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CAUSES 1 T PATHOGEME

DES NEYRALGIES

Gćn^ralitćs. — Division».

Avant d’aborder l’ćtude des causes et de la patho- 
genie des nćvralgies, il est indispensable d'exposer 
brievement notre mani&re d’envisager ce sujet.

Les divers auteurs sont loin d’avoir une opinion 
identique sur les nćvralgies : les unsneveulent ranger 
sous ce tilre que des maladies purement fonction- 
nelles et excluenl systćmatiquement toutes les affections 
douloureuses des nerfs avec lćsion anatomique apprć- 
c iab le ; les autresfont entrer dans le cadre des nćvral- 
gies tous les ćtats morbides caractćrisós par une dou­
leur paroxystique rćmittente ou intermittente, dont le 
sićge serait limite aux troncs et rameaux nerveux, 
quelle que soit d’ailleurs la cause qui les engendre. 
Dans le prem ier camp se rangent Valleix (1), les au­
teurs du Compendium (2), Grisolle (3) et Van Lair,

(1) Traitó des nevralgies, par Valleix, 4841.
(2) Compendium de módecine pratique, par Monneret et Fleury, 

art. Nevralgie.
(3) Traite de pathologie interne, 6« ćdit., 1855.
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dont le livre (1) reproduit sur beaucoup de points les 
doctrines de Valleix. Les partisans de la seconde opi- 
nion sont beaucoup plus nombreux : le premier mede- 
cin qui ait employć le terme : nevralgie, Chaussier, 
definit cette maladie par ses caractśres symptomatiąues 
seulement (2); tous nos auleurs classiąues recents, 
MM. Axenfeld, Niemeyer, Jaccoud considćrent ćgale- 
meńt les nćvralgies comme des unites symptomatiąues 
sans caractóres anatomiąues constants. L’observation 
nous dćmontre l’existence de certains groupes de phe- 
nom&ies se reproduisant toujours les mómes, malgró 
la diversitć apparente des causes qui prćsident a leur 
dćveloppement; ne voyons-nous pas des douleurs 
semblables a celles d’une nevralgie sans lćsions, eclater 
a l’occasion de la blessure, de la compression, du tirail- 
lement, de Tinflammation des nerfs? Comment serions- 
nous donc en droit de rejeter de la classe des nćvral- 
gies des maladies identiąues par leur symptómes, 
alors que d’un autre cótó les faits nous m ontrent qu’une 
mśme lćsion d’un nerf peut produire tantót des acci- 
dents nćvralgiques, tantót des accidents d’un autre 
ordre. « On ne contestera pas, dit M. Axenfeld, quę 
« si dans deux cas donnes les symptómes sont les 
« mómes, c’est que la móme cause evidente ou cachee 
« est la pour les produire. Eh bien, voici un premier 
« malade ayant des douleurs sur le trajet du nerf scia- 
« tiq u e ; chez lui, ce nerf est complćtement librę et 
« sain en apparence; voici un second sujet qui ac- 
« cuse des souffrances semblables a 1’occasion d’une 
« tumeur du bassin ; c’est-a-dire que le meme etat 
« morbide, la douleur, s’est trouve realisó chez le

(4) Les newalgies, leur formę et leur Iraitement, par van Lair. 
Bruxelles, 4866.

(2) Table synoptique des nóvralgies, par Chaussier, 4 804.
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GĆNĆRALITĆS. —  MYISIONS- 3

« premier en 1’absence de tout dćrangement appre- 
« ciable dans la structure du nerf, et qu’elle s’est pro- 
« duite chez 1’autre par suitę d’une compression et 
« d’un tiraillement des fibres sensitives; sans avoir 
« ćgard a cette identitć des effets, dira-t-on du pre- 
« mier malade qu’il est atteint de nćvralgie, et 1’af- 
« fection du second ne recevra-t-elle pas le mćme 
u nom (1)? » LTćminent professeur demontre avec une 
grandę force d’arguments que, si on rejetait dans la 
nosographie organiąue les nevralgies qui dependent 
d’une alteration des solides, et dans la nosographie 
ćtiologique celles qui sont sous la dćpendance d’une 
modification des liquides, on arriverait a constituer 
un etat morbide essentiel, c’est-a-dire existant parce 
qu’il existe, qui ne servirait qu’a dćmontrer notre 
ignorance.

Nous parlageons completement cette manióre de 
voir; pour nous, les nćvralgies sonl caractćrisees uni- 
quement par un complexus symptomatique particulier 
qui dćpend de causes multiples et de lćsions m ulti- 
p les ; mais qu’il soit bien entendu que nous plaęons 
au-dessus de ces causes et de ces lćsions apprćciabies, 
des modifications intimes que nous ne pouvons pas 
toujours demontrer d’une faęon directe, mais que la 
raison nous force a admetlre : nous reviendrons, du 
reste, sur ce sujet dans le chapitre consacrć a la 
pathogenie.

Si des raisons considerables nous portent a envisa- 
ger de la sorte les nevralgies, nous n’en eprouvons pas 
moins un rćel embarras quand il s’agit de circonscrire 
cette classe de maladies. Dans toute nćvralgie, il y a 
exaltation ou perversion de la sensibilile, mais le con-

(4) Traite des newoses, par Axenfeld, Paris, 4863, p. 135.
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traire est-il vrai et toute exaltation ou perversion de la 
sensibilitć doit-elle śtre considćrće comme une nć- 
vralgie ?

Sans faire une reponse categoriąue a cette ąuestion 
beaucoup d’auteurs se sont prononcćs pour 1’affirma- 
tive. Romberg (1) a donnć l’exemple et a dćcrit toutes 
les nćvralgies sous le titre gćnćriąue tfhyperesthesies. 
M. Axenfeld a suivi la m£me voie et a divisć les hy- 
peresthćsies en ąuatre classes : 1° hyperesthćsies des 
nerfs sensitifs de la vie de relation ou nćvralgies pro- 
prement dites : nćvralgies trifaciales, cervico-brachia- 
les, intercostales sciatiąues, etc.; 2° hyperesthćsies des 
nerfs sensoriaux : dermalgie, hyperacousie, photop- 
sie, etc.; 3° hyperesthesie des nerfs sentitifs de la vie 
organiąue ou nćvralgies viscćrales : gastralgie, hćpa- 
talgie, hystćralgie, e tc . ; 4° hyperesthćsies dont le 
siege anatomiąue n’est pas encore connu d’une ma­
nierę prćcise : migraine, irritation spinale, anginę de 
poitrine, etc.

Assurśment, si on ne veu tten ir compte que dePelś- 
ment douleur, ces classifications n’ont rien dc dispa- 
rate ; mais a c e  compte, ous’arrśter? et pourąuoinep as 
pousser les choses jusqu’a considórer toutes les mala­
dies douloureuses comme des nevralgies? ai-je be- 
soin de dire combien les auteurs ćm inents que je 
viens de citer sont loin d’un pareil sentiment? Si je me 
permets cette digression, ce n’est pas pour faire une 
critique deplacee, mais pour montrer les difficultes 
d’une bonne classification. Au point de vue clinique, 
quelles analogies peut-on trouver entre une nćvralgie 
trifaciale ou sciatique et 1’hyperesthćsie cutanee? Avec

(1) Romberg, Lehrbuch der nervenkrankheiłen des Me?ischen
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GĆNfiRAŁITĆS. —  DTYISIONS. 5

MM. van Lair (1) et Spring (2) nous pensons qu’il faut 
faire une distinction importante et sćparer nettement 
les hypćresthćsies des nevralgies: l’hypóresthćsie sera 
constituće par l’exag6ration de 1’action normale, par 
une excitabilite anormale des nerfs sensibles qui rć- 
pondront d’une manierę exagćrće a 1’action des exci- 
tants de tous genres, naturels ou artificiels; la nćvral- 
gie au contraire sera constituśe par des phenomónes 
douloureux se produisant spontanćment en vertu de 
modifications intrins&ques du tissu nerveux et indć- 
pendamment de 1’action apprćciable d’un excitant 
quelconque. Pour bien faire comprendre notre pensće 
prenons un exem ple: voici une fem m ehystćriquechez 
laquelle l’excitabilit6 naturelle des nerfs cutanćs s’est 
tellement exagćrće que la moindre pression, le moin- 
dre contact provoquera une sensation v iv e ; chez cette 
mćme femme l’excitabilite de certains nerfs sensoriels 
sera telle qu’un son ou une lumióremodćrćs lui cause- 
ront des impressions trćs-pćnibles: comment qualifie- 
rons-nous ces ćtats morbides? nous les appellerons des 
hypćreslhćsies. A cótć se trouve un autre malade en 
proie a des douleurs paroxystiques et intermittentes 
dans les parties innervees par le trijumeau ; ces dou- 
leurs sont spontanćes, elles existent indćpendam- 
ment de toute excitation : comment les dćsignerons- 
nous? nous les nommerons des douleurs nćvral- 
giques.

Cette distinction entre 1’hyperesthćsie etlanćvralgie 
nous parait importante, parce qu’elle nous permet de 
produire des types tranchćs auxquels nous devons 
nous efforcerderattacher les diverses affections doulou-

(1) Loc. c i t p. 44.
(2) Spring, Traitś desaccidents morbides, Bruxelles, p. 4, t. II.
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reusesdes nerfs; dans son traitć de pathologie interne, 
M. Jaccoud 1’adopte pleinement et il distingue parmi 
les nevroses de la sensibilitć, les hyperesthćsies fonc- 
tionnellesou hyperesthćsies proprement dites, et les 
hyperesthćsies spontanćes ou nćvralgies. MalgrćTau- 
toritć de 1’auteur, nous ne voudrions pas dćfinir la nć- 
vralgieune hyperesthćsie spontanće des nerfs cćrćbro- 
rachidiens ou sympathiques, nous craindrions que 
cette definition ne prćtat trop a l’ćquivoque: d’abordla 
qualification de spontanće, quelque soin qu’on prenne 
de prćvenir le lecteur, fait naitre dans 1’esprit 1’idee de 
Tabsence de toute cause directe capable de rendre 
compte de 1’ćtat du nerf; en second lieu, le terme 
hyperesthćsie fait croire qu’il s’agit de l’exageration de 
l’excitabilitć norm ale: or, en est-il bien ainsi? un nerf 
atteint de nćvralgie est-il plus excitable? nous n’ose- 
rionsFaffirmer. Si quelques physiologistes considćrent 
la douleur comme une sensation rćsultant d’une exa- 
geration des fonctions normales beaucoup d’autres en 
o n tu n  phćnomćne indiquant une perversion de l’acti- 
vitć fonctionnellle. « La douleur, dit Anstie, n’estpas 
« une vćritable hyperesthćsie; on doit la comprendre 
« au contraire comme un obscurcissement de la vćri- 
« table fonction. Elle est due a une perturbation de la 
<, force nerveuse prenant son origine dans un trouble 
« dynamique soit dans le systćme nerveux, soit en 
« dehors de lui. La susceptibilite a cette perturbation 
« est en raison directe de 1’imperfection physique du 
« tissu nerveux et n’a d’autres limites que le point ou 
« cette imperfection arrive a detruire les communica- 
« tions nerveuses et a am enerla paralysie (1). »

Dans rimpossibi 1 itć ou nous sommes de prćciser la

(1) Anstie, Neuralgia and the diseases that resembleit. London, 
1874.
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GfiNĆRALITfiS. —  D1YISI0NS. 7

naturę du trouble fonctionnel qui constitue la nóvral- 
gie, il taut nćcessairement arriver a la definir par ses 
caractóres cliniąues ; c’est en nous basant sur le sićge 
et les caraclferes des douleurs que nous croyons pou- 
voir donner la dćfinition suivante :

La nćvralgie est une maladie du systćme nerveux 
caractćrisće par des douleurs paroxystiques, remit- 
tentes ou intermittentes, vives et soudaines dans leur 
appantion, qui paraissent suivre exactement le trajet 
des troncs et des rameaux nerveux sensitifs, qui ne son1 
d’abord accompagnees d’aucun changem ent apprć- 
ciable dans Fćtat des tissus et qui surviennent sans 
fićvre.

Cette dćfinition n’est pas irrćprochable, mais elle a 
le mćrite de pouvoir s’appliquer a toutes les nćvralgies 
et de ne rien prćjuger sur la naturę et la cause du mai.

II n’entre pas dans la naturę de ce travail de discu- 
ter et de faire une classification des nćvralgies, mais 
en appliquant notre dćfinition aux diverses nćvroses 
de la sensibilitó, on arrive facilement a constituer le 
groupe des nóvralgies par les nćvralgies des nerfs 
córebro-rachidiens et par les nćvralgies des nerfs sym- 
pathiques ou viscćralgies. Pourpeu qu’on y róflćchisse, 
on trouvera une idenlitó complete entre ces maladies 
et nous avons peinc a comprendre que Valleix (1) ait 
voulu exclure du cadre des nćvralgies, les viscćral- 
gies ; l’opinion de cet auteur a etć combattue par tous 
les pathologistes, nous n’avons pas a revenir sur ce 
point.

Le sujet ćtant ainsi defini et circonscrit nous pou- 
vons aborder l’ćtude de 1’etiologie et de la pathogćnie.

(1) Loc. cit., p. 3 el 4.
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E t i o l o g i e

DES NEYRALGIES

Considćr ationg gón^rales.— Classification.

La connaissance de 1’ćtiologie des nćvralgies est 
d’une extr£me importance, car c’est elle qui conduit 
a instituer le traitement, tandis que la connaissance 
des symptómes aboutit seulement a la thćrapeutique 
de la douleur; c’est ainsi qu’une gastralgie lióe a une 
maladie de Tutórus serabien plus surement guórie par 
un traitement qui s’adressera a 1’affection utćrine que 
par tous les moyens pharmaceutiques employćs contrę 
la douleur ; de m&me un traitement reconstituant di- 
rige contrę un ćtat ch!oro-anćmique am ćnerala guć- 
rison d’un grand nombre de nćvralgies ; de m£me en­
core le changement de milieu pourra suffire pour faire 
cesser des nevralgies d’origine palustre.

Nous voudrions pouvoir dire en commenęant cet 
articleque cette etiologie nous estparfaitement connue, 
qu'a toute nćvralgie nous pouvons attribuer une cause ; 
malheureusement il n’en est pas ainsi et quelque soit 
le nombre des conditions ćtiologiques invoqućes par 
les auteurs, nous devons reconnaitre qu’il est quelques
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CONSIDĆRATIONS GfiNĆRALES.—  CLASSIFICATION. 9

nćvralgies dont la cause nous ćchappe complćtement. 
Hatons-nous de dire cependant qu’avant d^ffirmer 
nolre ignorance, il est necessaire de se livrer aux re­
cherches les plus attentives des circonstances tres- 
varićes qui peuvent provoquer le dćveloppement de 
ces maladies.

Commepour laplupart desćtats morbides, beaucoup 
de pathologistes (1) ont divisć les causes des nevral- 
gies en causes predisposantes et causes dćterminantes; 
cette division banale expose a des confusions trćs- 
grandes : telle cause, les maladies diathćsiques par 
exemple, peut ćtre suivant les cas ou predisposante 
ou tout a la fois prćdisposante et determinante.

D’autres auteurs (Axenfeld et Spring) ont dćcritles 
causes sans les classer; MM. Anstie et Romberg ont 
fait de mćme (2). Nous comprenons trćs-bien cette 
manićre de faire; une bonne classification ćtiologique 
exige des connaissances ćtendues de physiolugie pa- 
thologique; or nous devons avouer que, en ce qui con- 
cerne les nćvralgies, la physiologie pathologique est 
pleine d’obscuritćs.

M. Jaccoud (3) a divise les causes des nevralgies en
trois ordres : 1° modifications intrinsćques et primi- 
tives de l’excitabilite du nerf lui-mćme sur un point 
quelconque de son trajet depuis son noyau gris d’ori- 
gine jusqu’a ses expansions term inales; 2° lćsions 
extrinsćques qui agissent directement ou indirecte- 
ment par action rćflexe; 3° etats constitutionnels qui 
modifient Fexcitabilitć nerveuse, le plus souvent par 
1’intermediaire d’une altćration du sang. Au premier

(1) Voy. Monneret el Fleury, Yalleix, Van Lair, op. citai.\ Bour- 
guignon et Sandras, Traitć des maladies nen-euses, 1862.

(2) Op. cit.
(3) Op. cit., 1.1, p. 451.
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10 Et io l o g ie  d e s  n ć y r a l g ie s .

groupe de causes correspondraient les nćvralgies pri- 
mitives dites essentielles, aux deux autres les nćvral- 
gies dites sympathiąues ou symptomatiąues.

Cette classification est incontestablement la meil- 
leure, nous sommes tout disposć a nous y ra llie r ; ce- 
pendant ne serait-il pas possible d’en faire une autre 
reposant sur des bases physiologiąues plus nettement 
dćfmies?

On sait que la sensibilitć normale des nerfs est mise 
en jeu par 1’application de certains agents dits exci- 
tants qui ont ćtć distingućs par les physiologistes en 
1° excitants mecaniques  qui agissent par pigure, froisse- 
ment, tiraillement, compression du nerf; 20 excitants 
physiques : chaleur et froid, vibrations de 1’air, action 
de la lumi&re; 3° excitants galvaniques et electriques; 
4° excitants chimiques : acides et alcalins, sels divers, 
bile, g lycerine; 5° excitation par ischómie. Ne pour- 
rait-on pas faire un certain rapprochement entre ces 
divers agents excitants et quelques-unes des causes 
qui provoquent 1’apparition des nevralgies? La chose 
paraif possible sans qu’il soit nćcessaire de forcer les 
analogies. Aux excitants mócaniques, nous opposerons 
les causes mecaniques : traumatismes et compressions 
diverses; aux excitants physiques, les causes iphysiques: 
froid, variations atmosphćriques, e tc .; aux excitants 
chimiąues, les causes toxiques, empoisonnements par 
Je plomb, le mercure, etc .; aux excitants electriques, 
on pourrait peut-ćtre opposer des causes electńques. 
Larrey rapporte l’observalion d’un malade chez lequel 
une electrisation longtemps continuće fut suivie d’une 
nćvralgie rebelie. Ne sait-on pas combien les temps 
orageux sont favorables au developpement des acces 
des nćvralgies? de plus, chez les individus frappćs par 
^a foudre, on voit souvent le dćveloppement de nć-
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vralgiesintenses. Enfin si 1’ischćmie d’un membre pro- 
voque 1’apparition de vives douleurs, on peut conce- 
voir qu’une altćration du liąuide nourrieier puisse 
ćgalement devenir la cause de nćvralgies, c’est ce qui 
arrive dans les chloro-anómies, dans un grand nombre 
de maladies constitutionnelles: goutte, rhumatisme, 
syphilis, etc. Mais ii ne faut pas aller trop loin. Si, dans 
ce cadre, il est possible de faire entrer la plus grandę 
partie des causes, nous nous hatons de reconnaitre 
que quelques unes d’elles, et des plus importantes ne 
peuvent y trouver place, par exemple : 1’hćrćdilć, les 
ćtats nevropathiques, 1’hysterie, le nervosisme.

De plus, nous ne nous dissimulons pas qu’entre 
l’ischćmie et les altćrations du sang , entre 1’action 
d’un agent chimique que Fon appliquera directe- 
ment sur un nerf et celle d’une substance toxique 
qui agira par 1’intermódiaire du sang, les rapproche- 
ments ne sont permis que dans une mesure tr^s-res- 
tre in te ; aussi notre but n’a-t-il pas ćte de faire une 
classification physiologique, mais de demontrer qu’il 
ćlait impossible d’arriver a ce rćsuUat.

Si nous considćrons le mode d’action des diverses 
causes des nóvralgies dans ce qu’il a de plus grossier, 
nous voyons que, tantót il y a une action exercće di- 
rectement sur le tissu nerveux comme dans les trau- 
matismes, les compressions, les congest.ions et les 
inflamraations; que tantót 1’action s’exerce indirecte- 
ment, probablement par 1’intermódiaire d’un sang al- 
teró comme cela parait avoir lieu dans les maladies 
diathćsiques, les maladies infectieuses, les empoison- 
nements, la chloro-anćmie, les cachexies; que dans 
d’autres circonstances la cause agit encore plus indi- 
rectement et a distance par sympathie ou action re 
flexe; qu’il est enfin un certain nombre de causes dont

CONSIDĆRATIONS GĆNĆRALE.S.—  CLASSIFICATION. 11
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12 ĆTiOLOGIE DES NĆYRALGIES.

1’action est inexpliquće, mais que l’observation a con- 
duit a admettre ; nous youlons parler des causes ba- 
nales, age, sexe, etc. Faute de mieux, nous prendrons 
pour base d’un classement ce mode d’action grossier; 
nous ferons un chapilre pour signaler les causes in- 
connues; et comme la cliniąue nous monlre chaąue 
jour des malades dont les nćvralgies sont dues a l’in- 
fluence de plusieurs causes ćtiologiąues associćes, 
nous croyons ne pouvoir mieux faire que de donner 
pour titre a une section de ce chapitre : Causes asso- 
ciees. Nous allons donc decrire successivem ent:

1° Les cajuses banales dont le mode d’action est in- 
connu : age, sexe, hereditć, constitution, tempe­
rament, profession, habitation, saisons, variations at- 
mosphćriąues.

2° Les causes qui agissent directement sur les nerfs 
qui seront lesićge de lanóvralgie : traumatisme, com- 
pression, congestion, inflammation, froid, abus fonc- 
tionnels.

3° Les causes agissant sur le systćme nerveux par 
Tintermćdiaire du sang ou par perturbation d irec te : 
maladies diathćsiques, maladies infectieuses, empoi- 
sonnements, anćm ies, cachexies, causes morales, 
excós, etc.

4° Les causes agissant a distance par sympathie ou 
action rćflexe: maladies des divers organes dćterminant 
des nevralgies dans d’autres organes plus ou moins 
ślo ignes; suppressions d’exutoires, de r&gles, etc.

5° Les causes associees.
6° Les causes inconnues.
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Et io l o g ie  d e s  n e y r a l g ie s . 13

1° CAUSES BANALES DONT L ^C T IO N  EST INCONNUE 

OU T R feS-H \PO T H Ć T IQ U E .

Age. — Les nevralgies se dćveloppent surtout 
pendant la pćriode moyenne de la vie, de 20 a 50 
ans; elles sont exceptionnelles dans 1’enfance. Yan 
Lair, Sandras et Bourguignon (1) affirment m&me que 
les enfants en sont indem nes; cependant Rowland (2) 
rapporte un cas de nćvralgie trifaciale observe chez une 
petile filie. A quoi est due cette immunitć presąue 
complete de 1’enfance? M. Bourguignon est tenlć de 
eroire que c’est simplement a 1’impossibilitć dans 
laąuelle se trouvent les enfanls, d ’exprimer leurs 
sensations douloureuses, qu’il faut attribuer cette 
raretó apparente des nóvralgies ; il se fonde sur ce fait 
que les causes propres a surexciter la sensibilitó pro- 
voquent trfes-facilement chez eux, des spasmes con- 
vulsifs et non des manifestationsde douleur. Deux faits 
renversent cette thćorie : 1° les enfants manifestent 
tres-bien leurs sensations douloureuses, les cris qu’ils 
poussent lorsqu’ils souffrent de la faim en sont une 
preuve; 2° les spasmes convulsifs sont des mouvements 
reflexes qui se produisent a Toccasion de toute excita- 
tion, alors móme que cetle excitation n’est pas doulou- 
reuse. M. van Lair donnę une explication plus satis- 
faisante, a laquelle on peut se rattacher. II attribue au 
developpement imparfait de 1’appareil cćrćbro-spinal 
et a la predominance d’action du systóme nerveux de 
la vie vćgetative, le privilege que possśdent les enfants 
d’£tre a peu pres exempts des nóvralgies cćrebro-

^ j 0p. cii., Van Lair, p. 39 ; Bourguignon, p. 34.
(2) Ch. Rowland, A treatise on neuralgia. London, 4838.
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rachidiennes. Leur immunite pour les viscćralgies peut 
s’expliquer par 1’influence peu m arąuće qu’exercent a 
cet age les maladies diathesiques, par des habitudes 
hygieniques moins vieieuses, et par 1’absence de 
plusieurs causes de visceralgie qui ne paraissent qu’a 
un age plus avancć : emotions morales, chloroses, 
dyspepsies, affections utćrines, etc.

Selon M. Anstie, les nćvralgies qui se dćveloppe- 
raient apr&s so ixan te , ans seraient remarquables par 
leur gravitć et leur violence.

Sexe.— Si Ton considere les nevralgies dans leur en­
semble, il semble que les femmes y soient unpeu  plus 
prćdisposees queleshouames. Cette prćdisposition n’est 
pas tres-marquee et on peut rattribuer aux divers actes 
physiologiques qu’entraine la maternitć : grossesse, 
allaitement, qui sont pour beaucoup de femmes des 
causes d^nćm ie, et, d'autre part, a la plus grandę fre- 
quence des etats nóvropathiques et chloro-anemiques. 
Selon M. Axenfeld, jusqu’a trente ans les nćvralgies 
seraient plus nombreuses dans le sexe feminin, tandis 
qu’aprós trente ans il y aurait ćgalitó entre les deux 
sexes; cette assertion vient justifier ce que nous avons 
dit sur rinfluence de la maternite. Nous devons ajouter 
qu’on observe pour chaque sexc une pródominance 
marquće de certaines formes de nćvralg ie ; ainsi la 
sciatique est plus frequente chez Tliomme, e tlanevral- 
gie intercostale chez la femme.

Consłitution et temperament. — L/influence de cette 
cause est assez douteuse. Les opinions des auteurs 
sont diverses et opposćes. Valleix pense que les sujets 
robustes sont plus frequemment atteints; M. Bourgui- 
gnon a trouve plus souvent la nevralgie chez des sujets
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faibles. Le temperament sanguin pour les uns (1), le 
tempćrament lymphatiąue ou nerveux pour les autres 
constitueraient une predisposition aux nevralgies; en 
somme, nous sommes disposes a admettre ąu e la  cons- 
titution et le temperament n’ont quune valeur etiolo- 
giąue des plus minimes.

Heredite. — De toutes les causes banales rhćrćditć 
parail £tre de beaucoup la plus importante. Si Val!eix 
ne la mentionne mśme pas dans son livre, il n’est guere 
de palhologistes qui depuis lors n’aient lixó sur elle 
leur attention; elle doit en effet entrer en ligne de 
compte non-seulement pour etablir le pronostic des 
nćvralgies, mais encore pour ćtablir leur naturę. 
MM. Lucas (2) et Anstie (3) insistent sur elle d’une 
manićre toute particuliere; 1’auteur anglais en fait le 
sujet d’un long chapitre dans lequel il montre quel 
role considćrable elle joue. « II y a deux series de 
faits, dit-il, qui servent a demontrer Theredite de la 
nevralgie : 1° les cas dans lesquels les parents du ma- 
lade ont ete affectćs eux-meme de la maladie; 2° les 
cas dans lesquels 1’histoire de la familie nous montre 
que parmi les membres de deux ou plusieurs genera- 
tions,un, deuxouplusieursetaientactuellem entatteints 
de nevrąlgies, tandis que d’aulres avaient souffert de 
nevroses sćrieuses, telles que folie, epilepsie, paralysie, 
choree ou tendance invincible aux exces alcooliques. » 
Sur une centaine de malades, Anstie a trouve que vingt- 
quatre fois la transmission avait ete directe des parents

(1) Rennes, Obsewations sur 32 cas de nćwalgie frontale, 
Arch. de med., 1836.

(2; Pr. Lucas, Traitć philosopkięiie et physiologique de 1'heredite 
naturelle dans les śtats de santś et de maladie du systeme nerveux, 
Paris, 1850, t. II.

(3) Op. c i t p. \ \ \ .
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aux enfants; il rapporte ćgalement un grand nombre 
de faits dans lesąuels les ascendants ou collatćraux 
avaient 6tć alleints d’une nóvrose ou d’une nevralgie.

Nous empruntons a cet auteur un rćsume de dix- 
sept observations qui dćmontrent 1’influence de l’hć- 
reditć :

1. Nevralgie eervico-brachiale chez une dame agee 
de 71 ans. — La mćre avait souffert d’un lic convulsif 
de la face, un  oncle ćtait paralysć, la malade elle- 
móme ćtait d’une excentricitś qui touchait a la 
folie.

2. Sciatique double d’une grandę intensite chez un 
homme de 73 ans. — Dans la familie 011 avail observe 
de nombreux cas de goutte, de paralysie et de nevral- 
gie.

3. Anginę de poitrine chez un homme age de 24 ans.
— Le p&re ćtait ćpileptique et dipsomane. La mćre 
mourut d’un ramollissement du cerveau a l’age de 
38 ans.

4. Nćvralgie occipitale et frontale chez une filie agće 
de 38 ans. — La m ćreavait ćtć folie et le cousin ger- 
main etait ćpileptique.

5. Nevralgie lombo-abdominale chez un homme agó 
de 52 ans. — Le póre etait dipsomane, la mćre folie, 
la grand’móre maternelle phthisique.

6. Anginę de poitrine grave chez un homme de 
50 ans. — Presque chaque membre de la familie etait 
atteint d’une nśvrose grare  : folie, ćpilepsie, nevral- 
gies diverses.

7. Migraine et nóvralgie cervico-occipitale chez une 
jeune femme de 25 ans, survenues a la suitę d’un tra- 
vail intellectuel forcć e tdc rexposition a Fair froid. — 
Lepóre el un frere e taiert tousles deux ćpileptiques.
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Dans la familie du pćre plusieurs personnes ćtaient a t- 
teintes de nevroses.

8. Sciatiąue chez une personne d’un temperament 
nerveux. — Lepćre mourut d’une folie alcooliąue; 
d’autres membres de la familie ćtaient fous ou d’une 
grandę originalitć.

9. Nćvralgie auriculo-temporale chez une femme de 
28 ans. — Dans la familie du pćre on lrouvait de nom- 
breux cas de phthisie et de nćvralgies.

10. Nćvralgie intercostale chez une jeune filie phthi- 
sique. — La mere et deux oncles ćtaient phthisiąues. 
Le grand-pćre maternel ćtait ćpileptique et dipso- 
mane.

11. Nćvralgie trifaciale portant sur les trois bran- 
ches du trijumeau, chez un homme de 54 ans, grand 
buveur. — La dipsomanie ćtait hćrćditaire depuis trois 
gćnćrations. Le pćre etait mort alićnć, le grand-pćre 
ćpileptique, une soeur phthisiąue, deux frćres ćtaient 
trćs-excentriques.

12. Migraine intense chez une femme de 33 ans, 
survenue a la suitę de chagrins. — Mćre frappće d’hć- 
miplegie a l’age de 42 ans; cousin germain alićnć, 
deux tantes ćpileptiąues.

13. Nevralgie frontale et nasale chez un homme 
dipsomane depuis quelques annees et ayant eu un ac- 
cćs de manie aigue. — Le pćre ćtait alićnć avec im- 
pulsion au suicide, la mćre etait atteinte d’un tic con- 
vulsif violent.

14. Nćvralgie du testicule dont la cause dćtermi- 
nante avaitćtć une irritation locale. — Le pćre ćtait 
m ortphthisique; un oncle paternel ćtait ćpileptique et 
alićnć.

15. Nevralgie de l’ovaire chez une jeune filie de 
26 ans, sujette a des accćs de migraines. — La mere

RIGAL 2

C0NSIDĆRATI0NS GŻNĆRALES.—  CLASSIFICATION. 17

B ib l io te k a  G łó w n a  
WUM

www.dlibra.wum.edu.pl



18 ź t io ł o g ie  d e s  n ć y r a l g ie s .

avait souffert d’une sciatique; unfrćre ćtait mort phthi- 
siąue.

16. Sciatiąue chez une ferame de 60 ans. — Dans 
la familie on comptait plusieurs personnes excentri- 
ques, pour ne pas dire alićnees; plusieurs membres 
ćtaient alteints de nevralgie.

17. Sciatique chez une femme mariće, ayant ćle 
chorćique dans son enfance. — Un oncle paternel 
ćtait ćpileptique, la m£re rhumatisante et alteinte de 
maladie du coeur, le grand-póre paternel avait souffert 
d’une sciatique dans les dernićres annćes de sa vie.

De la lecture de ces observations on peut conclure 
que les nćvralgies font partie de la grandę classe des 
nćvroses hćreditaires, qu’clles peuveut frapper succes- 
sivement plusieurs membres d’une familie ou alterner 
avec la folie, l’epilepsie,ou d’autres ćtals nevropathi- 
ques. — Mais il ne faut pas exagćrer: il existe assuró- 
ment beaucoup de faits de nevralgie dans lesquels l’he- 
rśditó n’a jouó aucun role, Anstie lui-mśm e en rap- 
porte plusieurs cas; il en est de ces maladies comme de 
beaucoup d’autres, elles peuvent ćtre hćreditaires ou 
acquises e tsep rodu ire  sous 1’influence de causes va- 
riees. On a p u  rem arquer que la phthisie est frćquem- 
ment signalee dans les observations de Tauteur anglais: 
cela tient a ce qu’il considóre la phthisie comme coexis- 
tant souvent avec les nevroses; il pense que ces deux 
maladies sont dues a des troubles de nutrition sur 
lesqueiles nous reviendrons au sujet de la pathogenie,

Habitation.  —  Ąlim entation.  —  Profession. — Une 
habitation humide et froide, mai ventilee, une mau- 
vaise aliraentation, ou, d’apr6s quelques auteurs, un 
rćgime trop excitant pourraient produire directement
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des nevralgies. Quelques gastralgies ont ete atlribuees 
a une alimentation grosstere. Sans vouloir nier leur 
influence, il est certain cependant que Taction de ces 
causes n’est pas trós-certaine.

Quant aux professions, celles qui exposent aux va- 
riations brusques de temperature auraient une certaine 
puissance dans la production des nevralgies. Ren- 
nes (1) rapporte que, parmi les trente-deux malades 
qui font 1’objet de son mćmoire, plusieurs etaient des 
cuisiniers.

Saisons.  —  Variations ałmospheriques. —  Clim ats.  — ■ 

E ta t electriąue de Vair. — On ne possede pas de donnćes 
positives sur 1’influence des climats. Les saisons 
froides, hiver et printemps, les grandes variations at- 
mosphćriques exercent une action evidente. Rennes 
et Bellingeri (2) attribuent a des variations atmosphe- 
riques frequentes et notables une partie des nćvralgies 
qulls ont observćes dans un court espace de temps. 
Nous avons dćja signaló la frćquence des attaques de 
nevralgie par les temps orageux.

2 °  c a u s e s  q u i  a g is s e n t  d i r e c t e m e n t  s u r  l e s  n e r f s

QUI SERONT LE SIĆGE DE LA N Ź \R A L G IE .

Traum atism es et corps etrangers  — Les observations 
de nćvralgies causees par le traumatisme sont trós- 
nom breuses; 1’action de cette cause est des mieux ćta- 
b lie s ; toutes les plaies, qu’elles soient produites par 
des instruments piquants, tranchants ou contondants, 
qu’elles soient chirurgicales ou accidentelles, ont ete, 
dans quelques circonstances, suivies de nćvralgie; de

(1) Op. cit.
(2) Bellingeri, Annali unimrsali di medicina, avril 4834.
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simples contusions, produisant a peine une lćgćre ec- 
chymose, ontparfois donnć lieu a des accidents nćvral- 
giąues de longue duree. Hassę (1) fait la remarque que 
ce sontsurtout les lesions traumatiques despetits filets 
nerveux qui causent des nóvralgies, par exemple la 
saignće, la piqure des doigts, etc. Surun total de 56 ne- 
vralgies trauraatiques rapportćes par Londe (2), on voit 
la saignće dćterminer la nćvralgie seize fois, ce qui 
viendrait confirmer 1’opinion de Hassę. II parait cer- 
tain que les blessures des rameaux nerveux, dans les- 
quels le nerf est incomplćtement divisć, ont une in­
fluence beaucoup plus grandę dans la production des 
nćvralg ies; les grandes općrations chirurgicales, 
amputation des membres, ablation des tumeurs, sont 
assez rarem ent suivies de cette complication; quelques 
općrations y donnent lieu trćs-exceptionnellem ent, 
ainsi rextraction des dents, la kćratotomie. Les plaies 
par armes a feu, dans lesquelles les chairs sont meur- 
tries et dćchirćes, sont plus souvent compliqućes de 
nćvralgie.

De ces nćvralgies par traumatisme franc doivent ćtre 
rapprochćes celles qui succćdent au travail laborieux 
de 1’accouchement, surtout quand il y a eu nćcessitć 
de pratiquer des općrations chirurgicales : application 
de forceps, version, etc. MM. Jacquemier (3) et Du­
bois (4) rapportent des exemples de sciatique survenue 
dans de semblables circonslances. II n’est pas nćces- 
saire que 1’agent vulnćrant lćse un rameau nerveux 
important pour que la nćvralgie soit provoquee; la 
lćsion de Irćs-petits filets terminaux a souvent suffi

(1) Hassę, Die Krankheiten des Nenensystems, \ 868.
(2) Londe, tMse 1860.
(3) Jaąuemier, Manuel <Taccouchements, t. II, p. 599.
(4) Dubois, Gaz. hebd. de módecine, 4864.
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pour la dćterminer dans toute 1’ćtendue d’un tronc 
nerveux important. Nous trouvons dans le travail de 
Dubois deux faits de dćchirure trćs-limitee des petites 
lóvres, qui furent suivis de nóvralgie ćtendue au tronc 
et aux rameaux de tout le nerf crural. Dans la saignće, 
ce ne sont le plus souvent que des rameaux trós-fins 
du musculo-cutane qui ont etć touchćs par 1’instru- 
ment, et cependant la nóvralgie peut occuper une 
partie des divisions du plexus brachial.

Lorsque des corps ćtrangers, fragments de mćtaux, 
de verre, de bois, etc., ont ćtć introduits dans nos tis- 
sus, ils sont assez souvent le point de dópart de nć- 
vralgies intenses. Jeffreys (1) relate Thistoire d’une 
jeune filie de 14 ans, atteinte de nćvralgie trifaciale ; 
cette maladie avait paru huit ans auparavant a la suitę 
d’une chute sur une tasse de porcelaine ; il y avait eu 
production d’une plaie de la jo u e ; la plaie s’ćtait cica- 
trisće sans encombre, mais il ćtait reste un petit frag­
ment de porcelaine dans 1’epaisseur des tissus. Aussitót 
apr6s 1’accident, les douleurs nóvralgiques p a ru ren t; 
elles se reproduisireut par acces presque quotidiens, 
mais irróguliers; toule la region gćniale etait le siege 
d’une hyperalgesie tr6s-marqu6e, le moindre contact 
causait de la douleur. Aprós avoir employó en vain 
tous les traitements, Jeffreys, s’ćtant aperęu de la prć- 
sence du corps etranger, en pratiqua l’extraction. La 
gućrison eut lieu sur-le-champ et fut radicale. Nous 
avons rapportć ce fait avec quelque dćtail, parce qu’il 
nous a paru devoir servir a des considćrations patho- 
góniques im portantes; nous y reviendrons.

Dans quelques rares circonstances, le corps ćtran-

(ł) Jeffreys, The London medical and physical journal, mars 
1823.
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ger producteur de la nćvralgie a ćtó un parasite in- 
troduit accidentellement dans une cavitć naturelle. Le 
docteur Decerfs acom m uniquć a l’Acadćmie de mćde- 
cine (1) 1’histoire d’un malade atteint depuis deux ans 
d’une nćvralgie sous-orbitaire d’une grandę violence, 
rósistant a tout traitem ent, qui fut gućrie instantane- 
ment par la sortie hors des fosses nasales d’un insecte 
qui fut reconnu pour 6tre un scolopendre. Lirritation 
des rameaux nasaux ćmanćs du ganglion sphćno-pa- 
latin s’ćtait propagee au rameau principal du nerf 
maxillaire supćrieur et avait dćterminć 1’apparition de 
la nćvralgie. Anstie attribue quelques nóvralgies du 
p!exus sacre a la presence d’ascarides dans le rec- 
tum (2). Tl raconte qu’une femme, agće de 34 ans, 
entra dans son service de King’s college Hospital pour 
des douleurs pćri-utćrines de formę nćvralgique, qui 
faisaient supposer une lćsion de l’utćrus. Un examen 
attentif fit decouyrir seulement que la partie infórieure 
du rectum ćtait infestóed’ascarides. L’em ploide quel- 
ques parasiticides approprićs amena bientót une guć- 
rison complćte.

On pourrait croire que c’est ici le lieu d’ótudier le 
mode d’action de ces diverses causes, notamment la 
question de savoir si le traumatisme determine des 
nćvrites ou de simples troubles fonctionnels, mais 
comme nous avons a faire une ótude complćte de la 
pathogenie, nous pensons qu’il vaut mieux renyoyer 
a cette partie de notre travail l’examen de ces ques- 
tions.

Froid. — Tous les pathologistes admettent 1’action 
du froid comme cause de nćvralgie, mais tous n’envi-

(1) Voy. Archives gśn. de mćdecine, 4844.
(2) Anstie, loc. cit., p. 56.
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sagent pas cette action de la m&me m anierę: tandis 
que les uns en font une cause trćs-puissante, les au- 
tres lui attribuent une importance secondaire. Celte 
divergence d’opinion nous semble tenir a ce qu’on n’a 
pas assez distingue entre 1’action d’un froid subit agis- 
sant sur une partie limitee du corps et celle d’un froid 
prolongć agissant sur la totalitć de l’individu. Cette 
dernićre condition ne parait pas, en effet, exercer une 
influence bien grandę sur la production des nevral- 
gies. Quant 011 considćre le grand nombre de per- 
sonnes qui, par suitę de leur profession, sont expo- 
sćes toute la journće au froid, et, d’un autre cótć, le 
nombre restreint des malades atteints de nćvralgie, on 
ne peul s’empecher de conclure avec Anstie (1) que 
1’action prolongće d’un froid sec ou humide s’exeręant 
sur toute la pćriphćrie du corps est de mćdiocre im­
portance. Mais nous n’en dirons pas autant de Pin- 
fluence d’un froid subit et limitć. Nous avons place a 
dessein cette cause a cót6 du traumatisme, parce que 
nous sommes convaincus que dans telles conditions 
le froid agit comme un vćritable agent traumatique, 
et qu’il a une grandę puissance pour provoquer 1’appa- 
rition des nevralgies. Nous pourrions citer a ce sujet 
plusieurs observations, entre autres un fait qui nous 
est personnel. J’ai tle  atleinl d’une nevralgie trifaciale 
violente, qui fut manifestement eausee par un coup 
de vent glacial que je fus obligć de subir dans une 
immobilitć compl^te. La nevralgie fqt exactement lo- 
calisóe au cole frappó par le vent, elle se dćveloppa 
quelques instants apr£s la cessatiou de la cause au 
milieu de la santć la plus parfaite, et sans qu’il y eut 
la moindre prćdisposition hćrćditaire; du reste, elle

(1) Anstie, op, c i t p. 126.
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fut de courte durće, la guerison ćtait complete au bout 
de cinq jours.

On a encore signalć comme une cause assez puis- 
sante de nćvralgie sciatiąue, la rćfrigćration qui sur- 
vient lorsqu’on va nu-pieds sur un sol froid et humide, 
lorsqu’on s’y couche le corps rechauffó, lorsqu’enfin 
on dort contrę une muraille humide et froide.

II est difficile d’expliquer le mode d’action du froid, 
les auteurs sont muets a cet ćgard, ils se contentent 
de signaler cette influence. Anstie est le seul qui ait 
donnć une explication, nous la donnons telle quelle 
en en laissant a son auteur toute la responsabilite : 
& La soustraclion continuelle de la chaleur, qui dans 
« la course est matćriellement aidee par le mouve- 
« ment rapide l’air, doit nćcessiter une nouvelle ćqui-

libration dans la distribution de la force nerveuse. 
« II en rćsulte un ćpuisement de cette force qui est en 
« róserve dans le centre nerveux sensitif. II y a une 
« expćrience, que nous avons sous la main, qui peut 
« amplement nous faire comprendre le mode d’action 
« du froid sur les nerfs superficiels, ce sont les sen- 
x sations que 1’on ćprouve lorsqu’une partie du corps 
« congelće tend a revenir a l’ćtat naturel, bien entendu 
« en admettant que la congelation n’ait pas etó assez 
« forte pour provoquer la paralysie ou la gangrćne; 
« le passage des nerfs de la mort temporaire a la 
« pleine activitó fonctionnelle est marquć par une pć- 
« riode intermediaire pendant laquelle il se produit 
« une douleur angoissante. »

Compressions dwerses. — La compression joue un 
role considćrable dans la production des nćvralgies 
sym ptom atiques; ses agents sont des plus divers et 
des plus nombreux, ils peuvent exercer leur action

www.dlibra.wum.edu.pl



Et io l o g ie  d e s  n Ey r a l g ie s . 25

sur toute 1’etendue des troncs et rameaux nerveux de- 
puis leur origine jusqu’ą leur term inaison; ils com- 
prennent les tumeurs de diverse naturę, les exsudats 
inflammatoires et le tissu cicatriciel, les dilatations 
yasculaires, les tumefactions phlegmasiąues des tissus 
voisins principalement des os et du pćrioste. Nous 
allons passer rapidement en revue ces nombreuses 
causes de compression en insistant sur les moins 
connues.

Tum eurs.  — Nous ne nous occupons ici que des tu­
meurs qui ont pris naissance dans les tissus voisins du 
nerf: 1’action des diverses espćces de nćyromes sera 
examinćeplus loin; ces dernióres lćsions peuvent bien 
agir dans une certaine mesure par compression des 
ćlćments nerveux, mais il existe en m&me temps un 
processus irritatif qui doit exercer un grand role dans 
la production des douleurs. Parmi les tumeurs de voi- 
sinage, celles qui ont la plus grandę influence sur le 
developpement des nevralgies, sont les cancers encepha- 
lóides lr6s-mous, les kystes  et surtout les anew ysm es. 
Cette prćdominance d’action des tumeurs molles n’est 
pas expliquće; cependant on a altribuć aux pulsa- 
tions des anćvrysmes et de quelques cancers trós- 
yasculaires les douleurs excessives que l’on a obser- 
v śe s : on pense que par suitę des variations incessantes 
de pression, il y a des tiraillements exercćs sur le 
nerf.

Les fibromes  n’ont d’action que tout autant qu’ils ac- 
qui6rent un ćnorme volume ou qu’ils se dóveloppent 
dans une cavite dont les parois gśnent leur dóyelop- 
pement et favorisent la compression. Les engorgements 
inflammatoires et tuberculeux  des glandes lymphatiques 
n’auraient pas d’influence, selon Hassę, tandis que
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leur dćgćnćration cancćreuse serait, souvent cause de 
nćvralgie.

Les tumeurs de la plupart des visc6res, cerveau, 
foie, ratę, reins, utćrus, ont assez souvent dóterminś 
par compression des affections douloureuses des nerfs; 
nous en dirons autant des exostosesy du tissu cicatriciel 
qui, par sa rćtractilite et les adhćrences qu’il contracte, 
comprime et tiraille lesram eaux nerveux. Lanćvralgie 
est donc parfois une consćquence lointaine des plaies 
et des fraclures; elle peut dćpendre encore de la pres- 
sion exercće par Yuterus gravide , par des amas de ma- 
ti&res stercorales dans le reetum.

Dilatations et alterations m scula ires.  — LMnfluenee de 
cette cause est beaucoup moins connue, aussi lui con- 
sacrons-nous un paragraphe spćcial. II ne s’agit pas 
de l’action des anevrysmes que nous avonsćtudiće plus 
haut, mais de celle de la dilatation veineuse souvent 
temporaire et des altćrations athćromateuses des ar- 
tćsres, Henie (1) a appelć 1’attention sur les plexus 
ven<z qui accompagnent les nerfs a leur sortie des 
canaux du crane et du canal rachidien ; il a attribue a 
leur engorgement une influence sur la production des 
nćvralgies, specialement des nevralgies intercostales. 
Cette phlćbostasie congestive se produirail principale- 
ment du cóte gauche, parce que le retour du sang 
vers le coeur serait moins facile a cause du dćtour que 
ce liquide serait obligć de faire pour se rendre de la 
veine demi-azygos dans 1’azygos; toutes les causes qui 
gśnent la circulation en retour faciliteraient la pro­
duction des nćvralgies : par exemple, les maladies du 
coeur.

(1ł Handbuch der rationellen Pathologie, t. II, p. 2 et 135.
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La premi&re branche du nerf trijumeau se comporte 
relativement aux plexus veineux qui 1’entourent d’une 
manióre analogue aux nerfs intercostaux, aussi est-elle 
beaucoup plus souvent atteinte de nćvralgie que les 
deux autres branches ou cette disposition n ’existe 
pas.

Hassę pense que le degre de rćplćtion des veines 
a une influence dominantę sur la production des nć- 
vra)gies póriodiques et sur les paroxysmes doulou- 
reux; malgre l’autoritć de ces deux auteurs allemands, 
dont Popinion est adoptóe par Spring, nous serions 
trćs-disposó a considerer 1’action des dilatations vei- 
neuses comme fort problómatique ou au moins fort 
exagćróe; nous nous appuyons sur ce fait que, dans 
les maladies du coeur, les malades accusent bien 
quelques douleurs póriphćriąues mobiles, mais sont 
trós-rarem ent atteints de nćvralgies intercostales.

La sim pleatherom asiedes artćresąui accompagnent 
les nerfs dans les canaux osseux peut, par la dilatation 
et la rigiditćdes parois artćrielles, donner lieu a des 
nóvralgies intenses.

Tumefactions phlegmasiques des organes, exsudats in~ 
flammatoires. — Les tumófactions inflammatoires des 
divers visc6res provoquent des douleurs qui se mani- 
festent souvent au loin dans la direction de certains 
trajets nerveux. Si ces douleurs sont parfois de naturę 
sympathique, elles sont aussi incontestablement dues 
a la compression des troncs ne rv eu x ; les inflamma- 
tions des os et du pćrioste, quelle qu’en soit la cause, 
scrofule, syphilis, etc., ont notamment une grandę 
action pour dóterminer des douleurs nćvralgiques; les 
filets nerveux qui pćnfetrent dans l’os ou qui par- 
courent des canaux osseux sont alors comprimćs par
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les exsudats phlegmasiąues. Getle compression par les 
exsudats s’exerce encore dans les cas d’inflammations 
chroniąues des centres nerveux et surtout de leurs en- 
veloppes.

Les nćvralgies si freąuentes qui paraissent dues a la 
carie dentaire doivent &tre, dans un bon nombre de 
cas, causćes par la compression exercóe sur les filets 
nerveux par la tumefaction phlegmasiąue de la pulpę 
dentaire; la grandę mobiiitć des douleurs, leu rin te r- 
mittence, leurs freąuentes apparitions s’expliquentbien 
mieux par le fait des poussćes phlegmasiques que par 
la production d’une nevrite.

Pour que toutes ces causes de compression fassent 
naitre des nevralgies, il n ’est pas nćcessaire que la 
compression soit trćs-forte, ni trós-prolongee; l’ob- 
servation dómontre, en effet, que ce sont plutót les 
petites tumeurs doućes d’une certaine mobilite et de 
souplesse, qui dćterminent le plus souvent 1’apparition 
des nćvralgies.

Pour term iner, rappelons qu’un certain nombre de 
nćvralgies ont etć causóes par la compression d’un a p - 

pareil d fracture,  par celle qu’exeręait une chaussure 
trop ćtroite sur les extrćmitćs du sciatique, enfin par 
celle qui rćsulte de certaines attitudes, par exemple, cer- 
taines positions du sićge dans lesquelles le nerf scia- 
tique se trouve comprime en arrióre du grand tro- 
chanter. M. Piorry rapporte dans son Traite de 
medecine pratiąue  1’histoire d’un valet de pied qui avait 
fait le voyage de Rome a Paris mai assis sur le śiege 
d’une calóche; l’un des nerfs sciatiques avait portó, 
pendant toute la durće du voyage, sur le rebord du 
siege etroit que cet homme avait partagó avec le co- 
cher. II fut pris d’une douleur sciatiąue qui persista un 
temps indefini et qui rósista, encore un an apres, a
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1’emploi des moyens les mieux approprićs pour la 
combattre.

Lesions interessant directement le tissu nerveux : hype- 
remies, phlegmasies, neoplasies homologues et heterologues.
— De vćritables nćvralgies peuvent ćtre produites par 
ces diverses causes, quel que soit du reste leur point 
de dćpart; le nerf peut śtre le lieu d*origine de ces di- 
verseslćsions, comme aussi elles peuventne 1’atteindre 
que consćcutivement.

La congestion du tissu nerveux peut se produire dans 
toute Pćtendue du nerf depuis son origine centrale 
jusqu’a la póriphćrie; elle sićge dans les vaisseaux du 
nevrilśme, ou dans les capillaires des tissus avec les- 
quels les elements nerveux sont directement en rap- 
port. Hassę admet que la congestion des centres ner- 
veux peut śtre une cause de nśvra!g ie; comment la 
chose se produit-elle ? Y a-t-il hypćrćmie des noyaux 
d’origine des nerfs ou simple transmission a distanee 
de l’excitation morbide? G’est un problśme impossible 
a rćsoudre. Quant śtux congestions qui se font dans les 
capillaires des gros troncs nerveux, leur action exci- 
tante parait bien mieux dem ontrće; Romberg ne la 
met pas en doute, surtout quand la rćpćtition de l’hy~ 
perćmie a provoque un ćtat variqueux des vaisseaux.

La congestion du nerf fait souvent partie d’un pro- 
cessus congestif qui envahit toute la rćgion dans la- 
quelle se distribue le nerf malade, ou qui frappe un 
organe voisin important. M. Woillez (1) a insistć sur 
les nevralgies intercostales qui accompagnent si fr6- 
quemment rhypćrćm ie du poumon; faut-il voir dans

(1) Woillez, Traitś cliniąue des maladies aigu$s des organes 
respiraloires, 1872.
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ces nćvralgies une propagation du travail congestif du 
poumon aux nerfs, ou bien faut-il les considćrer comme 
des nevralgies rćflexes? La ąuestion ne peut pas śtre 
resolue, mais le fait n’en est pas moins constant.

Dans la thóse d’un de ses ćl6ves (1), M. Gubler a 
demontróque la congestion exeręaitune action de p re­
mier ordre dans la production de certaines nevralgies; 
Timportance de cette cause est telle, selon cet eminent 
observateur, qu’onne doit pashesiter a faire un groupe 
a part des nevralgies congestwes. L’hyperćmie porte sur 
le nćvrilćme et elle est elle-mśme sous la dćpendance 
d’une cause prćdisposante ou determinante. La plć- 
thore est pour M. Gubler une des causes prćdisposantes 
des nćvralgies congestives comme de toutes les hype- 
rćm ies; la chloro-anćmie pourrait aussi les produire; 
bien qu’on ne puisse le dómontrer anatomiquement, en 
raison de la frćquence des manifestations congestives 
dans le rhumatisme, nous sommes tr6s-portć a croire 
que beaucoup des nćvralgies des rhumatisants sont 
dues a des congestions sćro-sanguines du nćvril&me. 
L’action du froid, l’exposition de certaines parties du 
corps a un foyer de chaleur, Parrśt brusque du flux 
menstruel ou hćmorrhoidal, telles seraient les causes 
dćterminantes. Bien que nous soyons persuadć que la 
congestion dans la nćvralgie peut śtre secondaire, 
comme dans quelques cas il est impossible de trouver 
la cause productrice et que, d’autre part, l’hyp6remie 
est un phenomóne capital qui imprime aux symptómes 
une allure particuliere, et qui guide le mćdecin dans 
1’emploi des moyens thćrapeutiques, nous avons cru 
devoir, dans 1’ćtiologie genćrale des nćvralgies, con- 
sacrer a la congestion un paragraphe particulier.

(4) Pćchedimaldji. Des nevralgies congestives, th6se 4867.
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Ces dernióres considerations peuvent 6tre appliąućes 
en partie a 1’influence ćtiologiąue de 1'inflammationt 
La nevrite est en effet le plus souvent secondaire, elle 
est provoquee par le traumatisme, la prćsence de corps 
ćtrangers, Tinflammation des tissus voisins, les malaj 
dies de 1’encćphale ou de la moelle, comme l’a demon- 
tre M. Charcot; mais qu’elle soit primitive ou secon­
daire, elle ne se manifeste pas moins, dans quelques 
cas, par tous les phćnomćnes de la nćvralgie et non 
par les symptómes habituellement dćcrits par les pa- 
thologistes: c’est en raison de ce fait que nous en fai- 
sons une cause de nćvralgie; nous rappelons que nous 
avonsdćfini lanćvralgie en nous appuyantuniquem ent 
sur son complexus symptomatiąue.

Les neoplasies homologues, qui se forment dans les 
nerfs, constituent les diverses especes de n h ro m e s - Ces 
tumeurs donnent souvent lieu a des douleurs nevral- 
giques, mais le fait n’est pas co n stan t: quelques nć- 
vromes ne sont pas douloureux. On sait que parmi les 
tumeurs des nerfs englobćes sous le nom gćnćrique de 
nćvromes, on distingue le nćvrome vrai, compose 
principalement de tissu nerveux et d’une quantitó re- 
lativement petite de tissu connectif, et les pseudo-nć- 
vromes, qui sont constituśs par des fibromes, des 
gliomes et des kystes; parmi toutes ces tumeurs, ce 
ne sont pas les plus denses, comme les fibromes et les 
gliomes, qui causent le plus souvent des douleurs nć- 
vralgiques, mais, au contraire, les plus molles comme 
les kystes.

Cette remarque, due a Eulenburg (1), peut s’appli- 
quer a d’autres tumeurs dćveloppees dans le voisinage 
des nerfs, sur lesquelles nous avons dćja insistć.

(4) Eulenburg, Lehrbuch der functionnellen NervenKrankheiten, 
1874, citó par Aastie.
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On peut voir se developper dans les nerfs des pro- 
ductions heterologues qui ont pris naissance dans les or­
ganes voisins; MM. Gharcot et Cornil, ont prćsente a 
la societć de biologie des faits de cancer ayant envahi 
les nerfs sciatiąues et ayant dćterminć une nćvralgie 
intense.

Abus fonctionnels. 11 est quelques nevralgies qui 
paraissent rćsulter de 1’abus fonctionnel d’un o rgane: 
c’est ainsi que nous voyons des gastro-enteralgies 
succćder a 1’usage d’une alimentation trop abondante 
ou d’aliments trop excitants ou de digestion difficile; il 
se produirait une irritation des extrćmites nerveuses 
dont la rćpćtition finirait par amener la nćvralgie; 
rappelons les gastralgies causćes par 1’ingestions trop 
frćquente des viandes lourdes, de la glace, des ćpices, 
des liqueurs alcooliques, etc.

Nous devons rapprocher de ces nćvralgies celles 
qui sont causees par 1’usage de quelques m edicam ents: 
le sulfate de quinine, les drastiques, le copahu, la tćre- 
benthine, etc.

On peut encore classer, parmi les nćvralgies par abus 
fonctionnel, celles que Ton a dit rśsulter de la fatigue 
excessive d’un membre.

3° CAUSES AGISSANT SUR L E  SYST^ME NERVEUX, PAR L’l N -  

T E R M ŹD IA IR ED U SA N G , OU PAR PERTURBATION DIRECTE.

Nous comprenons sous ce titre toutes les maladies 
gćnerales dans lesquelles on peut affirmer ou suppo- 
ser une altćration du sang, telles que la goutte, le rhu- 
matisme, la chlorose, la scrofule, le diabóte, e tc . ; nous 
y faisons entrer ćgalement toutes les maladies infec-
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tieuses, qu’elles soient produites par des poisons ani- 
maux comme la syphilis, par des poisons vegetaux 
comme l’intoxication paludćenne; nous y rangeons 
encore les empoisonnements par les mćtaux, Tepuise- 
ment generał de 1’organisme par des fatigues exees- 
sives, et ces ćtats gćnćraux intermediaires entre la 
santć et la maladie, qui sont dćsignes sous le nom de 
convalescence. Ces causes si nombreuses sont celles 
qul donnent naissance au plus grand nombre de nć- 
vralgies; elles exercent toutes une action puissante 
sur 1’ensemble du systeme nerveux, par 1’intermediaire 
d’un sang altćre qui peut presenter des modifications 
profondes dans sa composition physiologique, ou śtre 
simplement souille p a rła  prćsence de matieres etran- 
góres a l’organisme, de poisons qui agissent direcle- 
menl sur les elements nerveux ou indirectement en 
dóterminant des troubles nutritifs profonds et une ane­
mie consócutive.

AnemieSy chloroses, cachexies. — L’altćration du sang, 
qui caractćrise toutes les anćmies et tous ces ćtats de de- 
gradation avancće de 1'organisme dćsignes sous le nom 
de cachexie, doit śtre mise au premier rang dans une 
ćtude etiologique de ce gen re ; on pourrait en effet 
soutenir jusqu’a un certain point la thóse qu’il n'existe 
que deux grandes causes de nevralgie : 1° Tirritation 
des nerfs sur un point quelconque de leur trajet par 
une de ces nombreuses causes que nous avons śtu- 
dićes dć ja ; 2° 1’anćmie qui se produirait comme phe- 
nomfene primitif ou consecutif dans toutes les mala­
dies gónćrales. Jusqu’a ce que nous soyons mieux 
renseignć sur la naturę des maladies, une semblable 
division serait excessive et pourrait £tre attaquće sur 
beaucoup de points. MM. Trousseau et Pidoux, dans

RIGAL. 3
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le beau langage qui leur est habituel, ont mis en relief 
1’importance de 1’anćmie dans 1’etiologie des maladies 
nerveuses; nous ne pouvons nous empścher de citer 
cette page magistrale : « N’est-ce pas quelque chose de 
bien digne de Tattention des physiologistes et des pra- 
ticiens que cet antagonisme perpćtuel entre le sang et 
les nerfs; entre la predominance de la force d’assimi- 
lation et la predominance des phćnom&nes nerveux ; 
antagonisme duquel il rćsulte que plus le systóme 
sanguin, plus la force plastique a de developpement 
et d’activitć, plus le systśme nerveux et les actes qui 
en ćmanent sont fixes, silencieux, reguliers, coordon- 
ne&; que róciproquement plus le systóme nutritif et 
les phćnom&nes vógótatifs sont pauvres et languis- 
sants, plus la quantite de sang est diminuće, plus 
ce liquide est dćpouilló de ses matićres organisables, 
plus aussi les phenomśnes nerveux sont mobiles, 
exaltćs, irreguliers, dćsordonnós; mais, dans le pre­
mier etat, ce silence et cette obscuritć des pheno- 
mónes nerveux ne sont pas faiblesse et impuissance, 
car dans 1’organisme comme partout la force et la 
puissance naissent de Tharm onie; dans le second de. 
ces ćtats, l’exaltation et la mobilitó ne sont rien moins 
que le signe de la force et de la puissance, car daus 
1’organisme surtout la faiblesse et Timpuissance nais­
sent du desordre et du dćfaut d’harm onie.,.. II est donc 
ćv ident....que la soustraction du sanglivre le systóme 
nerveux a une action insolite, irrćgulióre, a des sensa­
tions et a de^ mouvements illegitimes et sans but et 
qu’elle devient ainsi lacausela  plusefficace des maux 
de nerfs, des nćyroses. » Ce que les auteurs du Traite 
de therapeutique disent des effets de la soustraction 
du sang, on peut l’appliquer tres-exactem ent a ceux de 
1’alteration de ce liquide. L’anćmie produit tous ses ef-
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fets dans la pćriode avancće des maladies diathćsiąues 
et son action vient s’ajouter a celle que ces derńióres 
exercent directement dans la production des nśvral- 
gies, C ^st encore 1’altćration du sang qui est la cause 
productrice principale des nćvralgies de la chlorose. 
Dans les eachexies, il y a tout a la fois une aglobulie 
marquóe et destroubles profonds de nutrition pourfaire 
naitre Fes affections douloureuses des nerfs.

lmmśdiatement aprós 1’anćm ie, nous ótudierons 
Taction de la convalescence, de la grossesse, de Yallaite-  
ment, dans lesquels la diminution des globules san- 
guins s’unit a une excitabilitć particulićre du systfeme 
nerveux dans la gćnśse des nćvralgies. On peut aussi 
se demander si le poison morbide qui a cause la fievre 
ćruptive, la fióvre typhoide ou le cholera dont le ma- 
lade est convalescent ne persiste pas encore en partie 
chez ce dernier et n’agit pas directement sur le sys- 
t6me nerveux? La question est complexe, mais quand 
on voit survenir dans les convalescences des phćno- 
mónes comme les paralysies asthćniques dćcrites par 
M. Gubler, il n ’y a rien de surprenant que dans cer- 
tains cas le trouble du syst&me nerveux se manifeste 
par des phćnomónes algósiques au lieu de donner 
naissance a des symptómes d’anervie.

Goutte. — Les nóvralgies goutteuses ne sont pas 
rares, la sciatique est la plus lrequen te ; MM. Garrod 
et Charcot (1) les signalent, elles peuvent paraitre a 
toutes les pćriodes de la goutte et meme en 6tre la 
premióre manifestation; elles sont souvent fort in- 
tenses et rebelles. Nous avons deja dit que quelques- 
unes de celles qui se dóveloppent chez les vieux gout-

(4) Charcot, Leęons sur les maladies chroniques. — Garrod, la 
Goutte, sa naturę, etc. Paris, 1867,
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teux cachectiques, peuvent ćtre rapportćes a Panćmie, 
mais il en est beaucoup d’autres pour lesąuelles ou ne 
saurait invoquer une semblable cause. II est lćgitime 
de les considćrer comme le resultat de 1’action toxique 
općrće sur les centres et les cordons nerveux par un 
sang chargć de produits uriques, d’autant mieux que 
ces nevralgies coincident souvent avec des manifesta- 
tions articulaires qui paraissent, comme Pa dćmontrć 
Garrod, dós que l’excśs d’acide urique dans le sang 
atteint un certain degrć.

Rhumatisme. — On confond habituellem ent(l), sous 
le titre de nevralgies rhumatismales, les nćvralgies 
causees par le froid en dehors de tout ótat diathesique 
et celles qui sont v6ritablement dues a Paction du 
rhumatisme sur les nerfs : c’est seulement a ces der- 
nióres que convient cette dónomination. Elles sont 
souvent observees sous formę de nćvralgies trifaciale, 
intercostale et sciatique. La gastralgie et Pentóralgie 
rhumatismales sont ćgalement communes. Bien que 
le fait ne soit pas dćmontrable par Panatomie patholo- 
gique, il est probable, comme nous Pavons dója d it, 
que beaucoup de nóvralgies rhumatismales sont dues 
a des congestions du nevril6m e; Panemie rhumatis- 
male peut aussi exercer une certaineinfluence; enfin on 
peut encore invoquer une altćration du sang qui de- 
terminerait des modifications nutritives du tissu ner- 
veux. Malheureusement, en dehors de Paugmentation 
de la fibrine, de l’inopexie et de la diminution des glo- 
bules, les recherches les plus actives n’ont fait dócou- 
vrir aucun principe anomal dans le sang des rhumati- 
sants; de nombreuses analogies plaident cependant

(4) Voy. E. Leussier,iV<?'i>ralgies rhumatismales, lhfese,Paris, 1868.
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en faveur de la prćsence d’un produit pathologiąue 
ąui jouerait dans le rhumatisme le role de 1’acide 
uriąue dans la goutte. On avait supposć que Taeide 
lactiąue, produit normal de la dósassimilation des 
tissus fibreux, se formę en excós et donnę lieu a tous 
les phenom&nes du rhumatisme articulaire aigu ou 
subaigu; cette opinion, soutenue par Prout, Todd et 
Fuller, ne repose sur aucun fondement solide.

Scrofule. — Tuberculose. — La scrofule peut- elle por­
ter son action directement sur les nerfs et devenir une 
cause de nćvralgie? Cette ąuestion n’est posće ąue par 
MM. van Lair et Spring (1), ils laresolvent par 1’affir- 
mative, en s’appuyant sur des observations de nćvral- 
gies trifaciales qui se sont produites chez des scro- 
fuleux et qui n’ont cćdć que sous 1’influence du trai- 
tement dit anti-scrofuleux: huile de morae, prćparations 
iodees etc. Ces faits ne nous paraissent pas tr6s pro- 
bants, parce que, en admettant que 1’anćmie fut hors 
de cause, on peut encore se demander si cesnevralgies 
faciales n’etaient pas dues a la compression des nerfs 
par une pśriostite scrofuleuse? Jusqu’a plus ample in- 
formć nous sommes peu disposć & admettre 1’influence 
directe de la scrofule surlagćnóse des nćvralgies.

On peut en dire autant de 1’action de la tuberculose, 
malgrć les nombreux cas de nóvralgie que 1’on observe 
chez les tuberculeux: le plus grand nombre de ces af- 
fections sont laconsćquenced’une inflammation de voi~ 
sinage, ou de 1’alteration du sang. Beau (2) a sou- 
tenu que les nóvralgies thoraciques des phthisiąues 
etaient toujours des nćvrites par propagation de l’in-

(1) Van Lair, op. d t . ,  p. 194. — Spring, op. c i i p. 404.
(2) Arch. de m śd.} 4 847.
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flammation pleuro-pulmonaire : cette assertion est trop 
absolue; mais les observations de Schróder van der Kolk 
et de W undt(l) ćtablissent, pour quelques cas, laróa- 
litó de ce rapport ćtiologique.

Dartre ou herpetisme. — La maladie constitutionnelle 
decrite par les medecins les plus autorisćs de Thópi- 
tal Saint-Louis, MM. Bazinet Hardy, sous le nom de 
Dartre ou d’Herpetisme est une cause frequente de 
nóvralgie; ce sont les nóvralgies faciales et sciatiques 
que l’on observe le plus communćment, puis viennent 
la gastralg ieet 1’enteralgie; il existe dans la science de 
nombreux exemples de nóvralgies qui ont succedć a la 
disparition de dermatoses dartreuses comme Teczórna, 
ou qui ont alternć avec cette affection cutanće. Com- 
ment agit la maladie dartreuse dans ces circonstances ? 
Nous 1’ignorons complćtement.

Dinbete, albuminurie. — Le diabóte est habituel- 
lement signaló comme une cause de nćvralgie; cepen- 
dant, quand on penfetre au fond de la question, on voit 
que les observations de nśvralgie diabćtique sont ex- 
trómement rares. M. Marchal (2) rapporte seulement 
un fait de sciatique qui aurait paru en mśme temps 
que les premiers accidents diabćtiques, et encore con- 
sid6re-t-il cette nśvralgie comme sous la dćpendance 
de la diath^se urique et non du diab£te. Nous pouvons 
donc conclure que, s’il existe des nevralgies diabćti- 
ques, elles sont infiniment rares.

M. van Lair considóre les cćphalćes souvent in- 
tenses des albuminuriques comme des nćvralgies : 
nous ne pouvons admettre cette in terprćtation ; ces

(1) Citć par Jaccoud, op. c i i p. 369.
(2) Marchal, Recherches sur les accidents diabetigues, 4864.
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accidents nous paraissent bien plutót d’origine cen­
trale, et ils n’affectenl ni dans leur marche ni dans leurs 
caractćres, les allures d’une nćvralgie. Les recherches 
auxquelles nous nous sommes livrć, nous portent a 
croire que les douleurs nevralgiques sont tres-rares 
dans les diverses formes du mai de Bright.

M aladies infectieuses. — Les maladies infectieuses, 
qu’elles soient produites par des poisons morbides hu- 
mains, comme les fióvreseruptives, la fievre typhoide, 
la syphilis, ou par des poisons telluriques, comme l’in- 
fection paludeenne ou la fievre jaune, agissent puis- 
samment dans la production des nśvralgies.

Hassę signale des nevralgies passagóres au dóbut 
des fi6vres śruptives et de la fl6vre typhoide. Le doc- 
teur Imbert-Gourbeyre (1) a attribuć a certaines epi- 
dómies de rougeole une influence ćtiologique sur les 
nevralgies faciales; sur vingt cas de rougeole des 
adultes il a vu se produire trois nćvralgies faciales ; il 
rappelle ćgalement deux faits citós par Rilliet et 
Barthez : ces exemples sont trop peu nombreux pour 
6tre dómonstratifs, d’autant plus que les observations 
sont ecourtóes et incomplótes.

Les nóvralgies tiennent un rang assez ćlevć parmi 
les diverses expressions de la syphilis; elles affectent 
toutes les parties du systćme nerveux peripherique, 
mais avec une fróquence variable; le nerf trijumeau 
est le plus souvent atteint. MM. Gros et Lancereaux (2) 
ont rapporte dans leur livre plusieurs exemples de vis- 
cćralgies, entre autres de gastralgies, tires de leur 
propre pratique ou de celi es des divers auteurs. Les

(1) Imbert-Gourbeyre, N otesur Vinfluence śtiologique de la rou­
geole sur les nevralgies de la face (Annales medicales de la Flandre 
occidentale, 4857, 5e livr.)

(2) L . Gros et Lancereaux, Affections nerveuses syphilitiques,ł 865.
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nćvralgies syphilitiąues peuvent exister pendant un 
temps trćs long comme seule manifestation de la sy- 
philis; elles paraissent surtout pendant le cours de la 
periode secondaire, mais elles ne sont point rares pen­
dant la pćriode tertiaire. Hassę n’a observć ces mani- 
festations nerveuses de la syphilis que chez des ma- 
lades atteints de pćriostite ou d’ostćite spćcifiąues. On 
doit en effet en attribuer un grand nombre a la com- 
pression des nerfs par des periostoses occupant surlout 
les canaux osseux, par des exostoses ou par des gom- 
mes ; mais les faits de nćvralgies prćcoces, comme dans 
le cas de M. Zambaco (1) ou la nćvralgie parut peu 
de jours aprćs le developpement de la rosćole, nous 
montrent que lapćriostite ne peut pas śtre toujours mise 
en cause. Gomment la syphilis agit-elle sur le nerf? 
Y a-t-il quelque processus congestif ou hyperplasique 
affectant le nóvril6me? Faut-il supposer que le virus 
syphilitique agit sur les ćlóments nerveux ? Nous ne 
savons, les observations avec examen anatomique 
m anquant complćtement.

M a la d ie s  m ia sm a tiq u es  : in to x ica tio n  pa lu deen n e. —  

L’influence que le miasme paludćen exerce sur la pro­
duction des nćvralgies n’est pas dou teuse; dans la 
plupart des cas, la nćvralgie ne survient qu’apr6s un 
sejour assez prolongó dans les localitćs marecageuses 
et aprós plusieurs accós de fi6vre interm ittente; mais 
dans d’autres circonstances plus rares, la nćvralgie est 
le premier phćnomćne de rintoxication maremmati- 
q u e ; elle peut constituer une yćritable fievre larvee. 
Suivant l’ćpoque de son developpement, on doit la 
faire dćpendre, soit de 1’action directe sur le systóme

(1) Zambaco, des Affections nerveuses syphilitiques. Ouvrage 
couronnś par 1’Acadćmie de mćdecine. Paris, 4862, p. 4 37.
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nerveux du poison paludćen, soit de 1’altćration du 
sang (aglobulie ou mćlanćmie) qui se produit au bout 
d’un temps en genćral assez ćloignć, mais parfois aussi 
tr6s-court, de telle sorte que 1’elćment paludćen et 
1’element dyscrasique peuvent ajouter leur influence. 
Ges nevra1gies palustres peuvent affecter tous les types 
de 1’in term ittence; elles siegent le plus souvent sur la 
cinquićme paire, mais elles peuvent aussi śtre consti- 
tućes par d’autres nevralgies cćrebro-rachidiennes ou 
par des viscćralgies, gastralgie, entóralgie, anginę de 
poilrine. Nous croyons devoir rappeler que 1’intermit­
tence ne constitue en aucune faęon la caracteristique de 
1’impaludisme. M. Marrotte (1), dans son mćmoire sur 
les nevralgies periodiques, nous a montró que ces ma­
ladies pouvaient prendre tous les types intermittents, 
en dehors de l’intoxication paludćenne. Trousseau (2) 
dćcrit, sous lenom  de nevralgie solaire, des acc6s ne- 
vralgiques violents apparaissant chaque matin pour 
disparaitre chaque soir et complćtement en dehors de 
1’influence marćcageuse.

Fievrejaune.— Griesinger (3) dćcrit, parmi les symp- 
tómes de la fi6vre jaune, des douleurs violentes procć- 
dant par elancements occupant les rameaux de la cin- 
quićme paire et toute lalongueur des membres : nous 
ne pensons pas qu’il faille les considerer comme de 
vćritables nćvralgies, elles diminuent pendant la pe- 
riode de fi6vre et disparaissent toujours avec la remis- 
sion fćbrile.

(1) Marrotte, Arch. de mód., 1852.
(2) Trousseau, Clinięue mśdicale, 1865, 3e ódition, t. Ili, p. 439.
(3) Griesinger, Traite des maladies infectieuses, trad. par 

Lemattre. Paris, 1868.
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P oison s m eta lliqu es et v eg e ta u x  : m ercu re , p lo m b , tabac.

— On observe des phónomónes douloureux dans un 
grand nombre d’empoisonnements. Les toxieologistes 
signalent des douleurs vives dans les pieds et dans les 
mains dans le cas d’empoisonnement par 1’arsenic; ils 
ont aussi notć des douleurs des membres dans 1’ergo- 
tism e: nous ne pouvons faire rentrer ces algćsies dans 
la classe des nćvralgies parce qu’il n’y aurait alors au- 
cune raison pour en ecarter toutes les autres douleurs 
de quelque naturę qu’elles soient.

II n’est que deux poisons mćtalliques, le plomb, le 
mercure, sous Tinfluence desquels on peut voirse pro- 
duire des nćvralgies. Van Lair (1) rapporte, d’aprćs 
lb docteur Hermann, que les ouvriers des mines d’Idria 
prćsenlent parfois, en mśme temps que d’autres acci- 
dents de l’intoxication mercurielle, de vćritables nć- 
vralgies laciales et sciatiques; il a ćgalement notć 
l’existence de gastralgies.

Chez les saturnins, il se developpe des douleurs oc- 
cupant les muscles, les articulations, les os, que tous 
les au teurs, H assę, Romberg, Axenfeld, etc., ont 
classees parmi les nevralgies; nous ne pouvons que re- 
pćter ce que nous avons dit plus h a u t : a moins d'ad- 
mettre que toute douleur est une nćvralgie et de don- 
ner a ce dernier inot un sens qu’aucun mćdecin ne lui 
attribue, nous ne pouvons accepter cette manierę de 
faire; ces reflexions ne peuvent pas s’appliquer a la 
colique saturnine qui presente tous les caracteres des 
nevralgies: douleurs violentes, debuts brusques, mar- 
che par accós, absence complóte de ti6vre.

De cette enteralgie plombique, nous devons rap- 
procher la maladie decrite sous le nom de colique

(4) Van Lair, op. c it ., p. 217.
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sóche, coliąue vćgótale, coliąue des pays chauds, 
bien qu’on puisse dire que la science n’est pas com- 
plćtement fixće sur la nalure de celte affection. Aprśs 
les recherches si consciencieuses de M. Lef6vre (1), 
il faut admettre qu’un bon nombre des coliques sóches 
sont des coliques saturnines. Si rćellement il existe 
une colique vćgćtale indćpendante de l’intoxication 
plombique, nous serions obligó de la classer parmi les 
nevralgies de causes inconnues, les opinions des au- 
teurs se trouvant ótre des plus variables sur ce sujet.

Le tabac et Vanilinę sont accusćs par M. van Lair et 
d’autres mćdecins de produire des nóvralgies. Le ma* 
late et le citrate de nicotine seraient les principes du 
tabac qui auraient Faction de dóterminer des viscćral- 
gies (gastrodynie, nćvralgies mesentćriques) et des 
nóvralgies encćphalo-rachidiennes (nćvralgies trifa- 
ciales, sciatiques et intercostales).

Causes m orales.— Exces de tout genre.— N erm sism e.
— Nous Favons dit dćja, en donn ant une classifica­
tion des causes de nćvralgie, nous avons voulu arri- 
ver surtout h une exposition plus claire, mais nous 
savions d’avance que notre travail 6tait ćminemment 
criliquable; il existe des causes que Fon ne sait vrai- 
ment dans quelle categorie classer, parce qu’on ne 
connait ni leur naturę ni leur mode d’action ; les causes 
morales et le travail intellectuel excessif exercent in- 
contestablement une action directe sur les centres ner- 
v eu x ; le nervosisme est une maladie diathćsique, mais 
c’est une maladie qui n’agit pas sur le syst&me ner- 
veux par Fintermćdiaire de Faltóration du sang , il 
constitue lui-mśm e une affection de ce systóme carac-

1) Lefóyre, Recherches sur les causes de la coligue siche, 1859.
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tćrisće par la perversion des fonctions nerveuses; nous 
l’avons rangć a cótć des causes morales, parce que, 
dans les deux cas, il existe une perturbation d’ou peut 
naitre la nćvralgie. II rógne un grand accord entre 
les divers auteurs pour altribuer a ces causes une 
action puissante dans la production des nóvralgie. 
M. Anstie insiste longuement sur ce point; non- 
seulement les ćmotions violentes et subites peuvent 
produire a tous les degrćs les dćsordres nerveux 
les plus varićs, mais eneore sont capables du mśme 
effet les peines morales prolongćes, les travaux intel- 
lectuels excessifs, une education mai dirigće dans la- 
ąuelle le cóte morał et intellectuel de l’individu est 
soumis a des excitations incessantes. Ges causes suf- 
fisent souvent pour developper la nćvralgie, et elles 
agissent surtout avec une grandę puissance chez les 
sujets qui sont dćja nevropathes par hćródite. Bellin- 
geri (1) rapporte deux faits de nóvralgie frontale qui se 
dóvelopp6rent brusąuem ent a la suitę d’une violente 
frayeur; ces nćvralgies furent de longue durće et 
1’auteur italien prćtend que les faits qu’il a observćs le 
portent a croire que les nevralgies causćes par la 
frayeur soni graves et rebelles.

Le nervosisme est une maladie caractćrisće par des 
troubles de toutes les fonctions du systóme nerveux: 
on conęoit facilement combien un semblable ćtat mor- 
bide predispose a i’apparition des nćvralgies. On peut 
dire, du reste, que l’existence des nevralgies et sur­
tout des yiscćralgies est constante dans le nervosisme 
et constitue un des caractćres de la maladie.

Du nervosisme, nous devons rapprocher Thysterie; 
ces deux maladies presentant les plus grandes analo-

(1) B ellingeri, op. cit.
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gies et s’entremólant a tel point qu’on pourrait les con- 
fondre dans un certain nombre de ca s ; ce sont aussi 
les viscćralgies qui prćdominent dans Phystćrie, elles 
sont assez frequentes pour constituer un symplóme 
plutót qu’une complication. M. Briquet (1) a signale 
les nevralgies musculaires comme trćs-habituelles 
chez les hystćriques, il ne les aurait vu manquer 
qu’une vingtaine de fois sur 430 cas d’hystćrie.

4° CAUSES AGISSANT A DISTANCE PAR SYMPATHIE 

OU ACTION RĆ FLEX E.

M a la d ie s  de d iv e r s  organes d e te rm in a n t des n evra lg ie s  

d a n s d ’a u tres  organes p lu s  ou m oin s e lo ign es.— Quelques 
nevralgies ne paraissent pas avoir d’autre cause que 
la maladie d’unorgane ćloignć, alors m&me que celle-ci 
9xisterait sans douleur notable: ces nevralgies ont ete 
designees par le nom de n evra lg ie s  reflexes  ou n evra lg ies  

sym p a th iq u es .  Leur mode de production sera discute a 
1’article P ath ogen ie , nous ne voulons aborder ici que la 
question śtiologique. La cause des nćvralgies sympa* 
thiques peut rćsider dans tous les organes, mais son 
siege ordinaire est dans les v iscśres; ce sont des affec- 
tions viscćrales qui sont, le plus souvent, le point de 
depart des nevralgies sympathiques córóbro-rachi- 
diennes.

Les affections des organes gćnito-urinaires ont une 
action prćpondćrante. Chacun sait combien les mala­
dies uterines sont frequemment suivies de gastralgie, 
de nóvralgies lombo-abdominale, intercostale ou tri- 
faciale. Bellingeri, Schenk, Backett (2) avaient dćja 
remarque que certaines nevralgies du trijumeau

(1) B riąuet, Traite clinique et therapeutique de rhysterie, 1859.
(2) Compend. de med. p r a t Paris, 1839, t. III, p. 606.
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ćtaient sous la dependance de maladies de Turćthre 
ou de la prostatę. Anstie ( l)  rapporte que 1’orateur 
anglais Robert Hall souffrit pendant plusieurs annćes 
d’une nevralgie lombo-abdominale violente causće par 
un calcul arrćte dans 1’u re th re ; il cite egalement des 
cas de nevralgie ovariennedue a un calcul de l’urćthre. 
Dans une note communiquee a la Socićte des sciences 
medicalesdeBruxelles et inseree plus tard dans XUnion 
medicale (annće 1864), M. Putógnat a relate des faits de 
nevralgiebrachiale se produisant par accćsau moment 
de la miction chez des malades atteints de cystalgie 
rhumatismale ou menorrhagique.

M. Mauriac (2) a publie rćcemment un interessant 
memoire sur les relations qui existent entre 1’orchi- 
ćpididymite blennorrhagique et certaines nevralgies 
loinbo-abdominales, sciatiques et crurales. Anlćrieure- 
ment, M. Fournier, dans le Nouveau Dictionnaire de 
medecine et de chirurgie, a appeló 1’attention sur la scia- 
tique liće a la blennorrhagie.

Dans tous ces faits, 1’organe, primitivement malade, 
ćtait le sićge de douleurs plus ou moins vives, mais 
il est des cas dans lesquels il a sufii, pour determiner 
des nevralgies sympathiques, de lesions sans douleur 
ou de simples troubles fonctionnels. Masson (3) rap­
porte que Lisfranc gućrit une sciatique par l’extirpa- 
tion d’un petit polype indolent et faisant saillie dans le 
vagin. Anstie attribue des nóvralgies sympathiques a 
des amas de matiere stercorale ou a la prósence de 
vers dans Tintestin. M. Jaccoud (4) raconte Thistoire

(4) Loc. cit., p. 4 34.
(2) Mauriac, Newalgies reflexes symptomatique$ de forchi- 

epididymite blennorrhagique, 4870.
(3) Masson, th&se 4847.
(4) Jaccoud, op. cit.,  t. II, p*295.
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d’un malade chez leąuel la simple rśduction d’un vari- 
cocćle volumineux provoquait rćguliórement un accós 
de gastralgie. M. Gubler a communiąue a la socićtć 
de biologie (1) un fait de nćvralgie reflexe du triju- 
meau en rapport avec une nćvrite du tronc du fac ia l: 
nous reviendrons bientót sur cette observation en dis- 
cutant la doctrine de la sensibilitć rćcurrente dans 
Particie pathogćnie.

F a tig u e  sen sorie lle . — Chez quelques individus tr&s- 
nerveux, on a vu des nóvralgies frontales et auricu- 
laires ne reconnaitre d’autre origine que la perception 
d’images trop lumineuses ou de sons trop a ig u s : cet 
effet s’explique par la rćaction sympathique des nerfs 
speciaux sur ceux de la sensibilitć gćnórale.

S u p p ressio n s d ’ex u to ires , de su eu rs  des p ie d s , de reg les, 

tfh em o rrh ó id es , d ’eru p tion s cu tanSes, etc. — Ces causes 
de nevralgie sont indiqućes par tous les auteurs (Hassę, 
Romberg, Axenfeld, van Lair, e tc .) , nous sommes 
donc bien obligć de les admettre, bien que nous ne 
nous rendions pas compte de leur mode d’action et 
que nous soyons persuadć que, dans un bon nombre 
de cas, elles ont ete signalćes par les módecins, sur- 
tout a cause de leur bizarrerie et sans avoir ótć sou- 
mises au contróle d’une critique sóv6re. Comment 
agissent ces causes? On ne peut ćmettre sur ce sujet 
que des hypothóses : les uns pensent, que les nćvral- 
gies sont alors le rćsultat d’une modification du sang 
par la rćtention dans 1’organisme d’ćlćments qui, au- 
paravant, en ćtaient ólim inćs; les autres supposent 
qu’il y a une simple modification dans 1’organe qui 
ćtait le sićge de l’ćcoulement, d’ou une impression

(1) Móm. de la Soc. de biologie, annće 4864. Paris, 4865, t. I, 
sćrie 4.
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periphóriąue qui, s’irradiant vers les centres nerveux, 
provoquerait une nevralgie rćflexe. Suivant qu’on ad- 
mettra 1’une ou 1’autre de ces deux interprćtations, on 
laissera ces causes dans la classe ou nous les avons 
placees, ou on les rangera a la suitę des maladies cons- 
titutionnelles et des anćmies. Nous devons ajouter que 
la suppression des flux sanguins, rćgles ou hćmor- 
roides, agit en provoquant dans rćconom ie des mouve- 
ments congestifs qui, se lixant sur certaines parties du 
corps, dćterminent. des nćvralgies congestives: nous 
avons deja signalć ce fait.

5 °  CAUSES ASSOCIŹES.

Ce serait une erreur de croire qu’une nóvralgie est 
toujours produite par une cause unique; il arrive sou- 
vent que plusieurs influences 6tiologiques s’ajoutent 
pour determiner la maladie: les nevralgies sympathi- 
ques que nous venons d’etudier sont habituellement 
le resultat d’un etat nóvropathique hćrćditaire ou ac- 
quis et de la lćsion organique; dans l’ćtiologie des nć- 
vralgies liees aux maladies constitutionnelles on peut 
souventinvoquertout a la fois 1’influence de Falteration 
du sang, d’un principe morbide particulier, des causes 
morales, d’excós, du froid. Toutes les compressions 
nerveuses, tous les traumatismes ne determinent pas 
1’apparition de n6vralgies; pour que la chose ait lieu, 
il faut une prćdisposition du malade, il faut que son 
systóme nerveux soit excitabled'une certaine manićre; 
il faut qu’il soit apte a subir des modifications parti- 
culteres d’ou rósultera la nćvralgie. On pourra mettre 
cette aptitude morbide, tan tó tsur le compte d’une dia- 
th&se, tantót sur le compte de 1’herćdite ou d’une hy- 
gićne vicieuse longtemps continuće; mais, dans quel-
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ques cas toutes nos recherches seront yaines et nous 
ne pourrons constater que le fait brutal.

Nousfaisons dćpendrede 1’actionde causes associćes 
les ep idem ies de n eu ra lg ies;  on voit en effet ces maladies 
se produire parfois avecune frćquence exceplionnelle 
dans certaines localitćs. En quinze mois, Rennes (1) a 
observe a Bergerac 32 cas de nevralgie sur un total de 
450 malades. Cette frśquence exceptionnelle parait de- 
voir etre attribuee a cet ensemble de circonstances qui 
donnent aux maladies d’unemóme ćpoque une physio- 
nomie et une marche analogues et qui est connue sous 
le nom de constitu lion  m ed ica le . Rennes signale les va- 
riations de tem perature, les vicissitudes atmosphć- 
riques et une cerlaine anomalie dans la succession des 
saisons.

6° CAUSES INCONNUES.

Nous terminerons cette ćtiologie des nćvralgies en 
rappelant que la cause de quelques-unes de ces maladies 
ćchappe complótement malgre les investigations les 
plus minutieuses; le nombre de ces faits devient chaque 
jour moindre et on peutesperer que par une observa- 
tion mieux faite, on arrivera a restreindre de plus en 
plus le eadre des nevralgies essentielłes. Ge resultat 
serait plus facilement atteint si on pouvait arriver a la 
connaissance a peu prós exacte de la pathogćnie; 
malheureusement les travaux que les medecins ont faits 
jusqu’a ce jour dans ce sens sont si imparfaits qu'en 
arrivant a la fin de ce travail nous craignons de ne 
pouvoir formuler que des conclusions demontrant 
notre ignorance.

(1) Op. cit.

RIGAL. 4
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La pathogćnie est Pćtude de la cause intime d’une 
maladie; si donc nous prenions le mot pathogenie dans 
son sens rigoureux, nous n’aurions qu’a faire une 
revue des nombreuses theories qui ont ćtć proposćes 
sur la cause intime des nćvralgies, a montrer que ce 
sont des hypotheses plus ou moins ingenieuses et a 
exposer en finissant une nouvelle theorie qui serait le 
resultat combinć de nos connaissances et de notre 
imagination. Un pareil travail serait si aride et si infruc- 
tueux que nous ne voulons pas 1’entreprendre; les 
theories seront releguees au dernier plan etremplacóes 
par des considerations pathogćniques sur le siege des 
nevralgies, le mode d’action de leurs causes et la phy- 
siologie pathologique de quelques-uns de leurs symp- 
tómes. Une semblable ćtude est remplie d’obscuritćs; 
pour y apporter qaelque clartć, nous pensons devoir 
chercher d’abord la solution des questions suivantes :

1° Existe-t-il des nevralgies sans lćsion appreciahle 
du systeme nerveux periphćrique ou central?

2° Existe-t-il des nóvralgies avec lćsion apprćciable 
des centres nerveux ou des nerfs pśriphśriques ?
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3° Peut-on placer le sićge d’une nevralgie exclusi- 
vement dans un nerf pćripheriąue ?

4° Existe-t-il des nóyralgies dont le sićge doit śtre 
place dans les centres nerveux?

5° Peut-on admettre qu’une nćvralgie est tout a la 
fois centrale et peripherique?

Pour rósoudre ces questions, nous nous appuierons 
sur les rćsultats fournis par l’examen necroscopique, 
sur l’evolution et la naturę des symptómes et sur Tac- 
tion des causes; par suitę, leur solution entraiuera 
1’ćtude presque complóte de la pathogćnie, nous n’au- 
rons plus alors qu’a examiner les thćories qui ont 
etć emises sur la naturę de la nćvralgie et a tirer, s’il 
est possible, quelques conclusions.

l u E x is te - l - i l  des n evra lg ies  sa n s  lesion appreciab le  du  

sys tem e  n erveu x  periph eriąu e  ou c e n tr a li

Si nous cousiderons la question, seulement au poiut 
de vue anatomo-pathologique, nous somines obligć 
d’avouer qu’elle est insoluble; il n’existe pas, en effet, 
une seule autopsie dans Iaquelle on ait fait a la fois 
l’examen anatomique du nerf atteint de nćvralgie et 
celui des centres nerveux ; les bulletins de la Socićtć 
anatomique, malgró leur richesse habituelle, ne nous 
ont fourni aucun exem ple; jusqu’a ce jour, les obser- 
vateurs se sont bornós a l’examen, souvent incomplet, 
du tronc nerveux atteint de nćvra1gie ; si, dans quel- 
ques circonstances, le resultat de ces recherches a etć 
de faire dćcouvrirdes lósionsappróciables (hypćremie, 
inflammation du nevril6me, hypertrophie du nerf due 
a une hyperplasie conjonctive, etc.), dans d’autres cas 
le rćsultat a ete nul. Nous rćpetons que, dans ces au- 
topsies nćgatives, l’examen des centres nerveux n’a

www.dlibra.wum.edu.pl



52 PATHOGĆNIE DES NĆVRALGIES.

pas ćte fa it; malgrć cette absence de preuves anato- 
miques, je pense qu’on peut conclure, aprćs une ćlude 
attentive de l’evolution et de la durće de quelques ne- 
vralgies, que ces maladies peuvent exister sans lćsion 
appreciable du systóme nerveux ; la duree, parfois tres- 
courte, d’une nćvralgie violente, sa gućrison subite, 
la mobilitć et Tintermittence des douleurs, leur exten- 
sion au loin, alors mśme que le mai ne dure que quelques 
jours, sont incompatibles avec l’existeńce d’une altśra- 
tion sćrieuse; est-ce a dire que nous niions toute lesion 
et que nous admettions des n6vralgies absolument 
essentielles? Une pareille opinion est fort loin de notre 
pensće; nous disons que, dans les nevroses de la sen- 
jsibilite, il y a toujours une lćsion visible ou invisible 
portant directemenl sur la conformation de l’ćlćment 
nerveux, ou consistant en un trouble des ćchanges 
molćculaires qui se font entre cet element et le liquide 
nourricier, ou constituće entin par une de ces modifi- 
cations tr6s-positives, quoique inconnues en elles- 
mćmes, dont on trouve les analogues dans 1’aimanta- 
tion du fer doux, le passage d’un courant ćlectrique a 
travers un fil de melal, dans ces mutations singulióres 
de proprieles que les chimistes designent sous le nom 
d’isomćrisme. Un nerf devient douloureux a la pres- 
sion par suitę du refroidissement de la partie m&ine 
ou il distribue ses rameaux, soit, par exemple, le 
trijumeau a 1’occasion d’un courant d’air qui a frappe 
la joue droite : « Comment croire, dit M. Axenfeld (1), 
que ce nerf puisse elre matóriellement pareil au triju­
meau du cóte gauche, quand m&me on n’y trouverait 
ni rougeur, ni epaississement? »

Nous partageons pleinement cette manierę de voir,

(1) Op. c i t p. 4 36.
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nous allons mśme plus loin : nous sommes convaincu 
que du jour ou les anatomo-pathologistes feront des 
recherches minutieuses tout a la fois dans les parlies 
pćriphóriąues et centrales du systśme nerveux, ils 
trouveront des alterations parfaitement apprćciables. 
Je sais bien que cette dćcouverte ne rćsoudra pas par­
faitement la question et qu’on pourra encore se de- 
mander si ces lósions visibles ne sont pas plulót la 
consequence du trouble fonctionnel que sa cause 
reelle ; je sais bien encore que les nevralgies de courte 
durće pourront ne jamais donner, quelle que soit leur 
violence, que des altćrations inapprćciables a nos 
moyens d’investigation, mais enfin ce sera un pas de 
plus dans la voie de la science positive.

2 ° E x is te - t - i l  des n evra lg ie s  avec lesion  appreoiab le  

des centres n e rveu x  ou des nerfs periph eriqu es ?

Nous rappelons au lecteur la dćfinition que nous 
avons donnće de la nćvralgie; on doit se souvenir que 
nous l’avons definie par ses caractćres symptomatiques 
exclusivement; cela pose,la question de savoir s’il exis- 
te des nevralgies avec lćsions centrales ou pćripheri- 
ques doit śtre rósolue par Taffirmatlye. Un assez 
grand nombre de nóvralgies sont dues a des nevrites 
et l’on trouve alors a 1’autopsie tous les caractćres ana- 
tomiques de 1’intlammation du nóvril6me et de 1’altćra- 
tion secondaire des ćlements nerveux; cefait est hors 
de doute pour plusieurs nćvralgies et notamment 
ence qui concerne la sciatique. M. le professeur La- 
sśgue (1) a etabli avee jusie raison qu’il existait deux 
sortes desciatique: l’une presentant tous les caractćres 
de la nóvralgie dite essentielle; 1’autre, chronique d’em-

(\) Considerations sur la sciatigue, Arch. de m ćd., 1864.
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b!6e, rebelie a tous les traitements et symptomatique 
d’une altćration du nerf; les mćmes considćrations 
peuvent s’app1iquer a quelques nćvralgies trifaciales. 
Au point de vue symptomatique, on peut dire qu’il 
existe deux espóces de nćv rite : l’une que nous appelle- 
rons paralyłique a cause de la rapiditó avec laqu(?lle la 
paralysie succóde a la douleur; 1’autre que nous quali- 
fierons de nevralgique parce que pendant des annćes 
la nćvralgie constitue son principal symptóme. II est 
probable que cette difference dans l’ćvolution tient a 
la plus ou moins grandę rapiditć du processus phleg- 
masique.

La nevralgie est parfois due a une simple conges- 
tion du nćvril6me dont les traces sont tantót apprecia- 
bles et tantót inappróciables a 1’autopsie; enfin nous 
rappellerons que des nćvromes, des kystes, des produits 
hćtćrologues on tćtć  trouvćs dans des nerfs atteints de 
nśvralgie.

Tous les auteurs s’accordent pour admettre que 
des lśsions multiples et varióes ( congestion, inflam- 
mation, exsudats, tumeurs) de la moelle et du cerveau 
doivent śtre considśrćes comme la cause de certaines 
nevralgies; mais dans les investigations nćcroscopi- 
ques on s’est contentć de constater 1’altóration souvent 
mśme sans le secours du microscope et sans chercher 
a śtabbr s’il existait une modification pathologique 
dans les noyaux ou dans les fibres d’origine des nerfs 
malades. II en resulte une grandę difficultć dans l’in- 
terprćtation du mode d’action de ces causes, d’autant 
plus qu’on sait aujourd’hui que les maladies des centres 
provoquent secondairement des nćvrites peripbćriques, 
ainsi que M. Charcot en a communique des exemples 
a la Socićtć de biologie; on peut donc se demander, 
en 1’absence de recherches prćcises, si dans ces cas de
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nćvralgie de cause centrale, il ne s’etait pas dćve- 
loppó une nćvrite secondaire tenant sous sa dćpendance 
la nćvralgie? 11 y a la encore un nouveau champ d’ex- 
ploration.

3° P eu t-o n  p la cer le siege (Tune n evra lg ie  exclu sivem en t 

d an s un  n e r f  p e r ip h e r iq u e l

Pour repondre a cette ąuestion je laisserai parler les 
faits.

Schuh (1) rapporte qu’il a pratiąuć la rćsection du 
nerf sous-orbitaire pour une nćvralgie intense qui 
existait depuis 41 ans; la gućrison fut complóte et 
radicale. L’examen raicroscopique de la porlion du 
nerf rćsćquee, pratiquć par le professeur W edl, donna 
les resultats suivants que nous rapportons textuelle- 
m en t: « Les tubes nerveux n’ont pas la transparence 
normale, Popacitć est surtout remarquable dans un 
endroit ou ils sont plus condensćs; ils contiennent de 
petites granulations ovoides et brillantes; ces granula- 
tions sont assez abondantes pour troubler visiblement 
l’eaudanslaquelle on dechirele nerf; les cylindres-axes 
contiennent des granulations de meme naturę, assem- 
blees par groupes; en oulre, on distingue dans quelques 
tubes nerveux des corpuscules plus grands, ronds, 
rćfractantfortem entla lumi^re, rangćssym ćtriquem ent 
en lignelongitudinale sur les limites du tube nerveux; 
des corpuscules semblables sont dispersćs dans le 
tissuinterstitiel, ils sont constitućs par des sels calcaires 
et se dissolvent dans 1’acide chlorhydrique; en somme, 
c’estune degenśrescence graisseuse et calcaireavancee 
des libres nerveuses primitives sous 1’influence d'une 
inflammation anterieure. »

(1) Schuh, Abhandlungen ans dem gebiete der chirurgie una 
operationslehre. Yienne, 1867.

www.dlibra.wum.edu.pl



5 6 PATHOGĆNIE DES NĆYRALGIES.

Nous croyons pouvoir conclure de cette observation 
qu’une nevralgie trćs-ancienne peutćtre exclusivement 
d’origine peripheriąue, puisqu’il asuffi, pour la guerir 
radicalement, de pratiquer la resection du nerf ma- 
lade. Tous les faits heureux d’excision des nerfs 
viennent appuyer cette conclusion; nous pourrions en 
citer plusieurs; c’est ainsi que le docteur Masson- 
W arren (1) a fait disparaitre une nevralgie brachiale 
durant depuis neuf ans et ayant gagnć successivement 
le bras, Pćpaule et toute la moitiś gauche du corps; la 
gućrison fut complete, radicale et immćdiate. Cette 
nćvralgie ćtait survenue pendant le cours d’une gros- 
ses^e et etait attribuće par la malade a 1’usage excessif 
de 1’aiguille.

Nous rappellerons encore la gućrison d’une nćvralgie 
trifaciale datant de 14 ans obtenue par Jeffreys a la 
suitę de l’extraction d’un corps ćtranger. L’observation 
a ćtć relatće plus haut. II nous serait impossible de 
comprendre ces guerisons im m e d ia te s , si le point de 
dćpart de la nćvralgie n’ćtait pas exclusivement pćri- 
phćrique.

II est au reste facile de comprendre que 1’irritation 
locale d’un nerf par une des nombreuses causes que 
nous avons śnum śrćes (traumatisme, processus con- 
gestif ou phlegmasique) puisse dćterminer des phć- 
nomćnes douloureux, au mćme titre qu’un excitant 
chimique ou mćcanique employć p a rle  physiologiste.

4° E x is te - t - i l  des n evra lg ies  don t le siege d o h e e lr e p la c e  

d a n s les centres n e rv e u x  ?

La plupart des pathologistes ont placć le sićge de la 
nćvralgie dans les troncs et les rameaux des nerfs pe-

(4) American journal, juillet 1853.
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ripheriąues; mais, comme 011 ne pouvait expliquerun 
grand nombre des symptómes de la n6vralgie, notam- 
ment la dissemination des phenomćnes douloureux, par 
les lois de la physiologie m oderne, quelques mćde- 
cins ont ćmis 1’idće que le siege des phenomenes irri- 
tatifs qui provoquaient la douleur ćtait au niveau des 
filets d’origine des nerfs cerebro-rachidiens, soit dans 
la moelle, soit dans le b u lbe ; la loi de Vaction excen -  

tr ią u e  expliquait alors pourquoi les malades rappor- 
taienl a la periphćrie leurs douleurs nóvralgiques.

Cette opinion, que le sićge de la nćvralgie ćtait dans 
les filets d’origine des nerfs sensitifs a etć soutenue 
principalement par M. A nstie; cet auteur a produit de 
tr6s-nombreux argumenls que nous allons passer ra- 
pidement en revue et discuter.

Pour demontrer le sićge central de la nevralgie, on 
peut faire valoir les raisons suivantes : a la suitę du 
plus grand nombre des resections nerveuses, on a vu 
le mai reparaitre avec la móme violence; il ne siógeait 
donc pas dans les rameaux peripheriques. L’examen 
nócroscopique de nerfs atleints de nevralgie a donnó 
des rćsultats completement nćgatifs. Dans l’ataxie lo- 
comotrice progressive, il existe des douleurs vives, 
ressemblant beaucoup aux douleurs nevralgiques, et 
ces douleurs ont etó rapportćes aux lesions des cordons 
et des racines posterieures. On ne peut supposer qu’il 
existe dans les nevra!gies des lesions aussi considć- 
rables que dans 1’atrophie, puisque beaucoup d'elles 
guerissent; mais il n’est pas nćcessaire, pour com- 
prendre la production des phenomenes nevralgiques, 
d’admettre des alleralions profondes, des modifications 
superficielles du tissu nerveux suffisent tres-bien pour 
les expliquer, et, d’autre part, on doit reconnaitre qu’il 
existe des nćvralgies incurables pouvantśtre en rap-
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port avec un degrć plus avancó d’altćration. Dans les 
nćvralgies, on voit se produire des troubles trophiąues, 
des paralysies vasomotrices, des convalsions et des 
spasmes des muscles, des paralysies musculaires, des 
anesthćsies, soit dans le territoire innervć par le nerf 
atteint de nćvralgie, soit a une plus ou moins grandę 
distance. La production de tous ces phćnom&nes s’ex- 
pliąuerait bien mieux en admettant que le sićge de la 
nevralgie est central, et que l’excitation morbide se 
propage de proche en proche du noyau d’origine du 
nerf malade aux noyaux d’origine des nerfs qui sont 
dans son voisinage immediat. Les maladies diathó- 
siques, les alterations du sang, produisent frćquem- 
m ent des nćvralgies; il est bien plus rationnel d’ad- 
mettre que ces etats morbides exercent leur action sur 
l’axe spinał, que sur des portions parfois trós-limitćes 
d’un nerf pćriphćrique. II survient assez souvent chez 
les vjeillards des nevralgies rebelles, en m6me temps 
qu’ils prćsentent les alterations seniles des artćres et 
des accidents córćbraux dus a cette cause; pourquoi 
ne pas admettre que la nevralgie est comme les lesions 
cerebrales, sous la dópendance d’une nutrition impar- 
fajte des centres nerveux. La nevralgie a des rapports 
ćvidents avec les nćvroses hćreditaires; celles-ci sont 
d’origine centrale, pourquoi n'en dirait-on pas autant 
des nevralgies? On s’expliquerait, par rhypolhóse d’un 
sićge central, l’extension, la mobilite, 1’alternance des 
douleurs n6vralgiques; dans la moelle et dans le bulbe, 
en effet, les filets d’origine des differents nerfs sont 
lr6s-voisins, et l’excifalion peut facilement se trans- 
mettre des uns aux autres On voit les irritations peri- 
pheriques des nerfs, leur inflammation traumatique 
dóterminer des myćlites secondaires, il n’y a pas de 
raison pour ne pas comprendre que des irritations
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pćripheriąues puissent dćterminer une Ićsion centrale 
qui causerait la nśvralgie.

M. Anstie, s’appuyant sur ces considćrations et sur 
quelques autres moins importantes, qu’il serait trop 
long d’ćnumćrer, conclut que dans toutes les nćvral- 
gies sans exceplion, m6me dans les plus lćg6res, il 
existe une lósion de la racine sensitive des nerfs dans 
son trajet intra-spinal, et du noyau gris qui est en con- 
nexion immśdiate avec elle. Cette alteration morbide 
consisterait probablem entdans la trćs-grande mąjoritć 
des cas, dans une atrophie interstitielle, tendant soit a 
la guerison, soit a l’ćtablissement graduel d’une dćgć- 
nóration grise ou d’une atrophie jaune, d’une portion 
considerable ou de la totalite de la racine postórieure, 
et du comm encem entdu tronc nerveux sensitif jusque 
dans le voisinage du ganglion.

Lesconclusionsdum ódecin anglais sont assurćment 
fort exagerćes sur beaucoup de points. Affirmer une 
lesion atrophique des racines posterieures sans preuve 
anatomique et en se basant seulement sur ce fait que, 
dans la sclćrose des cordons posterieurs, il y a produc­
tion de douleurs d’apparence nćvralgique, nous semble 
excessif; d’autantplus qu’il n’est pas tr6s-logique d’ad- 
mettre que les elancements douloureux de l’ataxie 
soient sous la dependance de 1’atrophie des elćments 
nerveux; il esttrós-probable, pour nepas dire certain, 
que la douleur depend, soit de 1’hypćremie, soit du 
processus irritatif qui conduit a 1’atrophie.

Si la rćsection du nerf n’am6ne pas dans la majoritć 
des cas la cessation de la nćvralgie, on n’est pas en 
droit de conclure pour cela que celle-ci depend d’une 
lesion centrale, on peut tout aussi bien croire que le 
nerf est malade dans les parties qui sont comprises 
entre le point resćquć et les centres.
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Schuh (1) rapporte qu’ayant resóque une portiondu 
nerf mćdian, pour une nćvralgie du pouce d’origine 
traum atiąue et datant de ąuatorze ans, il constata par 
l’examen microscopiąue une degenćrescence grais- 
seuse des elements nerveux et du nćvril6me dans toute 
la longueur du tronęon reseąue; n’est-il pas comple- 
tement logiąue de penser que 1’altćration se propageait 
dans les portions supćrieures du nerf et que telle etait 
la cause de Tinsucefes de 1’opóration et du retour de la 
nevralgie?

Anstie raconte qu’ayant eu 1’occasion d’examiner le 
nerf intercostal d’un homme atteint d’une nćvralgie rć- 
cente, il n’avait dćcouvert rien d’anomal soit dans le 
nerf, soit dans les tissus voisins; l’examen de la moelle 
ne fut pas fait, mais le medecin anglais ne pense pas 
moins qu’une Ićsion de 1’origine du nerf devait exister 
probablement. La chose est en effet possible, mais elle 
doit rester a l’etat de simple supposition.

Quant aux troubles trophiąues et aux paralysies va- 
so-motrices, 1’alteration direete du nerf les explique 
tout aussi bien qu’une lósion centrale; ne sait-on pas 
qu’experimentalement la section du sciatiąue ou du 
trijumeau en avant du ganglion de Gasser peut donner 
lieu a tous ces phenomćnes; il faut ajouter, il est vrai, 
qu’un certain degrć d’inflammation du nerf parait nć- 
cessaire, et qu’on doit se demander si, dans ces con- 
ditions, il n’y a pas une extension du processus irri- 
tatif a l’axe gris de la moelle. M. Gouyba (2), dans une 
thśsefaite sous 1’inspiration de M. Gharcot, arrive a cette 
conclusion : que les troubles trophiąues, dans le cas 
de traumatisme des nerfs, se developpent surtout sous

(4) Op. cit.
(2) Couyba, Des troubles trophiques consecutifs aux Iśsions trau- 

matiquesde la moelle et des nerfs% Paris, 4 871.
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1’influence de la propagation de rinflammation a la 
substance grise de la moelle. Les spasmes et les con- 
vulsions musculaires sont de simples phenomśnes re- 
flexes consecutifs a 1’irritation du rameau sensitif. 
Dans les cas de nevralgies portant sur des nerfs mixtes 
on comprend tres-bien que 1’alteration, se propageant 
aux fibres motrices, il puisse survenir des paralysies 
musculaires sans qu’il soit necessaire de faire interve- 
nir une lćsion des cen tres; du reste, alors menie qu’il 
se produirait une modification anatomique dans les 
parties centrales, on ne serait pas oblige d’admettre 
que la cause de la nevralgie a son sióge dans les 
mśmes points. L’aneslhesie qui coexiste si souvent 
avec les nćvralgies s’explique tout naturellement par 
une lćsion des fibres sensitives dans un point quel- 
conque de leur trajet qui entrainerait 1’impossibilitó de 
la transmission des impressions pćriphćriques. La mo- 
bilite des douleurs, leur extension considerable s’ex- 
pliqueraient mieux, en effet, avec l’hypothese d’une nć- 
vralgie centrale et serait alors en rapport avec la loi de 
sensation periphćrique donnee par Muller, mais il faut 
reconnaitre que les phónomćnes douloureux de la ne- 
vralgie sont trćs-difficiles a expliquer par les lois de 
laphysiologie m oderne; nous reviendrons du reste sur 
cette question.

Une plus grandę importance semble devoir etre 
accordće aux arguments qui s’appuient sur 1’influence 
de rherćditó, des maladies diathesiques et des altera- 
tions du saog sur la production des nevralgies : dans 
beaucoup de cas, en effet, ces maladies peuvent śtre ran- 
geesparm i les grandes nevroses herćditaires qui sont, 
d e l’avis de tous, d’origine centrale; on conęoitm ieux 
1’action des diathćses et des alterations du sang s’exer- 
ęant sur les origines des nerfs que sur un rameau
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periphćriąue; M. Manzior (1) avance dans sa th6se un 
fait qu’il considćre comme trćs-probant: il prćtend 
que,chez les anemiques, la rósection du nerf atteint de 
nćvralgie procure une gućrison momentanóe, mais 
qu’on voit bientót rćapparaitre la douleur soit sur un 
autre rameau, soit sur un nerf du cótćoppose du corps. 
« Ge sont donc, dit-il, les centres qui sont atteints et 
qui envoient des sensations douloureuses a la pere- 
phćrie. » Cette manićre de voirnous parait trós-discu- 
tab le ; pourquoi, en effet, si le centre nerveux ćtait 
malade ne continuerait-il pas aenvoyer des sensations 
douloureuses dans le tronc du nerf au-dessus du point 
ręseque? en somme, on ne peut tirer de cesfaits que 
des inductions plus ou moins legitimes, mais aucune 
preuve certaiue; enfin Tapparition des nevralgies chez 
des vieillards dont les arlóres sont athćromateuses 
n’est pas assez frequente pour qu’on puisse conclure 
que ces maladies sont sous la dependance de troubles 
nutritifs du systóme nerveux central.

Apres cettelongue discussion, nous croyons pouvoir 
dire que l’existence d’un siege central pour les nóvral- 
gies ne peut pas ótre dćmontree actuellement, mais qu’il 
est cependant lógitime de considćrer ce siege comme 
possible; ce qui est bien certain, c’est que beaucoup 
de nevralgies ont leur siege dans des parties des 
troncs nerveux fort eloignćes de celles ou le malade 
rapporte sa douleur puisque les rćsections donnent si 
peu de rćsultats heureux; 1’esprit accepte facilement 
que les modifications qui font naitre la douleur 
puissent rem onter jusque dans les origines des nerfs.

(1) Manzior, thśse de Strasbourg, 1865.
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5° Existe-t-il des nevralgies que Von puisse rapporter a 
la fois a, une lesion du centre nerveux et des nerfs periphe- 
riques ?

II est des nćvralgies qui sont incontestablement 
causćes par l’excitalionanomale d’un nerfpóriphćriąue; 
toutes les nćvralgies traum atiąues sont dans cecas. Or 
il est arrivć que quelques-unes de ces nćvralgies trau­
matiąues se sont irradióes au loin, ont envahides nerfs 
qui ne prćsentaient aucune anastomose avec le tronc 
nerveux primitivement blessć et que la rćsection de ce 
dernier n’a pas amene la cessation du m ai; le fait 
suivant empruntó au livre de Hassę en est un exemple 
rem arquable: « Une jeune filie contracte, a la suitę 
d’une coupure au doigt medius, une nćvralgie du bras 
qui s’irradie jusque dans la face et dans le dos; la 
section du nerf produit seulement un soulagement 
pendant vingt-quatre h eu res; trois mois plus tard on 
pratique 1’amputation du doigt et nćanmoins les dou­
leurs persistent. » Comment expliquer depareils faits 
si l’on n’admet pas que la modification particulićre qui 
a caus6 la nćvralgie s’est propagće du nerf blessć a la 
partie de la moelle d’ou il emane et que de la elle s^ s t 
irradiee jusąue dans le noyau d’origine du trijumeau 
dans un sens, et jusąue dans les origines des nerfs 
intercostaux dans l’autre. Une pareille interprćtation 
nra rien d’excessif ąuand on songe a 1’influence que 
1’irritation expćrimentale des troncs nerveux peut avoir 
sur les centres. Tiesler (1) excite des inflammations 
traum atiąues dans les nerfs scialiques de chiens et de 
lap ins; un lapin devient paraplćgiąue et m eurt trois 
jours apr6s. A 1’autopsie, on lrouve unesuppuration du 
nerf dans le point qui avait ćtó soumis a 1’irritation

(4) Tiesler, Ueber Neuritis. KOnisberg, 4860.
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artificielle, et d’autre part, un foyer de suppuration au 
point ou les racines posterieures du nerf sciatiąue 
pćnótrent dans la moelle : la portion intermediaire du 
nerf ćtait saine. Ces faits d’experimentation physiolo- 
giąue perm ettent de comprendre que le siege d’une 
nćvralgie soit primitivement periphćriąue et qu’il 
devienne ensuite central.

Pour resum er en quelques mots ces consideralions 
sur le sićge et les lósions des nćvralgies, nous croyons 
pouvoir formuler les propositious su ivantes:

1° L’examen des faits demontre que quelques nćvral- 
gies siegent exclusivement dans les troncs et rameaux 
nerveux.

2° II est probable qu’un certain nombre de nevralgies 
ont pour siege, soit les racines des nerfs, soit leurs 
noyaux d’origine.

3° II est probable que quelques nćvralgies ont a la 
fois leur point de depait a la peripherie et au centrę.

4° U doit toujours exister une lesion du nerf atteintde 
nevralgie, mais souvent cette lesion est complćtement 
inappreciable, et ne se traduit que par un trouble 
fonctionnel.

5° Les lesions anatomiques constatees dans les cas de 
nćvralgies sont des plus variables; jusqu’a present 
elles ont toujours siege dans les troncs nerveux, mais 
nous devons dire que jamais a notre connaissance 
l’examen des centres n’a ete fait.

Nous ne pretendons pas que ces cinq propositions 
soient inattaquables; dans un sujet aussi obscur, les 
objections viennent en foule, mais nous pensons cepen- 
dant avoir donnć les dćductions les plus logiques, aprćs 
un examen des faits aussi rapide que le nćcessite la 
naturę de ce lravail.

M aintenant, il faut nous demander quel role les
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lćsions anatomiąues grossićres trouvćes dans quelques 
cas de nćvralgie, peuvent jouer dans la production 
de la douleur? Beaucoup de pathologisles, MM. Spring, 
van Lair, Niemeyer, etc., etc., pensent que ces altć- 
rations ne doivent ćtre comptees pour rien dans l ’ćlio- 
logie de la nćvralgie. « Si a l’examen anatom o-patho- 
« logique, dit Niemeyer (1), on trouve un nerf qui a ćtć 
« le siege d’une nćvralgie, bien modifić a un endroit, 
« on peut ćtre certain que ce n ’est pas cet endroit quia 
« ćtć le point de dćpart des douleurs, mais un point 
« situe plus haut qui ne perm et de reconnaitre aucune 
« anomalie, ni a 1’oeil nu, ni sous le mieroscope. » 
MM. van Lair et Spring adoptent cette opinion. Ils 
considćrent que dans toutes les lćsions des nerfs obser- 
vees jusqu’a ce jour, Taltóration portait constamment 
sur le nevrilćme tandis que les tubes nerveux ne mon- 
traient aucune lćsion, ni au microscope ni aux rćactifs 
chim iques; de plus, disent-ils, ces lćsions existent 
souvent sans occasionner de la douleur, e t'd an s  un 
grand nombre de nóvralgies vćritables, elles sont 
absentes.

Malgrć rautoritć de ces auteurs, nous ne pouvons 
partager complćtement leur manićre de voir. Sans 
doute, l’excitation morbide qui provoque la douleur 
n’a pas son point de dćpart dans la partie du nerf 
alterć, si 1’on admet que tous les tubes nerveux aient 
disparu; ce qui n’est pas le cas ord inaire; mais enfin, 
en supposant une lćsion telle que le nerf ait perdu 
son excitabilite, il n’en existe pas moins au niveau du 
point de jonction de la partie saine et de la partie 
altćrće, une zone ou les proprićtćs physiologiques du 
nerf reparaissent, et, il est logique d’admettre que

(4) Niemeyer, Traitś de path. i n t t. II, p. 342.

rigal. 5
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1’altóration morbide puisseexercer sur la partie saine 
immćdiatement contigue une excitation d’ou naitra 
la dou leu r; ajoutons enfin que cette intćgritó com- 
plćte des tubes nerveux, adm iseparlesauleurs belges, 
n’eśtpas constante, ainsi quele demontrent les obser- 
vations de Schiih.

En second lieu, les rćsultats heureux d’un assez 
grand nombre de rćsecticms portant sur les nerfs 
dltćrćs, ne montrent-ils pas d’une manićre indiscutable 
que tous les phćnomćnes de la nćvralgie avaient leur 
point de depart dans cette partie malade du nerf. On 
s’est trop prćoccupć, il nous semble, des rćsultats ne- 
gatifs de la plupart des examens nćcroscopiques, et 
on a trop voulu expliquer tous les phenomćnes de la 
nevralgie par une alteration dynamique. Nous sommes 
parfaitement convaincu que dans beaucoup denćvral- 
gies, il n’existe que des alterations molćculaires invi- 
sibles, mais ce n’est pas une raison pour rejeter I’in- 
fluence des lćsions appróciables; nous admettons aussi 
yolontiers que les alterations molóculaires invisibles 
ou altćrations dynamiques, ont prćcćde la formation 
des modifications anatomiques grossićres; celles-ci 
peuvent n ’ćtre dans beaucoup de cas que secondaires; 
mais une fois produites, nous ne voyons pas pourquoi 
on les dćpouillerait de toute aclion. S’il en ćtait 
autrement, je le rópćte, il serait impossible de com­
prendre qu’une rćsection puisse gućrir une nćvralgie.

Les considćrations qui prócćdent nous conduisent a 
admettre que la douleur nćvralgique est le plus sou- 
vent le rćsultat de l’excitation d’un tronc nerveux, 
mais qu’il est ćgalement possible qu,elle rćsulte de 
l’excitation de Torigine du nerf. On sait que ces dou­
leurs suivent le plus habituellement une direction 
centrifuge, mais, que dans quelques cas, elles sont
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centrip^tes et constituent, alors, une nevralgie ascen- 
dante. On sait aussi d?autre part, que ces douleurs 
nćvralgiques sont extrśmement mobiles, qu'elles aban- 
donnent tout a coup un rameau nerveux pour se porter 
sur un autre, qu’elles se propagent a de grandes dis- 
tances, en suivant des trajets qui ne sont pas toujours 
en rapport avec ceux que 1’anatomie indique pour les 
rameaux nerveux. Comment comprendre toutes ces 
particularitćs ?

La loi des sensations pćriphćriques explique tr&s- 
bien que dans les casou lanćvralgie aurait sonorigine, 
soit dans un tronc nerveux, soit dans les racines des 
nerfs, les sensations douloureuses soient peręues a la 
pćriphćrie. Mais quelle explication donncr des nć- 
vralgies ascendantes? Nous pensons qu’il faut peut- 
£tre faire intervenir ici les dispositions anatomiques 
que MM. Arloing et Lćon Tripier (1) ont signalees 
dans les nerfs de la main. Ces physiologistes ont mon- 
tróqu’il existait des fibres recurrenles qui remontaient 
des extrćmites vers les centres, souvent a une assez 
grandę distance. On conęoit que la lesion de ces fibres 
puisse dćterminer des douleurs nevra!giques aliant de 
la periphćrie vers le centre et obeissant completement 
a la loi de 1’aetion excentrique. Cette explication est- 
elle suffisante ? Non assurement, car il est tvćs-proba- 
ble, d’aprćs les expćriences des auteurs que nous 
venons de citer, que ces fibres rócurrentes ne remon- 
tent pas trós-haut, tandis que les douleurs nevral- 
giques ś’irradient jusque dans des points tr&s-ćloi- 
gnes. De mćme que ces irradiations centripćtes, la 
mobilile des douleurs, leur transport subit d’un point 
a un autre souvent fort eloignć, Faltemance de cer-

(1) Arch. de yhysiol., \ 869.
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taines nóvralgies ne peuvent &tre expliqućs par nos 
connaissances actuelles en physiologie, a moins qu'on 
ne fasse intervenir 1’action des centres, et qu’on ne 
fasse de ceux-ci le sióge de l’exeitation qui dćtermine 
la douleur.

Quelques mots maintenanl sur 1’interpretation des 
points douloureux.

L’existence de ces points douloureux n’est pas cons- 
tante, c’est a peine si on les trouve dans la moitie des 
cas, si nous nous en rapportons aux recherches d’Eu- 
lenburg, citees par Anstie. Quand ils existent, quelle 
explication peut-on en donner? Spring les considćre 
comme de simples points d’hyperesthesie. MM. San- 
dras et van Lair pensent que la preference qu’affecte 
la douleur pour certains points tient a des circons- 
tances tout a fait extrins6ques au nerf, ces circons- 
tances rćsulteraient de la disposilion des parlies qui 
l’environne; dans les points ou un nerf sort d’un canal 
osseux, dans ceux ouil change de direction en con- 
tournant un os, dans ceux enfin ou il passe d’un tissu 
rćsistant et fixe sur un autre moins dense et plus m o­
bile, ce nerf ne peut ćchapper a la pression, et il la 
subit dans des conditions qui la rendent trćs-sensible. 
Cette explicalion nous parait satisfaisanle a la condi- 
tion d’admettre que les nerfs ne sont pas egalement 
sensibles dans toutes les nćvralgies; dans quelques- 
unes, en effet, les points douloureux m anquent, dans 
d’autres il se dćclare de vćritables foyers de douleur 
spontanće; pour expliquer cette dernićre circonstance, 
on a supposó que les nerfs n’etaient pas egalement 
excitables dans toutes leurs parties. Les expćriences 
de Kilian et Harless ( lj ont dćmontró que les nerfs mo-

(4) Rapportćes par Spring, loc. cit., p. 92.
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teurs ćtaient plus excitables au galvanisme dans les 
points ou ils se divisent. Cette observation pourrait 
peut-śtre s’appliquer aux nerfs sensibles. En somme, 
aucune thćorie n ’est vćritablement satisfaisante et ne 
peut s’appliquer a tous les cas, il faut esperer que les 
progres de la physiologie expćrimentale jelteront 
quelque lumićre sur ce sujet obscur.

L’esprit conęoit assez facilement le mode d’action 
des causes qui agissent directement sur le nerf dans 
une partie quelconque de son tra je t; il y a application 
d’un excitant morbide sur un nerf sensitif et produc­
tion de douleurs. Les maladies diathesiques et les altć- 
rations du sang dćterminent probablement quelque 
modification du tissu nerveux, et sont ainsi la cause 
d’une excitation anomale suivie de douleur. Jusque-la, 
rexplication est assez satisfaisante; mais comment 
comprendre le mode d’action des causes dans les nć- 
vralgies sympathiques ? Nous voulons insister un 
peu sur ce point a cause de 1’intćrćt qu’il prćsente. On 
a donnó, en genćral, de ces nevralgies, l’explication 
suivante : l'excitation, produite par la maladie d’un 
organe, se transm ettrait jusqu’a la moelle par 1’inter- 
módiaire des nerfs primitivement leses, puis elle se 
rćflóchirait, par 1’intermćdiaire du centre nerveux, 
jusque sur les racines des nerfs d’un organe voisin, et 
y dćterminerait 1’apparition d’une nćvralgie.

Avec M. Yulpian (1), nous dirons que la dćnomina- 
tion de nćvralgie rćflexe n"est pas ici bien appliquće. 
Dans une action rćflexe, en effet, il y a une excitation 
produite a rextrćm it6 de l’arc, puis transmission de 
cette excitation au centre nerveux, et enfin rćflexion 
de rexcitation sur les nerfs moteurs et contraction du

(1)Vulpian, Lecons sur la physiol. du systdme nerveux. 
Paris, 1866, in-8®.
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muscle. Dans les nćvralgies reflexes, rexcitation ne 
depasse pas le cenlre, et si la douleur est peręue a.la 
pćripherie, cela s’explique par la loi des sensalions 
periphćriąues^ II semble donc que ces nevralgies re -  
flexes sont en rćalite des nevralgies d’origine centrale. 
M. Gubler a expliquó d’une autre manióre quelques- 
unes des nćvralgies reflexes. Selon la theorie emise 
par ce professeur sur la sensibilite rćcurrente, l’exci- 
tation d’un nerf moteur, se transm ettant par rintermó- 
diaire des cellules nerveuses de la peripherie a un 
nerf sensitif, se transformerait en sensation doulou- 
reuse en arrivant dans ce nerf. En appliquant cette 
theorie, on comprend qu’une nćvrite du tronc du facial 
ait pu produire une nćvralgie du trijumeau, ainsi que 
M. Gubler en a rapporte un exemple. Si cette thóorie 
ingenieuse n’etail pas vraie, on serait oblige d’ad- 
mettre que l’excitalion morbide du facial s’est trans- 
mise au centre, que de la elle a gagnć la racine du tri— 
facial et a provoque 1’apparition d’une nevralgie.

Dans le cours de ce chapitre de pathogenie, nous 
croyons avoir aborde la plupart des questions intóres- 
santes; nous les avons traitees dans la mesure de nos 
forces, et du temps dont nous pouvions disposer; il 
nous reste a term iner ce travail par quelques considć- 
rations sur la naturę des nćvralgies.

La nóvralgie n’a pas de caracteristique anatomique 
connue, elle est un symptóme, une rćunion de pheno- 
mónes subjectifs, dont la naturę essentielle nous 
echappe comme celle de la douleur. Pour pouvoir dis- 
cuter la cause intime et la naturę intime de la nevral- 
gie, il faudrait au prćalable śtre complćtement fixó sur 
la cause prochaine de la douleur; or, on ne 1’est pas ; 
les opinions les plus diverses se sont produites sur ce 
s u je t: 1’immense majorile des pathologistes n’y ont vu
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qu’une surexcitation de la fibrę nerveuse sensible, une 
exagćration. morbide de son activitó normale; d’autres 
ont fait consister la douleur dans une diminution de 
ł’activite nerveuse; d’autres enfin Toni considerće 
comme une perversion de cette m&me activite; nous 
ne voulons pas discuter ces diverses thóories, parce 
que ce serait sortir de notre su je t; mais nous ne com- 
prenons pas, ąuelle que soit d’ailleurs sanatu rę, que la 
douleur puisse se produire en dehors de quelque altć- 
ration, aussi lćgóre et aussi passag&re qu\m  le voudra, 
de la substance nerveuse; la douleur est toujours un 
phćnomćne morbide, incompatible avec le plein exer- 
cice de nos fonctions, il me semble donc impossible de 
la considćrer comme une exagćration de 1’actiyitó nar- 
male. Ce qui se passe dans la nevralgie vient confir- 
mer cette opinion; que voyons-nous en effet? Nous 
voyons des phśnomónes douloureux naitre constam- 
ment sous 1’influence de causes morbides multiples et 
varióes; ici, un agent traum atique ou une tum eur 
viendront endommager ou tirailler le nerf, apporter un 
trouble dans ses fonctions, et immćdiatement une dou­
leur n a itra ; ailleurs, un sang appauvri viendra fournir 
au systóme nerveux des m atćriaux insuffisants en 
ąualite ou en quantite, et immódiatement le malade 
aura une sensalion douloureuse qui ne sera, selon Ja 
cćlćbre mćtaphore de Ramberg, que la  supplicatiou 
des nerfs implorant un sang plus genóreux. Nous ne 
saurions preciser davantage, mais cette conception de 
la nćvralgie qui reaulterait toujours d’une>madification 
materielle et morbide du systeme nerveux nous semble 
beaucoup plus salisfaisante que les autres thćories 
ćmises sur ce sujet, et dont on peut dire que les unes 
sont trop grossióres et les autres trop subtiles.

Parmi les mćdecins qui ont ćcrit sur la naturę de la
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nóvralgie: les uns l’ont considćrće comme ćtant tou- 
jours le rósultat d’un ótat inflammaloire ou congestifdu 
nerf (Cotugno (1), Van de Keer, Martinet, Descot (2), 
Gendrin, C hastanier,) ; d’autres ont place la nśvralgie 
sous la dćpendance de 1’irritation du nerf ( Broussais, 
Bouillaud, 011ivier (d ’Angers), etc. ; d’autres encore, 
a la tśte desąuels il faut placer Valleix, considćrent les 
nćvralgies comme une simple altćration des fonctions 
dont la cause organiąue nous ćchappe complćte- 
m ent; enfin, un ąuatrićm e groupe, constituć par 
MM. Roche (3) et de Ranse (4), admet que la nóvralgie 
est le rósullat d’une accumulaiion du fluide nerveux 
dans un nerf de sentiment, qui se ferait sous 1’influence 
d’une irritation spćciale produite par des agents de 
naturę trós-variable, cette accumulation du fluide 
nerveux serait inćgalement rćpartie sur toute 1’ćtendue 
du nerf; sa prćdominance sur certains points explique- 
rait les points douloureux. Cette sorte de congestion 
nerveuse dćterminerait un ebranlement molćculaire 
qui serait la source de la douleur.

Nous ne discuterons pas ces diverses thćories; par 
ce que nous avons dit anlćrieurem ent, nous avons suffi- 
samment combattu quelques-unes d’elles; quantaux 
autres ce sont de simples vues de 1’esprit, des hypo- 
thćses qui ne reposent sur aucune base solide, et dont 
nous laissons la responsabilitć a leurs auteurs.

(4) Cotugno, de ischiadenervosacommentarius. Napoli,4765, in-8°.
(2) Descot. Dissertation sur les affeclions loeales des nerfs. 

Paris,4825.
(3) Roche, Pathologiemedico chirurg. 4* ćdition. Paris, 1844, t. II.
(4) De Ranse, thźse 4861.
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