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SEANCE DU 65 NoVEMBRE 1807 4DY

VALEUR DIAGNOSTIQUE DE L'INDICE CEPHALIQUE
POUR LA DIFFERENCIATION DE LEPILEPSIE VRAIE
(LARVEE OU CONVULGIVE)
£T DES CRISES EPILEPTIGUES SYMPTOMATIQUES

par M. Frssg

Professenr a Lo Faenlté de mehipeine 3 Tovey

IL v o souvent en elinigque un intdées! majour & pouvoir aflirmer
s tels aceidents en présence desquels le médecin veste parfois
Acsitant. =ont bien franchement de nature comitiale, Or, de Pavis
de loux les observatenrs, le ddiagnostic dn wal cwdue st daus
maiules circonstances particulicrement délical.

i cilet, les syviptomes palhoswommnonignes de Uépilepsie nexis-
tent en gquelque sovte pas, ¢t ponr affivmer son existence, ¢’est sur
unensemble de sizoes gidon est oblizd de sappuyer. Lephdnomene
convulsif en lui-méme ne peut =ervir a eavactériser Udépilepsic,
puisqu’il se rencontre aussi bien dans Uhystérie, Uintoxication
saturnine ou nedmie, ot quil fivare parmi les aceidents réflexes
on loxiques aceompugnant I prosenee d'un tenia dans Piotestin
ou la production de cerlains produts de tfermentation davs Uesto-
mac.

De e la perte de connadssance, quiest signalde dans
I'éelampsic dlorigine rénale, auszi bico que dais Lo wal cadue vu
Uéelumpsic d'ordre ededbellenx, La prédominanee des phidnomcnes
clonigues, dun edtd avee opposition du pouce, oun existenee du
erd dndtial ont peut-étre une valenr diagnostique plus grande @il
fant considdrer eopendant gue dans les erises Cpileptiformes e
I'uiéiie ou des tumenrs eérébrales, on pent noter aussi eelbe pré-

dominance latérale des phénomeénes convulsifs, el que le eriinitia)
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460 SOCIETE D'ANTHROPOLOGIE DI LYON
Sobsarve aussh dans Jes erives de Penedphalopathie satnenine et
dans certaius acels hystiro-dpilepliques,

Lin présence de stenes aussi fneertains, il est bien naturel quoe
les cliniciens se xolent enquix de phénoménes nonveaux, suscepti-
bles de corroborer la valeur des premiers, on ae présenter cux-
memes Vimportance d'on signe révélateur. Glest alusi que, dans
ces dernieres anwex, M. Iérd aeru pouveir attribuer ane impor-
tance de premier ovdre a la vecherche du rapport des phosphates
alcalins el terrewr dans exerdtion uvinaire. almettast que
Vinversion dela formule phyvsiolozique devait trancher d'une facon
déeisive Lo diagnostic en faveur de 'hystérie contre 'épilepsie.
Or la valear de cette formule est loin d'étre nnivoque ; nous avons
montrd, daps la thése de notre éleve le DY Poulgre, quon pouvail
rencontrer dansg certaius cas épilepsie Uinversion des phosphates
propre d 'hyvstérie. Dureste, dans une conmunication plus réeente,
M. Cho Pérd ost revenu sur la question, wontrant qu'apres Ia
erize épileptiforme on pouvait trouver ausst Utnversion.

(Yest & cause de cette pluurie de sivnes véritablement pathogno-
moniques, que je pense ntile d'attiver a nouveau attention sur les
dAformations de la face et du criwe propres anx épileptiques,
détormations auxquelles Lascrue ajoutait, onle sait, une si grande
importance. Sans doute, considérdes isoldment, elles re sauraient
étre envisagdes comme entrainant la certitinte, mais rapprochides
des autres phiénomcnes sviptomatiques, elles nous paraissent
apporter au diagnostic une prieision plus grande, ot Jdans les cas
siembarrassants ’épilejsie larvee, capables d'entrainer la con-
vietion.

(Cest il y a présde quinze ans, ahospice du Perron, alors que
Jétais chargd d'un erand serviee d'afleetions ehroniques, dont une
section d"épileptiques. que I'iddée me vint de déterminer, d'une
facon plus priécize que lavait fait Lascgne et de déterminer si
possible aussi d'une facon plus scientifique les diéformations de la
boile eranienne chez I'épileptique. Je fis alors un grand nombre de
niensurations (plox d2 400 O indice edphalique, grande enver-
gure, cte., ot je ne tardal pas a reconnaitre que ce qui caractéri-

sait avant tout le crane de Uipileptique, ¢’dtait un deerd tres
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SEANCE DU U NovEMBRE 1307 461

aceentnd de hrachyccpliadio s excepionnellement au-dessous de
83, Vindiee edophalique efphialomdétrique atteiznait souvent 83 et 87,
Par cortre, ayavt cu en méme temps Poceasion d'observer un
certain nowmbre de ala fes sileet’s de orises dpileptiormes syvin-
plomatiques de tumenrs cérébrales ou dintoxication 1énale on
castrique, i1 owe fat facile de constater qu'en pareil cax indice
céphalique restait au-dessous de 89, cn tout cas n'atteignait janais
82 It jlen tivai eqtte premicre conclusion, dont Vimportance ne
saurait celiapper. « que, dans noz régions, la eoincidence de crises
convulsives ou de phcnomdues dpleptoides (vertiges, iucontinence
d'urine, ete), avee Pélévation de Uindice céphalique au-dessus de
82, 83, hwpliquait ndéeessairement Pidde d'aceidents comitiaux,
tandis que les mémes plidnoanes obseorvds chez des malades dont
Iindiee edéphalique ne ddépassait pax 79, 80, devaient ¢tre impulds
dune autre cause provocatrice, dont i1y avait Heu de rechercher
la nature. » On comprend Uintérét qui pouvait s'attacher a cette
nolion au point de vae de Uintervention thérapeutigne,

Jal eu soin de spdeitier que ¢'est pour notre régTon sealement
que celte fortnule ¢tait vecevables il existe en effel, dans certains
départenients du centre (Puy-de-Dome, Lozéred, on dn Sud-List
(Drome et Avdéche), une tendance margqudée a U'élévation de indice
eranicn. el il niest pas rave de eonstater chez tes habitants de ees
régions dex indices edphaliques de 82 etau-dessus : ee sont L sans
doute des intluznces ethuiquesdont il ¥ a licu de tenie compte, car
on sait qoe, dans la racs anglo-zeandinave ¢t chez les Franes,
Uinidice eranicn ne dépasse eudre 700 Lundis quiil sWHeéve a0 83 ct

an-dessuscher 1

s Celtes, les Lignves, fes Lapons (Testut).

Ces diflérences Staient trés apparentes chez deux malades,
Ghez Pooot viell ¢pileptique a intelligence obszureie, on pouvait
constaler une asvmitriz tros dvidente e la face: nes fortement
dévid a droite, ¢livation de Parcade souveilicre gauche, ¢largisse-
ment de lajone du meme edtd etsartoutizdice eéphalique de 87,43,

Tandis gue, chez A... % on note une physionomic plus végulicre
PP 60 ans. Epilepti e prosque dhmeat Inlice edphalique, 87,40,
* Aex, 43 ans. Tamenr eérchrale, erises epileptifores  symptomati-
ques. Indice céphalique, 73,16,

Numérisation Société linnéenne de Lyon



Pty

(i SOCTETE DANTHROPOLOGIE DI LYON

dans ses lignes, pas dlasyvidéteie faciale et nn indice de 78260 AL
proisente bien des erises dpileptiformes s mais il osten mdne tenps
affectd de neuro-1dtinite ot dloedie pdrt papillaive; ses erises
relovent d'wie timeur edrdébrale doe la base,

Depuix 'époque ot jo faisais cos pronidres constatations, qui
cadrent d'ailleurs avee Tes tuils indignds por Lowhroso dans son
livee sur 'llomme ernoinel CISST, on annent ched dWCeole fait

'

un rapp rechanent e Sinciee eranion eSO hoptiane serdlesd

'

dans D0 pour 10O des cas apeds Lot o Frwaeos ot eeinidn

criminel dont le erane scrait hrachyedphaie dans Xo pone oo des
cas, J'ai bicu des fois en Poceasion, =oit & Uhopital. -0t dais mon
enseignenrent dlinsister sue le parti gue Te elinieion pouvail retiver
de paveilles notions anthropondreipnes, Toulelols, commie sen -
blables notions ~ont Lo Jdctre elagsigaes (le fivie e Gowers, par
exemple, ne renternne ancane iudication prafigue &oee suiety,
cru devoir revenir sur ces fadis daus une connuuicalion a la
Soctétd dranthropoioeic do byvon vaveil I8D2) it en poursuivant
la conlivnmtion de fa formale dablic plos haot @ Paide de non
velles observations eliniques,

Depuis Tors. joow'ad cosstde viriter Pexactitnde de cette doe-
trine: et e relevant wes nof e eox deox dernicres anndos seu -
lewent, v lronve an meins 12 obzervations dans fesquelles Ta
seule indication de Dlediee cranien o perids ade formuler o
diagiostic prleis of deseddterininer pose ane inters ention dong
le walade o retird an béndtiee hnmdéaia,

Jesnentionnerai sealement fos principules

FoUne e de soixante-nons aus, mces Cune L extrémement

asthatique est prise depuis quelques mois de vertiges pinibles,

sans porte réclle deconnmissance, mais avee nnoeertain deerd

dabsenee dont elle se rewd trés bien conipte of dout elle seddsole:
Redtd de eelay Junrds de mistion Svadontaeee pas e teadanee an
ralenlissemeut duponls, nenn stivmate appareul. aucune inilnenee
héréditaive s on ettt pacsoaz 4 die vortize avthitiqie ouartirio-
seléreun, voire ménre casteigne s s <on indies cranicn est de
S6: je erns et consdqitene pouveir faive un pronostic tres réserve

actuellement Ja malade tourne & la Jdmence comitiale,
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1T Une jeune fille du Midi, appartenant 5 upe fonille dont 1a
santd xemble parfaite, présente depuis dens ans dos evisos conval-
sives xe produdsant dans be givon de Pépogue catan 'niale ot acrom-
pagudes de plhitnowtnes hystiritores i peuvent faive espérer
que les moyens ordinairves, antizposinodiques, hvdrothérapic, modi-

lieront la sitnation priéseute dont Ia mdre eounnenes & sTalarmoer

intelligenee est pavfaites 10 0’y o pas de tare hirdditaire ; mais
Pinedicr edphaligne dépasse S5 Lhvdroth rapie assoeide au hromure
a bien espued les erises; mais il & en pro lndt eneore quelques-nnes
el mallienveuscment avee cric perle de connaissanee et miction
involontaire, I ost biea & eralndre cie le sl endue solt déliniti-
vement installd,

HI Un ewnployd des finanecs se prdsente & notre obzervation an
dchut de Pannée 1805 avee v tic doainurcir de la face que o
avait tout Labord constdded corn Stant dlorivine véfiexe. ot dont
on avait chierch le point de départ dans des altérations de fa deu-
tition il existait bion en wdwe temps qu-d pues froubles vertigineux
et quelques absosees thisant soncer ala possibilitd un rapport
avee leomal cadue, ainst e Tronsseat favait signald depuis
lonciomps, maiz Uabsence de toat pifnom ue convalsil powdant
Penfanee ot e tout antfedeat patiolosique saspecet semblait
autoriser le vejet doectte hvpothntses Mais Te mala fe avait nu fudiee
esphalique de 85 ot i nfen fweiait pas davantace poae dveiller
doseraintes sdrienves s ivolution ultricare des aezi fenfs et appa-
Fition e grands phiénomenes eouvalsifs wontrerent bien  qu'il
slagissait dun veal mal comitial Tarved,

Parcontres volel quelques Yats dont Péveluting inverse e quel-
que sorte montre que les pictnoménes les plus suspeets chez des
sujets présentant nn Indice cranion inférienr o 82 e a plus forte
raison a4 80, sont suseeptibles de Sarender ef wdme de cw'rir,

IV, Madamne ¢r, ., chweqnante trois ans, st elassdée an Perron dans
la seetion des pileptiques : véeide d quinze ans, clle a wne bonune
santd jusquien LS82, épogne dlaquelle elle présente nne grande
erixe pileptique, elassipue dans sex allinres, moins le eri initial
qui wangue; Lrols wois apres alicu lnménopanse, Jex erizes se

répelent cncove assez (réquentes; mais depuis novembre 1881
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64 SOCIETE D ANTHROPOLOGIE DE LYON

e reproduire, tout aw moins jus-

elleseessent tout & ecoup sans jamais
qu'a ma sortie du Perron en 1837, L'indice cranien cltait de 78 .
11 ne s'agissait done pas el d'un véritable mal cadue ; mais simple-
ment de crises ¢pileptiformes fices & Vapparition de I'age critique.

V. 1l ¥ a environ troix ans que Pon me présenta un ancien offi -

cier vietime — il ¥ a denombreuses années déja — d'un traumatisne

céphaiique qui avait produit un profond ¢hranlement de la santé
¢t & la suite duquel se manifestérent des cerises épileptiformes ot
des troubles mentaus sutfisants pour justitier son entrée dans une
maison de santé¢ spéeiale. Plusicurs ehirurgiens consultés avaicent
rejeté l'idée d'nue trépanation la jugeant inatile ou dangereusc ;
un seal cependant acceplait d'interveniv si, mcdicalement. on e
formulait pas de contre-indications séricuses. La coustatation d'un
indice céphalique au-dessors de U n'enleva toute hisitation, ct
je conseillai nettement la teépanation qui fut faite d'ailleurs depuis

avee suceds. Celte observation trés remarvquable a ¢té publide

i jela sivnale ici en

depuis dans le Lyon médical. 1805, «t
passant, ¢'est que dans sa 1dédaction laquestion des mensurations
cranienncs qui m'avaicnt fa't triompher des hésitations de la
famille n’ont pas ¢(é mentionndes.

VI, Mle X... présente une série de phénomdnes morbides
(tics ou wanifestations spasmodiques géadralisdes) gui fout songer,
immédiatemant au mal comitial. Du reste M. Charcot. cousultd
trois ans auparavant, conseille I'usage de U'dlixir polybromurdé
d'Yvon, ce qui, sous sa plume, ¢juivaut presque & un diagnostic
pathogénique. Toutefois, en interrogeant la malade avee insistance
on arrive & reconnzilre qu'elle a eu unc scarlatine avee ndéphrite
infacticuse deux ans avant ses premicres crises convulsives; du
reste, elle a encore de 'albumine par intermittences, parfeis méme
il ya,du ¢Oté du rein, de véritables poussdes congestives avee
apparition de plus fortes proportions d’albuine, 2'ors franchement
vétractile. Un traitement exclusivement dirigd contre 1'état rénal
associ¢ a (quelques antispasmodiques améne une amdélioration sen-
sible des symptomes ; et cependant 'indice céphalique cst ici de 83.
Comment interpréler le fait £ Nous sommes iel assurdment en pri-

sence d'un de ces cas-limites, toujours trés ditliciles a analyser, mais

Numérisation Société linnéenne de Lyon



SEANCE DU 0O NOVEMBLRE 1897 465

qui peut sug;

irer quelques considérations pathogéniques intéres
santes. A notre avis, Mlle N... n'est pas épileptique, ct, en fin de
compte, clle ne présente que des accidents dawlo-intorication
d'origine rénule, mais ces aecilents ont révils chez clle la forme
pserdo-comitiale & cause e sa prédisposition ethnique révélde par
I'élévation de son indice edphaligue.

Ces quelques faits sommairement exposés nous paraissent sufti-
sauts eependant pour montrer toute Uimportance de ces mensura—
tions et altester le parti réellement pratijue que peut en tiver leo cli-
nicien. Mais une question nous a encore privecupé, Peut-on établir
un rapport entre la gravit? du mal comitial et I'élévation de Uindice
cranien: v a t-1l aussi une sorte de proportiounalité entre le degié
de ccl indice et Vamoindrissement des fonctions intellectuclles
chez I'épileptique ?

Un certain nombre de faits ou pour micux dive la majoritd
sembleraient plaider en faveur de calte conception.

Deux ¢pileptiques, 'une idiole !, lantre® dont les fonetions intel-
leeluelles élaient profonddément troublées, avaient un indiee cranicen
particudicrement élevd s de mime qus le malale ddja eité, P, ...
avait un indice supirieur & 87 ¢t un ¢tat mental des plus obscurs.

On pourrait rapprocher de ces wmalades un certain nombre
dlautres ¢pileptiques ayant un indice variant de 82,5 a 84 dont les
facultés intellectuelles Ctaient bien conservdées ou trés au-dessus de
lamoyenne, Gependaut on nesaurait considérer ces rapprochiements
comme constitnant une régle absolne et nous voyons une malade,
Léonie M., % avee un idice de 84, présenter un affaiblisscnient
marqud des facultds intellectuelles. Il cst vrai que chez elle les

¢ Mont,.., 21 aus, ¢pileplique idiote, erises conval=ives depuis Fage (e
22 mois. Reglée 8 45 ans sans modification des evises. Indice cdphali-
que, ¥3.7.

* Autoinette L., S0 ans, erizes depuis Penfance. La menstrualion qui
eut liew & [2 ans v'en a modifié nile caractére nile nombre. 6 a 7 erises par
wols depuis cette éporgue. [niice eophalique, 88,37, Troubles pxychiques
marqués.

3 Léonie M..., vingt ans. Premicre crise & cing ans, pendant une rou-
geole, Crises survenant pav séries anx alentours de Pépogue cataniéniale
Indice cephalique 345, Affaiblisscment des facultés intelloctuelles.
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165 ROCIETE DANTHROPOLOGIE DI LYON
premicres erises remontent a Uenfance ot que, dans de pareilles
conditions. ['dtat psyehique ext tonjours profondiment troubld,
Dantre part, je trouve dans mes observations quelijues dpileptiques
avee une ntelligence moyeune et un lwdice edphalique de 86.

oy a L tout an edté da probleme quiappelle de nonvelles
reehicrehes: pour Is nowent. je e borneral a constater gu'au
puint de vae de laelinique pure les faits jusquiicl observis con-
servent tonte leur hmportance et gre la constatation de phdénonicnes
couvulsifz ou visedranx suspeets chez un sujet proéscutant un indiee
eéphalique  dépassant 83 doit toujours impliguer Uidée (le mal
cadue. Yandix que les méwes phidnomcnes avee un indice infiricur
a 3y lalszgent toujours entrevoir la possibilitt d'aceblents puremeut
réllexes ou loxiques, dont il appartient au clinicien de ddncler e

point deddpart pour constitier une thérapeutique le plus souvent

elficave dans ses résultats.

DISCUSSION

M. Lacassagne regrette que M. Telssicr se soit trouvé cipdhé
de donner lui-iéme comnnunicat:on de son mtéressant travail sur
la valenr de Cindice ¢ Sphaligune dans le diasuostic de épileysic vraie
et desacerdents Cpdeptitores, et quiilb e puisse répondre aux quel -
ques remwariues que petd sugedrer la lecture taite de sonmdéinolre.

Peut-¢tre de nonvelies ot nombreuses observations seront-clies
néeessaires pour coufivmer ou permetive de discuter les coneln-
gions de M, Telssier. La o du erdae n'est pas seule, en eflet
modifide ehez les Epileptipnes, A entd des asymdtrie- craniennes,
Laseoue o signald divers slgnes @ entre autres des anomalies den-
taires et fa vorde palative enogive. Quel est le role de épilepsie
dans [a formation de ces stivnates o tout an woins de ceos signes
de épilepsic £ Lt plus particulicrement, en quot fex modifications
du cervean de 'épleptique tntlnenceent-clles le développement des
pavtics latérales du erime ? Hserait difiieile de e dive et despuisser
L pathiogdénin d o= fails eitis dans e nedmodee de ML Teissier.

U fait ponctant est pewi=2tre dorappeler & cette oveasion,

M. Lacassagne a o des observations faites ehiez certaines peu-
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plades sauvages ayant pour coutume de déformer le erine des
enfants. Ges observalions établissaient un rapport net entre les dé-
formations produisant une exagération latérale du erine etle déve-
loppement des instincts de combattivitd, de 'excitation corporelle.

Puartant de ces faits, faudrait-il établir unvapport entre 'augmen-
tation transversale du crane, entre labrachyedphalic accidentelle
permettant un développement exagdré du lobe temporal et I'épi-
lepsie vraie que l'on peat — somme toute — considérer comme
une exazéralion de lactivité corporelle, comme une excilation
nerveuse poussée au paroxysmec.

M. Roche présente quelques observations au sujet du dévelop-
pement exagéré de certaines régions du crane osscux.

On a rezardé la présence d'une sorte de bourrclet paridial
comme la caractéristique des grands artistes ct, de fait, le erine de
Raphaélle présentait & un haut degrdé. La rdéciproque n'a pas été
signalée... car rien n'est moins ¢tabli que Uinfluence du dévelop-
pement du cervean sur celui de son enveloppe osseuse.

Grand volume d'une portion da crine ne veut pas dire grand
volume du lobe eérébral sous-jacent; la surface de 1'éeoree visible
aprés enlévement de la boite cranienne est presque minime 2
eoté de celle qui est cachdée par la formation des scissures, des
replis, des circonvolutions.

Il peut done paraitre prématurd d'exprimer cette idde quuue
déformation dans un certain sens du criue traduit une altération,
méme  une ddéformation cérébrale. 11 faut considérer conne
assez infidele le rapport de I'indice edphalique avee les lésions
connies de 'épilepsie et — comme semble le faire M, Teissier —
w'en tenir compte quien présence de certainz cas, peu fréquents et
tres spéeiaux.

COMMUNICATION

M. E. Chantre avait ¢1¢ déligné pour reprisenter la Socidté
d"anthropologic & la X1° session da Congres des Orientalistes ;) il

Soc. aNTu, — . XVI, 1897 31
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