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INTRODUCTIE

Vietuitorile nu se disting de corpurile inerte de céat
prin forma !) migcirel. In Iisiologie migcirile se numesc
functiuni gi se impart in dous mari grapuri: 1) func-
tiuni vegetative, — nutritiagi reproductia, — 2) functiuni
de relatiune. — locomotiunea si ideatiunea cu vorbirea, —

Expresiunea ultimfi, @ evolutiunei vietuitorilor este con-
stituita de functiunea e relatiune, ideatiune §i vorbire.

Cu ocasia tesei ndstre imangirale am cautat si ne
dim bine séma de aceste: din urmd functiuni g1 in special
vom trata despre fisiologia normali si patologicd a func-
feunei vorbire.

Doué cestiuni mari domina tot subiectul: 1) meca-
nismul vorbirei 2) determinarea si clasarea formelor de
Aummesie verbali contorm cunoscintelor medicale §i filo-
sofice ale timpului in care traim.

Observaticle atit persouale cit §i cele imprumutate ce
servesc ca dovedi a formelor de Amnesie verbald, snnt
redigiate aga in cit si oglindéseit forma si limitele unei
Amnesii verbale partiald; cici acestea cred ci sunt pér-
tile ce ali trebuit luminate intr'un subiect atdt de difieil,
atat de des si cu competintd tratat, si in care cu tote
acestea tot-d’a-una avem de spus ceva noti.

) La cele anteii. miscirile sunt de translatie, la cele din urmi
misgeariie snnt vibratorii.



Afasia unicd gi complicatd din trecut, formele de Afasie
ce se gdsesc In tratate acum , realitatea faptelor ne
impune si le contopim cu Amnesiele verbale cum am
ficut noi.

Téte ramurile medicinii, tote Psichologiele fisiologice
pledézi in favorul acestei idei. Nu avem cu tdte acestea
pretentiunea cd, formulele stabilite de noi in acéstd ces-
tiune nu vor putea fi schimbate pargial in viitor.

Relativ: la acest fapt insi ne place si credem ci totd
Jumea impreund cu noi va primi cu convingere cugetarea
distinsului filosof englez D. Kr. Pollock, adici: ,Sciinta
din i in i ne confirmi acest adevér ') ci, nu existd nici
in lume atard de noi, nici in spiritul nostru,—sai acti-
vitatea nostrd psihici—nimic care si se asemene cu un
echilibru stabil; asa in cat resulty cd izbandile trainice
ale filosofiei nu stai in sisteme, dar in idei.” Daca ideile
ce constituesc continutul acelor formule vor réminea re-
sultatul va fi strilucit peatru autorul lor.

1) Bernard Perez. Psichologie de I'Enfant, pag. VII, Paris 185S.
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PARTEA ANTEIU

I. ANATOMIA CEREBRULU!I

Fata externd. —Structura substantei grise. — Dispositiunea substantei
albe in cerebru.

Amintim aci in modul cel mai succint cunoscintele de ana-
tomie si hystologie cerebreli strict necesare pentru explicarea
fisiologiei normale si pathologici a vorbirei, fira cari numini n'ar
putea urma cu folos acest studitl.

a) Fata cxternd a Oerebrului. (Fig D).
Topografielobitosr si—civcuwmvoluliunilor

Fie-care emisfer se Tmparte in 4 Tobi, carl se subdivid in mai
multe circomvolutiuni, despirtite si-circomvolutiunile si lobii
prin nisce adinciturl numite scisusi.

Cele mal cunoscute scisuri sunt: scisura lui Rolando, sci-
sura lu? Sylvius, scisura perpendiculard externd, scisura para-
leld si scisura interparietald.

Seisura lui Rolando se afli pe fata externi cam la jumitatea
el, incepénd pe marginea superiori a acestei fete, cn o directie
de sus in jos gi din dérdt' inainte, mergénd pind aprépe de
scisura lui Sylvius.

Se numesce Scisura lui Sylvius o despicaturi care plécd de
pe marginea inferiord a fefei externe si .se intinde in sus si
inapoi. Décd am prelungi acéstd scisurd prin o linie fictivd am

Mal téte notitile de anatomie sunt luate din Ch. Ferré, Charcot si
Dr Boicescu.
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intalni o altd scisurd, ce plecind din marginea postero-supe-
riord se intinde in jos §i inainte. Acésti din urmi scisurd se
se numesce scisura perpendiculard externd.

Portiunea din emisfer anteriord scisurel Iul Rolando si sci-
surei lni Sylvius se numesce lobul frontal.

Partea emisferulvi coprinsi inapoiul scisurei lui Rolando si
intre scisura lul Sylvius cn preiungirea el pind la scisura per-
pendiculard externa, constitue lobul parietal.

Sub scisura Jul Sylvius si prelungirei el cu scisura perpen-
diculari externd sunt asezate lodul femporo-sfenoidal si lobul
occipital. -

In lobul temporal paralel cu scisura Iui Sylvius si in jos de
ea se vede o scisuri ce se numesce scisura paraleld.

Lobul parietal este impirtit in dou&, prin o scisurd@ numiti
interparietald ; ea este curbd si urmédi in mare parte paralel
" cu marginea superiord a emisferului. .

Lobul frontal cuprinde: 1) circonvolutiunea froniali ascen-
dentd ce formédi marginea anteriord a sanfulul Rolandic; cum
vedem are o directie de jos“inrsus.2) In totd intinderea cir-
convolutiunei frontale ascendente in mnascere cele trel circon-
volutiuni fronfale cu 'directie-anterg-posteriori gi se numesc
T, IL, IIT, incepénd de sus injos sail superiéri, medie si in-
teriora. Suleul ce desparte circenvolutiunea [, de a doua se
numesce scisura frontald superiord; sulcul ce desparte circon-
volutiunea a II* de a I1I1*'se numesce scisura frontald infe-
riord.

Circomvolutiunea IIT se numesce inci circomvolutiunea lui
Broca. Marginea inferiord a acestei circomvolutiunii este des-
picati de 2 santwri cari iail originea in scrisura lui Sylvius si
se ridicd in sus. Cel mai anterior cu directie in sus si inainte
cel posterior in sus si pufin inapoi. Portiunea coprinsi intre
aceste 2 scisuri are forma de V cu vérful in jos. Portiunea ase-
zatd inapoiul acestui segment este sediul Afemiei Jui Broca.

Intréga circomvolutiune I1I se mai numesce si indoitura
sprincenatd a lui Gratiolet i dupd Ch. Ferré are forma de M.
Portiunea din mijloc in formd de ¥ Broca o numesce capul
circomvolutiunei. .

Limitele anteriére ale circomvolutiunei a IIT* sunt cu totul
arbitrare Fa se continud cu lobul supra-orbitar si printr'un
cirlig ce se continui pe fata inferiéri a emisfernlui, se unesce
cu_lobul insulef §i cu prima circomvolutie temporo-sfevoidali.

Dar ceia ce meritd si atragd deosebita nostri atentiune este



11

cii circonvolutia: IIT froutali stingd este mult mai desvoltatd
si mal complicati de cit cea drépti. ,

Mal tot-d’auna capul circomvolufiunei II[ stingi este dublu.
D. D. Bernard afirmi ci a véqut un creer, unde se observa
un inceput de al III'®® cap in circomvolutiunea IIT stingi.
Dupd D. Rudinger ') volumul. numérul plicilor si al santurilor
in circomvolutiunea IIL frontald stingd, depinde de gradul de
activitate intelectuald a individului. Acelag autor a gisit acéstd
circomvulutiune micd, rudimentard in stinga la surdo-muti, pe
cind la drépta avea proportiunile ordinare. La microcefali care
n'ait vorbit nici o dati circomvolutiunea III in ambele pérti,
era rudimentard, etc

A. Circonvolutiunca fron-
tala ascundenta,

B Circonvolutinnea parie-
tald ascundenta.

C. Santul Rolandis.

D. Circomvolutia parietala
superiori

. Santul interparietal.

1. Plica curbi

G. Circomvoiutiunea parie-
tala inferiéra sau lobul plicel
curbe.

1) D. Bernard. De I'Aphosie et de ses diverses formes, p. 60. Thése, -

Paris 1885.

H. Prima circomv. temporo-
sfenoidali.

I. A doua circomv. tempo-
ro-sfenoidaia.

K. A treia circomv. tem-
poro-stenoidali.

J Santul perpendiculara ex-
lerna

I, Santul paralel

M. Santui lui Silvius

N. Circomv III {rontald

0 Circomv II frontala.

P. Prima circomv {rontald.
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Ca si precedentul Lobwl parietal coprinde :

1). Circomvolutia parietali ascedentd ce constitue marginea
posteriori a santulul Rolaudic; ea are directie de jos in sus,
pléci de la scisura lui Sylvius si se termini pe marginea su-
periori a emisferului. 2). Din marginea posteriord a circomvo-
lutiunei parietale ascendente plécd doué circomvolutinni cu di-
rectie antero-posteriérd numite circomvolufiunca parietald su-
periord §i - circomvolufiunea parietald nferiord. Aceste doué
circomvolutiuni am véqut mai sus cum ele sunt despirtite prin
sciswra interparietald. .

Portiunea circomvolutiunel parietale inferiére ce inconjérd
extremitatca superiord a scisurei lui Sylvius spre a se uni cu
prima circomvolutiune sfenoidali se numesce cuta cnrbd; iar
restul circomvolutiunei ce rémine legatd cu circomvolutiunea
parietali ascedenti se nuwesce lobul cuted curbe.

Se numesce piciorul unel circomvolutiuni fie frontale fie pa-
rictale, locul unde circomvolutiunile orizontale ia nascere din
cele ascedente.

In Lobul occipital gisim-3 eircomvolufiuni numite T, IT, TIT
incepénd de sus in jos /51 despirtite. prin nisce sanfurl fard
importantd,

Lobul Temporal este asemenea divizaf in 8 circomvolutiuni
cu directie orizontali, Prima este asedatd intre scisura lax Syl-
vius si scisura paraleli; a-doua este sub scisura paraleld si a
3-a se desparte de precedenta prin tn sanf neinsemnat

Din fati interni a emisferului sting pote vom intalni in
cursul serierii, numai porfiunea ce acoperd extremitatea supe-
riord a scisirel lui Rolando. Aecésti portiune a fost numitd de
Betz lobul paracentral. '

Pe fata inferiord ne interesézi scisura lui Sylvius ce se pre-
lungesce pe acésti fafi dér in special ne interesézi wnsula
lui Reil

In adancitura sanfului Iuf Sylvius pe linia dintre prima cir-
comvolufiune temporald si a 3-a frontali se gisesce o ridici-
turd in formd de piramidi triunghiulard cu vérful in jos numiti
mnsula lui Reil, compusd de 3 micl circomvolutiuni printre care
se véd ramificatiile arterei meningee medii. Acest grup se mai
numesce si lobul corpului striat.

In 1883 Broca distingea in insuld 2 piirfi: portiunea anteriord
constituind insula lui Reil propriti disi sio portiune posteriori
constituiti de o circomvolufiune oblici unind marginea supe-
riord a primei circomvolutiuni temporale cu a doua circomvo-
lutiune parietald. Acéstd circomvolutinne intermediari a fost
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numitd de Broca plica de trecere temporo-parietald profundd.

Ch. Ferré intr’o anomalie a santului paralel a gisit ca prima
- circomvolutiune temporald ficea corp cu partea posteriord a
insulel si se continua in lobul parietal inferio. Riidinger arati
¢ portiunea anteriord a insulei se desvoltd ina 3-a lunii; iar
partea posteriord pe care o numesce circomvolugiune tempo-
rali trapsversi apare in luna a 7 a a vietel intranterine. Pote
aceste fapte ne arati ci partile care constituesc insula nu pot
fi considerate ca un corp unic ce ar servi la o singuri func-
tiune. ;

D. D. Bernard crede ci portiunea posteriéri este sediul sur-
dititei verbale; si partea anteriori (Kussmaul) intrerupénd co-
municatia dintre centrul auditiv-verbal si centrul vorbirei arti-
culate ar produce parafasia. '

b). Structure substantel cenusii (grise).

Numele lui Meynert si Betz se/impun ori de cite ori vor-
bim de studinl structutel substantel cenusii a cerebrului.

Se scie ci substanta ‘cenugie este compusi de nenumérate
celule nervise agezate inh’o-wrami sall mal bine intr'o pasti
de nevroglie. Majorilatea autorilor considerd nevroglia ca sub-
stanti de naturd conjuctivil

Meynert divide substanta.grisi, -ast-fel compusi, in 5 stra-
turi. Cele 'alte divisiunY.in 3 sait 6 se reduc tot la precedenta
impartire. &

Tote tratatele de anatomie gi fisiologie reproduc divisiunea
sall secteumea tui Meymert.

Straturile incepénd din afari iniuntru sunt:

1). Un strat subtire de fibre nervose, forte putine celule
micl stelate si forte - multi nevroglie. Istologia si Iimbriologia
la o T'altd concurd si ne dovedésci esistenta fibrelor nervose
in stratul cel mai superficial.

2). Un strat de celule mici (10 p.) piramidele dispuse in
siruri destnl de dese. Grosimea acestui strat nu intrece pe a
celui d’antéi. .

3). Un strat de celule piramidale mari (22 p.). Stratifica-
tia pirtei celei mai profunde este mult mai désd si ast-fel a-
pare de culore mai inchisi de cit porfiunea superiori a stra-
tului. Grosimea acestui strat este cit a celor precedente im-
preund. ;

4). In acest strat se gidsesc celule neregulate, globuldse.
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Nevroglia domind. Stratul al patrulea este aprope cgal in gro-
sime cu stratul I. ) e .
5). Celule fusiforme si fibrele nervose sunt apanagiul acestui
strat. Grosimea lai egalézi pe a celul al IlL-lea straf.
- Tgte celule mervose din cerebrii n'ait invelitére, posedd un
nucleit si granulatiuni. Celulele piramidale sunt tite indrep-
tate cu vérful spre suprafata emisferelor; iar celulele fusiforme
sunt paralele cu acéstd suprafatd. Fie-care celuld presintd nisce
prelungiri pe tote fefele ce se sub-divid la réndid lor si se a-
nastomosézd, fie cu ramificatiile celulelor vecine, fie cu celulele
mai depdrtate din alte stratur? coostituind ast-fel reféua celu-
lelor mervose.

Din basa celulelor piramidale ese o prelungire neramificati
si se continud en tubii nervosi (Koschewnikow).

Diterinta in forma celulelor ne indicd diferentd in functiune.
Celulele rotunde, globulése si stelare sunt destinate pentru
sensatiune si perceptiune gi celulele piramidale pentru miscare.

Aranjarea straturilor in_sedrtii cenugie a cerebrului nu este
in toti lobii, nici chiar in tote eircomwvolutinnile unuilob iden-
tici.—Asa lobul occipitalnu coprinde de cit 3 straturi: unul
mijlociii alb, in care/ abundd nevroglia si cele superficial §i
profund cenusil. :

Felul celulelor insusi, mai cu sémi cele piramidale variazi
ca numér i mirime dupid’ circomvolufiune. Betz examinind
una cite una tote circomyolutinnile ne” arati ci in regiunea
care limitéza scisura Rolandicdrsunb grupate celulele pirami-
dale. Aga in piciorul celor 3 circomvolutiuni frontale si in cea
ascendenti de o parte, in extremitatea superiori a circomvo-
lugiunei parietale ascendente de alti parte.

Afard de acestea se mal gisesc celule fusiforme numerdse in
wnsula Tui Reil gi celule piramidaie in cufa curbd; dar cele
mai mari celule piramidale ce s'av védut in cerebru se gisecc
in lobul Paracentral (Betz).

Dacid considerim insigi aceste regiuni unde Betz a gisit ce-
lule piramidale grupate, fisiologie experimentaii le consideri,
le-a dovedit ca centri motori (Fritz, Hitzig si Férrier etc.).
Acésta ne di controlul si mésura functiunei acestui fel de ce-
Jule prii metode deosebite. Aceleasi date le coafirmi i Anato-
nomija patologici. .

O noug probd in sprijinul celulelor motrice si sensitive ne-o
di observatia profesorului Pierret: ,Volumul celulelor motrice
§i sensitive este in raport direct cu distanta ce le separi de
punctul inervat de ele,” Acelasi autor ne arati ci in adevér
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punctele cele mal depirtate sunt inervate de grupele cu celu-
lele cele maz mari. e ex. : nervil membrelor inferiére ajung in
miduvd in regiunew lombard si localisatia lor in cerebru se
giisese In lobul paracentral i se scie ca acestea sunt locurile
unde se gasesc cele mai mari celule nervise din organism.

Cat privesce celulele rotunde, globuldse si stelate, ele pre-
domind cu deosebire in portiunea anteriéri a lobilor frontali,
in lobil temporo-sfenodali si occipitali.

¢) Substanta albi a cerebrului

Disposifiunea si gruparea fibrelor nervése

Substan{a albi este compusi de fibre nervose si nevroglie.
Fibrele cind intri in substanf{a grisi, perde miclina, réméne
dar numai cilindrul ax. '

Incrucisate in 16fe directiile ele unesc periferia cu centru,
légd emisferele, lobii, circomvolutiunile si celulele unele cu al-
tele in mod destul de- complicat.

Cunoscinfa esacti si minunfiosi a dispositinnel acestor filre
si raportul lor cu diferite grupe celulare; datele positive de
raportul ce existd intre turburirile de nutritie a celulelor si
a fibrelor si modificirile ce_ele pot, produce in diferitele vi-
bratiuni pe cari le primesc sub formi de sensatii; tote acestea,
dic, sunt menite si aduci deslegaiea problemelor celor mai di-
ficile in functiunile dise psichice.— Ateste cunoscinte si date tre-
buesc in mare parte dobindite.

- Atat et cundscem pind acum putem ageza fibrele in 3 grupe :

L. Fibre comisurale. Ele servesc si unéscd daci nu celule
cel putin reginni omoldége din cele doné emisfere. In acest
grup intrd: a) minunchinl numit Corp calos ce servi de punte
intre emisfere, — b} Iasciculul ce formézi comisura anteriori.
Irasciculul ce formézi comisura posteriéri.

IL. Grupul fibrelor divergente si convergente.—Fibrele acestea
servesc si unéscii pe de o parte periferia direct cu circomvo-
lutiunile, periferia cu pirgile centrale ale cerebrului,—stratele
optice i corpil striafi,—iar pe de alti parte unesce acéstd din
urmi parte cu circomvolutiunile.

a) Portiunea fibrelor din acest grup ce unesce nucleil cere-
brali cu circomvolutiunile, esind din nuelei, se dirige in tote
directiile citre circomvolutiuni. in formd de raze i porta nu-
mirea de corémna radiantd a lui Rel,

Aceste fibre nu se continud dirvect cu fivrele ce plécd din
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corpii striafi si straturile optice, la periferie. Cordna radiantd
se mal numesce si fibre divergente. o _

b) O a doua portiune de fibre, ple‘cénd (!m tot_e ‘eircomvo-
lutiunile emisferelor se string din ce in ce §i cor_lsmtne capsula
internit §i externd, ce trec separind corpil striafi in nucleu.
lenticular si codat, formézs cea mal mare parte a pedouculelor
cerebrale si de aci prin miduva oblougatd §i midava spindrel
ajung la periferie.— Aceste fibre se numesc convergente. Ele
unesc direet emisferele eu periferia.

¢) Al 3-lea minunchili plécd direct din nucleil cerebrali Ja
periferie. Acestea sunt numite fibre descendente. )

III. Grupul fibrelor arciforme. Numai circomvolutiunile din
acelas emisfer sunt legate prin acest fel de fibre. Ele se mai
numesc fivre de asociatiune.—In tuncfiunile dise psihice rolul
lor este aprope tot asa de mare ca si al celutelor cit privesce

“resultatul funetiinal sait abolirea functinnei. — Acest grup de
fibre ne interesézi in special. — Doug felmri de fibre intrd in
grupul fibreior acciforme: 1) fibre scurte, 2) fibre lungi.

1). Fibre scurte. Lle sérvesc si’/mnésci celulele din 2 cir-
comvolutiuni vecine.

2). Fibre lungi. Elé pun in comunicatie celulele din circom-
volutiuni mal depirtate insi dinacelas emisfer. Aci gisim mai
multe minunchiuri salt fascicule,

a). Manunchiul wneiform (chrlig). Kl stabilesce comunica-
tiunea intre circomvolutinnile Ini Broea si vérful lobulul tem- -
poral §i in special cu prima eircomvolutiune temporali.

. In drumul s@ii trece prin partea anteriérd a insulei lui Reil.

b) Mdanunchiul longitudinal superior. Acest minunchii con-
tine fibre de lungimi diferite, cici plecind din lobul frontal,
in drumul s8ii arcuat lasi legituri in tote circomvolutiunile,
atit in lobul parietal ciit si in cel oceipital.

¢). Manunchiul longitudinal inferior. I se zice longitudinai
numai. Agedat sub circomvolufiunile caloso-mirginala si ipo-
campicd, este paralel cu cel superior si pune in comunicatie o
circomvolutinne cu alta, téte circomvolutiunile din lobii fron-
tali, parietali si occipitali.

d). Mdanunchiul temporo occipital se numesce si longitudinal
inferior din causa directiei antero-posteriore. Acest minunchiil
stabilesce comunicatie intre vérful lobului temporal cn vértul
celul oceipital.

In fine Manunchiul vertical descris de Wernicke légi lobul
parieral cu extremitatea posteriord a lobului temporal ; de aceia
T-am putea dice: mdnunchiul temporo-parietal.
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Din anatomia cerebruluf indispensabild subiectului ce tratim,
vom adioga cite-va cuvinte despre circulatia cerebrali.

Substanta cerebrald se péte divisa in teritorii principale si
secundare dupd arteriolele ce le nutresc. Ceea ce trebue si ne
facd mal mult aten{i e faptul ci cu cit un teritoritt e mutrit
de o arterioli mai mici, cu atdt este mai lesne expus la ne-
crobiosd in cas de obstructinnea vasului; stiut fiind ca aceste
vase n'all anastomose cu cele vecine i prin urmare nu se pote
face o circulatie compensatore. :

Circulafia cerebrald arve dous isvore principale : Carotida in-
ternit si vertebralele.

1). Din Carotida ia nascere: Cerebrala anterijrd si cere-
brala medie (art Sylvieni), dér acésta din urmi este conti-
nuarea carotidei.

Artera cerebrald anteriord are sub stipanirea sa trel teri-
toril principale prin trel rimwi ce di: anteriérd, medie §i pos-
teriovd. Pe noi insi ne interesézi arlera cerebrali anteriora,
ramura medie, ce cite odatd nufresee cele trei circomvolutiuni
frontale de pe fata externi-si fromtala ascendentd, etc.

2). Artera sylviend/ (cevebrala medie) \in dreptul insulel lui
Reil se imparte in patvu yamuri, gi’cite una din ele se duc
la wna din circonvolutinmile: eirconvoluginuea a treia frontals,
circomvolufivnea frontali ascedentd, cireomvolutinnea parietali
ascendentd gi circomvolufiunea entel curbe. o

Insula lui Reil este intretinuti-de o retea de arteriole for-
mate de origina celor pateu artere ce nase din Sylvica.

3). Avrterele wvertebrale dau cerebrala posteriori.

Acésta din urmi nasce trel rimuri. :
Prima sati artera temporald anteriori nutresce partea ante-
riorid a circomvolutiunilor temporo-occipitale si o parte din fata

externi

Artera temporali medie alimentézd portiunea medie a eir-
comvolutiunilor temporale si ceva din fafa externa.

Din Pia-mater ies doué feluri de rimuri arteriale : unele scurte
gi altele lungi. Cele lungi pitrund substanta cenusie fird si
dee ramuri. ISle merg la substanfa albd. Acolo se ramifici si
nasce retele.

Ramurile scurte sant mult mai numerése de cit cele lungi,
ele piitrund perpendicular in substanta cenusie si imediat se
ramifici, constituind trei retele paralele la suprafata emisferelor.

Restul circulatiei cerebrale ne interesézd pugin.

o
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1. FISIOLOGIA CELULEL$I-FIBREI NERVOSE.
gt

La acest capitol nu vom agterne de cif cite-va din proprie-
tatile sistemului nervos, care pot si sprijine sublectul_c_e tr:}tam..

Celula nervosd. Wird si ne oprim asupra compositiunel chi-
mice ce nu e inci bine determinatd, dér care pare cii nu se
deosibesce de substanta musculard de cit prin cerebri_na., .cho-
lesterina si diferinta in natura acidulul lactic ; putem $i dicem
insk cd viata si ori-ce functiune cerebrald or psihica depinde
de circulatiune, de nutritiunea celulel.

Consistenta celulelor cerebrale este mal micd de cat a fibre-
lor prin insi-gi diferenta in irigatiunea sanguind, ce hotarit
este mai abondenti la celule.

Beaunis vorbind de elementele cerebrale din tot organismul
ne spune: ,fie aglomerate sati réspindite propuietiitile sale e-
sentiale nu sunt intru nimic schimbate si depind tot-d’auna de
celula nervosd, care constitue partea cea mai importantd.”

Transmisiunea se /pote face si prin celule de si mai incet
ca prin fibre, conform /legilor ' fisice 'Acésta se adeveresce si
experimental si prin procese, pathologice si constitue legea di-
fusiunei (Bain).

O celuld nervési functionamd dobindesce un fel de echilibru
nestabil. funcliunea devine necesitate, dorinta. (Beaunis) Y) Ch.
Richet. %)

1 In raport cu precedenta proprietate sti o alta, adici: la o
lescitajie micd relativ respunde o miscare mare, ceea-ce ar
g da aparenfa de spontanestute.

Ch. Richet ®) compard acéstd din urmi proprietate a celulor
nervose cu un corp explosiv.

Cum o micd sciinteie e capabili si incépd un proces chimic
a cdrul fortd relativ cu origina, si fie enorma ; tot ast-fel s'ar
petrece §i cu sistemul nervos, cind o escitatie mici produce o
miscare puternici. Asa dér reduce origina fortei, fie in celula
'nervosd sait musculard, la nisce procese chimice. Déci la a-
cestea vom addoga si procesele fisice, de sigur suntem si mai
mult in conformitate cu realitatea.

La trebuinti vom mal adioga in cursul scrierel din proprie-
titile celulelor.

7} Beaunis Fisiologie humaine.
%) Ch. Richet. Essai de Psichologie générale 1887,



19

Fibra nervosd. Compositie chimicii aceiagi ca si pentru ce-
lula; acelési modificirl se produce prin nutritiune. E stabilit
¢d conductiunea se pote face in 2 sensuri intr'un tub sal fi-
bri nervosd. Chiar ambele feluri de vibratiuni sensitive si mo-
tore se pot transimite pe aceiagi fibri nervosd, dovadi simtul
muscular si apol vibratiune gi vibratiune una si alta.

Cat privesce teoria inervatiunel (transmisiunei), ce am putea
admite de cit vibratiunea? Teoria chimici cu transformarea
isomericd ? Ori mutatiunea celulelor nervése? sal fluid elec-
tric? Nu vedem noi ci totul se reduce la vibratiuni si acestea
s insofesc de procese chimice? Cine a védut vre-odati mer-
génd separate procesele chimice de fenomenele fisice si cine
pote arifa locul de transifie (de intrerupere) intre aceste doud
feluri de fenomene (chimice i fisice)?

Dacil considerim starea de activitate a cerebrului luat in
total or-care ar fi una din cele 5 teorii propuse:fieea 1) teoria
motrice a lui Ferier, 2) or sensifiva (reflexi) a lui Schiff, 3)
teoric mixtd sensitivi si motére o dui-Hitzig, confirmati de Lu-
ciani Tamburini Seppeli. etc., -4) pole si fie teoria confluen-
tilor, sprijinitd de Vulpidn, 4) ov-in, fine teoria actiunz la dis-
tanta positivd §i inhiebitore al.civuipatron este Brown Sequard.

Ori care ar fi teoria,zie, sivfird a mal/face catalogul dife-
ritilor autor!l cari ail experimentat | st controlat aceste teorii
iace faptele ce resulti’ dindesvoltarea lor. Ca si producem mig-
care trebue o escitatie, or cind dicem escitatie intelegem sen-
satie dec? intéi semsajie §i apoi mistare. 31 incd din teoria lui
Schift controlatd de autori competinii reese un fapt ca din mo-
mentul escitatiel ¢i pand si apard migcarea se cere un timp
ce se pote determina §i care nu este alt-ceva de cit timpul
/necesar sensafiel sail perceptiel si transmisiuni la centru motor.

I'rancois-Franck ) pag. 376 spune : ,Nu urmézi ca identita-
tea si fle de rigore intre réactiunile reflexe de origind peri-
fericd si corticald,“ mai departe spune (pag. 377). ,Pentru-a
zice mal bine noi gisim cid singurul mecanism _nervos-actual-=
mente cunoscut la care pote sd fie roportate reacfiunile de pro-__
veninfd corticald este modul »eflex.” Nu.se.pote_ceva.mal clar
care si ne arate ci totd activitatea cerebrald se reduce-la

reflexe. .
E ) x v - “ v
Despre localisatiuni numai Brown-Sequard pare cé se depdr-
o e ———— e e A e . A . g g P B A i W Tt T T i

" 1) Francois I'ranck, Fonctions motrices du Cerveat, pag, 361 si wrm.
1887.
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tézi de acéstd idee, dér in fond cum zice Frangqis—l“ranc_k ad-
imite un fel de localisatiune dispersd, décii se pote numi ast-
ifel ; si ca fonctiune actiunea refiexi. o )

Teoria inbibitiunel a lui Brown-Sequard : ,ivitaiunea unel
portiuni a cerebrului pote opri funcfiunea unei porfiuni ve-
cine,“ ne di explicatinnea centrilor de oprive. Cit privesce ac-
tiunea de supleafiune in functiunile creeruluf si variafiunea in
resultatele experimentale asupra neabolirei sall revenirel mis-
ciirel dupd un timp forte scurt de la extirparea centrulul cor-
tical corespondent;, le gisim explicatia in urmitorele cercetirl.,

Pitres si Francois-Franck studiind comparativ all dovedit ci
existi o mare diferenti in grosimea fasciculelor piramidali la
diferitele specil animale, fasciculi ce pun in comunicatie direct
periferia cu creerul. Aceste cunoscinte ne di esplicatiunea va-
riatiunilor in abolitiunea misedrei consecutiv lesiunel centrilor
corticali la animale de specii diverse.

Tatd formula in care Pitres resumi toti lucrarea sa :

plurburirlle de miscare counsecutive lesiunilor destructive
ale scortei cerebrale sunt direct propoviionale cu volumul fas-
ciculului piramidal. Ele sunt nule la animalele cari n'al fascicule
piramidale distincte /(pasériy pesci;/ etc,);| usére si trecétore la
animalele a cdror fascicule piramidale sunt subtiri sail incom-
plecte (epur, cini, pisic); ele-sant grave si permanente la vie-
fuitorele a ciror fascicul pivamidal este voluminos (maimuta, om).*

Nu ne rémine de cif si arétim in scurt localisatiele asa
cum le stabilesce Anatomia i Fisiologia experimentali in acord
cu cunoscintele aunatomo-clinice.

Tatd centrii admisi in genere numai cari privesc subiectul
ce tratim:

1) Circomvolutiunea IIT frontald sait a Ini Broca este cen-
trul memoriei miscdrilor coordinate pentru vorbive. — Ataxia
motrice verbali.

2) In piciorul circomvolutiunei IL frontale este agezat cen-
trul memoriei migcirilor coordinate pentru scriere —agrafia.

8) In cuta curbi se gisesce centrul miscarei ochilor.

4) Lobul catei curbe este domiciliul memoriei imaginelor vi-
suale verbale.

5) Prima circomvolutie temporo sfenoidali este sedin Amne-
siel auditive verbal (surditate verbald).

Fisiologia expcrimentald asazi centrul visual comun in lobul
occipital. ) (Herman Munk).

1) Obregia. Tesi pentru doctorat in medicing 1888, Bucuresel.
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De ore-ce sunt casuri de afasie trauuatic, unde este indi-
catd trepanatia, este necesar si cundscem si topografia cranio-
cerebrald. Numal in acest mod vom face trepanatii cu folos,
bine inteles cundscénd §i forma de Amnesie pentrn care se

face trepanatia.

Fata externd a emisferului stiing
—Schema localisatiunilor cor-
ticale

1) Santul lui Siliving

2) Santul lui Rolando

3) Santul interparietal.

4) Sanful paralel.

5) Seisura perpendiculari ex-
terna.

Ty Prima circomvol frontali.
s A doua circomv. frontala.
I's A treia circomr. frontala.
. Circomv. frontali ascendenti.
Pu Circomv. parictaliascendenti
P3 Lobul parietal superior.

Py Lobul parietal inferior. Lobul

plicel centre,

Ty Prima circomvol. temporali.

P4 A doua circomvol temporala,

Ty A treia civcomvol. temporali.

0O; Prima circomvol. occipitali

Os A douna circomv. occipitala.

Oy A treia circomv. occipitala.

I Amnesia vorbirel articulate.

IT  Centrul miscarilor muschilor
fetet. :

IIL, Amnesia scrierel

IV. Centrul migcarilormuschilor
bratuluf.

V. Centrul migearilor muschilor
gambel.

VI  Amnesia auditivi verbala.

VII. Amnesia visuala verbala

VIIT Centrul misearilor muschi
lor ochiului.

IX. Centrul Emianopsiel.

Broca cel antéit a dat metfodul cum pe vit am putea de,
termina, posifia circomvolutiunilor. Heftler, Landsert, Turner-
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Bichoff, Ch. Féré, fie-care a propus cite un 1)1'9c§deu, dar pro-
cedeul Ini Broca simplu si esact a rémas in vigore. '

Daca vrem si determinim tofi centri motori vom detgrmma.
mai Antéill positia sanfuiui rolandic, dar acesta nu ne intere-
sézd direct. )

Pentru a cddea pe circomvolutia a 8-a frontald, ABrocva, ne
invatd cd, de la apofisa orbitali externi si ducem Inapol pa-
ralel cu orizontul o linie Jungd de 5™ ; pe extremitatea pos-
teriord a acestel linii ridicim o perpendiculari de 2 e Extre-
mitatea superiéri a liniei din urmi corespunde cu circemvolutia
lui Broca. Pentra a determina piciorul circomv. 2-a, prelungim
linia perpendiculari cu un cm.
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Topografla cranio-cerebrala

B. Bregma.--L Lambda corespunzénd cu santul perpendicular ex-
tern;—8 santul lui Silvius.—RR’ santul Iui Rolando. —R extremitatea
sa anteriord la 3 cm. fnapol de extremitatea externi a suturel coro-
nale,—R’ extremitatea sa posteriori la 45 milimetri indirit do bregma.
—AA Planul alveolo-condilien — OB Planul auriculo Bregmatic. —
GL. Planul trecénd prin diametru transvers frontal minim si lombda, -
—KI3 Plan trecénd peste circomvolutiunile frpontale, intialnind planul
GL In nivelul extremititel cxterne a suburei coronale, atingénd ca-
pul nucleului codat.—R'H Plan trecénd prin extremitatea posteriors
a_santului Rolandic si indarit de linia posteriora a stratului optic. —
N. M. Plan orizontal trecend prin fata superiéra a corpului Calos si
dasupra nucleilor cenusiu.
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Dubreiul servindu-se tot de procedeul lui Broca pentru de-
terminarea celor-alti centri de memorii ne di urmitorele date :
Linia orizontald de care seservea Broca corespunde aprépe cu
directia scisurel lui Sylvius. D’asupra se gisesce lobul plicei
curbe si plica curba si de desupt prima circomv. temporala.
Pe acéstd linie orizontala ce pleca de la apotisa orbitard ex.
ternd la 11'/2 »cm. inapoi daca coboram o perpendiculari de
25 m.am. cidem pe dntdia circomv. temporali dacd ridicam o
prpendiculari de 25 m. m. ajungem pe locul plicei curbe.

Ca si determinim plica curbi K. Pozzi crede cde destul sit
¢lisim bosa parientald i cu 8 cm. inapol se gésesce plica curbi.

In casul cand nu putem nemeri bosa parientald din causa unei
traumatii ce a produs iuflamatie, recomandd a se ciuta bosele
determindnd cu compasul diametrul biparietal cel mai mare !).

Nu ne inchipuim cum ar face cine-va IFisiologia pathologicd
inainte de a cundsce Fisiologia noringld a unui organ. Or cum
am face studinl fwrburdrer 2% funcfiunea vorbirei, cind nu
cunoscem fisiologia normali o/ vorbivel ?~Din causa acestei erori
de directie in studiul- Afasiei-nw giisim pani acum 15 ani de
cat material clinic abondent ‘adunat in mod isolat. Sistema in
studinl formelor de turburare—in-vorbire este opera lui Kuss-
maul, Wernike, ILiechteim'gi gcola” francezi condusi de pro-
fesorul Charcot.—Asga “dar inainte” &’a infra iu descrierea si
studiul formelor de Afasie, mi—se¢ impune si facem fisiologia
vorbirei.

III. REFLEXUL VORBIRE

Bernard Perez?) definesce vorbirea in modul urmiitor : , Lim-
bagiul omenesc sail vorbirea nu este de cat aplicatiunea supe-
riori a facultitei de expresiune pe care o posédi tote sall,
aprope tote animalele.*—Noi, vorbind numail de om, vom zice :
vorbirea este functiunea de relatiune prin care Omenii igi co-
municd prin vorbe articulate sail scrise sensatiile primite. Ea
este evolutiunea expresiunei prin gest.—Kisiologiele in genere
clasézd functiunea vorbivel intre actele reflexe ca si umbletul
salt mersul vietuitérelor, fird si se oprésci mult asupra acestel
funtiuni considerind-o mai mult de domeniul psichelogiei fisio~

1y D. Bernard loc. cit. p. 70.
%) B. Péréz. Psichologie de l'enfant. Pavis 1888, Tdib. 4.
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logice. 'Ca si ajungem a cunosce in detaliii acest adevér enun-
tat de fisiologie este absolut necesar si ludim cuno‘scn.\ga de
alte fenomene §i reflexe mai simple ca si putem dobdndi con-
vingerea ci vorbirea este un reflex coordinat. _ )

Nu cuunoscem tot ce este in afard de noi de cal prin mi§-
care. Deosebirea intre agregatinnile materiale inerte si agregafiu-
nile materiale vietuitore estecd, cele d'antéiil semanifestd prin mis-
care vibratorie si cele din urmid prin miscare de translafie.
Aceste misciri sunt produse printr’un iritant sail escitant ori-
care. Agentil escitantl sal iritan{i, atat cit ne pot raporta
simturile nostre sunt migcdri sait vibratiuni sub formi de: Tu--
mind, cildurd, electricitate, unde sonore, munci mecanici ete.
Aceste vibratiunisai forte nuse perd nici-o-dati. Se transforma
una in alta, ceii-ce constitue reversibilitatea forfelor.

Unul din acesti agenfi veniti in contact cu o parte din or-
canismul nostru, interni sait externd, fie ci agentil au Iuat
nascere in afari de noi sait in interiorul nostru; el fiind o
forfd, o miscare; cum fortele mu se-pierd; ea in organismul
nostru trebue si aibd un equivalent. Acel equivalent este o
altd migcare din partea corpalits, ceia-ce obicinuit se numesce
reacfiunea -corpului. | Cind cantitatea \excitantului este prea
micd reactiunea rémine in stave-latenti.— Ca proprietatea cor-
pulul reactiunea se numesce/ 4avtabilitate.
© Acest réspuns la iritant sgil iriabilitatea  covpurilor dise
vietuitore nu se deosibesce de al corpurilor inerte, de cat cila
primele migcarea de réspuns-este detianslafie, pe cind la corpil

|inerti este simplu vibratorie.

Era necesara precisarea acestor termeni de #ritant si irita-
bilitate. Ele sunt elementele ce constitue activitatea fie-cdrui
viefuitor.

Ast-fel inlinfuite faptele ne spun c¢i nu mai poéte nimenea
sil vorbéscd de spontaneitate, ar fi un now sens; efect fard causd.

_ Ceia-ce conssitue o aparentd de sponianeitate ar fi ciun es-
citant mic s producd un efect forte mare. Dacd acésti pro-
prietate o vom gisi-o si la corpi neorganici si neorganisati.
atuncl legitura este stabiliti intre zisele wviefaitore si corpii
merti. Deosebirea nu pote exista intre aceste doud moduri de
a fi ale materiel. )

Tatd resumind ce ne spnne Ch. Richet in acéstd privinti:

- »0 fortd I, transmisi la o masi materiali M, se va gisi in-
tactd in masa M, transformatd fird indoiald in edldwrd, mis-

1) Essai de Psichologie générale. Paris 1887 pag 188.
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care, electricitate, in combinatiune chimicd; dar in fine suma
acestor diverse forte transmise masei M va fi tot d’a-una egali
cu forta F.—Sunt caswi in carl masa M contine ore-care sumi
de fortii latentd f; ast-fel cd la isbirea fortel If, nu va fi nu-
mai forfa I' care se va degaja, c¢i va fi F4£f -

Cel mai bun exemplu de energie latentd ce pote si dea cine-
va sunt corpil explosivi. Sub influenta unei stimulatiuni a u-
nel forte I' care actionézd asupra lor, ele desfiguri forte cari
sunt cu mult superiére fortei mmntn*e In reactiunea finald
T4t consecutivi escitatiunel I' se gdsesce—se intémpli—cite
odatd cd f este infinit superior Iul i Ast-fel 0 minimi sciin-
teie F va ap]inde un butol de dinamitdé a cirui explosinne va
fi formidabild §i cu mult superiori fortei L.

»Fiintele \1e§u1tore sunt iritabile in modul corpurilor e\pio-
sive, asa cii excitatinnea exteriord I pote si fie forte mici
relativ cu deoa]'alea fortei £.¢

»Chiar cele mai de multe ori origina forteli F' este atit de
micd, alit de neinsemnati relativ cu leacgmnea 7 ca ar pu-
lea cine-va sd neglige /pe df, isi ci mlgcalem celule1 care res-
punde la e\cxt'mtluue (Lste in sumd F—4f) egald cu f; cici It
se pote neglija®.

Mal departe dupil| ce arati, ¢ fote tesiturile posed acéstid
energie latenti, ce merge cveseind in/serie al cirul ultim ter-
men ar fi sistemul nervos termind prin;

»Ast-fel viata este o functivne chlmicd, si forta degajati de
fiintele vil este o fotd de-erigind chimicd®.

Sa Iudim acum si sd analisim cite-va esemple din lumea vie-
fuitore; si vedem cum o scintee o escitatie mici e capabild
sd producd migedri forte mari.

Un muschit posedd forte putine fibre nervése relativ cu fi-
brele musculare, pind la 5 fibre nervose, pentru 80 fibre
musculare, ar trebui ca numail febr. muse. ce corespund cu feb-
rele nervése si intre in actiune, in urma unel excitatii; cu
tote acestea vedem cii muschiul tot face explosie — intrd in
contratiune. :

Poocesul se petrece ast-fel: fibva musculard care primesce
direct inervatie infri in contractiune. Fibra contractati a su-
ferit in acest timp nisce procese chimice care ail despeptat o
forti latenti (cildura, munca mecanicd, efc.) ce servila rindul el
de escitant fibrelor musculare vecine ce nu primese inervatiune
Jivectd. Aceste fibre intrate in actiune prin forfele desvoltate
de reactiunile chimice dalt nagtere la noui forte cari vor escita
alte fibre vecine ce n'ail primit inervatie. Prin acest proceden
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vedem intrand in contractiune un muschiit intreg ce S]esvoltz‘x‘
o forti enormi relativ cu excitantul care in cele mal multe
casuri pote fi neglijat. . L

In ultima inslanti vedem cd tot se reduce la procese clquce.

(Ceea ce se intépli cu un muschiil se intémpld si cu 0 grupd de
muschi, cu o persond si chiar cu o adunare numerosi de omeni.

1 cunoscut chiar de oratori (filosofia dreptulul) i neputind
si influenteze cu vorba, cu gestul, totd mulfimea de o datd, se
adresézi la cel mai impresionabili (echilibru nestabil), cari la
randul lor influentézd pe vecinii lor si ast-fel la un moment
dat vedi o mare multime cu fetele . congestionate, cu privirile
atintite, agitati aplandand si vociferind firi sd’si dea tocmai

" sém& de multe ori. Aci procedeul este acelasi ‘ca in confrac-
tiunea unui muschili, ca in desfisurarea explosiunei, de care
vorbesce D. Ch. Richet.— Asga dar fiind constatat cd un esci-
tant mie, pote si produci un efect mare la corpurile inerte,
ca gi la cele viefuitore, acest fapt numai pote constitui o di-
feren{i intre cele doué moduri 'de manifestare ale materiel; i
deci nu mai pote i vorba de spenfameifate.

La vietuitorele unicelulare reactiunea ‘este in aceiagi celuld;
ea primesce sensatia; tof ea respunde .prin retractivnea pirgei
escitate. Insi cu ciit ne ridicim im seria zoslogicd, aceste func-
iuni se despart. .

Iscitatiunea sali. sensatie ‘este primiti de o grupid. de celule
i respunsul satt migcarea s are rogedinfa in alti aglomeratie
le celule; putin deosebite de cele-l alteprin mirime si ramificatic.

Acest fel de respuns la agentil escitanti constitue ceea-ce
numim reflex simplie, adicd, ascitatie, un centru sensitiv, coma-
nicare intre acesta gi centrul motor, centrul motor $i comuni-
satia de Ja acesta la periferie.

Stim cd respunsul sal reactia nu urmézi imediat escitafiu-
nel; ea sufere o intirziere ce se petrece in celulele nervise —
ceea ce se dice tempul procesuwlui psiliic — ce variaza de la Y/1po
la /100 din secundi, dar care se pote esplica pe de o parte
prin legea difusiunei loi Bain; pe de altd parte prin schim-
barea de consistenti a mediilor, celula fiind mai putin consis-
tentd de cit fibra. Acelasi proces se produce la tote vietuito-
rele unde existd celule sensilive si motorii.

Cunédscem sensul cuvéntului reflex; el este neesact compa-
rind celula cu o oglindd (si numai o celuld); pe cind in rea-
litate este o refractiune prin 2 celule (prisme). Cu tote acestea
cuvéntul este pistrat in sciintd prin uz. Viata intrégi este o,

)sene de reflexe, fie cd escitatiunea este de origind splanclinici,
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| fie cii vine din afard de nol. Dar odatd inceput un reflex, a-
i cesta determind un altul, continuindu-se ast-fel in serii, ce
 Incetézd odatd cu viafa. Exemplu: Reflexele respiratiunei, re-
. flexele circulatiunei, reflexele nutritiei, ete.
Reflexele se impart. I dupi causi:

. 1). Reflexe de provenientd interiori, producind misciri in
‘muschii vietei de relatiune saii in cei ai vietei vegetative.
. 2) Reflexe de provenienti exteriori producind miseiri in
| muschil netezi saii striati.

“" IL. impirgirea dupi efecte :
!

1). Legea-Jocalisatiunei.

2). Legea Iradiatiunei.
. 3). Legea Sguduirel prelungite.
| 4). Legea Coordinatiunei (D. Ch. Richet).

¢ ILI. [n fine impirtirea veflexelor dupid repartisarea feno-
,{nenelor in: a) reflexe simple i instinetive, b) reflexe de oprire
jsail_de inhibitiume, ¢)reflexé psihicé (Ch. Richety—— "
 Dar or pe care am admité-o, din aceste Tmpirtiri, ele vor
rémanea bune pentru inlesnirea studinlui. Analomia nu pote’
sit facil deosebire intre substanfa nervési ori in ce parte a
corpului am considera-o. Kisiologia mormali ori patologici n’a
putut si spuni unde se sfirsegee un fel de reflexe si unde in-
cepe cele-l'alte, mal cit sémd in ceea-ce privesce cele impirtite
in psichice, instinctive, ete. .

Tote reflexele wii carncterwl de finalitate, de scop  conserva-
tiunea individulut si sunt-involuntare: Afard de acestea in’
midduvi gisim raflexe cu caractere psichice, cu cunoscinti de
actiune. Asa cunoscutul exemplu cu brésca decapitatd, care
cauterisali cn acid nitric pe o parte a trunchiului, cati cu
membrul_posterior corespondent si inldture causa durerei.. Pi-

ciorul amputat cauti cu bontul si execute aceiasi miscare, dar
fiind ei nu pote ajunge, se servesce cu membrul posterior din
partea opusi. Acésta ne depota un indiciii de inteligentd, de
cunoscinti de causa réului ce vrea si’l evite.

Pe d’alti parte in miduva oblongatd, in cerebra ait loca-
lisarea lor reflexe ce nu pot fi evitate, refiexe simple. De ex.
strinutul, tusa, mina ce facem in urma unui miros neplicut.
[Tot ce am dice de reflexe, ele se executd dupdl legile iritatiu-
mel si obicinuintd—un alt reflex de oprive—nu pile de cdt sd
le prie un woal, cum spune D. W. Wund ), nici o datd sd le
mascheze.

1) W. Wund. Psichologic I"ilosogique 1886.
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Dar si ne oprim putin asupra reﬂexg]or_si mai cu s_ém'fi: 'a-
supra impirtirel din urmd a 1@5@:_,1_1_1_7511;1_1113_ §1___1_ggj;111ct1\;e,
reflexe coordinate, reflexe de_oprire. §l reflexe—psichice. Qunos-
cerex Tor ne va arita, unde si agezim vorbirea in seria re-
fiexeler. : L

‘Jaci un reflex forte simplu: contractiunea pupilel si dilata-
rea ei prin un fascicul de raze lumindse. Cine péte spune cd
acesta nu este un reflex simplu, si cu tote acestea nol putem
contracta si dilata dupi voe pupila in mod indirect, ast-fel
prin departarea si apropierea plodpelor una de alta, saii pri-
vind un object mai departat saii altu mai apropiat succesiv,
facem ‘si isbésci retina un numér mai mare sail mal mic de
raze luminése si ast-fel dirigem reflexul. Deci reactiunea cea
-mai simpli deja o gasim legati de alte reflexe ce par vo-
luntare.

Si luim un alt exemplu: Clipirea. Totd dina clipim fird si

ne dim séma, firi si ordonim; cAnd un corp e aprope si
ishésed ochiul, pledpile se inchid si nu-stim cu totd vointa cum
le-am tine deschise. Cu tote acestea’ noi putem si apropiim
pledpele voluntar; avem destuld consciinfi de clipire.

Aceste exemple ne arati ¢d. conscéinfe si voinfa nu pot servi
si deosibéscd reflexul simplu, d8 refleaul psichic. Aga D. Ch.
Richet ca si stabiléscd \legiitura intre reflexul simplu si un
discurs ce pare wvoluntary s¢/intreba dacd strigitul unei femel
speriate este reflax saii wvoluntar; daci” un soldat cind aude
un glont suerdnd igi fereste—capul-voluntar sat reflex ; dacd
tusim voluntar saii reflex c¢ind simtim o gidiliturd in Larix
sali Trachee ... ete.

Tote aceste esemple insugesc aceleasi calitifi de consciintd

-

§i vointd ca gi discursul, in acelasi timp corespund reflexelor

simple prin respuns imediat la escitatiune. :

Ast-fel continudnd nu se pote gisi o limitd intre reflexele
simple si reflexele psichice, si dacid vrea cine-va si defindsci
refiexul ajunge ca D. Ch. Richet si ici: , Numim_act-reflex
simplu_o_miscare involuntard succeddnd. _intediat la._o escita-
{iune perifericd. Dacd admite_cine-va acéstd definitinne, ar pu-
tea zice atunci de actul reflex psichic ci este o miscare_ invo-
hontard succedind 1a'o iritafiune perifericd veche.“. Noi rom
addoga, desceptatd prin_alte_reflexe., R

~Mai departe aritand caracterul psichologic al legei reflexilor,
urmeédad: ,Ne va fi deajuns si aritim ci legile acestor reflexe

') Pag, &8,
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%unt in acord cu necesitatea vitald, in alte cuvinte ca aceste
1e01 ait un sfirgit, un scop, care este conservarea individulus
isi conservarea spcczez.

,Asta nu insemnézi ca ele — reflexele — sunt inteligente.

ilnteligenga nu esistd chiar in tenomenecle ori-care ar fi sfargitul
lor aparent; dar in scopul lor. Se stie marele principit al
“ selectiunel naturale stabilit in mod magistral de Darwin, cid
fiintele vietuitore tind constant a dobindi si a conmserva pro-
gresele cari sunt utile esistentel lor. Acéstd tendinti generald
a natuvel viefuitore face ca legile pe care noi le constatim ac-
tualmente. astfel cum ele resulti dintr'un progres infinit de
lent si infinit de depirtat, ne pare in relatiune cu un scop,
conservarea individului si a speciei, si prin urmare ne par in-
teligente. Dar fird a intra aci c¢it de pufin in discutionea can-
selor care au adus acésti adaptare a reflexelor la un sfarsit
folositor pentru vietuitore ; faptul insugi de a fi inteligent cat
privesce scopul, di actiunilor reflexe un caracter . psichic in-
contestabil si in realitatedupd cvm am dis deja, intre actul
reflex i inconscient, dar inteligent-in ceia-ce privesce scopul,
si actul intelectual propriit ¢is, conscient si inteligent, in ceia-ce
privesce scopul cat si-mijlécele.sale nu se pote observa o tran-
sitie veédita.®
Din aceste rindwi resulti:z-1} ¢i tote functiunile ce mani-
 testd vietunitorele sunt\ o setie-de veflexe meintrerupte fird ca-
- ractere distinctive; 2) e reflexul pare inteligent, pentru i
urmiresce un scop conservared individului. In adevér, legea
reflexelor se pote aplica: «) atit la functionile Veoetatw
i b) cit gi la functiunile de relatiune.

a) Un aliment introdus in stomac nu va produce nici o dati
vomitiune, cdci ar determina inanitie gi in scurt limp stinge-
rea individului si a speciel. Deci reflexele directe ale digestiei
sunt in raport cu conservarea individulul.

Decit cu alimentele vor fi ingerate i .substante toxice ele

or produce o iritatiune mai mare care va provoca afard de
secretiunile si miscivile stomaculel, o migcare a muschilor ab-
dominali, esofagilui. palatini, dorsali, etc. producénd expulsiunea
substantei vitimitore prin vomifiune (2* si 4° lege).

Aci vedem c¢i migcarea e mai mult de ciit iradiati; este coor-
donati si acésta numai in scopul conservirei individului.

Acest coucurs reciproc & mai multor grupe de musehi la un
reflex coordinat, ar fi explicabil prin difusiunea iritatiunel de
la centrul reflex al unul grup de muschi, la centrul reflex al
altul grup de muschi.” Cine nu scie insi ci una si aceiasi re-
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ciune escitati pote si producd reflexe coordinate diferite dupd
folul escitantului? D.ex. bolul alimentar atingénd vélul pa}a-
tului determind deglutitiunea; un corp stréin determind grefa
ori vomitiune, etc.— Cum vedem faptele existd pentru expli-
carea lor. D. Ch. Richet nu péte admite de ciit ci forma un-
delor vibratorii escilante ait putut varia in frequentd si formd
si astfel si efectele ati fost deosebite; vibratiunile escitatiunel
prin cildurd nu se asémini cu vibratiunile escitatiunei mecanice.

Ceia-ce s'a zis despre digestiune se aplicd la tote fanctiunile
vegetative.

D) Aceiasi legiturd, acelasi raport existd intre reflexele vietel

de relatiune si conservarea individului. Cu tofi cunoscem le-
gile lui Pfitiger. Toti scim aceste experiente pe briosce decapi-
tate, unde dupd gradul de escitatie se reproduc autematiceste
tote reflexele, de la simplu, unde avem retractiunea anel labe
la cel de coordinatiune : sdrituri, notatiune, cu scop de a evita
causa réului, cu scop de a se conserva. Pentru producerea
acestora nu este necesard nici inteligenia. nici vointa.
} La om diferite migciri emofionale, tipétul de durere spre a
icere ajutor, oprirea respiratiei ciind un' corp striin a intrat in
;tmchee, ca si numai inainfeze ia bronchii prin inspiratie’ si o
imultime de misedri dise instinctive, gesiul, ete., intri in acest
jordin de reflexe coordinate.

yNimenea nu va putea dice ¢i instinétul nu e el losusi de
‘it un act reflex.” (1)

1 Dupd cum nu existi intrerupere intre reflexele coordinafe
L ipropritt zise §i reflexele instinctive, tot ast-fel nimeni nu pote
;53 spund unde se opresc aceste din urmi reflexe si unde in-
{cep reflexele psihice. — Exemplu avem reflexul instinetiv ti-
pét de durere spre a cere ajutor si reflexul psihic tipstul sai
strigdtul de ajutor in momentul de a cidea in o groti ce
I stie cd e profunda. ; :

/ In primul cas am simtit durerea si in urmi am tipat; in
casul din urmi am véut numai pericolul ce ne agtéptd si am
strigat; dar §i intr'un cas si in cel-lalt tipitul said strigatul a
fost involuntar de §i conscient. Vedem ci nu se pote stabili
limita intre aceste dous reflexe. Si mai vedem si alte exemple:
de reflexe psihice. Este incontestabil ci gréta saii migcarile de
{\vomlgmne provocate prin”mirpsul unui corp in putrefactie, este
ng. reﬂgx' coordinat propriii dis. Tot asemenea risul provocat
prin gadilire.

g

(1) Richet. loe. cit



Insi cind gréya si chiar vomitiunea sunt 11rox:oc§1te ‘numat

prin naratiunea dfﬂgpr? un corp g‘l‘egos; sau numai c_émd imitdm
semnele de a gidili fird si executim acest act si producem
yisul, atunci reflexele ast-fel provocate se numesc reflexe psi-
chice. 3 ; - o AT
De reguli 'u'nc;fm_mqa dc?, 7'e'lutwne n_umlt.u vpa:bzre infrd in
grupul reflexelor psichice si prin excepiiune intrd intre refiexele
simple. Si in -adevér nici o deosebire nu existi iatre un
copil care tremurd si plinge, numai cand i dici: te bat
si un copil care ride numai la sewnul de gadlln'e:.v Am luat
‘aceste exemple, cici ast-fel incepe limbagiul ; intéiti prin act}ll
perceptiunel si dupd o educafie indelungati vin réspunsuri prin
gest si mal in urmd prin vorbe. Un alt exemplu : De cite ori
si cine nu cundsce ci imitim gesturile sai chiar unele din ex-
i)resiunile semenilor nogtrii cu care stim in contact mal mult
timp, fird si avem consciin{d sai vointd. Si acésta nu o pu-
tem inlitura, dupi cum nu putem si evitim reflexul cdscat si
chiar 77sul in cele mai multe-easuri.

Este adevérat cd aceste acte le/putem executa si voluntar,
dar acest amestec de vointi $i-de executare involuntari gi in-
conscienti ne di icona /esactil a reflexului palpebral reflex din
cele mal simple care s¢ pole indenlini si voluntar si ivoluntar.

Expunerea ce am | ficut despre refiexele psichice cu imposi-

bilitate d’a se gisi limifa intre-reflexul propriii zis si reflexele
~psichice se oglindesce forte bine in definitia ce le-o di d. Ch.-
Richet. I el

»Reflexele psichice sunt migcdri snvoluntare. resultind -din-o
escitatiune care a provocat ére-care cunoscind vagi.sail pre-_
Cisd, consciinta sall inconsciinta_de natura Insiisi a acestei es-
citatiuni.“ oo T

: } Lva, prima vedere s'ar pirea ci exitd ére-cum interventiunea
unel actiuul cerebrale (inteligenta) in executarea reflecselor
i psichice. Daca insi descompunem faptele in elementele lor vom
constata ca si reflexele psichice all acelagi origind si acelas
mwecanism ca §i cele mal simple reflexe. De ex. ori-ce corp in
g%)’ulret.’::wgle produce reflexul coordonat gréti si vomitiuni. In
Hipsa fenomenulmﬂputrefacgmnel ca sd exprimim semenilor nos-
ri acest fapt la inceput a fost un gest al feti, mai tardii un
isunet de gest o vorbi a inlocuit gestu, si_prin educatiune-am.
ajuns ca vorba si produci acelas efect ca_si procesul - chimic.-.-
putrefactia, ., :
Cand nu exist

Y 4 in cerebru un centru pentru gréti sivomi-
fiuni stabilit pri : el 1

n insugi sensatia de mirosuri neplicute, ori-cat
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de gretos ar fi cuvéntul ce servesce si imiteze fenomenul mi-
ros disgratios, nu va ajunge nici odatd si produca. greta ori
vomitiune. Asa dar trebue sil existe doud reflexe simple. Vo-
mitiunea in urma mirosului fetid in acest cas Ii zicem reflex
/direct, si vomitiune in urma cu_vin.telor ce exprimd mirosul gre-
tos, in acest cas reflexul este Indirect. Tot ast-fel se petrec
faptele si in vorbire. Avem notiunea de obiect si manlfes;ta-
tinnea el prin gest, acdsta constifue un reflex direct. _Cu-nd
vestul este inlocuit prin vorbi, avem doud reflexe. Nofiunea
vorbel pote destepta reflexul ideatiunei §i invers vederea unui
obiect pote si pue in actiune reflexul vorbire Dar gi unal si
altul din aceste reflexe se pot executa separat.

In procesele psichice ce par ci cer judecati sall interven-
tinuea ratiuni, acolo intervin reflexele de oprive,

Nu ne rémine dar de cit si vorbim de-reflexele de oprire
—reflexe inhibitore—ce ocupd un loc asa de insemnat in func-
tiunile cerebrale zise psichice si in urmi vom reveni la des-
[ crierea modului cum se-desvolfi, verbirea inlocuind gestul.

- Clinica §i experientele fisiologice ne demonstrd ci dupi cum
10 escitatiune pote sit provéce pe lingd retlexul localisat direct
‘sl un reflex mai depirtaty tot astfel pote si produci oprirea
3f;altui reflex,; D. E| f7ica oprésce secretiunea salivei—se usuci
gura; — durerea produce  transpiratie abundentd; emotiunile
produc palpitatinni \si oprirea momentand a respiratiei, etc.
Prin escitarea pneumogastricului se opresec miscirile cordului;
prin iritatiunea laringeulni-superior se suspendi respirafia; in-
testinul nu se mal mised prin escitatia marelui splanchnic, ele.

Tote aceste fapte de oprire sunt’tormulate ast-fel de Brown-
!Sequard : 0 escitafiune mervosé pote opri o acliune nervosd,"
seu alte cuvinte: ,acfiunes unui segment nervos usupra unui
| Seginent mervos adjacent pote s@ fie sai escitatiune sati oprire.”
i Acesta este un fapt dobindit prin experientd si si ne fie con-
‘tinun present in memorie cuvintele: ,.péfe produce sait escita-
'fie sati oprive.”

In priviota acestui fel de reflexe iati ce nme spune d. Ch.
!, Richet. ,Reflexele de oprire ail o important{d extremi in viata
(ipsichicd ca i in viata de nutritiune. Acésta este un mijloc
: simplu ce organismul intrebuintézi pentru a obtine efectele d’o
‘:)'al'ia‘giunfz ext.rema‘x. Repausul unor muschi, contractiunea altora.
punerea Jn migcare a upui aparat, coincizind cu repaosul al-
itul aparat, iatd prin ce mecanisme pur reflexe, fiinta reac-

I
{
i

1). D. Ch. Richet, pag. 76, lce. cit.
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y tionézi — réspunde—la escitatiunile peufemce 1)entru unele ca
!kl pentru altele, avem tot-d’anna aceiasi finalitate, aceiasl a-
{daptagmne Ia un scop care este conser vafiunea viefel indivi-

dului si a speciei.”

Dar actiunea de oprive nu se limitézi intre centre micl, a-
vem chiar o acliune de totalitate. Cerebrie este un centru o-
pritor pentru méduva spinald, cicl fie cd isolim acesti doui

~—icentril mari prin sectiunea transversi complectd a méaduvei,

. sall impiedicind functiunea creerului prin traumatisare sai

‘canterisare, atunci reflexele medulare se exagerczi, si vice-versa.
‘Din tote teoriele propuse asupra tuncgmnel de opriro ce cree-
rul pare a esercita asupra manavel, numai inhibifiunea are
‘mal multi greutate.

Aedsta actiune de oprire nn s limitézi numai la organele
acelujasi individ, ea se pote produce de la un animal la altul ;
ca imobilisarea unor pasiii privite de cdinil de vinitore; ne
migcare unui gorice salt imposibilisarea d’a sbura a unei pa-
serf provocate prin razele refectate de ochinl unui garpe.

Artificial ined putem aetiona-acesti cenfri in ipnotisare sai
catalepsia istero-epilepticilor. e scie ‘cd \Kircher 1) « imobili-

~sat un pui de gamd prin 1noecti11n(-¢ unei raze albe.
‘I TFaptul inhibitiunei réméine “acelas cnm I'a stabilit Brown-
A4Sequard i nu am perde nimic déed am /face cite-va conside-
yratiuni 1)ent1u esplicarea. grapului reflexelor de oprive.

In tote manifestatiunile activitifei cerebrale n'am gisit de
cit reflexe—reactiuni la o escita{te.—Atit ¢t ne di cunos-
cintele fisico-chimice ast&-Qi: tofi excitantii snnt vibratiuni lu-
minose, sonore, ete. Dacd ne amintim ci miduva este continuu

)exuitat:’t ¢i de la periferie si din organele splanchice si parte
i din aceste escitatil, déci nu tote sunt transmise cerebrului.
!Creerul de alti parte pus in neintrerupti migcare prin simfu-
} rile ce'l fransmite escitatiuni si ele se resfriing asnpra mdidu-
nduvel oprind mai mult sait mai putin exutabnhtatea el, cum
’4 ne dovedesce raportul constant ce existd intre activitatea mare
'icerebrah si diminuarea reflexelor maduvei spinale.
‘ Pe linga acestea deja am fixat atenfiunea ci o excitatiune
nervosi pote si produci sall oprirew sai excitajiunes altuf
jeentru nervos. Cind ne gindim cd acéstd actiane de oprire nu
este 0 functinne specaala; a substantei cerebrale, cum ne dove-
‘desce ipnotisarea cu ajutorul unel lumini saii a unui corp iu-
citor, cu presiunea pe un organ sail cum a ficut Kirchner cu
| raze albd imobilisaind un puit de giind.
1). Ch. Richet loc. cit. pag. 83.
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Asa dar nu gisim de cat mis_care si 'in inpit{}{iune gi in 7¢6s-
puns la excitatie. Une-0i1 0 serie de \flbt'a;-xt}ni‘ sub_ forma dej
excitatiuni venite prin mil(]ll".'il.—opl‘ll‘e& unmvleﬁg:\ meduku
i printr'o actiune cevebrali sait provocarea unul nou .1'eﬁe§ de-
pirtat, ori Imputernicirea altul reflex produs prin vibratiunile
venite din alti directie. ,

TGte aceste consideratiuni ne face si credem ci inhibifiunea
pu ar fi de cat o interferentd de vibratiuni ce provoci nuol
vefiexe satt imputernicesce pe altele, cind undele venite din

Haiferite directii se corespund; si provoci oprire cind unde'e
nu se corespund.

Faptele par a vorbi In sprijinul Polarisafiunet cerebrale a
Ini B. Tanzi, ori-cari ar fl vederile revistei Philosophice ') a D.
Ribot in privinfa palarisatiunel cerebraie.

Aminuntele de Psichologie fisiologici a reflexelor in care
am intrat at fost indispensabile ca si clasim gestul si vor-
birea articulati In anumit grop de reflexe.

Separatiunea expresiunel in aaturald salil expresiunea prin
cest ¢i expresionea drfificinli. sail vorbirea articulati este o
impértire artificiali/ Cu tote acestéa nu sunt multiani de cind
omenii competenti ca Prounst 2), Grasset ®) ete., delineall afasia,
sabolirea vorbirel sail expresiunel artificiale.”

Cine se indoiesce ci primele migcir ale corpului sunt re-
flexe ? Tipatul dopd, nasceré la-copil ne spune Geiger*) ci
este un reflex visual.— Am v&dut studiind reflexele acte mulg
mai complicate de ciit deestea, —misciri ce wrmirese un scop
determinat.—ILa inceput copiii fac gesturl fard vre-un scop de
comunicatiune a vre-unel necesititi. Mal térdilt cind actul se
repeti de mal multe ori se adaptézi la aceiasi functiupe. i
de aci inainte de ciite ori are o necesitate intrebnin{ézii gestul
corespondent cu care deja s’a obicinuit. de ex la inceput
copilul tipd fird scop determinat; vézénd insi ci muma *1 pre-
sintd sinul de cite ori plange; dnopid un timp ore-care copilul
cind ‘i este fome plinge. exprimind ast-fel necesitatea orga-
nicd. Tatd dar un reflex nehotirit la inceput transformat in
semn adaptat 1a o necesitate ce urmiresce conservarea vietel.

Tot asemenoa putem dovedi transformarea tuturor reflexelor
simple schimbate in semne ce par convenfionale si adaptate la
0 necesitate organicd.

) Revue Philosophique, Paris 1888, pag. 474.

% Proust De I'Aphasie (Arch. gener. de medee. 1872,

3) Grasset, Traité pratiqne des maladies nerveuses, Paris 1885,
%) Geiger in Wund. Phsichologie fisiologique, 1886, pag. 498.
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La acésti transitie a reflexelor simple la gest sait semn de
expresione W Wund stabilesce 8 prineipii: 1) modificarea di-

I
ihecta a inervatiei; b) asociatia de senmsatii analoge; c) relati-
i\

unea misciirel cu representatiele sensoriale.

Principiile asa puse servesc si arate transitia stabilitd prin
un singur e:\emplu

Cand am vrea si multiplicim exemplele de acéstd metamor-
fosd, n'avem de cit si reamintim miscirile ochilor si a fetel.
ce conslitue fisionomia, cari la inceput reflexe devin semne de
expresiune; cu tote acestea tot pastrézd caracterul reflexelor
ciiei nu pos fi mascate complect nict o-datd — Exemplu: cind
vederea unui lucra care ne tace impresie urati, ca o excitatie ne-
favorabili oxistentei individului, intércem capul si nu'l mal
vedem, ca semn de evitare acestel ac{iuni vétimdtore; el bine,
aclstd miscare a rémas ca semn de mepldcere pentri un obzect
pentru o persond, ca semn de dispref. — Ast-fel am putea si
nrmim cu tote transformirile reflexelor simple in semne de
expresiune.

Dar o-datd cun sensatia Inainte chiar de dobdndirea semnelor
de expresiune—am dobindit notiunea de obiect de care am avut
necestlate, ori de care. sinpfunt repulsiune, elc.

Deci antéin notiunca deobjecte, de calitate ete. si apol trans-
formarea reflexelor -simple /i —eoordinate in semne de expre-
siune.—Or inalte cuyinte’/ géstul- satt semnul de expresiune nu
este alt-ceva de cit comunicarea-ce facem semenilor nostri de
notinnea deja dobanditi prinexeitatiune; de un obiect, o ca-
litafe, o actiune ete.

Din acestea reese cii vibratiuni a ciror frecuenfd saii formd nu
se asémind alt produs in noi notiunile de: obiecte, calititi,
actiuni ete., i in urmid alt fost transtormate in gest, au de-
venit semn de comunicatie intre individii aceliasi specil.

In acest chip se pote formula formatiunea notiunilor despre
care am vorbit gi comunicatiunea lor prin gest Ja semenii nogtri.
Acésta constitue ideatiunea cu lll‘l[lliﬁ%td(_;lllnllu el in mod pri-
mitiv prin gest.

Vorbirea articulatd nw este de cit un alt 7‘&/‘!558 ce repre-

¢ sintd reflexul precedent dupi trebuintd gi in care o vorbi serisi
- sall auditd, represintd, destépti nofiunea de ¢ ‘ect §i In locu_l

gestului avem o vorbd scrisi sall grditi.

e teimm‘m in ceniri sensitivi; si doud procese centrifuge ce

” Si intr'un cas §i in altul avem dom, procese cenfripete ce
s

1) Psicliologie fisiologique, loc. ¢it pag. 176. Wund
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pornese din cenfri motorf. Aceste procese sali functiunl intri
separat in actiune ca la copil la inceput si ’lav surdo-mEly:
Gestul represintd obiectul sal ambﬂele functionézi de-q-dnt:t si
se ajutd reciproc, un reflex degteptind pe cel-l-alt, ca in casul
cand omul vorbesee si gesticuléza,

Dar si vedem cum notiunea unei vorbe inlocueste nofiunea de
obiect si exprssiuneq prin vorbire inlocuesce expresiunea priv gest. .

Dacit considerimn, scrierea, ne amintim cd la inceput scrisul
represinta insusi obiectul. Ex.: Tn om il insemna prin o li-
pie ce represinta trunchiul si doud linii -oblice divergénd in jos.
plecind din-precedenta.— Un cal prin desemnul rudimentar al
acestui vietuitor ete., si gradat trecénd prin literele de diferite
forme am ajuns la scrierea actuald, ca si putem represinta un
obiect ce nu este present si despre care vrem sl raportim se-
menilor nostri. .

(a si figurim nofiunea de obiect prin o notiune sonori—un
cuvent auzit—iati ce ne spune W. Wund : ,Flind-ci in mu-
sicit sunetul este intrebuinfat pentru a depinge alternante i
nuantele de sentiment, tot ast-fel-in ‘sunetul articulat el se
convertesce in sémbol de representajiume.” — In acésti calitate
a trebuit si apard-—-nol zieem apare sivom vedca—la inceput
la om echivalind sunetol ¢u un gest

Tot D. W. Wund: . Vibratiunea /ingisi ia nascere ca un
sun-t gest insotit de “alte ~gesturl care contribne ca sunetul
wast si fie inteles; el este Intrebuintat cu intentiune de a co-
munica la alte persone represenfatiuni subietive si emotiuni.

Si in adevér sunetele simple san de cuvinte la inceput pini
sit Tnlocuiased unul cite unul gesturile sunt indispensabile alte
vesturi pentru a cunosce semnificarea aceluia. D. Zaborowski?)
citat de D. Désiré Bernard,®) relativ la sunetul-gest dice : ,Ges-
tul este astfe] legat cu vorbivea articulati la Bospesmani, in
cit el nu pot conversa nici intre ei cind este intunevec.— Se
intelege fiind intunerze nu mai pot ajuta vorbele articulate cu
gestul si deci nu se pot intelege.

Ceea-ce D. Zabrowski a observat la popére silbatice, 1.
Taine,) D. E Iigger?® si mai ales D. Bernard Perez® a stu-

1]
il
|

i
i
t

!
E
!
l

") W. Wund, loe cit pag 491.

2) Zaborowski. 1/Origine du langage, 1879.

% Désiré Bernard. These de Paris, De 1"Aphasie etc. Pag. 42.

%) Taine. 1'Intelligence. 1878 ‘

) Egger. Observations sur lintelligence et le developpement du
langage chex les enfants, 1889, Paris.

% Bernard Perez. Psihologie de I'enfant, 1888, Paris.
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diat la copil citind pe D. de Ia Calle, ce-a observat cd la in-
ceput copiil vrind si (icd ceva despre un obiect imitézd su-
netul ce acel obiect produce, de ex. un butoiil rostogolindu-se;
deci la inceput este un sunet-gest. Atari de acestea primele
sunete sunt monosilabe de o literd si cea d'dntéi literd este
a, apol e, mal tardilt o si, in urmi, le insotesce de cite o con-
suni ca ap—ara-—pa—jpa, cfe.

De alti parte Striker, dupi profesorul s¢it Britke ne spune
cii pentru vocale nu trebue si contractim buzele ca pentru
consone ; pentru pronuntarea lui a n'avem de cit si deschidem
gura; ca si pronuntim pe e se modificd putin orificiul bacal
sl se ridici basa limbel, si asa cu (ote vocaiele si consonele.
Din tite observim un fapt ei aceste misciri sunt relativ sim-
ple fati cu alte reflexe coordonate mult mai complicale ca vo-
mitiunea ete. _ :

Tot D, Striker de la pag. 56—63 ne dovedesce ci fie-ce
cuvént este compus din litere aparte, cu alte cuvinte fie-care
literd isi are centrul séi; numai astfel se pote esplica meta-
tesele de litere fintr'un cuvént. sait’ chiar de silabe, in unele
forme de nphasic numite paratasie si paragrafie.

Am véduf inlocuirea /gradaty a gestului prin suneful-gest sau
vorba, am védut cum pulem rvepresiuta un obiect prin scris
sall prin sunet insofit dé¢ alte gestwrl pind ce sunetul se lo-
calisézd ca representant al obiectulut.

Asa dar leghtura este neintreruplda inlre reflexul simpli, re-
Yleaul de coordinalivne, expresiwne prin gest si espresiune prin
worbive si scrieve si chiar ddeafiunce nbrd in acéstd serie dé
weflexe constituind procesul centripet in cercul reflex unde es-
presiunea prin gest conslitue procesul cutrifug.

{ Si nu credem insd ¢ vorbirea si ideatiunea sunt apanagiul
omului, aceste functinni nervise se gisese in t6td seria zoolo-
wicd proporfional cu organisatia centrilor nervosi.

Paserile cinti peotrn ci ail invétat de la pivin{il lor si
ciante; puse in conditiune si nu audd nimic nu invatd, sait o
pasire pusii in contact cu alte paseri invatd alte cintece de
cat pivintil el. Paserile din aceiagi specie isi modificd cinticul
dupid regiunile in care triese.

»Diferintele naturale de cfintec la o aceiasi specie locnind
regiuni diferite, pote si fie cu drept cuvént comparate dupd

Striker Le langage ot la musique, tradus de Frideric Schwiedland,
Paris, 1885

1) Darwin. La descendence de 'homme et la sélection sexuelle, pag
57 cit. de Bernardd Percz, pag. 285.
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observatia lui Barnington, cu dialectele provinciale, Ql cinticile
specielor vecine dar distincte pot fi comparate cu limbele —
vorbirea — diverselor rase umane. ) )

.Duret ¥) a demonstrat esperimental la ciine ca ablatiunea
portiunii din stratul cerebral corespondenti cu a 3-a circonvo-
lutiupe frontald stingd, produce o adevératd Afasie motrice. szu-
nii ast-fel mutilati, gem, tipd dar nu mai pot litra. Or, litra-
tul este nn limbagit dobandit prin perfectionare. Nu numal
ciinii silbatici nu latrd, dar nici descendentii cainilor dome-
stici readusi in stare de salbaticie“-

Comparatia vorhirel omului cu canticul paserilor este din
timpii clasici. Plinnin naturalistnl relatézi cum DBritanicus i
Nerone, invétase mai multe paser ca corbi, stincufe, privi-
chetori ete. si imiteze nu numai vorbirea omului, dar vocea
diferitelor animale.

Ci animalele nu ait sunete articulate numerdse, acésta este
sigur, lipsa de seriere le‘impedicd sit le inmul{éscd dar sunt si
popore care in tot vocalnlaral mat 300 de cuvinte.

Studiul formelor de Afasigca contribuit forte mult nu numai
la cunoscinta raportulul, ce existiy, Tntre reflexele psichice vor-
bire si ideatiune dar mne-a< eondus |]a| determinarea fie-cirnl
element ce constituc notiunile ‘de objecte, calitite, actiune ete.
si elementele notiunel \de/ cavént, Cam/vom vedea in anumite
casuri patologice reflexul coordinat yorbire pote si func{ioneze
singur fird ajutornl reflexulnl de'ideatiune — omul pote re
produce ca un fonograf fot-ee-1I spuncm, firi si stie ce in-
semnézd, jdrd sd pold pune in comunicatie centrele nofinnei
de object cu centrul nofiuni de sunet al vorbei — eciici dacd -
ii aritim obiectul insugi il cunoasce, scie la ce servesce
Din acest esemplu resulti c¢i unu din reflexe nu mai pote de-
stepta pe cel-I'alt, de si fie care pote functiona in parte.

Prin urmare acinu pote fi ciutati causa de cét in lesiunea
cailor de conductiune intre cercul reflexului coordonat vorbire
si cercul reflexulni coordinat ideatiune.

Dar formele afasiel ne dati, am zis chiar putinta de vepar-
tisarea in elementele ce compun aceste reflexe, de ex. Un bol-
nav vede wun obiect, péte si spue cum se numesce si la ce
se intrebuin{ézi, dar daci il numim noi un obicet firi si i
aritim insusi obiectul aude un sunet dar nu scie cu ce cores-
punde; nu pote descepta icona .obiectului corespondent.

') Désiré Bernard: loc, cet. pag. 52.—54,
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Sd notdm cid cuvéntul este audit ca sunef, dar nu pote des-
cepta imagina de obiect.

Dacii insi in locul sunetului de cuvént am pune si sune
obiectul insusi D. E. un clopotel, bolnavul va intelege. Alte
ori nu intelege nici sunetul de obiect. perceptiunea e un sgo-
mot gi in fite sunt casurl unde perceptiunea, sgomotul chiar e
abolit, organele periferice fiind intacte. Acest exempln ne do-
vedesce ci conducfiunea centripeti audetivi duce sensatii la
3 centre sensitive deosebite, legate intre ele prin conducte si
functiunea lor, pote fi abolitd separat, fie prin lesiunea centru-
lui, fie prin a conductilor.

1). Cand omul nu aude cuvintele, sali daci el aude are un
simpln sunet, care nu numai nu descépti in el notiunea de
obiect, dar nu pote si repete nici vorba ce am spus, atunci
dicem cil e lesat centrul audifiunei cuvintelor ceea ce consti-
tue swrditate verbald. (Am aud. verb.).

2). Imposibilitatea d'a distinge un obiect dupi sunetul lui si
orl-cit ar suna n'avem de cit motiunca de sgomot; lesiunea se
gisesce in acest cas in cenfrul swnelelor de obiecte si portd nu-
mele de surdilate psiliiec (Am. auds, psichicd).

3) Perceptiunen /de/ sunet filnd aboliti in tot, fie chiar ca
impresiune de sgomot, acesta constitue alt centrn ce fiind. al-
terat ne di swrditelea corticald. \(Am. aud. cort).

Lesinnea conductelor impediei- stimulavea reciproci a centre-
lor desteptarea unui reflex prin-cel-alf.

In tote aceste caswi nu intrd lesiunile organelor perifice ale
auditiunel.

1. Si lndm un alt bolnav, la care organul periferic al ve-
derii este intact; pote seri voluntar, vede obiectele si le recu-
nosee, se servesce de ele, apoi vorbesce, ete, cu tote acestea
nu pote citi niei imprimate, nicl propria sa scriere. Vede in
scriere nisce semmne, dar nu cundsce valorea lor.

2). Alte orf un om vede sii citéscd, citesce cu voce tare, cu
tote acestea nu pricepe nimic din ce citesce.

3). In alte caswri pacientul vede literile, le citesce, dacd ‘i
presintim un obieet 'l vede, dar nu scie ce este, nicl la ce pote
servi acel obiect.

+. In fine sunt casuri unde nu vede pici lumina de si orga~
nul periferic al vederei este normal.

Cum vedem sensatiele lumindse ajung la trei centrii deose-
bitl, adicd centrul visual al cuvéntului, centrul visual al obiec-
tulnl §i centrul perceptiunel lumindse, a ciror lesiuni isolate
pot si aboléseil functiunea proprie a centrului lesat. T.esiunea
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conductilor insisi impedicd productinnea unul reflex prin aliul
sait chiar a unuia si acelasi reflex. )

1. Ast-fel cind un om nu pote citi nici un fel de litere, Ji-
cem ci alteretiunea este in centrul sensitiv al memonriei visuale
a cuvintelor si portd numirea de cecitate verbald. (Aw. vis. verb.).

2). Cand pote citi, dar nu scie cu ce obiect, calitate. ete.,
corespunde vorba si daci T ardtim obiectul insnsi’l recunosce.
Din acésta resulti ci nici un centru nu este oprit in func-
tiune, cdci fie-care excirat in parte réspunde; insd excitind
unul, ceniru sensitiv visual al vorbel, acesta nu péte descepta
centrul visual al obiectelor.

Asa dar conductiunea intre aceste doud centre este nfre-
yuptd. Formel acesteia de turburare in visiunea cerebrald pro-
punem numirea de Ammnesie ?) visuald-verbald psichicd.

3). Cind vederea unui obiect nu face si fie recunoscut lip-
sind ori-ce alti turburare, turburarea atunci porti numele de
cecttate psichicd (Amnesie visnalid psichici).

4). Daci cine-va nu vede nics lumina cu tote cd ochiul sl
nervul optic nu sunt alterate, actsta constitue ceclitate corticald
(Amnesie corticala).

Aceste sunt cele doué el marieentripete, auditiunea si ve-
derca, ce dall nascere Ja mat {ote veflexele zorbire? si ideatiu-
net. Cu tote acestea pentru/ a-dobéndi o notiune complectd de
un obiect, nu e suficient numal aceste sensatil. Tote simfurile
concurd la dobéndirea desdvérsili-a motiunei. D:I: pentru a
sti ce insemnézd fructul gufue, 'nu e indestulitor numai si o
vedem ; trebue si 'i stim consistenta, gustul, mirosul; ¢i nu-
mai ast-fel avem cunoscinti deplind, avem nofiunea complectd
de o gutue. Cu privire la dobéndirea notiunilor de obiecte d.
Charcot ®) aratd ci vederea predomind cele-I'alte sensatif, ce
dacd le-am suprapune, perceptiunea visnali ar- forma stratul
cel mail supericr. Asa cind ne inchipuim un ciine litrind, tre-
bue si vedem o formi ca de ciiine, i apoi si 'i atribuim func-
tiuniunea d’a litra.

Nu tot ast-fel vom dice de cuvinte; ele citite orl audite, in
marea majoritate a casurilor, un singur simt ne pote pune in
posesiunea lor.

Pand acum nn cunoscem de cit centrii sensitivi. Ii sunt le-
gati_prin nisce conducti de alte centre motorii ce produc ex-
presiunea prin gest satt prin vorbire. Gestul pote fi abolit ca

1) Pe cit cunose forma acésta n’a mai fost deserisi.

, % D. Gilbert Balet. Le langage intérieur ot les diverses formea de
I'aphasie. Paris, 1886, pag. ..
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si vorbirea. Gestul insi nu intri in cadrul subiectului nostru.
Vorbirea ca functiune centrifugi e constituitit de doui centrii:
1) centrul memoriel miscirilor coordonate pentru vorbire, si 2)
centrul memoriei migedrilor coordonate pentru scriere.

Cind cel d’intéilt din aceste centre este lesat. tote cele-l'alte
centre si conducte fiind intacte, avem turburarea in vor-
bire numiti Ataxia motrice verbali (Kussmaul), Amnesia vor-
birei, Afeminlui Broca si adoptati de Désiré Bernard, Afasia
motrice tip Bouillaud-Brica (Gilbert Balet).

In acest cas omul aude, citesce in giind, recundsce tot ce
vede si aunde ; nw pote sd vorbiéscd.

Lesiunea centrului motor coordonat pentru scriere constitue
Agrafia (Ongle, Kussmaul, Charchot), Amnesia scrierei

In agrafie nici unul din centrele sali condnctele ce compun
cercurile reflexe ce me interesézi nu este atins; dovadi cd o-
mul vede si intelege tot, vorba salt formele de obiect, aude i
pricepe ori-ce cuvént sait sunet de obiect; vorbesce repetand
si voluntar, Nu poéte sd _scrie.

Cele-I'alte forme de furburdil prodose prin lesiunea de con-
ducte, le vom vedea in déscrierea formelor de Afasie (Amnesie),

Tot ce privesce conductiuinea, /i subiectul nostru, nu co-
prinde nict nervi de la periferie Ta centrii sensitivi si nici cei
de la centril motori| Ia\ exterior- )

Chestiunea nostrd 'se mirginesee mumai la centrii si conduc-
tiunea iIntre acegti centrii,

Lesiunea conductiunel intre centrul auditiv si centrul visual
. verbal de o parte, si centrul memoriei motore al vorbirel de
alti parte, ar produce dupi Kussmaunl Parafasin (inlocuirea
unei litere cu alta, unei silabe cu alta. unel vorbe cu alta in
vorbirea voluntard, auditd sait cititd.

Conductiunile intre centrnl  miscdrilor coordonate pentru
scriere si centrul anditiv al cuvintelor si centrul visual al vor-
belor fiiid intrerupte, ar constitui Paragrafie (JKussmaul) (inlo-
cuire in scriere de litere, silabe si vorbe cu altele ce nu co-
respund intentiei).

Din ceea-ce cinodscem deja, nimenea nu mai va discuta esis-
tenta centrilor, 18a este stabilitd prin Fisiologia experimentald,
fisiologia pathologici (formele de Afasie) §i prin lesiunile ana-
tomo-clinice.

Kussmaul. ‘Turburarile vorbirel tradusa de Rueff.
Désiré Bernard. loc. eit.
Gilbert Balet, loc. cit.



O alti chestiune privitére la centril presinti o importanti
ce trebue cunmoscuti. De multe ori un centru functionézi mai
mult de cit un altul, un centru domind pe altul. Nu ne pri-
vesce cum se intémuli fle prin exercifin mai mult prin here-
ditate safi prin oére-care alte conditiuni ce all presidat la des-
voltarea crveernlui; noi constatim faptul ci un centru e mai
puternic de cdt un alfwl.

Acéstd observatinne ne di explicarca talentelor ¢menilor
zisi geniall. Mai toti omenii mari cunoscutl in sciinte, litera-
turd si istorie intrat in uwoa din grupele numite: Veswal: cind
centrul vederel predominil; Auditivi cand auditiunea sub ori-
ce formi intrece in functiune pe cel alti centri, si in fine Mo-
tor? cind centrul miscirilor coordonate, stipineste totd acti-
vitatea individului. Motorii scriitori, care si'si vadd téte ideile
scrise sunt mai rari, de cat motorii vorbitori (care li se pare
cd vorbese cind tote organele vocale sunt in repaus.

Tn Gilbert Balet, ) gasim un bogat si frumos repertorilt de
tote felurile de acesfe specialitifi.

Asa pentru auditivi putem pune-toff corespondentii de jur-
nale cari ar pulea si-réproducd infegral un discurs ce ‘I-a
auwzit odald. Aci intrd tofl ‘muziegntil mari. Asa cunoscutul
exemplu : Ifful unul compositor Dvoralr (din Praga), la etatea
de un an cinta impreand cu -doica marsul din Fahnitza. La un
an si jumétate canta melodit d'dle. tatalui s8l, ce acesta acom-
pania la piano, ete..

In categoria visualilor intra_toti pictorii mari. Motorilor li
se par ci vorbesc cand gura este inchisi si nici larinxul nu
este in activitate. s

D. Striker?2) este tipul acestor motori de vorbire. In toti scrie-
rea predomind migcarca coordinatd a vorbelor asupra tutulor
proceselor psichice. '

Intre motori iati un cas citat de Fournier.

Un infirmjer care zicca ,cind cuget simt ci degetele mele
se miged de si sunt imobile.”

Cand aceste centre intrd in funetiune firi cansi aparenfi
de excifafie constitue ceea ce se zice limbagiul interior. Si
in adevér sunt destule casurl unde un centru nu primesce vi-
bratil directe, sensatii, §i cu tote acestea intri in functiune
de ex. Milton orb deserie paradisul pierdut. Bethowem surd
compune simfoniele sale memuritore ete. Dar nimic spontaneit
in tote acestea, ciicl cine nu gtic cum invati si citéscd orbii

B Gilbert Balet, loe. cit.

%) Striker. Le langage e Ja musique. Viena, traductic 18853,



prin tact pe litere in relief. Nu e de cit un reflex indirect
produs pe altd cale, cand centrul motor este nealterat. La fi-
siologia patalogici vom vedea consecintile fupeste pentru cel
vis. aud. ete. cind centrul predominator e lezat.

Diferite scheme ati fost propuse pentru explicarea mecanis-
mulul functivnel vorbirel si ideatiunei. Wernike, Bruadben,
Magnan, in tesa dr. MU Skuortzoff (1881). Pontcarré siin fine
D. Charcot dupi Kussmaul a format o schemi pe care o re-
producem.

In acéstd schemd se ia punct de plecare cuvéntul si obiec-
tul clopot si se urmiresce cursul fenomenelor.

N

T

Fig. 4. Scheme D. Charcot luatd dupd Kussmaul.

C. A. C. eentlu auditiv comun — C A.V. centru menoriit audive
verbale.—C. V. C. centru memoriel verbale comune.—C. V. V. centru
memoriei visuale verbale.— C. Y. centru intélectual, sau centru unde
se asociaza diferitele elemente ce constitue notiunele de obiecte —
C. V. A. centru memoriel vorhirei artleulate.—C. S. centru memoriei.
miscarilor coordinale pentru scriere.
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Tatd insusi descrierea D-lui Charcot, gerisi de DD. Désire
Bernard ?). . 5

Clopotul sunit. Sgomotul cules de terminatiunile nervului au-
ditiv, merg pe calea nervulul §i ajung pe stratul cerebral in
centrul anditiv comun (C. A. C.) nu comun dar centr. aud.
al sunetelor de objecte—in o celuld sensitivd, si facit deposit
Ta acésti notiune se va adioga mai tardilt alta. Numele ob-
jestulul cuvéntul clopot in acelag ‘chip va fi cules si fixat in-
tro celuldi a unui centru vecin de precedentul in centru auditiv
verbal (C. A. V.) Daci acésti dubli inregistrare a fost ficutd
cu conscintd, daca centrul ideatiuni (C.Y.) a fost incunosciin-
tat, persona are de aci inainte doué mijloce de a cunosce §i
de a'si aminti, desteptind depositele, notiunea de object §i nu-
mirea clopot. .

Pentru a fixa sati a destepta la altul aceiag imagine tonald
a cuvéntului elopot, trebei si devenim capabill de a pronunta.
Educatiunea unui noit centru este necesari, aceea a centrului
care va regula misciirile organelor de articulatiune a cuvinte-
lor. Memaria acestor miscirt dobinditi sub influenta centrulul
precedent, se va fixa Antr’un clip analog in cululele motrice
ale centrului vorbirei articuwlate: (COV. A).

Omul intelege si esecutd vorbirea articulati Acésta a- fost
suficianti mult timp pentru om. Acesta este destul incd in zi-
lele nostre, un ore-care timp penfru fie-cars din nol, pentru
tot-d’a-una la un mare numér dintreomeni. Necesititile sociale
al impus vederl pentru citire gi-seriere o educaliune aseme-
nea cu aceia a centrului audifiv. ;

Objectul clopot este pus sub ochii omului, nervul optict trans-
mite imaginea obiectului pini la o celuli a centrului visual
comun, centrul visual al objectelor (C. V. C), unde ea for-
mézi- deposit. Prin lunga educatie omul invati si citésed cu-
véntul clopot seris si se fac deposit in o celuli a centrului
visual al vorbelor (C. V. .V.). Pentru a proecta in afari a-
céstd icénd, intervine educafiunea unui noit centru, aceia a
centrului migcarilor pentru scriere, a vorbirel serise (C. S).

»Executarea acestor diverse migcari de articulatiune si de
scriere a cuvintelor ficutd cu pricepere si discernamént, aso-
ciatiunea conscientd si vointd a acestor migciri delicate, dai
Joc la sensatiuni, nasc imagini de miscari cari sunt inregistrate
ca si precedentele si constitue o memorie motrice a cuvintelor.

) Balet. loc. cit. pag. 56.
D. Bernard These de FAphasic. Paris 85, p. 44,
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Acestea sunt dupi D. Charcot fenomene de receptiune secon-
dara®. . :

»Aceste achisifiuni variate se fac ordinar cu constiinta. Cen-
tra ideatiunei (C. 1) este insciinfat de fie care centru §i cu
materialele ast-fel magasinate va nasce saii cel pugin va fixa
mal intél pentrn el (C. I). aceste diverse concepte.

Se numesce vorbire interiord, desceptare mintala ce face cen-
tru intelectual (C. I.) in diversele deposite.

Vorbirea interiord cu ore-care nuante nu diferd in nimic de
vorbirea esteriori; ea este formatd de aceleasi elemente ca si
acésta,

»liversele centre de receptiune saii de emisiune ale vorbi-
rel at Iatre ele cele mal stranse conexiuni dupi cum arati
schema I). Charcot. Activitatea unuia descéptd pe a celui-l'alt
Ki—centri—se escitd gi se moderd reciproc se instruesc gi se co-
7l unii pe alfii®.

»Un cuvént la un om literat, nu este deci o unitats, dar
un compus do patru elemente; de doué elemente sensoriale, unu
auditiv, altu visual gi”Ce doué elemente motore, unu orel si
altul grafic. Mai mult patologia a, permis de a localisa, cum
se va vedea, depositele’ fiescireia lin weceste imagini a cuvin-
teler intr'o regiune distincti, a scortei cerebrale®.

La descrierea schemei’ . Charcot de si se admite conexiuni
strinse intre diferite “centres de si cum am védut, anatomia
ne face cunoscut fibrele mervdse ce pun in comunicatiune di-
terite grupuri de celule din’geeiast circonvolutiune, din cele
vecine sail din circonvolutiuni mal depirtate; cu tote acestea
fibrele nervose comisurale ali o importanti aprope neinsemnata
in tesa D Désiré Bernard. ;

Noi am védut si vom vedea cii importanta acestor fibre nu
pote fi mesocotitd Ori cu ce ton ar vorbi D. Désiré Bernard
despre demostrafia acestor fibre, fie de Anatomie normald, fie
de cea pathologica. Centrii astidi stabiliti eraii nesorolifi odatd.
Lucrarile lui Wernike, Liechtein si JCussmaul deja ne ait fi-
cul si cunoscem importanta fibrelor comisurale in pathologia
graiului. Viitorul le va da tot atita importantd aprope ca st
centrilor.

Am luat deja cunoscinfi ci existi predominztiune in func-
tiunea centrilor la unele perséne, constituind wizwali auditivg’

Désiré Bernard loce, cit.
Wernike loc. cit
Liechtein loc. cit.
Kussmaul loc. eit.
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ete. Aceia la cari toti centrii functionézi egal se numesc 7n-
diferengi. Din cunoscinfa acestor deosebiri, foiosul ce putem
gisi este enorm. } A .

1) La Indiferenti pierderea unui centru nu insemnézd mare
lueru; cel-lalti centri, functionind egal, pot si supleeze in
parte functiunea celul distrus. ' '

2). Nu tot asa e cu cel cari fac us aprope exclusiv de un
singur centrw. Plerderea lul este atdt de gravd la acéstd ca-
tegorie de persone, ca si cum indiferentii ar fi perdut trei din
patru centrii ai vorbirel.

Cunoscinta legiturilor saii conexiunilor ce existi intre a-
ceste doud refiexe, de ideafiune si al vorbirel, ne aduce des-
legarea unei probleme forte mult discutate intre omenii cel
mal comprtenti, adicd, daci Afasia aduce turburiri In ideatiune
si in ce grad pote fi slibitd inteligenta in diferitele forme de
Afasie.

Tofi scim cii in lipsa obiectelor forte des se destépti noti-
unile de obiecte prin vorbele'serise salt audite, ce represinta
obiectele. Daci unul saii-ambele aceste isvore de alimentatie
a centrului ideatiunel sunf distiuse, este firese ca manifestapi-
nile centrului intelectudl Gdeafumiea) \sa fie mai puin nume-
rose proporfional cul canlitaten agentilor excitafi de alimentatic
distrusi, raportul este dircct.—Acésta/constitue diminuarea in-
teligentei. Aga dar in Afasie inleligenfu/este slabitd.

Cat privesce gradul de slabire al inteligenfed, forfa acestel
functiuni fiind divect proporfionald cu mumérul si puterea a-
gentilor excitanti, resultd cd sldbirea ei va fi divect proportio-
nald cu numérul §i forfa (imporranta) agentilor excitanti dis-
trugt.



PARIEA A DOUA

DESPRE AFASIE IN GENERAL ")

Sinonimii.?) Afemie, Afasie si-Alalie sunt frel cuvinte ce
insemnézi mal acelasi lueru: abolirea in parte sall in total a
vorbirel sait mal esact a”tuttror semnelor ce servese la expri-
marea cugetivel ¢i a sensatiilor, aci intri si Awmimia sal tur-
burarea in gesticulatie.

Numirea de Afemie\ a fostintrodusi de Broca (1861) si e
compusit din & privetiv g _cnus vorbese. Helenistii Lithré gi
Briau, gisind cd aceste, cuvinte ‘mai pot insemna si reputatie
rea (w§i gnpx) sall lurrw provenit din sange (d=o §i dipw), pri-
mesc mal voios numirile Ajasie si Alalie.

Trousseau in 1864, dupid recomandatia lui Lithi¢ si Chri-
safis propune cuvéntul Afasie compus din @ privativ si zdzs
vorbi ce nu di loc la interpretini diferite ca vorba Afimie.
Cuvéntul Afasie se gasesce intrebuintat din timpurile cele mai
depiirtate in Omer, ete. Sextus Empiricus il definesce i face
si refasi ci in acest cuvént nu intrd si abolirea vorbivei con-
secutiv alteratiunilor in organele de fonatiune.

Alalie de la « §i herziv a vorbi a fost reintrodus de D. Ja-
coud pentru ratiunea ci e consacrat de us si a fost intrebu-
intat de mai toti medicii vechi Swwvage, Siwediaur Cullen, etc.
dav trebue sii stimed in vevrba Alalie intrd si twburdrile in
vorbire provenite din lesit <a organelor fonafiunei.

") Nota. Pretutindeni unde se va intalni euvéntul afasie se va consi-
dera identic cu cuvéntul Amnesie, vom vedea mai departe cuvintele.
) J. Falbret, Dict. Bnciclopedique des science medicales, pag. 605
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Deci cel mai admisibil ar remane numirea de Afasie.

Istoric. Iste incontestabil ci Afasia existd, de cind Omenii
att transformat gestul in vorbire.

Acest simptom topografic,?) este si a fost atit de izbitor
pentru medicl, dar mai ales pentru profani, in cit o listd ne-
sfarsiti de mail tofi literatii cunoscufli al antichitatii g'ar gisi
loc in istorioul afasiei. Ast-fel Hammond®) ne di numirile : Tsaia,
Homer, Platon, Tucidide, Sextus-Empiricus., am védut o defi-
nesce filosoficesce afasia i se apropie de definifiunea medicilor,
Sueton, Plinia, Goethe ete.

Medicii carl ail trecut la posteritate nu ad scipat din ve-
dere si vorbésci de Afasie. Aga gisim ci I. P. Frank vor-
bind de Hippocrate 'i face proces cii amesteci Afasia cu A-
lalia. .

In secolul al XV Schenkius (obs. med. lib. II) vorbesce
despre Afasie; dupi el o serie intrégi de medici ca: Rusl,
Cullen, Crihiton, Reil, Vanswiten, Sauvage, J. Frank, Gesner,
Sagar, Swediaur, Amalug; Delius, etc.

Trebue si ajungemy la-inceputul acestui secol ca si vedem
pe Bouilland citand s sistematizeze “clinicesce si urmind in
localisatiuni vederiie Iui Gall. Mai in| mimi la 1836 Mare Dax
sila 1863 finl sét G Dax. Cel'din urmi pretinde ci tatil séa
ar fi presintat un memoriit/la eongresul din Montpellier de la
1836 aritind localisatinnea Vorbirel in circomvolutiunea 3-a
frontald stingd; G. Dax'in, 1863 .se presinti cu 270 observa-
tiuol la Academia din Paris-pretindénd paternitatea localisa-
tiunei vorbirel pentru parintele séit Marc Dax.

Dar ce ar folosi acestui studii dacd am cita cite-va rin-
duri din fie-care din acesti antori. afard numai ca si vedem
confusia ce ficeait In simtome fird si caute vre-o datd si a-
nalisese elementele ce compun vorbirea. Tot ast-fel mal putem
urma cu numirile unor medici destul de cunoscuti ca Arber-
crombie, Rostam, Hufeland, Lallemand, J. Frank etc. ce n’ail
lisat pentru Afasia de cit numele lor in istoric.

Désiré- Bernard face proces cn un dosar intreg de acte, lui
Gall, Ini Mare Dax §i G. Dax, cercetind scrierile lni Gall si
lucrdrile pretinse a lni Dax. ca si dovedeasci ci Broca cel
intéin a determina sediul Afasiei in circom. 3-a frontald stingi.

J) Fournier. ’
= Hammond. Traité des maladies du svstéme nerveux, 1879, pag
174 -175 trad. de Lebadie Lagrave. i '
¥ 1 Falret, Dic._ lac de s¢ medic. p 606 -607.
%) Bouillaud. Traité de I'encephale 1825, dupa D. Bernard loc cit.
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La finele istoricnlui D ID. Bernard lasi pe Builland si ter-
mine pleddria, cn nisce cuvinte pronunfate in Academie de
medicind din Paris la 1865, ast fel: , Printre fenomenele cele
mai remarcabile, ale Afasiei sali ale pierderei vorbirei ast-fel
cum am arafat’o, este una privitore la localisatiune a ciirel
frumosd descoperire apartine D. Broca. Si de sigur dacd acéstd
frumosi idee de care D. Broca are dlept si he mandru, mi-a
fost reservatd mie, n'aveam de ciit si caut printre numerésele
obserml_,iuni deja culese de mine inainte de epoca in care D.

Jroca a gisit'o, pentrn ca si gisesc confirmatiunea adovéru-
Ini. Sunt fericit ¢i am audit esplicatiunile D. Broca, care in
fata mea hotirisc definitiv prioritatea. Asa dar lul i revine
totd ondrea descoperirel facultitei vorbirei*. ‘

Ori-ciit de bine-voitére si decisive ar fi afirmatiunile Ini Bouil-
laud, ori-cit de vehement si bogat in probe ar fi d. Désiré
Berpard!), unfaptrémane in picidre, orice descoperire are pre-
paratoril ei, Gall si Mare Dax, aii cel putin meritul d'a fi apro-
piat, d’a fi indicat lui Broca adevératul druom unde trebue gi-
gitii localisatiunea vorbirel. Gall<aratd ci vorbirea e localisald
in lobi anteriori. Dax /specifici loculisatia\ in emisferul sting.
I adevérat Broca o gtiut maicbine’ca toti-si se foloséscd de
munea trecutulod.

In areste conditiuni se gisea chestiunea Afasiel la 1865 res-
tul istoricului credem mai nermerit @'l face la fie-cave formd ds
Amnesie in parte.

[nainte d’a face cunoscinti-cu definifiunea Afasiel simt ne-
cesitatea de o mici digresiune care si ne arate conduita ce
trebue si avem la acésti definitiune.

Ii forte dificil si ne putem scipa de prejuditii. In sumga ca
in tote ramurile activitatei omenesti sunt prejuditii. Iatd in ce
consistid ele.

[n toti timpil ali existat omeni mari cari ai dat tonul in
sciintd, salt conslitnit capi de doctrine si in urma generatiil
intregl par cii se simt legate si urmézd acelasl cligel cun mict
modificatiuni partiale, chiar cind acele principii nu se mal po-
trivesc cu cunoscinfele generatiunilor care urmézf, principii de
alt-fel forte potrivite pentru timpii in care at fost emise.

Ast-fel s’a petrecut in Sciintele medicale cu definitiunea Afa-
sief. Atunci cind vorbirea se considera ca o facultate unici—
facullas signatrix a lul Kant—definifiunea tarburdrilor in vor-

) Toti eitati de Désiré Bernard, de’Afasie etc. Thase, Paris, 1885,
4
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bire— A fasia—s’a ficut conform convingerilor timpulul ca pen-
tru o facultate unicd. . )

Din timpil cel mal departal §i pand acum deﬁn1§1_unea Afa-
siel constitue un singur corp; cam acelasi cligelt modificat dupi
cuuoscintele generatiilor care s'all scurs, fard si indrisnésca
cine-va s'o modifice radical, tinénd la ea ca la un prejudititt
sciingific; de i acéstd chestiune a preocupat multi (')meni. ¢i-
rora sciinfa le datoresc mulf, i parte din ei sunt autorisati
chiar in timpurile néstre.

Astd-qi insi cand lumea medicald este finuti si scie cd fa-
cultatea vorbirei este compusi de memorii partiale ce ait co-
nexiuni forte strinse intre ele, nu mai existi ratiune d'a face
o definitinne de tofalitate in ceea-ce privesce turburirile in
vorbire— A fasie ;—ci, definifinnile vor fi redigiate dupi memo-
ria partiald aboliti, sait dapi suma mmoirvielor partials pier-
du‘e sal pervertite in parte sall in total §i vor purta numele
de Amnesii.

De §i in acésti scurti digresinne am aritat trebuinta d'a
schimbe cu totul definitiunea gi-ehiar-¢lasarea formelor de Ata-
sie luand numele de /A mnzsifytatugi suntem datori a pune pe
citifori in cunoscintd in madul cel maisuccint cu definitinnile
Afasiei ce maritd mai multad atenfiune ea flind emanate de la
nisce autori destul de cunoscufi si autorisati.

Afard de acésta cind facem-o-schimbare radicali in defini-
tiunea si clasarea formelor de Afasie suntem obligafi si adu-
cem tote dovedile necesare in'sprijinul propunerilor néstre.

Definitiunile Afasiei care meritd si fie cunoscute sunt ur-
miitorele : .

Troussean” ,Afasic este acela la care semnele cugetirei nu
se mai pot manifesta.,,

J. Falret') ne spune: ,Afasia este perderea complecti sail
incomplecta a vorbirei si chiar a tutulor semnelor represen-
tative a ideilor.”

D. Charcot®) definesce Afasia in modul urmitor: ,Termenul
Afasie considerat in acceptiunea sa cea mai largd, coprinde
tote modificatiunile aga de variate atit de subtile cite odati,
ce pote presenta in stare patologici facultatea ce posedd omul
’a exprima cugetarea sa prin semne (facultas signatrix a lui
Kant). ‘

D. Kussmauli), ,considera ca Afasie nunumai turburirile in

1) J. Falret Dic Enc. de sci med p 605.

;) Charchot. Le‘Prpg_rﬁs Médical 1883 p. 445

) Kussmaul Die Stirungen der sprache. 1876 Trad. de Ruef 1834.
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vorbire, dar complexul simptomatic sub forma ciria se presinti
expresiunea sali intelegerea defectudsi a ori-cirui semn prin
- care omul manifesti sencatiele sal ideile sale.” :

In fine d. Legroux') in definitiunea sa face si se simtd ra-
portul dintre simptomatologie si sediul lesiunel. ,Afasia este
caracterisati prin diminuarea sall perversiunen facultitii de a
exprima ideile prin semne conventionale saii de a ingelege aceste
semne, cu totd persistenta unui grad ore-care . de inteligentd,
cu Lotd integritatea aparatelor sensoriale nervése si musculare
care servil la expresiunea saii la perceptiunea acestor semne.

D. Désiré Bernard?) si D. Gilbert Balet 3) cunosc aceste
. definitinn si adépta pe cea din wrmi ca cea mai potrivitd cn
cunoscintele timpului.

Din aceste deflinifiuni nu resulti nici o clasare.

Din tote clasificatiile formelor de Afasic emise in Franta,
una este mai general adwmisd, ea apartine D. Charcot si este
formulati ast-fel :

1. @) amnesie auditivd verbald, &) surditate verbald.

2. ¢) amnesie visuali verbald, d) cecitate verbali.

3. e¢) amnesia motrice a vorbirei, £} afasie typ. Bouilau-Broca.

4. g) amnesie graficd, /h) Agrafic.

In tot avem opt numiri seése dupi schema centrilor de me-
morii parfiale dovedite 'prin Jesiunile anatomo-patologice ale
formelor de Afasie.

In Germania clasificatinnea: Do IKusspanl este cea mal ad-
misi.

Dupid D. Kussmanl turburirile in vorbire sunt impirtite in
irei (3) maii clase.

1 Dislogii COD"?Q@ turbariirile in vorbire consecativ turbu-
ririlor in ldeatiuré. Acésti clasi coprinde mai multe forme.

2. Dislalii se numese turburirile in vorbire ce resulti din
lesiunea organelor periferice ale vorbirei sise subdivide in mai
multe forme. ‘

Ambele aceste clase nu-ne interesézi, ca flind afard din ca-
drul subiectului nostru.

8. Disfasii, aci se coprinde tote formele de Afasie si Am-
nesie (Armand Hornus) ?).

) Legrout. De I’Aphasie. Th. de Agreg Paris 1875 p. 6.

%) Désiré Bernard. De I’Aphasie. Tir. Doct. en Medic. Paris 1885 p. 8.

¥ Gilbert Balet. Le Larngage intérieur et les diverses formes de
T'Aphasie. Th. Agreg. Paris 1886, p G8.

") Armand Hornus. Essal sur les troubles de la parole Paris 1877.



Tati impirtirea Disfasielor :
Amnesii. . Amnesie verbali.
Disfasii : Apl}asie a.tn‘xic'&_. )
Isiasil Aphasil ggflmtsc"m surditate verbali.
Acataphasio

In fine D. Lichtheim ') presinti e schemil ce interesézi mai
mult formele de Afasie de conductibilitate.

In care B. represinti centrul in-
telectual ; M. centrul vorbirel arti-
culate; A centrul auditinnei ver-
bole: O. centrul visual verbal; IS
cenirnl scrierel. In acésti schemit
numai centrul A §i centrul M lesati
produc turburiiri in vorbire.

Centrul O este sub dependenta
centrulul A, ori de ciite ori acest
din urmid este lesat suferd & cet

Fig ¢ d’inleitt Tot ast-fel centrul E, e
dominat de centrnl A/ lesiunile czntrulul M se resfringe si a-
supra centrului I8, Privind s¢hema cine-va/pote ugor si observe
acéstd subordonant.

Cit privesce conductit, ‘ne inferesez numai conduetii dintre
centrii : Lesiunea conductulni ANM-sait (3) dupd D. Lichtheim
produce abolirea : vorbirel in echotl, scrierii dictatd si citirel
cu voce tare.

Intreraperea conductului M B sal (4) cansézi pierderea vor-
virel si scrierel voluntare.

Conductul A B salt (6) lesat produce imposibilitatea d'a in-
telege vorbele audite si vorbele scrise.

In fine intreruperea conductului O 4 sait (8) ar produce ce-
citate verbali

Definitinnile ce am transeris de si apartin unor ¢meni forte
cunoscufi si respectafi pentru lucrivile lor; cu tote acestea pe
de o parte nu intrunesc conditiunile unei definitiunii filosofice.
pe de alti parte unele niei nu lasi sii se intelégd ci esisti
mal multe forme de Afasie, in altele se intrevéd forte confus
formele. Cit priveste numirea de Afasie, ea nu sade in frun-
tea acestui subiect de cit ca o firmi, de ore-ce de fapt cele

1) Lichthein. Ueber aphasie Deutsche arch fiir klin. med. 188 5. p 203
(dupd G. Balet) p. 141.



mai multe forme portd alte numiri?) derivate din memoriele
partiale abolite permanent sail trecitor.

Clasiirile expuse inci ai defecte si din cele mal capitale.
Ast fel in clasarea dati de scéla . Charcot gisim: 1) doné
numiri Amnesie §i Aflasie ca si exprime grade deosebite ale
unuia si acelagl simptom, ceea-ce miresce confusia unui subiect
destul de dificil ; 2) formele de Afasie salt Amnesie de con-
dnetiune nu snnt frecute de gi recundsce eit existd.

Clasificatia D. Kussmaul ii lipsesce unele forme ce cores-
punde lesiunilor de centrii si altele de conductinne mai gisim
incd gi numirea de Afasie amnesicd, nimic mai confus de cat
acésti numijre.

D. Lichtheim de i nn presinti o clasare. totusi in formele
ce presintd. giisim o erore neertati, aceia d'a face din exceptiuni
regulit §i subordona unor centri pe alti.

Acum cind cunoéscem pirlile bnne si cele eronate din aceste
clasificatit si definitiuni, soniem, datori sii aritim cu ce le in-
locuim gi pentru ce rafinni;dectavem doné cestiuni de tratat:
1) cestiunea definitiunii 2) cestiunca: clasificatiei formelor.

Ne amintim din parfea.antéiiv.a acestel lucrarica D. Char-
cot analisind elementele din, eaif se compune un cuvént, ne
spane: pentrn un liferat wn euvént nu este o nofiune simpld
¢i compusii- din 4 (patru) elemente:” adici doud sensoriale cu-
ventuld auzit §i cuvéniol cifit; si'doud elémente motorii: cuvéntul
vorbit sait grdit §i cuventul''seris, Arceste elemente eonstituese
patru memorii partiale ce pot fi abolite séparat fie care, sail
mai multe de-o-dati.

Aga dar in turburirile in vorbire noi nu pierdem puterea
organelor periferice d'a produce semnele pentru execatarea si
combinarea cuvintelor griiie sail scrise si d'a percepe aceste
semne; dar se nimiceste partial saii total una salt mai multe
de-o-dati din memoriele partiale ce constitue un euvént. Prin
urmare numirea ce trebue si porte turburdrile in vorbire de
origina cerebrald si in special produse prin lesiunea cenirilor
memorielor de cuvént si a conductilor ce le unesc este numi-
rea Ammnesie de la a privativ si pvicm = pierderea de memorie.

Pentru inlesnirea de clasare numirea Amnesie va fi urmati
de calificativol memoriei pierdute sait a memorielor abolite
daca mal multe de-o-dati sunt interesate cum este in formele
complexe.

Acéstd argumentatie ne conduce si vedem ca definitiunea
turburirilor in vorbire trebue ficuti in parte dupd elementul

) Vedt clasificatia D. Crachot si a elevilor séi, etc.
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distrus, dupi memoria parfiald pierdutd sait dupd cum ele sunt
abolite mai multe de o-datd, asa in cit vom avea definifiunile
urmdtore :

Amnesie partiald verbald se numesce pierderea in parte sai
in total in mod permanent sall temporal a unel memorii par-
tiale de cuvént, fie ca lesiunea centrnlui memoriel respective
este dinamicd saii organicd, fie ca numal conductul dintre doué
centre este lisat si aboleste functiunea unnia dintre centri.

Numim Ammnesie verbald complexd pierderea in parte sail in
total in mod temporal sai permanent a mai multor memorii
partiale de-o-dati: fie cd lesiunea cste organicd sail numai di-
namici. fie ci interesézi numai centri de memoril partiale, sait
centri si conductii dintre centri in acelagi timp.

D. Charcot nu se depirtézi de aceste vederi dovada: cla-
sarea dati de intréga sa scoli unde fie-care formi de Afasie
arc Amnesia el ca gradul cel mai usor. Se vede cii or cit de
mare ar fi cine-va nu se pote ugor scipa de prejuditii, asa in
cat la ori-ce formi de” Ammesie pune sifirma Afasie ca graduk
cel mai Tnaintat de &i porti dlte numiri.

Fiind in obiceiul timpulul, casi dim mal multi tirie ve-
derilor néstre vom cita catev rinduri din vederile D-lui Th.
Ribot in acé:td materie. —Ficénd studiul bélelor memoriei D.
Ribot le imparte in doud mari clase: 1) Ammnesii generale sub-
divise in: Amnesii temporale, periodice, amnesii cu forma pro-~
gresivi §i amnesii cengeniale. In-acésti clasd intrd tote for-
mele complexe de Afasil. 2) dmnesii partiale. In acest capitol
gisim tote formele simple sail partiale de Afasie si ale cen-
trilor si ale conductilor §i in special formele de Afasie ce in-
teresézi memoriele motorii ale vorbirel

D. Ribot definind memoria giisesce c¢i in ultima analisi st
conform cu realitatea, memoria este compusi din memorii par-
tiale, apoi ficénd alusiune la identitaten dintre formele de Afasie
si Amnesiele parfials se exprimi ast-fel : ,,Intrebind pe medicit
prea putin numerosi cari ai studiat Psichologia Afasiei, gisesc
ci tesa lor nu diferd mult de a nostri.“

Mai jos continui cu pirerile medicilor de cari vorbeste.

»Kussmaul. Daca se consideri memoria o functiune gene-
rald a sistemulul nervos, trebue pentru ca sunetele si fie com-
binate in cuvinte st admitem o memorie acusticd si o memorie
motorie. Memoria cuvintelor se giisesce asa dar ci este dubli,
1) este una pentru cuvinte, intru ciit ele sunt un grup de fe-
nomene acustice; 2) este alta pentru cuvinte ca imaging motorii.

!) Th. Ribot. Les Maladies de la mémoire. Paris 1888, p. 120.
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Trousseaw e drept cuvént a observat cd Afasia este tot-d’a-
una reductibild la o pierdere de memorie parfiald sati Amnesie,
fie @ semnrloy vocale, fie « mijlocelor prin care cuvintele sunt
articulate. W. Ongle distinge asemenea doué memorii verbale,
prima recunoscutd de toti lumea, prin carve avem consciintd de
cuvinte si afard de acésta o a doua prin care exprimdm Ci-
vintele (Kussmaul p. 156).

Cred cil acéstd scurti citatiune sprijind in de ajuns numirea
si definitiunile ce am introdus.

Pentru a douna cestiune a clasirii formelor de Amnesie par-
tiald verbali sait Amnesiele partiale verbale sunt necesare nuoi
cunoscinfe adici mecanismul vorbirei voluntare si al vorbirei
inconsciente sailt in ecowt. Abolirea funetiunei fie-cirui ele-
ment care ja parte la acest mecanism constitue o *Amnesie
partiald.

Elementele cari esecuti mecanismul vorbirel in ecou si vor-
birel zisd voluntari sunt eentrif-de memorii parfiale anume:
centrul auditiv verbal, centrul visual verbal, centrul memoriei -
miscarilor coordinate’ penfru worbirea articulati, centrul memo-
riel migcdrilor coordinate pensin serieve i fasciculii de conducti
ce unesc acestl centri intre dénsii precum i centrul intelectual
cu toti centri precedenti.

— Numim centra intelectual porfiunea de creer unde se in-
trunesc téte elementele, ce‘constituese’ nofiunile de obiecte, de
calititi, de actiuni ete.

Totd lumea sciintifici e de acovd si ageze acest centru in
lobi frontali fird localisatie determinati pini acum. Tot me-
canismul activititii cerebrala zisi vorbire voluntard si vorbire
in econ corsti in desteptarea reciproci a centrului intelectual
prin centri memorielor partiale verbale si vice-versa, sall nu-
mai centri memorielor parfiale de vorbire intre dénsii.

Filosoficeste vorbind or ce grup de sensatii, sensoriale sai
motorii, dobiindite in urma migcirii repelate a unul organ si
localisate, s numesce memorie. In acest sens vom considera not
memortile atdt n clasarea ce presentim cit si in cursul des-
crierelor partiale.

»In sensnl curent al cuvéntnlui insi D. Ribot ne spune ci
memoria dupd avisul lumei intregi coprinde trei (3) lucriri:
1) conservarea Ore-ciiror stiri sail semsatil, 2) reproducerea lor’
si al 3) localisatia lor in trecut—Ilocalisatia in timp (Ribot).—
Or in acest chip vézuta cestiunea memoria constitue un ade-
vérat cerc reflex in care duoi centri de memorii unul sensarial
sl altul motor sunt uniti atat intre ei- ct si cu periferia. (Fig. 4).
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In tot mecanismul vorbirel avem dou@
1 i procese centripete sall sensoriale, audi-
“ l {iunea §i vederea —si doué procese cen-

i . tifuge, vorbirea articulatd si scrierea

. A. V. Cont. sud verh  constituind ast-tel doné memoril senso-

C. V. A. Centr. vorb. artie. pigle: memorin auditivd verbald si me-
moria visuald verbali si doné memorii motoril; memoria migcd-
rilor coordinale pentru scriere si memoria migeirilor coordonate
pentru vorbirea articulati. — Localisatiunea acestor centri de
memoril ne este cunoscutd de la capitolul anatomia cerebru-
lui. Cét privesce localisatiunen centrului intelectual C Y. de si
stiinta nu a determinat o zond; noi pentru inlesnirea studiului
in schema ce vom da am issemnat nn punct in lobii anteriori
ardlat cu simbolul necunoscutului Y. satu C. Y.

Revenind la cestinnea functionirei acestor centri am vézut
ci pentru functionarea unei memorii cum se intelege in comun
avem trebuin{i numai de wn eentru sensorial si un centrn
motor, pusi in comunicatie intre ei si cu periferia.

Tatd in cite modurl se pot combina centri. Un centrn sen-
sorial pote destepta /pe/riind duoicentri motori asa in cAt avem:
CAV.C==0cC.V.A. ~ IneweC AV, represinta centrul au-
Ti ditiv/ verbal, si/ C. V. A. centrul vorbirei

CAVY.C==0Q CV.A

& articulate; lar liniile punctate aratd uni-

rea centrilor euw/ periferia si flind-cd nu

Fig. 5. interesézi divect subiectul nostru le-am

CAY. =Cc.8. ficut punclate. — Acésti schemd repre-

sintd vorbirea in ecou dupid audite.

T $ Aci avem tot centrul auaditiv verbal C.

A.V.icentr seriereiC S.— Schemarepre-
Fig 6, sintd scrierea in ecou, serierea diclata.

Aceste doud scheme sepot combina avénd ca punct de ple-

care un centru comun, centru aud. verb. C.A.V. incit vom avea :

' C.VA. Schema ce oglindesce de-o-datit vorbi-

CAY. reasiscrierea 1o ecou, sail scrierea dictata.
\ Dwapd cum centrui auditiv verbal a

‘ CS. putut pune in actiune pe riand cel duoi

fig: 1. centri motori al vorbirei articulate si al

serierel, tot ast-fel centrul visual verbal C.V.V. le va face si func-
tioneze rind pe rind asa ed vom obtine schemele nrmitore :
CV.V. C==0CV.A. In careC. V.V. corespunde cu centrul
| l visnal verbal, si C. V. A. centrul vor-
1? bitel articulate.— Sehema represintd ci-
i tirea in ecou cu voce tare.
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CV.v. CS. AciC.V.V. este centrul visual verbal
Il si C.S. represinti centrul serievei. —
Schema represintd serierea copiati.

Fig 9 Combinate aceste scheme va resnlta:

VA Acésti schemi represinti  de-o-dati.

C.V.V. citirea cu voce tare in ecou—si scrierea
copiati. ’

Fig 10 ' Dacd vom reuni schema in care centrul
anditiv verbal C. A. V. este comun cu schema la care centrul
visual verbal este comun. vom obfine schema de totalitate a
functiondrii involuntare a centrilor vorbirei. Pentru simplificarea
fignrel in loc de mal multe fire care represinti unirea intre
centri vom pune o singurd linie de legiturd in cit resulti
C.V.V. 0.8, In acésti schemi avem : C. V.V. centru

visual verhal, C. A.V. centrul anditiv
verbal; C. S centrul serierei si C. V. A,
CAY. C.V A, centrul vorbirel.articulate si represinti :

Fig 11 vorbirea in ecou\si citirea cu voce tare
si inconscientd, serierey dictatd si/gcrierea copiati §i inconsci-
entd. ‘

Centri memorielor “sensoriale se pot pune in activitate unu
pe altu, tot asemenea si- centri-motori~+de unde resulti modi-

C.V.V. ¢s. flcarea mrmdtore; adicd o linie de unire
intre centri sensoriali i alta intre centri
motort

CAV. C.V.A,  Ast-fel construiti schema corespunde

Fig. 12. cu téte memoriele partiale ale vorbirei

involuntare si fasciculi de conducti ce unesc acesti centri.

Daca punem in comunicatie centrul intelectual C. Y. de care
am vorbit mai inainte, en tofi centri din schema precedenti
va resulta o alti schemd. I&a representa vorbirea §i scrierea vo-
luntard i involuntard, intelegerea vorbelor scrise si auzite con-
scientii si inconscientd. latd acésti schemi:

0 C.Y. = centrul intelectual ; C.S.

= centrul scrierel.

C.V.A. = centru vorbirei articu-
late; C. V.V. centrul visual verbal.

C A.V.=-centrul auditiv verbal.

Fig 13 . . . .
Pentru a destepta mai mult atentiunea si ca si putem pé-
trunde mai bine descrierea, aliturim aci aceiasi figurd de mail
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sus constrniti schematic. pe creer eu topografia respectivi
centrilor de memorii partiale verbald.

Figura 14,
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Schema representind pe cerebru centri memorielor pentru vorbire,.
conductul dintre ele si legaturile dintre, téte aceste centre cu centrul
intelectual )

C. A. V. centrul memoriel auditiv verbale, a cirul lesiune produce
Amnesia auditivd verbald.

C V.V. centrul memoriei visuale verbale, lesiunea lui produce: Am-
nesia visuald verbald,

C.V A. centrul memorief miscirilor coordinate pentru articularea
cuvintelor, lesiunea luf produce: Amnesia vorbirei articulate.

C. S. centrul memorief miscirilor coordinate peutru scriere, lesiunea
lul produce Amnesin scrieret.

Conductut C. Y.—C. V., A. pune in comunicatie centrul intelectual cu
centrul vorbirei articulate, facénd ast-fel si se execute vorbirea arti-
culata voluntari. Lesiunea acestul conduct impiedici vorbirea volun-
tard i ast-fel constitue Amnesia psihicd a vorbire

Conductul C. ¥.—C. S. pune In comunicatie centrul  intelectual cu
centrul memoriel miscirilor coordonate pentru scriere, el constitue
calea ce intretine scrierea voluntara. Lesiunea acestul conduct abo-
leste scrierca voluntard, adich Amnesia psihicd a scrierel.

Conductul C. 4. V.—C Y. servesce si ne pue in putinti d'a ne da
séma de ce insemnéza un cuvent auzit punénd in comunicatie cen-
trul memoriei auditive verhale cu-centril intelectual Lesiunea aces-
tul conduct ne pune in impesibilitate d'c infelege sensul cuvingelor ce
auzim, adich produce dwnesia psihica auditivi verbald

Conductul C. V.V —C. ¥/ unesce-centril \visual verbal ¢cu centrul in-
telectual si servesce st ne faed si seim cu-ce obiect corespunde un
cuvént pe care il citim. Lesiunea acestui conduct ne face sa nu mai
intelegem co citim—de, si putent ¢iti cayin fonograf, si avem : Am-
nesie psihicd visnald verbald, ) '

Lesiunea conductului Codll Vo=C.V-4 produce dupi D. Kussmaul
Parafasia sait Paramnesic : 1. Tichteim-crede ci aboleste wvorbirea in
ecow, si una §i alta din parerl este justa dupa gradul lesiunel. D-nu
Kussmaul a giisit o-datd lesiunea acestor conductl corespunzénd cu
Paramnesia.

Lesiunea conductului C A. V.—C 8. produce saii pervertirea serierii
inlocuind o vorbi cu alta—paramnesie grafici saw abolirea complecta
a scrieret dictaltd. 7 ‘

Lesiunea conductului C. VV.—C. V A. causézi sai pervertirea citirii
citind un cuvént drept altu—sai aboleste complect citirea cu voce tare.

Lesiunea conductului C. V.V —C 8. sal prevertesce scrierea copiatd
sal o aboleste de tot acést@ funclivune.

Conduefii C.V.A—C. S si C V.V.—C A.V. au functiuni cari rar-
avem putinta sd le controldm si prin urmare nu putem spune ce ar
resulta din distrugerea lor. . ;

De la inceput am tras atenfiunea ci am stabilit un punct
centrul intelectual C. ¥. numal pentru inlesnirea studiului, lo-
calisatia acestui centrn nn e determinati ined. Importania
pentru care acest centru a luat loc in schemd, sunt conducti
carl unesc acest cenfru cu centri memorielor partiale a cuvin-
telor. Lesiunea acestor conducte produce Amnesii ce ail forme
perfect limitate cum le dovedesce clinica. Asa dar era indis-
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‘pensabil si representim in sphemzi acel conduc{l si prin wr-
mare si punctul centrulul intelectnal C Y, fie chiar ca un
un jalon fictiv la care sd ajungd conducti necesal.

TFie-care element din schemd are o functiune, lesiunca o1i-
cirad element produce o formd speciald de Ammnesie, salt abo-
lirea memoriei respective. exeeptind conducti C. V. A —C. S.
si C. A. V.—C.V.V. carl chiar in stare normald ai prea pu-
tini imporfanti.—Prin urmare nu ne rémine de cit si numim
formele dnpi elementul lesat, lesiune ce se manifesti prin un
tabloi clinic bine cunoscut §i constituese formele de Amiesie
partiald.

Ast-fel vom avea urmitdrea clasare a formelor de Amnesie
-partiali conform cu mecanismul vorbirei cunoscut pind in tim-
pul de fagi.

Dim aci tabloul comparativ al formelor de Amnesie cu
‘numirile cum le admitem noi, si aceleasi forme cu numivile ce
se gisesc in tratare. {

surditate verbali.
surditate psibicid verbali.
cecitate verbala.

cecitate psichicd verbalad
Afasie typ Bouilland-Broca
Afasie-Amnesia (Kussmaul).
ANegrafie

Paragrafie (Kussmaul)

1) Amnesie auditivi verbalid

2) Ammesie auditiva psibica verbalid
3) Amnesie visuala verbala

4) Ammnesie psichici visuali werbaly
5) Amnesia vorbirel

6) Amnesia psichica a vorbirei

7) Amnesia scrierel

8) Amnesie psichici a. serierel

1 8

Lesiuni'e cu care corespunde fie-care formi de Amnesie vom
vedea la descrierea lor in parte.

Tote formele de -Ammnesie cara portd epitetul de psihied sunt
resullatnl abolivel functionale a unui conduct care unesce cen-
trul intelectnal C. Y. cu wnw din centri memorielor partiale
-ale vorbirel.

Relativ la lesiunile conductelor cari unesc centri memorielor
partiale ale vorbirel intre dénsii, cestinnea pare puiin canos-
cuti. D. Kussmaul posedi o singurd observatie in care hol-
navul presintd in viati Parafasie si necropsia a dovedit lesinnea
Iobului insulei in care se gisesce conductul dintre centrul au-
ditiv verbal C. A.V,, si centrul vorbirei articulate C. V. A.;
din acésta a dedus cu drept cuvént ca lesiunea acestui conduct
produce FParafasia §i lesinnea conductului dintre centrul au-
ditiv verbal C. A. V. si centrul scrierei C.S. ar produce Pu-
ragrafid.

Tot aceste numiri s’a admis pentru conductii ce unesce cen-
trul visual verbal C. V. V. cu centrul vorbirel articulate C. V. A.
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si al scrierei C.S, numin Parafasie turburirile ce corespuud
celni antéiti conduct si Paragrafie pe ale celul d’al doilea.

Pentru D Lichteim din acesti 4 conducti numai unu are
insemnitate mare; conductnl dintre centru auditiv verbal si
centrul vorbirel articulate C.V. A. si ar produce abolirea vor-
birei in ecoli §i sevierei copiatd.

Nol credem ci lesiunca acestor conducti ar proeuce turbu-
ritl In vorbire care se pot resuma ast-fel:

1. Lesiunea conductului C. A. V.—C V. A. pote si producd
une-orT Parafasia (ICussmaul),— Paramnesia vorbirei cum ‘f-am
zice nol;—alte ori abolirea vorbirel in ccot (Lichteim) siuna
si alla sunt admise dupid gradul si forma lesiunei conductului,

2. Conductul C. A. V.—C. S. liasat ar putea si produci cand
Paragrafia (IKKussmaul—paramnesie grafici cum ii zicem noi—
ciind abolivea complecti a scrierei dupd felul gi inaintarca le-
siunel in conduct.

3). Alteratinnea conductului CYV V-CVA ar-putea si produci
or paramnesia citivel cu voce fare-—si inconscient, or abolirea
complectd a cilirel cu Aoee tare si inronscient.

4). In fine Lesiunea -conductului- CVV—CS ar putea si de-
termine cate odati paramnesia, graficd 1h-scrierca copiati, alte
ori abolirea complectd a'\strierel copiati.

Pentru aceste forme de Amnesie- de conductiune ale vorbi-
rel n'am putut gisi observafiuni'“tipice /nict noi personal nici
si imprumutim, de aceiz ne am' ferit” si le dim lo¢ in clasa-
rea ce am presentat, cile-am trecuf alit cit se cunosc la for-
mele Amnesielor de. conductiune stabilite.

Ca sii intrim cu ore care succes in studiul separat al for-
melor de Amnesie se cere si cunoscem resultatul unor probleme
de cea mal mare importanti adici :

1). Cum se face ca une-ori dintr'un cuvént lipsesce o literi
salt o silabi de la inceputunl, de la mijlocnl, or de la finele
vorbei sai chiar o literi, o silabi inlocuesce pe alta?

2). De ce uncle notiuni se pistrézi cand altele dispar forte
ugor sall forte de timpuritt in unele stiri patoloyice salt numai
cu etatea inaintatd?

La prima chestiune Britke si cu Striker 2) ne procurd desle-

) Nota. Pentru D Kussmaul eind tabloul clinic ce pértd -numele
de Paragrafie, se observia in vorbirea veluntard, atunei resulta din le-
siunca conductului dintre centrul intelectual C. Y. si centrul vorbirei
articulate C V. A. Asa dar Parafasia dupd D-sa pote si corespunda
cu lesiunea a doul conducti deosibiti dupi eum vorbirca e voluntari
sau vorbire in ecoii.

?) Striker. Le langage et la musique, 1885.



garca. In adevér acesti destinsl ()mqni ficind etudiul fisiologic
minutios al sunetelor ce represintd literile intregului alfabet, si
ajutati de téte cunostintele medl'ca!e relativ Ia patologia graiu-
lni, au stabilit ca fie ce literd si formézi separat, fie ce literd
ar corespunde unui loc anumit. Numai ast-fel este posibil si
dispari cate o literd din or ce parte a cuvéntulul sadl una se
inlocuéscd pe alta, si se¢ facd melatese de litere ete.

Ceea se se intémpli cu literele se pote intémpla cu cifrele,
-cu semnele musicale etc.

Tote variatiunile ce se observd cu literele intr'un cuvént se
pote aplica §i la una sait mal multe silabe intro vorbd ore-
-care. §

Solutia problemei a doua o gisim la D. Ribot?), si consti-
tue legen regresiuni satt a reversiumi.

La prima ochire, s’ar pirea ceva bizar modul cum dispar
noliunile in memorii, ar pirea—ehiar paradoxal ci notiunile re-
cente si dispard inainted eelor véeli; si cu tote acestea pier-
derea uotiumilor urmézi o lege constanti.

lati ce ne spupe/D. Ribot in_aeéstd privinti: ,Distructia
memoriel urmézd asp. dar un-mers logic, o lege, ea se cobérd
-de la instabil la stabil®, .

»Ia — pierderea memoriel — incepe prin amintirile recente,
-cdcl rén fixate in elemental nerves, yar repetate gi prin ur-
mare rél asociate cu cele-lalte, represinti organisatiunca in
gradul cel mai slab“.

Acésti lege ne di explicatle feptelor cum la unii bolnavi
carl stizll ‘mai multe idiome sail limbi all pierdut pe cele inveé-
fate mal tirzii, tot asemenea de ce la un amnesic numerile
proprii *) dispar inaintea celor-l’alte notiuni ete. etc.

Aceste detalin ne scuteste de repetuirea explicatiunilor la
fie-ce formi de Amnesie in parte.

Incepem cu Amnesiele de conductiune ciici ele represinti
formele cele mai ugore.

-

:) Ribot. Les maladies do la memoires, pag. 94—95 Paris 1888.
. ')f\"’t.[f: D prof. de. Severénu a avut amabilitatea si’'mi comunice ca are
In Ingrjire un bolnav (D. Kohler) care in urma unef plagi prin arma
de foc in reg. orbitel stangia pierdut téte numirile proprii, dar nwmai
numirile proprif, si pentru un timp scurt de 24 ore Dupi acest timp
st amintea iardsi numele proprii, lucruri de cari m'am convins insumii
In urma unef scurte conversatiuni se am avut cu pacientul,



A) AMNESIA PARTIALA.

b). Amnesiele de conductiune
I. AMNESIA PSICHICA A VORBIREL

Se numesce Amnesie psichici a vorbirei pierderea in parte
sall in tot a memoriel miscarilor coordinate ale vorbirel voluntare,
adici de si centrul intelectual este intact, de i vorbirea in e-
cou se pole esecuta: totusi bolpavul nu péte vorbi voluntar.
Iia este datoriti lesiunel conductului dinfre centru intelectual
CYsi centru CVA.

Istoric. Acésti formi a esistat de cind vorbesc Omenii, cicl
dupd cum vom vedea in descriere nu existi om care sd oun pre-
sinte in mod treciitor acest simptom, ce cu etatea se stabilesce
ca 0 consecintd organicii a ischiemil cerebrale (la Dbétrini)si a
scleroselor. Pani in 1876 aceste forme, ca tote cele-I'alte erall
inglobate in Afasia (typ. Bouillaud-Broca), de la acésti datd
Iussmaul o porocleste cunumel imperechiat Afasie-Amnesica
si o atribue lesiunei conduetulul dintre centri aritati mali sus.
D, G. Balet o numes¢e Amnesie dar o gratifici cu epitetul de
auditivd §i o claséza ey gradal cel mai usor de swrditate ver-
lald. Asta nu e de admis dupi nici o reguld, dupd nici o
schemid ce ar determina, fomele/-de amnesii. Afard numal cind
totl Omenil vor fi ‘cuditiviy; wnde mal tote poruncile sal
procesele de proectiupe trelue'si-tréel intéii prin centr. audi-
tiv verbal, ca si ajungd si 'vorbésed omul.

Acum a inceput si se vadi confusia ce se face de autori
intre afasie gi amnesie. Numai doi am citat si cu tote aceste
unul si acelagi tabloit clinic unu il numesce si Afasie si A-
mnesie (Iussmaul) si il localisézi in conduct, cel-l'alt, de si
0 numeste Amnesie 0 localisézi in un centru unde deja este
stabiliti o formi de Afasie (surditate verbald). Afari ci unil
o atribue centruluisi altu conductului—ceea ce se pote corige;
— dar erévea comuni este ci pun doud numirl ca si exprime
un singur luern ce nu se pote mai just exprima de cit prin
singurul cuvént Amnesie si cu un calificativ tare si exprime
forma satt gradul,

DD. Wernike, Lichtheim?®), cunosc acésti formi dar fiind au-
ditivi o atribue mai des conductulul dintre centr. S si centr.
C. 4. 7. Dacit considerim in reguld, adicd la indeferinti ero-
rea se corige.

) Kussimaul loc. cit

®) Balet loc. cit.
3)- Wernikee si Lichtheim op cit.



G4

Descripfiunea. Forma cea mai usord de Amnesie psichicd a
vorbiri, este atunci cind nu gdsim imediat cuvéntul ce corespunde
unei idei, 1) de ex. vedem un object §i nu ne aducem indati
aminte cum il zice, ciiutim prin (ote cdile si punem in actiune
centra motor al vorbirel. Cind ajungem si gisim cuvéntul il
pronuntim cu impetuositate ca si cind ar fi trecut un obsta-
col (in cale). Este adwmis ca forma acésta de Amnesie se pote
observa la lofi omenii si la tote eratile; dar circumstantele in
care se vede mal des sunf: téte bolele generale care debilitézi
care alterez sineele. Cine nu cunosce dificultaten cu care rés-
pund saii cer ceva fylici, acelag lucru se intémpld cite odati
la variolici, la searlatinogi, in afectiuni nervose 2) ete. Elatea
inaintatd ne presintd ined §i mal numerdse exemple. In alte
cuvinte or de ciite ori este anemie cerebrali sat alteratia sin-
gelui resulti o formi de Amnesie. D. Ribot %) formulézi in
lege aceste observatiuni prin studiul ce face catind si dove-
désci i ,memoria este um act -biologic, accidental psichic,”
jatd formula : ,Memoria  consti-in/a conserva §i a reproduce
sensatii. Conservarca pave @ depinde mal cu sémid de nutri-
tiune ; facullatea de a reproduce-~ depinde—de circulatia ge-
nerald safl locald.”

Cuandscem din circulafia/cerebrului/ca’ substanid albd. este
mult mni putin irigatd relativeen cea cenugie, deci influenta
alternatiunii singelul sai, ori-céirel twrbwrdri in circulatie vor
avea resunet intéit asupra’'conductelor. Ast-fel vedem cum
observatiunile clinic in acord c¢u Anvatonia si Fisiologia ne
aralii ¢i, cele mai usore cele dintéiti si mal frecuente Amnuesii
sunt acele de conductiune.

Dar acésti formi de Amnesie nu consti numail in a gisi
dificil representatiunile verbale #le ideilor, ajunge chiar pani
ca bolnavul si nu gisései de loc in mod voluntar vorbele ce
reprintii obiect. Aci ¢ loc si ne amintim de exemple des ci-
tate, bolnaval Ini Trousseau care striga: Si cu 1i6te acestea
stin ce este—vorbind de un bonet de nipte—dar nu 'mi adue
aminte cum se numeste.® Alt excmplu citat in tote tratatele :
»Un ambasador cind era necesar si se recomande nu putea
si spue cum se numesce de aceia avea tot-d’auna un subaltern
cirol il zicea: in numele cerulul spunem cum mé numese.®

1). Exemple de acestea se giisesc in téte zilele si audi la romdni
ncllose” cdnd nu gasesce vorba corespunzétére ideei.

2) J. Falret art. Amnesie, Dic de Sci. med. se gasesc enumerate
tote causele

3) Ribot loc. cit.
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La toti acestia ca si potd spune trebue 0 escitatiune forte, o
sensatie externd.

E:{&emple de felul precedent sunt nenumérate. Nu pufem ne-
olige insd un cas ce trebue cunoscut, el este relatat ded. Rlbo’t )
Holland istorisesce singur (Patology mental p- 160).. »M'am
coborit in aceiasi zi in dou& mine profunde (adzmcp'dm_ I?Iartz_:.
Fiind in a doua mini eram atit de sleit de oboselfz si inani-
tiune, in cit mi-a fost imposibil si conversez cu inspectorul
german care mé insotea. Tote cuvintele, tote trasele germane
dispiruse din memoria mea si n'am putut si le_red_oba,ndesc
de cat dupd ce am luat putini mincere, putin vin st m am 0-
dihnit nitel.“ Exemplu lui Holland ne demonstrd doud fapte:
1) inanitia §i cu ea anemia cerebrali a produs amneste, 2)
pierderea memoriel s'a ficut dupi legea regresiuni limba cea
mal tarzili invitatd, a dispirut cea dintéiZ. ) '

Formula urmitore ne péte servi si pentru diagnotic i pen-
tru inlesnirea si corectitatea observatiilor co vom culege.

La intreruperea dintre eentr: C. ¥.si C. V. A. vom avea : 2)

a). Functiuni abolite:

1). Vorburea articulatd’ voluntard.

b). Rémine nealterate :

2). Serierea voluntari.

3). Intelege cuvintele auzite:

4). lotelege cuvintele scrise:

5). Pote si copieze ori-ce vede seris:

6). Pote si vorbéscd repctind -dupdi alt cine-va (virbire
in ecott).

7). Pote si scrie ciad i se dictézi.

8). Citesce cu voce tare.

OBSERVAI‘IA I
Emoragie celebrale-firé paralisie-Ammesie psichica a vorbirei.

Dumitru Neculae, de 20 ani, romdn muncitor ambulant, nu gtie .
carte, infra in spitalul Pantilimon la 20 Iuliu 1888 cu fenomene de
fractura compusa a hazei craniului

Acest bolnav a fost batut de tilharl. In primele zile se afla in

1) Ribot lec. cit. p. 114.

?). D. Lichtheim in G. Balet di o formuli analogh cu acésta, dar
acolo este 'si pierderen scrierei voluntare, fiind cd admite dependinga centr.
scrierei de cel al vorbirvii.

5
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stare comatésa, din cand in cind cu delir tracematic tipic Cand a
inceput sa recuostd t_ot ce’l inconjurd avea o Amnesie complexi.
Po la 15 August functiunea vorbirel a inceput s& revind,

La 4 Septembre 1888 cind Pam vezub nol pentru prima oré bol-
navul presinti: 1). Auzul normal—cortical. psichic si verbal adica
aude vorbele si intelege, cand vrea s¢ repele ceea ce am zis péte
dnr cu Gre care esitatiune Cind insd vrea s& spue ceva din propria
Jui initiativa 1 este absolut imposibil de si are notiunea obiectelor
despro care vrea si vorbéscd. cu téte ci centrul vorbiret articulate nu
¢ abolit, dovadd vorbirea repetatd. Prin urmareuumal, conductiunea din-
tre centru idesfiuni C Y §i centru vorbirei articulate C'V A este intrerupd.

9). Vederea este infactd, ca vedere (_;_artlcala_s} psichiea; vederea
verbali n'a avuto nici odatd cici nu siie si citéscd. Vede ori ce
obiect, if cunosce insemnitatea si usul lul, aga de ex: I aritim o
icéna; el ne dovedesce ce este acel obiect prin semnele de inchi-
nare, cu tote acestea, nu péte spune din propria lui inifiativa - cum
se numeste, deci insd zicem noi icond el repetd in datd acea vorba.
Asa dar la acest om nu este abolit nici centru idiatiunl pe cale vi-
snals, niel centru vorbirel articulate, dar ‘mumat conductiunea dintre
aceste dowe centre este opritd. .

3). Cu ocasiunea examinire! memoriei auditive si visuale am constatat
in dous randwl ed centrul memoriel miscirilor cordinate & vorbivet ar-
ticulate este normal. Conductii dintre centiu vorbiri artic gi centruauditiv
verbal este bun dovada vorbirea repetati. Conductuldintre acest centru
sicentrul memoriel visuaie verbale nu'l putem constata flind ca hol-
navili nu stie si citéscd. In verbirc ge obseryd ¢ére care particulan-
tate asa literile,  si-r sunt intoguite cu =j litera g cu k 8l & cu ¢,
or care ar fi positia Jor in cuvinte, la inceputul la mijlocul, or la fi-
nele vorbel.

4) Centrul memoriei miscidrelor coordinate pentrn scriere cum si
legiturile acestui centru eucele alte nmule putem constata fiind-ca
bolnavi nu stie si scrie

Memoria sunetelor nwsicale este perfect conservati. Bolnavul isi
aduce aminte cu cea mal mare usurinti de tote ariele ce a stiut
vre-odatéd. Ceea ce este de retinut e ci holnavul cinta cu cavalul,
unde, se cere mai multe miscarl a buzelor de cat in musica vocali.
si mal multd miscare de degete de cit in scriere. Aceste fapte ne
dovedesc inci odatd 1) ca nu se pierde miscarea buzelor in pierde-
Tea vorbirei, ci memoria d’ale misca Tot asfel si pentru scriere; 2)
memoria motoriea sunetelor vocale este separatd de memoria vorbiref
articulate, precum si memoria miscarei degetelor pentru a executa
sunete musicale este deosebiti de memoria miscarelor coordinate
pentru scriere .

Incd o chestiune importantd cath se ne opréscd atentiunea. Bol-
navul nu putea se spue voluutar nici o vorba, totusi cifiile le pro-
nunfe din proprie hei inifiativd, pdnd la 10, mai departe nu. Adunare
si scAdere pote se facd intre 1, 2, si 8 puterile se opresc aci, Pentru
dansau 3 si 4 fac 5 cte.

LResumand descrierea ficutii avem: O emoragie cerebrali in urma
fracturi bazel craninlui, emoragie care s’a intins probabil pe fata in-
feriord si externd!) a circomvolutianilor frontale stang! fari se a-

1). Carvill si Dure!; ai p odus experimental coma la cainl prin injectiunl de lichid
<are presa pe fa{a externi a circomvoluo{iunilor frontale, (Arch. de Fisiol. 1875,
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dingd circonvelutiunea frontala ascendentd, dovada lipsa de or ce
paralisie. . - . ;

Cat privesce functionarea vorbirel voluntare si involuntare, nicl un
centru de memorii nu este Jesat; jar din conducti numal acela care
uneste centrul ideatiunei C Y cu centrul vorbirei articulate C.V.A. Prin
armare se justifich forma de dmnesie psichica a vorbirei ).

OBSERVATIA II
Eniiplegie dréptd, Ammnesie psichicd a vorbirei-

Bica Constantinescu de 41 ani, bucitareasi, nu scie carte intri in
.ospiciul Pantilimon in 1886, cu Emiplegie drépta si Amnesle conl-
plexd a vorbirel L. .

Cat am putut afla inceputul bélel este ast-fel: in una din zile cilca
Tufe, de odatd incepe sii aibi greutate gi durere de cap, dupd putin
timp iucepe si aibd dificultate in pronuntarea cuvintelor gi in urmi
numal péte vorbi de loc. Téte aceste fenomene s'ar fi petrecut in-
timp de 2 dre, fari vre o paralisie or care. De si nn putea vorbi,
bolnava zice ca intelegea ce i se spunca, cunoscea toéte obiectele ce
le vedea si stia la ce servesc.

Sase luni in urmi a deévenit emiplegicé drépta, fard ictus apople-
ctic. Cu acoste simptome a fost.primitd in -ospiciul Pantilimon, pu-
ténd pronunta voluntal numak i, tiw, tiw, alt-fel pirea ca intelegea
tot dupd mimica ce ficea.

D’atuncl si pané acuni-18 Septembre 1888, cind am vézubto noi s'a
ameleorat mult, cu mana ‘drépta se pote servi, puterea este aprdpe
‘ca in cea alta, de membrul “inferfor dreptul se slujeste dar se observa
1miscarea piciorulul ca cum ar ¢osi. Acum péfe vordi wvoluatar multe
«in euvintele i expresiunile des usate gi despre care si-a facut o
noud educatie standn in spital. Vorbele pe care n’a avut ocasie si
le invete din nou nu péte sd le pronunfe voluntar. Daci spunem noi
intai, dansa péle sd repele or ce cuvént sai frasé

Bolnava nu stie carte, deci n’am putut ciuta nimic in sensul aces-
tor functiuni. Péte face micl calcule de adunare fard si scrie, inteli-
.genta este aprépe normald. : :

Examindnd pe de o parte functiunele sens oriate ale-vorbire! audi-
‘tiunea si vederea, de altda parte, functiunile motoril sali de proectiune
ale vorbirel — vorbirea articulatda si scrierea — precuu si-comunica-
tiille acestor centri functionali .intre dénsii si cu centru: intelectual
gasim : .

Femeia aude cuvintele si le infelege prin. urmare centrul auditiv
ztm-bal i conductul ce uncsce acest centru cu centrul intelectual suni in-
“tacti.

Femeia aude vorhele si péte si le repete, prin urmare cenérw. audi-
tiv verbal fasciewlul care’l unesee cu centrul vorbirei articulate precum si
acest din wrmd cenbry sunt intacfi. .

2). Gunoscinfele despre starea in care au fost primifl bolnavil in ospiciul Pantilimon,
bolnavl ale ciror observs{if le am luat eu, arele cunogtinle le datoresc Amabilitati co-
Aegilor si amicilor mel Popeseu Dumitru si Paul Marcovicl, :
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Bolnav: vede obiectul si if cundsce valorea si usu lul, deef vederea
comund si drumul care duce la _centru intelectual sunt integre.
Despre contri citiref si al scrierel nu avem ce dice fiind-ca femein

nu stie carte. . . . X )
Din toti observatia un singur simfom resultd bolnava nw péte vorbi

voluntar de gi tofi centri mecesari acestei funcfiunt se constatd _c(E Juncio-
nézd. O sinrnrd cale este intreruptda conductul de la centrul intecectual
la centrul vorbirei articutute. Lesiunea acestul con‘duot fage imposibila
vorhirea voluntara cand totl centri functionézé. Tablonlui acestuea cli-
nic if dam numele de Amnesie psichicd a vorbirii articulatd.

II-a AMNESIA PSICHICK A SCRIERIL

Numim Amnesie psichici a scrieril, diminuarea saii abolirea
totali a memoriel migcirilor coordinate wvoluntare pentrn
a scri, adicd centru intectual de §i intact, nu pdéte pune in
activitate centru miscirilor eoordinate ale serieril, cu tote c&
acest din urmi centru péte functiona cind este excitat prin un:
alt centru de ex. prin cenfru- visual verbal. Ast-fel in acéstid
formd scrierea copiatd se pote execuota.

Ea resultd din intrevuperea tomunicajier intre centru inte-
lectual C. Y si centrw scriers €. 8.

Istoric. Nimeni n'a isolat incdacéstiformi de Amnesie. Stim:
insa cd toti elevil d. Charcot, lafie-ce formi de afasie atagézi cite o-
amnesie ca gradul cel mal usor al formeide afasie. D. G. Ba-
let *) la. capitolul Agrafie, vorbind de amnesic graficd ne spune :.
»Agrafia constitue o formd de amnesie, amnesia motrice gra-
ficd, este supusi acelorasi influenfe ca gi cele-alte amnesii, caind
ea nu este absoluti, nu e complecti, o impresiune veniti de
la centrul altel memorii, péte supraexicind centrul memoriet
grafice, si reinvieze momentan pe acesta din urmi. Ast-fel se
explici ca bolnavii incapabill d’a secri: spontanei (voluntar),
pote si scrie cind i se dictézd saii pote si copieze.“ Urméza
citatiunl de exemple de la D.D. Pittre, Charcot, 1.assegue, etc.

D. D. Bernard %) e si mai lamurit in acéstd privinti: ,Pre-
cum cenfru vorbirel articulate separat de centru ideafiuni gi
de voinid, pote si fie excitat prin intermediul altor centri ai
vorbiril cu cari el réme unif, prin aceste cii indirecte, bolna-
vul agrafic, va putea in Gre-care casuri se serie cindi se dic-
tézd, pote si copieze.

1), Balet loc. cit. p. 136.
%) Désiré Bernard loc. cit. p. 227.
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»Iil va putea si noteze arii de musici pe care le aude. Lu-
cru nu e tot-d’auna posibil “ Urmezi si aci citatiuni de exemple
din Armagnjac, Marcé, Lasegue etc. Din aceste citatiuni reese
ca centru memoric migcdrilor coordonate funcfiona cand era
actionat pe or ce altd cale afard 4e aceia de la centru intec-
tual la centr. memoric motore a scrierii. Si notim dar ci a-
cest contru fumctiona, numai intr'un singur cas nu putea si
tanctioneze, adicd prin acliunea voinfi, deci intreruperc in con-
ductiune dintre acesti centri.

D. Désiré Bernard deja ne spune in citatiunea de mai
sus cd e vorba de isolare intre centru intelectual C. Y. gi centru
scriert C. S. comparind cu’casul de intrerupere analogi intre
centr. C. Y. si centr. vorbiril articulate, desi o c¢lasézd la un
loc cu turburirile in scriere consecutiv lesiunei contrului me-
moriei grafice. ‘ .

Pentru D. Lichtheim ) nu existi aceste forme fiind ci su-
bordoni centru scrierei celuia 'al’vorbirei. Cat cunose nici D.
‘Wernike ?) nicl D. Kussmaul #)-nu yorhese de acesta fermi,
ca de un ftablot clinic aparte. De /sigur cid faptul a existat
in tofi timpi dar n'a fost cumoscut in pante.

Descrierea. O forméd de Ampesie ce apartine intreruperii con-
ductiuni dintre centru intelectual €. Y. gi centru scrieri C. S. In
alte cuvinte in acéstd formi de amnesie ori-ce actiune voluntard
d’a scrie este deminuti sati abolita in tot sai pargial. Téte deta-
liurile relativ la acésti chestiune sunt identice celor ce cunds-
cem de la forma precedenti n’avem de cit si scimbim nume-
rile In loc de centru vorbirii si zicem al scrierii. Aceste doud
forme se intiilnesc forte des impreuni in cat Lichtheim le con-
topesce in una singurd. Totusi exemplele urmitére dovese cid se
pot complect separa. ' ‘ ,

Formula urmitére dupi norma deja cunoscuti ne di si ele-
mentele de diagnostic pentru acésti formi gi inlesnirea d’a a-
duna observatii.

Asa dar in ruperea comunicatiunei dintre cent. intelectual
C. Y. si centr. sctieri, C. S.vom avea:

@). Functiuni abolite :

1). Dimanuarea st pierderes tu ftotal satt parfial a scrierei
voluntare. 9

b). Functiuni ce le posedi:

2). Scriere prin copiere.

3. Lichtheim loc cit,
). Wernike loc. cit
8) Kussmaul loc. cit.



3). Scriere prin dictare.

4). Vorbirea voluntard. |

5). Vorbirea in ecod. _ | : '

7). Auditiunea §i percectiunea vorbeler audite.
8). Vede literele, cifrele si le cunosce ce insemnezd..
9). Pote si citéscd cu voce tare.

OPSERVATIA ) TIL

Leopold L. comersant de vinuri, de 81 ani, se deduse de multi any
Ja tot felnl de excese. La 21 ani a avut un sancir indurat, urmat
de roscola si de placi mucése. De la acésti datd el a dus o viaty
din cele mal neregulate. .

La 80 Iuliu 1882 L... fiind-intr'o cafenea, simti subit o mare gre-
utate in cap. Cu tote acestea nw'sl pierdu complect cunoscinta; tri-
mise s’ caute trisura gi se duse acasi: Putu chiar si se dea jos
din trisurd, dar tarand/férte cigred gamba, dréptd D. Dor Garat
care il vdzu cate-va minube in‘urma-censtati, o emiplegie drépta -to-
tala si incomplecta cu un incepub de Afasie. Simtomele paralitice se
agravari repede in septimanele witdre, si -in primele “zile ale luf
Septembre era asezat in pat-inti’o stare demi-comatésa, cu slibirea
sfincterilor, si paralisia complectd a membrelor din partea drépta.

In acésta situatiune aprépe disperatd, seé institui un tratament an-
tisifilitic energic (doug frictiuni-pe zi eu cite zece grame de unguent
napolitan) si opt zile de la inceputul acestui tratament bolnavul isi
redobindi cunoscinta, el incepu se vorbésed ; inteligenfa s1 memoria 1re-
apdrurd, si in fine paralizia membrelor din partea dirépti incepu si
se amendeze intr'un mod lent dar regulat progresiv.

La sfarsitul lul 1882 bolnavul putea si mérga fard nicl un ajutor,
Amelioratiunea continui in timpul anului 1883, si numai se vede
de cit nisce turburdri relativ usore, dar férte inferesante, asupra ci-
rora am cules notele urmitore®.

sotarea actuald 5 Februariu 1884. L. este in aparentd - slab, cu téte
acestea muschil membrelor sunt bine desvoltati Marile aparate organice
functionézi regulat. Inteligenta pare intacti. Vorbirea este facila si
nu exsistd nicl o turburare in articulatia cuvintelor, Bolnavul péte
sé citéscd cu voce tare, si citeste cu aceias usurintd scrierea cursivi
‘salt imprimatd ; intelege perfect semnifientiunea celor ce citesce.

_Intrebat asupra simptomelor ce il preocupa. L .. respunde ci nu
simte nimic anormal, de cAt usdérd contracturi in membru inferior
drept si o inposibilitate absoluté d’a scri cw mina dréptd, de si pote
54 misce destul de bine acéstd mana, si ze sorvesco do ea ca s se
imbrace, s& minance, si in general pentru téte usagele la care servi
obicinuit”. . )

Urmézd examenul amanuntit al fie carul organ. Am suprimat a-

1)- Imprimata in thesa D. Desiré Bernard p 228 obs. proprie a D. Pitre.
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ceste deta'iwrf de alt-fel férte largi—ce nu ati raport direct cu forma
.¢e ne ocupi, nici chiar cu Amnesia scrierel.

»In resumat examenul bolnavului face si vedem. o emiplegie dré-
pta veche, cu contracturi permanente ale membrulul inferior drepé;
revenirea aprépe complectd a fortel si a motilitifi in membrul su-
gel"lotl;ﬁgmpt; absenta de paralisie faciald si de Afasie, hemienopsie

répta.

Ne remine a descri fenomenele relative la agrafie. Tnainte d’a in-
tra in detalicle de analisi la care au fost supuse aceste fenomene
nu este inutil d'a aminti ¢ in momentul examenulul L.. s& bucrra
de tob4 inteligenta, ci nu presenta nicl o turburare in vorbire, nicl
o jena in articulatia cuvintelor, putea si citésci cu voce tare fird
nict o ezitatiune si citea cu aceias usuringd scrisul cursiv sad inpri-
mat Se adaogim ci in cursul anului 1838 L... se ewsersase se scrie
cu manv stingd. si ajunsese sh scrie destui de descifrabii®.

»DUpd ce s’a asezat comod la o masi, i-am dat hartie si creion si
Tam rugat si scrie cu méina dréptd cuvéntul: Bordeaux. Bolnavu
pune mana pe condeil il asézi forte bine intre degete, si il fine in
aparentd fard ci degetele si fie cortracturate, fard nici o greutate,
dar 11 este imposibil s& scrie o singurd litera. Cu téte acestea el isl
da séma perfect de literile ee infiain, eompunerea acestui cuvént.
Spune chiar literile ce trebue pentru eompunerea acestel vorbe B.o,r
ete. Bolnavul ne aratd aceste litere pe-un jurnal, dar este incapabil
d’a le scrie. ,Stilt forte bine cum se scrie\ envéntul Bordeaux, insa
cind vreal s& scrid cu mana drépla; nu mal stitt sa fac nimic®. Cu
mana stinga scrie fard nici o gregeli cuventul Bordeaux, apoi reia
creionul cu mana dréptd, si’ cu férte multd dificultate, ajunge si re-
producd literile pe care\ le ficuse cu-mana spangd privind mered li-
terd cu literd din cele ce trebue se seriet. :

pBolnavul pite si copieze-ceea ce m pote sd scrie.

LLentru a face observatia mal simpld intrebim pe L.. dacd isi
dd bine séma da forma uneil litere isolate, litera L. de ex. El res-
punde da, si pentru a proba, el o cautd si o aratd in mal multe cu-
vinte inprimate si serise en ména. Atunel il rugim sd scrie cu mina
drépta pe hiirtie acésti literd Apucd creionul dar nu pdte sid faca
de cit nisce trisurl incoerente ce nu amiutesc in nimic forma gene-
rald a literel L.. cu mana stangd scrie forte bine acéstd literd, si
cand o are sub privire o recopiazd in mod grosolan cu mina dréptd. Re-
sultatul este ezact acelas! in alte litere, p. ¢, x etc®.

Aceias serie de fenomene se reproduce si pentru cifre.

L. pote si citésci cifrele tard ezitatiune. Face fard greutate or ce
caleul mintal. Dacit se asézd mai multe numere unul sub altul le aduni
fard sd greséscii, dar nu péte si scrie suma cu mdna dréptd. 1l Tugam
si serie numérul 125 nu pote scrie pand ce nu la scris intai ca
mana stinga —§t in wrmd sd’'l copieze—de si stie ¢d acest numér se
“compune cu cifrele 1, 2 si 5.

Era interesant si stim dacd L., scriind maf intdl cu mana stangi
literele ce era rugat se scrie, ciuta numai si aiba un model pe care
si’l potd recopia, satt daci avea de scop si degtepte indirect prin
exercitiul manei stingl menorie migedrilor coordinate necesare la con-
fectiunea acestor litere—cu mana dréptd. —Pentru a resolva acésti
chestiune rugam pe L... si scrie cuvéntul suvenir ca si in. experien-
tele precedente, isi reaminteste forte bine literile care intrd in com-
pozitia acestui cuvént, si le spune, ni le arati una cite una pe o



pagine-de litere cursive inprimate: dar c'&n? tine condeiu‘l- } 01]1_tm_a]in(§
dréptd nu mal slie nimic, ,cum trebue si fac ca- s serli literile®.
Bolnavul ezisd, trage cite va linii neregulate si la sfarsit face re-
curs la procedeul seil obicinuit, adicd muta condeinl in mana 'st:ang,a
si scrie cu acéstd mand cuvéntul suvenir, In momentul céind vrea sa‘l
recopieze cu mana dréptd, ludm acest model de sub ochil stf. Ei
cade indatd in aceias incurciturd ca si inaintea experientel : este in-
capabil d’a seri chiar prima litera a cuvéntuiul cerut. Atunci scrim
noi acest cuvént pe o foe de hartie si o presintdm bolnavului. Ace-
sta recundsce indatd cuvéntul §i't recopiezd fara mulfa dzfam!ltate

Si adaogim cd dacd Leste rugat sa scrie un cuvént ce ise arata
pe o pagind imprimatd : cavéntul ,spital” de ex el pote sd’l recopieze
cu mina dréptd, dar conservand literilor forma ce ai tn caracterele de
imprimerie. El nu pote si copieze in’scriere cursivi ceea ce citesce in
text de imprimate. ) | ) ]

Dach, in loc s# rugdm pe bolnav si scrie un cuvént, o literd, o ci-
fri, il cerem s& facd o figurd genmetrlga, 0 cnycomferent;a, un tn’un.
ghitl, etc. el le face indatd cu ména dréptd, fard mare esitafiune Tot
ast-fel péte si facdk cu mand dréptd trasurile de profll a unei figuri
de om. destul de hine proportionate,

Inainte d’a parasi pe L.. il asezim jn-fata unei table de lemn né-
gra, si reincepem la tabla expertentele-fitcute cu creionul- Resultatele
sunt aceleasi, L .péte si/facd eu treta figurl geometrice dar este ab-
solut incapabil d’a seri ¢u mana drépti 0 literd sad o cifrd, cel pufin
atdt cat w'are sub ochi , literile saw cifrele ce trebue sd reproducd §i pe
care pote si le copieze.

Dacia examindm cu atentivne aedsti observatie vedem ca nu pote
fi clasati de cat ca Amunesie psichica—a serieret sall in nomenclatura
curentd Agrafie voluntard sau Agrafie de conductiune. In adevér insusi
bolnavul si in urmi observatorul raportézi-ambil apelasi lacru: impo-
sibilitatea d’a scri voluntar eu mana-dréptd. Cu mana stingd inve-
tase dupi hold. Si copieze putea si cu ména drépta

Ne aducem aminte de urmetérele fraze ale D-lul Pittre:

s Bolnavul péte sa copicze cu mina dréptd, ccean ce nw pite sd scrie —
spontaneun, voluntar. — Un cuvént scris de bolnav cu mina stangd, nu
pote si’l scrie cu mana dréptia dacd I luim modelul de sub ochi. In-
datd ce il presentim cuvéntul scris de not chiar i recopinzd fird
multd dificuitate’’, Mai departe vrand si copieze nisce cuvinte impri-
mate, nu reuseste de cat ,conservand forma lterilor ce ait in caracte-
rele de imprimeric”,

Resulta ca centrul scrierel putea si functioneze deci nu este o a-
devérata Agrafie cum o avizi D.D Bernard. — Amnesia scrierei — cici
in acest cas scrierea nu se péte sivarsi nicl prin copiere, in alte cu-
vinte cind centrul memoriei miscdrilor coordinate pentru scrieve este
lesat, nu pote intra in acfiune or carve ar fi calew de escitatiune de care
vom uza. Dar in casul de faf4 acest centru intra in actiune ; un sin-
gur drum nu’l péte misea, acest drum este conductiunea de la cen-
tru intelectual la centru scrierel. Asa dar twrburdrile coprinse in acéstd
observafie sunt comsecutive intreruperi in conducfiunca dinire centru I 8t
centru S, saii cste o amnesie psichicd a scrierei,

P. S. Din acésta observatie inca un fapt mai trebue si retinem :
scrierea este un adevérat reflex simplu, nu putea si copieze de cit



forma literilor cum o vedea; Zterilor de imprimerie dacd le copia nu
putea 3@ le dea formn literilor cursive

Un noti cas raportat deD. Pierre Marie ;?) sprijine si mal clar forma
«de amnesie ce vrem si stabilim.

OBSERVATIA ) 1V.

»BoInava decare este vorba este o femnes de 64 anl, presentind ore-
care antecedente ereditare, care la 1868, la etatea de 44 ani, a avut
un atac de emiplegie ; emiplegia era la drépta si se insotea de para-
lisia limbel. Dupd cat-va timp vorbirea redeveni normala, ca si mis-
«carile’ — membrilor.

Dar de la acéstiv epocii, a esistat o adevératd imposibilitate d’e scri
«le si bolnava putea sa tie prea bine condeiul, stia forte bine ceea ce
vrea s scrio, pastrase in mod clar notiunea visuala de ortografia cu-
vintelor ; dar ,idee motrice grufici a literilor nu si-o amintea®. Ea nu
‘st amintea forma ce trebue si dew literilors Am putut sa ne asiguram
¢d mal nainte se bucura’ de 0 instructic destul de intinsid dupa foile
cirti sale de citit, anteriére bolel/ Se scie ined intr'un mod formal ca
de la acest atac de emiplegie, bolnava citea ziare in téte zilele si vor-
hea distinct“, '

In 1879 un noll atac; acésti /femee cado in stradd subit, ishita d'o
omiplegie stanga cu perderca /complecta a’ vorbirel. De atunci a rémas
©0 paresie a laburei stingi; dav vorbireatevehise dupd doi ani, e¢and
in 1885 ii vine un not afta¢urinat de furburir! trecétére in articu-
latia vorbelor. In fine in cursul 'acelulasi an un al patrulea atac, a-
duse o pierdere complecti si permanenti a vorbirel. De la acéstd
cpocd o paralisie Labio-glosso-laringee, pseudo-bulbard, asa de
pronuntatdi in cit in mai multe rinduri a fost necesitate de a nutri
femea cu sonda esofagiend, asa de dificili era deglutitiunea.

Cu laringoscopul se constata forte clar ci buzele glotel nu se pu-
teatt apropia ca si produca fonatiune Dar acésta este un fenomen a-
daogat si cu totul independent de agrafie carea esistat singura instare
de purilate inci din 1868.

Ne putem insd usor asigura cd nu sufere nicl de swrditafe nici de
_ -cecitate verbald, arata fard nici o esitatiune objectele a ciror nume a
fost pronunfat sall scris inaintea el Dacid bolnava nu péte si scrie,
acésta de sigur nu apartiue paresiel manel, care nu ¢ atat de pro-
nuntatd in cit s'o impiedice d’'a tine un condeiii in mani, in cit ea
péte sd copicze mai bine san mai réu, caracterele si cifrele imprimate sau
serise care ¥ sunt presentate. Dar cind vrea sd ,conipue”, si scriec din

1) Pierre Marie Le Progres Medicale, 4 Febr. 1888. O lecliune facutd de Prof. Char-
cot, lIn Decembre. 1887, la Salpétriére despre Afasie In genere si despre Agrafie In par-
ticular,

In acésidl leclie D. Charcot facAnd cunoscul ck clinica a ajuns a dovedi patru elemente
fo vorbire, arala ci Hartley, medic la Bath, — precusorul actualel scoll filosofice In An-
-glia, — ajunsese fn 1849 prin simpla inductiune a despir{i cuvénlul in cele 4 elemente
pe care nol le cundscem acum. Act Prof. Charcot, admile memoril pariiale s1 spun= ca
ndfasia nu e de cat o Amnesie si invers, or ce Amnesie, cdt de usird, cdt de limitatd ar
R ea, este o Afasic.
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o1 inifiativd ceea ce % dictézd vornirea interidrd, saii ceea ce i
fz;;f;::z?cgaciznci-a, este cu totul alt-fel — @i este absolud umposibil. — In
resumat, acéstd bolnavi a conservat imaginile visuale, auditive, sipéte
si imaginile motére d'a vorbi, (nu pufem si judecim de acéstd din
wma facultate, din causa paralesiel glosolabio-laringee). Dar ea a
pierdut mecanismul care ii permitea d'a transmite cugetdrile prin vorbirea
serisd, = )

Si aci scrierea reflexii simpld se putea efectua decl centru functiona
numai cum autorul observatiel ne spune pierderea transmisiuner cu--
getarei prin vorbirea serisd adici ambil centri functiona dar comunica-
fia-intre ci era inireruptd (centru I i eentru §). Asa dar o dmnesie
psichicd a scyierei. ; .

III AMNESIA PSICHICA VISUALA VERBALA

Se numeste Amnesie psichici visuald verbali diminuarea or
pierderea totald saii partiald a puteril d'a destepta prin cuvin-
- tele citite imaginea obiectelor ce represintd, in alte cuvinte
bolnavul citeste dar nu infelege ce citeste. Tdte cele-alte func-
tiuni ale vorbirei §i infelegerei sunt. pistrate.

Autorii germani cunogc acestd forméd de Amnesie si o atri-
bue lesiunii conductilui dinire eentru auditiv verbal C. A. V.
si centru intelectual ‘C.Y. este 6 erdre de sigur din causici
pentru D. Lichteim cenfrul visual verhal este subordonat cen-
trului auditiv verbal; ‘in, realitate insi turburdrile observate
in Amnesia acésta este datoritd lesiunei conductului dintre cen-
tru visual “verbal si centrul intelectual.

D. Déjérine?) presinti o observafie tipici pentru forma acésta
de Amnesie. JTati partea cea mai caracteristici: , Cuvintele
citite de dénsa cu voce tare nuw'i destepta nici o idee; ea ci-
teste ca sa zicem aga intr'un mod reflex ftiri si intelégi de
loc aceia ce citea, ca si cum ar fi citit intr'o iimbad streini.”

Observagia complectd a bolnavel ce presinta aceste fenomene
se giseste publicati de M-lle Skwortzoff ) firi si coprindi bu-
cata de mai sus.

OBSERVATIA V

D-na Matilda R... de 89 ani, intri in Spitalul Caritatea din Paris,.
serviciul prof Hardy la 24 Maiu 1880.

Bolnava are antecedente ereditare nervése Ea insisl este nervaésa,.
are dureri de cap de cate orl ¢ contrariazi cine-va.

:) Déjérine. Comm. & la Soc. de biologie. Paris 1880,

®) M-lle N Skwortzoff. These loc cit. Paris 1881,
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" In wrma unel cisétorii nenorocite supiririle si cérta nu s'a sférsit:
in casa lor, de cdt cu moértea bharbatulut la 1870 o :

In 1872 pierzénd prin o imprejurare multi bani, fu nevoitd si ser-
véscd ca bona, de la acésti dati deveni din ce in ce mal tristd si:
hizard '

Trel lunf inainte d’a intra in spital ea se certa cu t6td lumea, de-
venise indiferenti pentru copiii s&i si chiar il maltrata copiil pe carl
alta-datd if iubea forte mult ’

La 12 Maiti 1880 in urma unei discutii forte vil cu sora sa, 1 scrie
0 scrisore plind de reprosuri de tot felul. Totd ziua a fost férte ex-
citatd, a doua zi s'a sculat cu dificultate in vorbire, limba era ,ca
impostati ,ca paralizata,” spunca copila ci; nelinistitd ci nu putea
s céri obiectele de care avea necesitate, ia hartie dar se gisesce in
iptmousibilitnto d’a scrie, manjea hartia fard si potd si facd o singuri.
iteri.

Turburarea vorbirel se pronunta si dupi 8 dile nu mai péte de cit
prin gesturi si arate diferitele objecte, pare ci intelege intrebirile
ce ' se adresézii, dar nu réspunde de’cit prin ,da¥ sai ,nu,”

La intrarea sa in spital 24 Mail, holnava péte pronunta frase in--
tregi, numeste cite-va obiecte.-ea: euveti etc,—pe altele ca: scaun,.
creion ete., nu pote si le numésed, ¢cutots acestea aratd la ce servesc.

Ea péte sa citéscd cte-va cuvintein miglocul unet frase ca ,Pont-Neuf,"
dar fard sa infelégd. -

Pote sd citéscd wn moneéy de tret cifre/Jiire s infelégd valirea acestui
numér, dar scric cind T s¢ dictéza wn moner de doud sai trei cifre forte
corect.

Dupi aceste date wniézi examenul altor organe ce nu ne intere--
sézi direct: detalil de felul acesta 'se gisesce in tote tratatele.

Din acéstd observafie reesc-ci centrul intelectual era intact; cen-
trul vorbirel de si nu compléet, dar e conservat; aude, intelege ce-
aude, si péte sii repete fic prin-vorbire fie prin scriere. Citesce putin
§i ce citesce nu infelege.

Din téte functiunile vorbirel si ale ideatiunii una singuri este com-
plect abolitd in casul de fatd adicd conducfiunee de la centrul wisual
verbal la centrul ideativue’, orl acesta constitue forma numiti Amne--
sie visuald psichica-verbald.,

Acostd formé ca si cele doud precedente se pot corecta, vindeca-
prin reductiune dupd un timp ce nu se péte precisa. s

Anatomia patologici nu este incid cunoscutd la nici una din aceste-
forme

Punem aci formula ce inlesnesce orl-ce observafie si stabilesce-
diagnosticul.

In lesiunea conductului dintre centrul C.V V. ¢i C. Y, vom avea::

a) Functiuni abolite :

1) Péle sd citéscd cu voce tare dar nu infclege ce ingsemnézd,

b) I"unctiunt rémase;

2) Vorbesce voluntar;

3) Scrie voluntar;

4) Aunde cuvintele si inkelege;

5) Vede literile s1 pote ceti cu voce tare;

G) Pote si copieze; .

7) Scrie cind i se dictézi;

8) Vorbesce in ecou

Pentru D. Lichtheim nu existi acéstd formi fiind-ch centrul V. V..



.este subordonat centrulul A. V., de si comunicé direct cu centrul inte-
lectual C Y. si nu péte fi intrerupere do cmpumcagﬂ.l _ :
0 forma analégi ca tablou clinic o atribue intreruperiin conductiu-
nea dintre centr. intelectual G, Y. si centru auditiv verbal C. 4. V., se
‘intelege acésta schimbare din causa subordondrei de care am vorbit.

IV. AMNESIA AUDITIVA PSICHICA VERBALA

Numim amnesie auditivd psichici verbald, diminuarea sai im-
posibilitatea partiald sail totali d'a destepta notiunea de obiecte
prin notiunea de vorbe auzite. ] .

In alte cuvinte in acésti formi tote centrele vorvirel si al
-ideatiunei functionézi ca si conductil ce le unesc, afard de
.conductul dintre centrul A. V.sicentrul intelectual C. Y. care
este intrerupt.

D. Frinkel raportézi un-cas de Amnesie auditivd verbald
(surditate verbald) unde bolnavul inteligent, aude vorbele pote
:si le repete, dar nu intelege ce reprezinti aceste cuvints de
-si le repetd.—Cat se vede aci niu pote fi vorba de abolirea
functionald a centrului auditiv-verbal /cici bolnavul pote re-
produce vorbele auzite, suntem nevoifi dar si admitem cid existd
-0 intrerupere de comunicajieintre eentrul C. 4. V.sicentrul C, 1.

Un alt cas publicat de ~D. Bianchi ?) tot ca surdifate ver-
-bald, Amnesie aud. verb, cu tote acestea audea cuvintele si
putea si le repete—vorbire in ecolt. — Singurul inconvenient
ci nu intelegea sensul acestor cuvinte, la dénsul notiunea vor-
“belor nu degtepta notiunea objectelor (ideia); deci si aci sun-
tem obligati si admitem o intrerupere a comunicatiei dintre
-centrul C. 4. V. si centrul C. Y. Prin urmare ambele casuri
nu sunt de cAt Ammnesie auditivd psichicd verbald.

D. Lichtheim vorbesce de intreruperea in conductiunea dintre
C.A.V.si C. Y, dar fiind auditiv am vézut ci subordona cen-
trul visual ¥V al vorbelor centrului auditiv 4. verb. si d'aci
resultd ci la D-sa acésti formd e mal complicati. adici pe
langd imposibilitatea d’a infelege ce aude, se mai adaogi ci
vorbele scrise pole si le citésed dar nu infelege.

1) Citat de D. G Balet, loc. cit. D. Bernard, loc. cit. Charcot, des-
-crierea amanuntitd insd se gisesce in lectiunea D-lul Charcot, publi-
cate in italienesce de Dr Rumo 1884. .

2. Bianchi, cit. in Revue Philosophique 1888. Acésta revisti atribue
burb. cit. ca de cond. intre ¢ 4. V. si C Y. °
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Noi am avut ocasie si vedem duoi bolnavila caripe langi.
conductiunea dintre centrul C. 4. V. i C. Y. chiar C. Y. este-
intru cit-va lezat. ,

Tatd formula functiunilor pierdute si a celor pistrate ce ca--
racterisézi acest fel de Amnesie.

a) Functiuni abholite ;

1) Aude vorbele dar nu intelege ;

b) Functiuni rémase ;

2) Aude si péte vorbi ce aude;

3) Vede cuvintele, scrie si jutelege ce citeste;
4) Citesco cu voce tare;

) Vorbescé voluntar;

6) Scrie voluntar;

7) Péte si copieze vorbele scrise ;

8) Péte si scerie cand i se dictéza.

D, Bianchi ce ne a relatat observ. de mai sus spune ci reedu-
catiunea pedagogici "i-a dat resultate férte bunme gi in timpul
cel mail scurt.

St aci ca si in casurile ‘precedente sciinta nu posedi inci.
dovezl anatomo-patologice:

OBSERVATIA VI
Emiplegie driptd.— Amnesie auditivi psichicd “verbald

Sandu Musgat de 70 ani, romén, muncitor. domiciliat in Bucureset, .
intrat in ospiciul Pantilimon la 10 Maiu 1886, cu Emiplegie drépta si
Amnesle complexi,

Cum a survenit aceste fenomeni bruse, or lent n'am putut afla.

" ciel cel ce l'ali adus in espiciu, au plecat repede si n'a mai venit pe
Ia bolnav. ‘

Cand I'am vdzub pentru prfma ord la 5 Sept. 1888 gisim Emiple--
gie dréptd cu usori contracturi, fata nu cste paralizati. limba, co-
misura buzelor si velul palatin n’ai nict o deviatiune Vorbesce vo--
luntar dar rar se infelege cite-ceva s. ex.: cand il intrebam de cati
ant est!? Ne respunde, cu multd greutate de 70 ani. Emiplegia este-
putiu pronuntatd in cat péte wmbla singur fird sprijin, minancid
singur etc. Vesel tot d’auna nu e dor de casa lui Vede objectele,
pe unele pare ¢ le cunosce pe altele nu, mimica §i mina lui nu
aratd multd inteligentd, totusi pare ci simte ci’l punem la incercare
asa ¢4 nu este de tot lipsit de inteligind. Vede obiectele dar nu
pote si ne spue cum se numese, sd cetéscid nu pote —nu stie carte —
Aude cuvintele péte sd le repete cu voce tare dar nw infelege mai minic.
Rar se intdmpla se ne respundd ci e de 70 ani, sal catl copil are,.
or daci este foame satl nu.



Tiind-ci nu scie carte escludem examenul citire! si al scrierel. Cu-
vintele le aude vom exclude dar Aumnesia apd.‘v_e;‘-b, (surd verb). Pote
-si le reproduch esact’ dupd ore care ezitatiuve asa dar excludem si
Amnesia vorbirei (Afasia tip., B-Br). tot asemenea si conductul care
.unesce acesti dof centri , .

Nu remane de cat conductul ce duce de la centrul C.A.V. la cen-
trul intelectual C.Y. In casul de fatd deci turburarea in vorbire se a-
tribue in mare parte ponductuh}f UA.V_.\C.I. sl prin urmare Amnesie
aud. psechica verb $i intr’o bund parte insusi centrulut C.Y. Ceea ce
este insd tipic in acéstd obs. este vorbirea lui reflexd. . ca gi cum ar
-porbi o altd limbd.

OBSERVATIA VII
Emiplegic dréptd, si Amnesie auditivd psichicd verbald.

Uta Diuu, de 60 anf muncitére, intratd in osp. Pantilimon la 28
Tanuariu 1888 cu Emiplegie dréptd, si turburdri in vorbire N’am putut
-afla dacd vorbirea era jenatd inaintea emiplegiel, cicl rudele at parisit
bolnava chiar de la internarea ei-in ospiciu

Bratul este destul de contracturat ci nu 'se pote servi cu madna.
piciorul mai pufin. Nu esisti emiplegia fefi or deviatiunea limbel.

Daci o intrebam cum o cheamy ne respunde Uta. Ar fi cineva
ispitit a crede c¢i bolnava \nu numal aude vorbele. dar le si intelege.
Insi dach schimbam chestiunea, de ex —cunt se numeste barbatul
D-tale? respunsul esto tot’Uta. Cand o~ intrebam cum se numesce
un obiect or care: tot Uta, Tespunde holnava.

Dacy il aritam obiectele rar se intampli sia le recunoscd si mal
rar inci se le spue numele Asa intra altele ardtandui un creion,
mi-a spus ci e condeili de scris—intelegand creion, mal mult mia
.spus cia are colorea rosie,—dupd ce am intrebato— Se pote ci nu
intelegea ce-o intreb si de aceia nu respundoa corect, si gestul do-
vedea ci nu intelegea tote lucrurile Ca tot avea inteligentd ijati o
.0 probi: observiand cu atentie gesturile bolnavi ca se pot judeca de
.starea intelectuald, ea mé intrébd ? Ce te wifi asa lung paricd fi-e frica~
de mine. Si gindindu-se la starea in care se gisesce face un gest ce
-exprima amarul acestel positii, si incepc sd plangd Acestea nu in-
-semnezi lipsa de inteligentd. '

Casul acesta se asemana cu tote casurile care an ficut gloria lui
Baillarger adlcd: bolnavil ce sufereai de Amnesie auditivd verbali,
pand lu dansu erail considerati ca dementi pentru ci ne intelegand
.8al ne-auzind vorbele cu care erail intrebati, respundeuil alt-ceva,
In adevér la-bolnavi cu Amnesie auditivi verbala figura devine lip-
-sith de expresiune indiferenti la intrebarl, ca sila cel cu surditate
-complect ; care devin mufl din causa lipsel auzulul.

Uta Dinu nu e lipsitd de vorbe. dar nu stie cum si le Intrebuin-
“feze din causd ci nu intelege intrebarile, ba aude cuvintele si le pote
repetd dar nu intelege valorea lor. Nici inteligenta nu e pierduta:
_dar conductiueea de la centru auditivii verbal la centru intelectual:
~Prin urmare avem o dmnesie psichicd auditivd verbald.



b) Amnesiele centrilor de memorii verbale

Aci vom urma aceiasi ordine ca sjla Amnesi i
Z - ” ~Ar ¥ ne l
adici vom descri intéj § siele conductilor,

U amuesiele centrilor motori aj irei
fc? ' . or
adicd : Amnesia vorbir ks 30 et

et articulate 5 Amnesia scrierei - i
1 scrierei; in urmi
vom face cunoscut Amnesiele centrilor sensoriali aj

si anume A?mzesz'a auditivé verbald pentru centrul a:m;?tgelr:{
,cuvll)n%elor si Amnesia visuald verbald pentru centrul visual
verbal.

In aceste patrn forme de Amnesii verbale despre care s'a
acris ata§ de mult, (_31“1 nu voill ciuta de cat si dait un tabloi
cit se pote de concis si complect de tote varietitile ce se pot
presenta, fird a transeri un dosar de observatii —cicl se gisesc
destul de multe de felul acesta—de alt-fel d’o valore ‘neggali.

V. AMNESIA VORBIREI ARTICULATEY

Se numesce Amnesia vorbirei articulate diminuarea saii pier-
-derea partiald saii totald a wmemeriei migcirilor coordinate pen-
tru articularea vorbelor.

Acésta era singura formi. cunoseutd pind acum 15 ani, tote
cele-alte forme nu constituiaii de ¢t nisce complicatiuni acei-
entale ale Amnesiel vorbirei:articulate; 1dte se inglobaii in
acéstd forma. :

Chiar D.D G. Balet ?) si D. Bernard® pun in o singurd
formid Amnesiele de conductiune cu Amnesiele centrilor. Pen-
tru dépsii este egal daca bolnavul nu pote vorbi de loc ori care
ar fi calea de excitatiune—citire, andire, seriere, initiativa pro-
prie—salt ci numai vorbirea voluntard este abolitd, iar vorbi-
rea In ecoll persisti. In acest din urmi cas nu mai e ratiune
d’a o numi Amnesia vorbirel articulate, cici in vorbirea in

1) Sinonimii (dupi Désiré Bernard loc: cit) Afemie (Broca, Bouilland,
H. Jackson, A. Duval, Bastian, Désiré Bernard); Afasie motrice typ
Bonillaud-Broca (Charcot, G Balet); Afasie motrice (Wernike) ; Afasie
simpla (Trouseauw); Afasie (Littré, Terre, Pitres); Logoplegle (Magnan,
Dejerine, Jacoud); Laloplegie (Lichtheim); Afasia atactica (Ongle) ;
Afasia ataxica’ (Kussmaul); Paralisie verbala (Tamburini): Amnemo-
nomie (Piorry); Asinergie verbald (Lordat); Aphtexie (Pophan) sl inca
Afemism, anodie, alalie ete.

%) G. Balet, loe, cit p. 127 si urm.

8) Bernard, loc. cit. p. 180 si urm.
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ecoti centrul memoriel migcdrilor coordonate pentru vorbirea
articulatd, functionézd. : e .

Noi intelegem prin Amnesia _vorbz'rez deerltelp grade_; de im-
posibilitate in pronunfarea cuvintelor consecutive llevsmqei ==
dinamica (Charcot), sali organica—a centrului memoriel migcdri-
lor coordinate pentru articularea vorbelor.

In acest cas ori-care ar fi drumul, centrul intelectual sait
cei-l alfi centri ai vorbirei prin care am cduta sd provocdm
functionarea centrului memoriei pronunidrii cuvintelor, resul-
tatul va fi acelagi. Bolnavul cum nu péte vorbi wvoluntar, nu
pote nici repeta ce aude mict sd citéscd cu voce fare. ’

Paternitatea acestel forme o al Bouillaud si Broca *). Desi
anexaii pe tote cele-l-alte la acéstd formd, totusi din cite-va rin-
duri vom vedea grija si claritatea ce ai #n atribuirea acestor
turburiri de vorbire wunwui centric cerebral cordinator a misvd-
rilor pentru articulatia vorbelor, cand tote organele adaptate lu
fonatiune i vorbire sunt intacte.

Jount casurl unde facultatea generali d’a se exprima per-
sistd nealteratd, unde aparatul“«auditiv este intact, unde to{i
muschii fdrd a excepta peé cei ai wvocei §t ot articulafiunei vor-
belor, se supum vointi si en-tote acestea o lesiune cerebrald
aboleste articulafia cuvintelor.“

Mai jos adaogi:

»Cel carl pentru prima 6ri al studiat aceste fapte stranii,
ar fi putat si crédi, din causa analisel insuficientd cd expre-
siumea in asemeneq casuri este-abolitd ; dar ea persistd intrégi,
cici bolnavil infeleg perfect vorbirea articulati si vorbirea serisa,
pentru ci aceia cari nu still sall nu pot si scrie ai destuld
inteligentd (si trebue multd in asemenea casuri) pentrua gési
mijloce de a comunica gandul lor si pentru ca infine cel cari
stili carte si carl ail obicinuinta d’a scri, pun pe hirtie destul
de clar ideile lor. Aga dar ei cunosc sensul si valérea cuvin-
telor sub forma auditivd, ca si sub forma graficd. De si vor-
birea articulatd pe care o vorbeaii le este familiari, cu tote
acestea nu pot si execute seria de migcirl metodice §i coor-
dinate ce corespund la silaba ciutati. Prin urmare ceea-ce a
dispirut in ei nu este facultatea d’a se exprima nu memoria
cuvintelor, nu actiunea nervilor si a muschilor fonatinnei si al
articulatiunel; a disparut alt-ceva, o facultate pe care Bouilland
0 considerd ca facultatew coordinatére a miscirilor propril ar-

') Désiré Bernard, loc. cit p 178 —174.
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. 10y 1 i i - a1 . 4
;Jl%xljllfgel gy intelor, filnd-c& firi ea, articulatiunea nn este po-

La acéstd descriere urmézi o obser\_'at,ie ce corespunde esact.

Nu s2 pote ceva mal clar ca descrierea lui Broca care si

ue fn evidentl forma asa cum o infelegem nof in acest ca-
pitol. Afllca bol,u'twul aude cuvintele si e infelege dar ny pote
vorbi; citesce si intelege perfect, dar nu pote ceti cu woce
tare, nu pote vorbi; are inteligenta intactd sl nu se pote ex-
prima prin vorbe articulate. Mai mult pote si se exprime pr_in
seris-§i prin gesturl. Asa dar din acésti descriere resulti: 1)
cand centrul umemormi }11i$0 cord, pentru articularea cuvintelor
este lesat, ori-care ar fi calea saii centrul prin care am ciuta
si punem in functiune centrul memoriei vorbirei articulate este
cu nepetinti. 2) In acésti formi Broca a ficut cum zice D.
Bernard ne varielur simtomatologia.

In asa chip delimitati, de sigur ci nu mai pote varia sim-
tomatologia. Forma ast-fel cum o zugriveste Broca coprinde
in ea si prima formi de Amuesie de conductibilitate, cu téte
acestea ar fi imposibil si poti cine-va confunda tabloul A fe-
miel lui Broca cu vre-una din formele de Amnesie ce cunds-
cem astidi. 4 ‘

Varietatile saii gradele in-Amnesia| vorbirei sunt nenumé-
rate.—Ludnd calea de'la simpfu la compus le vom grupa in
ciite-va cuvinte :

Sant bolpavi carl nu pot pronuria nici nn cuvént ori-care
ar fi insistenta §i provoearea ndstra nici un sunet nici o vie-
tare, micar una din interjectiunile olh! ah!—comune la tote
popérele nu se aude. Ange Duval?) relatézi un cas exemplu.
Un bolnav compiect inteligent si sensibil ciuta si se sustragi
de la durerile ce'i producea chirnrgul prin prin examen la
cranin; cu tote acestea nu putea si scotd mici un oh! saiiah!

Une-ori bolnavul nu poseda de cit o literd cum este casul
raportat de Barlow unde Amnesicul réspunde la tote intre-

irile cu litera ». Noi cundscem un bolnav care nu avea de
ciit vocala e?). '

Nu e rar de védut, bolnavii limitati la o silabi mai des in-
terjectiuni guturale ca hw! oh! ah! eh! ete. tiw, tiu tiw ca
in observ. I[; ta, tan, ti, tie, ten, mt, ma, da, ba etc. si multe
alte ce se gisesc scrise in tofl autoril.

" D. Bernard, loc. cit. p. 180 si urm. ¢itez. nu mai putin de cit vr'o
90 de autorl care fac cunoscut cite o varietate deosebita. .
) Un armean bolnav, in serviciul D-lui profesor Stoicescu, In Ta-
nuarie 1889. ]
6
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Alte ori boloavil all rémas cu un cuvént disilab dar cal'e
pu insemnézi nimic ca: sapon, sacon, baden, abaden, orba %).

Cate-o-dati nu réméin bolnavilor de cit expresiunl injuriose.

Sunt casuri unde bolnavii p:’1§tréz:§. numai o frazi ca: ,ce
pacat, ah! ,mare nenorocire,®®) )

Sunt casmi unde pacientii nu pot pronunta pumai su]astan_-
tivele si murgele proprii, si ﬁinfl-c;l le cunosce si nu pogeu si
se exprime, se servesce de perifraze, de ex. in loc de paldrie
ceea-ce se pune pe cap; in loc de haine, acele cu care se
jmbraci Omenii; ca si zicd feréstri: spune pe unde vine lu-
mina in casd... ete. ete.

" Am ajuns si cundscem {6te modelele de la cel cari nu pot
pronunta nici o literd pind la cel caii le lipsesce cite un cu-
vént

Ceea-ce se intémpli cu vorbele, cu frazele se vede si cu ci-
frele, cu numerele, cu semnele musicale, §i aceste scrise isolate.
Asa se intempld ca un bolngv sd pold vordt dar si nu poti
spune cifrele. sai si potd spine §i ecifrele de si s nu potd ese-
cuta sau ceti cea mal usori melodie de si dmeni forte versati
in musici,— Alte ori inters executd, si citeste semnele musicale
forte bine, dar nw péie sa zictivorbele ce corespund la o me-
lodie datd.

Sunt casurl insi nude. executind o/ melodie pote sd spue nisce
cuvinte ce alt-fel % era absolut tmposibil. D. Grasset %) ne face
cunoscut observatia unui “ofifer ce'nu putea si pronunge de
cit cuvéntul pardi §i litera—b—Cu tote acestea cintind la
Marseillaise, el spunea tote vorbele din prima strofi (couplet)

Un alt cas si mai demn de retinut este relatat de D-nu
Brown-Sequard ¥) un Doctor Afasic.

In vis putea si pronunfe ori-ce cuvént, iar destept nu’l
putea spune. — Relativ la acest fupt D. G Balet,’) se intreba
daca nu se pote numi acésta o Liyperemnesic motorie relativd,
analogd cw cele destul de bine cunoscute, ce visul determind in
sfera altor memorii verbale ori sensoriale 2

. Aceste doug din urmi casuri meriti si atragi cu deosebire
atentiunea néstri. De sigur Ja primid vedere le-ar lua cine-va
drept paradoxe. Cu tote acestea daci ne aducem aminte ci

) I S. Herdianu despre Afasie, Thesi pentru Doct. in Medic D
9. Bucuresci 1876

%) Heredianu, loe. cit p. 8.

8) Gilbert Balet, loc cit. p. 124,

4) u » s w.D 128,

%) G. Balet loc; cit p- 123.
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Anmnesiele nu sunt tot-d’a-upa consecinta unor lesiuni organice
a substantel cerebrale; ea une-orf resulti din o lesiune dina-
mici (leal‘cot)—su3pendarea temporari a functinnei unui or-
gan fird altera!,i"a lol materiald, In acest din urmi cas inte-
legem ci nu mal sunt paradoxe, un organ ale cirui tune{iani
nu sunt a.b_ohte permanent, pot fi redesteptate prin actiunea
altor centri si in alte conditiuni.

La Amnesia vorbirei vom giisi.

a) Tunctiuni abolite.

1) Vorbirea articulati voluntari.

2) Vorbirea " in ecou.

3) Citirea cu voce tare,

b) Functiuni pastrate.

4) Citirea mintal.

5) Audirea si intelegerea cuvintelor.

6) Scrierea voluntari.

7) Scrierea dictati.

8) »  copiatd.

OBSERVATIA NI

Plaga_contuzd in reginele, fiontald si dimporald stingd cu fractura si
infundarea  éselor bolfi “craninhi S Anncsic vorbivei—fiurd emiplegic, —
i VindecareY).

Vasile Preda, de 60 ani plugar din Comuna Domnesti de sus Jud.
Ilifov, Intra in serviciul D-Iul Prof. Severeanu in zioa de 6 Martie
1885 cu o plagd contusa in reginnea fronto-temporald stanga, insotiti
de fractura cu infundarea oselor, boltl craniulul.

A fost lovit cu dinti unef greble de fier, deci fractura era localisati
bolnavul a fost adus in stare coméifosi.

A doua zi 7 Martie i s’a ficut trapanatii, s’a extras téte eschilcle
si cuaguli ce comprimii creerul. Meningele nu pireau atinse. O zi
dupd treparatie, coma se risipesce, boloavul incepe si inteléga tot ce
este intrebat si si respunda de si cu ore care deficultate. Trei zile
dupd operatic inteiegea si vorbia bine atit voluntar cit si repetat

“sau in ecoun  Cu tote gravitatea boli Preda Vasile era forte vesel —
Cinel zile in urma operagiei se declara o meningo-incefalitsy circum-
scrisa. Bolnavul are temperaturi ridicati 88°—39% agitatie mare nu
gedea la un loe, nu dormea totd noptea alerga de la un bolnav Ia
altul. Pentru ca si poti odihni cel alff bolnavi, i sa aplicat o ca-
mage de forti.

1). Acest bolnav 'am observat ca extern in serv. D-lul Profesor Severeanu. Detaliu-
rile acestc! obs. le datoresc bunel voinle colegulul mei de internat D-r Al. Obregia
e in 835 era intern in serv. Prof. Severcanu.
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are deficultate in vorbirea voluntard, o stare dé ‘de-
veseliel caracteristice a lu[ii Vasile Preda.—Incepe
3 ai cunosci objectele la ce servesce, de eX 0 Camage VIe-i
:ﬁt) rillll?{)llr't'zCéuin loc deJ pantalonl. Nu distingea personelg ge 'u;nit 1{
semuia cu carciumarul, or bacanul din sat, pe a;]t,_I_ cu sub-pretec u
local. Cu totii acéstd turburare in ideatiune, vmbn}e_:ln 1}1 leco_u nca
se putea esecutd de oX. Daca il }nt’}'almm cum fl lcua;n.& la mce[_)ur,
ne spunea: Vasiie. Mai in urma Lisa nu mal putea, cand I spuneam
intat noi putea si repete Yasﬂe , 52

Dar gradat a pierdut chiar puterea d’a mal repeta vre-0 vor bi d9
si auzea or ce vorvi ce se adresa la :;;_pa.tele lui.jl forte probabil ca
intclogea o mare parte din cle caci cind vorbele insemna 0 ameninfare-
Vasile cauta si so ascundd. Asa dar centrnl auditiv \ierhql era integru
Nu putem dar si atribuim neputinfe «’a '_L'orbz dc' cit lgsmmcz cenlrului
motor al migeirdor coordinate pentru vorbivea articdlate.

Vederea nu presintd nici o turburare ca visiune psichicd si corti-
cali Am spus deja cd nu esistd nicl wma de paralisie, nicl chiar in
muschi fonatiuni. omul era dreptaciu

Tiind-cit nu stie si citéscid si si scrie, nu putem spune nimic de
aceste functiuni.

Incet, incet fenomencle de meningo-incefalita s'ai potolit si pro-
portional cu stingerea acestor fenomone revenea inteligenta si pute-
rea d’a articula cuvintele. Asa in‘edat Vasile Preda la inceputul Iu-
nei Aprilic intelegea tot, vorbea forte bine. recapatase veselia si fi-
ria lul glumeta. .

Plaga mergea forte bine. ferdstra deschisd prin treparatie in dsele
craniului a fost acoperitil cu un’fesut fibros-cicatricial s la 7 Main
acclas an a fost liberat vindecat complect

Din acéstda observ. rasultd ca-pe langd agitatie, delir si turburarca
in ideatiune, bolnavul mai presentil si {wrburare in vorbirea articulaid
care nu se pote atribui de edt lesiuner centrului mofor a migearci coor-
dinate pentru art. cuvintelor,

Apare ore C
presiune —1n locul

Anatomia patalogicd. Cu drept cuvéni d. Balet 1) zice i
zadarnic Jucru ar fi si mai revie cine-va indelung asupra lo-
calisatiunel vorbirei articulale in circomvolutiunea 11I frontali
stangi faptlul e deja stabilit si hotirit. Cu tote aceste vom trece
repede in revisti mai cu sémi faptele care par contra legei
lui Broca, ‘

Bouilland in urma examindrel 700-800 observatil a putut
stabili cd vorbirea articulatd isi are sediul in lobil anteriori si
apume pe fata inferiord partea anteriori a lobilor anterioni,
aci n'a fost fericit in cercetare. Max Dax a stabilit ¢i numai
in lobul sting'se giseste sediul localisatiunei graiului.

Creerul Jui Leborgne ficu nemurirea Iui Broca, care cu oca-
sia acestel autopsiistabili sediul graiului in piciorul circomvoluiiei

I G Balet loc, cit. p. 147,
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a -3-a frontald stingi. Numaj
gid sd st%}bilésciu legea sa.

De aci incep controversele. O mul
de medicl forte autorisati veneai si
Broca.

Cruvailliier a observat un idiot care n'avea lobi anterior] si
cu toite aC@StE‘&VVOrbea. Berard narézi faptul unui lucritor
de min¢ ce a rémas fird lobii anteriori a cerebrului in urma
unei explosil, totusi a povestit singur accidentul sl a sucom-
bat vorbind.

D-nil Charoct, Vulpian, Luis, Peter, Lepine, Dreyfous, Ray-
mon_d ete, tpti all presentat una doud observari menite si con-
trazici localizatiunea graiului, T. Falret?) in o statistica de su-
timi de caswrl raportézd aprope egal nnmérul de cazuri con-
tradictorii cu cele ce confirmi localisatia.

Dacd se examinézi cu atentinne se gisesce c¢i: 1) in unele
observatiuniie nu sunt complecte si eu directii eronate, 2) altele
ré interpretate din catsa lipsel detalinrelor in anatomia ce-
rebrald si necunoscinta localisatiunelor celor-alte forme.

Asa afirmatiunea lui/ Craveillier nu so potrivesce cu dese-
- nul creernlui ce presintd §i pretindea ci na are lobi anteriori.

Multi ait dat lesinnea citcomvolutionel a 3-a din emisferul
drept. Unil ati gisit ‘alterationea fobului insulei corespundénd
cu Amnesia (Afasia). Alte orf'era resultatul lesiunei circom-
volugiunelor temporo-sfenoidali. 4

Altil al gisit distructionea corpilor striati, straturile optice,
capsula internd; fie-care a produs Afasie. In alte alte casuri le-
siunea lobulul parietal or lobului occipital a produs Amnesia.

In fine s'all raportat casuri unde nu s'a gisit niciolesmnev.

Tote acestea erali fapte incontestabile si fie-care isi aveail
explicatia lor. Tn adevér in emisferul drept se vede localisate
vorb. art. tot-d’auna la stingaci Lesiunea corpilor striafi si
capsula internd pot produce Amnesia prin faptul cd prin a-
ceste pirtl trece fasciculul Pediculo-frontal-mfempr (Pitres) ce
emand din circomv. a 3-a frontald stingd. Alteratiunea circomv.
temporale este causa Amnesiel aud. verb. carl constitue o
formi de amnesie si cum pe atunci nu se distingeail bine for-
wele (pote de loc) natural era ca si se ia una drept alta nu-
mal locul lesinnilor nu corespundeat. Tot ast-fel s.a.-}ngemplat
cu lesiunile din Iobii ozecipital gi parietal ce constituiall Am-
nesia visuali verbald.

1). Désiré, Bernard loc. cit. p. 203204

2). I Falret Dic. Enc. de sciene med. Afasie.

dupi 20 autopsii Brocaava cura-

time de observatii culese
dirdme descoperirea lui
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In casurile cand nu s'a gisit lesiuni relatirile arati ci nu
o'a ficut- sectiuni in cerebru. nu s’a examinat centri ovali,
ni cerebrali §i pedonculi cerebrall. )

Sunt insi casurl unde observafia destul de complectd, au-
topsia minutidsi si riguros expusi cum este obs. d. Cha_rcotv;
dar singur a recunosc mal tarzia ci 1;terpretu.§1@ nu era Jn'?‘tau.

Cat privesce Covezile ce stabilesc existenfa sediulul vorbirel
articulate in emisferul sting si in circomv. IIL ele sunt destule
si forte clare: . . X

Se scie ¢ Ja microcifalil ce nu pot vorbi circomvolutia ITT stingd
este rndimentari. Gratiolet a observat desvoltarea mai mare a
emisferulul sting la copii, de aci marea majoritate a omenilor
sunt dreptaci si localisatiunea vorbirei art. in emist. sting. In
anii din urmd D. Lejine la dsterici a reusit sd calaleptiseze
cite un emisfer cerebral n parte. Cand emisferul drept era
supus la esperientd nici o turburare in vorbire nw se observa
contrariti la cataleptisarea emisferilui-slting comstant apdrea
Amnesia (Afasia).

Ca anume in circomvolngia a 3-a/fronfalul cste localisatia
obs. D. Aug. Voisin ne di o-probi confrolati. ,Trayerde 58
ani este isbit la 30 Maiti 1864 de emiplegie stingd firdi tur-
buriiri in vorbire, si 1a~29 Ianugrie 1866/ devine Amnesic (A-
fasic) fird emiplegie dréjti.‘Sucombd la /20 Aprielie urmitor.
Autopsia dovedesce pe emisferul. drept doué vechi focar apoplec-
tice, unul la partea superiord gi anteriord a sanpuluz Rolan-
die, cel-alt pe partea post. ¢ cire 3-a frontald complect distrusd
si pe emisfera stingd alte doud focare emoragice mal recente.
Primul de mdrimea unei nuct o distrus insula $i partea post.
a circomv 3-a frontald. Al dotlea de mdrimea unui bob de fa-
sole la 3 ¢. m. mai ‘nainte pe aceias circonvolutiune.”

Reese din obs. precedenti ci emiplegia stingd si fard tur-
burdrs in vorbire corespundea cu focarele emoragice ce distrusese
cire. frontald ase. dreptd si cire. 8-a front. dréptd. Ca focarele
emoragice stingi erall mail recente corespundénd cu turbur. in
vorbire i lesiunea circomvol. 3-a front. stiing.

_ In 1886 ') am avut ocasia si vedem un cardiac G. S....
impiegat la C.-F. R. ce intrd in serviciii cu o Brono-Pnenmo-
nie, astenie forte pronuntati. Dupi cite-va dile apare Emi-
p{egze drépta §i Ammesia vorbirei; nu putea scote nici un cu-
vént or cit am insistat. A doua di dispare si Emiplegia si

ganglio

i Observatia culésiy in servici ; i "
: servat ; serviciul medical al d-Jui dr. Racovices
spitalul Coltea, acoviceanu,
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Amnesia si bolnavul ne spune ci intelegea tot dar nu stia
cum §:’1. Qronun!}e cuvintele. In {ilele urmitére a suferit de pa-
resa jumdititel drepte, firi si apari nici o urmi de Amnesie.
Probabil tite acestea erait consecutive unor embolii.

Din Fisiologia, si ne reamintim ci Duret si Carirlb aii ex-
{irpat q:rcnmcolu!;ia, a 3-a frontald stangi la ciini §i 'i-ad a-
dus in imposibilitate d'a litra (limbagiul ciinilor) de si putea
si tipe §i si vaete de si nici un fel de paralisie in organele
fonatiunel na se manifestase.

In 1887 D M. Duval examinézi crerrul oratorului Gam-
betta si giseste ca cutd sprancenatd a lui Gratiolet (circum.
3-a) era forte mult desvoltati in raport en circumvol. 8-a din
alte multe creeri ce a observat acest dinstins anatomist si chiar
cu circumvolutinnea identici din emisferul drept de la ace-
las creer.

Mersul. Cind Amnesia vorbirei este consecutivi unei lesiune
dinamice, revenirea vorbirei'este'in general brusci si aprope
constanti. Acest fel de Amunesie nurar recidivézi. (Amnesiele
periodice a. D. Ribot) A),

Diagnostic. Nu presintd nici-o dificultate. Fie-cine pote si
examineze organele sensorialé ¢ind suot in deplind functiune
sait nu. Toti cundgtem  funetionarea’ normali a organelor de
fonatiune si a celor adaptate la seriere. A insista asupra unor
asemenea detalil ar fi inttil, #

Tuarburarea in ideatinne se-eurnisce ciici Omenil de si véd
obiectele nu le mai cunosc, sed iundiferentl si nu pot si ex-
prime in nici un chip ceea ce simt, nici un gest nu ne dove-
deste cd notiunele de lucruri mai persisti inca.

Odati eliminate aceste pirti, cind ne gisim in fata unui
bolnav cu tulburdri in vorbire nu ne rémine de cit sideter-
minim forma Amnesiei. Cu tote acestea cite-va particularitifi
sunt de nolat. Amnesicii ce n'ait turburiri de motilitate nu
stitt il sunt lipsiti de gral de cAl in momentul cind voesc s&
vorbésci. Tousceau ne face cunoscut cite-va exemple: de't?lul
acesta. Bouillaud ?) a védut la un concurs de sefi de clinicd,
candidatul nn putea si recundscd un cas de amnesie a vorbi-
rei. T8l relatézi ast-fel: ,Asa de inteligentd era, atdt de bine
stia si se se servésci de mimicd si de cuvintele qlfr. or nu, ce
‘I rémisese, in cit cu tote ci nu putea vorbi, stitt si se facd

) Ribot. Les maledies de la Mémoire.
) Désiré Bernard, loc. citat pag 200.
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asa de Dine intelésd In cit multumi pe cel ce intreba firisi

recunoscut. - )
ﬁeCele mai multe cazuri de acésti formd de Amnesie sunt de

natura traumatici.

V1. AMNESIA SCRIEREI

Prin Ampesia scrieril intelegem diminuarea sait abolirea par-
tiald or totali a memoriel migedrilor coordinate pentru scriere-
— Credem cii acésti definitiune nu coprinde in ea nicl paralisia
bratului nici abolirea inteligentel sall a vre-unei functiuni ce
concuri- la expresiune. L

Numirea Amnesia scrierei gindesc cd este superiord denu-
mirei de Agrafie; cici pe eand. cea d’intéid coprinde  defini-
tiunea complectd ; — numele de Agrafie.nu ne di putinta d’a
judeca daca turburarea in scriere este. consecutivi unei para-
lisii satl unei turburini-in ideetiunes;  ori-depinde de lesiunea
unui alt centru de memorie mai influent, In casurile esceptio-
nale (visuali auditivi ete.):

Tstoric.—Cuvéntul Agra fie afost-introdus in sciinti de Ogle?)
fird ca si faci o farmi séparati'de Amnesie, ca si Tronssean
o face si depindd mai mult-sall ‘mal-putin de Amnesia vor-
birei ?) insi de si nu cautd numire, caufi si stabiléscd ci
serierea putea si fie aboliti singuri cind tote cele-alte func-
tioni persistaii. Scrierea lni Marcé n’a reusit panfru ci nu di-
duse peste nici un cas typ.— D. W. Exner de la Viena in 1881
desemnézi un centru pentru agrafie.—D. Charcot a contribuit
mult Ja delimitarea acestei forme. Trebuia sciut insi ci intrégi
scold francezi pune Amnesia scrierel de conductiuni infr'un
grup cu Amnesia scrierii a centrului?). De unde resulti ci
se amestecd mecanismul scrierit voluntare cu mecanismele scrierit
copiatd gi scrierei dictatd.

$i din amestecul acestor mecanisme resultd Gre-carve confu-
siune. Asa D. Pierre Marie, insugi pacitueste prin acésti erdre.

Descrierea.—Un om ce suferd de Amnesia serierii, nu mis-
cirile miinii sunt causa. De multe ori méana usor paralisati
este capabild si scrie, cum pofl duce lingura la gurd, sail un

;) G. Balet —Ogle, Afasie aud. agraphie... 1867
a) Et,[arce in 1856. Memoires de Ja Soc de Beologie.
) Vedi obs. DD. Pitres si P. Marie, la Amn. de cond. p. 7073,
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pahar cu apd. Nici inteligenta care este deplind nu este causa.
Bolnavul aude vorbele forte bine, le intelege sensul si valorea
lor, vorbesce dar nu pite si serie. V ede, pote ceti cu voce
tare dar mu pite sd scrie nici voluntar, mu péte si scrie nici
dictat, mici chiar sd copieze. Acista este adevérati Amnesia
serieret, cind tote cele-alte centre ale memorielor functionézi
- numal centrul memoriel iscirilor coordinate pentru scriere nu,
ort care ar fi drumul pe care cdutdm sd migcdm acest centri
(scriere prin copiere, scrieve dictatd ori scriere voluniard).

Tote varietitile ce am observat la turburarea in memorie
migcirile coordinate pentru vorbire, aceleasi se pote intélni si
la memoria scrievei. De la cel ce nu pote face conturul wnei
litere pind la cel care ii lipsesce numai o literd.

Uni pot seri numai monosilabe, altii inceputul unui cuvént
sall numal prima literd; dar casul cel mail frecuent este scrierea
unor semne ce n'all nicl-un sens. Altii scrili numai liniele
fundamentale ale scrierei. (Observ. 1) si acelea nereguiate.?)

Mersul este neregtlat’ Cand nu existd lesiune organici e
firesc ca dupd oOre-care timp//si revie memoria d’a seri. Daci
existd lesiuni organice a creeruluf va, cere un timp mail inde-
lungat si se organiseze un nolt centru fie in emisferul opus
fie in acelasi emister. Cite-o-datd ciind lesiunile sunt multiple
si in ambele emisfere nu-se mai pote organisa nici-o-dati.

Mai des se vede ca Amnesia descriere se exerseze cu mana
stingd, si uni scrii regulat ¢a §i cu mina dréptd. alti serint
cum se vede scrisul in oglindi, adici de la drépta la stinga
—nu numai vorbele dar chiar literele.— Cestiunea scrierei cu
mina stingd si invers a dat locla forte multe discutiuni, care
nu ne interesézi direct si prin urmare le lisim. afari. Pote
si esiste Amnesie graficd si bolnavul si potd desemna, im-
pleti ete. ' i

Cum exista 0 paramnesie a vorbirei voluntare saii in ecotl tot

1) Pierre Marie. Le Progrés Medical 4 Febr. 1888-—Resumand, o lectie
" a D-lui Charcot despre Afasie si narand succint un cas de Agrafie. 1 se
pare ¢i memoriele partiale — cum trebue si le intelégd téta lumea nu
sunt compatibile cu funcfionarea lor reflexxd, pentru nisce argumente —
¢i sciinta canoasce multe casarl de Amn. aud verb. (surditate verb) si
omul poate vorbi si scrie sail ¢ un bonav are Amn_vis verb. (cecit.
verb.)'si pote seri si citi.—De sigur observatiele sunt foarte corecte, dar
snterpretafia are erdre. Cand centrul unci memorii este integru el poate
fi actionat reflex prin mai multe drumuri, daca un drum e impiedecat nn
wrmézd ca reflexul sd nu se producé pe altd cale. Afirmatia D P. Marie este
ca si cum ar zice : vezi tusea nu e un reflex, fiind-ca n’o mai putem pro-
duce prin gadilare in ureche. ‘
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ast-fel existd o paramnesiq grqﬁci v.oluntmﬁvori a scrietii co-
piatd orf dictatd. Ia consistd In scrierea unel vorbe drept alta
de si bolnavul are une-ori cunoscintd ci a gresit dar nu pote
sil indrepteze. .

“Lr}gté acpgte forme de paramnesie grafici Jussmaul le atrlbuq
lesiunei in conductunea dintre centru memorielor wvisuale si
auditive d'o parte si centrul memoried scriere? de alti parte.—
Nu incape indoiald ci aceste lesiuni va fi 2n conductul dintre
centrul intelectual si centul scrierei cind turburarea cunoscutd
se inlémpld in scrierea aga zisd voluntari saii spontanee.

Anatomia patologicd. Localisatinnea memoriel migciriior coor-
dinate pentru scriere se admite in genere in piciorul circom-
volutiunei a 2-a frontald stingi.—Sigmund Exner, in tratatul
séi despre localisatiuni, presintd cinci casurl de autopsii pen-
tru Amnesia grafici. ,

Din cinei doué sunt deplin doveditére. Una este datoritd lui
D. Bar, unde lesiunea unied si-primitivi era un cuagul ce
comprimase piciorul circomv.-2 frontali stingi si bolnavul pre-
sentase in viati numai/ Amnesia grafici.. A doua probd e re-
latati de Nothnagel unde 'pe langd “l¢siunea de pe piciorul
circomv. 2 frontald stingi se mal giseail lesiunisi in alte re-
giuni.

Marchi §i Tamburini a1 ‘comunieat tu /cas in care lesiunea
ocupd circomv. 2 §i a 3-a‘in “tofalitate ¢i in viafdi se mani-
festase prin Amnesia vorbirel §i'a serierel.

Un alt cas se datoresce lui Broca unde bolnavul era inte-
ligent dar nu putea si scrie. La autopsie se observa distruc-
tiunea cire. 3-a §i scobirea piciorului cire. a 2-n front, stingi
printr'un foecar emoragic.

Excepfiunile de localisatiune nu lipsesc in acest cas.— Acest
centru presinti cea mai mare variatiune.

Amnesia grafici se pote observa gi diagnostica dupi urmd-
torul tablot de functiuni conservate si pierdute :

a) Functiuni pierdute;

1) Scrierea voluntari;

2) Scrierea diclatd;

3) Scrierea prin copiere ;

b) Functiuni conservate;

4) Vorbire voluntari;

5) Vorbirea in ecou;

6) Aude si intelege vorbele;

1) D. Bernard, loc. cit. p, 240,
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7) Citesce si intelege;

-8) Citesce cu voce tare. :

Pentru D. Lichtheim nu existi acéstd formi de Amnesie,
ea este inglobati in Amnesia vorbirei—dupd schema D-lui.
Lichthein centrul scrierei este subordonat centrului vorbirei,
- din acéstd schemd resultd erorea inglobirii acestor doud forme.

OBSERVATIA 1X

Emiplegie drépta. Amnesia scriere,

Constantin Matel de 70 ani, croitor niscut si domiciliat in Bucu-
resci, intra in ospiciul Pantilimon la 14 Mai 1888, el stie a citi (ciri-
lice). ¢at am putut afla de la bolnav, probabil in noptea de 16
April in urma nnei Embolii cerebrale s'a seulat diminéta cu emiple-
gie driéptd si Amnesie complexi: Cind-a venit in ospiciu nu putea
se umble de loc, nu se puted-absolut servi de mana drépta, daca
articula ciate un euvant nu putea fi inteles, era mal mult niste su-
nete vocale din larinx;

In zioa ciand 'am vezub la 4.Sepiembrel 1988 bolnavul umbla de-
stal de bine de si migca piciorul in: semicere mana drépta redobin-
dise mare parte din forta, avea ugéri conteacturi; totusi putea sa
tie hine creionul In ymand; puteca si dinince cu mana  drépta.
Bolnavul aude vorbele si‘le initeloge, worbegte voluntar -si péte repeta
tot ce vorbim noi; vede, citeste si intelege ce vede si ce citeste.
Pote citi cu voce tare. Bolnavul stia s scric mai nainte Acum insa
diandu-i un creion in mani. il tine forte bine; cu tote acestea el nu
pote scri de cit liniile fundamentale ale literilor si acele forte réu
executate. Din cifre pote si scrie de cit pe acele ce se apropie de linie
drépta Nu pote insit sd compuie aceste linii, nici sa facd litere, nici
sa seric un numir de doud cifre Ciand le combina le face gresit si
se impacienteza singur ca n’a putut reusi, reincepe din nou, dar a-
junge Ia acelas resultat

Mutid crefonul in ména stanga crezind c¢i mana e cauza. dar in loc
sit scrielitere si vorbe ca cele vezute prin transparentd, desordonarca
era ca §i la celo scrise ca mana drépti, deci nu mana era causa dar
centrul coardinator al miscarilor scrievel

Fenomenul de Amnesie a scrierei era constant fie cd-l puneam sa
serie voluntar, sali sa copieze o vorba sati un sir de vorbe si chiar
cand il dictam. Din aceste constatari resultd ci nicl centri de rece-
ptiune nici caille de conductic centripeta sau de proectiuni a sensa-
tillor nu aboleat scrierea, §i insusi cenlrul miscdrilor coordinate pentru
scriere ; cael dacd una din conductiuni ar fi fost intrerupte sar fi trans-
mis pe alta si in or ¢e caz ar fi putut seri.

Prin urmare bolnavul are Amnesia sevicrei,

In ceea ce priveste localisatia din cele deja expuse obseream per-
sistenfe numai @ Amnesiei scrierei cn paralisie si mai cu séma a lgl'ﬂtll-
lui maf mult de cat a picioruiui, cind tote cele alte tulburari ale
vorbirel au dispirut.
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Asa dar resultd ci acost centru al gm-ierez‘ sa fie 'm;ailapréllrm.(fg geolr:
trul miscarel brajfului ca or-care altul {lm centrele vorbiret.. Ql tratatele
cele mal nof ce privesc acésta 9hpstu1ne pun acest, centru n} plcllo-_
rul circomvolutiunef a 2 frontald, in alte cuvinte in fata (.:Lmim ui
migeirel bratulul. Decl acésta observatid confirmé clinicesse loca--

lisafia.

OBSERVATIA X.
Emplegie dréptd. Amnesia scrierei

Curte Anghel, de 70 ani, sarb nascut in Albania domiciliat in Bu-
curesei, comersant, intrd in ospiciul Pantelimon la 24 Febr 1888, scia
si serie si si citésca (cirilice) inainte d'a se inlboln;"'mn. o

La primirea bolnavulul s’a constatat emiplegid drépta complectil si
probabil amnesie complexd. Auzea siinfelegea tot ficénd semnc mi-
mice de aprobare sail desaprobare Vedea si recunosgtea tot aproband
.or nu. Nu s'a cercetat la venire dacd putea citi, scrie, calcula, ete.
Presenta insi o usorii emiplegie faciali.

Cel ee 1'ail adus spunéu ca d’o-lund deja era bolnav si hola a fost
causata d’o supidrare mare, chiar'in/aeea-zi — zioa i-a venit ametéla
si simtea cd 1 se Imputina puterean manasi piciorul drept, vorbirea
dificila pana s’a stabilit gradat emiplegie complectd si afasic cum 'am
vézut primit in serviciu

La 4 Septembre 1888 axaminand-atat eiile centripete si cele cen-
‘trifuge functiunea centrilon, cum si ¢onductiile intre centri constatam:
Aude vorbele, le intelege, repetia-destul dé bine ce vorbim nol — vo-
luntar.. Vorbeste dificil, "aprope-neinteles, /fotusi cu multa greu-
tate tot puteam intelege ce veia si ne spue Nu existd surditate psi-
chicd Vede bine literile, cuvintele, citeste pe ceaslov si intelege hine,
-citeste cu voce tare.

Cu mana dréptd. de si usor contracturati, se serveste, miinanci.
.apucd tot ce- trebue, scrie cifrele pana la dece, cand e vorba si scrie
un numér de doud ciftre le scrie pe am@éndoua cifrele ca o singurd cifra.
In loc de 27 scrie 2;. Cat yriveste scrierea literilor mai mult linii
drepte sali frante, nimic coordinat.

Acéstd abolitiune a serierel este constantd, fie voluntard, fie ca 1
dictam sal_ chiar il puneam si copieze. Din acest examen resulti :
‘Centrul auditiv verbal cste intact, conductinnea de la centrul auditiv
la centrul intelectnal buna. Conductiunen de la centrul intelectual ln
centrul menorict motore a vorbirei. inlrerupid i parte de ore-ce am vi-
zut ¢ vorbirea voluntari este forte gred de inteles :

Insé din simtomele culese, resultd ci scrierea este absolub imposi-

bild sifiind ci visiunea sub tote formele e normali de orz-ce conduc-
tiunea de la tote centrurile spre centrul grafic nu sunt abolite Suntem
Tortati sd admitem lesiunea dinamicii sai organicd a acestui din urma
centru. Decl avem Amnesia scrierel. :
. Asa dar la bolnavul ce ne ocupd, avem in acelasi timp 6 tulburare
p‘rtrJdusa. prin lesiunea partiald a unui conduct intre centr. CY si centr
CVA care ne di o usori Amnesic psichicd a vorbirel si alta turburare
Amnesie grafici tip produsi prin lesiunea ceutrului coordinator al
wmiscarilor pentru seriere.



VII. AMNESIE VISUALA VERBALA. (Cecitate verbali)

Numim Amnesie visuald verbald diminuarea saii abolirea to-
tali or partiali a memoriei sensoriale a semnelor scrise. Bol-
pavul pu pote citi nici mintal nici cu voce tare, ceea ce vede
scris, desi vede seris literile si cuvinlele, desi distinge positia
lor relativi.

Aprope in acest chip este definiti cecitatea verbali in tote
tratatele. (D-nif Kismaul, Charcot, D. Bernard, G. Ballet,
Sworktzof, Hornus, Wernicke etc.).

Or din acésti definitiune, nu resulti cA bolnavul nu vede
literile gi vorbele, din contri le vede, distinge positia lor re-
lativd, le copiazi dar nu mai stie ce insemnézi vorbele scrise,
nici pote sit le mai transforme in semne—expresiune—pronuntate.

Asga dar nu pote fi cecitatea literilor si o vorbelor dar per-
derea memoriel sensoriale acestor semne. Cu alte cuvinte nu-
mirea de Amnesie visuald literalt, ovi verbald este singura.
exacti. '

Synonimii. Kussmanl il \dice cecitate verbali. Galezowski o
numeste ambliopie afasicd, AMii Alezie. Bertholle il di numele
de Asidabie. Acesta din| urmi’este o yarietate de Amnesie,
insd numirea justd nu\ pote M de cab Ammnesie visuald verbald.

Istoric. Lui Kussmanl”il revine, tot meritul d’a fi isolat’o si
numit'o cel d’antéit. Cecitate verbald (Wortblindheit) Gueneau
de Mussy in 1879 descrie un—eaz cu numirea de Ambliopie
afasicd. Totf ast-fel Capdeville si Bertholle relatézi cite un caz.
Déjérine in 1880 face cel d'antéill o autopsie de Amnesie vi-
suald verbald. ’

In 1881 M-lle Skwortzoff intrunesce 14 casuri de Amnesie
visuali verbald (cec. verb.) in thesa sa inaugurali. D. Ber-
nard promite c¢i ar fi putut si intreiascd acest numér etc.

Acéstd formi de Amnesie e firesc lucru si fi existat odati
cu patologia vorbirel scrise, totusi n'a fost cunoscuti ca formi
isolatd, mai cu sémid din canza Psichologiel care dupd vremuri
nu admitea memorii partiale.

Se giisesc cu tote acestea observatii clinice typici §i destul
de vechi, firi si se gindéscd la memorii partiale. Al inregis-
trat ca curiositate fenomenele patologice.

Ast-fe]l vedem pe Grasset reclamand pentru Lardat ') pa-

1) Lardat prof. la Facul. de med. din Montpellier, in 1843 a sufe-
rit el insusi de dmnesic visuald liferald.
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ternitatea acestei forme. D. Charcot scote la lumind o cita-
tiune din_Gendrin (1838), caracteristic: de Amnesie visuald
verbali. D W. Hamond ?) vorbesce de casul relatat de Tood
la 1812, intre alte forme bolnavul presinta si Amne_sze ‘mszu.ala
verbald. 1. Falret ¥ face cunoscut casul doctorului Spalding
(1772) ce presenta Amnesie complexi in care se vede §i Am-
nesie visuald verbald. i

Tn fine d. D. Bernard ®) transcrie in latinesce‘ o intlégi ob-
servatie de acum 215 ani (1673) cu tote formalititile vremel.
Noi vom cita numai pirtile ce dovedesc Amnesia vis. verbald.

',,Primarius apud nos civis, senex. 65 aetatis agens annum
Nicolaus Cambier, apoplexia coripitur vechementisima.“
Deserie tot tratamentul si efectele obtinute si incepe iar des-
crierea bolel: substituebat enim wvocabulwm unum pro altero.

Dupi ce descrie forma si fenomenele emiplegiei ajunge la
partea ce picturézi acésti formi. (Amnesia visuald verbald),
~quod caracteres legere, multo minus combinare, nultatenus
posset, neque enim literam. ullam, conoscebat, neque unam ab
altera distinguebat, sed, guod.miram est, si nomen ipsi aliquod,
vel dictio scribenda fraderetur. promte illum et orthogiaphice,
‘in quocunque ipsi antea nofo, idiemate scribere sciebat, serip-
tum autem propria licet manum legere, vel caracteres distin-
guere et dignoscere \non  notergt.*

Acéstd citatiune este wnul din casurile cele mai tipice de
Amnes. vis verbali.

Symtomatologie. Bolnavii-in acésti formi de Amnesie pot
vorbi voluntar, aud si infeleg tot ce li se spune, pot si scrie
voluntar §i ceea ce li se dictézi. Véd literile dar nu mai le .
recunésce nu gstie ce insemnézi nici si le combine si faci
vorbe. Nu péte si citésci nici mental nici cu voce tare Daci
de cele mal multe ori pote si copieze, le face ca un desemn
ca §i cum ar copia un alfabet necunoscut (cuneiforme e-
braic ete.).

Daci literile sunt ficute in relief, persénele suferind de Am-
nesie visuald verbald péte si pricépd ce este saris, palpand a-
cele Ilterg sall cuvinte (citire prin tact). Cind nici prin tact
nu pot citi atunci constitue Alexia sail imposibilitatea d'a citi
in nici un mod,

1), Hamond loc cit. p 186

3. I TFalret Dic Enciclop. de Se. med. —Afasie—dupa B T
Hygeia tom. III, Ianuar 3[)1, 1:72. b

p ? I%). Bernard loc. cit.-p 75 si 76. Obs. dupi Iohanis Schmit obs
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Kussmaul ') recundsce doud forme principale: 1) Amnesie
visuatd verbald (cecitate verb ) cum am védut casurile lui Lordat
si Spalding, literile separate le cunosceadi, dar nu putu si ls
combine sd le asocieze in cuvinte Pliniu 2) vechiul naturalist
relatézi un cas de acest fel 2) Amnesie visuali iiterard (cecit.
literard) cind nu recunosc nici Jiterile. Amnes. vis. literari a-
trage inevitabil Amn. vis. verb. Acest case cel mai frecuent.

Varietitile si aci ca si la cele alte forme sunt forte nume-
rose—numal atitea ciit se cunosc —

_Asa uni din soferindl citesce tote literile cu numele unuia
singura de ex. cu ». Altii cundsce numele unor litere pe altele
nu. Sunt observatii in cari bolnavii nu pot citi un alfabet strein.
salt numai unele din literile lni—lacune — (Chareot). Cite odati
bolnavii pote si citéscd scrierea cursivd, iar pe cea imprimata
pu, or invers, pote si ciléscd scrierea imprimata siscrierea de
mani nu (Grasset).

Frie ci sunt cu ochil inchigi or eu ei deschisi, bolnavi serit
la fel. Une-ori bolnavii cu Amnes. xis, verb. szril numai pe
jumétatea stinga a paginel, acesta denotd o hemianopsie drepld.

sTrebue incd si notimziee, D. 1, Bernard % fird si in-
cercim nici o explicatie, ca holnavii cari mu pot seri in par-
tea obscurd a campului visual sunt forte putin numerosi.”

Alte-orl restriingerea campului visual/este concentrica.

Tote formele de Amnesie se pot insoti/de hemianopsie dar
mai frecvent Amn. vis. verbali.

D. Eperon %) face cunoscut-un-beltav cu Ampesie vis. verb.
ce presintd hemiacromatepie absoluid.

D. D. Bernard a observat ca in téte casurile de Amn. vi-
suald verbalid numal cifrele arabe pot fi citite. Totusi s'a gi-
sit casurf unde si cifrele arabe all dispurut din memoria vi-
suali (Skwortzof p. 51). Uni pot citi numail unimile iar ze-
cimile nu. _ ;

In Amnesia vis. verb. bolnavi pot juca cirti, domin etc. etc.

Ceea ce se intémpli cu memoria visuald a semnelor de li-
tere, se pote intémpla si cu memoriile visuale grafice 2 sem-
nelor musicale de desem ete. Aceste memorii pot fi abolite o
datd cu memoria vis. a vorbelor or separat. }

Ca formula generald in Amnesia visuali verbald vom gisi:

a). Functiuni abolite.

1) Kussmaul loc. cit p. 225 si Hornus p. 67 §i urmat.
). D. Bernard loc cit. (dupd Littré) :
8. D Bernard loc. c¢it p. 110

4) Bernard p. 137,
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1), Citirea mintald.

2). Citirea cu voce tave. )

3). Seriere copiati (cite odati).

p). TFunctiunl péstrate:

3). Vorbirea voluntard.

1). Vorbirea repetald dupe auz.

5). Scrierea voluntard.

6). Scrierea diclati. . e
7). Copierea fird si intelégd sensul se;mnelor copiate.
Sunt cacuri unde nu pote nici si copleze.

8). Aude vorbele si le infelege. o _
Observatia ce urmézi ne va oglindi §i mai bine descrierea

succintd a formel acestia.

OBSERVATIA XI7).
_ Amuesie vis. verd. (cecit, verbalay hemianopsie dréptd paralisic generald,

D. Adolf Bert, jurnalist/ si-studént in medicing, n’are antecidente
ereditate. In antecidentele sale persorale segisesce numerose excese
veneriene si alcoolice. \De'doi sau trel anl suferd de migrend, fara
varsaturi, dar durerca il -obliga sa sédi-in pat.

In acest timp el n'a odservat nici tarburavi in vedere nici amor-
téla nici slabiciune in membre, niei deficultate in vorbire De sase
luni migrena se¢ repeta mai des, aprépe la fie ce 10 zile, dar cu mai
putina intensitate, Durerea ocupa regiunea temporali stéingi.

Se gasesce pe limbul drept al preputului cicatrita putin indurata
a unui sancir contractat acum doud luni. Nu exista nici adenopatie
nict -eruptiune cutanata, dar putind alopecie la partea medie a frun-
tel si citeva papule in regiunea occipitali. ,Acestea sunt singurile
antecedente morbide ce gasim la D Bert®.

La inceputul lui Decembre 1883, dupa ce s'a ocupat mult timp si
cu staruinta de citire, intr'o dimineata sculandu-se nu mai péte si se
tie in picicre si cade din causa unel paralisil complectd, flascida
{méle), fara turburari in sensibllitatea generald sal speciala fard sim
tome oculare. D. B. a inceput din nou si citésci de si familia il
oprea cd* mai mult posibil

A stat doud saptamani in pat, si dupd trel siiptamani s'a reluat
viata activa, nu insa si ocupatielo.

Marti 26 Februariu D. Bert pranzeste la amici si prelungeste con-
versatia pand la 3 din népte (diminéta) fiara s faca mnici un exces,
alcoolic sau de altd natura® ) '
_ A doua zi se destépta forte tarziu, se scoli dar simtia o greutate
in tot corpu, fird sa &ibd vre un simtom particular. I se pirea ci tot
© mal are nevoe de sommn, se culcd din nou §i si destepta la 3 ore

1). D. Beraard loc. cit, p. 99.
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dupiv prianz. Se scéld pentru a doua dra dar simte aceias greutate
viaga. & & % o

%ncerca sd mdnince dar n'avea pofta de loc. Pleca jncerci sa so
plimbe, Este ca si plerdut in strada, fard sa'si de socoteala de se se
petrecea in jurul lui . . e b

.Nesiguranta in care se gasea il obliga si se sue intr'un Om_m bus
sa si se ducd la rudele sale. Luand loc in trasurd asa de putin IsI
da séma de ceea ce face asa de réit distingea obiectele ce’l incon-
jurd in cit se agézi pe genunchile unui calator probabil asezat la
drépta sa“. o - )

Ajunge la ai sii, cari sunt forte surprinsi de schimbarea ce vede
la dinsu, greutatea in réspunsuri, incertitudine si instabilitate in di-
feritele sale miscarl de indiferenti la or ce lucru®. .

.Uun medic chemat il preseric iodur de potasiu si dupa cite-va
vile, recomanda boinavul D-lui Prof Charcot la Salpetriere 12 Mar-
tie 1884 . , .

.Numai in acest timp s’a ficut diagnosticul hélet sale s a de&gcopent
cecitatea verbalr si hemiopia. D Bert nu incercase si scri. sl sa ce-
téscd din zioa de Martie®. o

sDe la 27 Februarie accesele de migrena au disparut. Acum ape-
titul este escelent; somnul bun nici un-vis urat®.

Mersul bolnavului regulat, ineertitudinea a disparut D. Bert exe-
cuta bine inaintea néstri multe misearl de si complexe Iamilia sa
declara o mare amelioratiung in starea lui\generala.

Cu dinamometru ména dréptiavatiy 10./pe cand cea stangd numai 53-

Reflexele tindidse, la genuchi,~ta cof, Ta pumu, sunt puternice in
ambele parti. dar mult mai puternice in partea stinga. Nici o tur-
barare in sensibilitatea musculavi

sNotiunile, de posifiuni si”demiscari, sunt intacte. Diversele mo-
nede sunt egal dostinse in ambele maini- Afara de vedere simturile
speciale sunt indemne De alt-fel ‘suferindul n’a simtit nici o data,
furnicaturi sau amortéld in menbrele bolnave®

D. B. nu presenti nici Afasie motorie. nici surditate verbald (Amn.
aud verb) dar numal o amnesie generald care da respunsurilor sale o
groutate, dificultate ce ar putea si se impue la prima vedere. Ast-fel
amicul la care a petrecut ndéptea care a precedat accidentele actuale
side in strada Lafayette. Incercim si’l facem se numéscid aceésta
strada —fard sa reugéseli— spundndui cid ea portda numele unui ge-
neral care a condus resbelul american pentru Independenta care a co-
mandat garda natioeala parisiani ,Bine zice el—ecind in sfirsit ii
spunea Lafayette—cu nu stiam nimic din tote. acestea®.

Cu tite acestea cl spusese ci acésta este cea mai lungd stradi din
Paris, si care era aprope de squarul Montholon.

Lste atins d’o cecitate verbala. este incapabil d’a citi insust numele
stu, Textele imprimate sail scrise cu mana, pe care le vede sunt ab-
solut indescifrabile pentru el. ;

Deosebite fraze au fost scrise de dénsu: Nu mail pote sile citései
dacit a trecut un timp ore care de cand le a. scris. Il singur a ob-
servab ci daca i le presinta indati, el sile amintesce indestul pentru
a le repeta, fira sa le citésca. -

El nu pote sii distinga nici literile nici combinatiunile lor. La in-
-cerearile de citire nu se observa nici o miscare a buzelor, nici o mis-
care a ma_nef drepte, care ne-ar face si credem, cit el cauti alte eal
de receptiune pentru limbagiu.
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Ti pui sub privire formule chimice forte simple, ore care espresiuni
or formule algebrice elementare. o ecuatiune de primul grad cu o ne-
cunoscuti Recunosce bine cifrele care Insotesc literile, semnele care
sunt langd ele, dar nu are nici cea mai mica idee de semnificatiunca
acestor litere isolate sau Impreunate. ’

,Tot o asemenca cocitate se observd si pentru colori, cum se veds
din subscrisa notd a D. Perinaud:

,,Cecitate psichicd a colorilor de aceiagl naturd ca si aceia a literilor.
Téte colorile sunt numite, galbend san vosie dar firi nici o regula-
ritate. Dacid alituri cu o colore care a fost gresit numiti rosie punem
adevératul rosu bolnavul recunosce erérea dar nu gisecce numele cel |
d'futal,

,Cu totd acésti confusiune a numerilor, se pote stabili ca sensibi-
litatea cromatici este normald. I se presanta bolnavulul fie-care co-
lore spunéndu-i numele si ficand si repete’ dpof i se arati aceiasi
colore la Fotoptometru cu o saturatiune crescandi, el o zirveste cu
acelasi grad de saturatiune ca si ochiul normal®. ’

~Hemiopie laterala dréptd tip“.

LAcuitatea visuald pare normald. JEste dificil cu tote acestea de a
o determina exact. Bolnavul nu recunosce nici o literi Vede cite ore
sunt la distanfe force mari, ea gi-altd datd, pune cu destuld uswringa
ata in ac. ’ ]

.Nu existd lesiunea funduwlui ochinluf

sUsord inegalitate do pupile; cea din/stinga putin mai mare.

»Absenta de reflexe pupilare.pentru Tumind si acomodatiune.

»Miscarea de convergenta este dificilii si incoplecti '

JAre o paresi notabild a acomodatiunel: Nu este diplopie®

D B de alt-fel citeste forte/ bine cifrele isolate sali combinate si
executa cu greseli, ére carc-operatiuni de aribmetica. Nu se ebseava
la ddnsul nici o Agrafie (A scrieriy Bl scrie forte descifrabil di-
ctat san spontaneu; fara a putea si-copieze alt-ceva de cat cifre
Textul insa seris de dinsul presintd o dispnsifie et totul deosebitd. Li-
niile se opresc in mijlocul paginei. cu tote acestca colona ast-fel for-
mati este mai largd in josul paginei. Fie care linie se termind cu
un cuvént si nict o dati cu o parte de cuvént a carui cea altdl parte
si fie scrisa pe randul urmdtor Acésti dispositie este in raport cu
hemiopia laterala drépti tipicd de care este afectat D. B.

,Dacdi D B nu este atins de Agrafie (Amn. graf,) ar trebui ca
scrierea sa sid fie regulati, si respecte tot deuna ortografia. Cuvin-
tele bell si chaud il inpiedecau tot deuna. A scris chemin de frére in
loc de chenin de fer. Literele intrebuintate rar ca &, =, y i z nu pote
sit le serie de cat cdnd intrda in compositia unui cuvént si atuncea
cu greunate. Nu le executi facil de cat cand are un model in fati.

D B. recunosce bine pe D. Charcot si personele din serviciu pe
care a avub ocasie si le mai vaza deja. El aratd tote detaliurile uaei
estempe de si dupa un timp mai lung ca or care alti personi Nu o
nicl desemnator niei cunoscitor de musicd,, de cind cu bola sa n'a
jucat nicl cirgl nici domino, asa ci nu putem avea cunoscintd de
starea memoriei despre tote aceste obiecte. Tl recunosce sicaleuléza
orele. Dupit povata D. Charcot D B. pléci la fara” _

Diagnosticul ’) este facil, numai un examen superficial ne ar inpie-
dica d’a recunosce Amnesia visuali verbala

1) Noti. D-nu D-r Iarcki a publicat in Rev. Med. Spitalul din Marlie 1828, un cas de
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Progunostic. Cele mai de multe orf este curabild si in scurt timp.
Cut‘o o datd o luni este destul. ’

Tratamentul consistii in reeducatiune pedagogici (Charcot, Désiré
Bernard, M-clle Skwortzoff). '

_Anatomia patologici. Opt autopsii sunt cunoscute pentru amnesia
visuald verbald Mai cunoscute sunt date de D. D. Broadbent, Deje-
rine, Chantemesse si Rosenthal Tote aratii ci lesiunea gasita avea
sediul la extremitatea posteriord a santului lui Sylvius, pe lobul plici
curbe, pe plice curbi. Asa dar sedul memoriei visuale verbale este in
lobu{ z;lzqcz curbe (Charcet'. Fisiologia experimentald pune centrul me-
noriel visuale comuni in lobul oceipital in apropiere de plica curba.
{Herman Munck) Obregia(!).

VIII. AMNESIA AUDITIVA VERBALA. -
(surd. verl)

» Definitiunea,®) dmnesic andit. verb. (surd. verb.) este dimi-
nuarea sall imposibilifatea partiald- or totald d'a infelege cu-
vintele auzite sall d'g I /repeta st chiar tote sunetele devenite
conventional representatiunea. ideilor®.

pAcésta este Amnesia semnelor auzibile. este pierderea sail
alteratiunea mal mult sali mai putin complectd a semnificatiuni
sunetelor*, '

Nu existd vorba in acésti definifiune care si ne arate cd
sunetele numite vorbe, nw se aud. In totd definifiunea nu se
vorbesce de ciit de: imposibilitatea ,d'a infelege cuvintele®,
wacosta este Ammnesic sunetelor cave se pot auzi®, ,pierdevea
semnificatiunet sunetelor”. .

Asa dar vorba de pierderea semmnificafiunet sunetelor ver-
bale, nu de piriderea msusi a sunetelor verbale. Deci ne cre-
dem obligafi si nu'i mai zicem surditate verbald ci Amnesie
aud. verbald.

cecitate verbala in cursnl pavallsici generale. Duph ce ne arali ci turburarea cea mal
pronuntat’ si p-in care a inceput boéla, este turburarea in ideatinne; pretinde ¢ are ce-
.citate verbald pentru ci la sidpun zicea cozonac etc. mai mult face si pe D. Charcot partas
la aceste vederi zicénd ,acesta constitue coia ce D. Charcot numeste cecitate verbald

Deflni{iunea singura ne arati ci cecitatea verbalid sau Amnesia cisuala cverbald tnse-
maésit ne vederea sau inposibilifatea d’a recundace literile si nicl de cum schimbarea nu-
melor la obiecte. Prin urmare vedem ci este posibil o erore de diagnostic cand nu a-
‘vem nofiunl precise despre lermenl.

Acesta bolnavi am vezuto si noi la ospiciul Marcutza, ea pres.nta fenomene forte pro-
nunfate de paralisii generald insolite de o Amnesie complexi.

1,. Obregia loc. eit.

2) D. Bernard : ast-fel refineste surd. verb. la care nol am adaogat
cuvintele ,deminuares” si ,d'ale repeta”.
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Deja scola francezd se nevoeste si faci acéstd tranzitie, nu-
miod formele cele mai usore Amnesie aud. verh. si pé cele
ma! complecte Surditate verbald.

Sinonimii. Wernicke cel intéill a reusit si faci complect
tabloul acestei forme de amnesii §i 0 numea Afasie sensoricld
Kussmaul i-a dat numirea de surditate verbald; noi il zicem Am-
nesie aud. verbald.

Istoric. Mul{i observatori aii avuf ocasie si intélnésci a-
césti formi, fie-care face cite un tabloit de tot ce a gisit,
fird si se gindésed vre-o dati si tacd o formd separatd de
Amnesie, Ast-fel: Rostan (1823), Lordat (1843)

Vulpian si Broca alt vézut un bolnav cu surditate verbali,
(Amn. aud. verb) §i o numia Psendo-afasie, emisfernl sting
al acelul afasic se giisesce in Museul Dupuytren (No. 71) eu
lesiunea poriunei inferiori a lobului parietal inferiorsi partea
post. a primei circomv. temp.

Bank din Dublin (1865); 'I'roussean asemenea, fie-care face
descrieri de afasie, ce An rvealitate nu sunt de cit Amnesie aud.
verd. Credem inntil gt Je transcrim, .

Baiilarger (1865) prin discimssl pronungat la Academia de
med din Paris priviton la diagnosticul diferential intre aliena-
tiunea menlald si o seric de-belnavi/ ce presintd turburiarl in
auditiunea .vorbilor, a ficat pe Kunssmanl si'l numésci cel in-
téin care a deseris Amn. aud, verbode si nu-i « dat wi nmuwme.
_ Nu putem si trecem firi-si-facem cunostinti, cn vederile
lui D. Troeltsch ') in acéstd cestiune, cu atit mal mult cat el
a premers descrierea lui Wernicke

.In general, indivizi a ciror surditate datézi din copilirie,
aud. mult mal bine bitdile unui ceas de cit vorbele, pe cind
aceia la care lesiunea urechel n’a venit de ciit la o etate ina-
intatd, sunt mult mai sensibili la vorbi. Siintr'o notd in josul
paginel adaoga :

»La acéstd reguli sunt exceptinni frecuente si cite o dati
forte remarcabile.. Imi amintese casul nenorocit al unui om de
40 ani, forte inteligent, surd de putin timp, care era asa do
putin sensibil la vorbele auzite, in c¢it cine-va nu putea si sc
facd inteles nici eu un cornet acustic, si fiind ci era §i forte
miop, cine va nu se putea infelege cu el de c¢it prin scriere,
si cu tote aceste nu existi pici o indoiald, ci aunzea soneria
unui ceas cu repetiune ete.®

W, Troeltsch Traité pratiqu e des maladies de Voreille, trad. fran
par Kuhn et Léve 1870 (pag 255 (dupa D. Bernavd).
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Niminea, vézind descrierea lui Troeltsch (1870) nu s’aﬁ gin-
dit si faci o formi a parte de Amnesie. Lui Werniche i re-
vine totd ondrea ci a descris si limitat perfect acea formi de
Afasie numiti Afasie semsoriald si cireia mai in urmd Kus-
smaul 1i di numirea de Swrdifale verbald, numire ce pand a-
cum a fost admisi in genere. .

In 1884, D. I. Seppili a ficut un memoriu remarcabil asu-
pra Afasiel sensoriale sati surd. verb.

Descrierea. Bolnavii suf:rind de Amnesie anditivi verbali
pot si vorbésed voluntar, pot si scrie voluntar. citesc si inte-
leg tot ce citesc. Aud cuvintele dar nu infeleg ce insemnésd
nick nu pot si lerepete fie vorbind. fie scriind. Kussmaul spune
¢ acestor bolnavi cind le vorbim sed ca stupizi, parcd sar
gisi intr'un popor ce vorbesce o Jimbd necunoscutd lor.

Acésta ar representa forma typ. Dar ca la tote pierderiie
de memorii §i aci gisim varietitl destule.

In geoeral bolnavii neintelegdnd intrebarile, réspund tot-d’a-
una cn aceiasi vorbi sait cw aceiasl frasi, ca in obser. M-lle
Scewortzoft 1), cari la ori-ce chestiune. réspundea: , Boulevard
de Grenelle, 131“. Altf réspuad myi variat cind li se pare ci
am schimbat chestiunea (Wernicke).

Sunt casmi unde beo'navii-|inteleg s/ pot si repete numal
vocalile (Schmit). :

Alte ori Dboloavil cail” cnnosceali mai mulfe limbi nu pot
si intelégi una din ele. D. Charcot relatézi un exemplu. Un
rus nu pntea si intelégd limba germandi de si inainte o inte-
legea perfect. Totusi acest bolnav auzea si intelegea limbele
rusd si francezd.

La unii ce suferéit de Amnesie aud. verb. memoria sunete-
lor musicale este pistrati (obs. Wernicke).

Din contrid la al{i se pierde numai memoria sunetelor mu-
sicale: Grant Alten vorbeste de un om de 30 ani care nu
putea si distingd doud note in aceiagi octavi desi auzea vor-
bile si se exprima ca toti lumea. Tatdl acestnl om asemenea
nu distingea sunetele musicale.

Alte ol odati cu pierderea sunetelor verbale pierd si inte-
legerea sunetelor musicale (Bernhardt).

Tot in acest capitol obicinuit se pune un cas in adevér cu-
rios pe care il-face cunoscut D. Bourdin ). Bolnavul nu mai
putea si exprime cu proposifiuni totd expunerea sa se limiti

1) M-lle Skwortzoff, loc. cit p. 72.
?) Bonrpin, Gaz de hop. 1864. p. 262, (dupit Bernard, loc cit).
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la substantive. Nu putea cine-va si zicd ci nu e inteligent,
cicl era forte miscat, forte mulfumit de grija- ce pnnea femeia
Jui pentrn el. De si intrebuinta numal substantive in loc de
fraze ; nici atunci in marea majoritate a casurilor nu era co-
rect, ciel substantivul intrebusnfat nu avea nici o relatiune
cu fraza ce voin sG exprime. Asa in loc si spue servitdrei sd
facd patul, spunea subst. grddina, si se impacienta cd nu exe-
cuta ce-i spnoe. Dacid insd el Tnsusi scria cea ce spusese se
convingea de erdrea ficutd. In alte cuvinte acest om pe lingi
alte turburdri nn putea si cundscd intelesul propriclor lui cu-
vinte: cu tote acestea puten si corigd pe alt cineva ciind ar
fi vorbit gresit

D. Valentin raportézi despre un boloav, care spunea ,da-
ti-mi prijituri* si nu intelegea ce spusese el singur de ciif
atunci cind cine-va i-ar fi repetat cu glas tare acelasi lucru.

Daci examinim aceste casurf, nu meritd si fie puse la A-
mnesie aud. verb (surd,verb.) Acesti bolnavi auzeall §i infele-
geati vorbirea altora, malmult:intelegeait si propria lor vorbire
cind il fdcea cine-va atenti repetind cu glas tare ceea ce ii
spusese sall chiar dacd el insiisi-ar fi scris ce pronuniase.

Asa dar acestor bolnavi lédipseste numal atentinnea la pro-
pria lor vorbire. Turburarea cea mai seridsi este in altd parte,
bolnavii rémisese nuwal cu substantive drept expresiunt, $i
punea un substantiv drept altul, ¢l acésta se intémpla numai
in vorbirea voluntard. To{i autoril sunt de acord si numesc a-
ceste turburari Parafasie (dupd Kussmaul) mal just paramnesie
si cand ele se intémpli numai ia vorlirea voluntard le vom
numi paramnesie psichicd.

Este adevérat ci turburarea in auditiunea cuvintelor aduce
turburdri in vorbire, dar ele nu se asémind de loc cu cele
precedente.

In asemenea casuri insi prima condifiune ar fi ca turburi-
rile in auditiunea cuvintelor si precédi sisi fie mult mai pro-.
nuntate de cit turburarea in vorbire, salt ar trebui ca auzirea
cuvintelor si fie aboliti complect ca si avem turburiri pro-
nuntate in vorbire. Or in casurile precedente turburarea au-
ditiunei cuvintelor era mai pufin pronuntati de cit turburarea
vorbirei, prin urmare turburarea in vorbire nu depindea de
turburarea in audi{iunea cuvintelor. :

Dacid vrem si ne dim séma de (urburirile in vorbire con-
secutiv Amnesiel auditive verbale, cati si ne-amintim cite-va
fapte. In 1865 Bonnafont!) sustine (in Acad. de med. din Paris)

ced cei mail mulft din surdo-mufi nu sunt congentlali, ¢ con-
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secutiv a unei bole a wrechi medii sati interne, cand copit In-
cepuse deja s vorbéscd. Prin urmare cine-va pote si devie
mut din causa surdititi. Toti acei cu Amnesie anditivd ver-
bald, fiind ci nu inteleg intrebarile, réspund ce binuese ci
S}mt intrebati, de aci acea pseudo paramnesie — una ii intrebi
si alta réspund.

latd formula fanctiunilor ‘conservate si a celor perdute in
acéstd formi de Amnesie.

a) Funcliuni conservate :

1) Vorbirea voluntari.

2) Serierea voluntari.

3) Scrierea copiati.

1) Citeste gi intelege.

5) Citeste cu voce -tare.

b) Functiuni abolite.

6) Intelegerea vorbelor auzite.

7) Vorbirea in ccoil.

8) Scrierea dictata.

OBSERVATIA XI.

Annesit aud, verb. (swrditate verbald). Sareom ocupind partea poste-
riovd ¢ celor d'dntéi doué circom. tomporo-sfenoidale stingi. Qbs. de C.
Giraudean 1) '

Bouguinet Marie. de 46 anl, spilitorési, la 22 Februarie 1883 intri
in spitalul Saint-Antoine sala Grisolle No. 18 in serviciul d-lui Prof
Hayem. 2

Ma¥ ‘nainte n’a suferit de nici o b6la, cat am putut afla din cele
ce ne-a spus dénsa, nu existi antecedente alcoolice sai sifilitice. N'a
avut mestruafic nict odald, este viéduvi de sase luni p

De trei luni sufera de cefalalgie continud, ocupind améndoud latu-
rile capului si prezintd o exacerbatiune nocturni care ii produce in-

- somnie In séptémanile care all precedat intrarea in spital, durerea
era aga de violentd in cat o facea sa tipe - :

N'a avut nicl odatd nict vérsaturi nici pierdere de cunoscinti, nici
atacuri epileptiforme, Din causa durerilor s’a intrerupt ocupagia de
mai multe luni, cam din acelas timp eanu mal intelege ce i se spune.
nu réspunde cand ii vorbesce cine-va, dar n'a sivarsit nici odata vre-
un aet nerational. Ea sedea tétd zioa acasi la ea, sise plangea cand
o intreba cite cine-va, cu tote acestea din cind in cind mal esa sa
se plimbe. Téte aceste date le-am dobandit de la personele care o in-
sotise la spital, bolnava nu putea si spue nimic. :

Starea actuald Destul de grasi, nu exista febrd, usérd dilatatiune

1) D. Bernard, loc. cit. p. 180
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a pupilel drepte, cefalalgie violenti care obligi pe holnavit si pue
mana la cap din cand in cand.

Cind este intrebatd cum se nwmesce, ridica capul dar nu réspunde
nimie, intrebati din noti ca réspunde: ,Ce'mi spuncfi?“ La aceias in-
trebare ea zice: ,Nu infeleg.“ Dacii i se atrage din noid atentiuneca
réspunde corect: ,Bouquinet Marie k& . . '

In wmi daci este intrebati ,de cit timp este bolnavi” se observi
aceias dificultate d’a intelege;cu tote acestea dupd mult timyp rés-
punde: ,de trei luni gi jumdtate.”

Cand i se cere si spue ce profesiune are, ea ne aratd ordonaentele
medicului care a tratat’o inorag si adaogid: ,O pulbere alba® (sulfat
de chinind). )

In mal multe rinduri am schimbat intrebirile, si réspunsurile sunt
tot-d’auna analoge cu cele precedente

Dupa ce cu multd greutate am ficut’o sé intelégd prima intrebare,
am pus'o s’o repete de doug, tref ori, la acestea ca réspunde si ori
care ar fi chestiunile ce i-am adresat mai in urmi, ea urméza prima
sa jdee si ne di nisce raspunsuri care n'ail nici un raport cu intre-
birile.

Cate odatd este imposibil s’o facem si intelégi cugetarea noastrit
si la toate ce intrebim ea respunde invariabil ,Ce'mi spuneti? nu
inteleg, vindecati-mé.“

Cu toate acestea orgarul audulwi este intact, nu existd nici o scur-
gere din ureche, aude bataile (tie, tac) ale unul césornic si intoarce
capul eand un sgomot usor se.audedn jurul | ei. .

Vederea este intactdy in anibele pirti, =1 ewistd cecitalea cuvintelor.
cici fenomen forte imporiant. ca cilesce forte tesne eticheta unei foi de
observatiune, precum si ehestinnile ee 1 le adresim n seris, ea rés-
punde sall cu voce lare sal inseris, desitdupd putin timp de reflexiune ;
ast-fel am putut afla de Ia dénga ci n'a_avut menstrai nici odatd si
cd e véduva de sase lunl

Sensibilitatea tactila este pastratd, tot asa sunt si gustul si odo-
ratul. 3

Motilitatea este intactd in ambele pirtl.

Reflexele rotuliene sunt normale.

Nu presinti nimic la inima, nimic la plamani, in fine urina nu con-
tine albumina.

La 23 IMebruare, noaptea n'a dormit—n’a avut apetit, n’are febri.—
Bolnava presinta-aceias dificultate in intelegerea vorbelor (audite).
Zioa se scolid se plimba dar sade retrasa si nu vorbesce

25 Febr. Aceiasgl stare, constipatie, purgativ salin.

28 T'ebr. Cu toate chestiunile adresate bholnavel, ea nuintelege ni-
mic; ea réspunde tot-d’auna alt-ceva de ceea ce este intrebatd, si la
ori-ce chestiune noui ea urmeéza prima idee sau réspunde : vindecafi-mé.

Cefalalgia este continui foarte pronuntatd, i se dia potiune mor-
finata. y i -

La 2 Martie. Toatd noaptea precedentd holnava s’a viitat, surdita-
tea psichicii este complectia. Cand if dice cine-va ceva, ea ridica ca-
pul si dice: ,nu inteleg.” apoi se pune pe plians

Bolnava care alta data diminétia era sculata, acum a dormit toatd
noaptea si doarme inci si la visitd, o desteptim cu multd greutate.
ea se scoald, se invartesce prin casd apol se intoarce iar la pat.

Doué ore in urma adoarme din nou, fata devine vultoasa (aprinsa)
cade in coma si moare la 2 ore dupa pranz.
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Autopsia. Oascle craniuluf nu presintd nici o alteratiune: durama-
ter in toati 111t1ndgrea sa este sandtoasd; cele-I'alte meninge sunt a-
senienea, afara de indveptul lobului sfenoidal din partea stanga unde
sunt Ingrosate s aderente.

In “HCUSEEL regiune se gasesce o tumord de mirimea unei nuci, care
ocupd partea posterioara a celor doué prime circomy temporo-sfenoi-
dale. In sus ea cste limitati prin scisurd lui Sylvius; in jos ea a-
tinge cele trel sferturi superioare a circomv. a doud temporo-stenol-
dala, se gisesco ast-fel calare pe scisura paraleli.

Inainte este departe de 8 ¢. m. de extremitatea anter. a lobuluf
sfenoidal, Inapoi un centimetru o desparte de extremitatea posterioari
a scisurel lui Sylvius, induntra ea atinge putin substanta albi rame-
litd putin in jurul séq (tumori), ceea ce permite a enuclea usor neo-
plasma. In dreptul el circomvolutiunile cerebrale nu sunt respinse
dar distruse i nu se giasesce de cat o masd rosiatici, d'o consistenta
semi-solidi, vasculara si presentand in centrul s¢ii un focar emori-
gic vecent de volumul unul bob de mazare.

— Urmdza_examenul microscopic care dovedeste ca tumora era un
sarcon nevroglic

Cule-a_ltc"p-a.yt,i.ale emisferului stang sunt sinitoase, emisferul drept
nu presintd nimie de particular.

— Acésta observatie este-tipica atat ‘din punctul de vedere al sim-
tomatologiel (dupd formula stabilitily; cac si'in ceea ce privesce a-
n:tl_;(in;m patologicd sal lpcalisatiunea in primele circom. temporo-sfi-
noidale. ‘

Mers gi terminagiune. Wernicke crede ¢il acésta este forma
cea mai ugord de Amnmesie ¢i ca durati si ca usurintd in re-
cigtigarea memoriel. Reeducatiunea estetratamentul principal.
Schmit §i Bernhardt confirmi  vederile Tui Wernicke.

Diagnosticul nu e dificil, deja—am spus mai inainte ci alie-
ntatiunea mintald si surditatea propriit zisi erat bélele cu care
so confunda, acum insi cind cine va are putine cunoscinte de
Amnesia aud. verbali nu mai pote face acésti regretabild con-
fusiune.

Anatomia patologicd. D. G. Balet?) ne di o descriere con-
cisi forte clard si coprindétore de localisatiunea sali anatomia
patol, ce corespunde cu forma de amnesie ce ne ocupd in acest
capitol. Descrierea de care vorbim este urmitérea:

,, Autopsiele de surditate verbald sunt astidi destul de nu-
merose, spre a permite de a precisa cu dre-care esactitate cen-
trul representatiunei verbale auditive. Nothnagel in 1879 a
resumat cunoscintele ce vesultd din studiul comparativ al fap-
telor atunci cunoscute, in conclusiunea urmitore: , cand exista
tabloul simtomatic al surditatii verbalese pot admite o lesiune
a prime? circomvolupiuni temporale stangd,” observatiunile nuoi

) G Balet, loe cit. p. 150
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n'a ficut de cat si confirme e.\‘actitu(li“nea' acestel pre'poziginni.

In casul atit de remarcabil al D-lui Giraudeau lesiunea (un
sarcom nevroglic) ocupd ca si in cele relatate de Nothnagel,
prima circomvolutinne temporo—steymdala‘l .

D. Seppeli in revista sa recentd a strins 17 casuri de sur-
ditate verbali, 15 ori prima tempohro-sfenou‘lam era lezati de
o singuri parte (stinga), de 2 orf in ambele pirti. In 10 ca-
suri a 2-a temporo-sfenoidald era alterati in acelagt timp ca
siprima. . .

Ne multumim si ddm aceste cifre brute, cdcl noi ne rm}l-
tumim si relatim aci resultatele 'g'enerale.far;l @~d1§011ta in
detaliit faptele. Conclusiunile D-lui Sep?eh‘ mentﬁa s ﬁe re-
produse: ,Tiste permis d'a admite dupi fapte cd surditatea
verbali depinde d’'o lesiune a lobulul t'lmgf)ra_l si mai precis
d’o lesiune a primeisi a doua circomvolugiunil din partea stiug.
In adevér constanta cu care aceste circomvolufiuni sunt lezate
in téte casurile unde s'ail ardtat fenomene de amnesie auditiva
verbald, pe de altd parte exemplele<in adevér pufin numerdse —
de surditate verbali puri, eu lesinne limitati numai la primele
temporo-sfenoidale, probézi.ci existaup raport intre alternatiunea
acestor circomvolutiuni si surditatea cuvintelor Wernicke, Kohler
si Pick si mai de curdnd Nothnagel ail’ emis opiniunea ca surdi-
tatea verbali este exclusiv-consecinfa unel lesiuni a primei
temporale. Avénd la digposifinne un material mult mai nume-
ros de ciit acela de care-ail dispus acegti autorl, cred c'asi
putea si comclud ci a 2-a temporali este d'o potrivi lezatd
in un mare numér de casuri de surditate verbald.”

Formulati in acesti termeni ultimele propositiuni ale lui
Seppeli este d= neatacat, dar daca reflectim ci dupi statistica.
chiar a acestui autor, lesiunea celei d'a doua a coecidat tot- -
d’a-una cu a primel, ca in 5 casuri prima a fost singurd 1i-
satd, suntem in drept d'a reveni la conclusiunea veche a lui.
Nothnagel. Asa dar prima circomvolufiune temporald pote si
Sﬁdﬁf' astddi considerati ca centrul representatiunilor verbale
auditive.
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B) Amnesia verbali complexi 1)

Formele tipice asa cum le-am deseris nn sunt cele mal fre-
cuente. Combinatiunea a doué saii mai multe forme de Amnesi
partiale constitue casul ce iutélnim mai des. Deci nu putem
termina fari'szi facem cunoscut si Amnesiele complexe.

Daca; considerim causele multiple ce produc Amnesia nu ne
putem inchipui si nimenea n'a putut determina in cite chipuri
se pote combina pierderea de memorii partiale pentru a da
nastere la Ammesit complexe. Cu tote acestea doud forme par
¢d sunt mai des intélnite 1) Amnesiele sensoriale — Amnesia
au(!ltivzi verbald si Amnesia visnali verbali.—2) Amnesii mo-
torii—Amnesia vorbirei articulate si Amnesia scrierel.—Acéstd
grupare este asa de logica asa de wnaturald, pentra D. Licht-
heim in cit crede ci nn se pote intémpla alt-fel. Totusi cu-
nogtem ci Amnesia aud. verb.aduece inevitabil aprépe turbu-
rari in vorbirea articulati siv Amun. wviswali wverbald produce
turburdri in secriere. Aga dar vedem ¢i din doué forme am
facut patru si asa mai/departe:

Patologia expresiunei nu se Hmitézi aci. De si mult mai rar,
gestul, grimasurile, misedrile cele ‘mai simple ale capnlui de
aprobare sail desaprobare pot sifie abolite (M-lle Stwortzoff 2).
De si tote tratatele ai repetat si, comentat dupid Trousean —
cu riscul d'a spune luiruri. nw, focmai noi vom addoga: sunt
casuri de amnesici cari nu pot-si-imiteze miscirile cele mai
strins unite cu organismnl cum sunt miscirile emotionale.
Trousseau a ficut cunoscut lumel medicale ¢i existi amnesici
cari nu pot imita plansul sait rdsul cn tote cd sub infinenta
‘unei emotiuni plang sail rad. Sunt altil cari nu pot si imiteze
cele mai mici misciri ale fisionomiei ca pentra a lua mina de
asprime sai de Dblandefe. VFiind-ci gestul §i mimica nu intrd
in cadrul subiectului nostru ne oprim aci. :

A face descrierea in detalit a formelor de Amnesie com-

) Dr Rosnitza De I’Aphasie, These Paris 1874 — reproduce toate
clasarile cunoscute fira si imbritiseze toate formele complexe.
2) M-lle Schwortzofl, loc. cit.

Notd. —In servieiul D-lui prof. Severeanu am primit un bolnav Ne-
grescu (Schwartz) cu mutism isterie, asupra ciruia, coI‘egul §i amic
al mett G. Marinescu impreund cu D Dr Marcel a publicat un studit
intoresant. Acest bolnav, afara de mutism, mai presinta Amnesie vi-
suald verbala si Ammesia serierii Despre Amnesia vorbirei articulate
nu putem spune nimic caci bolnavul nu péte scote mici un sunet.
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m tot ce am zis in formele pargiale.nu-
Niminea n’a determinat nici va pretinde
wld ori cit de generald, ori cit
siele complexe.

plexd, ar fi sd repeti
mai si Je combinim

cine-va si stabilim noi o form
.de aproximalivd pentru Amne

OBSERVATIA XIL )
Amnesie comploxa.

- Amuesia serierei.—Amnesic visuald lilerald.—Paresa
facialului inferior- — Vindecare.

_dAmmnesia vorbirel.

Ton Bacdovin, de 55 ani, functionar, intra in spitalul Coltea Servi-
ciul D-lui Profesor Severeanu la 16 Ianuariu 1886 .

Cand s'a presentat la Spital, bolnavul nu putea vorbi de loc, dar
fiind insotit de unu din fii sei, actsta din urma, a spus ca :ﬂ_nolu'ea
graiului oste causatit de o supirare mate, brusca. Turburarea in vor-
bire n'a fost insotiti de /mici o pawalisie. Dupd accident a stat 3
zile a casi si in urmi a ~venit la spital. Nu existd antecedente cre-
ditare de bole nervose, aleolisbisaw sifilis. Antecedentele personale
nu aratd nici o bola. -

La primire in Spital se constata: constitutie robustd, o pletori din
cele mai manifeste.

Pe ambele plici ale cotulai se vild cicatriecurme de emisiuni san-
guine. Fata rosie congestionafii, si-putin asimetricit. Santul naso labial
drept, mai putin pronuntat, tesaturile din-aceias parte mai flasci, cand
deschide gura jumatatea drépta a fetei e putin trasi spre stinga.
Limba nu e deviatd dar o scote cu ore care deficultate 'Tote acestea
denotd o paresd a facialalui inferior drept

Nu existd nici wrmd de paralisie in membre 2)-

Vorbirea este abolitd cu desavirsire, un singur cuvént nu este in
stare sa pronunto; cu tote acestea cunosce tote obiectele ce i se a-
ratd, gesturile sunt expresive si dovedesc ca intelege tot ce i se spune.

Cand numim un obicct ce ii aritaim dacd spunem adeveratul nume
face sem de aprobare, daci vrem sd’l incercium i spunem un alt
nune ce nu corespunde cu obiectul, bolnavul face semn de desapro-
bare. Mimica fetei—a fisionomiei—este si mai vorbitére O méhnire
adiinch esto scrisd pe fata bolnavului din causa inposibilitati d’a
vorbi, citi si scri in care I'a adus ecésta bola accident $i cand cine-
va il intrébd si el nu pote respunde, mahnirea so pronunta in atat
¢d lacrimile curg in siruri. Insasi vorbirea in ecou oste abolitia Seri-
erea oste pierdutd aprope in acelas grad ca si vorbirea. Cind i se
oferd un creion si hartie si i se spune si’si scrie numele Tine creio
nul forte bine in mani—nu csistl nici pareza braful, forta egala in

i ll‘); Acest bolnay ['am observat cind eram extern in Serv..:D- Prof. D r Severeanu De.
aliurile observaiei ls datoresc buni-voinf: a colegului men de internat D-r. Al Obre-
- gin ce in 188G era intern in serviciul D Prof S:vereanu,

2). Acésta obs. se opune legei lui Lase i i
caemiplegle dripth. 4 gue, care credea cA nu esislA Afasie unde nu
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amhele brate—incérci si scrie face o literd ce sémidnid putin cu [
in urmi continud nisce linil informe si terminid cu un fel de parafa
ca gi cum ar fi iscalit, Era incapabil se scrie un cuvént, o silabd, o
litera chiar,

In scrierea voluntari, fie scrierca copiatd or dictatd téte erau abo-
lite. Citiroa este absolut imposibili, In presenta scrierei cursive, scri.
crea imprimata este cu neputinti si distinga si recunoscd o singura
litera (Amnusie literara). Nu numai ¢a nu putea citi cu voce tare,
dar nu intelegea nimic din ceea ce vedea scris Niei un gest, nici o
mina hu ne punea in positie si credem ci el intelege ceva din cele
scrise. Acésta era starea in care Ton Baldovin a fost primit in Spi-
tal. Nu putea si vorhésci, scrievea cu desivirgire perdutd, citirea
chiar a literilor era absolut imposibili Nu-i remasese de cit awuzul
cuvintelor si infclegerea lor. :

Asa dar in casul acesta ne gisim In fata unei Amnrsii complexe co
coprinde trei Amnesil de centri adica: Amnesin vorbirei, Amnesia scri-
erei i Awnesia visuala literald. La acest bolnav pletoric tip s'a pus
diagnosticul de congcstie cerebrala forte- Tratamentul a coufirmat
diagnosticul.

Tratament Chiar in zioa intririi i s'a aplicat 20 ventuse la ceafa
din cave 10 (zece) scarificate. Bolnavul este putin mai vesel In acelas
timp i s’a preseris un un purgativiiColomel 1. gr). In zilcle de 17, 18
s 19 s'a repotat ventusele uscate, Bolnavul si mai vesol incepe si
spue cite o vorbi Intrebat caum iiveste, unde pand aci nu respunde
nimic, ne spune ,mai bine* \La 20 se _face o vencscetie (100 gr.) din
vena cefalicd dréptd Iu urma wvenesectii bolnmayvul se simte mult mai
hine, incepe si scrie—cite:ceva dvéx, numele seu il scrie , { Baldoin®
in loc de Baldovin Pote~ si copieze scrisnl de si cu ére-care erori,
inlocuind o litera prin alta Cifrele Je-scric mai corect de cat literile

La 22 ise face o noud venesedtic in cefalica’stangd. Bolnavul merge
de minune, vesel, paresa faciali dispare, “incepe sd vorbésci mult
mai bine, péte si cérd tob ce-i-trehue Scrie mai corect, pote citi
numai literile cursive, serierea imprimatd nw. Ast-fol ameliorat in tote
memoriele acestei Amnesii complexe, I. Baldovin este liherat la in-
ceputul lui Februarie dupa cerere.

Credem c¢i in urma acestui capitol este locul si spunem in
cite-va linil—mal mult pentru obiceiil —causele, mersul si tra-
tamentul e geoeral.

Cause. Nu existd bold or afectiune a cerebrului lesiunii di-
namice or organice care si nu poti fi cansa unei forme odre-
care de Amnesii

Ori ce tranmatie a craninlui ori-ce comotiune este capabili si
produci o Amnesie. Tote bolele generale fcbrile (febrele erup-
tive), constant sunt cause de Amnesic. In canse mai rari niste
canse neinsemnate ca vermii intestinali pote si produci Am-
nesie. D. Gilbzrt Ballet!) spune ci la dénsu insusi fumatul
tatunului ii produce Awmnesii pasagere. Cine vrea si facd cu-

N ¢+ Ballet, loe -cit.
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noscintd cu detaliurile acestor cause se ]zéte aidresa cu mare
folos Ja Atrt. Amnesie si Afasie de I. Falret ).

Mersul. Tot-d'a una mersul este in raport dlr'qct cu causa.
Asa dar cunoscinta esacti a cause_i ‘be va pune in putintd si
spunem mersul §i sférsitul Amnesiel. Pr,og:no_stxcn] va fi tot-
‘’a-una reservat—pote ci diagnosticele n'al fost de multe or]
.esacte—dar observatiile ne spun ci prognosticul a fost desmin-
{it des. ) )

Tratamentul va fi causal. In casuri de traumatie ale cra-
niului cu intundarea dselor, trepdnafiile sunt indicate.

Reeducatiunea este admirabili in téte casurile. '

De ore ce vedem ci in mers prognostic si {ratament diag-
nosticul causei ocupd primul rang; de si nu intrd in cadrul
subiectului nostru; suntem obligati si vé facem cunoscut aci
formulele stabilite de D. Gilbert Ballet 2), de tote cauele de
origind cerebrald or periferici ce pot aboli o memorie ére care.

Ceea ce este adiogat din noli in aceste formule sunt scrise
cu litere cursive. Unelg pirti dim formule au fost scése si in-
locuite cu altele nuol.

latd acele formule ce sunt absohif necesare penlru inlesnirea
determindirei aprépe rerte a diagnosticului causal.

1. Infelégeren Guvintelor vorbite

" Pote si fie abolitd prin:

a) Lipsa de inteligénti;

b) Surditate (prin surditate centrald — o lesiune a urevhii
sat a mervului auditiv).

¢) Surditate psichici ;

d) Surditate verbali (saii de ruperea comunicafiunei dintre
-centrul aud. verb. si centrul intelectual).

2. Infelegerea cuvintelor. citite

Pote si fie pierdutd prin:

a) Lipsa de inteligentd ;

-b) Cecitate (prin lesiunea ochiulni, a nerv. optic saii cecitate
-corticald) ;

¢) Cecitate psichici k.

) Cec:tate_ verbald (salt ruperea de relatiune intre centrul
visual al cuvintelor §i centrn intelectual).

:) L. Talret. Dic. Enc. Sciences Mdédicales.
9 G. Ballet, loc. cit, p. 165 sl urmatorele.
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3. Torbirea voluntard

Pote fi abolitd prin:

a) Lipsa de inteijgentd;

b) Paralisia limbel (de origini cerebrali, bulbari ori peri-
ferici) ;

¢) Intreruperea conductiunei dintre centrul inteleotual §i cen-
trul memoriei miscdrilor coordinate pentru vorbire.

d) Amnesia vorbirel articulate.

4, Scrierea voluntard

Péte si fie abolitd prin:

a) Lipsa de inteligentd;

b) Paralesia minei;

¢) Intreruperea conductiunei dintre centrul intelectual si cen-
trul memoriei miscarilor-coordinate pentru seriere.

d) Amnesia scrierel.

5. Vorbirew repetatd (vorbirea-in ecoii)

Pote si fie aboliti prin:

a) Amn. aud. verb. sali prin—intreruperea comunicatiunei
intre centrn aud. verb si-centru motor de articulatiune.

b) Swrditate prin o lesiune a urechet, externd, medie, sai
nternd ori prin lesiunea nervidui awditiv in afard de wrechea
uiternd. .

¢) Amnesia vorbirel artie.

d) Paralisia limbel, de origind centrald, bulbari ori periferici.

6. Citirea cu voce tare

Péte fi abolitd prin:

a) Amnesie vis. verb.

b) Cecitate propriu zisd depinzénd d o lestune corticald, a ner-
vulid optic satt chiar a ochiulud.

¢) Amnesia vorbirei sali ruperea comunicatiunei intre.cen-
frul visual al cuvintelor si centru motor de articulatinnea cu-

vintelor. o
d) Paralisia limbei de origini cerebrald, bulbara ori perifericd.
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7. Serierea dictalc

Pote fi abolitd prin:

a) Amnesie aud. verb. (prin lestunea urechel sat a mervu-
Lii anditiv).

b) Amnesie graficd sal ruperea de comunicatiuni centr. aud.
al cuvintelor si centru motor grafic.

¢) Paralisia minel de orz'ginfi encefalicd ori perifericd).

8. Scrierea gprin copicre

Péte fi aboliti prin:

a) Amn. vis. verb. or de ceclmtea, proprii zis@ de origindg
cerebrald or perifericd.
_ b) Amnpesie grafici sall ruperea comaunicatielor intre centrul
visnal al cuvintelor si central motor grafie.

¢) Paralesia minel, (de origendg cerebrald or perifericd).

Aceste formule flindu-ne continuu presente in memorie —prin
eliminatie vom ajunge si . .determinim, cu precisiune causa st
cu ajutorul forraulelor pusela fie-ce formd de Ammnesie vom
determina forma Ammnesiei. :

X AMNESIA SI MEDICINA LEGALA.

Toué chestiuni importante légd Amnesia cu Medicind le-
gali: 1) starea intelectuald o individului bolnav si prin urmare
gradul lui de responsabilitate, ta{;a cu actele ce comite, precum
si validitatea conventinnilor i testamentelor ce pote sévirsi;
9) Daci in tote formele de amnesie, bolnavul pote si testeze,
cunoscute fiind formulele cerute pentru asemenea acte.

Cind medicina nu descompusese facultatea memorie in me-
moril partiale comform rcalititil, era natural ca chestiunea std-
rei intelectuale in Amnesie si fie 0o adevérati confusiune de si
discutati de cel mail distingi medici ai timpnlui. Fie care dupé
casul sall casurile ce observase, stabilise nisce conclusii dar
cari nu concordal unele cu altele pentru ca nici formele de
Amnesii simple sait complexe ce formali basa acestor conclu-
siuni nu erall d’o valore egali intru cit atinge inteligenta.
D’aci resultd vederi extreme, ci unii ca Troussean, considera
pe omul amnesic mai lipsit de inteligenfd, de cit un ciine la
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care 'f-am vorbi;
tea inteligenel.
_ De sigur, cd, si una si alta, din aceste vederi extreme, sunt
juste dupd forma de amnesie de care este isbit bolnavul. La
un om ce nu stie carte, lesiunea centr. visual verbal, nu va
produce mnici o perturbatiune in inteligentd; pe cand alteratin-
nea centrului auditiv verbal va face din acelag om, un simu-
lant, un alienat, un surd cu turburiti in vorbire, etc.

_Ast-fel ajungem si vedem cum la unul si acelag bolnav, se
pote aplica cele doé conclusii divergente, dupé cum un centru
sail altu este lesat; dupi cum avem ocasie si observim o formi
sall alta de Amnesie. ,

Toti medicii sunt de acord astdzi ci sunt amnesii ce se in-
sotesc de turburi in ideatiune §i alte orl amnesici ail inteliginta
intacti : Sunt forte numerdse casurile unde Amnesici cu forme
complexe isi executali forte inteligent ocupatiile ). Obs. nostri
de la forma complexid de Amnesii, ne pote servi de exemplu.

Pe langd acestea, in parted intai a acestel lucriri, facénd
studiul raportului dintre reflexul ideatiune si reflxul vorbire,
am ajuns la tormula’ urmitére:

Cat priveste gradul de slibire“al inteligenfei, forta acestel
functiuni fiind direct” proportionald cu numérul i puterea agen-
tilor excitanyi; resulfd \ci diminuarea’ inteligentei va fi direct
proportionald en numérul gt forta agentilor excitanfi distrusi.

Pe d’altd parte eu drept cuvént Do D. Bernard se intrebi
pentru ce un alienat n’ar putea-si devie Amnesic §i invers,
un Amnesic si devie alienat? )

Tinind sémi de tote aceste cunoscinte relativ la amnesie,
in casurl cind Amnesicil sunt adusi in fata justitiei fie inpli-
cati in afaceri criminale, fie cu afaceri civile, ori si testeze;
fiind cii legea nu vorbeste nimic categoric, in privinfa Amne-
sicilor — acésta in Franta — Medicil §i Magistratii in acord atl
stabilit trei categorii de amnesici®) o me

1. Amnesicii (afasict) a ciror judecatd este abolitd, inteli-
genta stinsd, vointa anihilatd; trebue sd fEe 1nte_r%1$1.. .

2, Aceia a ciror inteligentd este numal s]ﬂblta si care au
trebuinti pentru a se conduce de asistentd si de protectiunea
altuia, trebue dupd casuri si fie prevédufi d’un consilin ju-
diciar.

si alti érd ¢d amnesicul este in totd integri-

) D. Désiré Bernard, loc. cit. p. 262 si wrm. comunici destule ca-

swi deplin convingétoare. 5 :
2) D, Bernard, loc cit p. 265.
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3. Aceia carl alt pistrat plenitudinea facultitilor lor inte-
lectuale, trebue si li se lase si dispund de persoma lor si de
bunurile lor.

Grupele de Ammnesici ast-fel stabilite »éspund la prima ces-
tiune ce cidutim si resolvim.

A doua cestiume privitére la putmta, 'Lmnesxcllol d'a testa,
coprinde doud pirti: 1* testatorul si fie capabil sat mte]went
(ceea ce s'a resolvat in mare parte In consideratiunile prece-
dente), 2 actul si fie in reguli. Acésta este partea cea mai
dificila mai ales ci tesiamenlele trebuese examinate dupi mortea
celui ce le-a fieut. Incoerenta in scriere si In stil la Amnesici
nu are aceiasi valore ca in alienatiunea mintald. Decl trebue
multid stiruinti si un examen mijnutios ca si putem dovedi
starea intelectual a testatorulul numai dupEL testament.

In privinta formelor de testament eie sunt de frei felwri:
1) testament autentic saii prin act public; 2) testament olo-
graf; 8; testament mistic -sali secret

La testamentul awtentic trebue ca testatorul si dicteze func-
tionarului de la mnotariat, in presen{a ‘martorilor, acelas im-
piegat or magistrat trebue si. citeasei coprinsul testamentului.

Daca bolnavul va fi atins de ~Amnesia vorbirel sai Amn.
aud. verb. nu va putea face acest act, cicl in prima din aceste
forme, bolnavul nu va putea dicta in a/doua forma nu va in-
telege ce i se citegte gi~intr’un cas gi'in altul, actul va fi is-
bit de nulitate. :

Acest fel de testament pote fi ficut de cel cu Amnesie gra-
ficd §i cel atingi de Ammesie vis. verbald.

In testamentele olografice, trebue insusi testatorul si scrie,
sd subscrie actul si si pue data, fie ci scrie cu ména stingi
sail dréptd.. Tofi Amnesici pot s@ focd acest act, afard de cei
dementi gi cei cu Amnesie graficd.

In fme testamentele mistice unde se cere ca actul si fie in-
treg scris sai numal subscris de testator apol remis magistra-
tului de la Notarjat in fata martorilor cari semnézi coperta
sigilatd in care s'a asezat testamentul.

Pentru acest fel de testament se cere numai ca bolnavul si
scie si scrie si sé fie inteligent.

O ultimi chestiune ce privesce amnesia este ci, Amnesm
scutesce si reformézd din serviciul militar.



CONCLUSII

1. Vorbirea intrunesce tote caracterele unui reflex, asa dar
este un reflex.

2. Ca or ce functiune de relatiune vorbirea servesce si se
adaptézi la conservarea individului si a speciel.

3. _Leglle vibratiunilor sunt legile functiunilor sistemulai ner-
V0s §1 prin urmare §i a functiunei vorbirel.

Legea interferentel vibratiunilor pare a indeplini cel mai mare
1:01 in functianile zise psichice. Existenta saii abolitiunea acestor
functiuni sunt sub dependnnta proceselor chimice de nutritiune.

4. Memoria ca functiune cerebrali nu este unicd, dar e con-
stituitd de memorii partiale. Abolirea unia sall mai multor me-
moril partiale determini inevitabil diminuarea celor-I'alte me-
moril partiale si prin urmare i ‘dbolirea in un grad dre-care
si a memoriel obiectelor safl ideatiunea.

In alte cuvinte amnesiele pariiale produc in mod neinliturat
diminuarea mai mulf sali mai.putizpronunatd a inteligentei.

5. Gradul de diminnare al inteligentei este in raport direct
cu numérul si forta sai importanta memorielor partiale distruse.

6. In formele de Afasienol nu pierdem puterea organici
d’a produce semne sal sunefe, ci se aboleste memoria migci-
rilor coordinate pentru executarea-acestor sunete sisemne, deci
nol pierdem o memorie partiali saii mal multe de odati. Prin
urmare termenul exact ce represintd turburirile in vorbire este
numirea Amnesie.

7. Nu numai fie-care memorie are Amuesia sa dar chiar intre-
ruperea conductiunei intre doi centri de memorii partiale pro-
duce forme speciale de Amnesii numite Amnesie de conducfiune.

8. Combinarea amnesielor de conductiune cu Amnesiele cen-
trilor sunt cele mai frecuente si se numesc Amnesii complexe.

9. Tratamentul este basat pe causi saii indreptat in contra
causel. Reeducatiunea pedagogici a dat cele mai bune resultate.

Prognosticul va fi tot d’auna reservat.

10. Cunéscerea formelor de Amnesie si turburirile intelec-
tuale consecutive sunt indispensabile pentru medicina legald.
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CHESTIONAR

Puatologia internd. — Causele degenerescentel cordului.

Farmacologie. — Calomelul — varietijile de preparatiune.

Botanica. — Nascerea celulelor vegetale prin genezd, prin
dividere, casurile cele mai importante, renovatia celulari, con-
junctia, libera formatiune, segmentatia, gematia.

Medicina legald. — Otraviri: prin -Strignind.

Puatologia chirurgicald. — Fractura costelor.

Anatomia Patologicd. — Carciroma.

Patologia generald. — Tdiosincrasiile.

Fisiologia. — Localisatiunile cerebrale.

Patologia Infantild: — Crupul.

Igiena. — Igiena locuingelor.

Obstetrica. — Procidenta cordonniui” ombilical.

Anatomia descriptivd. —Cavititile cerebruiul.

Zoologia. — Evolutiunea Teniadelor (Idatidelor).



