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vue de I'hérédité, I'échelle nosologique tout entiére, mais
nous devons nous attacher spécialement & I'étude des ma-
ladies dont la transmission héréditaire, ¢'est-i-dire la trans-

~ mission par voie de génération, est assez positivement établie

pour leur mériter le nom d’héréditaires.

11 ne suffit pas en effet que 'enfant apporte une maladie en
naissant pour que celle-ci soit déclarée héréditaire, el tous les
auteurs qui ont éerit sur I'hérédité ont eu soin de distinguer
les maladies héréditaires (morbi seminales de Van Helmont)
de celles qui se contractent pendant la vie intra-utérine, ma-
ladies acquises avanl la naissance, et que I'on a appelées
morbi connatii, gentilitii, parentales, connutriti, ete. « La
s:fpmhs contractée pendant la grossesse, et transmise au fee-
tus, soit avanl, soit durant Paccouchement, ne conslitue pas,
dit M. Michel Lévy (1), une maladie héréditaire ; il n'y a 1,
comme pour la vanole des nouveau-nés, qu’'un effet de mm-
tagion opéré par voie de circulation au lieu de Pétre par le
toucher immédiat. » Nous ne faisons actuellement qu "indiquer
un des cotés de cette intéressante question qui reparailra plls,
loin, lorsque nous rechercherons dans (quelles mrwnstances
il est posmb]e de dire que la syphilis est héréditaire.

. b st UM L inabdifn el el et 8

Il nous reste enﬁn une derniére difficulté & trancher dés
P'abord : devons-nous prendre le mot maladie dans son ac-
ception banale, vulgaire, et 'appliquer 4 tous les étals anor-
maux de l’orgamsatwn quels qu'ils soient, ou bien, au con-
traire, est-il préférable de le mnmtemr dans sa sugm
véritablement smentu!ique Devons-nous, par exemﬂe, mﬁg&r'
parm: les maladles héréclumrea des \'més d orgamshhonl oude

(0 oupig

(1) Traité d’&ggfene, t. 1L, page 145.
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conformation congénitaux, tels que les hernies ombilicales,
les neevi, le bec-de-liévre, etc., ete.? Nous ne le pensons pas.
Tous ces élals anormaux peuvent se transmetlre par héré-
dité, c’est 1a un point d’'une haute importance & signaler et &
connailre, et nous aurons soin d’en tenir compte & un certain
point de vue, mais ce ne sont pas dans le langage scientifique,
des maladies; et nous appuyant encore ici sur d’illusires.
aulorités, nous n’hésitons pas & les distinguer des maladies
héréditaives proprement dites.

Ceci posé, et le terrain sur lequel nous allons nous engager
- élant suflisamment indiqué pour le moment, voici la marche que
nous nous proposons de suivre : aprés avoir jeté un coup d’eil
général et rapide sur I'historique de la question, nous entrerons
directement en matiére en précisant le plus possible quelles
sont les maladies qui méritent la qualification d’héréditaires,
et en essayant de les classer dans un ordre logique; puis nous
examinerons les particularités propres & chacune de ces mala-
dies, en tant qu'héréditaires bien entendu, nous eflorcant de
déduire de I'étude des analogies et des différences qu'elles
pourront nous présenter, des données qui nous permettent de
nous élever ensuite & une yue générale d’ensemble et de for-
muler enfin des considérations pratiques relatives 4 la marche,
au diagnoslic, au pronoslic, ete., des maladies héréditaires.
Ce sera V'objet de la premiére partie de ce travail.

Dans la seconde, nous ftraiterons de la transmission des
maladies héréditaires et des modes suivant lesquels elle
s'opére, de leur prophylaxie et de la thérapeutique qui peut
leur étre opposée. Nous nous proposons, en outre, d'émelttre,
dans une troisiéme partie, quelques faits de pathologie com-
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pera ultérieurement. C'est ainsi qu'on ne pourra dire atteint
de scrofule héréditaire un enfant dont les parents offriraient
une constitution délériorée, mais n’auraient jamais présenté
ie moindre indice de la diathése strumeuse.

La méme négation & Pégard de la nature héréditaire d'une
maladie devrait étre émise alors méme qu'une affection sem-
blable se développerait chez plusieurs enfants d’une méme
famille, si les parents n’en sont pas atteints. C’est ici qu'il est
nécessaire, pour éviter I'erreur et ne pas supposer constam-
ment des états lalenis dans la ligne ascendante, de s’assurer
quil n’exisle pas quelque circonstance de nature 4 agir sur les
divers membres d'une méme famille, telles que les mauvaises
conditions d’hygiéne de toule sorte que l'on sait aptes & pro-
duire le développement de certaines maladies, comme la scro-
fule, la phthisie, ete.

De méme encore les enfants exposés & certaines maladies
endémiques ne seront pas considérés comme entachés par
I'hérédité, si les affections qu’ils présentent peuvent étre rat-
tachées aux mémes causes endémiques. On peut admellre
cependant avec M. Piorry que « certaines dispositions mor-
bides, individuelles d’abord, et résultant de circonstances
endémiques, puissent se communiquer i des familles entiéres...
que I'hérédité est souvent combinée avec I'action de causes
endémiques, et qu'il est fréquemment difficile de faire le par-
tage de ce qui dépend de I'une et de ce qui est en rapport
avee les autres. » (Loe. cit., p. 21.)

Mais il est, par contre, nécessaire de faire observer qu'une
maladie peut étre (rés légitimement réputée héréditaire, alors
méme ue celui qui I'a recue de ses parents ne la transmet pas
4 ses descendants. C'est 14, disons-le en passant, une des don
nées les plas importantes au point de vue du pronostic des
maladies hérédilaires envisagées dans les familles, et nous
aurons soin d'y revenir.

* Ainsi done, on 'entrevoil déja, la qualité d’hérédumre,
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elle affére particuliérement & cerlains étals morbides, n’est
en aucune maniére fatalement affectée 4 aucun d’eux.

Une maladie acquise par le parent peut devenir héréditaire
en étant transmise aux enfants de celui-ci, puis, perdre de
nouveau celte qualilé el séleindre dans une deuxiéme géné-
ralion. Ces circonstances expliquent, d’une part, comment
les maladies héréditaires ne se mulliplient pas & Pinfini, et,
d’autre part, elles font pressentir cette donnée pratique, capi-
tale, & savoir, que si les mauvaises condilions d’hygiéne sont
de nature & développer des maladies individuelles transmis-
sibles par hérédité, les conditions inverses pourront éteindre
dans les familles la transmission de ces mémes maladies.

Il y aurait lieu enfin 4 se demander si 'on doit accorder la
dénomination de maladies héréditaires aux affections trans-
mises des parents aux enfants sous une forme nouvelle. Mais
il faudrait préalablement discuter la réalité de ce mode de
transmission et ¢’est ce que nous ferons plus loin.

L’existence des maladies héréditaires, nous l'avons déja dit,
Nest guére mise en doute aujourdhui par personne ; aussi ne
nous a-t-il pas parunécessaire de réfuter d nouveau désle début
de ce travail les objections qui ont é1é émises par différents
auteurs, par Louis en particulier, contre I'existence des apti-
tudes ou des maladies héréditaires. Peut-étre méme y aurait-
il lieu parfois de réagir contre une tendance opposée qui con-
sisterait & étendre outre mesure Iinfluence de I'hérédité dans
les maladies. Nous essayerons, dans les chapitres suivants, d’éta-
blir & la fois sur des faits positifsla réalité et le degré de fré-
quence de la transmission héréditaire pathologique, nous
réservant, en outre, de compléter tout ce qui peut étre relatif
& celle partie de la question, lorsque nous traiterons de la
Iransmission des maladies hérédilaires, et du mode snivant
lequel elle s'effectue.

LUYS. : 2
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plus reculés, les médecins ont-ils attaché une grande impor-
tance & I'hérédité dans I'élude étiologique des maladies.

Hippoerate (De la maladie sacrée, tom. VI, p. 365, traduc-
tion Littré), dit que I'épilepsie nait comme les autres maladies
par hérédité; si, en effet, d'un phlegmatique nait un phleg-
matique, d’un bilieux uin bilieux, d'un phthisique un phthi-
sique, d'un individu & rate malade un individu 4 rate malade,
o est I'obstacle que la maladie dont le pére ou la mére ont
élé aflectés n'alfecte aussi quelqu’un des enfants? Car le
sperme venant de toutes les parties du corps vient sain des
parties saines, malade des parties malades.

L’opinion d’Hippocrate a été partagée par la plupart des
médecins qui I'onl suivi. Fernel (De morborum causis patho-
logia, lib. 1, cap. 11, anno 1554), s'exprime ainsi: « Quo-
» cumque etiam morbo pater cium general tenetur, enm semine
» in prolem : quandoquidem ex corpore universo (ut ali-
» (uando demonsiravimus) decisum semen, tum morbi, tum
» causa ejus vim in se continet. Sic senes et valetudinarii, im-
» becilles, nephretici et epileptici filios vitiosd conslitutione
» gignunl, qui tandem in morbos similes, hareditarios idcirco
» nuncupatos, incurrant, ul parentibus liberi succedant non
» minus morborum, quam possessionum heredes. »

Jusqu'au milieu du xvine© siccle, les médecins admettaient
généralement des maladies héréditaires, lorsque, en 1748,
PAcadémie des sciences de Dijon proposa pour un de ses prix
de déterminer comment se faisait la transmission des maladies
chroniques des péres aux enfants. Louis concourut pour ce
prix, et rédigea & cetle occasion une dissertation dans laquelle
il chercha a réfuter les idées admises sur I'hérédité ; niant que
le germe pit éire primitivement altéré, il ne voulut pas adop-
ter la transmission des maladies des parents aux enfanls.
Malgré le talent avec lequel I'auteur développa son argumenta-
lion, ses opinions n'ont pas prévalu; elles ont, d'ailleurs, été

Des maladies héréditaires - page 11 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=11

e T\J,'w'-ﬂ-"mwﬂ G s

= =

comballues énergiquement par Pujol (1) et Portal {2], et rél‘u-«
Lées enfin une derniére fois par M. Piorry.

- Il est mécessaire d’autre part de remarquer qu’llippoi:rﬁte‘,
Fernel, Baillon, Boerhaave, Van-Swieten, elc., elc., pensaient
que les maladies se transmetlaient héréditairement, mais qu’ils
ont souvent confondu ensemble le tempérament et la maladie,
« le phlegmalique nait du phlegmatique...... » (Hippocrate,
De la maladie sacrée). s ont aussi adopté la transmission hé-
réditaire des affeclions aigués, question qui mérite au moins
d’étre discutée et que nous essayerons de présenler sous son
véritable jour. '

On voit bien que dans le passage cité d'Hippocrate les
médecins grecs considéraient V'épilepsie, la phthisie, comme
héréditaires, mais il n’est pas possible de donner une énumé-
ration exacle des maladies qu’ils croyaient héréditaires. Cette
énumération ne ful présentée pour la premiére fois quau
commencement de ce siécle par Portal dans le ramarquahlef
mémoire que nous avons cité tout i 1’heure. ) o

Yoici celte énumération : Scrofules, rachitisme, mame,
épilepsie, convulsions, apoplexie, paralysie, maladies de den-
tition, phthisie, asthme, hydropisies, goutte, pierre, canoer,t 3
cataracte, surdité, mulité, anévrysmes, HIE i_,

Quelques années plus tard, MM. Virey (3) et Peill (!1} ro-
produisaient les idées émises par Portal, et donnaient h;pau_ 25 -
prés la méme classification des maladies héréditaires.

- Depuis cette époque nous avons & noter surtout comme
ayant traité la question de I'hérédité dans son ensemble, la
thése d& M. Piorry (5) et l‘ouvrage mnaldérabla de M. Prosper

o .":": i ._d.l' ‘I.X

[1} Eiwis sur les maladies Im-éd:m:ﬂ:. aam 119(!. i
(2) Considérations sur la nature et le trm'umml des mfadiu‘irhi—
taires ou de famille, 1808. v 30 TR

(3) Arlicle GERMES DES MALADIES, Dict. des menul méd., 1. Hgll,ﬂ, 1.&]

(&) Article MALADIES HEREDITAIRES, Jd., t, XXI.

(5) Sur Phérédité dans les maladies, soutenue dla Faf.ul'li e
de Paris, 1840, gov Ang ek
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Lucas (1), auquel nous avons fait de si nombreux emprunts.

Plusieurs théses pour le doclorat onl encore éLé soutenues
sur ce méme sujet : les auteurs, tout en envisageant les uns,
soit les maladies héréditaires individuellement, les autres,
soit hérédité isolément dans les maladies, ont ajouté peu de
choses nouvelles aux détails déja accumulés par leurs devan-
ciers. (Quelques-unes d’entre elles cependant font exceplion 4
la monotonie générale dont ces dissertations sont empreintes,
et revélent dans ceux qui les ont faites un cerlain talent d’ob-
servalion, des recherches patientes et quelques idées origi-
nales ; c'est ainsi que nous citerons particuliérement celles de
MM. Lafond, t. X, 1856; Aymé, Allary, 1855; Lenepveu,
1852; Lustreman, 1835, etc..., et celle enfin de M. Mitivié
1860, qui se recommande par des observations judicieuses et
des idées générales sur la marche et évolution des maladies
héréditaives.

Quant aux queslions spéciales, nous avons mis & contribu-
tion les ceuvres des principaux auteurs qui se sont occupés Jes
principales branches d’éludes que nous avons successivement
envisagées.

C’est ainsi que pour les maladies scrofuleuses et tubercu-
leuses nous avons eu recours & I'ouvrage justement célébre de
Lugol, Sur les scrofules, i celui de Baudelocque, aux lecons
de M. Bazin, sur le méme sujet ; aux travaux de M. Louis (2).

Pour les maladies cancéreuses, nous avons emprunté quel-
ques faits inléressants aux recherches de Récamier, Swr le
cancer ¢t & la Clinigue médicale de Cayol (Paris, 1833).

Les détails que nous avons donnés sur la syphilis héréditaire
ont été particuliérement empruntés aux recherches de MM. Di-
day, Ricord, et surtout & V'excellente thése soutenue au der-
nier concours d’agrégation par le docteur Vidal, qui a discuté

(1) Traité philesophique et physiologique de Uhérédilé naturelle.
‘(2) Sur la phthisie, etc. "
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A. — Le premier de ces deux faits se manifeste surtout par
la complexion scrofulewse que P'on observe sur lous les en-
fants. Ce signe est d’une importance capitale, puisque le pre-
mier il nous donne I'éveil sur I'hérédité de la maladie.

Ges enfanls portent une empreinte générale de débilité.
Leurs formes sont pen harmonienses; la téte est trop gmsse;
les membres mal attachés 4 un corps trop long ou lrop court.
Les articulations sont généralement trop volumineuses, Sou-
vent la ligne médiane n’est pas au milieu du corps. On peut
observer un défaut de réunion sur un ou plusieurs de ses
poinls.

Le diamétre antéro-postérieur de la poitrine a plus d’élen-
due que le transversal; le thorax est en caréne; les cdles
tordues, r

Ces disposilions vicieuses peuvent s’atténuer de huit & dix ans,
et méme, quoique-plus rarement, a I'époque de la puberté.

- Le corps est plus pelit que de coutume (1); d’autres fois il

est démesurément grand ; la bouche est disproportionnée;; les
dents apparaissent d’'une maniére lardive ; elles s'altérent et
se brisent facilement.
 La saillie des os malaires et de la base du maxillaire infé-
rieur, le volume des pieds et des mains contrastent avec la
gracilité des membres; un développement hypertrophique des
pubis et des ischions, conditions trés ficheuses chez les filles ,
témoignent d’une prédominance notable du tissu spongieux
des os sur leur tissu compacte.
. Les voies digestives sont dans un élat d’atonie qui est un
puissant obstacle & I'assimilation. Lugol Tatiribue & un élat
calarrhal de méme nature que I'ophthalmie, le coryza, lolite,
les bronchites, les leucorrhées, ete.

: (1} C'esl ainsi que Lugol, i qui ces délails sonl empruntés, avail dans la
salle Saint-Jean , 3 'hopital Saint-Louis, un scrofulenx igé de vingt ans qui
avait gue 1=,20 de hant, qui, loin de grandir peadant gquatre années qu'il
séjourna 3 I'hopital, sembla au contraire s'étre aflaissé.
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* Beacoup plus rarement il existe un appétit vorace qm n est
nullement profitable.
- Les excrétions se font irréguliérement. On ohserve des
allernatives de diarrhée et de constipation. Il y a de la mai-
greur ou une hypertrophie particuliére de la peau et du tissu
cellulaire qui grossit les formes et les défigure. -
- Le tégument exsterne est assez fréquemment couvert Ele
papules, de lichen et de prurigo, et préseme sur la plus
grande étendue de sa surface une sécheresse qui contraste avec
des sueurs partielles et trés odorantes des pieds, des m*uns at
des amlles :
A c61é de ces caractéres, il faut encore signaler une somno-
_lance et une apathie insurmontables, dont on peut chercher la ;
cause dans la débilité de tous les tissus, de tous les organes qm
concourent au mouvement, et aussi dans ce déi’aut ’harmonie
du squelette dontil a é1é parlé plus haut. P o S
Les individus en proie & la maladie héréditaire que nous
étudions sont sujets & des lassitudes spontanées qui augmen-
tent plutdt qu'elles ne diminuent par le repos. Chez mix,'lﬁ
nuit ne répare pas les pertes faites 4 Pétat de veille; et le matin
au réveil il semble que tout ce qul dénote cette ficheuse p*’é-
ﬂ:sposltmrn soit en quelque sorte mis en relief. C'est ainsi q
le gonflement de la lévre supérieure est plus prononcée que
dans la Joumée étquelesophlha!m:ea sont plusdouloureuddi
On rencontre quelques individus qui présentent une dispo-
sition congénitale tout autre. Ils sont donés d'une cartaﬂé
activité, mais,  la suite des exercices corporels qtl’e]le pm-
voque, on observe non un accroissement physique, ma
diminution considérable des i‘orc&s et de I'appéht, etw‘ls
facon durable. : V-
Chez le plus grand nombre des sujets scrofuleus, nn mnsluie
un arrét de développement des organes. génitaus, et il
pas rare, par exemple, de trouver des jeunes gens de dix- it
A vingt ans dont les organes sexuels ont I'apparence de ceux

r[d 1
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d’enfants de sept & huit ans bien constitués. Les testicules arri-
vent tardivement dans les bourses. Lugol a en dans son service
un scrofulenx de vingt ans, trés peu développé sous tous les
rapports, et dont les testicules étaient encore cachés dans le
bas-ventre. :

Les mémes imperfections s’observent dans le sexe féminin.
A dix-sept et méme dix-huit ans, les jeunes filles ne sont pas
encore menstruées ; ensuite elles sont sujettes & des dysmé-
norrhées de toute sorte. Leurs régles sont presque nulles, ou
bien elle constituent de véritables hémorrhagies. Les glandes
mammaires sont en quelque sorte arrétées dans leur déve-
loppement.

Les désirs sexuels ne se manifestent pas A I'époque voulue,
la voix reste enfantine ; en un mot, pour nous servir de I'ex-
pression de Lugol, il y a avortement de la puberté.

Quelques scrofaleux font cependant exception & la régle que
nous venons de poser, et leurs organes sexuels ont un volume
considérable. Mais c’est li un développement de mauvais aloi,
et qui est loin d’élre en rapport avec un fonctionnement ¢ner-
gique. Les bourses sont pendantes et trés relichées, mais les
testicules pen volumineus.

Le pénis, trés gros, contraste par ses proporlions avec les
glandes spermatiques.

La plupart de ces individus, contrairement & I'opinion du
vulgaire, ont des besoins trés modérés, dont la satisfaction
améne rapidement la faligue et la satiété.

On a beaucoup parlé du facies scrofulewz, il est loin d'avoir
toute I'importance qu’on lui a attribuée; car sur 100 malades
alteints de scrofule, que renfermaient les salles de Lugol, &
I'hopital Saint-Louis, ce médecin a vu s’écouler des périodes
pendant lesquelles aucun d’eux ne présentait ce facies, Lors-
qu'il existe, c’est que la scrofule fixe son siége principal & la
face. Dans ces cas, voici ce que l'on observe :

Les trails du visage sont défigurés par une hypertrophie des

LUYS. 3

Des maladies héréditaires - page 17 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=17

g
i
;‘.
':

' Une mortalité ﬂsﬁ‘hﬁﬁﬁ’ﬁeﬁ% ﬁ%éﬂ*

— 18 — .
lévres, surtout d? la suparleure -:Iu nez, des yeus, ﬁlealgau-
piéres, qujlghlqle des preull&s vebrlle M sl
La"rémm-que que nous venons de. falm su le l‘ames s'ap-
Ip“hrlue A la complezion smﬁcrfafsel i el emhonpmpt tout
particulier que I'on observe surtout chez la femme. Elle n‘!
pas conslante dans le cas de serofule préd;s usanle, Qail-
leurs elle est caraclérisée par une penu lﬂanche et coiaré&
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* (1) La mort peat avoir liew dans le sein de la mére, — n
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» lamort du plus grand nombre des enfants, non-seulement
» démontrent’origine héréditaire de cette maladie, mais encore
» doivent élre regardés comme les signes de I'hérédité au plus
» haut degré que I'on connaisse. Auenne autre maladie ne peut
» élre comparée, sous ce rapport, & la scrofule ; I'épilepsie, le
» suicide, I'aliénation mentale, le cancer, la goulle, I'apoplexie,
» ne sont pas aussi généralement répandus, et ils n’occasion-
» nent pas une mortalité aussi hitive, aussi générale que celle
» que I'on observe dans les familles scrofuleuses.

» Pent-étre méme pourrait-on avancer que les maladies
» héréditaires, en général, sont d'origine scrofuleuse & un
» degré plus ou moins éloigné, et que les caractéres de I'hé-
» rédité sont en raison de la parenté des maladies héréditaires
» avec la scrofule (1). »

On le voit, Lugol, dont la pratique était trés étendue, pro-
fessait sur I'influence de I'hérédité dans le développement des
maladies scrofuleuses, les idées les plus larges et les plus
solides.

Il croyait la transmission inévitable lorsqu’elle prenait sa
source dans la santé du pére, mais elle lni a paru soufirir
quelques exceplions, quand un homme sain fécondait une
femme strumeuse.

Suivant lui, dans un assez grand nombre de cas, les parents
transmettraient la méme espéce de scrofule que celle dont ils
auraient été affectés. Et il ajoute que, lorsqu’on observe la
scrofule sur trois générations successives, le plus souvent la
lroisiéme s’éteint presque en naissant. '

Lebert est loin d'étre aussi affirmatif que Lugol, sur l'in-
fluence de I'hérédité dans le développement de la scrofule et
des tubercules. Il résume, dans le tablean suivant, le résultat
des faits qu'il a recueillis :

(1) Lugel, Cuv, cit., p. 50.
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SR ! : absenes  Serofu=  Tuber-  leusesot Tolals
d'hérédité. leuses. cwlouses. tubere.

Serofaleux ............ 29 g5y 91l Tgovinlgg
Individus. . . { Scrofuleux ef tuberculeux, 42 3 8 7 30
Tuberculeux ... ....... 46 0 12 0 58

87 11 23 i.l 133

II résulte de l’mspecllon de ce tableau qu'en prenaut les
432 familles en bloe, il y a ahsem'-e d’hérethté 87 fms, ¢ est-i-
dire dans les ; des cas.

Sur 44 surofuleux, 29, ’est-4- chre les §, montrent l’absenoe.
de toute hérédité.

~ Sur 30 scrofuleux et luherculeux, 12 seulement oll‘mnl,
'absence d’hérédité, 18, au contraire, c’ast-i dire ¥ ammsenl.
des maladies semblables chez leurs parents. :

- Chez. les tuberculeux, exempts de toute complication scro-
fuleuse, 'absence d’hérédité a été notée dansles 2 des cas.

En résumé, les maladies scrofuleuses pures ne paraissent _ P

héréditaires que dans} des cas, les tuberculeuses dans & descas
seulement. Les maladies scrofuleuses et tuherculeum coexis-
tant le sont dans les 2 des eas. j

Ces résultats sont beancoup trop reatremls pour ]uge.'r:la
question, comme le fait remarquer lui-méme l'auteur. En
opérant sur une vaste éche]le il se fut rapprn-ché de Lugol

A coté de hmamére de voir de Lahe::t, nous dﬁvum llgnalen s
celle du docteur Philipps (1), qui a opéré sur ‘une lrée larﬁe*
VB :;.-;rﬂ -

(1) Scrofula, its nature, its causes, ete. London, 41846, — Ce lravall eﬂk_
basé sur des documents relatifs & prés de 9,000 enfants serofuleux. La plu-
part de ces documents ont ¢1é mnaﬂhpml‘uglam,.l‘h@
lande, d‘aprhlenltuiudemmenl,lurﬂm&ndﬂ prhom.lu‘_
mortalité et les rapports sur divers hopitaux ou maisons de santé. M. Phil
s'est procuré en oulre divers documents recueillis dans les pays suivants :

Russic, Prusse, Bavitre, France, Portugal, Belgique, Hollande, mﬁ,;g
tlm-ﬂnls.mparuedehpréaﬁmdemh delaﬂﬂna ﬂel e
dehﬁrhe,llldére. e
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L’hérédité a été étudiée dans 2,023 familles ayant de 3 &
4 enfants, placés dans des conditions & peu prés semblables,
et dans lesquelles le pére et la mére, on l'un d’enx, étaient
scrofuleus.

Sur les 7,587 enfants appartenant & ces familles, 1,738 ou
23 pour 100 présentaient des signes de scrofule.
. 276 familles (pére et mére scrofuleux) ont fourni 1,092
enfants, dont 271 ou 25 pour 100 étaient scrofuleux.

506 familles (pére et mére non-scrofuleux) ont fourni
2,021 enfants dont 421 (21 pour 100) présentaient des signes
de scrofule.

MM. Rilliet et Barthez aprés avoir analysé, sur ce point d'é-
tiologie, les opinions des auteurs les plus compélents et tout en
faisant remarquer ce qu’il y a d’exagéré dans la maniére de
voir de Lugol, n’hésitent pas & accepter dans leur ensemble
les vues de ce médecin.

M. Philipps conclut de ces relevés que la scrofule n’a une
source héréditaire que quatre fois sur cent.

(’est 14 un résultat qui s'éloigne trop de ceux que nous
avons déja consignés, pour que nous le laissions passer sans
commentaire. Sans parler des erreurs sans nombre que rend
inévitables la diversité des sources auxquelles a puisé 'auteur,
nous ferons remarquer que le médecin anglais n’a compris,
dans son enquéle, que les cas dans lesquels la serofule était
accusée par I'engorgement ou la suppuration des ganglions
cervicaux, ou bien par les affections scrofuleuses du sque-
lette. .
~ Cest 14 une maniére trop restreinte de comprendre la
maladie que nous étudions. Et tout en confessant que Lugol
faisait peut-étre une trop large part & I'hérédité, dans I'étio-
logie de la scrofule, nous croyons que c’est de son coté que se
trouve la vérité.
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sultats stalistiques suivants qui ont trait pareillement & la
phthisie chez les habitants de Londres RN e b

Beievé n?e 162 cas oﬁsmés & J'Mpcmt des p!dfnsl'qms de'
tiski Londres (1). : :

* PREMIER TABLEAU.

87 HOMMES. 75 FEMMES. i 1S
.-""_-h._.-f‘\-_.#-—‘—"- -

: l‘h!lhlqu-. r&thliw Indéterminé. Philisiques. 'phllﬂlqull. lndihﬂ:Jht
Pare. L0l 10 60 17 10 52 J

N0 wptioon s Ay corridioat 0B i i of, A 94 T o 51_{,,4.,.-‘ :
Pireetmére. 2 51 » 8 a1 r‘.,{q
Il résulte de ce tablean que--' J i gyl
4 462 phthisiques, 42 (soit -25‘*8& pourdm))\ étment nés de
pére ou de mére phlhmque af 1 5

9 La proportion est de 17 sur 87 (m: 19 lhf ‘ptm'r '!
pour les hommes, et de 25 sur ?I.'- {smt 33,3& pour 100) 0
les femmes. b d1nisdb (BN

3> Les péres et méres étmant phthis:ques pour 2 hom

sur 87 (soit 2,20 pour im}), pollr #femmes, *?E oit

i pour 100). - ' S
g Dans-szmmlﬁz (amtl 5'1 M p-onrlﬂﬂ) les pa
’éuue'ntpm phthm Hi 2 edb LD AL snnpo

- 5° Pour les hommes, mmmn h‘m faite 11,29 fi

sur 100 par le pére, et 8,05 fois sur 100 par la mére

les femmes, 13,34 fois sur 4100 par le pére et 20 t‘ma ST

par la mére. ]

Ces faits ne suffisent pas, & eux seuis, p:i'hi" '
transmission héréditaire de la phthisie. :

M. Walshe domm compamﬁvmam un relevé de

RIS L (R TR

(1) Phthisie pulmonaire, — H&Hm. - snmﬂqnue ]

(Report on pulmonary phthisis, etc., dans
chirurgical Review). :
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ou fréres phthisiques est de 8,07 ]:erﬂﬁ.’“'-‘ﬂlia“ﬁrﬂ;ﬂﬂﬁw 3
est de 12,32 pour 100 pour les mﬂmwmmm@ebm
pris dans le deuxiéme 3

La proportion des %qm L de'n péres, méres,
fréres, seurs phthisiques est ﬂa&ﬂﬁnpunmw La pro-
portion est de 48,52 pour 100-pouy leﬁinalad@ non phthi-
mqueﬂ <-s B - R TR S P

La conclusion qui ressort d ﬁ‘e ces rﬁlavés *E’eat e
phthisie héréditaire est rare c.hm les maTades adultes
hopitakis) xussids) aweb 99 6b zsbamob asl AnE@uaa
oo | wamwmmmw
collatéraux des phthisiques. 5. :

asple s bl nmuln‘].._mﬂhtﬂ m’l"ﬂ“
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- ils"he montrent pas cette impétuosité, cette turbulence

 formuler li-dessus, un-certain nombre de propositions don

- muéré' les obstacles que rencontre I'obseivateurs

'Emmm%mw&mm , tout en faisant remarq

—_— 2 —
- Pour compléter ce tableau, donl nous ne voudrions paa«lqup
accentuer les trails, nous ajouterons que les tuheiuuim&nﬁ
en généua!i,ffﬂ*fuﬂ‘e complexion délicate, que leur ﬁiﬁlw
est précoce, et que dans leurs jeux, leurs plaisirs, leurs m

I'on observe habituellement chez les enfants de leur dge. | sp
.+ 1l serait trés intéressant de savoir si la nature hér&ﬁtamd :
lﬂ‘d‘am&q& mhﬂreﬂamninh'bﬂmmdes ‘modifications impo :
tarites dans Ja symplomatologie, la marche, le pronostic:
mimmnbﬂi&lmmlm ‘Nous ne' doutons pas que les obser-
vations faites 4 ce point de vue, ne permettent un jour de

chercherait en vain Ja solution: dans les auteurs qui ont
le plus récemment, etayec le plus d’autorité sur cette questic
Partout ol 'on voudrait trouver des assertions ‘appnyéa,q
des fmts, on ne rencontre que le doute. C’est qu’en ce

breux et v&nés qu’lls mhmfdeht les plus courageux et
ﬁ'ﬂl&lﬂﬁ [dmoznoau owsindizo sholidii
et O 49 Znolulommesastxss 2hlengis sigy s ey mip- 3
911019 sb H007T10 JilgRmon s i 1 edaserdy T90i1GmI 1
#ol_ogi sousp ol znsb ziolslwol izmis zwojuod Hj]__
* La transmission du cancer par voie d’hérédité est
généralement admis pour qu'il soit nécessaire de uﬁévi
médecins qui en font un dogme médical. Récamier (1)

Tes organes compromis ne sont ‘pwmmdﬂwwm
Mais un_point moins élucidé et sur lequel les aut

s, c'est estimation de la part exacte
faive & cette cause dans lodéveloppement des
rbuses. Trés peu de médecins ont donné des statis

rables et dignes de foi. Nous mtel‘iiﬂ%ﬁ’tﬂéﬂlg;ll
L LTI TR (PR pal by ._ ¥ s h
0] T 0 e g o :l“"; :mﬁe
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<= M. Lebert (1) dit que Yinfluence que nous indiquonsici a été
généralement exagérée par les auteurs. 1l I'a recherchée avec
le plus grand soin, et sur 102 cas, il ne I'a constatée que
14 fois; elle a existé 2 fois sur 13 cancers de I'utérus; 6 fois
sur 40 cancers dw sein; 1 fois 'sur 7 cancers du testicule, et
5 féisisur &i2 edncers de Vestomac. o monp'il 2ulo sl jas

7 Onovoit done que, d'une maniére générale, la pmmrlmn
des cas dans lesquels 'hérédité a été constatée, est de 7/1.
- M. Velpeau (2) a constaté 'hérédité chez plus du tiers des
malades qu’il a observés: chez les uns, c’est le pére qui est
mort d'un cancer au pylorey & la langue, au foie ou aux orga:
nes génitaux ; mais pour le plus grand mombre, la maladie
avait existé chez la mére; soil & I'utérus, soit au sein.
- Le chirurgien que nous citons a vu des familles ol les trois
seeurs, filles d’une mére (qui avait succombé a un cancer deJa
mamelle, ont été alleintes du méme mal, entm lrente el qua-
ranle ans. » ot

- Sur 26 cas suivis d’ aulop&es {le cancer de lutéras. que nous
avons eu I'occasion d’étudier nous-méme pendant notre inter-
nat & la Salpétriére, en notant les antécéidents des ascendants,
nous avons conslaté que 6 fois les méres des malades étaient
mortes d'accidents semblables. Ces accidents ultimes éprouvés
par les méres de nos malades, ont é1é désignés par nos malades
elles-mémes, 4 fois sous la dénomination d'ulcéres 4 la malrice,
el 2 fois sous celle de suite de couches éfmyuées Dans un de
ces six cas, une sceur de la malade avait, comme sa mere,
présenté une semblable aflection (3). =~

On trouve encore dans la thése de Lafond (Paris 1856), les
résultats statlshques suivants relatifs au siége et & I'hérédité du
cancer. - )ikig

Sur 71 cas de cancer dont Pauteur a dépouillé les antécé-

(1) Traité des maladies cancéreuses. Paris, 1851,

(2) Traité des maladies du sein, p. 586.
(3) Becquerel, Maladies de Uutérus, t. 11, p. 170
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 marquer & ce propos qu'il ressortde sespropresrecherches, que
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dents, il a trouvé que 64 fois la dégénérescence cancéreuse
nw'élait pas héréditaire, que le nombre des hommes atteints
gélevait & 27, et celui des femmes 4 Ak; que sur ce nombre
de faits, les organes de la reproduetion et de la lactation ont
é16 envahis 36 fois. Lappareil digestif apparait ensuite comme
étant le plus fréquemment lelieu d’élection du mal, et dans
ces circonstances. c'est le sexe masculin qui paye le plus fort
tribut'd la dégénérescence, ensuile, par ordre de fréquence,
viennent les organes des sens eux-mémes, et I'auteur fait re-

les parties qui protégent ces organes, sont principalement en-
vahies pat leeaneroide, 5 ~wl o Tro o Damslings a0
Une autre question w:tahnihuanﬁmmdasmﬁ :
ladies héréditaires, qui sera traitée ultérienrement, a préoc-
cupé les auteurs. mumw mmm
aboutissent souvent au cancer. Le produit est d’ailleurs
méme que celui de la diathése cancéreuse.
~ Dans la diathése cancéreuse, le produit morbide existe
le début, dans les maladies constitutionnelles, il est pré
d'un grand nombre d'affections, et n’apparait qu'a la pé
terminalebsinm eob zotbum esl 2icl 0 strpHIBl2000 enove
M. Paget (2) a eherché & prouver par m:&b
statistiques que les sujets issus d'ascendants e
prédisposés, alors qu'ils ne sont pas atlaiaﬁi pur |
cancer, au développement de diverses i
serail en cfﬂ'éltgua mma a ¢
cancéreuse en voie d'extinetion. ﬂhinh!msa it
aol (0021 4i1aT) baoled ob 9s4d) sl 2asb S0ofe SV
- La maladie héréditaire que nous étudions ici pr _
partmulanlé digne d’étre notée, car elle se ﬂ:stmgna’ trés
St 2ol Bllisogsh & 1SR Taob Taons 5h By
(1) Legons théoriques et cliniques sur les affections cutanées
arthritique et darireuse. Paris, 1861, p. &5, nllmhrm n"n
(2)On the hereditary transmission of tendencies to ca
tumours (Medical Times, 22 aolt 1857). Lu

!l'n‘rq ey

Des maladies héréditaires - page 30 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=30

T

sl |
tement de celles dont nous nous sommes occupé jusqu’ici.
Tandis, en effet, que celles-ci, pouvant e manifester & loutes
les périodes de la vie, éclatent presque toujours dans le jeune
dge, comme cela alieu d’une maniére trés évidente pour la
scrofule et la syphylis héréditaire, le cancer est surtout fré-
quent au retour d’ige; or, le moment le plus fréquent ol les
enfantsviennent au monde est, pour les parents de dix & quinze
ans, antériear & cette époque. -

Voild done une maladie quinéclatera chez les individus que
quarante ou cinquante ans aprés qu’elle leur aura été trans-
mise par des géniteurs qui en étaient eux-méme exempls au
moment de la procréation, et chez lesquels elle n'a éclaté que
dix ou quinze ans, vingt ans méme aprés qu'ils en avaient
transmis le germe 4 leur postérité. N'est-ce pas I3, nousle de-
mandons, dans Fétude de I'hérédité; une particularité dont la
physionomie mystérieuse est bien digne de notre méditation ?

- (Vest en vain d’ailleurs que 'on chercherait chez les per-
sonnes qui sont virtuellementen proie dladiathése cancéreuse
héréditaive, des signes de ce vice congéniltal.

- Rien, absolument rien, ne les distingue de celles qui jouis-
sent de la santé la plus excellente.

Gomment I’hérédité s établit-elle ? On ne le sait point, et rien
Nindique d’abord qu’elle aura ou qu’elle n’aura pas de mani-
festation dans la descendance des individus qui en sont alteints.
* Pent-on du moins prévoir quelles seront les parties malades?
Suivant M. Velpeau, cette localisation serait en rapport avec
Vaptitude des organes & recevoir linfluence des aclions
€xlernes ; mais rien ne peut le faire présumer.

ARTICLE 1¥. — Syphilis.

'La syphilis, cette maladie que quelques médecins refusent

melttre au nombre des diathésiques lorsqu’elle est ac-
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autorité fait loi, et les prenves cliniques relatées partout, que
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quise, doit étre qualifiée de diathése quand elle est transmise
par voie d’hérédité, et alors elle vient se ranger sans conteslé
d.coté de la scrofule, du cancer, de la goulte, du rhumatisme
quenous avons ‘étudiés jusqulick o pall 6 osloo oomon b
-“Démontrer, en, accumulant les opinions de médecins dont

lasyphilis peut étre héréditaire, nous pavait superflu.
Iln’y a pas lieu non plus de .déterminer dans quelle pro-
portion cette diathése se manifeste, relativement & la syphilis
ﬂﬂqﬂ‘ﬂﬁ.ﬂﬁ;mnﬂghnnli "np MR #0E 'jiul'.upni‘l 0o ﬁli!};&‘lﬂﬂp
1+Quel profit la pratique pourrait-elle tiver, d’unepareille
étude ? Laissant done de coté ces diverses questions, nous di-
rons, et c'est 1 un fait généralement admis de nos jours, que
la syphilis eongénitale n’aiété observée jusqu'ici,d’une maniére
inconteslable qu'immédiatement aprés la naissance ou quel-
ques mois aprés. of vngib moid 125 sausivdleym simonoiardy
Ce n’est pas que nous repoussions d’'une maniére absolue
la doctrine qui consisterait & voir dans dés accidents cutanés
ou autres; se développant & unesépoque beaucoup plus tar-
dive, des phénoménes de syphilis hévéditaive. Rien ne' nous
autoriseen effet & considérer la chose comme impossible. Mais
si des faits de cette espéce ont é1é mis en avant, ils n’ont pas
6té accompagnés de preuves suffisantes pour-entrer dans le
domaine de:la seiences!ls's ;w0 e ol op brods'h sopilhni e
- Ce n’est pasiicinon plus le lieu de rechercher sila syphilis,
en passant d’une génération dune autre, peut se transformer,
si-elle peut,” par exemple, préndre le masque'des 'affections
scrofuleuses. Les avis sont trop partagéssur ce point pourque
nous soyons autorisé & prendre franchement un parti.
Cette question sera discutée plusloin, dansla deuxiéme ]Niﬂib-
Laissons donc de ¢6lé toutes ces questions qui sont encore
al'étude, exposons en résumé les phénoménes pa logrq%
par lesquels se révéle la syphilis héréditaire ou
Chez un 'enfant dont I'un des parents on tous les deux sorit
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qu'i wil compam et son opms,on est en cela paﬂagée pm* M' Bfl-
cgrd aux gommea de l‘aduﬁe, et qui uonﬂslent, en uné m-
duration grisitre sans pus re-uounmsable mais avac d’épﬂi
d’une quantité considérable de tissu Iihro-plasthue. D’au'h‘e%
fois, clest du pus qui se trouye mﬁ‘liré dans la parenchyme da
10?3&11& ouréum en foyers. i AR ¢

Le foie présente partiellement 0u dans touie‘sén étenii
une. induration ﬁhro-plasuque, trés ]:rzen déerite par M.
bler (,1),l el que ce médeuln, d’accord en cela avec ﬁﬂ Na-

'ﬁlﬂ u' %amdurdes, Luclen 'Qualel. (3), Vlrchow Iili-'_
! @’) 1 _.-._. :

erger, eonmdére mmme ulm altér

pIE]

Wt S
En?in, d.I.SOllS que. (ﬁ), reprbdnm 1
les:dEes de M. Ra Ie professeur Haase (7)

et M. de Méric (8) ont pliﬁi!"a‘h“hummw _
lésions causées par la s:.'phllls hm&lmﬂ-&f ) 2gull (D) gl
On comprend qu'il soit impossible de détermder T'épog
précise laquelle ces mamfnslatmns se développent ; ton] 3
est-il_que l’ambrjou peul suocomher dés les pram‘uéres :
mames mais ¢'est en général ve v&rs 1 éméﬁi& on l{s’ﬂe
mois qne la mort du foetus provoque Iavortement.
nmsame, les affections qui se dévelo
l‘mﬁgﬁ delasyp‘ﬁ'li’s héréditaire, sont = “prﬂt

1 o
Tge né‘agii‘ic:‘):n ﬁ j u gﬁ}@?ﬂ“ﬁ%}, 'ﬂes"
cuwrées, des pustn] ﬁgo, e R N

1l '-'l-""\'ll.'.sl."f‘.
VR Hmwire Iuﬂ!aSooHudah‘ahgio, 135!, .
(2) M. Lecontour, Des affections wp.‘u'miqm d!u )

1858, n° 64.) AL RLIE 5
(3) Essai sur la syphilis du foie. Md&m Eﬁ&r
(4) Altération syphilitique du foie chez Vadulte (Prager
- (5) Des affections nerveuses Wﬁﬁqﬂu Hmolw

démie, 1859. \
[ﬂ&uﬁwurﬁyhnmﬂ:diamm elunt:
17) Ext. des Arch. génér, de méd, 18&0,1"% Xl
(8) Lettsomians lectores on the syphilis, in the Lancel
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Ricord, la mére pelnitl“rg;‘l’&;éﬂrg‘énne syphil .
dant la gestation jusqu’au sméme mu {’nﬁls si I"‘nﬁicfl

} Lk X

hﬁ;n&)pmpndm!sé!mm:%dmﬂs mOIS; .fin:{"ul:' Hw fillﬂ'gue la
ﬂlmr M. Gﬁfﬂ%ﬁ?ﬁlmw Sl'Ph'llhq m\-p&;irwlu [y ‘1111%&
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en nnal‘ﬁaﬁt es observations de I'auteur, on voit qu'elles sc

loin de renfermer les mmhiaons quil en live. j
Pour M. Diday, du dépouillement de onze cas, il résulte que
jamais la syphilis contractée par Ia nTAr%,’ soit avant la qua- v

Jriéme semaine, soit aprés le sepliéme mois révolu, na
une cause de sypﬁllls pour l‘enfant' W ——

.....

et plus réoemmént. par M. Hluhs—Gﬁl]lub-(ﬁ} et Bo
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@ Gumhebdommdairo, iﬂﬁﬁ,p.ss?
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(4) Traité des syphilides. marﬁ Mﬂ( A i:lﬂt':vql
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Des faits nombreux permettent de vépondye i celle question
par Paffirmative; elle peut V'étre. encore, alors que, depuis
plusieurs mois, plusienrs années, la maladie resle a I'état
latent. _ B

Si les syphilides héréditaires sont superficielles, dit M. Bas-
sereau (1), le pére ou la mére étaient, au moment de la con-
ception, dans la période des accidents secondaires.

Si les syphilides héréditaires sont profondes, le pére ou la
mére étaient, au moment de la conceplion, dans la période des
accidents tertiaires.

« Les affections tertiaires, dit M. Ricord (2), ne se trans-
mettent par I'hérédité qu'en déterminant dans 1'organisation
el le tempérament des enfants des altérations sans caractére
Spécifique, et qu’on peut le plus ordinairement rapporter aux
scrofules. »

Ce médecin n’admet pas que des accidents lertiaires puissent
étre la premiére manifestation congénitale, tandis que M. Cul-
lerier (3) a vu, comme premiére manifestation de la syphilis
héréditaire, des maladies des os et du tissu cellulaire chez des
enfants dont les méres n’avaient eu, pendant ou peun de temps
avant leur grossesse, que des chancres et des accidents secon-
daires les plus précoces et les plus superficiels.

Nous dirons, en terminant ce chapitre, que la syphilis héré-
ditaire est transmissible. C’est 14 une vérité qui, longtemps
controversée, est aujourd’hui démontrée d’une maniére incon-
lestable. Elle souléve plusieurs questions secondaires que nous
ne eroyons pas devoir discuter ici. Pour tout ce qui a trait &
cet important sujet, nous ne saurions mieux faire que de ren-
vover 4 la remarquable thése Sur la Syphilis congénitale, de

A1) Traité des affections de lapeau symptomatiques de la syphilis, 1858,
D. 539, . o -
(3) Traité pratique des affections vénériennes. Paris, 1838, p. 644

(8) De Vhérédité de la syphilis  Mémoires de la Société de chirurgie),
D 259, !
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M. e docteur Vidal (4). On y trouvera une discussion appro-
‘fondic et la ﬁlﬂhmﬂﬂla‘ph[iiﬂr&emprhblémmqueri’m gest
%&BM“’I@I sur la syphilis héréditaire. ."' 0 zmoiapl :
2 M 1ih zallaj ﬂm;‘; "!_U'Ilb a9k . Inwﬁl
Hes L’mﬂuenpa, Phérédité par les iuiéufs'daﬁq le
developpemen;, dela gp‘ul: e (2), au ’iran!}éi-et qaj“"_','
i dans I deion 0c o mae,pr Yo

Boerhaave, .Lm“-ﬁ‘i. rait étre iSE @ . <%
Cu]len quii,lul aussi, attachait IEHTFH tﬂ' 0 m!‘ﬁiﬁﬂ‘l ?ﬁ-

raison wnfi'e opini %1

ﬁl rnl:.m*\ ] :
ﬂ%t, L&ggﬁ“ﬁn I ﬂ-r*ua;; s ‘I')Iﬂl‘.ﬁl.lt ‘ﬂuﬁ’ 167 J'ﬂq
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traduction de Deschamps, Paris, 1820, p. 53.
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eaux de Wiesbaden les formes de la goulle chronique qui est
précisément celle qui’ reconnait pour cause Ihérédité. La
prédisposition  héréditaire , ajoute- I‘.-Il préaan&e plusmurs
degrée

‘4 La prédisposition est tellement déveluppée que la. malaﬂle
se déclare malgré la meilleure prophylaxie. L'auteur a vu des
exemples de prédisposition héréditaire tellement accentués que
tous les individus d'une famille étaient voués a la m;a]adw
comme & un sorl inévitable.

2° Dans un deuxiéme degré, la maladie se dé\reloppe ‘sans
autre influence que les excitations extérieures normales de la
m,*mms&uml sans que les individus atteints ne soient soumis

& un régime prophylactique. - ash

3? Dans un troisiéme degré, 1a»pnédlspnsumn ‘héréditaire
existe, mais ne se déclmquem Tinfluence de fortes in-
fluences extérieures nuisibles (1). -

- Enfin dans un quatriéme degré, la plédmpoesmun est drés
faible, la maladie ne parvient pas 4 son complet développe-
ment chez la premiére génération, mais seulement chez la
deuxiéme et la troisiéme. La prédisposition -hérédilgjm.se 88
rait montrée dans certaines familles depuis des siécles.

Relativement aux influences du sexe, suivant la plupart des
auteurs, les hommes sont beaucoup plus fréquemment atteints
que les ,l‘e;,nr!nﬁ,,rqptmt a 6Lé conslaté d’une maniére trés mani-
feste ﬂans le rapport de h!“ Paussmr El_lll‘ BIITII cas ohsewée en
effet, les hommes -entrent pour le ch:fti"e 78, etles [emmes
pour le chiffre 2. .

I..’age des smets al,temts, lorsque la prédlspnsluon Jgoultpuse_
est. héréfhtan-emant [ransmise, est éncore un fait nuneu; a
noter : Copland a vu la diathése guulleuse faire son appanlroﬁ

Dok

(1) M. Rayer (Maladies de la peau, . 11, p. 1) pnﬂe d‘un ]emu ‘ﬁome
de l'iﬂgl-cinq ans qni & la suite d'une entorse, vit apparaitre dans Te ﬁai
affecté des manifestations de goutte, maladic héréditaive dans sa faniille.

Y AAEY
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dneuf ans et & onze ans chez deux enfants dont les pére et
‘mére élaient goutteux.

Quant aux autres earactéres symptumatologlques, qui pa-
raissent appartenir aux manifestations goulleuses, en ftant
qu’héréditaires, nous ne les avons pas rencontrés déerits par
les auteurs avec des caractéres suffisamment tranchés et suffi-

- samment en dehors de toutes conlestalions pour que nous

voulions ici v insister davantage , sous peine de tomber dans
une exposition banale de symptdmes habituels de la goutte.

~ Répétons encore & propos de la goutte ce que nous avons
déja dit & propos des autres maladies diathésiques, « que
Phérédité, pour étre dment constatée, doit étre recherchée
avee le plus grand soin dans la ligne des ascendants; attendu
que, si la prédisposition goutteuse est le plus souvent hérédi-
taire, les conditions de vie sociale, les habitudes de mollesse
etde bonne chére sont souvent accumulées autour des mem-
bres d’'une méme famille et peuvent par conséquent faire
déterminer Pexplosion de la goutte, moins sous I'influence de
Pimpulsion héréditaive primordiale que sous celle du milieu
- ambiant. » Les auteurs citent en effet des exemples dans les-
quels des enfants d'un méme pére goutteux, vivant dans des
- conditions sociales différentes, ont élé inégalement atlaqués

~ par la maladie.

.I:I.'I'IGI.E Vi. — Altérniions du sang.

A, Hémophilie. — H est une hémorrhagie diathésique dont

: la nature nous est encore trés mal connue, que les médecins
francais appellent hémophilic ; les auteurs allemands bluter-

krankeit, et les Anglais hemoragic tendency. Son caractére

essentiel est I'hérédité. Siles ascendants du sujel que Fon

observe n'en sont pas atteints, elle frappera les fréres ou les

: ﬂmemlams Llle se montre si rarement chez les femmes que,

pendant longlemps, on n’en a admis Pexistence que dans le
LUYS. G

Des maladies héréditaires - page 41 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=41

— ,ﬁﬁ —_— ’
sexe niasculin (1). Bien plus, dans les familles affligées de celte
terrible diathése, souvent les fermmes en transmettent le germe
sans en présenter elles-mémes les manifestations. Jamais
I'hémophilie ne se déclare aprés vingt-deux ans, et souvent
elle éclate dans le trés jeune dge ; sous son influence, les écor-
chures, méme les plus légéres, deviennent la source d’hé-
morrhagies intarissables, et les contusions déterminent des
ecehymoses, quelquefois de véritables thrombus sur la pﬁau
ou dans la profondeur des tissus.

Les hémorrhagies qui caractérisent la maladle el parmi IEE-
quelles I'épistaxis est la plus fréquente (2) sont, en général, de
longue durée, rebelles aux médications les plus énergiques, et
souvent ne s'arrétent qu’i la suite d’une syncope détermméﬁ
par labondance méme de la perte de sang. )

Les individus atteints de cette maladie héréditaire présen-
lent assez souvent des douleurs articulaires avec on sans gon-
flement, et attribuées par M. Tardieu et quelques autres méde-
cins a Dexhalation d’une certaine quantité de sang daﬂs
L'intérieur ou autour de la capsule articulaire. -

ARTICLE VII.

la transmission héréditaire d’états spéciaux du liquide sa
gﬂln ; PR 'i

didier, Die
1: 7 suivant les relevés du docteur Lange, de Mﬁmwf
(2! Dans les faits recueillis par Grandidier, les hémoﬂhaglm ‘
raient montrées 110 fois; tandis que celles des intestins et de la bouche,
vienment immédiatement apris pour la fréquence, n‘mrmnrﬁ "
32ﬁ}ll. Ve
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Ainsi, M. Piorry considére la pléthore sanguine comme
étant souvent I'apanage des membres d’'une méme famille;
puisqu’on hérite, dit-il, de la constitution de ses parents et
que le tempérament sanguin exagéré constitue I'état plétho-
rique, il en résulte nécessairement que la pléthore peut étre
héréditaire (p. 81).

Quant & la possibilité de la transmission héréditaire de ces
états particuliers qui constituent I'anémie ou la chlorose, les
faits allégués par les auteurs ne nous paraissent pas suffisam-
ment probants jusqu’ici pour que nous en tenions un compte
sérieux : attendu que ces états divers peuvent se perpéluer
dans une méme famille, moins sous l'influence de causes hé-
réditaires que sous l'action de causes locales, telles que le
genre de vie, les habitudes variées, elc., agissant simultané-
ment sur plusieurs membres d'une méme lignée.

ARTIOLE VIII. — Diathéses diverses (rhumatismales, arthritiques).

Quant aux manifestations hérédilaires des autres diathéses,
soit arthritique, soit dartreuse, soit rhumatismale, sans vou-
loir récuser d’une maniére absolue leur répercussion héré-
ditaire, il nous a é1¢ bien difficile, au milieu du conflit des
opinions ¢mises & ce sujet, de déméler Ja vérité : les auteurs
admettent, en général, avec une grande facilité l'action, soit du
vice dartreux, soit du vice arthritique, soit du vice rhuma-
tismal, dans cette série de causes banales qui président au
développement de la plupart des maladies : c'est ainsi que
Pujol regarde comme exposé au cancer l'individu chez qui il
¥ a des antécédents scrofulenx el goutteux (1); que Gintrac
admet une relation intime entre les diathéses cancéreuses,
herpétiques, et les affections nerveuses, elc.

(1) Médecine pratique, t. IV, p. 148.
(2) Bouillaud, Traité du rhumalisme, p. 255,
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‘Mais si I'on arrive & discuter méme Tes faits qu'ils ajlégueie
on ne rencontre que des théories et de ces assertions dénuées
des _preuves que la médecine moderne u"mme pas i ‘reﬂ@&n-l‘_
trer dans les faits cliniques; aussi est-ce pour ce ‘motif que
nous n’insistons pas sur ce sujet, faute de maténaux suﬁ'im‘m—‘
ment démonstratifs. hd

Cependant mous ne pouvons nous empécher de rappeler &
propos de la transmission héréditaire, de la diathése rhuma--
tismale, Iopinion si bien autorisée de M. ‘Bouillaud sur cette’
matiére : « Ce que I'on a dit avee raison, éerit-il, au sujet de
Phérédité du rhumatisme nous parait rentrer dans ce qui con-
cerne la prédisposition. En effet, il parait trés vraisemblable
que, si des parents rhumatisants nous transmettent le facheux
héritage d'étre préﬂlspns&a actuﬁ]lemam ‘a‘u'muma'ﬁsmar etdla
goutte, c'est que mous avons aussi hérité de leur constitu-
tion (1). » .

(est en effet ainsi, comme nous 'avons déja mdlqué a ;lillla ;
sieurs reprises, que nous croyons que l'on doive se rendre |
compte de la transmission hérédilaire de certains états diathé-
siques. Il y a hérédité de lamaladmdanscescas, parce q-rue
laprédmpesmonqmy conduit est héné.dlm;-ement transmise.

L FLH] i

-B—Hmmmrsmhnmm : --qo

friali 'llﬁ,l:

La uansmmfon héré:ﬂitaﬁre des aﬁmﬁbm du swm e,
veux estune donnée si généralement admise, que person

songe 4 la contester sénensemeﬂﬁa‘qwrd’hm établie au

des traditions mennﬁquu, elle a fini par acquérir une im-

portance capitale dans les inyestigations ]udmm#! mq_-

daprés Mare (2), s'il y a possibilité, dans une enquéte médico-

légale, de démontrer P'existence de la disposition W@

{l}muﬂaud,frailédurﬁumahma,p.ﬂs. Snihaly "‘ B ’
(2) Tome I, p. 285. ol tEY .

ShE
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elle suffit presque seule pour établir la réalité d’une 1ésion de
Pentendement.

Mais lorsqu’on cherche & préciser avec une exactitude rigou-
reuse la part qui revient 4 cetordre de canses dans la produc-
tion des névropathies, on se trouve en présence des appré-
ciations les plus diamétralement opposées. Pour M. Moreau
(de Tours) (1),'hérédité serait la source des neuf dixiémes des
maladies nerveuses; mais cette proportion énorme n’est jus-
qu'a présent admise par aucun autre observateur, et dans le
sens opposé, Neumann (2) a été jusqu’a prétendre que si le
facteur héréditaire paraissait jouer, en pareil cas, un réle plus
considérable que dans les autres maladies, c’était aux recher-
ches minutieuses dirigées dans ce sens qu'il fallait attribuer le
résultat.

(est donc & la statislique gu’on est obligé d’avoir recours,
pour dissiper, s'il est possible, les doutes qui régnent sur ce
point. Malheureusement il ne faut pas s’attendre & rencontrer
dans les chiffres I'uniformité qui n’existe pas encore dans les
opinions : nous comprendrons mieux, sans doute, aprés ce
travail, la puissante action des influences que nous étudions ;
mais il nous sera toujours impossible de lui assigner des
limites bien précises.

I. Aliénation mentale. — Parmi toutes les névroses, la folie
est celle oir se manifeste le plus nettement la transmission
morbide. Mais le phénoméne de I'hérédité ne consiste pas
uniquement dans la transmission directe d'un genre particulier
de folie; on voit, sans doute , certaines formes, certaines
variétés de l'aliénation mentale, la monomanie suicide, la folie
religicuse par exemple, se perpétuer dans les membres d'une
méme famille ; mais le plus souvent, comme le fait observer

(1) La psychologie morbide, p. 116.
(2) Psychiatrie, 1853, p. 46.
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M. Moreau (de Tours) (1), le phénoméne de I'hérédité consiste
dans Ja transmission d’un état moral particulier, qui constitue
une prédisposition morbide. La folie des parents peut se trans-
meltre aux enfants sous forme d’excentricité, et I'excentricité
des parents peut devenir de la folie chez les enfants. Au reste,
la plupart des aliénés donnent naissance i des sujets qui peu-
vent offrir des névropathies de toute espéce, suivant I'obser-
vation de M. Gintrac (2); 'hystérie, ’hypochondrie, I'épilepsie,
el surtout les convulsions sont I'expression la plus ordinaire de
ce tempérament spécial quand il ne dégénére point en folie. 11
est généralement admis que les enfants qui naissent avant que
- les parents aient été fous sont moins sujets & I'aliénation men-
tale que ceux qui sont nés aprés (3). :

La prédisposition héréditaire & contracter la folie parail
s'accroitre de générations en générations. Ceux qui naissent
de pére et mére aliénés sont évidemment plus exposés que les
autres 4 perdre la raison. Enfin, la vieillesse, chez les parents,
peut occasionner, d’aprés Burton, une prédisposition i la folie
chez les enfants. :

1l est difficile de soumettre au contrdle de la statistique ces
appréciations délicales ; mais il a été plus facile d'y recourir,
pour trancher la question controversée de la prépondérance
des sexes dans la transmission des maladies mentales. Contrai-
rement & Popinion de Buffon, il est admis par la plupart des
auteurs, que la folie est plus souvent transmissible par les
méres que par les péres (4) ; M. Baillarger, par des recherches
statistiques fort étendues, a démontré la justesse de celte opi-
nion (5) ; sur 600 cas, dont 453 étaient héréditaires, Iinfluence

(1) La psychologie morbide, p, 164 et passim,

(2) Mémoire sur Uinfluence de Uhérédité, ewe. (Mémoires de I'Acad.
royale deméd., 1. XI).

(3) Esquirol, Traité des maladies mentales, 1. I, p- 66.

(&) Esquirol, 1. I, p. 65.

(5) Annales médico-psychologiques, 1844, p. 328
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de la mére gest fait sentir 271 fois, celle du pére 182 fois
seulement.

Cen’est point exclusiverent chez les parents de l'aliéné qu’il
faut rechercher les antécédents pathologiques : ils peuvent
exister chez les ajenx {hérédité rétrospective), chez les oncles,
les tantes, les cousins (hérédité collatérale); la maladie peat
épargner une généralion pour retomber sur la génération
snivante (1); enfin, les diathéses, le rhumatisme, la goutte, les
scrofules peuvent, grice au principe de la transformation des
maladies transmises, engendrer la folie héréditaire.

« Aliénés, idiots, scrofuleux et rachitiques, dit M. Moreau,
» (de Tours) (2], doivent, en vertu de leur commune origine, de
» certains caractéres physiques et moraux, étre considérés
» comme les enfants d’'une méme famille, les rameaux d'un
» méme tronc. » Il est de la plus haute importance de ne point
oublier ces données, si 'on veut oblenir, & cet égard, des
résultats irréprochables.

Venons maintenant aux chifires indiqués par divers obser-
vateurs. La statistique de Charenton avait fourni & Esquirol (3)
les renseignements suivants : sur 1375 aliénés il y eut 337 cas
de transmission héréditaire. D’aprés ses impressions person-
nelles, et sans donner aucune statistique & cet égard, Esquirol
pense que I'hérédité est la cause ordinaire des dérangements
moraux chez les riches, et doit compter pour un sixiéme parmi
les circonstances qui les produisent chez les pauvres (4).

(1) Grube, cité par M. Gintrac (Mémoire précité, p. 273), rapporte le cas
Suivant: un pére atteint d'aliénation mentale eut des fils intelligents et méme
distingués, qui remplirent avec succes des emplois, publics. Leurs enfants
Trﬁﬁ:l d'abord sains d’esprit, mais i vingl ans ils donntrent des signes

@ .

@) Psychologie morbide, p. 99.

(3) Esquirol, t. IL, p. 683

i.l'\l.ll} ﬂP- d!-r I. ]!' P- ﬁﬁ-
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(1) Recherches statistiques sur les mumdm mw-
Rouen, 1839, p. 49. 90 e
(2) l!égnuim citd, p. 270, ;
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ces diverses slatistiques sont loin d’offrir des résultats cumpa-
Tables. -

Nous empruntons & 'ouvrage de Grlesmger un apercu som-
malre de la st.ahsuque allemande (1).

Jakobi, sur 220 cas de manie ... ... ... K Jiely e o e 1/9¢
'Bergmunn. Bépddiid' dipecte {10 H 5 20O TUII0N | /5% za1h
—  directe ou indirecte anscmhle ...... 1/3- J
Iluogcn sur 187 cas, direete. . .. c.o.eioeniiaaen. yﬂi
— 1 directe ét indirecte ensemble. .. .. 178 1
Fien:nmqg, BSaTenberg e ha Sy 1L DL T L 1/5¢
Damnerow; 4 Balle, Bur 773 Ca8. ... . icsee e s eannans 1/4
Martini, & Leubus, classes éleviées de la société. ... ..., S/L0%, 0}
-— —tiirarlisans FoURC TRl i DR Foou Afl
Le méme, & Codlitz, sar T0eas.. .\ ... 00000000 28
Seblagary AManmal . 8l o i 20 Iy LD 0 T l_.’E:'s"

Cet auteur ne considére comme héréditaires que les cas ou
I'un des parents était atteint de folie au moment de la procréa-
tion du sujet devenu plus tard aliéné. Sur ces bases, il n’est
pas élonnant qu'il ait rencontré un rapport aussi faible. Nous
empruntons également & Griesinger les renseignements sui-
Vants sur les slatistiques angla:ses el américaines :

Webster, & Bethléem (1848), sur 1798 admissions, a
trouvé des faits de transmission héréditaire dans presque un
tiers des cas. L'hérédité, d’aprés lui, serait un pen plus fré-
quente chez les femmes.

' Skae, a Edimbourg, sur 248 cas, aurait également constaté
Phérédité chez un tiers des malades.

Dans une statistique générale des élablissements anglais et
irlandais, on aurait trouvé, sur A4 717 aliénés du sexe mas-
culin, ;% de cas héréditaires, et sur 43 091 femmes aliénées,

‘35 Il est & peine nécessaire de dire que cette proportion Hots

parait de beaucoup inférieure & la réalité.

A Tasile de Bloouringdale, dans I'Etat de New-York, la pro-
portion des cas héréditaires aurait été de ; pendam les années
1841 et 1849. .

" (1) Die Pacte: und Therapie der psychischen Krankheiten. Stuttgard,

1860, p. 155.
LUYS, 7
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B )
ont éé T'objet de ses vecherches, tels sont assurément les
molifs qui expliquent de pareilles différences dans les résultats
obtenus. Griesinger fait observer que les' petites statistiques,
celles qui ne pdﬂe‘ﬁ[t que sur un nombre restreint de malades,
donnent invariablement une proportion hien plus considérable
que les autres : ¢’est 13, sans doute, une )l:ﬁl;&équ'enm bien
naturelle des soins a fﬂé&f&iwtuded&&!chaqn‘emﬁ en parti-
cul?er"&éhahlﬂ@% ments ott le petit nombre des sujets

E pﬁrmwfﬂlﬁ’s fﬁimleﬁﬁhmﬂde recueillic des observations dé-

faallaady=9T 99 & Hho9noy I himdbiva tneviob oy ssonan
- Test émdént.a d‘ une a‘niréipart,fque:les autenrs qui se sont

bornés & constater I'hérédité directe, sans tenir aucun compte
~ de Tétat intellectuel des parents éloignés, ont dit obtenir des
résultats moins complets que les autres observateurs. Lorsque,
au contraive, on recherche dans les antécédents de famille de
E”Iwne non-seulement les mgmseb'ﬂnftoﬂwbsp&’&gmmmnn

re des affections étrangéres au %hm la phthisie,

I scrofule et le faﬂnaii@ﬁﬁgwﬁ% il est évident qulon

devra rencontrer, dans Pimmense m&ja;m&fd’é&xmweﬁmhaq'

rédiaire s Cest ce qui justifie Fopinion déja citée de M. Moreau
-tﬂawfrﬁmw obtenir des résultats, il serait indispen-
ble de s el!l'éﬁﬂi'e‘km‘ les bases qu’il' convient d’adoptels pnur.
PP RN irotndabg T 80 2o HidT 29F sorfo STOYRM b bty
t’l.*mﬂuenﬁ& dé'sfriiﬂﬁages consanguins qui, d’aprés tous:la,s
auteurs qui ont étudié ces questions difficiles, qui estla source
mﬁ multitade dinfirmités Néréditaires ’“*Est!*unifélénﬁlﬂ
ﬁ%ﬁﬁ’mﬁaﬁﬁt%iﬁfeﬁmﬁe?ﬂﬁm les sectes
‘repoussent Palliance des étrangers, le nombre des aliénés
- ?H@éfﬁ‘l‘ésféﬁlsihsﬁ:ﬂmﬁ-fﬁ&’ﬁsldmﬂfe et Pinfluence des
m fait plus distinctement sentir. Nous avons déja signalé
' sullats constatés A Pasile d'York; un fait covienx qui vien-
drait & Pappui de 'untiadnﬁmé:@deumwﬂc‘dét que dans cer-

g a taines localilés ott les habitants ont depuis longlemps conlinué

de se marier entre eux, la proportion des aliénés est notable-

Des maladies héréditaires - page 51 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=51

GG o e

g -sﬂ]r

mc ns_d ¥au dCTe ﬂ;l
ment }"Blfﬁ @%mwéew&megﬂmmw
aimi;ﬂanaa ﬂnaril ieuls:t. o adresst

f‘z‘m&df‘} ‘vilif ;@p“ e Q}':‘ﬂ(aRl'ﬁ %Pp ersey;

Jaﬁwjﬁertainﬂﬁ:%mm“%dl ya ‘m'}ﬁaﬁ &1
tants; le rapport w'est que d@r%ﬁﬂﬁ\&&%ﬂlﬁ%ﬁ etds
1000 en Europe (1)::On pourrait attri Eeha'miﬁséicﬁ

cause la fréquence plus considérable de la folie héré
parmi h@daﬂamms&stﬂ&ﬂmmﬂﬁtﬁaiﬁbyhﬁr&pégalw L
les gnnd;vpaﬁonﬂﬂxﬂﬂﬁtﬂueslq wpem ‘bien d’autr

ﬂ'nelidé qui doivent évidemment concourir & ce rés

Wﬂﬂ?ﬂymmm Mﬂlnﬁm
M&? e S

.......

leur époque.
1l est un dernier faltnqnl::nons ﬁl‘ﬂﬁ'mﬁ'ﬁlﬁ%ﬁl
I'attention de nos le-:!,eu:sy La*pmpormmgpg '5#51:';'
p&rmﬂemm&;:m,épyep ea;‘m‘ . a
teints de maladies meﬁhmm‘&rm;;;ﬁ plus e
sidérable, si la plupart de leurs enfants ne succombaient po
en bas dge & des convulsions ; c'est ld, pour ainsi dire, 1
valent de wfoneme lﬁriehnm Eu;htas" ‘

sl lie
udhmgnt1hmlmhﬁ nmmsf. i
celte maladie sont-elles également transm '.
Mihﬁnwmfmmtmﬂmembﬁ?ﬂ' qu'il
piodmmlﬁammésml gosifia i
lorsqu'il s'agit des conditions gé
« Ona vu, dit M. J(mun@e 1 i
SueBads SO LinGg5h Tad T

..JW@W{:‘F??[ 209 s1ims mnnn‘?

Des maladies héréditaires - page 52 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=52

—_— 53 —

» chez les enfants avec les mémes caractéres, les mémes
» nuances qu’il avait présentds chez les parents. Tous les au-
teurs rapportent des cas de ce genre : les enfants perdent la
» éte, sont frappés des mémes anomalies intellectuelles, sous
Iinfluence des mémes causes, & la méme période de |'exis-
tence que leur pére ou leur mére (1).» '
~ L’observation suivante que nous empruntons & I'ouvrage
de More (2) présente un exemple singulier de cette coinci-
dence pathologique. ; :

Une femme, accouchée depuis deux mois, élant tombée ma-
lade, 'éprouve un violent désir de tuer son nourrisson. Une
surveillance attentive I'ayant empéchée de donner suite & ce
projet, elle finit par guérir, et devint excellente mére.

Trente ans plus tard, sa fille, devenue mére & son tour,
éprouve pendant le cours de I'allaitement des hallucinations :
elle entend des voix qui lui ordonnent de tuer son nourrisson.
Elle fut sur le point de céder & cette impulsion homicide,
mais les personnes qui I'entouraient layant empéchée de com-
metlre ce crime, elle fut prise d’un délire maniaque pendant
la nuit. Elle finit plus tard par recouvrer la raison.

11 serait aisé de multiplier les exemples de ce genre : chez
presque tous les auteurs qui ont étudié ce sujet, on trouve
des observations de monomanie homicide héréditaire, de folie
érotique ou religicuse, de démonomanie (3) transmises d’une
génération 4 Vautre. Mais de toutes les monomanies, celle du
suicide est assarément la plus aple 4 se propager parmi tous
les membres d'une famille : sur vingt cas de celle espéce,
M. Falret a noté cing fois 'influence héréditaire (4). Zimmer-
mann rapporte qu'il existe en Suisse un village oil n'y a pas

= -] ]

=

(1) Psychologie morbide, p. 168,

12) De'la folie, t. L

{8) Esquirol fait observer qu'il était parlé jadis de familles voudes aw diable
pendant. plusieurs géndrations. (Des maladies mentales, 1. 1, p. 482.)

(4) Falret, De Phypochondric et du suicide. Paris, 1822, p. 6,
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motive, aprés avoir recommandé ses enfants 4 son fils ainé
sujet de I'observation présente.

» L'un des fréres du malade s'est jeté du haut des tours de
Notre-Dame, & vingt-sept ans, bien qu’il efit & cette époque
une assez belle fortune. Le plus jeune de ces huit enfants, au-
quel le malade s'est tout particuliérement attaché, et pour
I'éducation duquel il avait fait de grands sacrifices, avait sou-
vent pensé 4 se donner la mort : il proposait quelquefois &
son frére de se lier I'una Pautre par des cordes, pour se jeter
ensuite dans la Seine. Il a fini par céder aux impulsions qui le
tourmentaient depuis si longtemps, et, dans les derniers jours
de mars 4856, il s’est pendu & T'un des arbres qui bordaient
la route de Gaen & Lisieux. La nouvelle de sa morta enfin dé-
terminé le malade & la tentative de suicide qui le conduit &
Bicétre. »

. Nous voyons dans cette singuliére observation un exemple
frappant d’une monomanie héréditaire qui a fait six vietimes
en trois générations, chez des individus qui, malgré quelques
excentricités, n’avaient point montré de la per\rersmn intellec-
tuelle sous d’autres rapports.

Le malade, assiégé depuis longtemps par les prédispositions
de famille qui le portaient & se détruire, avait enfin cédéa ces
impnulsions fanestes, aprés une lutte prolongée.

Nous ne savons pas ce qu'il est devenu' plus tard; mais il
'est que trop probable qu’il n’aura point échappé 4 la fatalité
qui le poursuivait.

Nous 'ajouterons, pour terminer, que la folie puerpérale
parail mériter une place parmi les vésanies qui descendent de
génération en génération. Sur 57 cas de manie chez les nou-
velles accouchées, Burrow a constaté hérédité 28 fois, et &
Phopital de Bethléem, on l'aurait constatée 45 fois sur
111 cas (1).

(1) Requin, Pathologie médicale, 1. TV, p. 750.
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(2) Mémoire cité, p. g ri i
(8) Operaomndu. t. I, p. 10, f 28
(4) Dict. des sciences médicales, art. EPILEPSIE. veet Irdit bes.
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die, donnérent naissance & 58 enfants, dont 21 ont vécu, et 37
sont morts. Sur ces 21, 14 sont sains, 3 épileptiques, et 4
hystériques. De tous les enfants morts, le plus 4gé avait qua-
torze ans, les autres sont morts en bas 4ge, et presque tous,
au rapport des méres, dans des convulsions.

M. Beau (1) n’a rencontré I'hérédité que 22 fois sur 232 cas.

Enfin, M. Herpin (2), aprés de laborieuses recherches, est
parvenu & dresser le tableau suivant :

Maladies constatées chez les parents des épileptiques.
1 sdmie, 24 SERIE

243 cas. 137 cas,
Bpilepaiels ATIRGh soigainnicldion Teas 3 cas.
Aliénation mentale . ............... 18 G
L s e D e R T 1 "
Malameotia:. " 00 U0 L RS oy 2 »
Bypothondie. .« oo viervansenans 1 2
Hyaterial, V)2, 305 0 OUHICGOHE & 1 2
e e R L o R 1 i
Somnambulisme . . N s ) »
Mobililé nerveuse m:agéréo. ......... 2 1
Apoplexie avec hémiplégie.. . ...... 11 L
Ramollissement cérébral, ......... . 1 B
Faﬂ]yﬂ&gél‘lmh ................. » B
Méningite et hydroeéphalie -:Iuromquu 7 6
Convulsions rm:rrtalleas ............. 1 »
EAIAB0E o ym it s g beie @ o e v o 1

Dans un travail demeuré classique (3), M. Moreau(de Tours),
le grand partisan de la docirine de I'hérédité dans les né-
vroses, est arrivé & des résultats bien plus concluants, dans le
sens de la transmission de I'épilepsie.

L’analyse de deux cent quarante observations de M. Calmeil,
consignées sur les registres de la Salpétriére (1822 et 1823),
lui a permis de constater que sur 185 épileptiques, sur la pa-
renté desquels on a pu se procurer des renseignements, 65
complent dans leur lamille, des membres dont I'état de santé

(1) Arch. générales de médecine, 2¢ série, 1. XL
(2) Du pronostic et du lraitement de Pépilepsie, p. 325,
(8) De Pétiologie de I'épilepsie, in Mém. de I Acad. de méd., t. XVIII.

LUYS. &
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D’aprés ces résultats, M. Delasiauve se lrouve d’accord avec
M. Beau, qui lend & rétrécir la sphére de transmissibilité de la
maladie. Il rappelle, & cet égard, V'opinion de Leuret, qui n'a
pu constater qu'une seule fois I'hérédité ehez 67 épilepliques.

IV. Hystérie. — La plupart des auteurs ont admis la trans-
missibilité héréditaire de 'hystérie. M. Landouzy (1) a classé
parmi les causes prédisposantes de cetle maladie, non-seule-
ment 'hérédité directe, ¢’est-d-dire affection hystérique de la
mére, mais encore les aulres névroses constatées chez les con-
sanguins. ; '

M. Briquet(2), d’aprés sesnombreuses observations, estarrivé
aux conclusions suivantes :

1° Les hystériques ont 26 pour 100 de parents atteints d’al-
fections nerveuses ou cérébrales.

2* Les sujets non hystériques n'en présentent que 2 1/8
pour 100. ] ;

3° Chez les sujets olt I'hystérie a débuté d’emblée par une
allaque convulsive, la prédisposition héréditaire existe dans
une proportion de 28 pour 100. i

4° Celte proportion est de 19 pour 100 quand la maladie a
débuté lentement.

5° Elle est de 28 1/2 pour 100 chez les sujets ot I'hystérie
s'est développée avant I'dge de la puberté.

6° Les sujels nés de parents hystériques sont douze fois plus
prédisposds que les autres & contracler celte maladie.'

7° La moitié des méres hystériques engendre des hysté-
riues. j

8° Dans la majorité des cas, il n’y a dans une famille que
Pune des filles qui soit hystérique. Cest exceptionnellement
qu’on en rencontre deux ou Lrois.

(1) Landonzy, Traité de 'hysiérie, p. 181.
(2) Briquet, Traité de Uhystérie, p. 79.
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V. Hdiotie. — Nl est possible, d’aprés M. Calmeil (1), que
I'idiotisme se transmette par voie d’hérédité. Fodéré a con-
staté que le erétinisme se propage du pére aufils, et que I'idio-
tie des enfants est d’autant plus prononcée que l'intelligence du
pére et de la mére présente un moindre développement.

L’idiotisme est fréquent dans les familles qui comptent parmi
leurs membres des épileptiques, des aliénés ou de nombreux
exemples de paralysie.

VI. Chorée.—1 existe quelques observations de chorée hé-
réditaire ; mais leur nombre est trés restreint, par rapport &
celui des observations que posséde la science, L’hérédité, dans
la chorée, est donc un fait exceptionnel (2).

VII. — On trouve dans les auteurs des cas dans lesquels il
est dit que les convulsions, la catalepsie, le tétanos se seraient
transmis d'une génération al'autre (3).Ce sont 14 évidemment
des faits trop peu nombreux et ils prétent par eux-mémes trop
de prise & la critique pour que nous en tenions un compte
sérieux; c'est aux recherches des observateurs futurs qu’il
appartiendra de fixer la science sur ce point.

VIII. —Quant & I'liypochondrie, les statistiques manquent en
grande partie sur ce point el nous ne pouvons mieux faire que
de citer I'opinion des principaux auteurs. M. Dubois (d’A-
miens) (4) considére Uhypochondrie comme peu susceptible de
transmission héréditaire. M. Gintrac (p. 143) cite une observa-
tion de transmission héréditaire de celle perversion mentale, et
conelut que I'hypochondrie peut aussi se développer sous I'in-
fluence héréditaire.

(1) Calmeil, Dict. en 30 vol., arl. IDIOT.

(2) Gintrac, Mém. cité, p. 305.

(3) Prosper Lucas, t. II, p. 735.

(i) Histoire philosophigque de Uhypochondrie et de Uhystérie, p. 60
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L’insuffisance des matériaux nous oblige donc & suspendre
notre jugement, et & reconnaitre que de méme que nous avons
vu cerlaines conceptions délirantes se transmettre de ascen-
dant aux lignes descendantes avec des caracléres homologues,
de méme ces variétés de conceptions spéciales qui constituent
I’hypochondrie pourraient obéir aux mémes lois de transmis-
sion. Il serait d’ailleurs indispensable, pour arriver & traiter la
question d’'une maniére satisfaisante, de songer a ces faits de
délire hypochondriaque que les médecins aliénistes ont signa-
lés dans ces derniers temps (1), comme préludes de la para-
lysie générale, et qui, loin d’étre des troubles fonctionnels ne
devant persister qu'd Pétat de phénoménes morbides passa-
gers, ne sont an contraire qu'un des premiers signes d'une
affection organique jusqu’a ce jour incurable.

IX. — Les uévralgies, si elles peuvent se transmelire par
voie d’hérédité, ne se transmettent cependant pas d’une ma-
niére assez posilive pour avoir entrainé i ce sujet I'assenti-
ment général: « On n’a en effet, dit Gintrac, constaté qu’un
petit nombre de fois leur transmission dansles familles (p.61).
J. Frank ne mentionne méme pas, & I'occasion dela névralgie
faciale, la possibilité de cetle transmission. Siebold qui a eu le

soin de s’en enquérir n’a constaté que des résultats négatifs.

Cependant Elsagsser a vu un pére, son fils et deux filles atteints
de névralgies. Valleix ne mentionne que fort peu de faits
d’hérédité.

On comprend, du reste, combien il serait difficile de se
prononcer sur une pareille matiére, quand on songe, combien
la plupart du temps les névralgies simples sont sous lin-
fluence des causes accidentelles; et combien dans cerlains cas
il arrive de fois qu'elles sont symptomatiques, soit de lésions

(1) Communication de M, Baillarger & I"Académie des Sciences, 1860,
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masculine; il s’agit d’un typographe dont le pére, I'aienl
et le bisaieul ‘paternel furent atteints d’asthme: il a un frére
et une sceur; le premier seul est asthmatique. Chez tous ces
malades, Vaffection morbide s’est montrée & I'dge de qua-
rante ans.

2 L’intervention si intime du systéme nerveux de la vie or-
ganique dans la mise en action des fonctions circulatoires,
nous améne pareillement & nous demander si les névropathies
dont il peut devenirle siége ne seraient pas aussi transmissibles
par héritage?

Parmi les névroses cardiaques proprement dites, nous troun-
vons les palpitations, les tendances & la syncope et I'angine
de poilrine.

Les auteurs qui ont abordé ce sujet se sont tenus dans une
sage réserve, croyons-nous ; car il est bien difficile de pouvoir
se prononcer sur une transmission héréditaire, lorsque 'on
constate I'existence de palpitations nerveuses chez une jeune
fille, par exemple, et que I'on apprend que sa mére en a pré-
senté d’analogues & une certaine époque de sa vie. Faut-il
voir ici de ’hérédité ? et ne peut-on pas s’empécher de recon-
naitre qu'il n'y a vraisemblablement qu'une transmission héré-
ditaire d'un état névropathique particulier, qui, sous des in-
fluences déterminantes variées, soit de tempérament, soit d’im-
pressionnabilité spéciale, se localisera principalement vers tel
ou el département spécial du systéme nerveux. Et d'ailleurs
ne sait-on pas maintenant que la plupart du temps certains
troubles de I'innervatiorr cardiaque ne sont souvent que les
préludes d’une lésion organique 4 ses débuts, et comme il est
prouvé qu'un certain nombre de fois les lésions cardiaques or-
ganiques sont susceplibles de se transmettre par hérédité,
quoi donc d’étonnant qu'elles se révélent dés leurs premiers
moments d’apparition par des symptomes névropathiques va-
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riés, revétant tantét Uappareil symptomatique des palpitations,
tantot celui de 'angine de poitrine.

3° La transmission héréditaire de certaines névroses bizarres
occupant le tube digestif est encore une question soulevée par
les auteurs qui se sont préoccupés des modifications fonction-
nelles morbides du systéme nerveux de la vie organique. Dans
le pharynx, l'esophage, 'estomac et le tube intestinal,
Vinnervation physiologique peut étre primitivement troublée;
elle peutI'étre encore sympathiquement, lorsque, par exemple,
la souffrance de quelque viscére éloigné vient & susciter sa

. susceptibilité morbide.

M. Lucas signale des cas d’cesophagisme, de certaines for-
mes de gastralgies et d’entéralgies (1), empruntés & MM. Gin-
trac et Gaussail, & Pujol, qui se seraient perpétuées par héré-
dité. Ce sont évidemment 14 de ces faits quirentrent dans la
loi générale de la transmission des affections nerveuses héré-
ditaires, dont nous ayons déja cité maints exemples & propos
de I'hévédité des espéces morbides ; il n’y a 14, A proprement
parler, qu'un héritage spécial d'un état névropathique, avec
détermination spéciale vers tel ou tel viscére préalablement
prédisposé; et c’est 4 ce propos que les tempéraments, les
sexes, les habitudes sociales doivent jouer un role prépondé-
ranl.

XL Apoplexie cérébrale. — Fréquemment lide soit 4 une
constitution spéciale, 4 une maniére d’étre générale de 'orga-
nisme représentant ce que Pon dénomme ordinairement sous
le nom de tempérament apoplectique, et d’autre part i des af-
fections du ceeur ou des vaisseaux, on comprend comment il
peut se faire que, dans certaines circonstances, des phéno-
ménes apoplectiques puissent apparaitre dans une série d'in-

{1) Tome II, p. 696.
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dividus de la méme famille, par ce fait méme qu’ils ont hérité
des conditions spéciales d’organisation qui prédisposent & Pap-
parition des accidents apoplectiques.

La plupart des auteurs ont considéré I'apoplexie cérébrale
comme pouvant se propager par génération. Pujol, Fodéré,
Portal et Poilroux (1) abondent dans le méme sens. Quinze mé-
moires adressés & la Société médicale de Marseille en 1810, sur
la méme question, la résolvent tous par l'affirmative.

M. Piorry (p. 107) a rapporté des faits qui lui sont per-
sonnels et qui paraissent du plus haut intérét. « Nous voyons,
dit-il, que sur 15 cas d’hémorrhagie cérébrale observés,
6 fois les parents ont ¢l affeclés de cette maladie, el en-
suite que, sur 27 cas de paralysie dont la plupart étaient en
rapportavec d’anciennes hémorrhagies cérébrales, les parents
en ont été affectés 15 fois; ainsi, sur 42 cas d’affections de ce
genre, en voild précisément Ja moitié olt I'on peut noter des
circonstances d’hérédité du cdté des parents. »

Nous rapprocherons de ces faits un cas digne de remarque
~ observé par M. Lucas lui-méme : il s’agit d’une famille dans
laquelle la mére meurt & soixante-trois ans d’apoplexie ; des

deux filles qu’elle laisse, 'une succombe dson tour # cinquante-
trois ans de la méme affection ; lautre perd ses 12 enfants de
méningite tuberculeuse, el & soixanle-sept ans, moins vio-
lemment atteinte que sa mére et sa seeur, demeure hémiplé-
gique (2).

M. Piorry, 4 propos des manifestations morbides, soit de
forme congestive, soit de forme hémorrhagique, qui peuvent se
présenter du cOté des centres nerveux, arrive 4 cette conclu-
sion que ces affections sont fréquemment héréditaires. Cest
I, croyons-nous, une sage réserve, car nous ne pouvons pas
nous empécher de faire observer combien les observations

(1) Cités par Lucas,p. 747.
(2) Tome I, p. 748.

LUYS.
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tur ce point présentent la plupart du temps des lacunes regret-
sables dans la pratique civile; el ne sait-on pas que sous la
dénomination d’apoplexie, se cachent des états morbides bien
dissemblables par leur cause, et que tel qui parait avoir été
enlevé par une hémorrhagie cérébrale, a succombé aux lésions
produites par un énfarctus fibrincux détaché d’une valvule ma-
lade et lancé inopinément dans les arléres cérébrales, el peut-
étre ainsi & un ramollissement & marche aigué ? Ce sont la des
faits trop récemment établis pour gue l'on puisse les généra-
liser, mais il sera bon d’en lenir ultérieurement comple, ne

fiit-ce que pour donner plus de rigueur aux bases d'une bonne
statistique.

XIL. Paralysie générale. — Péri-méningo-encéphalite (Cal-
meil).— Les détails dans lesquels nous sommes entré & propos
de la transmissionhéréditaire de 'aliénation mentale, nous dis-
pensent de nous élendre longuement au sujet de I'hérédité
de cette forme de méningo-encéphalite diffuse, qui se décéle
par des symptomes de paralysie générale.

Parler de I'hérédité de la folie, c’est, dans bien des cas,
parler de I'hérédité de la paralysie générale, puisque la plu-
part du temps les premiéres phases de cette lerrible maladie
ne sont signalées que par des conceplions délirantes d’une na-
ture spéciale. Dans la plupart des fails que nous avons passés
en revue, nous avons signalé bien souvent la prédisposition

héréditaire de Valiénation mentale chez les individus, an mo--

ment, par exemple, ou ils étaient examinés par le médecin.
Mais 1'évolution ultérieure de ces folies hérédilaires, quelle
est-elle? Que sont devenus les aliénés chez lesquels 'hérédité
a été une fois constatée? Nous n’avons pu I'élablir d’une ma-
niére précise , ni réunir un nombre suffisant Je détails circon-
stanciés & ce sujet. Faute de données suffisantes, nous sommes
donc momentanément obligé de suspendre notre jugement :
Cependant voici les renseignements succinets que M. Calmeil
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a consignés dans son remarquable ouvvage; ils semblent,
quoique abrégés, établiv d’une maniére positive 'action de
Iinfluence héréditaive (1) :

« Plusieurs de ces malades, dit-il, comptent parmi leurs as-
n cendants ou parmi leurs lignées collalérales un bon nombre
» de parents qui ont succombé, soit & des encéphalites dif-
fuses chroniques, soit & des encéphalites & foyers profonds
circonscrits , soit 4 des affections congestives des centres
nerveux intra-craniens ou cérébro-spinaux. Il est done plus
» que vraisemblable que leurs appareils nerveux péchaient
»n depuis la naissance oude bonne heure par une préorgani-
n gsationvicieuse. »

=

=

=

Quant & la seconde forme de la paralysie générale, qui ne se
dénote au débul que par quelques troubles fugaces dans les
mouvements de la langue el des membres, par un état de litu-
bation spéciale dans la démarche, par de la faiblesse générale,
el qui, n’étant pas accompagnée de perversion intellectuelle,
présente an contraire plutét un certain degré de diminution
dans les manifestations de I'entendement ;. cetle seconde forme,
disons-nous, qui ne s'observe pas exclusivement dans les asiles
d’aliénés, et dont lapratique hospitaliére habituelle présente des
exemples d’autant plus fréquents, & mesure qu'on sait mieux
les reconnaitre, faut-il la ranger parmi les affections du sys-
téme nervens qui se propagent par hérédité ?

La part qu’il fant faire aux ascendants dans ces cas est im-
possible & déterminer actuellement.

Les stalistiques manquent complélement ; el, d'une antre
part, I'action des intoxications chroniques produites, soit par
Paleool, soit par le plomb sur les centres nerveux, est encore
trop vaguement spécifiée pour que I'on ne puisse pas étre
exposé dans des cas de ce genre & considérer comme alleint

(1) Galmeil, Traité des maladies inflammatoives du cerveau, & 1, p. 3.
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d’une paralysie générale héréditaire, tel individu, par exemple,
qui aura é1é soumis & une inloxicalion saturnine prolongée ;
il y a done encore & ce propos bien des lacunes & combler.

{/. — MALADIES DIVERSES.

I. Maladies des organes des sens. — 1° Cataracte. — La
calaracte, dans certaines familles, se succéde souvent de géné-
ralions en générations. Wentzel, Wardrop, Demours et Du-
puytren ont opéré souvent le grand-pére, le pére et le pelit-
fils. Roux a opéré de la cataracte trois fréres appartenant
4 une famille anglaise, dont le pére avait é1é affecté d’opacité
du cristallin et dont le quatri¢me enfant en fut atteint plus
tard (1).

M. Th. Maunoir, dans un travail intitulé : Essai sur
quelques points de lhistoire de la cataracte, Sexprime
ainsi: « Sur 39 sujets (22 hommes et 17 femmes), 22 affirment
que jamais leurs parents ne I'avaient eue; 10, au contraire,
fi hommes et 6 femmes ont affirmé que plusieurs membres de
leur famille en ont été atteints (2). »

M. Desmarres émet une opinion favorable pareillement a
I'hérédité de la cataracte. « Elle est fréquemment héréditaire,
dit-il. Je Tai rencontrée chez plusieurs personnes de la méme
{amille, mais la plus belle observation de ce genre que je con-
naisse, appartient au docteur Adalbert Grosz (de Vienne), qui
I'a consignée dans sa thése (Vienne, 1845). Elle est relative &
six enfants qui, nés des mémes parents, ont été tous atteints de
cette méme maladie (3). »

Mackenzie abonde dans le méme sens : « Les exemples,
dit-il, d’individus atteints de calaracte & peu prés & la méme

(1) Citations emprantées & M. Piorry, p. 119,
(2) Mémoires de la Société d'observation, L. 1, p.79.
(8) Traité des maladies des yeww, t. 111, p, 93.
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époque de la vie que leurs parents, ne sont pas rares. On a vu
plusicurs fréres ou sceurs nailre avec une cataracle congé-
nitale, ou une prédisposition A contracter plus tard celle
affection & la méme époque de leur existence (1). »

La myopie est presque toujours héréditaire. M. Florent-
Cunier a fait histoire d'une héméralopie héréditaire qui s'est
transmise de générations en générations depuis un temps im-
mémorial (2).

Ilenest de méme de certaines formes d’amaurose. « La pré-
» disposition 4 cette affection peut étre hévéditaire, dit Macken-
» sie, de sorte que plusieurs membres de la méme famille
» perdent la vue vers la méme époque de leur existence. Beer
» connaissait plusieurs familles qui présentaient cette tendance
» héréditaire & 'amaurose. Dans 'une d’elles, durant trois géné-
» rations successives, toutes les femmes qui n’avaient pas d'en-
» fants devinrent aveugles & I'époque de la ménopause. E

» Les hommes de cette famille qui avaient, ainsi que les
» femmes, les yeux d’un brun foneé montraient aussi une ten-
» dance marquée & cette maladie, quoique aucun d’eux n’ait
» perdu la vue (3). »

Ce sont i des données générales émises par les auteurs,
mais il va sans dire que la question de I'hérédité des maladies
oculaires est au fond plus complexe qu’elle ne le parait. Car,
sans parler ici, des causes locales, spéciales, des habitudes de
travaux qui peuvent étre propres a certaines familles et qui,
par conséquent, peuvent amener des déterminations morbides
homologues, parce que les causes aptes & les produire auront
6t¢ homologues, on ne peut s’empécher de reconnaitre qu’ac-
tuellement les rapports de la cataracte avec la glycosurie, de
amaurose avec ’albuminurie obligent 4 faire jouer un grand

(1) Mackenzie, Trailé pratique des maladies de Paril, p. 366.

(2) Citations empruntées & M. Piorry, p. 120.
(3) Loc. cite, p. 77,
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11. Surdt-ﬂmgté.. —meﬂnam »d&l’hérédﬂ.é- dan,s la, pro-
duction de lasurdm-munté«maiiidémomgedﬂna un certain
nombre de cas. D'aprés les relevés de Peet (de New-York), et
de Buxton (de Liverpool) (1); elle est sept fois plus fréquente,
lorsque le pére et la mére sont tous deux sourds-muets, que
lorsqu’il n’y a qu'un des parents atteint de cette affection (2).
~ Méniére est moins affirmatifa cel égard: « Lessourds-muets
-mariés & des sourdes-muettes, danszlmpmansenmmoﬁ@m
cas ont des enfants, dit-il, qui entendent et qui parlent.»
- M. Boudin. (3) qui s'est occupé, d’une fagon.approfondie, de
linfluence de la consanguinité. des parenls sur le. développe-
ment de la surdi-mulité, est arrivé & faire jouer un grand role
4 linfluence des unions mmmiﬂﬂmﬂa,mmm
cas de surdi-mulité. i allimg} alloe .

~ «La proportion, 'ﬂif-il des suurds—mﬁets eroit avee la sc
© des facilités accordées aux union t%on%éngu?neh'lﬁﬂi‘ :
civiles et religieuses (p. 81). » Par contre, le 'Ho'mbrwé”

s pae ey ol s syl S0
a&l i) aﬁlll m “qs!ohstac]ﬁs%mrplsa,%pal}?g‘es i

M!ﬂﬁbﬁh que les parents les mieux ortants
pﬁmm ‘enfants sourds-muets ; que '
muels, mais non-consanguins, ne “‘ﬁhdﬁﬁﬁm des er
sunrﬂs-ﬁuﬁé‘ﬁh%‘m’ékc@ﬂhoﬂﬁeﬁemmf' | Jionpdandei
" Que la fréquence de la surdi-mutité ‘cheﬂe*sieliﬁlfﬂ, SIE
de parents consanguins, est donc radicalement indépends

de wuwmiaﬂﬂawwﬂaﬁm%rm‘as* g o1 g ol "';

basre oy 1apof o1isl & lnsgilde sitnninrudls™l 5avs

(1) Journal de physiologie, 1. 1, p. 200, &
(2) dnubnsmp&mléﬁﬂalhm“ L llielte, de St
(3) Boudin, Dangers des unions mmaﬂgiuma
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1ll. Maladies de la pean. — Les affections cutanées ne sont,
la plupart du temps, comme nous 'avons déja indiqué, qu'une
manifestation extérieure d’une diathése héréditaire, qui appa-
rait et se décéle ainsi sur le tégument cutané. Quoi donc d’éton-
nant dans ces circonstances, que, héritant de la constitution de
ses ascendants, le rejeton d’une famille hérite en méme temps
des habitudes morbides inhérentes 4 ce tempérament, et que
des affections cutanées se perpétuent ainsi par voie de trans-
mission héréditaire? Mais il faut observer ici, des phénoménes
comparables & ceux que nous avons déja signalés, & propos des
métamorphoses héréditaires des névropathies.

Si la-diathése herpétique se perpétue par hérédité, elle ne se
perpétue pas toujours avec la méme physionomie et le méme
ensemble symptomatique; c’est ainsi que l'impétigo d’un
ascendant se perpétuera dans la ligne descendante, soit sous
forme d’eczéma, soit sous forme de lichen, etc.

Il en estd’antres qui semblent se transmettre intégralement
de générations en générations avec tous leurs caractéres : « Le
psoriasis, Iichthyose, la lépre tuberculeuse, paraissent appar-
tenir & cette classe de la dermatologie.

« De toutes les affections des téguments non contagieuses, le
psoriasis, dit M. Rayer, est celle dont 'hérédité est le mieux
démontrée (1). »

« On a vu, dit-il, I'ichthyese se transmettre pendant plusieurs
générations. L’histoire des fréres Lambert, publiée par Geoffroy
Saint-Hilaire, est un exemple remarquable de cette hérédité
qui ne s’étendait quaux males (2). » ;

(Quant 4 la lépre, M. Bazin (3) la considére comme essentiel-
lement héréditaire. 11 ajoute que le doute n'est pas pos-

(1) Rayer, maladies de la peau, t. 11, p. 142
(2) Loc, cit., t. III, p. 621, :
(8) Bazin, Legons théoriques et cliniques des maladies cutandes, p. 259,
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sible, que MM. Danielsen et Bock ont rencontré 127 fois
I'hérédité sur 145 cas de lépre tuberculeuse, et qu'ils ont
remarqué, en oufre, que la maladie se propageait surtout en
ligne collatérale et qu’elle pouvait étendre sa funeste influence
jusqua la quatriéme génération (1).

Nous empruntons & U'intéressante thése de M. Guérault, les
détails suivan(s sur celte triste maladie dans les régions du
Nord (2).

« En Islande, ditdl, et en Norvége, il est commun de voir
I'hérédité se montrer, pour ainsi dire, d'une maniére inter-
mittente dans les familles de lépreux et la maladie franchir
une ou deux générations, pour reparaitre & la troisiéme ou i la
quatriéme avec une violence exagérée. L’hérédité, dit-il, est
une vérité quon ne saurait contester aprés les chifires élo-
quenlts présentés par les médecins norvégiens. On aremarqué,
en outre, ajoule-t-il, que la transmission élait sensiblement
plus fréquente du coté maternel que du coté paternel, et aussi
qu'elle paraissait s'opérer indifféremment dans les enfants des
deux sexes (page 16). »

IN. Maladies organiques du poumon, du cezur.— L’emphy-
séme parait dans certaines circonstances pouvoir étre transmis
héréditairement. « MM. Louis et Jackson (3) ont moniré que
» sur vingt-huit sujets qui en étaient atteints dix-huit avaient
» eu leur pére ou leur meére affectés d’une lésion du méme
» genre et que plusieurs en étaient morts. Les fréres et les
» sceurs en avaient été aussi parfois frappés. Sur dix cas con-
» signés dans mes relevés, I'hérédité a été bien moins mar-
» quée, puisqu’elle.n’a élé notée que deux fois. » Sur

(1) Bazin, loc. cit., p. 286.

(2) These de Paris, 1857. Observations |médicales recueillies pendant
le voyage scientlifique de S, A, L le prince Napoléon dans les mers du
Nord. | :

(3) Piorry, p. 99,
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quatorze cas d’emphyséme consignés dans la thése de M: Lafond;
Pauteur n’a constaté que deux fois'que la mére deés sujets
alteints était” emphysémateuse, et 'deux aulma fms lélmiogle
lai a ‘paru douteuse. il

Qu‘tnt. i transmission héréﬂltmra dEs maladies du eozur,
nous avons' dit que des faits de’ ce genbe' avaient -déja
atliré attention des observateurs (1), et que cette transmis-
sion élait un fait acquis; mais dans quelles’ proportions
s'exerce-t-elle? Cest 13 un fait difficile 4 juger; ear, d’une
part, les 1ésions organiques du ceeur sont multiples dans leurs
apparences anatomiques, et, d’autre ‘part, elles ne sont sou-
vent qu'une des manifestations longtemps prolongées de la
diathése rhumatismale, si bien que, dans certains cas, consta-
tef une lésion cardiaque, c’est constater du méme coup I'em-
preinte naturelle du passage d’une diathése rhumatismale
antérieure, Aprés avoir compulsé ses anciens el ses nouveaux
relevés ‘sur ‘les maladies du' cceur, M. Piorry éerit que cette
hérédité lui parait exister, mais que jusqu'd présent elle parait
se __renil“e];rqqr dans des limites assez étroites, le e_:-ngiémet des
cas. '

p E‘ un=al 2n bo; ¥ P <y i

N. Caleuls vésicaur, — Presque tous les auteurs sont d’ac-
cord pour regarder la gravelle et la néphrite calculeuses
comme étant une affection héréditaire, et ils citent méme avec
complaisance I'histoire de Michel Montaigne dont le pére avait
é16 ainsi que lui tourmenté de la pierre; et cette autre encore
rapportée par Hoffmann, relative & une princesse allemande
attaquée de la pierre, qui mit au monde un enfant dans la
vessie duquel on reconnut dés le vingtiéme jour aprés sa nais-
sam;e la présence d’un calcul trés volumineux (2).

Dans certains cas, la néphrite caleuleuse est une des locailsa-
tions multiples de la diathése goulteuse; il est donc parfalie-

(1) Mémoire de Portal.

(2) Piorry, loc. ¢it., p. 106.
LUTS. 10
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ment admissible que dans ces circonstances elle soit. perpémép
par hérédité, avec la cause méme héréditaire qui préside &
son développement ; mais hors de ces circonstances exception-
nelles, souvent hérédité des affections caleuleuses étudiée en
elle-méme, en [aisant abstraction des conditions spéciales,
telles que les habitudes, le genre de vie sous l'action desquels
elle se développe, ne parait pas parfaltemen; démont;éq;m
tous les observateurs.. 1w Jisld aol s
Ainsi M. Ema]e. s'exprime & ce sujet a‘qee pnq cel;tamﬁ
réaervau « La pl:auqu& de tous les jours, dit-il, fait \romd,gg
malades dont les parents.ou les aieux ont été allaqués de la
pierre, et la plupart des aulenm citent des faits de ce genre;
cependant on ne saurait. conclure de Ja que la maladie sest
transmise par hérédité; puisque tant d’autres faits d’une valeur
moindre, il est vrai, peuvent étre invoqués i Pappui de Iopi-
nion contraire. On doil par conséquent. g;t@dm encore des
données  plus préms&s que eal]as qu'il m'a été permlhldp
Femlmuﬂ' {1} X1 4 J . 164 inl haaad

‘i.FI Quant au d:a'bete nous d:mns avee M. P:orr]r (Ei que sl
les auteurs ont cité quelques observations dans lesquelles
- paru étre héréditaire, ces observations ne paraissent pas g@m:
. nombreuses ni assez précises pour élucider ce point d'étiolo-
gie; et quiici se présente encore cetle question que mous
awnsm‘;ﬁmw fois soulevée 1, Est:ce hienjune tamsmisy
sion hé %;ﬂ?«bml’mﬂﬂﬂn%ﬂﬂr meémes circonslances
agissant sur des individus vivant ensemble, qui a.d,étqrmg#
‘Papparition de. Ia maladm,? o8 Jion iup_ o710k 6l ob SSpREE

"ii.-

VII. R“Mﬁ’i" =i ‘nquﬁ '::ept%hh .pafler du ré*éia'Lilsme au
point de vue Théfréiillé La n;ausﬁnésmn 'hérécﬁl‘alr e
thtqusmle est ac.cﬁptée sans contes[;e par‘ es a h 5 #‘uiéog

(1) Civiale, deédalaﬂ"&ﬂam calouleuse. 4838.
[g.} IMI ﬁ"’ ‘F. 'lﬂs, " J 1y i AR ey

TR L

'|il
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‘Louis, Pujol Portal, avee les scrofules, les dartres, ete. Mais
les observateurs modernes, en étudiant avec plus d’allention

les causes multiples de déformation du squelette, ont vu qu’il

y avait 4 faire des catégories tranchées dans cetle série de

maladies décrites autrefojs sous le nom de rachitisme, et qu'il
fallait donner cette dénomination exclusive & un ensemble de
symptomes bien coordonnés el toujours identiques avec eux-
mémes.

Le rachitisme, tel qu'on le décrit de nos jours, ne parait
pas étre lransmissible par hérédité.

Guersant (1) n’admet pas I'influence héréditaire, et dit « qu’il
est rare qu'on trouve plusieurs exemples de cette maladie
parmi les enfants d’une méme famille, et qu’on voit tous les
Jours des péres ou méres rachitiques donner naissance a des
enfants bien conformés. » :

M. J. Guérin (2), dont les travaux font autorité sur la ma-
tiére, n'admet pas non plus 'influence héréditaire dans celte
maladie; ses assertions paraissent d’autant plus posilives
qu'elles reposent sur des données expérimentales; c¢’est ainsi
qu’il est parvenu & développer la maladie chez des chiens
d’'une méme portée, quiil privait d'exercice el auxquels il
donnait une nourriture insuffisante.

D'un autre coté M. Troussean (3) fail jouer un certain role
a I'hérédité dans I'étiologie du rachilisme, « parce qu'il est
d’observation, dit-il, queles enfants nés de parents rachitiques
auront plus de chances que d'autres pour le devenir, parce
que la maladie se développera chez cux plus facilement sous
influence des causes occasionnelles, parce que surtout, une
fois développé, il sera beaucoup plus difficile d’en arréler les
progrés. »

(1) Dictionnaire de wédecine, arl. RACHITISME.

{2) Recherches sur le rachilisme ches les enfants. ( Gaz. méd,, 1834.)
(3) Trousseau, Clinique médica’e, 1. 11, p. $10.
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DEUXIEME PARTIE.

LHAPITRE PREM]ER

f)es époques d’ appm'mem des maladies héréditaires. —
[aptitude héréditaire pour apparaitre a besoin d’une cer-
taine opportunité qui' est singuliérement favorisée par.

- phases successives que parmurt l‘étle vivant dans sonn:'lé\ﬁe-
doppement. - b 1 5ot

Chaque dge en effet dont se compose la vie et marqné par
une plus grande activité de certains appareils organiques qui
se mettent successivement en jeu et qui absorbent & leur pro-
fit, ai'mesure quils fonctionnent et se développent, toute I'aeti-
vité du mouvement d’évolution.

(Quoi done d’étonnant que chacun d’eux, pendant la période

~ou il se développe, se trouve par celaméme dans un état spécial

de réceptivité propre a I'éclosion des manifestations morbides
héréditaires? Et 'expérience ne nous montre-t-elle pas que les
maladies auxquelles nous sommes prédisposés par le fait de
I'hérédité attendent pour se développer ce moment d’évolution
de nos organes, ou leur énergie fonctionnelle est tantot au
maximum, comme laméningite tuberculeuse etles convulsions
pour les appareils encéphaliques, et tantét an minimum lors-
qu'a I'époque du retour, I'utérus et les mamelles commencent
a s'atrophier, et que c’est de préférence & ce moment que,
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sous l'influence des causes impulsives les plus légéres, elles
font lem- apparition soudaine?

1° Dans les premiéres périodes de la vie les forces vives qui

président au mouvement de composition agissent avec une
aclivité etune conlinuité remarquables. '
D’un cété, Cest la ie organique qul.»se péaglp et s"aceroit ;
le développement des néoplasmes se poursuit avee une luxu-
riante rapidité ; les tissus primordiaux se transforment; des
appareils nouveaux apparaTs_aéni la vie végétative se géné-
ralise et se perpétue jusque dans les derniers éléments histo-
logiques des tissus; c'est alors que chez les enfants issus de
parents, sous 'empire de diathése scrofuleuse, apparaissent
- des manifestations morbides qui ont précisément lenrs locali-
-'sauons'dmkmlapparﬁﬂslﬁtguﬂiqﬂwdbnﬂ:mamw&spﬁi
- ciaux sont d’étre en conflit avec les phénoménes intimes de la
- vievégétative. A ce moment les glandes lymphatiques; soitdu -
mésentére, soit des régions cervicales, s’indurent, smﬁltmh[
“'de matiéres strumeuses, et dés lors la scrofule a pris droit de

- plus; elle le suivra bénigne ou maligne A travers la série suc-
-im&éivuvdua?lagw;-kat'fsé-aﬁerp'émlmh&[iﬁijmqua':dﬁnﬁu;
descendance. -noitulovd’b Jasmevoom ob Atk S
9130!%:6:1&@0&!;&,1!! uﬁmmernemninqnﬁse ‘Héveloppexﬁaral.
“lélement eomme tous I :
nﬁi‘dﬂéamw@ﬁhﬁwp d@ﬁmu&m&‘lle% Jjours chez Venfa
~ thédtre de nouvelles manifestations. Son cerveau recoit i
~samment une série dimpressions nouvelles qui 8y
&'y perpétuent, et suscitent par un travail continu de #¢,
“une mise ‘en jeu non interrompue des appareils encéph
* PelA une aelivité constante, un élat de tension continu
“terminent un afllux permanent des liquides nutritifs;
~¢es manifestations morbides si terriliantes qui apparais
“pleine santé, sous forme d’aceés d’épilepsie, chez les
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sujets prédisposés; de 1i la_marche fatale et Ja rapidité des
accidents de la méningile tuberculeuse, lorsqu’elle survient
chez des enfants issus de parents tubereuleux.

2° Dans/la jeunesse la fonction de I'hématose et les organes
thoraciques qui'la représentent prennent peu & pen un role
prépondérantdans les phénoménes des mouvements organiques.
Le tissuw pulmonaire’ devient alors-le siége d’une activité phy-
siologique spéciale. C’est & cette époque qu’apparaissent les
premiéres manifestations de la tuberculisation; c’est & cette
époque que les sujets qui ont en des gourmes, des engorge-
ments ganglionnaires pendant 'enfance, commencent & ressen-
tir une sorte de répercussion & distance du vice originel qu’ils
ont regu de leurs parents; la tuberculisation apparait tantot
avee cette forme spéciale qui- fait quelle parcourt ses périodes
en un temps relativement peu rapide, tantdt avec une allure
chronique d’emblée et en décrivant ses diverses périodes avee
un certain degré d'inertie et de lenteur.

D'unsautre coté, le systéme nerveux qui évolue encore & ce
moment, surexcité de toutes parts par les impressions du de-
hors, devient d'une sensibilité exquise, et réagit avec une faci-
lité désespérante sous linfluence des moindres impressions;
c'est “alors que principalement chez les jeunes filles prédis-
posées héréditairement, dont la vie utérine commence i
s'éveiller, des sensations nouvelles viennent apporter leur con-
tingent de troubles & tout le systéme, et susciter alors Pexplo-
sion de ces manifestations hystériques qui se combinent sous
les apparences les plus variées. C'est' encore & cette époque
qu'apparaissent ces accidents inopinés d’épilepsie contre les-
quels les ressources de I'artsont si fréquemment impuissantes,
parce qu'ils sont héréditaires.

3° (Que si maintenant nous envisageons I'époque de V'dge
adulte, une série de phénoménes non moins dignes d’intérét
sé présente.
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“Al cette phase de I ¥ie , les ' mouverexts de(r&?impdaﬁén
et 'dd ‘composition 'se font ‘en quelqué”sdrté quilibre, dans
‘Torganisme, la vie *6volutioh ¢st arrivéed n'apogde, les élé-
ments, cellulaires sont. tous eréés, ils yivent; tels qu'ils sont,
I'épanouissement de toutes les fonctions, est complet. -« =

_Aussi, ne_peut-on pas .dive avec, quelque précision, d'une.
maniére, générale, | quek. est .'appareil, organique; qui joue:
véritablemeot un role.dominateur. Cela yarie suivant les indi--
vidualités,. les tempéraments et les, habitudes;sociales : chez

Lun, ce sera lappareil hépatique, chez antre; losystéme.ner-

veux, chez un autre, ce seront les  fonctions. digestives qui
a«k??ﬁb?mﬁti']ﬁ principal réle,ete. oo b ob cros s
L est r:bieiug!ié?idﬁﬂ!iiﬂ]f 4 cetle époque suivant Ja dispo-
sition héréditaire interne qui- prédominera, des: symptomes
apparaitront chez les descendants, analogues, & ceux observés
chez, les ascendants.; i, s japvinash aa 19 sdldawh supino o
Mais, outre ces conditions de prépondéranees organiques
qui sont variables, apparaissent alors chez les individus pré-
disposés héréditairement, des, manifestations d’un ordre par-
ticnlier, gui, ont principalement pour substratum le systéme
: l?%ﬁ%fllﬂfﬁ“@ﬁanium gob samenlfil 2uoe alustdqzosih atil
_ (est & ¢p moment.de la vie olt les préoccupations sociales
de toutes, sortes sont les plus vives, ol les passions, de toutes
espéces, venant frapper sur la sensibilité, & coups redoublés,
surexcitent incessamment la mise en action forcée du systéme
ngrveux, et déterminent apparition de ces délives variés, soit

ambitieus, soit hypochondriaques qui aménent, & bref délai,

ces symptdmes si caractéristiques dela paralysie générale. Clest
alors que, sous, linfluence de ces causes délerminantes,
actives, I'on voit tel ou tel sujet, jusqu’ici raisonnable, pris
inopinément d’une certaine série de conceptions délivantes
d'une physionomie spécifique ;. e?’lb?sﬂlié“r‘dﬁfi'&‘ufﬂe‘m
antécédents de famille, on apprend ou que son pére ';isﬂﬁf
combé & la méme maladie, ou que sa mére était ép%l’i'&%gd
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. &° Lorsque I'époque de I'involution organique commence a
se.montrer, lorsque I'dge de retour se prononce, certaines
autres manifestations morbides héréditaires trouvent alors
dans cette nouvelle phase de la vie une opportunité favorable
pour se démasquer. y :

La prédisposition au cancer, aprés avoir sommeillé pendant
de longues suites d’années, se décéle souvent tout d’un coup &
propos d'une cause occasionnelle relativement minime : ¢'est
I'époque critique pour le sexe [éminin, car c’est & ce moment
que les appareils organiques qui sonl destinés, soit & la pro-
pagation de l'espéce, soit & la nutrition du nouvel étre,
deviennent principalement le siége et comme lieu d’élection
de ses manifestations destructives.

A ce moment Vutérus, les ovaires, les mamelles entrent
dans la période de regression, et ¢’est alors que la dégénéres-
cence cancéreuse les envahit ; c’est de quarante & soixante ans,
dit M. Velpeau (1), que I'on rencontre le plus de cancers du sein.

D'une autre part, c’est pareillement & cette période de la vie
que I'on- voit encore la propagation 4 distance de ces pre-
miéres impressions morbifiques héréditaives qui, aprés élre
restées silencieuses pendant une longue série d’années, trou-
vant une agglomération de causes occasionnelles favorables &
leur éclosion, apparaissent tout & coup au grand jour.

N’est-ce pas & ce moment que la prédisposition aux mala-
dies goulleuses, trouve dans une existence tranquille, une vie
sédenlaire, I'habitude de la bonne chair et des excés alcoo-
liques, une série de ecirconstances favorables lau développe-
ment des mémes manifestations goulleuses chez les descen-
dants? :

Il est évident pareillement que tel individu qui tiendra de
famille cerlaines dispositions viscérales organiques, hérédi-
taires, un ceeur hypertrophié, par exemple, lorsqu'il arrivera

(1) Velpeau, Maladies du sein. 1852, p. 2060,

LUYS, : "
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4 une certaine époque de sa carriére, verra apparaitre chez
lui la méme série d’actes morbides enchainés dont il aura
vu se dérouler le tableau chez ses ascendants.

C’est ainsi que, non-seulement les caractéres de tempéra-
ment et de conslitulion se transmettent par hérédité, mais
encore les formes organiques; si bien que de véritables
troubles fonctionnels peuvent étre ainsi légués par héritage &
un descendant, parce que l'organe 4 Paide duquel Sexee.ute
la functlon estanalogue & celui de I'ancétre.

: ‘il suit. de ce que nous venons de dire au sujet de Poppor-
tunité que présente chaque dge. paur l’éclusmn des maladies
héréditaires,, que chaque - mdmdu apres, avoir franchi cha-
cune des étapes dans laquelle sa prédisposition lui faisait
craindre d’dtre atteint par telle ou telle manifestation hérédi-
taire, peut, dans certaine limite, se considérer comme échappé
au péril, et espérer arriver i la vieillesse.

C’est ainsi qu'un sujet, issu de parents tuberculeux ou sero-
fuleux et qui aura passé la premiére enfance, pourra étre con-
sidéré comme non exposé aux manifestations de la méningite :
tuberculense, ou de la tuberculisation mésentérique.

C’est ainsi qu'un sujet ayant des ascendants tuberculeux et
qui aura dépassé I'dge de trente ans, pourra, jusqu’i un cer-
tain point, toutes choses égales dailleurs, se considérer pa-
reillement comme ayant échappé & l‘actmn de ses prédmpo&—
tions natives.

Ce ne sont 1A évidemment que des apercus théoriques la
plupart du temps : combien d’exceplions 4 cette maniére de
voir, et combien de ces sujets ne voit-on pas qui, doués d’une
santé délicate et faible, portent toute leur vie le poids de I'af-
fection héréditaire, qui ne soutiennent qu’avee des soins, des ‘
préoccupations continues leur santé débile, et qui suceombent
sous linfluence des causes accidenlelles les plus minimes,
lorsqu’a propos d’un refroidissement ils prennent une pneu-
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moniessuspecte, ou bien, lorsque I'affection héréditaire du
poumon, par exemple,se décéle avecles allures d'une phthisie
aigué?”

Il y a encore 1A, quoique transformée, la répercussion adw
tance, mais toujours fatale, de l'influence héréditaire quine
s'éteint pas, et qui se décéle par des manilestations insidieu-
sement progressives.

CHAPITRE 11,

Comment doit-on comprendre la transmission des mala-
dies héréditaires? — Les premiers observateurs qui se sont
trouvés en présence des faits de transmission des maladies
héréditaires, non contents d’en signaler la réalité, se sont
encore attachés i en pénétrer le mécanisme intime et 4 en
étudier le mode de propagation. g

(’est ainsi que nous voyons H:ppocmte (i) admettre dans le
sperme Pexistence de molécules morbides d’une natare ana=
logue 4 la maladie qu’elles déterminaient ;

Plus tard Van Helmont (2) attribuer cette transmission 4 un
caractére idéal de la maladie qui s'imprimait dans toute "éco-
nomie. Les esprits vivifiants du sperme en portaient aussi
'empreinte qu’ils transmetlaient 4 'embryon ; ;

Stahl (3) recourir & une dme, agent spirituel qui tjrgani-
sait chez I'embryon les molécules dans le méme ordre et les
mémes proportions qu’elles étaient formées chez les parents;

Hoffmamm (4) admettre que les fluides les plus aclifs du

[;.’j OEuvres complétes, rad. E. Litwé, De la maladie sacrée, §1I, t. YL,

65,
¥ (2) De morbis arche alibi, § XV,

(3) De hereditarid dispos. ad var. effects
() Havred. affect., n=4, an XI,
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sperme avaient regu un mode d’impulsion de chaque partie
d’on ils émanaient; qu’ils conservaient cette vibration comme
un mouvement vital et organique dans le feetus qu’ils con-
struisaient ; el que de la nature et de la force de ces ébran-
lements résultait telle ou telle maladie.

Ces idées de transmission matérielle des genres morbides,
reprises un instant par Buffon, ont été successivement relé-
guées parmi cette longue série de tentatives infructueuses @
l'aide desquelles les observateurs ont cherché de tout temps &
saisir I'explication de faits inexplicables. Une étude plus ap-
profondie de la question des transmissions hérédilaires, des
détails plus parfaits sur les phénoménes primordiaux qui pré-
sident soit & I'évolution spontanée des ovules, soit au mode de
formation du liquide spermalique, ont fait changer de face la
position de la question, et ont porté les esprits & I'envisager
d’une maniére hien plus générale.

('est ainsi que, au lieu d’accumuler hypothése sur hypothése
au sujet du mécanisme intime de la propagalion matérielle
des maladies héréditaires, on ne vit bientdt plus dans celte
série de phénoménes qu'une simple prédisposition organique
héréditaire transmise, qu'une simple modification de structure
résidant dans tel ou tel organe, devenant & un moment donné
plus susceptible d’étre influencé par des causes occasionnelles
et déterminantes. Aussi sommes-nous porté & donner notre
plein et complet assentiment & cette maniére de voir, qui a été
si judicieusement exprimée ainsi par M. Michel Lévy :

« La transmission morbide héréditaire, c’est une tendance
de Torganisme A réaliser, suivant I'opportunité de I'age et
avec le concours de causes occasionnelles, affection morhide
dont le principe ou la virtualité lui a élé communiquée dans
lacte méme de la fécondation. Toute maladie hérédilaire
actaellement réalisée chez un individu prouve deux choses :
d’une part Paptitude a répéter I'état morbide qu'ont offert les
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parents, d’autre part l'action des causes qui ont mis cette apti-
tudeen jeu (1). » . iy

La transmission héréditaire des caractéres propres d'un
individu & sa descendance semble étre un des attributs les
plus immédiats de tous les étres vivanls : partout ol se montre
la vie, les caractéres héréditaires se transmellent de généra-
tions en générations avec le principe méme qui les anime.

Les espéces végélales ne recoivent-elles pas des souches
d’ot elles proviennent des caractéres suffisamment fixes pour
servir & la délimitation de chacune d’elles? Les formes exté-
rieures, le port, sont les mémes dans une méme famille végé-
tale; la couleur des feuilles et des fleurs présente peu de
variations; les qualités sapides des fruits el des graines se per-
pétuent pareillement avec une pérennité non interrompue.
~ De méme, dansles espéces animales. Quoique les caracléres
transmis par hérédité n’aient pas les mémes degrés d’appa-
rence que pour les végétaux, on ne peut s’'empécher de recon-
naitre qu'une foule de signes distinctifs du méme ordre, tels
que la couleur du pelage, la dimension de la taille, T'agilité
des membres, les qualités sapides de la chair (2), se transmetlent
pareillement par voie de génération.

De méme, dans I'espéce humaine, les attribuls extérieurs
se perpétuent dans certaines familles comme un véritable
patrimoine. Tantdt ce sont les trails de la face qui passent
ainsi des parents aux enfants ; tantot ce sont les caractéres de
la stalure, de coloration de la peau, etc.; d’autres fois ce sonl
la constitution, le tempérament qui se trouvent ainsi repré-
sentés dans les descendants avec les mémes apparences que
chez les ascendanls ; tantot enfin ce sont les caracléres intel-
lectuels et moraux qui sont reproduits par hérédité et qui

(1) Michel Lévy, Traité d'hygiéne publique ef privée, . I, p, 146,
(2) Coste, Compte rendu de I'Académie des sciences, i juin 1560,
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établissent entre les individus d’'une méme lignée une solida-
rité compléte . ' :

Non-seulement les caracléres physiques extérieurs. appa-
rents obéissent aux lois de la transmission héréditaire, mais
encore les dispositions organiques internes semblent étre chez
certaines familles un legs des parents & leur descendance.

Cette transmission remarquable des dispositions organiques
internes marchant en quelque sorte parallélement avee la
transmission des caractéres extérieurs; cette hérédilé oceulte

des viscéres, dans une méme famille, n’ont pas été sans exci-

ter les préoccupations des médecins qui ont médité sur ce
sujet intéressant. - _

(’est ainsi que nous voyons Portal, abordant franchement
cette question, rapporter les faits suivants : :

« N'y a-t-il pas des rapports naturels ou morbifiques entre
les parties internes et externes? Tant de faits le prouvent. J'ai
recueilli plusieurs exemples de ressemblance extérieure dans
les personnes d’'une méme famille qui ont péri des mémes
maladies que leurs auteurs et leurs proches, et je ne doute
pas, d’aprés ces observations, que des recherches suivies sur
cet objet n’enssent fourni. des résultats bien intéressants : ils
auraient appris que certains viscéres dans des individus de
quelques familles étaient plus grands ou plus petits, plus ou
moins altérés dans leur substance ; d’oll devaient nécessaire-
ment résulter des maladies héréditaires.

» Parmi plusieurs faits de ce genre que j'ai recueillis, je me
bornerai & dire que j'ai connu deux [amilles, celle de Vitel,
demeurant rue des Saints-Péres, et celle de Villement, mar-
chand parfumeur, marché Saint-Martin, dans lesquelles plu-
sieurs individus sont morts aprés leur avoir donné des soins
inutiles. Jai assisté & 'onverture du corps de deux de ces
malades, un de chaque famille, el j’ai reconnu que le ventri-
cule gauche élait trés dilaté, quoique la paroi de ce ventricule
fit énormément épaisse dans ces deux sujels; el comme les
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autres parents élaient également niorls de palpitations de
ceeur, avec des accidenls parfaitement semblables, on peut
raisonnablement croire que si on les elt ouverts, on eft
reconnu dans leur cceur la méme altération (1). » :

Enfin, comme derniére série de preuves (p. 19) - « N’lr
» a-t-il pas, ditdil, des famﬂ]es dont les épiploons sont énor-
» mément surchargés de graisse, dont le foie est plus gros,
» qui ont le ventre plus volummeux que leur tan]le ne le com-
» porte? et n’observe-t-on pas ce défaut de proportion dans
» quelques familles, défaut qui a été plus d’une fois suivi
» d’hydropisie, et 4 Vouverture du corps desquels on a
» reconnu des concrétions stéatomateuses? »

Et que résalte-1-il de 'examen de faits de cet ordre ? C’est
que le trouble de la fonction étant directement enchainé au
trouble matériel de l'organe qui I'accomplit, des affections
dynamiques soit du foie, soit du cceur, soit du cerveau, se
Irouyent ainsi perpetuécs par cetle ressemblance héréditaire
des organes internes. Les atrophies, les hypertrophies, les
prédominances dynamiques qu'on apporte en naissant, consti-
tuent done par elles-mémes une disposition active 4 contracter
des maladies hérédilaires variées.

Il y a des familles chez lesquelles les allaques d’apoplexie
semblent se perpéluer héréditairement ; il en est d’antres chez
lesquelles les anévrysmes se transmettent par une sorte de
prérogative fatale. Ainsi Lanecisi (2) dit : « qu'il en a observé

2 plusieurs exemples en Italie. » Portal lui-méme ajoute (3)

@ qu’il a été consulté pour ces sortes de cas par des Italiens
» mémes, La famille Gonzalvi en offre un exemple en ce
» moment », ajoute-t-il.

D'autre part n’est-il pas avéré que certaines prc[lnmmances

{i] Portal, Considérations sur la nature et le trailement de' quelques
maladies héréditaires ou de famille, lu & I‘Inslll.ul en 4808.

'(2) Cité par. Portal, p. 38,

(8) Loc. cit.
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organiques et par cela méme fonctionnelles forment ce qu’on
appelle la constitution, le tempérament ? Et quoi donec d’éton-
nant & ce que les enfants héritant du tempérament, parce
qu’ils héritent des éléments organiques qui constituent ce
tempérament, se trouvent par cela méme exposés & une série
de déterminations morbides vers lesquelles semble de préfé-
rence les entrainer telle ou telle disposilion organique pri-
mordiale? .

Il y a donc un acheminement en quelque sorte fatal vers
'explosion de la maladie héréditaire par cette sorte d’héritage
d’appareils organiques ; et vienne alors la eause occasionnelle,
souvent minime comme action locale, I'apparition de la déter-
mination morbide héréditaire sera d’autant plus accentuée,
et se décélera avec un appareil symptomatique d’autant plus
disproportionné que cette cause provocatrice manifestera son
action sur un sol dés longtemps préparé. Elle ne fera alors
que mettre en jeu une série d’éléments morbides demeurés
jusqu’a ce moment & I'état latent et n'ayant besoin pour se
démasquer que de l'action d'une circonstance adjuvante
fortuite. .

CHAPITRE 111,

 A.—Les maladies héréditaires en passant des ascend ants aur
descendants, 5"y perpétuent-elles avec leurs caractéres propres?
— Si elles subissent des transformations, quelles sont-elles ?—
Disons tout d’abord que’ dans une question aussi complexe,
il est bon de distinguer, dés le principe, les fails qui sont vrai-
ment incontestables d’avec ceux qui sont seulement discu-
tables, car &'il estsage de ne rien poser d’'une maniére absolue
dans une étude aussi générale, il est bon néanmoins, d’une
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parl, de tenir compte des fails acquis par I'expérience des
siécles, el, d’autre part, des inconnues nombreuses qui abon-
dent encore dans I'étude étiologique des maladies diathésiques
héréditaires.
 Ainsi il est parfaitement acquis que si les maladies hérédi-
taires étaienl aptes 2 se mélamorphoser & mesure qu'elles
évoluent a travers les générations, elles auraient dit déji subir
des modifications successives, par une série de combinaisons
enchevétrées qui en auraient voilé complélement la physiono-
mie propre et rendu les caractéres méconnaissables aux yeux
des observateurs de notre époque.

Que voyons-nous au contraire? Est-ce que I'observation de
tous les jours me nous fait pas voir que leur transmission s'ef-
feclue avec une constance remarquable ? Est-ce que la scrofule
de notre époque n'est pas en tout semblable & celle dont les
anteurs anciens nous ont transmis la description? Est-ce que
la symptomatologie de la goutte, du rhumatisme, de la plupart
des névroses héréditaires ne présente pas dans les tableaux
que nous en ont légués les auteurs une similitude compléte
avec les faits qui se produisent journellement sous les yeux
de la génération contemporaine ? Des détails plus pesitifs, des
renseignements plus préeis, une connaissance plus approfon-
die des rapports qui existent entre les effets et les causes, une
étude plus rigoureuse du mécanisme intime de certaines modi-
fications morbides peuvent avoir élargi le champ de nos con-
naissances sur un grand nombre de questions pathologiques;
mais le fait capital qui persiste au milieu de toutes ces modi-
fications apparentes, c’est la perpétuité des caractéres géné-
raux des espéces morbides et le lien intime qui les relie &
leur généalogie primordiale. i

‘¢ Les espéces nosologiquesdes maladies sont invariables, dit
» M. Monneret (1), et ne peuvent dans aucun cas se convertir

(1) Monneret, Pathologic générale, 1. 1, p. 232,
LUYS. 12
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ummentvhmmm«dqﬂamhm&mmr@godm
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parents atteints de syphilis , il nait’ tantét dﬁnm
Wﬂwtrdwmmhhum%
syphilis héréditaire tend & lmpnmm&-ﬂ.mw
nure lymphatique propre au développement de la se
+Enfin M. Ricordidonne & cette maniére de v

(1) Citations empruntées & Vouvrage de Diday, Syphilis des nowvea
1854, p. 196.
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son autorité, mais en introduisant quelques éléments nou-
veaux dans la question. Pour lui ce n’est pas I'action du virus
syphilitique pendant qu'il se généralise chez I'ascendantal’état
de manifestation secondaire qui est apte & transmettre la pré-
disposition scrofuleuse chez le descendant, mais bien lorsqu'il
a évolué dans I'organisme, et qu'il s’y ‘est révélé par la série
des accidents tertiaires : l'influence spécifique, ditil, des
accidents tertiaires ‘semble aller toujours en décroissant pour
ne devenir plus tard qu'une des causes héréditaires de la
serofule (1). Etil ajoute plus loin @ que non-seulement les
accidents tertiaires sont causes des scrofules. mais encore les
‘accidents lertiaires anciens.

A coté de cette longue liste d’auteurs dont le témoignage
dépose en faveur de l'influence exercée par la syphilis sur
Pexplosion des manifestations scrofuleuses, nous en trouvons
d’autres dont les opinions ne sont pas moins tranchées: dans
un sens opposé : Baudelocque, Lebert, Cullen (2), Kortum
paraissent complétement contraires i celte maniére de voir.
M. Bazin, dont les opinions font autorilé sur cette matiére ,
gexprime ainsi du reste (3) :

.« Cest erreur que de croire que la syphilis peut. engendrer
la scrofule...» Pour lui les espéces nosologiques sont des indi-
vidualités parfaitement distinctes, & caractéres tranchés, &
évolution constamment la méme et incapables de se mélan-
‘ger et de se combiner; elles peuvent méme s’ajouter, se
superposer sans se confondre. On trouve en effet dans le livre
de M. Bazin un exemple de scrofule primitive compliquée de
syphilis (4). Il s'agit d'une jeune fille de trois ans, ayant-
présenté des écrouelles cervicales avec otorrhée , roséole

(1) Lettres sur la syphilis; page 249,
©(2) Ciws par Bazin, Srofules, p, 118.

(3) Page 67.

(&) Idem, p. 560.
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syphilitique, eczéma impétigineux de la face et du cuir che-
velu, et un érysipéle intercurrent.

En face de ces autorités opposées, a tendances si dmem-
blables, que devons-nous admetire?

Une opinion mixte se présente, formulée dé;é d&s 1858, par
MM. Maisonneuve et Montanier (1) et reprise I'année suivante
par M, Diday : elle parait du moins rendre un compte suffi-
sant d'un certain nombre de fails et ouvrir la porte & une
série de recherches ultérieures.

Pour ees observateurs les manifestations apparentes qul
constituent les scrofules sont loin de dériver des mémes con-
ditions étiologiques et de présenter les mémes symptomes.
Ainsi’ landis qu'ils admettent avec tous les aulenrs des
phénoménes spéciaux qui caractérisent la serofule classique, il
est une autre série de symptomes qu'ils en écartent et qu'ils
désignent sous le nom de serofuloides ; ¢’est cette variété de
manifestations morbides héréditaires qu’ils - rattachent plus
particuliérement & la syphilis; les principaux caractéres qu'ils
donnent sont : d’imprimer aux enfants qui en sont atteints un
cachet de pdleur, de coloration mate dans le leint et d’amai-
grissement spécial; ils parviennent, disent-ils, jusqu'a 1'dge
de cinq, dix, quinze ans dans cet état, puis sont atleints de
~maladies des os qui éclatent accompagnées de douléurs vives,
et qui suppurent rarement. Les ganglions sont moins souvent
envahis que dans la scrofule ordinaire ; les coryzas, les olor-
rhées, les ophthalmies apparaissent [réquemment; et ce qui
apporte encore un caraclére remarquable & celte variété noso-
logique, c’est 'heureuse aclion des préparalions iodées gqui
sont contre elles d’une action toute-puissante.

M. Diday (2) se range & celle opinion, et d’aprés ces
faits il ne lui semble plus possible, dit-il, de révoquer en

(1) Montannier et Maisoneuve, Traité pratique des maladies véné-

riennes. 1858, p. 365 et 396.
12) Diday, loc. cil., p. 199,
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doute le pouvoir. scrofulogéne de la syphilis héréditaire.
On voil que, envisagée 4 ce point de vue, la queslion de I'in-
fluence de la syphilis et du rdle qui lui appartient dans I'appa-
rition des manifestations scrofuleuses doit étre étudiée 4 part;
aussi, ne peut-on pas s'empécher de dire que, dans I'état actuel
de nos connaissances, ces questions sont. encore Lrop récentes
pour pouvoir étre tranchées par de simples assertions. 1l fau-
drait que les détails consignés & propos de ces scrofules ba-
tardes fussent singuliérement multipliés, que les anlécédents
des parents fussent pareillement interrogés avee soin, et que
'on edlt sans cesse i I'esprit cetle pensée, que la syphilis héré-
ditaire élant par cela méme une cause d’affaiblissement pour
les jeunes sujets, jette les enfants qui en sont frappés dans un
état de cachexie propre au développement des manifestations
scrofuleuses, aussi bien que P'alimentation insuffisante, le dé-
faut d’aération et de lumiére, et qu'elle peut étre en un mot,
par cela méme, une des nombreuses causes prédisposantes de
la scrofule. '
Enfin, on pourrait encore se demander i ce propos, si, en
vertu de ces lois de transmission héréditaire des organes in-
ternes dont nous avons déji fait mention, il ne pourrait pas
se faire que les parents transmissent & leurs enfants les mo-
difications organiques dont eux-mémes sont alteints? — Ce
sont principalement les accidents tertiaires anciens, dit M. Ri-
‘cord, qui déterminent Papparition des symptomes de la sero-
fule chez les descendants! Eh bien, c’est & cette époque préci-
sément que la syphilis s’est généralisée dans tous les tissus
“organiques; ¢’est & ce moment qu’elle a opéré ses délermina-
Lions viscérales profondes; qu’elle s'est infiltrée dans la trame
des parenchymes, et a causé ces indurations spécifiques avee
hyperplasie du systéme lymphatique (1). Ne pourrait-on done
pas, dans ces circonslances, se laisser aller 4 admellre que les

(1) Virchow, Syphilis viscérale. 1860, p. 199,
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(1) Ouvrage cile.

Des maladies héréditaires - page 94 sur 138


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=94

e 95 o

d’unpéﬁa o' d’ine mére'aliénés pr seﬂt.*iiéﬂl'ldés“l'égla lé plus
tendre, des anomalies du'edté des fonetions nerveuses ‘qui
et e’ signe le plus certain d'une dégénérescence ulté-
lqéill‘ﬁ'{"'}"-!p galy oristibiidd poizzimepend. el 2so zsh 3l
M. Gintrac (2) émet des idées analogues < ¢ La surexcitation’
nerveuse, ditl, se transmet par hérédité, et ses effets sont
loin d’étre identiques. » Ainsi lés‘ﬁfévfoﬁé&'%ﬂéﬁﬁﬁ%hﬁdﬂm
compliquent les unes les autres & mesure qi'elles se propagent
dans une famille s tel pére qui est épileptique pourra avoir un
fils maniaque ; telle mére sujelte, pendant sa jeunesse,'d'des
mﬂuﬂts‘hfél&rﬂluh pourra éngendrer uné fille 6u niélanco-
lique “ou’ épileptique, ‘éte. ; et c’est'ainsi'que si'Yon'clierche
dmieﬁs ‘cas'la ‘similitude absolue' de la’ maladie transmise de
Tascendant au'descendant on ne la trouve pas; mais si'on
songe que lous' ces états morbides variés, malgré leurs mani-
festations extérieures si mssemfhlamlﬁei mmm

Wwﬁqmﬂaym rerit Tocaligés dans des 'départen
isolés du systéme  nerveux (certes .&'mmﬁ gﬁqﬂémnwp
¢royons-nous; une ‘assertion’ hypothétique que de eroire que
les manifestations de la chorée, de I'épilepsie, de la paralysie
générale, sont expression de Pactivité morbide de départe-
ments divers du systéme nerveux) (3), et que Péddeation, le
sexe; D’dge, le tempérament peuvent trés bien avoir joué dans
leur spécialisation vers tel ou tel département un role prépon=
dérant, on arrivera & reconnaitre qu’ils ont un fond commun,
que le systéme nerveux est le substratum unique & Yaide du<
quelils se dévoilent, et que les modalités différentes sous les-
quelles ils se perpétaent ne sont dues qu'a la sureseitation
dynamique prépondérante i:Pdlaéi mwmepartementdu systéme
Hﬁnmlwmémwn aathelnin sob noitpmudieisey) ol dhseq

(n Mocel, Traild des Déginérescences ﬂysw,fnumpé’m

I‘espéce hwmaine, Paris, 1857, p. 565. !

~ (2) Mémoires de UAcadémie de médecine, t. XI, p. 236. ° P ‘*ﬂ:u' f

(8) Yoyez le mémoire de MM. Vulpian et (‘-b‘amnt, SM" le siége de la pnra-
lysis ayudnée (Gaz. hebd., 1961 2: 1862). ‘g
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Mais §'il est légitime d’élargir ainsi la maniére de com-
prendre les phénoménes de I’hérédité des névroses en géné-
ral, il est juste de reconnaitre cependant que, dans la majo-
rité des cas, la transmission héréditaire des névroses du,
méme ordre apparait pareillement avec une similitude par-
faite.
« Jai trouvé 'hérédité dans le crime chez les jeunes détenus
dont I'arrét de développement physique, la vicieuse confor-
mation de la téte ne me révélaient que trop leur origine, » dit
M. Morel (1). peinss Al
« Un riche négociant, rapporte Esquirol (2), d'un caractére
violent, est pére de six enfants. — Le plus jeune, 4gé de vingt-
six 4 vingl-sept ans, devient mélancoligue et se précipite du haunt,
du toit de la maison ; un second fréve, se reprochant sa mort,
fait plusieurs tentatives de suicide et meurt un an aprés, des
suites d’abstinence prolongée. L’année suivante, un autre frére
aun accés de manie dont il guérit; un quatriéme frére se tue;
deux ou trois ans aprés, une sceur devient maniaque, et fait
mille tentatives de suicide ; le sixiéme {rére s'est tué comme
les autres. » sol
€. — Que si maintenant nous jetons un coup d'ceil sur les
manifestations héréditaives de la diathése cancéreuse, nous
voyons, comme pour les névroses, que si elle se perpétue de
I'ascendant au descendant avec une inexorable fatalité, elle est
multiple souvent dans ses manifestations. Elle affecte des loca-
lisations variées, frappe des organes dissemblables, et cepen-
dant elle est une et immuable toujours dans son évolution.
Ainsi, Cayol (3) emprunte a Bayle les détails suivants a pro-
pos de la transformation des maladies cancéreuses dans la
ligne descendante :
(1) Page 568.

(2) Tome I, p. 582,
(8) Clinique médicale, 1833, — Maladies cancéreuses, p. 562
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« Dans une famille composée de cing personnes, l'une a un
» cancer du sein, I'autre de la face, 'aulre a un squirrhe 4 'es-
» tomac.

» Dans une autre famille, le pére mourut d'un cancer de la
» langue et le fils eul un noli me tangere i la face.

» Une femme qui mourat, il y a quelques années, d’un
»-uleére 4 la matrice, avait deux sceurs, dont 'une est morte
» d'un cancer au sein, et 'autre, encore vivante, a une tumeur
» cancéreuse & la région cervicale.

» Une autre femme, maigre et séche, portait depuis long-
»temps dans le sein gauche un cancer ratatiné et mourut
» épuisée par de cruelles souffrances. Quelques années aprés,
» sa fille unique mourait avec un cancer de I'estomac des plus
» douloureux, et dont la substance lardacée trés dure était tout
» & fait semblable & celle du cancer ratatiné de sa mére. »

Ces changements de siége, ces transformations apparentes
d’une seule et méme espéce morbide se rencontrent non-seu-
lement dans des dégénérescences anatomiques bien spécifides,
comme le cancer, que I'on peut toujours reconnaitre soit qu’il
siége dans le tissu du sein, dans les tuniques de I'estomac,
dans la trame des autres éléments analomiques, mais encore

~dans d'autres espéces morbides, telles que les produclions tu-

berculeuses qui, dans leur évolution, envahissent plusieurs
appareils organiques et rappellent cependant, dans leurs ma-
nifeslations héréditaires éloignées, toujours la source origi-
nelle d’oir elles dérivent. « Il est complétement hors de doute
4 nos yeux, dit Lucas (1), que, dans le grand nombre des
familles décimées par la méningite tuberculeuse, des péres et
méres qui nont offert aucun indice d’hydroecéphalite, ont
perdu des parents de celte maladie ou finissent pas y suc-
comber eux-mémes.

(1) Ouvrage cité, t. I, p- 742,
LUYS, 13
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hL"WM@eW et la dépopulation pewvent-
eﬂesémmsﬂé‘éesmwmﬁmnmmmm
originels héréditaires ? — On comprend, rien que par I'énoncé
de cette question, toute Fimportance qu’elle peut acquérir au
point de vue hygiénique et social, car ¢'il était démontré que
Textinetion de certaines familles et de certaines races, que la
dépopulation qui régne en quelques pays, w'étaient que le ré-
sultat ’influences héréditaires accumulées pendant des siécles,
il y aurait incontestablement dans cette série de recherches
des faits pratiques de premier ordre relatifs au croisement des
Taces et & l’anlélmranm |;||h1.tsl-:|u|e1 et rmrals du sort dm cer-
taines populations. sh 15y sdaimghe
‘Quelques dmﬂ':ém mpmwpnnetpalmm déter-
‘minations vers les appareils générateurs, étouffent dans leur
foyer méme les éléments de la fécondité. Lorsque les manifes=
tations diathésiques, soit tuherculeuses? soit syphilitiques, se
portent soit vers les testicules, soit vers les ovaires, il est
évident que la modification morbide de I'a ppareﬂ géuél"atﬂﬁ
gntra‘i‘ne la suppmswn de la fonction. ¢
A ce point de vue » restreint, une transmi ssmmimrﬁd'é'w
ditaire peut étre ﬂéj‘d conndé&‘éé cumme: -:ausn cll!“ além
dﬂ.ﬂ# I&S ﬂtmlllss- g et
~ Cest non-seulement par la 1pédtalit’é de leur reeaﬁsnﬁ
‘morbide que les diathéses héi-eaimres entrainent I'inféc
des familles, mms*enwré par Paction spécifique en ¢
sorte 1?’&!155 eiéﬁcdﬂr’auiﬂé?pfbﬁm't‘ﬂé ’!a%cunuep'
elles neutmhsenl"]!ﬁ‘vofhﬁun Fegliere? o 1¥ b 2okl fo'hioHEEEES
A ce point de vue, la syphilis et la scrdﬂlle' jouent un 1
mnsiﬁmme ooy b a0l
“La’ syphiﬂ:s, mn—aaulement par les avorl#meht? l}éqm
qu'elle détermine chez la femme enceinte, mais encore
atteintes profondes qu’elle porte i la vie vé‘g‘éﬁtwe'dh{ﬁr’w'
de la conception & mesure que les éléments qui le cnnsutuenf-
se développent et se multiplient, est une des causes les plus

o
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actives de la mortalité des jeunes sujets. D'autre part, la
scrofule, doniles manifestalions, pour étre moins apparentes,
n’en sont pas moins désastreuses pour la vie du nouvel étre,
arrive encore comme élément de destruction de premier ordre
pour la vie des nouveau- nés.

- # Les avoriements sont fort communs chez les femmes qui
».ont des enfants scrofuleux, dit Lugol (1), soit & raison de
»leur santé personnelle , soit 4 cause de celle de leur mari.
» Lé quart au moins des enfanis scrofuleux meurent durant la
» vie feetale. La scrofule , ajoute-t-il encore plus bas, esl donc
» le principe le plus actif de la destruction de I'espéce humaine :
» aucune autre maladie ne fait des viclimes aussi jeunes et

- »aussi nombrenses, »

On comprend, d’aprés ces quelques mots, I'importance
énorme qu’exerce sur la facondité des familles ces vices héré-
ditaires qui frappent le germe destiné a les perpétuer, lors-
qu’il est encore enfermé dans le sein maternel. Mais & cté de
ces causes destructives de l'espéce qui sont, en quelque sorte,
le patrimoine que les générations humaines se transmettent
d’dge en dge, il en est une série d’autres qui, ajoutées, et
d’acquisition plus récente, n'en constituenl pas moins une
des causes les plus actives de l'abitardissement de I'espéce
humaine et de la dépopulation de certaines contrées,

- Ces causes spéciales sévissant principalement dans certaines

- conlrées et dans certaines classes de la population des grandes.

villes, bien différentes en cela des véritables maladies hérédi-
taires diathésiques, lesquelles font, en quelque sorte, foncié-
rement partie intégrante de la trame méme de I'organisme
humain, se trouvent surajoutées accidentellement chez

I'homme, et & ce point de vpe, véritables greffes animales,

(1) Loc. eit., p. 4.
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peuvent étre comparées, eu égard & leur transmission dans -
la descendance, 4 de vérilables diathéses accideniellement
acquises.

C’est ainsi que nous voyons l'action de Pintoxication alcoo-
lique chronique se perpétuer chez les enfants, nés de parents
livrés & ces excés, el se déceler par des troubles variés, des bi-
zarreries de caractéres, des tendances instinclives perverses,
I'amoindrissement graduel de I'intelligence qui s'éteint sous
l'influence des causes les plus diverses , 'apparition de l'idio-
tie et finalement par Uextinction de la race 4 la quatriéme gé-
nération (1) :

1 Que de faits ne pourrais-je encore citer i 'appui des idées
» que j'ai émises surla dégénérescence d’individus livrés i I'al-
» coolisme chronique ! Nous avons eu 'occasion d’observer les
» trois fils d’un individu liveé 4 la débauche la plus crapuleuse,
» ils ont été tous les trois frappés de la dégénérescence & des
»-degrés divers. Le premier a desaccés de manies périodiques,
» et son intelligence ne semble fonetionner que sous linfluence
» de ces secousses galvaniques imprimées & son cerveau par
» I'élément de la périodicité. Le deuxiéme est dans une morne
» stupeur et capable seulement d’un travail automatique, ¢’est
» un étre nul, le troisiéme est un idiot complet. »

A coté de ces faits récemment mis en lumiére par les re-
marquables recherches du savant médecin auquel nous faisons
de si nombreux emprunts, se trouve encore une autre série
d’études que nous ne pouvons que signaler 4 l'attention de
ceux qu’intéressent loules ces questions d’hygiéne sociale, et
qui ont trait & 'action désastreuse transmise d’une généralion.
a l'autre par diverses espéces d'intoxication.

» Ainsi, dit M. Morel, la pellagre, qui est localisée & cer-
» laines contrées, tend & se perpéluer et 4 s'aggraver dans

(1) Morel, loc. cit., p. 125.
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»un ‘certain nombre de familles, et de plus des affections
v d’'unc nature déterminée, comme I'ergotisme gangréneux

_» et convulsif, les diarrhées dysentériques provenant de la
» consommation de pommes de terre malades, n’ont pas besoin
» de se présenter sous la méme forme chez les descendants
» pour constituer des affections dégénératives. 11 nous suffit
» de savoir que la continuité des causes qui fomentent ces
» maladies, améne inévitablement des transformations de plus
» en plus graves et que l'improductivilé de la race et finale-
» ment son anéantissement sont les derniers degrés de la dé-
» générescence due 4 V'insuffisance ou i Paltération des sub-
» stances alimentaires (1). »

D'une autre part, 'action destructive, transmise aux popu-
lations de générations en générations, par I'infection palustre,
n'apas non plus échappé & l'attention des observateurs. « Les
populations fébricitantes des pays 4 marais engendrent, dit
le docteur Th. Roussel, une progéniture cacochyme et dé-
gradée physiquement, dés le sein maternel, généralions con-
damnées & devenir, aprés la naissance, la proie des maladies,
et en qui les germes de lous les maux physiques trouvent,
pour se développer, une terre merveilleusement préparée.

"« Aussi, voil-on, les maladies qui pésent sur certaines
s familles et sur certaines classes d’hommes, s'étendre et
» s'aggraver de générations en générations. C'est 4 Phistoire
» de P'abdtardissement des races, du dépérissement de 'homme
»'et de'la dépopulation de certaines coritrées (2). »

Ces exemples, que nous pourrions encore multiplier et que
lés Timites de cette dissertation nous obligent & abréger, nous
font voir que, non-senlement au point de vue de la transmis-
sion des états morbides par hérédité, les maladies acciden-

(1) Morel, Traité des dégénérescences, p. 571.
(2) Loc. eit., p. 569.
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telles et constitutionnelles telles que la pellagre se perpétuent
avec leurs caracléres propres, mais encore que des intoxica-
tions passagéres dues & des causes locales d’infection, comme
le miasme palusire, ou des intoxicalions spécifiques comme
celles produites par l'action prolongée de l'alcool, peuvent se
perpétuer en se transformant dans la ligne des descendants
par hérédité et se déceler par une série de manifestations
protéiformes, aboutissant toutes comme 4 un point commun de
convergence, 4 l'abdlardissement de lindividu, & la dégéné-
rescence de la famille et finalement 2 l'extingtion de la race.
Ce sont & proprement parler des affections féréditaires dégé-
néralives.

CHAPITRE 1V,

Marche des maladies héréditaires. — L'étude de la marche
des maladies héréditaires doit étre considérée, et dans I'in-
dmﬂu lui-méme, et dans la famille.

e Chaque phase de la vie entraine, ainsi que nous
Pavons déja indiqué, comme conséquence une modification
de I'ensemble de I'organisme qui donne & chague dge et son
cachet physiologique et son cachet pathologique. :

Les débuts des maladies héréditaires apparaissent, soit désla
naissance (syphilis, scrofules), soit au bout d'un temps plus ou
moins prolongé.

Tantdt ils sont lents 4 se déclarer et affectent dans leur
manifestation un caractére de chronicité spéciale. Lapredlspn-
sition 4 la folie héréditaire se traduit quelyuelois par des.
caractéres légers et presque insensibles : « Celte funeste trans-
mission, dit Esquirol, se peint sur la physionomie, sur les
formes extérieures, dans les idées, les passions, Jes habitudes,
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les penchants des personmes qui doivenlen étre victimes. Ainsi
par quelques-uns de ces signes il m’est arrivé d’annoncer un
aceés de folie plusieurs années avant qu'il éclatit. » '

~ Tanldt, au contraire, ils apparaissent comme une explosion
subite, au milien d’une santé parfaite en apparence ; ¢’est ainsi
qu’éclatent chez les jeunes sujets quelquefois les premiéres
allaques d’épilepsie, oushez Eés svuets adultes des accés de mo-
nomanie suicide.

Tantdt ils apparaissent & propos d’une cause en apparence
minime: une femme recoit, par exemple, un coup sur le sein,
et quelque temps aprés, Vendroit contusionné est envahi par
la dégénérescence cancéreuse. D'autres fois un sujet prédis-
posé & la goutte voit, & propos d’une cause accidentelle quel-
conque, d’une entorse, son pied devenir le siége d’une mani-
festation goutteuse. M. Rayer cite un fait de ce genre (1).

Une fois qu'elle a pris possession de P'individu, la manifesta-
tion morbide héréditaire s’assimile en quelque sorte & la con-
stitution organique du sujet comme une grelle, et décéle sa
présence par des apparitions. successives ou par des phéno-
ménes & marche eontinue et progressive.

Son cachet pathognomonique, ¢’est, dans ces cas, de se per-
pétuer d'une maniére indéfinie dans I'individu et de se mani-
fester par une série d’accés ou de paroxysmesenchainés, de
récudiver sur place ou & distance, d’apparaitre soudainement
aprés avoir sommeillé pendant un temps variable, et de se
montrer avec un ensemble symplomalique tenace et revétant
quelquefois un caractére de malignité spéciale qui bien sou-
vent est au-dessus des ressources de la thérapeutique. ;

B. — Dans la famille. — Ce qui est vrai au point de vue
@'un senlindividu dansune famille est également applicable a
plusieurs individus appartenant & une méme lignée.

(1) Maladies des reins, . 11, p. 54.
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~Si un enfant hérite d'une constitution, d’un tempérament
qui le dispose a telle ou telle affection héréditaire, on com-
prend qu’un second ou troisiéme enfant doués des mémes
aptitudes, seront par conséquent dans les mémes conditions de
réceptivité morbide héréditaire. Cependant on note souvent
des faits opposés : « On a vu, dit Portal, dans une méme fa-
mille un enfant maniaque et l'autre épileptique, ou bien le
méme individu éprouver tanlot 'une de ces maladies et tantdt
l'autre (1). » . » i
On comprend, d’un auntre cdté, comment il peut se faire que
'hérédité ne soit pas fatale el nécessairement inhérente & tous
les membres d’'une méme famille, en sachant que le régime,
les habitudes, etc.,peuvent rompre de vicieuses propensions,
el que d’aulre part I'dge des parents 4 I'époque de la procréa-
tion peut amener des éléments nouveaux dans la question de
la transmission morbide héréditaire. M. Bazin s’exprime ainsi
4 ce sujet : « La plupart des auteurs admettent que rlans une
méme famille la scrofule se transmet plus particuliérement aux
derniers nés. Je pense que I'hérédité s'exerce avec plus de
force sur les premiers produils de la conception. Ainsi les
parents entachés de scrofule engendrent d’abord des enfants
qui succomberont fort jeunes i la scrofule maligne ou a la
scrofule larvée et 4 la méningite tuberculeuse, plustard ils au-
ront des enfants & accidents de scrofules bénignes. De méme
pour la syphilis : sil'un des parents est sousl’'empire de la dia-
thése syphilitique lors de la fécondation, les premiers enfants
qu’il engendrera mourront dans le sein maternel ou peu aprés
la naissance, tandis que ceux qui viendront plus tard seronmt
atteints de syphilis héréditaire curable (2). »
C’est ainsi qu'on peut s’expliquer comment un seul individu
d’une famille nombreuse ou une génération échappe 4 une in-

(1) Portal, p. 29.
(2) Bazin, Serofule, p. 219.
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fluence héredu,alre, si 'on songe que cest la predlsposm-::-n
seule qui est (ransmise, et que cette prédisposition persis-
tant & I'élat latent a besoin d’une cause déterminante qui lui’
fasse appel et lui permette d’évoluer.

Cest I absence de celte cause déterminante chez tel on tel
qui fait que la maladie ne se développera pas ; mais comme
l'individu ou la génération porte en eux une disposition here—
ditaire larvée, ils transmettent celte prédtsposnmn mmn-
sciemment & la lignée, et, par une sorte de génération alter-
nante, I'aptitude morbide héréditaire en présence de circon-
stances propres 4 son développement sera revivifide.

(Yestainsi que la transmission héréditaire n’est pas toujours
immédiate, et qu’a ce point de vue les enfants se trouvent
hériter non de leur pére mais de leurs aieux.

Les névroses se répercutent quelquefois chez les descendanls,
soit sous la_méme forme, soit sous une autre, en sautant la gé-
nération intermédiaire ; des petits-enfants penvent succomber
4 des maladies diathésiques, soit cancéreuse, soit tuberculeuse,
dont les aieux leur auront transmis la prédispotion, si celles-m
Wont pas trouvé chez les parents immédiats des causes
favorables 4 leur apparition.

* Les vices de conformation eux-mémes semblent obéir i ce
mode de transmission.

Burdach (1) parle dun homme bien conformé, parmi les
parents duquel s’en trouvaient deux atteints du bec-de -liévre.
Cet homme eut d'une premiére femme onze enfants dont deus
avee bec-de-liévre; et, d’une seconde, deux enfants présentant
également la méme difformité.

(Quant & la question de transmission hered:talre chez les
descendants d’élats morbides analogues i ceux qui existent
chez les collatéraux, nous en avons déji touché incidemment

(1) Physiologie, t. 11, p. 255, — Citation empruntée a la thise de Mitivié,
P 3.

LUYS, 1a
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tionnelles ou diathésiques, en prenant ces expressions dans
leur acception la plus élendue et la plus large. Mais en est-il
de méme pour les maladies aignés, sont-elles héréditaires?

Cette question imporlante est controversée entre les au-
teurs, car tandis que nous voyons Senmert, Etmuller, Hof-
mann, Poilroux se prononcer pour la négative, nous voyons
‘d'un autre coté Fodéré, Portal, Petit, M. Piorry reconnaitre
seulement un degré moindre de fréquence dans leur transmis-
sion ; Pujol et récemment M. Lucas admettre la transmissio
des unes et des autres (1) =
" Posée dans des termes généraux, cette question nous parai'l
impossible & résoudre ; mais si I'on se demande, par exemple,
si la classe des pyrexies est apte 4 se perpétuer par héritage,
& ce sujet' nous ne voyons que des fails négatifs, et nous ren-
voyons & nos définitions préliminaires; pour nous, la variole,
en effet, transmise au produit de la conception n’est pas &
proprement parler une maladie héréditaire, mais bien une
véritable intoxication générale passant de la mére au feelus.

Les phlegmasies franches nous paraissent offrir les mémes
considérations. Dues & des causes souvent extérieures, ne mani-
festant leur passage dans I'organisme que par des modifications
transitoires, accidentelles dans leur mode d’apparition, fugaces
dans leurs déterminations, comment pourraient-elles modifier
assez profondément I'organisme pour que celle modificalion
elle-méme se transmit au produit de la conception? Si l'on
voulait ainsi généraliser outre mesure U'influence de I'hérédité,
on arriverait ainsi infailliblement & en faire une circonstance
étiologique banale, dont on chercherait dailleurs vainement,
au point de vae de la prophylaxie, I'utilité pratique.

- Nous ne saurions done hésiter & adopter la maniére de voir
de M. Monneret, qui nous parait incontestablement la plus

(1) Citation empruntée 4 la thése de Mitivié, 1864, p. 30.
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rationnelle ; c’est en effet ainsi qu'il 'exprime (1) : « Quelques
auteurs disent que le eroup, la diphthérite, la pneumonie, la
pleurésie, I'encéphalite, ete., peuvent élre soumis & la loi de
Thérédité. 1l estimpossible de prouver que telle est 'origine de
ces maladies. Elles'se montrent si fréquemment chez 'homme
en dehors de toute influence hérédilaire qu'on ne peut rien
en conclure lorsqu'on les retrouve chez les enfants et les
péres i
. Et maintenant, nous trouvant amené 51 |exposer notre ma-
mére de voir, nous sommes assez disposé a rapprocher parmi
les maladies aigudés, celles que les auteurs ont plus partieu-
liérement considérées comme transmissibles du mode de pro-
pagation des maladies chroniques héréditaires, et & admeltre
non la transmission directe de la -maladie en elle- méme, mais
bien de la prédisposition.

Il peut trés bien se faire, en effet, que, sous l'influence des
analogies de constitution, de tempérament, ete., qui existent
chez les individus d'une méme famille, il puisse y avoir une
certaine communauté d’aptitude & contracter quelques maladies
aigués; mais, a proprement parler, il ne saurait y avoir de
régles précises a cel égard, et I'on ne pourrait, sans une
regrettable confusion, assimiler au point de vue de la trans-
missibilité héréditaire les maladies aigués et les maladies
chroniques.

CHAPITRE V.
DIAGNOSTIC.

L’importance qu'il y a, au point de vae du pronostic et des
indications thérapeutiques, & établir qu'une maladie est ou

(1) Loe. eit., p. 8hk.
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aon béréditaire, fait pressentir Putilité extréme qu'il y a & éla-
blir nettement le diagnostic des maladies héréditaires. . »
. Tout d’abord le médecin doit, porter son attention sur Pétat
«des ascendants, le constater par m:mﬂmhsmpm
‘owau moins s'entourer de tous les rens

Mamuwtpfnpmniu&lm aémemlmmmmm encore,
malgré ses soins, il sera trompé pard'incurie des uns on panda
mauvaise fol des autres. - el o
-+ Toutes les fois-que la maladie hévéditaire semblera provenir
hﬁﬁwmtmal; et que la nature des antécédents existant de
ce ‘cbté aura été bien constatée, les présomptions devienneml
entiérement précises. L'examen doit étre encore plus attentif
quand il emmmmmmmm.ﬂn céné paternel,

allusion, nous ne pouvons pas ne pmimn.pme: p:eeﬂueaﬂi-
wers anteurs que les faits d’hérédilé sont.

tables du cité des péres présumés que du eolé de .la.m‘ﬁy
«ll wen est pas des questions de médecine. comme de celles

dive 2 15 est Jﬁmm;nmdmﬂw mmm
- dedifficultés et d’erreurs contre lesquelles on ne s'est peut-
étre pas toujours assez garanti (1).»> oo L
< Ces réserves posées, la constatation de maladies transmis-
sibles existant chez les parents, peut étre utilisée daadmm@
niéres au point de yue du diagnostic des maladies héréditaires :
Tantot elle fait préy mmmt%
cidents semblables chez les enfants, el justific I'emploi de
‘moyens prophylactiques en méme temps qu’elle indique le sens
dans lequel les moyens doivent élre dirigés, 'age, les périodes
de la vie auxquels ils doivent surtout étre apphqués ﬂtﬁ.
(scrofule, phthlsne, em ) (2)-
29b:do pilaos g b, 0y ah Jll:||.~!{ DB, B up' j;|]fmu‘lm~w :
: Uﬁ}lﬁoﬂi!l‘n::dda.sﬁgzjz ﬂ‘jmwihh,lfa £ 2supitvagerddl enoilsoibot
(2) Loc. cit., p. 136, ORI &
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- Tantotelle permet de donner de honne heure une significa:
tion diagnostique et pronostique & des troubles qui passeraierit
inapergus ou qui ne seraient pas appréeiés i leur juste valeur,
ou bien encore elle rend infiniment plus probable la nature
présumée d'une lésion qui ne se révéle encoreique par. des
signes ineertains en ewx-mémes. <o)

+ « Cest ainsi, dit- M. Piorry; que dans les cas d’asthme ou
d’emphyséme -au poumon, le simple essoufflement. lors .d’un
exercice un peu violent doit, sur de tels sujets, faive redouter
Pinvasion de la maladie des parents. Cest ainsi que les névral-
gies variées de jeunes filles dont lés méres étaient hystériques,
peuvent faire craindre l'invasion de I'hystérie. Cest encore
ainsi que la diarrhée survenant d’une maniére habituelle sar

g un individu dont les parents sont morts de phthisie pulmo-

naire, fera naitre des craintes légitimes sur I'état des poumons
de cet homme, alors méme que les signes physiques des tuber-
cules manqueront, et qu'il n'y aura pas de tous. {In en pent
dire autant des ' sueurs nocturnes et de'la réactior

gére qui survient lé soir, et imite, ﬂiam.@ﬂm
intermittente. Dans ce daﬁwmmmﬁb
nit des données précieuses pour éclairer le diagnostic (1). »
Les divers renscignements si ﬂlémé”él’tttuhfé”m‘foﬁmif
Pexamen des ascendants, ﬁﬂhtﬂs&mﬁﬂvqu&ip‘f‘aﬁqm civile
méme difficiles & coordonfier ‘6L -4 eonstater pour des raisons
Hﬁﬁiﬁﬁ&i“’” noe |9ipol zash lagwuoe slivht 92 sup eaugolems
*'Dans la pratique hospitaliére, 1a' lacune que nous signalons
est bien plus grande encore, et ¢’est 'l une des’ difficultés les
plus grandes que rencontre et que rencontrera toujours Péta-
blissement des statistiques relatives aux maladies héréditaires
dﬁ‘gilég'-ﬁaﬁﬁmrt.-am:n.JH-.:i asbil esub dmos wpp ealloa darnlp
M. Louis a insistéavec grand soin, en étudiant hérédité de
beageag & zaninlibvidd soibslsuy 2ol da. alguonssiiqesimdh
* {1) Voir e que nous avons dit & propos des époques d'opportanité pour
leaidiverses maladligseio01in 2ol esluor uesdr Ewes o wes’h
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la phthisie, sur les causes d'erreurs multipliées autour des re-
cherches de ce genre, et il a cherché & prémunir les observa-
teurs contre une confiance trop grande accordée par certains
médecins aux renseignements fournis par | las maladear dea ser-
videsthospitaliers. o sloviai 68 siiviop  oiZaFams™ 55k

Une autre source d’erreurs .pmvientrencore:da; l'ignorance
ot sont les enfants des affections morbides qu’ont présentées
leurs parents, et des dénominations erronées sous lesquelles ils
désignent ces mémes maladies, lorsqu’ils peu\rsnt m,éme arriver

i en indiquer vaguement le siége. ahiznrail

. Enfin, d’une autre part, il peut se faire encore que tel indi-
vlﬂuuq'uv aurait été dans un avenir plus ou moins prochain
affecté d'une maladie héréditaire, dont il porte la prédispo-
sition, succombe 4 une maladie accidentelle; commentalors
reconnaitre la ‘pai*tu&mlm mnhmw héréditaire Tdanmh
ligne des descendants? ! 17y S B BOIE S midtiond a0 o
TiR TR 1 T sris P i fe Tmmupm’sm #!ﬂu&

Le dmgnoauc général des maladies héréditaires, envisagé au
pmm.da_wue des produils eux-mémes, peut aussi se préter i
d_ﬁ;ﬂ Wnﬁldéraﬂqﬂsl ﬂiﬂ'nes d.i]“»él‘éi o gneddl e tra ol

La possibilité de combaltre l'apt.lmda mm:blde,,hérédl,mm g
- avant sa réalisation compléte, doit engagsr]p ‘médecin & user
de toule sa sagacilé pour saisir les premiers indices par les=
quels se r&véle, cette aplitude, et cest dans des circonstances
analogues que se révéle souvent dans toute son ampleur lart
médical proprement dit, élevé si haut pav quelques-uns de
nos maitres. Nous ne ::avwndrons pas;,sur €. que nous avons
dit relativement & la distinction & établir entre les maladies
acquises au moment de la naissance ou pendant la vie intra-
utérine, celles qui sont dues & des influences extérieures agis-
sant & la fois sur les générateurs et sur les produils, comme les
endémies par exemple, et les maladies héréditaives & propre-
ment parler. Tout médecin altentif, prévenu de ces causes
d’erreur, saura réunir toutes les circonstances capables
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d’éclaiver son jugement, suspendre au besoin son diagnostic
dans ces cas complexes ol 'analyse est entourée de fant de
_difficultés.

Chez l'individu soupgonné d’une aptitude morbide hérédi-
taire, il est nécessaire de tenir compte, pour arriver & admetire
oudrejeter'influence héréditairve, des manifestations morbides
qu'il a déja présentées antérieurement, ou, au contraire, de
I'immunité qu'il a présentée; du rapport que ces manifestations
morbides ont ou n’ont pas eu, dans leur marche, leur durée,
leur réaction aux médicaments, avee les accidents analogues,
ayant existé chez les ascendants,

En résumé, il est, 4 I'occasion des ma]'uhes héréditaires
plus encore que pour toutes les autres, urgent de réunir,
de faire converger vers un méme but tous les moyens d’inves-
tigation que la précision des études modernes aréunis au point
de vue du diagnostic. Ajoutons enfin que ce diagnostic, toutes
les fois qu'il ne pourra pas étre établi sur des signes physiques
incontestables, devra étre porté avee la plus grande réserve;
car on voit parfois les enfants échapper aux influences héré-
ditaires, alors méme que celles-ci paraissaient devoir se réali-
ser inévitablement ; et disons enfin, par contre, avec M. Piorry,
que dans des cas trop nombreux « les signes tirés de la con-
formation extérieure ne répondent pas aux antécédents connus,
et que cependant Iaptitude héréditaire n’en existe pas moins.
Que de fois ne voit-on pas des individus nés de parents phthi-
siques et présentant une large poilrine, une face colorée, une
apparence de santé i envier, étre atteints de la maladie que
portaient lears parents! Tant il faut de prudence en méde-
cine dans ses jugements, tant il faut de réserve dans les ré-
sultals de son examen, tant il faut s’enquérir de notions nom-
breuses dans des questions qui touchent aux intéréts de
lhumme en santé, ou a la vie de '’homme malade (1). »

{‘.I.:l Loc citl., p. 58.
LUTS. : 15
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" Dans les derniéres pages de son remarquable ouvrage,

M. Prosper Lucas déploie un véritable luxe d’érudition pour
réfuter irrévocablement les pathologistes , qui considérent
toute maladie héréditaire réalisée définitivement comme élant
absolument au-dessus des ressources de I'art. ;
Nous nous associons avec une intime convictionala pmm
talion de ce médecin distingué, contre la fatalité d'un sem-
blable pronoslic; mais nous ne saurions aller aussi loin que
lui, ni admettre aussi facilement qu'il nous a semblé le faire
tous les exemples de guérison de maladies héréditaires, qu'il
cite d’aprés un grand nombre d’auteurs; les cas de guérison
d’épilepsie héréditaire, par exemple, qui aurait éié obtenue
par Andry et Thouret, au moyen dé 'aimantation, ete., etc.
1 nous parait conforme i la réalité des choses et au senti-
ment des auteurs les plus recommandables, de dire que le
pronostic des maladies héréditaires, envisagé d’une maniére
générale, est presque toujours grave, et ne doit étre porté
quavee la plus grande réserve, aussi bien lorsqu’on le suppose
favorable que dans le cas contraire. Cette gravité, d’ailleurs,
il est inutile de le dire, est proportionnée i la nature méme de
la maladie particuliére sur laquelle un jugement doit étre
établi ; et celui-ci variera suivant diverses circonstances, telles
que Fanmnneté de la maladie héréditaire dans la famille, et
suivant sa forme, suivani les conditions individuelles, Pdge des
sujets, Pépoque i laquelle la maladie fait son apparition , ete.
Nous ne faisons que signaler ces indications dont I'étude
détaillée nous ménerait & tracer le pronostic spécial aux diver-
ses affections héréditaires considérées en tant que maladies,
ce dont nous ne pouvons évidemment nous occuperici.
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Mais nous devons rechercher dvec le plus grand soin en-
quelle maniére la qualité d’kéréditaire reconnue 4 une maladie
peut modifier les données pronostiques, de méme que nous
aurons a examiner plus loin sous quel point de vue cette
meéme qualité conduit 4 envisager les indications thérapeuti-
ques. En_d’antres termes, les serofules, les tuberculisations
héréditaires, par exemple, sont-elles plus graves que les scro-
fules et la tuberculisation acquises? Les alfections rhumatis-
males accidentelles sont-elles moins funestes dans leur évolu-
tion que le rhumatisme héréditaire ? '

D’une maniére générale, Iaffirmative ne saurait sonlever un
doute ; Loutefois, les exceplions apparaissent assez nombreuses,
el les faits précis manquent sur ce point comme sur tant d’au-
tres. Prenons quelques exemples pour justifier notre maniére
de voir :

« La scrofule acquise, dit M. Bazin (1), est, toutes choses
égales d’ailleurs, moins grave que la serofule héréditaire. »

En est-il de méme pour la phthisie? Nos souvenirs cliniques,
en nous rappelant la marche rapide de cerlaines phthisies
vraisemblablement acquises, nous porteraient A répondre par
la négalive. Nous n’avons trouvé dans les recherches sur la
phthisie de M. Lounis aucune maniére de voir formulée a cet
égard. '

Pour les rhumalismes et la goutle, il y a licu de croire que
les formes héréditaires , supposant chez lindividu malade
Pexistence d’une diathése préexistante, sont, par cela seul,
plus graves, en ce sens que les récidives seront plus probables,
les rechutes plus fréquentes, la guérison définitive plus hypo-
thétique. Mais la maladie en elle-méme, Paffection que Pon
observe actuellement, aura-t-elle, par ce fait qu'elle est trans-
mise par hérédité , une issue plus promptement funeste, ou
bien se traduira-t-clle par des 1ésions viseérales plus graves et

(1) Loe. cit., p. 120
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plus nombreuses? Clest T ‘encore une question bien digne
dintérét, mais & Poccasion de laquelle il y aurait lien d'm-
stituer de nouvelles rechemhes o
Quant aux affections cancéreuses, le nrohléma que nous agl;ﬁ
tons est aussi difficile & résoudre ; mais son importance diminne
par_celte considération, que la marche de ces urganupathma
est, pour ainsi dire, fatalement réglée, que la termmanmni
générale en est par malheur presque constamment ﬂu:lfzsl.eﬁt
que leurs diverses manifestations sont également rél‘rao!a,lreg :
a la thérapeutique, et que leur durée varie peu , abslracuon 4
faite des conditions d’age et des localisations morbides, élran
géreshl’hérédllé T ap o
- Il est permis détre. plus exphcue au sujet de I syphﬂmi,_,
cette alfection est, en effet, d"autant plus grave pour le feetus,
qu’elle est plus positivement héréditaire, c’est-i-dire qu elle se
rapproche le plus possible dans son origine des maladies héré-
ditaires proprement dites. Cest dans ces cas que la murt,a;t :
si fréquemment le résultat de la contamination du germe, qm
meurt souvent avanl son enlier ﬂéveloppemenl ou qui : ﬁa!t 2
avec des lésions viscérales avancées et une canhexw spéclﬁ
: profonde-, tandis que la gravité de la ma]adle cl,:ez un en“
contaminé, aprés la conception ou au moment de ia parturi-
[t
lion, peut étre simplement comparée i la gra'nté moyeﬂ;ﬁ
que comporte actuellement toute intoxication sgphuhuque"
Ienfance. o
* Mais cest surtout dans les maladies nerveuses que la; quah% !
héréditaire est de nature & aggraver essenue]lemeut Ie gra :
nostie. :
Qui ne sait cumblen grande esl la gravlté de l’epl
survenue chez un enfant dans f.les conditions t.'l.’hérét.lltﬁI 0si-
tives; la gravité des troubles intellectuels appammnl‘. cﬁé
individus nés de parents aliénés, elc. ; et de quel cachelfﬁﬁ
curabilité desespérante cetle condition l'rappc la maladm?
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CHAPITRE V1.

CONSIDERATIONS THERAPEUTIQUES.

La prophylaxie et la thérapeutique des maladies hérédi-
laires ont, & bien juste tilre, préoccupé vivement les auteurs
qui ont écrit sur ce grave sujet embrassant, & la fois, les
questions les plus élevées de philosophie et d’éeonomie sociale,
d’hygiéne publique et privée. Des préceptes, nombreux et
précis, ont été, & plusieurs reprises, formulés ; mais un trop
grand nombre d’entre eux ne sont malheureusement, suivant
les expressions de M. le professeur Piorry, que « des utopies
qu'il n'est pas possible de faire exécuter. » Il suffirait, pour
s'en convaincre, de parcourir, par esemple, quelques-unes
des pages consacrées & la prophylaxie par I'éminent auteur du
Traité philosophique et physiologique de Uhérédité et de
méditer un instant sur les difficultés praliques que rencontre-
rait, dans I'immense majorité des cas, I'exécution de quelques-
uns des moyens qu'il classe sous les dénominations d’é/ection
de personnes, de liew, de temps, elc. Une courte cilation per-
meltira d’en juger (1).

Aprés avoir établi que le premier des préceptes d'exclusion
des personnes dans I'union conjugale est I'interdiction de la
consanguinité, il ajoute :

« Les autres interdictions doivent comprendre, au point de
vue de la santé des produits : x

» Tous les individus personnellement atteints de I'une des
maladies qui, comme Iépilepsie, I'aliénation mentale, la
phthisie, la scrofule, etc., sont également redoutables pour
toutes les familles.

(1) Loe, eit., t. 11, p. 907.
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» Tous les individus personnellement alteints d'une maladie
quelconque, dont la famille trouve dans son élat de santé, ou
dans le caractére de son organisation, des raisons de redouter
le transport aux produits. 0

» Tous les mdmclus personnellement exempts de ces mala-
 dies, mais dont les ascendants, immédiats ou médiats, directs
ou indirects, pére, mére, grand- pérd, gmna méere qq oncles,
ou tantes, éuuntewmpp&s Ipifie 8viTy, 95 102 liwd o M

 Test évident que, dans ’Eﬂ?ﬁernwv article au m@ﬂs;:lfmﬂufl i
éiblﬂ&i&‘&&h&&liﬂ&é outre mesure, et que ce précepte exécuté
4 laletire, condamnerait au eélibat une bien grande partie des
gﬁnéhﬁoﬁh‘m'”ﬂm Jaoz_ e 209 oulpa’h srdaron hasys

~ Ajoutons que la lmmﬂﬂﬂéﬂ‘ﬂdﬁélﬁshhoécmeshnp'souﬁ 3
ce rapport, aux actes individuels, une mrpmequmm :
et que s'il est, d'autre part, quelques mﬂionm s
liéres, ayant trait surtout aux difformités el aux ma
systéme nerveux dans lesquelles il est parfois d’usage dewﬁ
sulter le médecin avant de décider unjewunmﬂ,wea circon-
sfanm‘ne constituent quu‘nmoeplionw ! szmganiot] aoh B8

~ Aussi, sans contester en aucune facon ln haute i importan
p'h'lbsuphlque' de quelques-unes des éludes qui ont été |
dans celte direction, nous pensons que dans une métél
Eﬁ Pelle est conslituée, et dans Pétat actuel de nos cc

fices, ekt Hh‘l‘lbhi%d‘@ﬁ‘mmiddnhﬁd:éemmmﬁ‘
pas rencontrer d’insurmontables difficultés que le médecin
doit porter son atlention, et ¢'est dans cette voie que no
avons essavé de recueillir quelquewinlmém lhémpd:lﬁ
2ab Smo'l .JL almistls Ystssuatiansiortag i zubivibpi z2al 2 g

Le traitement des mraladies ﬂﬂﬂdlwﬁﬁtdmt atre

sous 1.ml double point de vues la prophylaxie et la
tique, proprement dile, considérées I'une et I'antre
ascendants et chez les produits.

N0 Iy A .-ve'n.'l"m i

\* Prophylarie et thérapeutique des maladies héréditaires
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‘chez les ascendants. — a Tout ce que Phygiéne peut faire, dit

M. Michel Lévy (1), conire les dispositions héréditaires qui
sont de nature & comprometire la santé, se trouve indiqué
sommairement dans ce conseil de Mercatus : Uzorem aut
virum queérere qui temperie, modo substantie et fere in
omnibus conditionibus, dissideat longis intervallis ab uzxore.
Sie entm @ generatione in generationem delitiscet magis
sigillum hereditarium, vincens inculpatum semen, ac preva-
lens supra vitiosum et prare affectum. »

La prohibition des mariages & certains degrés de paventé;
la recherche dans les alliances projetées entre individus
offrant quelque aptitude morbide héréditaire de constitution
opposées et considérées comme susceptibles de se neulraliser,
constituent les principales et les premiéres régles de la pro-
phylaxie générale.

« L’axiome contraria contrariis, dit encore le savant auteur
du Traité d’hygiéne publique et privée , dont nous ne pou-
vons mieux faire que de recueillir les préceptes, s'applique
avec plus de streté & I'hygiéne qua la thérapeuntique; les
mariages, au point de vue physique, devraient étre combinés
de maniére A neutraliser, par I'opposition des conslitutions,
des tempéraments et des idiosyncrasies, les éléments d’hérédité
morbide que 'on peut craindre dans les deux époux; il fau-
drait défendre I'union de deux lymphatiques, de deux sujets
éminemment nerveux; deux familles également prédisposées
aux affections de poitrine ne devraient jamais méler leur sang ;

‘méme danger dans I'union de deux individus frappés de dé-

bilit¢ générale, etc, La prédisposition A des affections ana-
logues constitue, aux yeux des médecins, une autre incompa-
tibilité de mariage ; scrofule et phthisie formeront une sordide
pépiniére, tandis qu'une femme issue de parents tuberculeux

(1) Traité d’hygiéne publique et privée, 4® édition,
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"Bt maviée & un hommé robuste et s sain, peut devenir l’hqupenne
“sang de bon aloi, proﬂulra une autre génération, tout A fait

"a‘ux maladies héréditaires finit par s‘?%pmsen P TID

“d’un vice héréditaire quelconque, que les-meilleures condi-

;Qoaiqtﬁ,‘_gﬂ_ autre part il nest qu'un petit nombre des

—.I I I;[ u‘a gfﬂ ngbh: o ru' |r| J ;;
'7:*1 L%éﬂn N;Bwl % gﬂl’_‘ I 1'1ﬁLEI€ar1 ramy %elg.:r : ;
r E e et

120w
‘mére d’une génération valide qui, croisée’d son tour avec un
ireéprochable; car, ainsi que how l'avons dit, la propemnﬁn

* SiTon ajoute 4 ces considérations que les régles de I’hvgléme '
‘doivent étre religieusement suivies par les individus entachés

tions possibles de climat, d’habitation, dali:ﬁémaliqn; ele.,
doivent é,lre am:umulées anlour d’eux, on aura réum tout'
s BHENEG 9

ce gﬁ}ll‘y a d]e. font’famenlal dans celte parﬂle dq la .PmPhﬁ

axie. .
@ L%ﬁlia}?]tsl ﬁ{ll lll}Elles i g AT 8 “chez'les indi-
wdus da.ns h%u?’cﬁﬁ rir suﬂw‘ % } 'ﬁérﬁﬁﬁiﬂe’rfﬁ’r 2
'héréﬁuté dont ils sont anlueﬂement at'rB fs, eonaﬁ'm&ai‘ent, :
‘en définitive, la plus préciense prophylaii'ém"ﬁgﬁlﬁq pré-
cieuse an moins & mettre en pralique. Mais, par malhe
_l’apl.ltuda morblde peut élre transmise par les asmﬂﬁﬂ
,avanr. qul 1ls en alanl olferl anx-tﬂémes des mamféstatjaﬂs

WSLEsy

",'L ??Il“ ML 1Ia1rgs Wnlre l'_asqueﬂes ],a th@rapeu‘l.lqu
“*ufl HJIITJ ;rﬂwj B S cm

il te i sm{rn;e m'ﬁﬁ"ﬂe[fﬁﬁﬁt"ﬂﬁ';iﬁé' a

pdramiadeed aolbiril): riak ariem i

prot pap§ Ilas cas d "anomalie ou de mahirile du p'ére ou
:‘:é. J’nl”?l ne pi'lmmpe (pnncqae de I'élection d'état) co
g i:’FFfPhSE? A
’ﬂﬁ? EL}&H. "ih%?'/'l bty “- l'luiué['{gs 'lﬂ]jl"| !
'y ’i‘mlte anuma]le oot el Fmﬁ'wﬁferﬂmf‘kuﬁ'lﬂq
les générateurs, avant la conception, cessentde se transmettre;
ainsi la guérison de 'héméralopie supprime I’Mﬁ}lde
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I’héméralopie (1); ainsi la guérison de la syphilis supprime
Phérédité de la syphilis, etc.

» 2* Lamaladie est-¢lle plus ou moins résistante & la guérison,
et susceptible seulement d'une cure palliative? Traiter la ma-
ladie avant la conception, dans le simple but d’arréter ses
progrés, de la réduire 4 des formes ou a des degrés moins
graves, el de ménager ainsi au produit, dans le cas de trans-
port séminal de la maladie, le bénéfice de degrés ou de formes
moins graves de I'affection transmise. _

» La régle est, en denx mols, de suivre & I'égard du pére ou
de la mére malade, avant la conception, la ligne de conduite
que I'art indiyque de suivre, aprés l'accouchement, & I'égard
des nourrices : elle est de les soumetlre au traitement curatif
ou palliatif de la maladie qu'on veut épargner aux enfants (2).»

2* Prophylazxie et thérapeutique des maladies héréditaires
chez les produits, ou prophylazie et thérapeutique des apti-
. tudes morbides et des maladies transmises. — Lorsqu'on a
lieu de soupgonner chez un enfant qui vient au monde une
aptitude morbide quelconque, il est naturellement indiqué de
le placer dans les meilleures conditions générales capables de
donner quelque vigueur & sa constitulion. Le choix d’une
nourrice, la sévérité dans I'exécution des soins de loul genre
a donner & I'enfant, propreté, habitation, aération, etc., la
prolongation de l'allaitement, etc., forment un ensemble de
moyens qui sont incontestablement de premiére nécessité.

Quant aux indications particuliéres, elles varieront ensuite
suivant la nature des états morbides exislant ou ayant existé
chez les parents. On devra dans ces circonstances se rendre
un comple aussi exacl que possible de la cause el de la nalure
du mal chez les ascendants, et de la découleront les indications
d’une prophylaxie rationnelle. Dans les ¢as ol la maladie dont

(1) Yoy. Szokalsky, Mém. cif., p. 114,

(2) Loc. cil., p. 923
LUYS. 16
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i Gest dans ces pensées qwinterviennent suecessivément les

— 0
on redoute la transmission existerait chez la mére, il nous
parait fort sage, avec les auteurs, d'interdive Pallaitement
maternel, alors surtout, comme le fait remarquer M. Lucas, -
qu’il Sagit d’'une aﬂ’eh‘homhmtm"b myawiwé: ou consti-
tutionnelle. ol zash 4 .n!u'iu,‘ﬂuu b0 . D sitigl”™ 55

cuBm outre, les d]w md!m:ﬁs"’m ﬂlﬂhﬁmum
dwerseﬂ:pé;wdhe “da développement de Venfant suivant rq@s '
Pon redouterd des accidents qui pourront se développer au
moment de la dentition (mnhbuﬁ)}’dmilafm'w‘ﬁ
seconde enfance (tubercules et scrofules), au moment de la
ﬂibﬁ!ﬁn(ﬁewqﬁs convulsives, épilepsie, hystérie), ete. ‘ﬁ

diverses phases. de I'éducation physique et morale dont Iin-
fluence, au- mw&mnmmwm _
peut étre considérable. « La gymnashque employée avec
cernement peut modifier heureusement For ‘%thn'il
ler une disposition héréditaire par le dép & thot
vement nufritif, par la direction s]fbécmle de Pinnerva
L'édueation buehiﬂéme'!uﬂ ‘éclairant Phomme et én fo
sa spontanéité, le rend plus aple & gouverner sa santé, 4
pérer les appétits et les passions qui peuvent exagérer
1ité de certains organes, déprimer certains autves, et
ainsi essor aux germes héréditaires. Le choix de IhJ i
contribue. puissamment # Pimmunité de Iavenir; elle
Phomme son milieu social, elle lui assigne ses condit
vie morale et physiqire, ‘Hﬂmﬁﬂdﬁﬁﬂ“‘w rifie 'a
doit respirer, elle lui mesuve le travail et Te repos ; ¢
elle détermine l'activilé relative de ses organ&“&h: ch
correspond pour ainsi dire & ane spécialité profession
souvent elle a produit dans Ja ligne aseendante de
maladie dont on redoute le principe héréditaive, et force
d’y renoncer poﬁr dcarter une éventualité funeste (1).

i
(1} Michel Lm. loo. m' p- 1&.1 41 o L IH'I: 'Ej.p!:’vz:m

ok AT
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Lorsque la maladie transmise est de patuve virulente (syphi-
lis), les indications thérapeutiques proprement dites se pré-
sentent avec un caractére d’urgenee aussi prononeé et plus
immédiat encore que les précédentes, et loutes alors doivent
étre concurremment remplies. Dans les autres circonslances,
les divers agents thérapeutiques peuvent étre employés encore
dtilre de moyens prophylactiques, destinés & prévenir le dé-
veloppement de I’état morbide virtuel de individu entaché
d’hérédité. L'usage abusifqui a é1é fait par cerlpins médecins,
dans des circonstances de médications préventives ou préten-
dues-telles, ne doit pas faire tomber dans une exagération in-
verse, el mous pensons que, aussitbt qu'une aptitude héréditaive
est rendue probable par un examen atlentif J’un sujet et de ses
ascendanls, on ne penl trop prompiement avoir recours aux
moyens que l'expérience a montrés, douds de quelgue valeur.
(’est ainsi, par exeniple, que Pusage méthodigue de ’huilede
foie de morue et des préparations iodées, jointil'exéeution
des préceptes d'hygiéne générale et spéciale que nous avons
rappelés plus haut, pourra, dans un certain nombre de cas,
s'opposer & 1'évolution des diathéses scrofuleuse ou tubercu-
leuse, ow au moins en éloigner l’explaﬂon, «en-atténuer les
manifestations locales. K

Qum que I'on puisse penser de la transmutation des formes
des maladies transmises, et sans parlager. IE$ vues exagérées de
Portal sur I'utilité des mercuriaus réunis aux amers pour
prévenir [le développement des maladies héréditaires, il ne
serait pas irrationnel d’avoir recours 4 l'usugf- dﬁ iodure de
potassium, par exemple, chez les enfants nésde parents soup-
connés de syphilis, alors méme que ces enfants n'offriraient
pas, dans leurs premiéres manifestations morbides, les indices
bien nets d'un affection analogue. Les succés attribués, dans
ces derniéres années, a I'usage de I'iodure de potassium dans
certains cas de méningite tuberculeuse, sont considérés par
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quelques médecins comme venant & 'appul de cette maniére
de voir..

Dans les cas méme ot la maladie héréditaire semble devoir
se développer fatalement par suite de la transmission d'un vice
d’organisalion, tel que le trop grand volume du crdne prédis-
posant aux hémorrhagies intra-encéphaliques; la mauvaise
conformation du thorax prédisposant & la tubereulisation pul-
monaire, etc., il y aura encore d’utiles mesures & prendre.
« C’est ainsi, dit M. Piorry (1), que pour prévenir Vaffection
cérébrale, il sera utile de modérerle coursdu sang vers la téte
par des saignées générales, d’avoir recours & des dérivatifs
variés ; que pour I'étroitesse de la poitrine, il faudra empécher
que des vélements ne la serrent, et surtout il sera bon que I'ha-
hillement favorise la respiration abdominale ; on fera exécuter
fréquemment des inspirations forcées, dans la vue d’augmenter
la capacité du thorax, et on emploiera, si le cas le permet, des
moyens mécaniques propres & donner aux os une meilleur
conformation. »

Disons enfin, en terminant, avec M. Michel Lévy (2), « que
les individus prédisposés aux maladies héréditaires, doivent
surtout étre surveillés 4 I'dge ont ces maladies tendent & se dé-
velopper, et i I'dge ol leurs parents en ont subi 'atteinte;
c’est alors qu'il faut redoubler de sévérité dans les précautions
hygiéniques, ¢’est alors qu'il yalieu de recourir & des moyens
spéciaux, s'il en est d’assez puissants pour conjurer I'invasion
des affections héréditaires. »

(1) Loc. cit., p. 164. .
(2) Lee. cit., p. 156.
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TROISIEME - PARTIE.

PATHOLOGIE COMPAREE.

Les maladies héréditaires n’apparliennent pas exclusive-
ment 4 la pathologie humaine; on les observe également chez
les animaus, et leur étude constitue une des branches les plus
intéressantes de la médecine vétérinaire. 11 était done néces-
saire d'ajouler & notre travail quelques considérations relatives
i la transmission héréditaire des maladies dans les espéces
animales. Toutefois, nous ne devons pas, on le epmprendra
sans peine, accorder de bien longs développements a cetle
derniére partie, dans laquelle nous nous bornerons & tracer
un rapide apercu de I'état actuel de la science Louchant I'hé-
rédité morbide chez les animaux.

Cette étude, méme ainsi limitée, offrira assurément encore
de nombreuses lacunes, car la science vélérinaire, si heureu-
sement et si brillamment sortie de sa longue enfance, n’a pas
encore réuni tous les matérianx qu'elle ne peut manquer de
recueillir plus tard, en suivant, comme elle le fait, la voie
féconde ol I'a guidée la médecine humaine. Tandis, en effet,
que I'hérédité physiologique exactement connue dans ses lois,
et si merveilleusement appliquée en pratique, avail permis
depuis un temps immémorial de conserver ou de modifier les
races, en réglant I'accouplement, ete., 'hérédité pathologique
west devenue que depuis peu l'objet de recherches et d’ob-
servations ailentives; empressons-nous d’ajouter cependant
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 que, toute récente qu'elle est, cette étude a déja fourni de
nombreux documents, oit on peut recueillir au milieu de
~ faits douteux et méme contradictoires, une cerlaine moisson
de vérités que I'expérimentation a rendues inattaquables, et
~ qui sont de nature & jeter la plus vive lumiére sur quelques
points obscurs de la pathologie humaine.

A un bien plus haut degré que chez Phomme les particula-
‘rités organiques et dynamiques se transmeltent chez les ani-
maux par I'acte de la génération. La taille, la forme, la couleur
de la robe et méme de la chair (1),1es aptitudes phmqm*las-
qualités ou les défauts passent des parents aux produis..

ai'mmlémmmﬁqhmwﬁnb ﬁuhviwscnﬂm
m‘&gﬂm zique %ﬁhw’ﬁo‘df'l‘iloﬁiﬂe . T0US POuVe
 signaler ici la tean o miladie, s transmission

germe morbide b entin T on de a
Nous ometions & ﬂesséiﬁ*l’ﬁﬁhﬁréi-nmﬁ che o
giques divers, qui W%&'ﬁltﬁ?f’ﬁﬂﬁ“ﬂé‘ﬁﬂmﬂ ou pour
nouveau-né, d" nhmahdle grave de la mére coexistant
gestatio U wayant le plus souvent aucune analogie
altér: o’ns’ﬂhser%ﬁg gﬁ&qé%m@--pm 2onb .0 115 1
* Toutefois, en nous Timitant strictement aux maladies f
chamant héréditaires, nous dﬁfb‘ﬁﬂ”&ﬂ welles n'a

‘Eﬁj ours "ﬂs!ﬂs gé“ii’&ﬂon‘i‘#ﬂb‘ﬁ%mb

b T

il 1= aumnru..( sogaig slps ‘aammr.l 20z 11 e

4 Cest ninsi (2) pe

 laine ‘d'abord 'sujettes dwmmmugw
génorations, sont affectées de dysenterie pour voir la |
reparaitre un peu plustard. Ainsi h&minesiﬁindldaw pe
tuent davs les familles. D'autres, ‘au contraire, ¢
anﬂiﬂbﬂallammpl}iiﬂmmiauﬂniﬁmm g ink
_mathm, aermpmduﬁamt dans les généralions suiv
14

sppigolollsg-Shibiedsd’l L ols Juom _Jlll'i!'"}
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| L'influence hévéditaire'se montre chez les-animaux avec.des
~ degrés d’intensité variable ; ¢’est ainsi qu’elle suffit quelquiﬂ?

#i faive naitre-la maladie en dehors des circonslances extérieures
_ qui provoquent habituellement son apparition ; c’est ainsi
~ qulelle modifie et Sapproprie les maladies accidentelles faisant
~ une phthisie & Poccasion d’une pneumonie chez un individu
 nédeparentstubereulenx (1).
sseuordmen supreiesbeivtstooP conpilzamod gusrains aoo
- De: toutes les maladies, celles qui se mﬂ%l&.m
ordinairement,, par voie héréditaire chez les animaux, sont les
affections tuberculeuses etscrofuleuses.
 Les vétérinaires sont, unanimes i col. égard. Roll. (2), Do-
L (3), Cauvet (4), Finlay Dun (5), Delafont ’}ﬂﬁm&ﬁﬂ}

Phérédité de ces maladies. Hensinger (7) west pa - moins expli-

cite. M. Richard (8), dans sa thése sur la Patho

M. Rayer (9).

M. Kayer aupsoiuf &qumb&mi»ﬁl ioip {G) darusd. M
- Les bercules héréditaires se. dév ﬂm%ﬁl‘ﬁ
!hwmmmlﬁwlﬂﬁ%
Baici g ommoh =-'1"11m|[ a5 Eqmod aTn Sreinndo Aetinom 9z

_-,qg)mmmMMmeal lusqluh.,,. sudmon basie
y l Roll. Lahrbuchder Pathalugw u. Therapi ﬂerlﬂfqu.sl'hm, im:u:
! ﬁbm 3. it HOSY 250 FaTimol

(8) Deum Braité de pathologie générale comparée des animaas do-

% wﬁ%%ml: agtal an !: anopuiog #of znub

(8) Richard {Anmlm‘_l Essai sur la phthisie pulmonaire mbcmdam.
comparée dans Phomme et dans les autres vertébrés des
elasses du régne animal. (Thise. Sirasbourg 1833, p.19.)
(9) Rayer. De la phthisie c.tezlrm»ubﬂxh&ﬂmm

de méd. comp., 1. 1, p. 189, iy bl Joprsl U wideo L nndl 1)
i ({ﬂ'] Boll, foc. cit., § 124, — Hensinger, Mlﬂ‘mmhﬂtm—-‘*m—
3 tha.fﬂ loc. ¢it, — Dun, loc. cif. : - iy ek (LK Insidbinl (o)

Des maladies héréditaires - page 127 sur 138

de la. phthisie, avait apporté des faits en faveur e opinion.
qui se trouve également. ¢ JPNMW-

BARo% A Vs sonyentanss

Wm@%ﬁﬁuﬂﬁb '-;“}-]!?1;“ e ~!|IH‘|!!'!1H Pﬁh “EBIg -

e


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?90975x1863x03x04&p=127

— 128 —
dans les ganglions mésentériques (1), donnent naissance & la
phthisie pulmonaire et 4 la phthisie abdominale.

Ils ont été observés dans les ganglions bronchiques ot ils
peuvent étre 'une des causes du cornage, dans les ganglions
- sous-maxillaires (2), ol ils constituent 'une des lésions de la
fausse gourme.

Cette hérédité du tubercule a été nolée dans presque tous
nos animaux domestiques. Toutefois des erreurs nombreuses
ont pu élre commises relativement 4 cette transmission chez le

cheval. M. Rayer (3) faitremarquer, en effet, etcetle opiniona

été confirmée par un grand nombre d’observateurs, que les
tubercules pulmonaires ne paraissent fréquents chez le cheval
que parce qu'on les confond souvent avec les lésions de la
morve chronique. Dans I'espéce ovine, la phthisie est souvent
héréditaire (4).

Chez le porc la scrofule attaque assez souvent plusieurs
générations successives; mais il vésulte des recherches de
M. Cauvet (3) que la consanguinité plutét que Phérédité est
la cause principale de cette dégénérescence. Si le méme madle
sert & plusieurs générations consécutives, elle ne tarde pas &
se monirer, et en méme temps les porlées donnent un moins
grand nombre de produits; tandis que des truies serofuleuses
donnent des gorets parfaitement sains lorsqu’on les accouple
avec un male étranger, méme de chétive apparence.

Des fails trés curieux onl été rapportés par des médecins et
par des vétérinaires touchant le développement héréditaire
des tubercules chez le feetus. M. Richard (6) dit avoir trouvé
dans les poumons d’un feetus de six mois environ des tuber-

(1) Hensinger, log, cit. p. 241, — Dan, loe. cit.
(2) Boll, loc. cit.

(8) Archives de médecine comparée, t. I.

() Dun, Monthly Jouwrnal, loc, cit,

(5) Cauvet, loc. cit., p.hfd.

(6) Richard (A.), loc. cit.
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" cules miliaires en assez grande quantilé; ce feetus provenait
d’une vache phthisique. M. Dupuy (1) a aussi rapporté des
observations d’affections tuberculeuses chez des agneaux de
deux ou trois mois nés de méres phthisiques.

2° Le cancer qui est si fréquent dans certaines espéces ani-
males o il est loin toutefois d’offrir Ja méme gravité que chez
'homme, ne parait pas avoir une grande tendance & se trans-
mettre parvoie d’hérédité. Gependant on le considére en général
comme pouvant élre rangé parmi les maladies héréditaires.
Leblanc (2) dit que ce mode de propagation est démontré au
moins par le chien; Obermaier (3) signale chez le cheval
I'hérédité du cancer du sabot. Roll (4) enfin déclare que ce
quil appelle la maladie sarcomateuse des beeufs se transmet
des parents aux produits; il dit méme que souvent les veaux
en sont atteints & la naissance. Hensinger (5) mentionne, sans
preuves & 'appui de son assertion, 'hérédité de la mélanose
chez les animaux domesliques, et Gohier, cité par Hurtrel
d’Arboval (6), rapporte l'exemple d’'un jeune étalon affecté
héréditairement d’espéces de verrues ou tumenrs noires qu'il
dit étre particuliéres aux chevaux gris et blanes. Mais peut-on
donner le nom de cancer & des tumeurs aussi bénignes?

3¢ Le rachitisme est aussi considéré comme une affection héreé-
ditaire. Finlay Dun (7) se range a celte opinion sans élablir
de distinction parmi les espéces animales ; mais ¢’est surtout

(1) Dupuy, Affections tuberculeuses, elc.

(2) Leblane, Recherches sur le cancer des animaur. Mémoire I & I"Aca-
démie de médecine, le 51 aolt 1852, !

Sgl} Obermaier, dans Wochenschrifft der Thierheilkunde, ete. Augsbiowrg,

1860,

(4) Roll, loc. cit. p. 589.

(5) Hensinger, Recherches de pathologie comparée.

(6) Hurtrel d'Arboval, Dictionnaire de médecine el de chirurgie vétéri-
naires, Paris 1827, t. 11, p. 305.

(7) Dun, loc. cit.

LOYS, 17
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ties d’authenticité désirables. Pour la morve cependant, les
vélérinaires paraissent admetire généralement que le foetus
peut en puiser le germe dans le sein de sa mére. Ainsi Rich-_
ter (1), aprés avoir cité un fait négatif, rapporte qu'a Sarre-
louis un poulain mis bas par une jument farcineuse a paru
suspect de morve et de farcin. Roll (2), Hensinger (3) sont
plus affirmatifs, mais ils n’apportent aucun fait & Pappui de
leur assertion. M. Viennois (&) cile un cas analogue.

‘Pour larage, les faits sont encore plus obscurs. S. Moore (5)
rapporte lobservation d’un cas de rage chez une jument qui
devint malade cinquante et un jours aprés la morsure. La
maladie dura trente heures. A l'autopsie on trouva la mu-
queuse des bronches, de la trachée, de la glotte, fortement
hypérémiées ; les papilles latérales de la langue saillantes; le
sang partout foncé et non coagulé; le coeur gros, ramolli; les
méninges enflammées. Cette jument portait depuis huil mois.
Moore remarqua que le fetus présentait absolument les mémes
lésions pathologiques que la mére. On trouve dans le Journal
de Gurtl et Herlwig (6) la relation suivante : « Un troupeau
fut mordu par des chiens ‘enragés. La rage resta latente de
cing 4 ‘onze mois. Un veau fut pris de la rage quinze jours
aprés la naissance, tandis que la mére qui avait été mordue
pendant la gestation resta saine. » Enfin M. Canillac a rapporté
dans le Cahier de mai 1857 du Recueil de médecine vétéri-
naire Pobservation de cas de rage développée sur deux vaches
et un beeuf. « L'une des vaches véla pendant la maladie et]Ja.
rage se déclara chez son veau rois jours aprés. » Mais celle
observation n’est pas inattaquable, car les animaux n’ont pas

(- Richter, mittheilungen aus der thierirstlichen prawis im preussischen
sireate, 1857-58, p. et 3.

2) Roll, loe. cit.
() Hensinger, loc. cit. :
(i) Viennois, Transmission de la syphilis par la vaccination. .

(5) Moore, Monthly Journal of veterinary science. London, 1850. -
(6) Magazin fiir die gesammte Thierhsilfiunde, Berlin, 1856.
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été sulfisamment surveillés pour gu’on puisse affirmer que la
maladie n’a pas été inoculée par la mére aprés la naissance.
On comprend qu'avec de pareils faits toute conclusion est
impossible.

Maladies lucales. — Ce ne sont pas seulement les maladies
générales qui se transmettent hérédilairement : certaines ma-
ladies locales ont aussi ce triste privilége.

S’il en est quelques-unes dans lesquelles cette influence est
encore contestée, il en est d'autres dans lesquelles elle est éta-
blie par des observations qui ne peuvent permettre le doute.

Les os du cheval présentent souvent des exostoses que I'on
a désignées par des noms qui changent avee leur siége: éparvin,
courbe, forme. Les faits de tous les jours ne permettent pas de
doute sur leur hérédité. Celte particularité signalée par
Soleysel (1), I'a été depuis par Grogner (2), Dun, etc. Perce-
val (3) rapporte, par exemple, que les formes autrefois com-
munes dans le nord de I’Angleterre, sont rares aujourd’hui,
parce qu'aucun éleveur ne méne de jument & un étalon atteint
de celte maladie.

Il y a plusieurs maladies chroniques des articulations dans
lesquelles I'hérédité joue unréle. Nous citerons la déformation
des articulations, les tumeurs osseuses, le javart. Cest du
moins ['opinion de Delafont, Dun, Grognier, etc.; Grognier va
méme jusqu’d admettre 'hérédité des ankyloses,

Depuis longtemps les vétérinaives sont instruits par I'expé-
rience de I'hérédité dans la fluxion périodique. On peut citer,
en effet, Huzard pére, Bourgelat, Garrault (4), Lafosse, Hurtrel

(1) Soleysel, Parf. maréchal.

(2) Grognier, loc. cit., p. 244.

(3) W. Perceval, Lameness in the horses, 1849,
(4) Garrault, Nouv. parf. maréchal.
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d’Arboval (1). Les recherches faites par Dun (2), Varnell (3),
Hensinger (h), confirment celte opinion. Les résullals de l'en-
quéte faite par I'administration des haras, 4 la demande de
M. Reynal, sont extrémement concluants (5). Ils établissent
non-senlement Iexistence de la prédisposition, mais encore de
Phérédité. On voitla maladie développée sur despoulains avant
méme leur naissance, des juments donner des produits fluxion-
naires ou non, suivant qu’elles ont é1é saillies par un étalon
malade ou par un élalon dont les yeux étaient sains; on voit
encore, dit cet auteur, des élalons dont toute la descendance,
sans exceplion, est fluxionnaire. Il arrive méme la maladie
rester & I'état latent sur la descendance directe, et ne devenir
appréciable que sur les générations suivantes, de sorle qu'un
reproducteur non atteint peut transmeltre la maladie 3
ses descendants. On voil combien ces faits se rapprochent de
ceux que nous avons déja signalés chez Phomme & propos de
la transmission des maladies héréditaires.

Bouley, raisonnant par analogie, admel I'hérédité dans
'amaurose. D'aprés Hensinger (foc. cit.), la surdité serait hé-
réditaire dans une race de chats blancs.

On a quelquefois constaté Phérédité du goitre ; il peut méme
étre congénital (6). On I'observe chez le cheval, mais surtout
_ dans certaines races de chiens (7).

Le cornage, si fréquent chez les animaux, tientsouvent &
Ihérédité, d’aprés F. Dun (8), Delafond (9), M. Renault,

{11 H. d’Arboval, loe. cit.

(2) Dun, lo¢ cit.

(3) Varnell, Veterinariari record and {ransactions of the r, medical as-
sociatinn, Londres, 1846, 1847, -

(4) Hensinger loc. cit.

(5) Bouley et Reynmal, Dict., vol. VIL.

(6) 1l est bon & ce sujet de tenir compte des fails signalés récemment par
M. Baillarger sur 'examen du goitre endémique chez les animaux.

(7) Hensinger, loc. cit. .

(8) Dan, loc. edt. '

(9) Delafond, loc. cil.
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Dupuy, Girard fils (1), de Montembre, Grognier (2). M. Renauﬁt
cite des faits coneluants Al’appui de cette croyance si générale
chez les éleveurs. L'auteur de Varticle Conxace (Dict. Boulem.
ot Reynal) est aussi explicite. Godin jeune (3) va méme jus-
qua prétendre que la maladie a é1é introduite - em.hlm:mandm,ﬁ,
en 1764, par des étalons danois; ma]haumus&mgnh#,u&ﬂom;é
pas de preuves. | 19l oy »”ll[L 3

L est d’autres a‘ﬂ'wlmns des organes de-la ﬁesmrﬂlm,dw;{
lesquelles I'hérédité est admise : toux chronique {ﬂj,lasthmm;
pousse (5). Nous n’entrerons pas, & propos de h+mm,ﬂma
les discussions sur la nature de la maladie, nous direns seuﬁr
ment quaujourd’hui, les auteurs les plus _compétents, : 1 '
ratlachent & emphyséme yéumlawe du poumon (6).
cette maladie, I'hérédité agit manifesteme; e qui n'ay
pas échappé 4 la sagacité des anciens hippiatres {?},,La&?ﬂ‘aqz
teurs modernes soutiennent cette idée : F. pm,m
fond (9), Percival (10), Hensmger(!li} M. Bpuley(ﬂ),sm‘mﬁ;d
cite un fait extrémement concluant, quis’est passé sous ses yeux.

-Dans plusieurs ouvrages de lanmmp hippmm onadmet
I'hérédité des eaux aux jambes. Elle est également admise par

‘Dun. Reynal (Déct. Bouley et Reynal) est peu disposé & I'ad-

metire. En effet, par exemple, les baudets sont souvent atieints

de cette maladie, tandis que les. .Iillqhﬁ ne hm,mb’
emaauonaelﬂmem ming_zof Sadd Jns T umﬂl

1af ;o sl (8 .l: ..' - i1 L

[11 mmr };;&; ol ( ) ti E @ty h ,nnhn:sf |

nr

) GawslfemldhpﬁmﬁmdlﬂMMim & L : 'u M 4
(3) Godin jeane, Traité d’hygiéne. ) ik, ol
{{g} mﬁrﬂ‘o \ Honas v w iyaenohl lsameis )
(6) Bouley et Reynal, Diet. Rt ‘f‘,;::"ua /
(7) Soleysel, Parf. maréchal. HY Jov 3 0 Frayal TH sincil (8
A8) Dun, loc. cit. el i Sl el

(9) Delafond, loc.cit. v Isjoe s’ i aod sea ()

(10) Perceval, Montfuly Journal uf relerinary scilp&;:h,*\; rdon, 5 E:u' :
[’.1} H'EIISLIIEH‘, loc. cf‘i v By B “; _‘"‘ “"u {ﬂi
(12 Bouley eyl Dict, o e R
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5 quelques années dans le midi de

1 ul,'_‘s:l._l‘l_l_u;le_l;l:_:;'_;_:. nt de

L quon ne la vo

Our I
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Parravicini (1), qui dit avoir traité pour cette maladie une
chlenne etl'un de ses produits. Heusinger et Delafont sngnalenl
aussi Uhérédité de la maladie tremblante. '

La transmission héréditaire de I'épilepsie est un des faits les
mieux établis en médecine vétérinaire. Roll (2) dit que per-
sonne ne songe & la mettre en doute. M. Delafond (3) est tout
aussi catégorique. M. Reynal (4) déclare avoir vu une chalte
épileptique dont les petits, pendant Lrois générations, furent
affectés d’épilepsie, aux suites de laquelle tous succombérent
‘dans I'espace d’une année. Il dit avoir observé le méme fait
dans l'espéce canine : trois chiens males et une femelle ont
transmis & quelques-uns de leurs produits 1'épilepsie donl'. ils
élaient atleints. .

Mais les faits I&s plus cuneux qui déposent en faveur de
Thérédité de Iépilepsie ont été consignés par M. Brown-
Séquard (5) dans une note lue & la Société de hml,ogm, el que
je crois utile de citer textuellement.

¢ Depuis quelques années, dit-il, j’ai pu observer un assez
grand nombre de petits, nés de cochons d'Inde qu’on avail
rendus épilepliques en praliquant sur eux diverses lésions de
~ la moelle épiniére. Or, chez quelques-uns de ces petils j'ai
constaté une affection épileptiforme trés nette, avec des acees
‘bien caractérisés, mais un peu différents de ceux des parents.
En effet, on sait que chez ceux-ci il y a non-seulement des
aceés spontanés, mais que, de plus, on peut déterminer 4
volonté une atlaque en excitant, en pingant la peau de la I‘am'
Ghez les cochons d’Inde, qui paraissent tenir leur affection

(1) \"etbew: t. I, p. 672.
©(2) B, loc. eit., p. 438, iy . i o

(3) Delafond, loc. eit.

(4) Boulay et Reynal, Dict., 1. VI, p. 192,

(5) De la transmission par hérédité chez les nmmmtﬂm el pnrhwhé-
ent chez les cochons d’Inde, d'une affection épileptiforme produite chez
parenis par des lésions (raumatiques de la moelle dpimin [Hﬁnhum

de la Société de biologie, 1859, 3¢ série, 1. L p. 194).
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convulsive de leurs pavents, on ne peut point provoquer de

cette maniére les aceés. La forme de ceus-ci n’est pas non plus

tout 4 fait la méme : lorsquun aceés commence, Panimal est’
pris de tremblement, puis il tombe sur le flanc et agite alors
les membres spasmodiquement.

» Les cochons d’Inde ainsi malades que je posséde en ce mo-
ment, proviennent, en nombre 4 peu prés égal, les uns d’une
mére rendue épileptique par lésion de la moelle, les autres
@’un pére placé dans les mémes conditions. D'ailleurs, on peut
voir des pavents épileptiques par myélo-traumatisme, donner
naissance & des pelils dont aucun ne sera pris d’affection du
méme genre, ou dont les uns en seront exempts pendant que
d’autres auront des accés convulsifs. J'ai eun sous les yeux un
nombre (rés grand de ccchons d’Inde, et bien que je sois loin
de nier la possibilité du fait, je n’ai jamais vu un seul de ces
animaux présenter un mal convulsif analogue, s'il n'avait préa-
lablement subi une lésion de la moelle, ou s'il n’était pas né
d’un parent rendu épileptique par une expérience de cetle
nature. '

» Cies observations ont une haule valeur, car elles ajoutent
un nouveau trait de ressemblance & ceux qui rapprochaient déja
I'épilepsie chez 'homme de I'affection convulsive délerminée
chez les mammiféres par hérédité. Plus Panalogie sera grande
entre ces deux maladies, plus I'étude de I'épilepsie des animaux,
sous tous les points divers, pourra venir en aide aux difficiles
recherches qu'exige encore Ihistoive de I'épilepsie chez
Phomme.

» Je ferai aussi remarquer que ces fails ont un aulre genre
d’intérét. On sait que les Iésions traumatiques ne se transmet
tent guére par hérédité, ou du moins que cetle transmission
est trés rare. Or, on pourrait invoquer les cas dont il s'agit
comme des exemples démontrant la possibilité de eette lrans-
mission, mais ce serait & tort. En effet, chez les descendants
des cochons d'Inde épileptiques, la moelle, examinée & I'eil nu

LUYS 18
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