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' PREFACE

Depuis que jai eu le plaisir, la chance méme, de rencontrer
M. Mangin-Balthazard, aprés I'avoir vu poser tant de diagnostics
extraordinaires par leur exaclitude, psychologiques aussi bien
que médicaux, uniquement par l'examen des mains, j'ai plusieurs
fois regretté qu’il ne soit pas médecin lui-méme. Mais, en réflé-
chissant, je crois que notre profession, avec lU'activité sans limite
qu’elle nécessite, aurait pu, malheureusement pour nous, I'em-
pécher de mener a bien I'ceuvre qu’il a entreprise : donner au
corps médical une science siire et profonde pour parfaire et
contréler notre connaissance de 'homme malade, la Science
doublée de 'Art de la Chirologie.

Je disais que j'avais eu la chance de rencontrer M. Mangin-
Balthazard. Qu’on me permette de préciser ma pensée par la
relation d’un souvenir personnel. C’était il y a déja plusieurs
années; ma santé était peu brillante a cetle époque. Je venais
d’éprouver des troubles graves a la fois du cété auditif et uri-
naire : a la suite d’otites de U'enfance mal soignées, peut-étre
aussi de commotion par éclatement d’obus pendant la guerre,
diminution progressive de Uaudition par sclérose du tympan et
ankylose des osselets d’une part, coliques néphrétiques a répé-
tition et lithiase urinaire d’autre part. Je savais bien me soigner
pour la question rénale, mais du point de vue auditif javais
consulté trois spécialistes officiels, tous trés prénés par leurs
pairs ('un d’entre euxr méme était professeur de faculté), et
Jallais de mal en pis. Une application intempestive et prolon-
gée de diathermie avait méme aggravé mon état, ainsi que des
insufflations répétées des trompes d’Eustache. On me conseil-
lait d’abandonner la médecine, ou de faire de la radiologie...
puisque mon cas était étiqueté incurable et progressif. C'est a
ce moment qu'un laryngologue, le D* Chavanon, qui apprenait
rhomceeopathie, et que jaidais avec plaisir a étudier sa matiére
médicale, c’est @ ce moment que mon confreére insista longue-
ment pour me faire connaitre U'auteur de ce livre. Le D" Chava-
non lappréciait déja lui-méme depuis quelque temps et me
certifiait que cet homme réalisait des diagnostics extraordi-
naires.

Pour bien me rendre compte, et avec l'idée de perdre mon
tcmfs. je finis un beau jour par rencontrer M. Mangin-Baltha-
zard.
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Aprés étude attentive de mes mains, sans me poser aucune
question, entre autres faits qu’il sut découvrir, il me dit avec
exactitude et précision quelles étaient les maladies dont jétais
atteint, la localisation exacte (rein gauche, oreille gauche, etc.).
Il m’assura que ces lésions, tout en demandant des soins cons-
tants, pouvaient étre limitées, les troubles fonctionnels s’amen-
der. Bref, il me confirma l'espoir que voulait me donner le
D" Chavanon depuis qu'il avait entrepris sur moi-méme un
traitement homoeopathique de sa spécialité, aprés avoir émis un
avis diagnostique assez opposé d'ailleurs a ceux des officiels
que j'avais consullés. C’esl en partie grdace a M. Mangin-Baltha-
zard que je conservai confiance, et bien m’en prit. Pendant que
ma santé s’améliorait d’année en année, aussi bien du point de
vue vital que du point de vue sensoriel, je vis certaines lignes de
mes mains se transformer, certains signes disparaitre, entre au-
tres, une « ile » dans la ligne céphalique de la main gauche qui
correspondait aux troubles auditifs du méme cété.

Notre faiblesse est d’étre toujours plus facilement con-
vaincu par les expériences personnelles que par les faits pro-
digieuxr dont nous ne sommes pas les témoins. Je n’étonnerai
personne en ajoutant que depuis cette époque jai plaisir, tout
en me soignant, a montrer de temps a autre mes mains 4
M. Mangin-Balthazard pour contréle des résultats obtenus et
solliciter ses avis. Les confréres et les malades que je lui ai
adressés m’en ont toujours su gré; tous ont été émerveillés de
sa science.

C’est dire combien je suis a la fois heureux et honoré de
préfacer ce livre, mais je ne voudrais pas qu'on pit croire
qu’il ne s’agit ici que d’un acte de reconnaissance et de foi indi-
viduelle. Si je veux donner aux lecteurs de cel ouvrage une
opinion stire de la valeur de I'auteur, je dois insister sur ceci :
a mon sens le plus grand mérite de M. Mangin-Balthazard, c’est
d’avoir su, le premier, introduire la méthode scientifique expé-
rimentale dans la Chirologie. Il n’a pas voulu établir un « sys-
téme »; il n’a pas voulu méme respecter la tradition chiroman-
cienne. Il a fait lable rase de tout ce qui a été écrit avant lui,
il n’a rien voulu croire avant d’avoir contrélé l'exactitude des
opinions émises. De la tradition il a gardé seulement Iesprit
général, la philosophie qui sert de guide, mais il a su rejeter
bien des croyances répétées sans contréle par les autres chiro-
logues. Voila ce dont il faut, avant tout, lui savoir gré. M. Man-
gin-Balthazard est le seul chirologue qui accepte, sollicite méme
un contréle médical. Il travaille depuis plusieurs années, régu-
liéerement, en collaboration avec de nombreuxr médecins. Il suit
les consultations des hépitaux de Paris et des services de I'As-
sistance Publique, il a étudié aussi bien des mains de patients
atteints des troubles les plus divers que celles des aliénés. Il a su
peu a peu acquérir ainsi une culture médicale véritable et pro-
fonde, ainsi que de sitres connaissances biologiques.

Personnellement je me suis élevé a plusieurs reprises con-
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tre certains de mes confréres qui usent des sciences occultes.
Je crois méme qu'on ne peut pas en user sans en abuser fata-
lement. Il y a quelques semaines jécrivais dans une chronique
de 'Homoeopathie Moderne : « Nous ne devons pas étre des sec-
« laires, ni des maniaques de Uhermétisme et des mystéres
« creux d'un occultisme enfaniin. Nous voulons étre simple-
« ment des hommes de bonne foi et de bon sens, éloignés aussi
« bien du scepticisme aveugle que du fauxr mysticisme orgueil-
« leux et stérile. » On ne m’accusera pas d’avoir des opinions
contradictoires. Je suis persuadé que jusqu'a un certain point
méme la tradition a fait a la Chirologie plus de tort que de
bien, car elle énonce probablement plus d’erreurs que de véri-
tés. Donc, si japprécie la Chirologie Médicale telle que la pra-
tique M. Mangin-Balthazard, tout en affirmant bien haut (ce
qui ne plait pas a certains de mes confréres) ma méfiance con-
tre les sciences dites occultes et ceux qui les pratiquent, que le
lecteur soit rassuré. Qu'il adresse a notre auteur quelques cas,
quelque énigme chirologique a résoudre, quelques mains a exa-
miner, il sera vite convaincu par lUexactitude des faits contré-
lables, la profondeur du jugement, la sagacité des pronostics,
la rigueur et la précision avec lesquelles notre Chirologue saura
lui venir en aide, et contenter le médecin aussi bien que le
malade.

Le malade sera orienté, il aura conscience des points faibles
de son organisme, les atteintes anciennes ou récentes lui seront
connues, et s'il est vrai qu'en Amérique deuxr compagnies d’ Assu-
rances sur la Vie ne craignent pas de demander Uavis de chiro-
logues, il est dommage que M. Mangin-Balthazard r’ait pas en-
core été sollicité dans ce sens par les Compagnies frangaises. Il
ne leur donnerait pas, comme certains auteurs trop audacieux
et non scientifiques, I'dge auquel leurs clients devront mourir,
mais il leur rendrait siirement de grands services.

Quant au médecin qui recevra les fiches chiroscopiques de
notre auteur, il saura apprécier I'aide que lui apporte cette col-
laboration nouvelle. A la fin de cel ouvrage il trouvera des
modéles de fiches d’examen et des indications trés utiles pour
prendre soi-méme des empreintes de mains. Cependant, il devra
étre prudent dans ses premiers essais : la Chiroscopie est une
science difficile, il faut des années pour la bien connditre.
Comme I'Homcoeopathie, elle demande beaucoup de peine pour
la pénétrer, mais les résultats qu’elle permet d’obtenir sont di-
rectement proportionnels a l'intérét et a la durée des efforts
dépensés.

Pour finir, a ceux qui ne seraient pas convaincus et seraient
tentés de me blamer de prendre ainsi la défense ouverte de la
Chirologie, sans en connaitre la valeur pratique, j'ajouterai que
jai été précédé dans cette voie par des gens illustres ou tout au
moins dignes de foi. Charles Henry lui-méme, peu de temps
avant sa mort, a été convaincu de la valeur de I'étude psycho-
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logique et médicale des mains; il n’a pas craint de Uécrire.
N. Vaschide, Directeur-adjoint du Laboratoire de Psychologie
pathologique de l'école des Hautes Etudes, a publié en 1909 un
excellent ouvrage sur la Psychologie de la main, qui conclut
dans le méme sens. Mais il me faudrait, si je voulais étre com-
plet, citer de nombreuses autres opinions aulorisées, ce a quoi
Jje renonce car elles sont trop. '
Enfin, M. Mangin-Balthazard a su illustrer son ceuvre de
schémas nombreux et trés clairs, ce dont tout le monde lui sera
reconnaissant car le plaisir de la lecture s’en trouve doublé.

D" FORTIER-BERNOVILLE.
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AVANT-PROPOS

On se pourrait exempter d’une infinité de
maladies du corps et de lesprit et méme
aussi, peut-étre, de Ulaffaiblissement de la
vieillesse, si on avait assez de connaissance
de leurs causes et de tous les remédes dont
la nature nous a pourvus.

DRSCARTES.

-15-






DISCOURS LIMINAIRE

Le but de ce travail est de faire apprécier la Chiroscopie,
science des formes et des lignes des mains, méthode peu con-
nue de pénétration psychologique et physiologique de I'étre
humain.

Désireux d’étre bref autant qu’il est possible, et bien qu’y
étant obligatoirement amené, nous ne nous appesantirons que
peu sur le co6té psychologique! pour nous étendre surtout sur
les possibilités diagnostiques médicales de cette science.

11 n’est pas dans notre esprit d’avoir ’audace de prétendre
qu’elle puisse remplacer les méthodes de diagnostic habi-
tuelles qui conservent, dans leur classicisme, une valeur
totale. Cependant, nous préciserons, ¢tant donné qu’il est utile
dans une chose aussi délicate de s’entourer de toutes les garan-
ties, qu’elle présente un intérét pratique considérable en ce
sens qu’elle permet de situer I'individu dans son plan exact, de
déterminer la valeur de ses réactions, de fixer son évolution
morbide possible et, ce faisant, d’orienter la thérapeutique tant
curativement que préventivement.

En ce qui concerne I'ordre préventif, elle posséde, en effet,
cette vertu de révéler dans une proportion trés intéressante la
puissance de maladie et par puissance de maladie nous enten-
dons un état que I'on pourrait heureusement appeler pré-mor-
bide, état entre « celui de santé et celui de maladiez ». Nous ne
saurions le prétendre bien entendu d’une fagon absolument gé-
nérale mais, tout au moins, nous pouvons l'affirmer pour des cas

1. Ce cdté regoit un développement assez considérable dans le volume
%ous presse ¢ Ce qu'il faut connaitre de 'Homme d’aprés sa main ». Editions

oivin et C'°.

2, Léon Daudet n’écrit-il pas page 24 des « Rythmes de 'Homme » (Bernard
Grasset, Editeur) : « Je ferai remarquer que la séparation entre 1'état de santé
« et celui de maladie est mal déterminé dans beaucoup de cas, et que, de toutes
« fagons, les catégories, ou rythmes, du quantitatif et du qualificatif informent
« le pathologique comme le physiologique, et I’'anormal, ou le tératologique
~ comine lé normal. »
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trés nombreux dont le lecteur pourra juger I'importance et I'in-
térét en compulsant les documents commentés annexés & cet
ouvrage.

Fille de la Chiromancie, cette vieille discipline de I’anti-
quité, certainement trés mal étudiée, déformée par les supers-
titions moyenageuses qui se sont transmises sous forme de
traditions désuétes, la Chiroscopie ne saurait se contenter de la
documentation actuelle que I'on trouve chez les différents au-
teurs ayant traité de Chiromancie et de Chirologie. Par contre,
elle ne saurait non plus renier certaines conceptions présen-
tant une valeur interprétative considérable, qui seraient bien
a tort dédaignées. Il faut savoir considérer, derriére les textes
et derri¢ére les affirmations audacieuses prétant a sourire, la
pensée qu’ont voulu y mettre les premiers observateurs, vrai-
semblablement les anciens mages, les anciens savants qui,
enfermés dans les Temples, se garantissaient des indiscré-
tions par des représentations symboliques incompréhensibles
de la masse. Cette pensée est trés souvent bien loin de I’expres-
sion que les chiromanciens, voire les chirologues, lui accordent.
Nous ne pouvons pas évidemment nous ¢tendre ici sur ce sujet
fort intéressant a développer; le lecteur sera 4 méme de se
rendre compte, au cours de cet exposé, par les quelques exem-
ples concrets qu’il y trouvera, de la justesse de cette apprécia-
tion.

PREAMBULE

La Chiroscopie demande, pour parvenir a4 diagnostiquer,
a ce que 'on s’appuie sur deux opérations de la penscée :

Analyse et Syntheése.

L’Analyse, selon Descartes, consiste « a décomposer la dif-
« ficult¢ en autant de parcelles qu’il se pourrait et qu’il serait
« requis pour mieux connaitre. »

La Chiroscopie n’échappe pas a cette nécessité; I'examen
détaillé particulier des signes en est la condition si bien que
se trouve sollicitée I’¢tude :

a) des formes générales de la main ou Chiromorphie.

b) des lignes et signes gravés sur les paumes, signes appa-
remment fixes (en fait ils ne le sont quimparfaitement, il en
sera jugé aux annexes) ou Chirographie.

c) des ¢léments divers, sujets 4 modifications, éléments dits
transitoires ou Eido-Chiroscopie.

Ces indices analytiques de base permettent de situer la
maniére d’étre, laquelle est conséquence des tendances profon-
des fonciéres du comportement individuel, autrement dit atta-
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chée a la puissance biologique de chacun dont découlent, en
conséquence, les possibilités contingentes.

La connaissance de cette notion fondamentale qu’est la
puissance biologique individuelle repose sur la vue plus ou
moins nette, plus ou moins exacte que l'on peut prendre de ce
que l'on est convenu d’appeler le Terrain, terme commode et
imagé employé par la médecine contemporaine. D’ailleurs ex-
pression vivante, réellement concréte, ce mot de terrain donne
bien I’idée du fond individuel qui peut aller de I’extréme aridité
a ’extréme fécondité, de I’exubérance vitale, apte a favoriser la
germination et la croissance des plus chaudes plantes équato-
riales, 4 la frilosité végétative susceptible seulement de per-
mettre la pousse de maigres arbrisseaux rabougris.

Sachant que le Terrain est fait de I’hiérarchisation de ter-
mes qui, s’interpénétrant sur trois plans :

L’organique,
Uaffectif,
le spirituel,

s’équilibrent et s’harmonisent plus ou moins, ’on congoit que,
par ces notations, on parvienne 4 une richesse trés souple d’in-
dications abondantes et synthétiques obtenues grace au regrou-
pement rapide des signes analytiques individualisés.

Constitutions,
Tempéraments,
Types humains,

sont les composants fondamentaux du Terrain.

Ce dernier ne saurait étre mieux comparé qu’a 'ensemble
des notes, soumiscs a des clefs différentes et & des rythmes dé-
terminés, qui font, dans leur diversité, 'unité d’'un morceau
musical et I’'harmonie de sa réalisation orchestrale,

Intermédiairement puisque, tout en étant élément de syn-
thése, elle participe intimement au travail d’analyse, intervient
la notion des Trois Modes de I'Etre tels les entendait déja Pla-
ton en reconnaissant chez ’homme :

une ame concupiscible,
une ame irascible,
une Ame rationnelle,

ames dont les correspondances s’établissent, pour nous servir
de ’heureuse expression du Professeur Pende a I'occasion d’une
étude qu’il fit il y a quelques années sur une autre question?,
avec : « l'aspect psychologique du bio-type humain considéré
« dans ses trois parties : instinctif, affectif, intellectuel. »

1. L’instinct d’offensive-défensive et les connaissances modernes sur les
tempéraments endocriniens neuro-végétatifs. In Bulletin de la Société d’Etude
des formes humaines, 1926, N° 2 et 3 réunis, page 171.
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I. — ANALYSE

La nature ne fait jamais rien en vain...

Louis GasTix.






A. — CHIROMORPHIE

q L’étude morphologique s’attache a la forme proprement
ite :

tant de la paume, des doigts et de leurs phalanges,

qu’aux dimensions respectives de la paume et des doigts,

qu’a leur plastique,

qu'aux particularités des quartiers de la paume (localisa-
tions tempéramentales), des Monts (éminences thénar et hypo-
thénar) et monticules (ces petites boursouflures placées a la base
des doigts), monts et monticules répondant a des localisations
mythologiques ou cosmiques.

Localisations tempéramentales. (Cf. Planche A.)

Les localisations tempéramentales sont obtenues grace a
une division théorique de la main par une croix dont la branche
verticale passe au préjoint du médius et de Pannulaire et la
branche horizontale au préjoint du pouce et de la paume avec
comme aboutissement le point de naissance de la ligne de Coeur.

Il est impossible de nous étendre sur la maniére dont cette
division a été obtenuc, ce développement sortirait par trop du
cadre didactique réduit de ce travail.

Qu’il nous suffise de dire qu’elle ne nous est pas personnelle
et qu’elle est basée sur des éléments parfaitement logiques et
réfléchis, tirés de I'occultisme le plus vivant. Ces données ré-
pondent en fait 4 des principes fondamentaux et essentiels, par
conséquent éternels, véritables principes de vie que nations ou
individus ne sauraient transgresser sans en souffrir.

Le c6té radial de la main est actif, e quartier de la paume
placé a la base des doigts étant de nature bilieuse et le quartier
palmaire bas de nature sanguine, aiors que le coté cubital est
réceptif, la quarte haute de I’avant-main étant localisation ner-
veuse, la quarte basse localisation lymphatique.

Tout ce qui, chiroscopiquement, se place dans ces quartes
palmaires se trouve par conséquent un tant soit peu influencé
par les particularités s’attachant aux tempéraments hippocra-
tiques (dont elles portent le nom) en tant qu’entités typiques'.

1. Pour ce qui est de l'interprétation, on agit non seulement en tenant
compte du schéma crucial ci-dessus donné, schéma « fixe », mais en prenant
également en considération celui que l'on peut dire « variable » octroyé a
chacun par la nature du fait de 'opposition de la grande ligne verticale (ligne
Saturnine) aboutissant au Médius et de la grande ligne horizontale prenant
sur le bord radial au-dessus du pouce (ligne de Téte). Consulter & ce sujet notre
volume déja cité : « Ce qu’il faut connaitre de 'Homme d’aprés sa main. »
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Localisations mythologiques. (Cf. Planche A.)

Les Monts et Monticules ! sont au nombre de sept.
Les Monts proprement dits sont constitués :

par I'’éminence thénar a la base du pouce, laquelle est du
domaine de Vénus et représente la puissance biologique en
méme temps que la puissance génératrice (créatrice serait plus
exact) des individus;

par I'éminence hypothénar,

dont la partie basse est le Mont de la Lune, localisation en cor-
respondance avec un ensemble de phénoménes touchant 4 ’'En-
fer freudien, aux réves, a 'imagination et, en ce qui concerne
la physiologie, a toul ce qui se rapporte aux liquides organiques,
aux séreuses, au systéme vagal et, sans doute également, au
petit sympathique, etc...,

et dont la partie haute (portion médiane du c6té percutant ou
bord cubital) est le Mont de Mars en relation avec la comba-
tivité, ’esprit de lutte et, au point de vue physiologique, avec
le sang et I'orthosympathique.

Les Monticules, que I'on distingue des Monts proprement
dits, se situent dans la partie haute de la paume (portion céré-
brale de la main). Ils sont ces petites éminences, riches en cor-
puscules paciniques, que I’on voit 4 la base des doigts. Ils s’ap-
pellent :

sous l'index : Mont de Jupiter, lequel est en relation avec
I'affect d’autorité.

sous le Médius : Mont de Saturne, en relation avec le dé-
terminisme personnel.

sous l'annulaire : Mont de “Soleil, en relation avec la sen-
sibilité idéale de I’étre.

sous l'auriculaire : Mont de Mercure, en relation avec la
sensibilité intellectuelle et les conséquences qu’elle comporte.

Les doigts eux-mémes regoivent chiroscopiquement ces mé-
mes dénominations mythologiques, avec cette différence qu’au
médius et & l'annulaire s’ajoute, complémentairement, une

1. Ils semblent affirmer un rapport étroit avec le dgnaminmo affectif —
dont ils expriment la qualité — et la sensibilité qui en découle, lesquels sent
fonction pour beaucoup de la puissance et de 1'¢lasticité du systéme neuro-
végétatif, . Y YOS
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PLANCHE A.
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symptomatisation lunaire pour le premier, martiale pour le se-
cond!.

Pour étre normaux, les monticules doivent étre saillants
sans exces, importance de la saillie variant avec le type hu-
main.

Normalement, aussi bien que théoriquement, ces monticules
doivent se trouver sous chaque doigt. Pratiquement, ils sont
presque toujours dévi¢s a droite ou a gauche selon la main et
ne sont généralement qu’au nombre de trois, le quatriéme, a
I’habitude le Mont de Saturne, se fondant dans les bosselettes
qui lui sont mitoyennes.

On doit rattacher, au méme ordre topographique que ces
Monts et Monticules, la planure de la Paume, appelée chirosco-
piquement Plaine de Terre, dont les particularités diagnostiques
s’attachent aux incidents de notre présente existence terrestre
et, physiologiquement, aux voies digestives.

Enfin, on ne saurait étre complet dans la description du
relief palmaire si 'on n’attirait Ialtention sur cette espéce de
plateau qui, au-dessus du poignet et au bas de la paume, unit —
région fronti¢cre — de maniére plus ou moins plate, bombée ou
creuse, ’éminence thénar a 'éminence hypothénar. Comme les
parlicularil¢s inlerprétatives se rapportant a cet endroit de la
paume s’appliquent, dans Pordre physiologique, aux maladies
propres a I'appareil génital, nous avons cru bon de le baptiser
Lieu de la Génilalilé». (Voir planche A.)

B. — CHIROGRAPHIE
Les lignes et signes comportent I’étude de ces grands aussi

bien que menus plis® qui, agitant nos paumes, leur donnent leur
physionomie particuliére.

1. Pratiquement, en ce qui concerne le diagnostic chiroscopique médical
qui, présentement, nous intéresse, on peut fixer que les doigts et les ongles
qu’ils portent sont en particuli¢re affinité avec les organes ou systémes organi-
ques sulvants :

L’Index : le thorax et le foie.

Le Médius : Pappareil digestif en général (principalement les intestins), la
rate, le systéme osseux, ’appareil auditif.

L’Annulaire : le systéme cardio-rénal, ’appareil visuel.

L’Auriculaire : le systéme nerveux et les organes génitaux.

(Cf. & ce sujct la note de notre volume : Ce qu’il faut connaitre de P"Homme
d’aprés sa main). Boivin et C'°, Editeurs, Paris 1932.

Le Pouce, doigt de Terre, qui demeure en dehors de cette nomenclature, se
trouve plutét en relation avec : I’état général; la maniére d’étre de l'ongle du
pouce renseignant souvent sur le psychisme du moment (nous entendons
trois ou quatre mois). (Cf. H. Mangin-Balthazard, Valeur clinique des ongles.
Editions de la Renaissance Moderne, Paris 1932).

. 2. Les chiromanciens chinois ont parfaitement reconnu P’existence de ce
lieu qu’ils appellent Palais de la Fosse ou de I’Eau (voir les Sciences Occultes

en Chine. -~ La Main, par George Soulié de Morant (pages 73 et 81). Editions
Nilsson, Paris 1932.

3. Ils paraissent ne pas étre sans quelque relation avec la puissance et
P’élasticité neuro-cérébrales et neuro-glandulaires dont ils expriment la qualité.
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Les Lignes.

Les lignes (voir planche B) sont divisées en groupes de trois
de la maniére suivante :

GROUPE 1.

Lignes principales actives, lignes a tracé de tendance hori-
zontale, qui sont :

La Vitale, dite également de Sang ou de Santé,
prend naissance sur le bord radial de la main, &4 mi-chemin
entre la racine du Pouce et la base de Y'index, s’incurve en un
large demi-cercle resserrant en ses flancs I’éminence thénar.
(Cf. 1. Planche B))

En principe, elle renseigne sur la santé corporelle, la résis-
tance physique, la puissance biologique.

La Cérébrale, dite aussi de Téte ou Mentale,
débute au méme point que la ligne de Vie dont elle suit le
cours en s’y confondant sur un petit espace (environ la moitié
ou les deux tiers de la largeur de I'index) pour ensuite s’élan-
cer a travers le creux palmaire jusqu’a la base du Mont
de Mars. (Cf. 2. Planche B.)

C’est d’apreés cetle incisure que I'on doit juger, en principe,
de I’équilibre mental!.

La Cardiaque, dite encore de Sentiments ou Mensale,
nait sur le bord cubital de la main entre le Mont de Mercure
et Ienflure martiale, puis se trace presque horizontaler & tra-
vers la paume, a la base de quelques-uns des monticules de
la main, pour aller s’éteindre en une ligne courbe sur le Tertre
Jupitérien, suivant donc une direction paralléle a I'incisure du
Cerveau mais dans ’autre sens. Elle doit s’orner en son début
de petits rameaux et se terminer semblablement en jetant deux
ou trois élégantes branches. (Cf. 3. Planche B.)

La santé du cceur moral aussi bien que du coeur physique
se juge d’aprés cette ligne.

GROUPE 2.

Incisures importantes passives, lignes a tracé de tendance
verticale, soit :

La Saturnienne, dite autrement de Direction, de Destin ou
de Chance,

1. Nous attirons l’attention sur la relativité de cette ligne 4 1’égard de
1’équilibre mental car on la rencontre parfaite de tenue, de tracé et, pourrait-on
dire, d’efficience chez des aliénés internés. On ne saurait donc uniquement
juger sur son état, comme trop d’auteurs I’ont prétendu jusqu’a présent, des pos-
sibilités de démence ou folie. Appréciant sans doute sur des individus & consti-
tution psychopathique accusée — détermination de tendances pour laquelle
cette cisure posséde une réelle valeur interprétative — ces auteurs ont généralisé
bativement et conclu non moins hativement & la solution d’un probléme com-
plexe dont plusieurs éléments leur échappaient.

K
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prenant au bas de la paume, immédiatement au-dessus du
poignet, a égale distance du bord cubital et du bord radial de
la main, s’éléve a travers I’avant-main jusqu’a la base du Mé-
dius ou elle s’éteint. (Cf. 4. Planche B.)

Cette tranchée renseigne sur la valeur du déterminisme
s’attachant a I'individu. Elle marque les possibilités de son libre-
arbitre et constitue un des signes adjuvants permettant d’au-
gurer des probabilités heureuses de durée d’existence.

La Solaire, dite encore de Gloire ou de Richesse,
théoriquement, devrait prendre au méme point que la pré-
cédente pour, se tracant également verticalement, atteindre
a Pinsertion de annulaire qui marque sa fin. Pratiquement, elle
prend beaucoup plus haut dans la paume. (Cf. 5. Planche B.)

C’est une cisure de sensibilité et d’aspirations idéales qui
renseigne, en beaucoup d’occurrences, sur le degré et la qualité
de la satisfaction intime de I'individu.

La Mercurienne, baptisée également d’Intuition,
prend normalement vie au méme lieu que la Saturnine, puis
monte, rectiligne et sensiblement oblique, vers I’auriculaire &
la naissance duquel elle doit se terminer. (Cf. 6. Planche B.)

Elle renseigne sur la réceptivité cérébrale, dont elle traduit
la qualité, en méme temps encore que sur I’équilibre organique
et la santé mentale!.

GROUPE 3.

Tranchées secondaires, lignes a lracés spéciaux, soit :

L’Anneau, Cercle ou Ceinture de Vénus.

Cette figure chirographique s’inscrit en arc de cercle léger
dans le haut de la paume et enclot les bases du médius et de
I'annulaire, ses points de départ et d’aboutissement étant situés
aux préjoints de ces deux doigts avec I'index et l’auriculaire.
Théoriquement, elle doit s’inscrire d’un seul trait. Pratiquement
dans la majorité des cas, elle se grave en traits brisés et il en
est mieux ainsi. (Cf. 7. Planche B.)

Cette ceinture est un véritable signe de sensibilité nerveuse
classant l'individu, I’aristocratisant en accusant chez lui une
curiosité inextinguible, bonne ou mauvaise. Au point de vue pa-
thologique, cette figure linéaire permet d’apprécier la valeur de
certaines répercussions possibles d’ordre nerveux ou cérébro-
nerveux.

1. Cette ligne bien faite est souvent compensatrice d’une cisure Céré-
brale défectueuse dont elle marque que les tendances ficheuses accusées se
trouvent atténuées, circonscrites, amenuisées, &4 tout le moins rendues adapta-
bles & la vie sociale. o

D’ailleurs, P’affirmation de l’existence d’une constitution psychopathique
caractérisée n’implique pas que oelle-ci doive obligatoirement produire ses
mauvais effets, ces derniers ne se cristallisant qu’a 'occasion d’un choc émotif,
infectieux ou autre, dont P’entourage peut et doit s’appliquer & éviter la
manifestation.

On doit ajouter qu’elle est également compensatrice, toujours lorsque bien
faite, d’'une Vitale de tracé malheureux ou perturbée de signes fAcheux. En
conséquence, elle contribue considérablement & documenter sur la qualité de
la résistance physique et de la puissance biologique.
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La Tranchée de Médiumnité, appelée également, par les au-
teurs allemands, ligne d’Uranus.

Prenant naissance au bas de I'’éminence hypothénar, cette
ligne monte & travers la paume, en décrivant un arc de cercle
élargi, pour atteindre a la base de I’auriculaire. (Cf. 8. Planche B.)

Elle a trait, dans ses indications possibles, & ces facultés
mystérieuses de ’étre humain qu’on appelle : la clairvoyance,
la clairaudience, en un mot la médiumnité, facultés que la
science contemporaine commence prudemment & reconnaitre,
malgré encore que quelques esprits, distingués sans doute mais
de parti pris a cet égard, fassent rentrer ces manifestations dans
la psychopathie!.

Sans pour ceci leur donner raison, puisque cette ligne se
reléve chez nombre de gens sains, un fait particulier a signaler
nous permet d’affirmer qu’elle n’est pas sans rapport avec I'in-
conscient et que, par cons¢quent, sa valeur est 3 prendre en
considération chez les névropathes.

La Voie Lascive, appelée encore par les auteurs allemands
ligne de Neptune.

Celle cisure court de biais sur I'’éminence hypothénar, son
point de départ se fixant au méme endroit que celui des gran-
des lignes verticales, son point d’aboutissement se situant sur
le bord cubital de la main au-dessous du Mont de Mars. Il est
préférable qu’elle soit rompue que trop parfaitement tracée.
(Cf. 9. Planche B.)

Cette ligne se rapporte aussi a certaines facultés psycholo-
giques mystérieuses en méme temps qu’a certaines tendances
passionnclles, grossiéres, animales,

En ce qui concerne la pathologie la méme réflexion que
celle faite a 'occasion de la tranchée de Médiumnité peut étre
renouvelée;

1. D F. AcHiLLE-DELMAS et MARCEL BoLL. — La Personnalité humaine,
page 43, note 2 et page 207, § 106. Ernest Flammarion, éditeur, Paris 1922,

2. Ivrognerie chez le lymphatique ou le lymphatico-sanguin, luxure chetz le

sanguin, alcoolisme raffiné (liqueurs fortes, cocktails), stupéfiants, vices céré-
braux, etc..,, chez les hypovégétatifs & vie de relation dominante.

3. Nous avons eu occasion de constater I’existence de ces deux derniéres
lignes : Médiumnité et Voie Lascive, ou seulement de I’une d’elle, chez nombre
d’aliénés, avec un pourcentage de fréquence vraiment anormal. L’on ne saurait
déduire de 14 que ces cisures puissent indiquer probabilité de maladie mentale.
Elles affirment simplement ce fait que certains individus possédant une richesse
subconsciente intense d’images aboutissent, lorsqu’ils ne parviennent pas a exté-
rioriser ces images en les faisant rentrer dans le champ de leur synthése
consciente, &4 en étre, psychiquement, si 1’on peut risquer ce rafproc ement,
empoisonnés. Il est évident que toute rupture du rythme habituel, pour n’im-
porte quelle cause ce soit : intoxication, émotion trop forte ou autre, peut étre,
chez des prédisposés, & la base de semblables aboutissements.

A notre sens, une des meilleures fafons d’éliminer ces images utilement, de
s’en libérer donc sainement, est de réaliser dans I’ccuvre d’Art.
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GROUPE 4.

Cisures diverses qui comprennent :

Les lignes dites d’Union.

Ce sont de petites tranchées inscrites sur le bord cubital
de la main dans ’espace compris entre la naissante ligne de
Cceur et la base de I'auriculaire. (Cf. 10. Planche B.)

Elles sont en rapport avec la vie affective de Yindividu
mais non pas certainement de la facon envisagée jusqu’a pré-
sent.

Les lignes de voyage.

Elles sont diverses dans leur maniére d’étre. Il en est connu
d’au moins trois sortes différentes. Toutes naissent ou aboutis-
sent, verticales ou horizontales, au Mont de Mars ou au Mont
de la Lune. (Cf. 11. Planche B.)

Ces cisures accusent le besoin de mobilité de I'individu en
les mains duquel on les rencontre.

Les cisures de traverses ou de tourments.

Ces lignes prennent naissance sur I'éminence thénar et
s'élancent a travers la paume en des directions diverses, si bien
qu’elles coupent les autres lignes. Elles sont des marques d’agi-
tation, elles révéelent les chaos de la route, les heurts du chemin
et traduisent les répercussions des multiples chocs émotifs ou
sociaux ayant remué ou devant remuer la sensibilité. (Cf. 12.
Planche B.)

Elles conservent une certaine valeur, chez quelques per-
sonnes, a I’égard des faits de santé, surtout lorsqu’elles se trou-
vent conjointes a des signes modificateurs.

GROUPE 5.

Pour étre complet, on devrait encore citer les cisures ac-
cessoires, parmi lesquelles :

Celles dites d’Influence qui se situent sur I’éminence thénar.
(Cf. 13. Planche B.)

Les lignes Samaritaines, qui se marquent a la base de I'au-
riculaire. (Cf. Planche B, sans référence.) )

Les lignes d’Ascension ou d’Entreprise qui, prenant sur la
ligne de Vie, sont de véritables indices de force et de puissance.
(Cf. 14. Planche B.)

L’anneau de Saturne, a la base du Médius, appréciable seu-
lement chez les Mystiques. (Cf. 15. Planche B.)

b lg,')anneau de Salomon, a la base de I'index. (Cf. 16. Plan-
che B.

Les Racettes, Restreintes ou Rasultes qui forment bracelet
sur le poignet et qui sont intéressantes a considérer chez les
femmes pour ce qui a trait 4 la vie génitale, chez les hommes
g}c:urB <;e qui concerne les organes de leur sexe. (Cf. 17. Plan-

e B.
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De ces diverses lignes les unes sont extrémement rares
et les autres présentent, sauf cas d’exception, davantage une
valeur théorique qu’une valeur pratique plusieurs répondant
& des indications semblables a celles accusées par des présen-
tations particuliéres aux grandes lignes.

Signes Modificateurs. (Cf. Planche C.)

Hors classe, existent les signes dits modificateurs, lesquels
apportent aux indications livrées par les Lignes, Monts et Mon-
ticules, des précisions, des modifications ou différences de sens
notables.

Les plus importants de ces signes sont :

Le Point, le plus simple de tous, qui peut varier de profon-
deur et se colorer de facons diverses.

Il marque toujours une perturbation.

Lorsqu’en outre il se trouve étoilé, la perturbation signalée
est plus grave.

L’Excavation, la Fosse, le Creux sont des exagérations du
point auxquelles s’ajoute, interprétativement, un caractére de
stabilité, plus exactement de chronicité que le point n’a pas.

La Croix se compose de deux branches qui se coupent plus
ou moins réguliérement.

Elle est, généralement, un indice de troubles.

L’Etoile, faite de croix superposées, marque également des
perturbations facheuses auxquelles s’attache un caractére de
soudaineté et de brutalité rapide que n’ont pas les incidents ré-
vélés par la croix, soit une spontanéité suggérant la probabilité
d’états aigus, violents.

L’lle, produit du dédoublement d’une ligne, est une mar-
que d’irrégularité.

Le Triangle est un signe heureux.

I1 révéle des possibilités intelligentes ou capacités, lesquel-
les ne peuvent aboutir a quelque chose d’utile que si elles sont
cultivées.

Le Carré traduit I'équilibre et I’énergie, énergie morale,
énergie mentale, énergie biologique. C’est par conséquent une
figure modificatrice permettant d’augurer d’efficiences sérieuses.

La Grille, fruit d’'un enchevétrement de lignes qui s’entre-
croisent, est une indication privative d’obstacles, de stase, de
géne devant s’exercer dans les organes, dans le domaine des
fonctions ou facultés auxquels se relie le lieu ou elle s’inscrit.

L’Arc de Cercle est peu fameux, surtout si ses pointes sont
dirigées vers le bas de la paume.

Le Cercle, extrémement peu vu, est d’interprétation varia-
ble selon I'harmonie de sa forme. Néanmoins, il répond tou-
jours a4 un certain caractére d’étrangeté, de bizarrerie,

On doit faire rentrer dans les indices modificateurs les in-
cidents particuliers aux lignes tels que :
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La Rature ou Coupure qui, due a une ligne transverse, in-
dique toujours une difficulté, un obstacle, un heurt de la fa-
culté propre a la cisure sur laquelle elle s’exerce.

La Rupture qui, interrompant brutalement le tracé d’une
ligne, accuse souvent la possibilité d’un trauma dont la gravité
ou la bénignité s’apprécient du chevauchement ou de la sépa-
ration brutale des branches de la rupture.

Les lignes capillaires, qui se greffent sur une tranchée im-
portante, marquent un affaiblissement des particularités s’y
rattachant.

Les Rameaux, s’échappant d’une ligne, sont favorables
s’ils ascendent et s’ils ne prennent pas une séve trop forte a la
cisure dont ils émanent, a la condition donc que cette derniére
ne s’amenunise pas aussitot apres.

La ligne en Chaine perd de sa qualité, estompe sa puissance
d’interprétalion et signale une faiblesse.

Il en est encore de méme, mais en plus nocif, des lignes
ondoyanies ou lorlucuses qui impriment aux particularités in-
ferprétatrices les concernant un certain caractére d’instabilité.

Au contraire, doublée, une ligne magnifie ses propriétés
pourvu (ue sa doublure soit parfaite et lui demeure paralléle.
En ce cas, lorsque des incidents ou accidents perturbent 1'une
des deux lignes, celle ayant conservé son intégrité répond a un
amoindrissement des effets nocifs, 4 une compensation méme
parfois lotale.

Au contraire, si les incisures doubles tendent a diverger, ce
fait accuse, dans leurs propriétés sémantiques, des possibilités
instables ou dispersives.

ASPECT DES LIGNES. (Cf. Planche C.)

11 faut encore préciser que deux présentations différentes,
deux modalités contraires caractérisent les lignes, leur dyna-
misme variant suivant ces maniéres d’étre.

Une ligne peut-étre, en effet, large ou fine et en méme temps
profonde ou superficielle. Des degrés se constatent évidemment
de I'extréme largeur a Pextréme finesse, de I’extréme profon-
deur a lextréme superficialité, des différences de tracé pou-
vant exister sur une méme ligne.

La couleur qui peut aller du blanc a 'ocre foncé en passant
par le rose, le rouge et le jaune clair, entre aussi en ligne de
compte.

Pour étre normales, les incisures doivent étre nettes, sim-
ples, intégrales, réguliéres, bien et doucement gravées, ni trop
superficielles, ni trop profondes, d’un coloris rose des plus agréa-
bles et des plus sympathiques, par conséquent non accidentées,
non raturées ou coupées de quelques singularités qui pourraient
en perturber I’harmonie, ce qui n’interdit point un certain mo-
delé et une légére incurvation de rigueur dans leur tracé.
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Confuse, une incisure signale toujours les possibilités de
qgelque trouble ou déséquilibre dans I'ordre des faits lui étant
liés.

C. — EIDO-CHIROSCOPIE

Les éléments transitoires sont faits :

de I’état des ongles, trés importants a considérer clinique-
ment!,

de la couleur de la peau,

du coloris des lignes,

des taches et macules du tissu peaucier,

des verrues qui peuvent accidenter ce méme tissu,

. des veinules diverses qui peuvent anormalement y transpa-

raitre,

de la température habituelle de la main.

de son hygrométrie,

des poils du dos de la main,
et de tous autres indices particuliers, cette nomenclature n’étant
nullement limitative.



II. — SYNTHESE

— Un fleuve sortait de 'Eden pour arroser
le jardin et de la il se divisait en quatre
bras.

LA GeNEsE.

— Le corps ?orte Pempreinte des forces in-
térieures qui U'animent.

SEDIR.

Chiroscopiquement, la connaissance du terrain participe de
toutes ces notions d’analyse, la combinaison méthodique de
quelques-uns de ces divers él¢ments suivant un ordre prééta-
bli, basé sur ’observation, traduisant idéalement une constitu-
tion, un tempérament, une signature.

En se reportant tant a la morphologie générale qu’a la plas-
tique, on peut diversifier d’aprés les classifications que nous
allons énoncer, lesquelles s’attachent :

1° AUX PROTOTYPES CONSTITUTIONNELS. (Cf. Fig. 1.)

a) Carbonique.

D’une maniére générale, la main du Carbonique est de
forme tendant au carré, massue, courte, bréve de lignes, de
plastique ferme et solide.

Les lignes bien inscrites sont peu nombreuses, relativement
larges et profondes.

1. Ils font 1’objet d’un travail spécial de notre part : ¢ Valeur clinique des
ongles ». Editions de la Renaissance Moderne, Paris 1932.
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Les doigts, rugueux, n’ont aucune possibilité de flexion en
arriére par suite d’'une raideur articulaire assez accentuée.

Les ongles sont généralement demi-courts, carrés, solides.

Cet ensemble de caractéristiques peut se résumer en une
formule lapidaire, spécifiant que le carbo-calcique a une main
bréviligne massuée.

C’est un type sain, normal, attentif, endurant, prudent,
ferme, pondéré, méticuleux, sur lequel, a part un léger manque
de souplesse générale, il n’y a rien a dire.

Son rythme vital est lent.

On peut le schématiser par le trait vertical.

b) Phosphorique.

" La main phosphorique est de forme longue, élancée et é1é-
gante tendant a l’ovale.

Les incisures sont profondes, fines et nombreuses, la plas-
tique est souple et le fond de paume généralement tendineux.

Les phalangettes, de tendance longue, sont coniques et pos-
sédent ces petits affaissements cutanés appelés gouttes d’eau.

1

ag .

uuu.'/q/¢ .

Les doigts sont fréquemment lisses, porteurs d’ongles fins,
roses et plutét longs, de forme en amande.

Tous ces caractéres se peuvent résumer en expression con-
cise de : main longiligne élégante.

Le phospho-calcique est par essence un imaginatif émotif
dont le principal souci est I'élégance, élégance qui octroie une
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sensibilité particuliere dont I’action se répercute dans tous les
domaines.

I1 éprouve avec intensité les impressions se dégageant de
Pharmonie et du rythme des choses mais n’apprécie nullement
la régularité.

Au point de vue médical, il est intéressant de connaitre que
ce représentant de P'espéce humaine est particuliérement fra-
gile, par suite peu résistant a la fatigue, peu résistant aux chocs
pathologiques ou médicamenteux.

L’enfant phosphorique, et ceci est a considérer, éprouve
avec une rare impressionnabilité I'effet malheureux des répri-
mandes, la vertu bienfaisante des compliments.

Son rythme vital est tout d’hyperexcitabilit¢ et de réactions
exagérées.

Le Phosphorique se peut schématiser par la fléche.

c) Fluorique.

Le Fluorique a unc main se faisant remarquer surtout par
la laxité particuliére de ses ligaments, ce qui lui octroie une
exagération de souplesse, une ¢lasticité remarquable particu-
liérement typique au pouce qui se déhanche avec une extréme
facilite.

La plastique palmaire est molle, les lignes sont fréquem-
ment nombreuses, superficielles et {ines.

Les ongles sont peu épais, a tendance molle, de teinte indé-
terminée, souvent disposés a la forme trapézoidale a pelite base
inférieure, voire a la forme triangulaire.

Tous ces caractéres se pcuvent condenser sous I’étiquette de
main lache distendue.

Le Fluo-calcique est un type essentiellement instable tant
physiquement que moralecment.

Ses réactions sont violentes mais sans résolutions détermi-
nées, ce qui le rend capricieux, anxieux, indécis.

Intuitif, assimilateur, son vice intellectuel est fait de ten-
dances dispersives, si bien qu’il ne peut aboutir que dans les
ré¢alisations immédiates.

Il est dispos¢ a subir viscéralement les mauvais effets de
la pesantcur. Chez lui tous les ¢léments ¢lastiques subissent une
exagcération qui disposent, cela va de soi, & des slases, aux pto-
ses, a I'obésité. L’apparcil musculaire, aussi bien que I'appareil
circulatoire, est hypotonique. Enfin, il est sujet a 'emphyséme
pulmonaire.

L’enfant fluorique, frécquemment sujet a I'incontinence
d’urine, ecst un malade de P'attention ayant besoin d’étre mené,
guidé, dirigé, orienté avec doigté et intelligence.

Le rythme vital du Fluorique est extrémement rapide et a
grands ¢carts d’amplitude.

On peut schématiser ce type constitutionnel par la forme ser-
pentine, soit par la lettre S. le sigma majuscule des Grecs ou le
Ksi minuscule.
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Nous ne saurions davantage pénétrer dans I’étude de ces
Constitutions dont la conception originelle doit étre recherchée
dans les travaux du D’ Antoine Nebel pére, de Lausanne, qui
s’est inspiré des tableaux de Schussler!. Elles ont été mises en
valeur remarquablement par I'Ecole homceopathique et nous
renvoyons pour complément de documentation aux auteurs qui
en ont traitées?.

2° AUX PROTOTYPES TEMPERAMENTAUX

a) Tempéramenls Hippocratiques. — Ce sont les quatre ty-
pes classiques transmis par la tradition et étudiés par de nom-
breux auteurs modernes qui, pour certains, ont eu le tort de
voulorr les confondre ou assimiler aux types morphologiques de
Sigaud, ces derniers ne répondant pas du tout au méme carac-
tére et s’associant avec eux de fagon plus ou moins heurcuse;.

1. Société Centrale des Médecins de langue allemande, Lucerne 1910.

2. D' Léon VANNIER. ¢ La Typologie », Doin, éditeur, Paris 1929.

D* B. de NEvieze. « Morphologie dentaire et morphologie générale », Ma-
loine, ¢éditeur, Paris 1931.

Ce dernicr ouvrage est un travail remarquable dans lequel on trouve un
historique de la question et une bibliographie 1mportante la concernant.

3. Aprés Polti et Gary de Lacroze, M. Louis Gastin, d’abord en collaboration
avec Albert Jounet puis ensuite seul, a remarquablement observé ces quatre
tempéraments ¢n en appuyant ’étude sur de mémes données synthétiques [celles
des quatre Eléments de I’Antiquité : Feu, Terre, Air, Eau, qui se constituent
de I'opposition et de l’action réciproque de I’Humide et du Chaud, ces deux
particularités essentielles de la matiére primordiale, avec leurs antagonistes et
dérivés puisque conséquence d’une plus ou moins grande diminution d’Humide
ou de Chaud : le Sec et le Froid (voir nos schémas)] puisées aux meilleures
sources de la Tradition. Malheurcusement, M. Gastin dont on consultera avec

rofit le Cours de Psycho-Diagnostic (Editions Penser et Agir, Paris 1925) et ses
cléments de Psycho-Diagnostic (Editions Vallot, 3 volumes, Paris 1930), faute
d’une cexplication suffisante, que nous avons sollicitée et qu’il nous a courtoise-
ment donnée verbalement, parait tomber dans le travers signalé ci-dessus en
faisant correspondre les représentants typiques de la classique conception humo-
rale des Tempéraments a ceux fixés par Claude Sigaud, 4 la suite de ses remar-
Guables observations. (Pages 21, 22, 23 et 256 du tome I des Eléments de Psycho-

iagnostic, les pages 21, 22 et 23 prétant surtout & cette confusion), alors qu’il
entend dire ‘g)ar « correspondance » que les types morphologiques de Sigaud
sont a I’égard les uns des autres comme les Tempéraments hippocratiques sont
entre cux; autrement dit, et pour préciser la chose par des exemples, le Céré-
bral est au Musculaire comme le Nerveux au Bilieux, le Sanguin au Lympha-
tique comme le Respiratoire au Digestif. On voit trés bien, en conséquence, que
ce ne saurait étre lia une assimilation; elle ne pourrait, ainsi que nous l’avons
signalé, nucuncment se défendre.

Le DT Paul Carton, dans son volume intitulé « Diagnostic et Conduite des
Tempéraments » (Norbert Maloine, éditeur, Paris 1926), tout en s’en défendant,
tait une errcur inverse puisqu’il attribue aux quatre tempéraments hippocrati-
ques des attributs qualificatifs qui appartiennent en propre, et seulement a
cux, aux Types francs de Sigaud dont il semble, autrement, avoir trés mal com-

ris le Génie. Nous n’en voulons pour preuve que I'affirmation de cet auteur que
e tempérament Bilieux est le plus souvent rencontré et que le Lymphatique
I’est le moins, ce qui correspond a?proximativement A la statistique, si l'on
rapporte, comme trop de personnes s’intéressant & la question le font, le Bilieux
au Musculaire ct le Lymphatique au Digestif, puisque les D** Chaillou et
Mac-Auliffe (Morphologie Médicale, page 36, Doin, éditeur, Paris 1912) ont établi
que pour la population frangaise les types morphologiques se répartissent dans
les proportions suivantes:

30 % de Respiratoires;

47 % de Musculaires;

14 % de Digestifs;



Tempérament lymphatique :

Le Lymphatique est caractérisé chiroscopiquement par une
main épaisse, molle, humide, de température froide, de peau
blanche et assez mate, la paume du lymphatique étant celle a
trame de peau la plus large.

Les doigts sont courts, gros, I’extrémité demeurant épaisse
surtout pour le Médius.

Le pouce est épais et mou.

Les ongles sont larges, blancs, pales et souvent mous, a lu-
nules peu visibles.

Les lignes sont les plus larges que 'on puisse trouver. De
coloris blanc, superficielles, elles laissent apparaitre en leur val-
lée la trame de la peau.

Elles sont peu nombreuses, seules les trois lignes princi-
pales, celles de tracé a tendance horizontale, en compagnie
d’'une Saturnienne longue mais toujours large et péle, existant
souvent.

La ligne de Vie et la Cérébrale sont le plus généralement
conjointes en leur début sur un parcours relativement long.

Un développement excessif en masse, volume et épaisseur
conditionne I’émincnce thénar et I'éminence hypothénar, la
premiére étant peu siriée de lignes, voire presque totalement
unie, ce qui répond au calme de la sexualité.

9 9% de Cérébraux (proportion de 25 % pour une statistique réalisée seule-
ment sur des individus de professions libérales). Or, il se trouve qu’en réalité,
le Tempérament hippocratique le plus rare est le Bilicux (encore n’est-il jamais
rencontré pur mais mélangé aux termes types tempéramentaux, a tous les autres
types tempéramentaux devons-nous préciser); il est vrai que ce tempérament,
meéme discrétement accusé, colore considérablement la complexion et le compor-
tement et que les combinaisons dominantes, les plus fréquemment vues, sont
mixte Sanguine-Lymphatique dans les campagnes et mixte Sanguine-Nerveuse
ou Nerveuse-Sanguine dans les cités.

Unec autre circonstance qui prouve encore contre la conception tempéramen-
tale (faussée par l'apport d’éléments étrangers aux tempéraments galéniques)
du D" Paul Carton tient & ce que le Bilieux, type d’évolution et récllement tel,
ne saurait ¢tre celui faisant masse, ce qui se vérifie en morphologie par le
Cérébral, type d’apparition relativement récente qui tend a se développer davan-
tage seulement depuis que les conditions de milieu et d’e¢xistence poussent 4 une
vie cérébrale plus intense, type représenté par un nombre réduit de personnes
ainsi que nous venons de le noter quelques lignes plus haut.

D’autre part, accusant bien la confusion qu’il fait de connaissances diffé-
rentes (page 28 de 'ouvrage cité), le D7 Paul Carton signale dans le Tempérament
nerveux deux types : un type nerveux cérébral et un type nerveux sensitif, alors
qu’il n’y a qu’un type nerveux normal comme il n’y a gqu'un type tempéramen-
tal normal de chaque espéce qui peut évidemment se distinguer par des mani-
festations exagérées ou réduites, hypotoniques ou hypertoniques, plus ou moins
sensibles, en répondant ainsi a4 la diversité des individus.

En réalité, les prédominances viscérales, périphériques ou cérébrales du
systéme nerveux sont pour se manifester plus ou moins suivant le prototype
cosmique et les autres éléments du terrain auquel le tempérament se conjoint.
(Voir plus loin).

Ces _quelques réflexions ne retirent du reste rien A I’exposé philosophique
du DT Paul Carton, exposé magistral qui conscrve toute sa valeur et s’en
justifie d’autant mieux. Elles ne prouvent pas plus d’ailleurs qu'un excellent
clinicien ne puisse aboutir 4 des résultats pratiques utiles en adoptant la
maniére d’operer du maitre naturiste francais.

Nous reviendrons sur ces questions au cours d’un travail futur dont nous
avons le projet et que nous devons encore mdrir.
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Le c6té dorsal de la main est pigmenté d’ilots formant taches
de rousseur. . .

Les articulations digitales sont plus ou moins laxiles. (Voir
planche 1))

Nous ne poursuivrons pas plus avant I'étude de ce type, pas
plus que celle des autres, nous bornant a ajouter quelques indi-
cations schématiques concernant ses prédispositions maladives
qui s’attachent a4 la profondeur des tissus, aux glandes, aux
muqueuses, aux humeurs, aux intestins, aux organes adénoides,
aux veines et se rcalisent dans les maladies de la chylopoiése,
du systéme ganglionnaire, les troubles de la nutrition, les écou-
lements, le diabéte, la dégénérescence graisseuse, la formation
tardive, Pinsuffisance cataméniale, etc...

S’exagérant morbidement, ce type tempéramental est, d’au-
tre part, sujet aux maladies de langueur ou torpides, a I’ense-
mencement tuberculeux, au rachitisme, a ’atonie et 4 la somno-
lence mentales.

Tempérament sanguin :

Le Sanguin se signale par une main a paume épaisse et
assez large, humide, de plastique ferme, de température chaude
et de coloris fortement rosé.

Le pouce cst long, épais et ferme, assez large a la jointure
de ses phalanges.

Les doigts sont plutét minces sans maigreur, courts.

Les lignes sont rouges, profondes, relativement larges mais
ne laissenl pas voir en leur fond la trame de la peau; quoique
rares encore, clles sont déja plus nombreuses que pour le tem-
pérament lymphatique.

La Vitale ct la Cérébrale sont séparées ou tout au moins
trés peu lides a leur naissance.

L’éminence thénar est tres développée, bombée, épaisse,
charnue, vigourcuse el ferme, strice de lignes rayonnantes for-
tement gravées de la base du pouce a la ligne de Vie.

Une certaine raideur articulaire existe souvent.

Les ongles de teinte rose foneé sont demi-courts, larges, so-
lides, & lunules trés apparentes,

Le dos de la main (principalement sur le bord cubital) et
le dos des phalanges-racines sont couverts de poils durs, vigou-
reux, ¢pais, de coloris tendant au brun-roux. (Cf. Planche 11.)

De facon toujours schématique, on peut dire que patholo-
giquement, le sanguin est prédisposé aux inflammations loca-
lisées, aux ¢ruplions, a la pléthore, a Pobésité, aux maladies de
Phématopoiése et de I'appareil circulatoire, aux congestions et
coups de sang, aux rhumatismes, aux crises cardiaques, aux in-
cidents ou accidents vénériens, aux maladies aigiies.
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Tempérament nerveux :

Le Nerveux se révéle par une main de paume séche, tendi-
neuse, & température froide et a coloris légérement ivoirin.

La trame du tissu peaucier est la plus fine qui puisse exis-
ter, ce qui fait sa délicatesse.

Les doigts sont minces, longs et lisses quoique relativement
osseux, parfois légérement noueux.

La goutte d’eau est généralement marquée aux phalan-
gettes.

La face palmaire de la main est parsemée avec exagération
de lignes et signes fins, nombreux, multiples, peu profonds, sou-
vent méme superficiels et de teinte pale.

La ligne de Cceur est longue, ilée (sinon complétement en
chaine) et fréquemment tourmentée.

La tranché¢e de Cerveau tend a s’incurver de facon plus ou
moins discréte vers I’éminence hypothénar.

La ceinture de Vénus est presque toujours inscrite et faite
de lignes brisces.

La ligne d’Intuition est le plus habituellement nette, longue
et bellement tracée.

L’éminence thénar n’est pas trés proéminente alors que
I’éminence hypothénar est davantage accusée sans cependant
qu’il y ait excés. En outre, souvent celte derniére est remuée
de lignes et signes divers.

La main est assez étroite, ce qui donne aux deux éminences
musculaires thénar et hypothénar un aspect élongé.

Les ongles sont géncéralement en amande et de tendance
longue.

La peau du dos de la main est décollée, si bien que, lors-
qu’on la pince entre les doigts, elle s’étire facilement. (Cf. Plan-
che IIL.)

Le Nerveux accuse d’une maniére générale des prédisposi-
tions aux troubles de I'¢quilibre calorique et humoral et aux
affections du systéme nerveux par exces ou insuffisance : né-
vralgies, névrites, tics, convulsions, spasmes, caprices maladifs,
troubles paradoxaux, troubles névropathiques, psychasténie,
neurasthcénie, etc... et, par répercussion, aux troubles intéressant
les organes des sens : perversion du golt, du toucher, de louie,
etc...

Tempérament bilieux :

Le Bilicux présente une main maigre, ferme, a paume dure
et séche, musclée, ¢toffée, de température chaude, de coloris
ocré, voire parfois légérement bistré.

Les doigts, sans étre épais, sont plutdétl forts, longs, relati-
vement raides et droits, quelquefois de tendance noueuse.

Les pouces sont trés grands.
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Les lignes sont plutét fines et pénétrantes, trés creqsées,
donnant I'impression d’étre taillées au couteau. Leur coloris est
profond. .

La Cordiale, trés longue, barre la paume du bord cubital
au bord radial.

L’incisure Cérébrale est nette, bien inscrite, longue, traver-
sant, tout en s’incurvant Iégérement, presque toute la main.

Des stries verticales ornent fréquemment les phalanges-ra-
cines et les phalangines.

Les ongles sont demi-courts, de coloris foncé. (Voir Plan-
che IV.)

Le Bilieux est sujet aux affections du foie et des reins, a la
goutte, a la constipation persistante, aux intoxications subtiles
résultant de chocs anaphylactiques, a I’hypercholestérinémie,
aux hémorroides, etc... sujet aux troubles de la motricité, a I'im-
puissance génitale, aux névroses et manifestations maniaques
ou hypocondriaques!.

1. A la suite de la publicafion dans le Propagateur de UHoméopathie
(numéro de juin 1932, pages 313 et 316) du résumé de notre conférence du
15 mai 1932, faite &4 Nimes devant les membres de la Société Rhodanienne
d’Homéopathie le D' L. Pichet a bien voulu nous écrire pour nous faire remar-
quer que le quatri¢me tempérament d’Hippocrate était le Mélancolique et non
le Nerveux.

« Je crains, nous écrivait-il, qu’il n’y ait 1A aussi une erreur physiologigue,
le tempérament mélancolique étant le tempérament froid et sec, c’est-a-dire
le plus bas dans P’échelle, avec mauvaise régulation des équilibres calori-
ques et humoraux, tandis que ce que les modernes ont cru pouvoir appeler
tempérament nerveux ne semble rien qu’un défaut d’équilibre vago-sympa-
thique qui peut se rencontrer dans tous les tempéraments, mais qui n’est
qu'un accident surajouté, quelle qu'importante que soit la modification qu’il
introduise dans le sujet. S1 'on tient a4 distinguer un tempérament nerveux,
ce dont la nécessité ne nous parait pas s’imposer, il vaudrait micux faire
comme Ledos et décrire un cinquiéme tempérament ».

En se reportant & nos schémas et particuliérement & celui de la page 69,
le lecteur se rendra aisément compte que le tempérament Nerveux tel nous le
donnons est pleinement assimilable au Mélancolique d’Hippocrate qui, pour
d’autres auteurs de I’Antiquité, fut d’ailleurs I’Atrabilaire, comme le Lympha-
tique ¢était le Phlegmatique, le Bilicux le Cholérique, selon I’étymologie
grcc?uc ou latine adoptée et qu’il ne saurait en rien étre confondu avec ce
aue J’on entend par ’expression vague de nerveux dont on qualifie couramment,
cn médecine, le malade dont les phénoménes subjectifs déroutent et laissent,
faute de les bien comprendre, le thérapeute désarmé.

Pour répondre a la suggestion du D" L. Pichet, nous ferons incidemment
connaitre que pratiquement (nous le manifestons dans nos conférences déja
depuis plusicurs années) nous reconnaissons Pexistence d’un cinquié¢me carac-
tére humain, mais que nous ne saurions pour cela le faire rentrer dans la syn-
thése classique des Tempéraments humoraux car ce cinquiéme : ’Atfrabiliaire ou
Mélancolique (malgré encore que l’on puisse sans doute faire une distinction
subtile entre les deux expressions comme nous le fit remarquer le DT G.-A.
Richard lors d’unc de ses conférences de P'Institut de Psycho-Physique appli-
quée), type exagérant ’humeur dysphorique, n’est, en somme, qu’une déforma-
tion morbide physiologique a4 répercussions morales modifiant, selon le terme
heureux de Léon Daudet, « I'ambiance », conséquemment type dévié représen-
tatif en somme d’un caractére pathognomonique dont la norme se trouve dans
les quatre tempéraments classiques.

n effet, ainsi que le disent les D Gaston et André Durville, dans leur
ouvrage <« PArt de lire le caractére, le tempérament et les prédispositions
maladives par l’examen du visage » (Editions de I'Institut de Médecine natu-
relle, Paris, s. d., page 40) :

« Par atrabilaire, les Hermétistes désignaient un é&tre vieux (vieux d’age
¢ ou vieux d’organes), un étre anatomiquement vieux a organes usés, durs, sclé-
« reux », Puis ils ajoutent : « La science moderne a perdu ce mot, et elle a eu
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< tort, car il répond A quelque chose, il répond a un état de la vie, et &4 un
« syndrome morbide d’usure organique », autrement dit : « 'atrabilaire corres-
« pond & la vieillesse d’un fagon précise... il implique le ralentissement de
« toutes les fonctions, et sa peau est celle du vieillard. Méme si elle appartient
¢ & un jeune, celui-ci est un vieux ». (Page 45, op. cité.)

Dire que I’atrabilaire est un vieux incite encore & ouvrir une paren-
thése, car, s’exprimant ainsi, on a l'air d’affirmer que la vieillesse impose
la sénescence alors qu’il n’en est rien. Tout le monde a présent & la mémoire
au moins ’exemple d’un de ces vieillards qui, jusqu’a la fin, restent jeunes,
conservant bon pied, bon il et le reste, et s’éteignent quasi subitement, sans
drame pathologique, comme s’éteint une lampe ayant épuisé sa provision
d’huile. C’est la vraiment ce qui devrait étre pour tous les humains. Finir
autrement est en dehors de la norme et ne peut étre attribué gu’a une faute
quelconque de I’&tre lui-méme, de ses ancétres ou de la Société. C’est pourquoi,
& notre sens, plutét qu’un vieux ’atrabilaire pourrait étre péjorativement appelé
un « cacochygme ».

Les fonctions de 'atrabilaire s’exécutent difficilement, ses secrétions s’opeé-
rent avec lenteur et difficulté, 'oreille est dure, la respiration et la digestion
sont lentes, ’urine est trouble et souvent sédimenteuse, le tissu conjonctif sura-
bonde les parenchymes, les éléments fibreux prédominent. Pathologiquement, le
cceur et les reins étant trés diminués, il manque de réactions et s’oriente nette-
ment vers des types de maladies désagrégeantes ou déformantes : goutte
noueuse, carie osseuse, calculs vésicaux, ossification des cartilages, gangréne,
cancer, ulcéres, etc... Il est en surplus particuliérement apte 4 contracter I’érysi-
péle et la pneumonie. Sujet aux hallucinations, & I’'obsession, & la neurasthénie,
au spleen aigu, il met trés souvent, si I’on ne remédie a4 temps & ses maux,
un terme a son existence par le suicide.

Chiroscopiquement, ce type d’évolution morbide répond aux caractéres sui-
vants :

Main osseuse, décharnée pourrait-on écrire (anatomisée dirait le D* Thooris),
_ tdt étroite et par conséquent d’aspect long, de peau séche et de couleur
sombre.

Doigts longs, maigres, exagérément noueux, & ongles durs, épais et cassants
de couleur jaunAtre.

Veines extrémement apparentes sous la pcau du dos de la main.

Raideur articulaire et absence de flexibilité hyperextensive.

Lignes fines, profondes, de coloris foncé.

Cérébrale souvent entachée, contre ou sous la perpendiculaire du Médius,
d’une fle assez large embarrassée de signes.

Croix ou étoile fréquemment inscrite & la base du médius.

Monticules affaissés ou inexistants donnant & la partie de la paume
située a la base des doigts un aspect plat.

B. — TYPES MORPHOLOGIQUES1

1. Au cours de notre pratique, nous avons été extrémement surpris de
constater combien la Morphologie, les doctrines de Sigaud étaient peu connues,
dédaignées ou ignorées en France. Hormis pour quelques &tres d’élite qui conti-
nuent 4 se passer le flambeau, il est vraiment triste de constater la carence de
la plupart des membres du corps médical & I’égard de ces principes que ’on
devrait retrouver & la base de toute thérapeutique et qui, surtout, devraient
étre enseignés & la Faculté de Médecine, par des professeurs compétents, alors
qu’a rrésent, seule, Vinitiative privée fait école.

Il est vrai, et c’est bien 14 le triste, que la méme observation pourrait &fre
pour bien d’autres choses. N’en est-il pas ainsi notamment, toujours en France,
en ce qui concerne les idées si profondément humaines du D* Philipg)e Tissié de
Pau qui, plus que méconnues par beaucoup, sont, par certains, franchement
tenues sous le boisseau!

Toutefois, nous devons & la vérité de reconnaitre que certains des esprits
les meilleurs parmi les maltres de nos Facultés commencent & s’intéresser acti-
vement & des problémes qui, autrefois, étaient totalement délaissés. Nous n’en
voulons pour preuve récente Tlxe le succés qui fut fait & la thése inaugurale du
Dr Jacquin-Chatellier : ¢ L’'Homme, les Hommes, Etudes morphologiques ».
(Amédée Legrand, éditeur, Paris 1932) & I’auteur de laquelle le jury de thése,
présidé par la haute figure du Professeur Bezangon, ne craignit pas de rendre
un éclatant hommage en lui accordant une mention trés honorable.

Les praticiens aussi bien que les simples curieux soucieux de se documenter
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Ce sont ceux gu’é¢tudiérent Claude Sigaud et son école.

Les types de morphologie franche peuvent étre chirosco-
piquement distingué¢s de la maniére suivante :

Type respiraloire.

Prédominance de la portion médiane de la paume donnant
a la main un contour a aspect hexagonal.

Eminence thénar volumineuse et solide.

Souris (saillic extérieure des muscles adducteurs du pouce)
ferme, ¢paisse.

Mont de Mars développé en volume et débordant sur le
bord cubital.
Quadrangle souvent légérement renflé. (Cf. Planche V et
fig. 2)) :

pira"oil'(a

sur la morphologie, liront avec intérét et profit, indépendamment de la thése
susmentionnée et des ouvrages de Claude Sigaud, malheureusement maintenant
introuvables, les textes suivants :

Claude Sigaud et la Morphologie Humaine, de J. Jacquin et L. Chatellier
(Paris 1923, D. Gojard, imprimeur.)

La Vie par le Stade, du D* A. Thooris (Paris 1924, Amédée Legrand, édi-
teur) et les remarquables articles de cet auteur publiés dans différents jour-
naux médicaux ainsi que celui récent du D* E. de Lambert sur « les éléments
fondamentaux et l'objet de la physiologie clinique » (les Sciences Médicales
du 31 mars 1932). :

Les Tempéraments, du D* Léon Mac Auliffe (Paris 1926, N. R. F., éditeur)
et les autres ouvrages du méme publiés chez I’éditeur Amédée Legrand :

Les Origines de "homme actuel. Paris 1923;

Développement-Croissance. Paris 1923;

Les Mécanismes intimes de la vie. Paris 1925;

La Personnalité et I'Hérédité. Paris 1932.

- 46 -



Type digestif.

Prédominance légére en masse de la portion inférieure de
la paume, autrement trés ¢toffée, charnue, ce qui octroie fré-
quemment a la main une configuration discrétement piriforme.

Phalanges racines épaisses. (Cf. Planche VI et fig. 3.)

Type musculaire.

Il se différencie en deux types :

a) Une forme fruste, le plus souvent rencontrée, répondant
au « type villageois », caractéris¢e par une main bréviligne,
carrée ou rectangulaire (la ligne de délimitation du bord cubital
est droite et dans I'exact prolongement de celle, c¢galement
droite, de auriculaire), de doigts d’extrémités spatulées ou car-
rées, rugueux. courts et musclcs, de plastique ferme, la paume
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également ferme et musclée étant peu striée de lignes. (Cf.
Planche VII et fig. 4.)

b) Une forme évoluée se réalisant en une main d’aspect
trés équilibré, aux articulations trés nettement détachées et dé-
liées a doigts plutét longs et musclés, la paume possédant géné-
ralement des lignes nombreuses. (Cf. Planche IV et fig. 5.)

Type cérébral.

I1 se signale par une main présentant un désaxement léger
de la portion haute de la paume qui est la plus large de la main,
ce qui réalise une saillie 1égére du bord cubital a la base de
I'auriculaire, les doigts étant, d’autre part, d’apparence mince
et sans sécheresse, de tendance longue. (Cf. Planche VIII et
fig. 6.)

eerelral

Ces types que nous venons d’essayer chiroscopiquement de
dépeindre répondent aux types francs' ou eugénétiques, chez

1. ¢« ... Claude Sigaud, parlant de types francs, veut dire hommes libérés le
« plus possible, par leur constitution, de I’action (parfois oppressive) des milieux
< et de l’hérédilz »>. (D* Léon Mac-Auliffe. Les Tempéraments, extrait d’une note
de la page 57.)
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lesquels le tempcérament se confond toujours avec la construc-
tion de lindividu, dans sa période de formation essentielle-
ment régulicre, et « reste définitif jusqu’a la mort ». (D' Léon
Mac-Auliffe.) Trés rarement rencontrés, ils sont tout a fait
harmonieux, ne tranchent en rien, comme on serait tenté de
le croire lorsque 'on n’a pas approfondi I'étude morphologi-
que, par un excés de forine de I'un des quatre appareils péri-
phériques en contact avec le milieu. Tout au plus ils marquent
une legére prédominance de celui d’entre eux qui sert a les
baptiser, rcalisant en somme, humainement, selon I’heureuse
image du D" Thooris Van Borre, ’archétype de Platon?.

Lorsqu’il y a excés, qu'un appareil prévaut par trop, des
besoins sont crécs, besoins en rapport avec le milieu servant
d’excitanl a I'appareil prédominant d’ou, obligatoirement, lors-
qu’on envisage le coté philosophique de la question, ali¢nation
plus ou moins grande de la libert¢2 car, ainsi que I’écrit le
D" Léon Mac Auliffe (Op. cité page 37) : « ’économie humaine
est un assemblage :

« 1° du systéime broncho-pulmonaire;
« 2° du syst¢me gastro-intestinal et de ses glandes annexes;

1. Claude Sigaud, rapporté par Louis Corman dans son ouvrage intitulé
« Visages ct Caractéres » (Plon, éditeur, Paris 1932), écrit en collaboration
avee Gervais-Rousseau (page 116), en disait d’ailleurs : « Le type franc ou hié-
¢ rarchis¢ jouit d’une prédominance, ¢’cst-a-dire posséde un appareil dont la
« puissance altractive 'emporte sur celle des autres appareils, mais cette pré-
¢« dominance, nous ne saurions trop le répéter, n’est que le couronnement d’un
« ¢difice solide dans tous ses organes et harmonieux dans toutes ses lignes. »
(La Forme humaine.)

Le D' Jacquin-Chatellier, page 46 de la thése déja citée, attire I’attention sur
Pimportance biologique de cette Prédominance et spécifie : « La Prédominance
est chez Pindividu qui en est doué¢, le mode de contact le plus large avece
Pambiance. (est Pappareil sensible par excellence, non seulement aux exci-
tations de son milicu particulier, mais aussi aux excitations des autres formes
du Milicu. Un Digestif fera une diarrhée aprés un refroidissement, un Cérébral
aura la migraine aprés une indigestion, un Musculaire sera asthénié aprés un
choe moral, un Respiratoire fera des rhumes a répétition pour payer toute
fatigue exagérée.

« L’appareil prédominant est donce un appareil enregistreur de choix. Il est
« facile de comprendre que son rythme adéquat aux excitations de son Milieu,
<« centrainera un état d’équilibre qui sera I'état de santé. »

Pour davantage marquer Pintérét qui s’attache 4 la prédominance, nous
citerons encore ce que rapporte a ce propos, envisageant « ’arrét des échanges,
« la stase » le D' Léon Mac-Auliffe, page 97, de son volume déja cité sur Les
Tempéramenls : « "Homme du type franc se trouve dans le milieu qui convient
& sa prédominance et jouit par conséquent de sa pleine liberté physiologique.
Supposons qu’il soit atteint de fievre typhoide (P’évolution morbide pourrait
¢lre identique dans le cas d’autres choces d’une intensité extréme, méme si le
choc était moral). Le déséquilibre fonctionnel est total et se manifeste sur
tous les apparcils : fiévre, anorexie, faiblesse, insomnie, un peu de toux,
tachycardice. Cependant, c’est au niveau de la plus grande surface physiolo-
gique, c’est au niveau de I'appareil le plus important au point de vue mor-
phologique que Pon saisira les signes, les localisations les mieux dessinés, par
cxemple :

« bronchite chez le Respiratoire;

« diarrhée chez le Digestif;

« douleurs articulaires chez le Musculaire;
« agitation délirante chez le Cérébral. »

AArRRAAR
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2. Conception géniale particuliére au DT Henri Balland.
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¢« 3° du systétme musculo-articulaire et de son revétement
cutané;

« 4° du systéme cérébro-spinal et de ses émanations péri-
« phériques.

« Chacun de ces systémes est en continuité matérielle avec
<« un milieu spécifique.

« 1° Milieu atmosphérique d’ou naissent les réactions res-
« piratoires;

« 2° Milicu alimentaire, source des réactions digestives;

« 3° Milieu physique, qui suscite les réactions musculaires;

« 4° Milieu social, auquel répondent les réactions céré-
« brales. »

A c6t¢ de ces types a morphologie harmonieuse, peu fré-
quemment vus d’ailleurs ainsi que nous I’avons déja dit, existent
des types a morphologie variable!, types de fonctionnement :

Les plats hyper-excitables, « de rythme accéléré intermit-
tent 4 ondes réduites »2. qui rcagissent aux chocs de milieu en
se rétractant,

les ronds hypo-excitables « de rythme ralenti prolongé a
ondes de grande envergure », qui réagissent a I’ambiance en se
dilatant, et leurs sous-variétés :

L]

plat uniforme,
plat ondulé,
plat bossué, pelit et grand,

rond uniforme,
rond ondulé,
cubique, petil et grand,

dont nous ne saurions actuellement traiter plus longtemps,
chiroscopiquement, le plal uniforme répondant a un type parti-
culi¢rement plat de la main ct de la paume se caractérisant par
I’'absence de volume et la relative minceur.

Indépendamment de cet aspect, la main du plat bossué,
par ses bosselures, resserrements ou coarctations, prend une
apparence noueuse typique.

Le plat ondulé esl, chiroscopiquement, a mi-chemin entre
Paspect du plat uniforme et celui du plat bossué. (Cf. Plan-
che IX))

Le rond uniforme se manifeste par un type de main plus
ou moins trapue, nantic de rondeur, de masse que ’on distingue
des types de morphologie irréguliére rond ondulé ou cubique
en apprdéciant la résistance, a la pression des mains, de la mus-
culature palmaire, le rond uniforme étant celui a musculature
la moins soutenue, le cubique, celui 4 musculature la plus ferme,
la plus tendue. (Cf. Planche X.)

1. « La variabilité traduira lUinstabilité cellulaire et s’opposera a la fixité
« du type franc. » D* Jacquin- Chatellier (op. cité, page 52).

2, DT E. de Lambert, article cité.
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Le cubique se caractérise en outre par des « aplanisse-
ments » ou « méplats » qui s’observent au niveau du médius
et de 'annulaire, aplanis sans étre aplatis sur leur face externe
et interne, supérieure et inférieure mais dont 'extrémité de
la phalangette reste arrondie. Il s’agit bien d’aplanissements
et non d’aplatissements, car vues a4 jour frisant les surfaces
les plus affaissées semblent encore un peu arrondies »!.

Ces types de fonctionnement peuvent marquer une prédo-
minance et une sous-prédominance? d’'un des types morpholo-
giques qui, lorsqu’ils ne se réalisent pas sur un type franc a
mi-chemin entre I’hypo-excitabilité du rond et I'hyper-excita-
bilité du plat sont dits de formation : respiratoire, digestive,
musculaire ou cérébrale. Ils peuvent prendre ainsi une valeur
particuliére.

De fait on réalise chiroscopiquement ce dépistage en rele-
vant I'association, qui s’établit de diverses fagons, des différents
caractéres propres a chacun des types de morphologie franche
et & chacun des types de morphologie variable.

Assurément il existe des individus qui ne présentent au-
cune prédominance particuliére d’un des quatre appareils péri-
phériques, aucune prédominance fonctionnelle et qui se con-
tentent d’étre de morphologie indécises.

Cette disposition ne sollicite aucune difficulté de dépistage
chiroscopique.

Ainsi que nous l'avons entendu souvent exprimer par le
D’ Léon Mac-Auliffe : Plus on s’éloigne des beaux types francs,
plus on aboutit & des types pour lesquels sont davantage sen-
sibles les effets de I’appareil endocrinien.

Le type trop plat est maladif.

Le type trop rond est également maladif.

Chez eux sont surtout visibles les troubles endocriniens.

AAAAARA

1. D* Léon Mac-Auliffe, ouvrage cité, page 184.

2. « Mais chez la plupart des hommes, de formation irréguliére, une prédo-
« minance biologique est évidente & I’dge adulte. Le tempérament se confond
< longtemps avec cette prédominance. Le Tempérament change peu. » (D Léon
Mac-Auliffe, op. c., page 267).
« Cependant, une heure vient ol dans ces deux types les fonctions se dis-
¢ socient. » (D° page 262.)
« Lorsqu’il se modifie (le tempérament), c’est que le déséquilibre, I'inadap-
< tation, la maladie apparaissent et, momentanément, le tempérament est
celui de I’apparcil au-dessous de sa tiche que l'organisme, déja épuisé, aide
de tous ses efforts synergiques. » (D° page 267.)

3- « Lorsque la valeur de chacun des grands appareils de contact se balance
dans une indifférence presque absolue, nous assistons & des phénoménes
morbides protéiformes. Ce sont des malades de qualité vitale inférieure qui
créent ces réactions interminables. Vous espérez, aujourd’hui, leur guérison
rapide, parce que les signes pulmonaires ont disparu et demain, ils vous
inquidtent par des manifestations hépatiques alarmantes... Tout rentre dans
Pordre, dix jours aprés vous craignez une réaction méningée! La maladie
prend une forme généralisée pour avoir eu cependant une symptomatologie
plus bruyante dans la résion qui, bien que peu différenciée, semble accuser
une Prédominance ». D' Jacquin-Chatelier, op. cité, pages 74 et 75.
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C. — TYPES DE FONCTIONNEMENT BIO-CHIMIQUE

On doit faire entrer également dans I'étude des Tempéra-
ments celle des types de fonctionnement bio-chimique qui sont
empruntés a I’Ecole homceeopathique, ’homceopathe les ayant
congus étant Grauvogl.

Ce sont 14 déja des types présentant une déviation morbide
dont il est intéressant d’apprécier la disposition ou les possibi-
lités chez les étres afin de juger des réactions et de I’évolution
pathogénes probables des patients.

L’Oxygénoide :

Type hypersensible & accélération exagérée des réactions
chimiques ou échanges, type par conséquent brilant trop et
n’ayant pas le temps d’assimiler, n’ayant pas le temps de réali-
ser les fixations organiques utiles.

11 répond, au point de vue chiroscopique, & des mains fusi-
formes aux doigts coniques ou ronds, ¢légants, 4 ongles gra-
cieux, quelque peu bombés, de forme tendant & 'amande et le
plus frécquemment de tendance longue.

De nombreuses taches blanches parsément les ongles lors-
que le rythme vital, s’accentuant, s’oriente dans le sens d’un
exces de combustion.

L’Hydrogénoide :

Type qui retient en ses cellules de ’cau de facon passive
et de manicre excessive, type par conséquent maladivement
sensible aux temps humides et aux climats marécageux, plu-
vieux ou maritimes, type chez lequel la fonction rénale n’est
qu'imparfaitement assurce.

Chiroscopiquement, il se signale par des mains empétées
a4 tissus infiltrés, quelque peu cedémateuses, généralement frai-
ches ou froides, humides de contact ct laissant une impression
relativement désagréable.

Le Carbo-nitrogéne :

Type de ceux ou de cclles qui font de la rétention toxinique.
I1 symptomatise des gens relenant des mati¢res azotées dans
leurs tissus cellulaires par suite d’une modification du régime
des échanges, des gens fabriquant des aulo-toxines qui, élimi-
nées imparfaitement sinon pas du tout, donnent lieu, par suite,
a des concrétions, solidifications, durcissements, cristallisations
aussi bien qu’a des encrassements viscéraux de divers ordres.

1l se caractérise, chiroscopiquement, par des mains parche-
minées, séches, plutét maigres, de coloris tendant au sombre,
avec des dépressions particuli¢res se rapportant au point fai-
ble de Iorganisme.

Des nodosités trés accusées existent a4 la jointure des pha-
langes, les ongles sont plutot longs, secs et cassants et, trés sou-
vent, striés longitudinalement.
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3° PROTOTYPES MYTHOLOGIQUES

Nous entrons avec ces prototypes dans I'étude de la Typo-
logie traditionnelle, laquelle aux yeux des scientifiques para@t
toujours sujette a caution. Elle s’appuie sur des données héri-
tées de ’Antiquité, sa terminologie ¢tant empruntée a quelques-
unes des divinités mythologiques, dont les noms ont été égale-
ment attribués a un certain moment aux planétes de notre sys-
téme solaire. C’est pourquoi on a appelé aussi ces prototypes
signatures astrologiques ou cosmiques bien que I'on ne puisse
inférer absolument qu’ils soient en relation avec les dites pla-
nétes! malgré, toutefois, que la vérification de certains faits et
des expcériences de laboratoire, réalisées ces temps derniers,
tendent a justifier le bicn fondé des connaissances des anciens &
I'égard des rapports constants qui s’¢tablissent entre les objets
de notre nature terrestre et les astres?

Les anciens avaient pu établir, d’'unc maniére logique et
d’aprés la seule observation, un ensemble de prototypes ou
figures idéales correspondant a4 une réalit¢ concréte du fait
que des individus ainsi signés étaient rencontrés dans la vie
courantle. A ces ¢poques, les castes ne se mélangeaient pas,
les mariages s’effectuaient entre membres de méme fonc-
tion sociale et proches parents (endogamie) ce qui contribuait a
fixer les types. Cela a ¢té remarquablement vu par M™ Besson-
net-Favre et mis en relief dans ses études sur 'observation typo-
logique.

Chaque individu, indépendamment des rythmes plus exclu-
sivement physiologiques déja fixés, a un rythme vital qui
lui est propre et qui oriente son existence dans un sens déter-

1. « — Monsieur I’Abbé, laissons les planétes! Je n’emploie dans mon art le
terme des astrologues qu'a cause de leur commodité. J’admire ’excellence de
leurs classements, sans en rien inférer quant aux influences astrales. Car c’est
14 une autre science. Que m’importe en effet la nature de 'influx qui fait le
vouloir ou la fatalité d’un homme? L’important est que ce vouloir ou cette
fatalité soient lisibles dans certains traits de physionomie que P’astrologue a
catalogués. Aussi bien cette classification repose sur de trés vieilles observa-
tions psychologiques, revues et transmises par les Grecs qui les ont synthé-
tisées dans leur mythologie et illustrées par leur statuaire. Mon ambition... »
Marcel Hamon, Le signe de Saturne, page 39. (Société Frangaise d’Editions Litté-
raires et Techniques, Paris 1932).

ARARAARAA

2. Cf. & ce sujet J. Vallot G. Sardou et M. Faure. De l’influence des taches
solaires sur les accidents aigus des maladies chroniques. In ¢« Gazette des Hopi-
taux s, 18-20 juillet 1922, Paris.

D* G. Sardon et M. Faure. Les taches solaires et la Pathologie humaine. In
« La Presse Médicale », 2 mars 1927, Paris.

Dr Lavezzari. Influences planétaires sur les substances terrestres. In « Bulle-
tin de la Société d’Homceothérapie de France ». N° 3, année 1928, Paris.

D* Maurice Faure. Influence des taches solaires sur les suicides, les crimes
et les accidents. Communication au 55¢ Congrés de I’Association francaise pour
I’avancement des sciences. Nancy 1931.

Gustave-Lambert Brahy. La périodicité des crises économiques considérée

ar rapport a certains phénoménes du monde physique. Communication au
19;2 ongrés de I’Association frangaise pour I'avancement des sciences. Bruxelles
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miné, toute atteinte a4 ee rythme et toute infraction aux lois
de sa nature étant pour créer une perturbation dont, en une
période de temps plus ou moins rapide, il devient victime dans
sa santé, dans son ordre social ou autrement.

La chiroscopie pénétre ce rythme et décéle I'accord ou le
désaccord de Plétre avec sa réalité virtuelle. Permettant ‘de
percevoir les réactions possibles ou probables de sa maniere
d’étre, elle confronte lindividu avec ses tendances, ses
aspirations, ses instincts et I'incite ainsi a les dominer, les end§-
guer ou les sublimer pour en tirer tout l'utile humain. La véri-
table sagesse demande que I'on agisse seulement dans la me-
sure de ses moyens et que I'on ne s’applique pas a vouloir entre-
prendre au dela de ses forces, ce que le bon sens populaire a
autrement exprim¢ en un proverbe rabelaisien que 'on nous
permettra, ayant souci de la décence de nos lecteurs, de ne pas
davantage préciser.

C’est 4 la connaissance de ce rythme qu’aboutit I'étude des
prototypes Mythologiques qui réalisent en somme une représen-
tation synthétique de modéles sur lesquels viennent se¢ mouler
d’innombrables familles d’étres qu’unissent plus ou moins des
affinités de divers ordres, morales, psychologiques, mentales,
sociales, physiques ou pathologiques.

Il ne faudrait surtout pas croire que cette classification ait
été congue arbitrairement car aujourd’hui, grace a I'endocrino-
logie, il semble bien que T'on puisse en ¢tablir une correspon-
dance avec certaines fonctions treés différencices, en hypo ou
hyper, des glandes a secrétion interne, de telle sorte que les
huit types classiques répondraient aux manifestations sui-
vantes : s

Le Solarien, d’autre part hypogénital et hypersexuel, ne
serait pas sans affirmer une certaine hyperfonction de la.glande
pinéale a laquelle s’adjoint une hyperthyroidie discréte.

Le Lunarien marquc une certaine influence, en des sens
divers, de la fonction particuli¢re a la rate, aux glandes paro-
tides, au pancréas et au thymus, quelquefois cette derniére
glande ne s’¢tant résorbée qu'imparfaitlement. Le Lunarien est
en outre hyposexuel et hypergénital.

Le Jupitérien est, trés nettement, un hépatique hypergénital
et hypersexuel.

Le Vénusiarque est thyroidien et hyperféminin. Par consé-
quent ce type conditionne, chez le sexe faible, un fonctionne-
ment ovarien trés accusé.

Le Martial est un surr¢nalien a fonction splénique intensi-
fiée. Hyvpermale, il est caractérisé chez le sexe fort par I'impor-
tance que prennent dans le concert endocrinien les glandes inter-
stitielles.

Le Terrien répond au prototype primitif d’origine, a fonc-
tions mal différencices, a tout le moins de rythme lent ou
réduit, lequel a servi d’¢bauche a tous les autres types.
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Il ne correspond pas nécessairement pour cela a cet indi-
vidu que les morphologues disent appartenir au type troupeau.

Le Saturnien est un pituitaire hyposexuel et hypogénital,
de tendance hyposurrénalienne.

Le Mercurien est un parathyroidien hypopancréatique

androgyne!.

1. Cette nomenclature est trés schématique, trés simplifiée et assurément,
si on le voulait, on pourrait faire intervenir d’autres rapports pluri-glandu-
laires en hypo, hyper ou instabilité, complétant le tableau de fagon suivante :

Le Solarien s’adjoignant un état discret d’hyperfonction pituitaire; .

Le Lunarien tenant des effet particuliers de manifestations d’hyposurréna-
lisme, d’hypopituitarisme, de dysthyroidie et, chez la femme, d’insuffisance
ovaricnne; X

Le Jupitérien étant toujours quelque peu hypercorticosurrénalien;

Le Vénusiarque un tant soit peu hypopituitaire, hypoparathyroidien,
hyposurrénalien et hyperpancréatique, ete,, etc...

Mais outre qu’ainsi agissant on complique le probléme et lui retire de sa
clarté, on multiplie & Pinfini les données en tombant dans le travers des inter-
prétations subjectives, d’oi rupture de toute unité. On sait trés bien d’évidence
qu'une dominante glandulaire n’exclut pas le jeu des autres glandes du concert
cndocerinien, lequel peut présenter une variabilité fonctionnelle considérable
suivant les individus et malgré leur caractéristique hypo ou hyper commune.
C’est pourquoi, nous préférons nous en tenir aux ¢éléments simples et trés spé-
cialisés ci-avant cités dans le texte, ainsi que nous Pavons déja souvent marqué,
avee quelques variantes, dans nos conférences.

11 est d’ailicurs & croire que certaines idées sont dans I’air, car presque au
moment ou nous avions déja pris conscience du rapport s’établissant entre les
types de I'Antiquité ¢t les types de fonctionnement glandulaire, et alors
que nous exposions dé¢jia la chose au cours de nos causeries bi-hebdomadaires du
¢« Verbe Libre », le DY Martiny, sans que nous nous soyons consultés et sans
qu’il eut connaissance de notre conception, publiait, dans la Presse Médicale du
& octobre 1930, un article sur la Bio-Typologie humaine ou il effleurait la ques-
tion qu'il développa d’ailleurs ensuite dans la revue « Plans ».

Depuis, d’autres auteurs, notamiment le D™ Lenclos (Etude objective du Tem-
pérament. Editions Médicales. Paris 1932 (a), ont repris cette esquisse mais, ne
voyant pas les choses sous le méme angle, des divergences nombreuses s’accu-
sent ce qui, a4 ’égard des sceptiques, est tout a fait regrettable. Pourtant ce
n’est pas unc raison pour ne pas persévérer dans cette voie ol les recoupe-
ments ne s’c¢tablissent qu’imparfaitement quant a présent du fait que la plupart
des auteurs ont réalisé des confusions de plans et appliquent a une notion
donnée des termes relevant d’une aulre.

(’est ainsi que nous avons été 4 méme de constater dans les ¢tudes de types
cosmiques, faites par les différents auteurs, Pinfluence trés forte apportée par
dges éléments n'y répondant pas du tout et qui appartiennent en propre aux
Tempéraments, par quoi donc la valeur de ces types se trouve obligatoirement
faussée. L'inverse est vrai, et c’est pourquoi nous avons tenu dans notre
synthése a fixer, de la fagon trés nuancée que 'on a pu lire, chaque composante
du terrain sur un plan tres défini,

Naturcllement, on pcut encore établir de fagon nette des rapports endo-
crinicns entre chacun des types tempéramentaux hippocratiques et chaque cons-
titution mais non d’une maniére nussi simplifiée que dans les types cosmiques.

Envisagés de fagon trés synthétique :

les Constitutions se rattachent a la sphére purement matérielle et cristal-
lisée, & I’élément le plus solide de notre limitation somatique puisqu’au bati
Usseux;

les Tempéraments aux humeurs, aux instincts et aux prolongements inévi-
tables qui en sont la conséquence dans les manifestations biologiques, morales
¢t psychologiques de I’étre humain;

les Types Cosmiques & I'appareil neuro-glandulaire, au « systéme nerveuzx
affectif et sympathique, clé de la vie organique », selon la conception de ce
grand médecin aux remarquables idées qu’est le D* Joseph Roy, autrefois de

ijon, aux passions et affects fauteurs de destin;

PEtre supéricur échappant A ces trois ordres, sans s’en détacher, par sa
maitrise et sa volonté, facteurs de libre arbitre.

Nous nous promettons de développer toutes ces questions dans une étude
approfondie de la Typologie dont nous avons déja réuni quelques éléments.
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On admet aisément qu’aucun de ces Types cosmiques -— pas
plus d’ailleurs qu’aucun des autres prototypes précédemment
étudiés! (hormis cependant quelquefois pour les Constitutions) —
ne se puisse rencontrer pur de tout alliage, non combiné ou tem-
péré dans ses dispositions, 4 des degrés divers et dans une cer-
taine mesure, par des particularit¢s d’autres signatures.

De méme que le clavier glandulaire est le régulateur de
I'organisme et ne saurait se concevoir sans une certaine soli-
darit¢ entrec ses composants, de méme I’étre humain se réalise
en un complexe ot s’accusent un ou plusieurs principes domi-
nants, harmonieux chez I'un, déséquilibrés chez I'autre, en tous
les cas interdépendants.

De méme encore que 'on est amené a concevoir que les
différenciations glandulaires, en partant d’un type d’origine
grossicer sans doute mais de fonctionnement endocrinien équili-
bré, bicn que lent, se sonl rcalistes par étapes, par ¢chelons in-
sensibles, ¢n une évolulion constante, jusqu’a atteindre 4 la
synergic la plus complcte, aux formes et aux complexités fone-
tionnelles les mieux organiscées ui les ont toujours davantage
distinguces et originalisces, de méme il est logique de penser
qu’elles ont da contribuer, ainsi que nous venons de le marquer
plus haut, a fixer la valeur des types mythologiques dont clles
ont assuré¢ la personnification, cette typification endocrinienne
d’étal, pourrait-on écerire, demeurant sensible aux notes moditi-
catrices qui résultent en somme d’une typification endocrinienne
de fonclionnement par un apport toujours renouvelé el actuel
d’excerctions plus ou moins excilatrices ou inhibitrices tenant a
la vie elle-méme, d’olt encore, dans la compréhension de I'étre,
la possibilit¢ de faire intervenir une clef dynamique purement
individuelle, que ne saurait ¢n aucune facon dédaigner le cli-

nicien, sans que les types de fond, de base — répétons-le sous
une autre forme — soient pour cela supprimés ou totalement
altéres.

Les signatures sus-spécifiées se caractérisent par une appa-
rence parliculi¢re des mains ramences, dans un dc¢sir de sim-

(a) Dans ce volume, & ¢b6té de réflexions trés pertinentes que nous approu-
vons, le D' Lenclos établit, entre les données classiques de PPantiquité ct les
données contemporaines endocrines ou homéopathiques, des rapprochements
dont beaucoup a tout le moins nous semblent trés risqués ct peu solidement
basés. C’cst pourquoi nous ne saurions le suivre dans cette distribution, a
notre sens dangereuse et pleine de chausse-trappes, convaincu que nous sommes,
connaissant la distinction et I’élégance d’esprit du D* Lenclos, qu’il revisera, en
s’appuyant plus fermement sur I'obscrvation traditionnelle et sur Pobservation
personnclle, au cours de ses prochains travaux, la plupart des considérations du
volume mentionné.

1. C’est 1a un fait qu'a fort bien mis en valeur M. Louis Gastin en_établis-
sant ce qu’il a appelé la « formule du Tempérament » et en attribuant & chacun
des éléments de sa formule, représentatifs des quatre tempéraments classiques,
un coefficient qui varie avec chaque individu. (Cf. Louis Gastin, ouvrages
cités.)
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plification, & quatre formes, chaque forme s’établissant en un
type court et un type long, si bien que :

a) la main strobiliforme longue s’harmonise avec le Sola-
rien. (Cf. fig. 7.)

la strobiliforme courte avec le Lunaire. (Cf. fig. 8.)

b) la sphéroidique longue s’attache a la signature jupité-
rienne. (Cf. fig. 9.)

la sphéroidique courte, a la signature vénusiarque. (Cf.
fig. 10.)

¢) /a Quadratique longue a la signature martienne. (Cf.
fig. 11)

8 la Quadratique courte a la terrienne. (Cf. fig. 12.)

d) la trapéziforme longue répond a la signature saturnienne.
(Cf. fig. 13.)

Celle courle, a la signature mercurienne. (Cf. fig. 14.)

Nous reviendrons sur les distinctions chiroscopiques de ces
prototypes un peu plus loin.

Chacune de ces signatures cosmiques correspond a des par-
ticularités de caractéres, de formes, de sentiments et de possi-
bilités morbides déterminces.

Il n’appartient pas a ce travail de pouvoir les préciser
toutes car ce sujet nécessite un gros développement.

Toutefois, I'on peut assurer, en restant dans le cadre stricte-
ment médical auquel nous nous sommes limité dans ce volume,
que lorsqu’un type tend, d’'une maniére ou d’une autre, 4 accu-~
ser une prédominance, Yindividu ainsi signé présente des ten-
dances morbides en relation avec ladite signature, de telle sorte
que :

Le Solarien, qui se caractérise d’autre part par la relative
sécheresse de ses muqueuses, affirme toujours des dispositions
plus marqucées aux incidents purement cardiaques (péri-
cardites, myocardites, affections valvulaires, cardiopathies.
fonctionnelles, elc..) ou d’origine circulatoire ou cardiaque
(syncopes,. hémophilie, hypérémie, hypertension, etc...) a ceux
touchant principalement le systéme artériel et U'aorte, aux trou-
bles de la vue (névrite oplique, conjonctivite, iritis, paralysie
irienne, etc...), aur maux de reins (brightisme, sclérose, héma-
turie, etc...) qu’a d’autres.

En surplus, physiquement résistant, malgré une gracilité
apparente, le Solaire a, néanmoins, un systéme nerveux rela-
tivement fragile le rendant facilement fiévreux, sensible a I’'élec-
tricit*, aux radiations cosmiques (solaires ou autres), sujet aux
troubles sympathiques et réflexes, a 'insomnie, aux névralgies.

Psychiquement, la richesse exubérante de la vie intérieure
lui donne des vues théoriques sur toutes choses mais peut lui
faire perdre contact avec le rc¢el d’ou, pour lui, des tendances
a l'utopie aussi bien qu’a I'idéalisme passionné.

L’équilibre de vie du Solarien se trouve assuré pourvu que-
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les circonstances lui puissent permettre d’exercer et d’appli-
quer les conceptions de son imagination créatrice.

Naturellement distingué, le Solaire conserve, dans I'dge
mur et la vieillesse, le méme maintien élégant, la méme recher-
che raffinée, le méme aspect souple naturel, la méme ligne
agréable.

Le Lunaire manifeste des tendances aux troubles touchant
les séreuses, le tissu conjonctif et adipeux, les muqueuses, etc...
a ceux s’attachant aux liquides et excrétions organiques quels
qu’ils soient d’ou la prédisposition des individus de ce type
au syndrome adiposo-génital, aux polypes, a la pleurésie, aux
néphrites et troubles de la fonction rénale, a la sialorrhée, au
diabéte insipide, au myxcedéine, aux maladies d’entrailles (pé-
ritonite, appendicite, inflammations intestinales, constipation
atonique, météorisme, diarrhées, etc...), de vessie et de bas-ven-
tre (pertes séminales sans dé¢sirs sexuels, prostatite, prostator-
rhée, orchite, ectopie testiculaire, etc... chez 'homme; kystes de
Povaire, métrite, salpingite, aménorrhée, ménopause preé-
coce, etc... chez la femme, catarrhe vésical, etc...). I1 est sujet
en outre aux engourdissements, a 'adynamie, a I'épuisement
nerveux, a la narcolepsie, au calarrhe gastrique, aux maux inté-
ressant la rate (hypertrophie, etc...), le médiastin (seins, etc...),
sollicitant les hyperséerétions, la suppuration et les écoulements
(blennorrhagie, leuccorrhée, hydrorrhée, etc...) ou découlant de
stases organiques, d’état hvdrogénoide (hydropisie, rhumatismes
chroniques, cedémes froids, etc..) et en général d’une hypoto-
nicité congénitale (coeur mou, dilatation des veines, etc...). Le
sang du Lunarien, par ailleurs maintes fois d’insuffisante ther-
mogenése et ais¢ment diabétique a forme grave avec hypo-
hépatie, possibilités d’acidose, d’hypoglycémie, etc..., est peu
riche en hématies d’out son aptitude aux anémies plus ou moins
pernicieuses.

Chez ce type, presque toujours hypotendu, qui, fréquem-
ment cyclothymique 4 prédominance d’hypo-activité et quelque
peu mythomaniaque, accuse encore des facilités a subir les effets
facheux des maladies du cerveau (notamment 'anémie céré-
brale, la méningite, les tumeurs cérébrales, etc...), la coenesthé-
sie est souvent perturbée d’ou les errances, l'indolence,
Papathie, la torpeur psychique, des excentricités, anomalies de
conduite de divers ordres donnant fréquemment naissance a la
neurasthénie, au somnambulisme, a4 I'obliquité morale, I'hypo-
manie, la psychose mélancolique, les obsessions imaginatives,
la thalassophobie, le délire onirique et polymorphe, la toxico-
manie, la tendance au suicide, le manichéisme délirant. le délire
spirite, le délire de métempscychose, le délire mystique, le délire
féerique, le délire cosmogonique, le masochisme, ’homosexua-
lité masculine passive, 'inadaptation sociale, etc...

Détails caractéristiques, le Lunaire tend a abuser des pur-
gatifs et affectionne les narcotiques.
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D’une maniére générale, il demeure trés sensible aux pro-
priétés des eaux minérales.

Il affectionne la nuit et il a tendance a prolonger ses veilles
trés tard, se sentant davantage puissant ou dynamique le soir.

Une certaine fantaisie est nécessaire 4 son harmonie vitale.

Le Jupitérien est sujet aux excés fonctionnels des organes
anaboliques d’oul ses prédispositions pathologiques, les états
congestifs (angines, congestion du foie, congestion de I'arbre
pulmonaire, ete...), les ¢ruptions cutanées (eczéma, urticaire,
érysipéle, cte...), les fiévres ¢ruptives comme la variole, les enge-
lures, les prurits, la goutte, I’azoturie et ses répercussions habi-
tuelles, P'asthine, les hémorroides, les troubes circulatoires par
épaississement ct alourdissement du sang, les athéromes, ’'em-
physéme pulmonaire, les phlegmons, 'apoplexie, la spermator-
rhée, 'impuissance précoce, ctc..., d’une maniére générale toutes
les maladies par surabondance et insuffisante oxydation étant
celles envers lesquelles il présente le plus d’affinités.

Arrivé 4 un certain 4ge (les environs de la quarantaine), le
Jupiltérien réalise le type parfait de Parthritique dont la calvitie
précoce et Pobésilé sont le souci esthélique, Porgane chez lui
le plus sensible ¢tant alors le folie.

Parfois ¢galement, & la mcénopause, la Jupitérienne accuse
un trouble de la corlico-surrénale et se transforme en virago,
en ce type viril de belle-mére ou de M™ Mongodin, cher a la
légende et aux vaudevillistes.

Constitutionnellement souventes fois teinté de paranoia,
la psychose du Jupitérien est pour se réaliser dans le délire oni-
rique, la mégalomanie, le délire de revendication, la folie qué-
rulente, le d¢lire des persécutions, etc..., voire, en d’autres cir-
constances, dans la subexcitation « bongargonne » et antisociale.

La vie du Jupitérien est dans sa norme lorsqu’il est satisfait
a son instinct grégaire et a son désir d’action positive.

La Vénusiarque (ce type est surtout féminin) marque des
prédispositions aux malaises ou maladies intéressant U'appareil
génital ou génito-urinaire (congestion pelvienne, congestion ova-
rienne, ulceres de 'utérus, régles répétées dans le mois, pertes
sanguines, leucorrhée, etc...,, en général toutes les maladies ex-
clusivement féminines), aux inflammations touchant les glandes
mammaires, aux dffections du ressort de l'oto-rhino-laryngolo-
gie (inflammations et abeés des amygdales, enrouements et maux
de gorge de divers ordres : angine, diphtérie, croup, etc..., ulcé-
rations nasales, ozéne, etc.. otalgie, etc..), aux stomatites, a
Ialbuminurie, a la glycosurie alimentaire ou transitoire, a la
tachycardie, a I’hypoviscosité sanguine, aux troubles vasculaires
(phlébite, varices, ulcéres variqueux, troubles artériels, troubles
angiocriniens, etc...), a 'urticaire, aux cedémes chauds, au ralen-
tissement de la nutrition, & ’engorgement du foie et des voies
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biliaires, aux pancréatites!, aux parotidites, 4 la maladie de
Basedow, au goitre de jeune fille, & ’hypergénésie, aux troubles
de la continence, etc*...

La Vénusiarque, dont le gotit pour les sucreries est le péché
mignon, fait montre d’une tendance 4 grossir prématurément.

Cette derniére circonstance étant une crainte quasi phobi-
que, elle recherche, au moindre embonpoint qui s’accuse, toutes
les recettes susceptibles de la faire maigrir sans s’intéresser aux
conséquences nocives possibles faites pour en résulter si bien
qu’elle peut manifester une névrose aprés un semblable inci-
dent. D’ailleurs, la Vénusienne représente exactement, assez
fréquemment, ce type de femme sensible et impressionnable, a
la larme facile, qui mobilise rapidement ses impressions et passe
facilement de I'émotion triste a4 la gaité souriante et au rire
juvénile.

Les troubles mentaux du Vénusien sont pour beaucoup les
fruits de refoulements d’ordre affectif que lui peuvent im-
poser les divers événements de la vie, refoulements qui, par
des dispositions constitutionnelles psychopathiques relativement
fréquentes, le portent a ’hystérie mytho-maniaque tout autant
qu’'a la psychose hypérémotive et, lorsque le déséquilibre génital
se surajoute, a la neurasthénie sexuelle, aux folies érotiques.

L’équilibre biologique du Vénusiarque ne se peut rcaliser
que dans la tendresse partagde.

Malgré ce que nous avons écrit ci-dessus, la Vénusienne
conserve trés longtemps un charme et une fraicheur gracieuse
qui lui conférent une sorte de jeunesse prolongée.

Le Marsien (cette signature est surtout masculine) affirme
des inclinations marquées aux maladies des voies respiratoires
et du pharynx par congestion sanguine (bronchites avec expec-
toration sanguinolente, forme bénigne de tuberculose pulmo-
naire avec hémoptysies, etc...), a la pleurésie avec ¢panchement,
a la pneumonie, a la pleuro-pneumonie, 4 la broncho-pneumo-
nie, aux états oppressifs (dyspnée d’origines diverses, asthme,
emphyséme, etc..), a T’hypertrophie cardiaque, aux fiévres

1. Toutes les dispositions et tendances pathologiques intéressant les divers
types dont il est question en ce chapitre s’expliquent d’elles-mémes car tenant
essentiellement & la maniére d’étre dominante colorant ces types, par consé-
quent & leur conduite dont elles expriment le retentissement physiologique pou-
vant découler de ses excés. C’est ainsi que la Vénusienne, qui nous occupe
actucllement, est portée, par ses instincts ct appétences de volupté, & affectionner
plus que normalement les chatteries, friandises, bonbons, giteaux, ctc..., etc...,
et & en user avec exagération. On ne peut donc s’étonner des prédispositions
morbides qui la concernent. Cependant ce type a normalement besoin d’une
certaine quantité de sucre, qu’il s’agit de lui faire assimiler heureusement puis-
qu’il est susceptible de manifester parfois de I’hyperglycémie.

Nous développerons tout ceci dans le détail au cours du travail sur la Typo-
logie dont nous avons déja dit avoir le projet. (Cf. note page 59).

2. L’homme vénusien est évidemment souvmis aux mémes prédispositions qui,
génitalement, se réalisent dans la congestion de la prostate, I'inflammation et les
douleurs testiculaires.
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traumatiques, aux maladies aigués, miasmatiques ou conta-
gieuses se transmettant par l'air ou I'eau, aux arthrites, aux in-
cidents ¢ruptifs et aux dermatoses erythémateuses, aux anthrax,
aux inflammations intestinales destinées &4 suivre une évolution
grave susceptible de nécessiter une intervention chirurgicale
d’urgence, a la congestion portale, aux hémorragies de diverses
sortes (hémarthose, hématémeése, hématidrose, hématocéle, hé-
matomyclie, hémorragies rénales, vésicales, etc..., hématosalpinx,
ménorragie et métrorragic chez la femme), aux anévrismes et
ruptures d’anévrisme, a I’hypertension artérielle, a la cirrhose,
aux ictéres, secondairement aux lithiases (cholélithiase, sable
rouge dans les urines, coliques n¢phrétiques, etc...), au diabete
avec hyperhépatie, a urémie, a tous les accidents ou incidents
devant intéresser Pappareil génital externe de ’'homme, a Pacte
sexuel bref, a la dépression musculaire, etc...

D’autre part, de par une disposition particuliére de son
dynamisme subconscient, le Martial, qui ne sait point se libérer
des impulsions tyranniques qu’il lui impose, est disposé aux
blessures ou accidents traumatiques ainsi qu’a la mort violente.

En certaines occurrences, le Martien répond a une consti-
tution psychopathique passionnée ¢goiste et cyclothymique hy-
peractive, ainsi qu’a des caractéristiques perverses trés détermi-
nées, ce qui explique qu’il soit pour manifester des tendances
a la folie sadique, a4 la manie jalouse, aux fugues, aux violences
impulsives, aux actes essentiellement anti-sociaux, aux phobies
d’impulsion, a la psychose hallucinatoire, a la dipsomanie, au
délirium-tremens, a la pyromanie, aux obsessions impulsives
sexuelles, ete...

L’harmonic du Martien ne peut que découler du combat,
de la lulte et de la satisfaction de Pinstinct de compdétition.

A noter que le Martial, plus ou moins tét suivant sa puis-
sance biologique de fond, son type morphologique, etc..., mais
surtout aux environs de la cinquantaine, se peut affaisser de
fagcon soudaine et rapidement déchoir physiologiquement.

Le Terrien est soumis a des tendances pathologiques faites
surtoul pour intéresser le lube digestif (dyspepsie, bradyspepsie
gastrique et intestinale, {latulence, elc...), attaquer le systéme
osseux (osteites, etc...), les dents et manifestier des caries, des
nécroses, des formes squirreuses ou cancéreuses. Bien que pré-
senlant ordinairement unc certaine sécheresse muco-cutanée, s’il
est sujet aux callosités et durcissements cutanés, il n’en est pas
moins disposé¢ aux suinlements et ¢ruptions suintantes épaisses,
cireuses qui forment crotites et squames (otorrhée, otite fétide,
blépharites, mucosités nasales épaisses, etc...). Il manifeste en
surplus une disposition & la dureté de l'ouie, aux loupes et li-
pomes, a la constriction rectale, aux hémorroides avec prolap-
sus rectal, aux vertiges, aux affections découlant d’avitaminose
(scorbut, pellagre, elc...), au goitre (surtout la femme), a la téta-
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nie, aux douleurs ou incidents ou accidents articulaires (coxal-
8ie, entorses, etc...) a la vermination, a la pelade, etc...

Ce type vit jusqu’a un age avancé a condition de demeurer
dans les conditions de milieu qui lui sont adéquates, c’est-a-dire
de n’étre point transplanté, I’équilibre pour lui ne pouvant étre
trouvé que dans lattachement au terroir et la stabilité.

Type le plus souvent sain d’esprit, quoique somnolent et
d’idéation lente, il se rencontre cependant quelques Ter-
riens psychasthéniques ou de constitution passionnée, ce qui
les dispose au délire systématisé, a I'érotomanie sexuelle, au
délire de dépossession, a la zoophobie, 'anxi¢t¢é maladive de
I'obscurité, la peur de perdre la raison, la crainte des fantomes,
P'impulsion anxieuse au suicide, etc...

Nombre de Terriennes accusent des tendances virilogénes.

Le Saturnien est, parmi tous les représentiants des signa-
tures cosmiques, celui qui se trouve davantage prédisposé¢ aux
maladies a forme chronique les moins curables, lesquelles s’atta-
chent principalement aux intestins, aux os, ligaments et ten-
dons, au revétement cutané, au sang, a la vascularité, aux mem-
bres inférieurs, aux tissus cellulaires. Insuffisant hépatique no-
toire, il est un constip¢ de nature, d’humeurs acres, sujet exagé-
ré¢ment a toutes les fixations morbides, a toutes les précipita-
tions ou lithiases (gravelle, calculs du foie, des reins, des glandes
salivaires, etc..), aux hémorroides procidentes, a la sclérose
(artério-sclérose par durcissement des vaisseaux a la suite du
dépot qui se fait, contre leur tunique, de concrétions calcaires,
sclérose des éléments nobles des tissus viscéraux, indurations
glandulaires, polyscléroses, cte...), a la spondylose rhyzoméli-
que, 3 la surdité (olite scléreuse), aux rhumatismes aigus et
chroniques, aux douleurs articulaires, a 'arthrilisme, aux anky-
loses, aux myopathies, aux stases veineuses el hémorragies pas-
sives, au purpura, aux varices, a la gangréne scche, aux névroses,
aux prurits, aux ndévrodermites, a la kératodermie, a la phtisie
aigué par arthritisme, 4 la dégénérescence cellulaire, aux for-
mations ncéoplasiques de Pépithélium, a la cirrhose du foie, a
tous les incidents susceptibles de résulter d’une atteinte patho-
géne de la mioclle ¢pini¢re (atrophie musculaire progressive,
my¢lites, sclérose en plaques, anémie de la moclle, etc...), aux
états méningés, a la parésie, a la paraplégie organique aussi
bien que fonctionnelle (paralysie saturnine, etc...), 4 la débilité
sexuelle, aux accidents graves de la syphilis (gommes de la
moelle, tabés, etc...), aux déviations de la colonne vertébrale, a
I’acromégalie, etc...

Ajoutons qu’il est encore propre a ¢prouver les effets des
verminations les plus tenaces et des parasitoses les plus diverses
(amibes, trypanosomes, plasmodium, etc...), et que la Satur-
nienne est sujette aux prolapsus utérins, 4 I’antéversion, la ré-
troversion et autres déviations de la matrice.
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Souvent neurasthénique constitutionnel, en surplus psychas-
thénique et pathologiquement hypérémotif, souvent méme pa-
ranoide, le Saturnien, essentiellement scizothymique de nature,
est construit pour refouler, selon le mode freudien, avec une
extréme facilité, les moindres chocs de sensibilité créant ainsi
en lui un ensemble de complexes, suscitateurs de névroses
influencant étrangement et de facon invraisemblable son destin.

Maintes fois hérédo-spécifique, il est, avec le Lunarien, le
type humain davantage prédispos¢ aux phobies, angoisses, idées
fixes et psychoses les plus diverses. Thanatophobie, pantopho-
bie, aichmophobie, crainte maladive de devenir fou, peur de
P'au-dela, phobie des spectres, crainte du lendemain, délire du
toucher, obsessions scrupuleuses, obsessions méticuleuses, im-
pulsions et représentations xénopathiques, désir et volonté de
suicide, poussées impulsives a4 s’adonner aux boissons alcooli-
ques treés fortes, phobies morales et religieuses, obsession de
honte physique, obsession du sacrilége, phobies des relations
sociales, d¢lire d’invention, folie du doute, état hypermaniaque,
psychose de la persécution, manie religieuse, manie jalouse et
autres, démence furieuse, mélancolie présénile, mélancolie avec
stupeur, m¢lancolie anxieuse, dépression mélancolique, dédou-
blement de la personnalité, syndrome de Cotard, la folie doctri-
naire ou tortionnaire, etc., etc..., peuvent étre son apanage dans
I'ordre de la psychiatrie.

A signaler, comme particularité intéressante, que ce repré-
sentant de I'espéce humaine est presque toujours frileux.

Assez jeune, il peut paraitre beaucoup plus vieux que son
age mais offre cet avantage d’étre, par la suite, stabilisé & peu
prés dans cette apparence, si bien qu’il semble ne plus devoir
vieillir.

Le Saturnien ne peut atteindre a I’équilibre que dans le
calme et I'immuabilité, toutes circonstances aptes a favoriser la
vie intérieure.

Le Mercurien accuse surtout des prédispositions patholo-
giques faites pour découler d’intoxications pénétrantes desti-
nées a s’insinuer de fagon subtile, en en troublant la fonction,
dans le systéme nerveur dont les moindres fibres se peuvent
trouver plus ou moins paradoxalement touchées. Eréthisme
suivi d’épuisement nerveux, névralgies (faciales, sciatique, etc...),
affections du systéme nerveux central, shock et intoxication du
plexus solaire, désordre apporté au fonctionnement du systéme
nerveux autonome, insomnies, etc..., dans un autre ordre de
faits: les gastralgies nerveuses, I’hyperesthésie intestinale, etc...
sont I'expression de la grande irritabilité organique que, d’une
facon géncrale, présente de manié¢re plus ou moins modérée le
Mercurien.

Les spasmes (troubles de la respiration, toux suffocantes,
asthme, rhume des foins, constriction des tendons, raccourcis-
sement des muscles, maladie de Dupuytren, spasmes des sphinc-
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ters, de la glotte, etc...) et convulsions (infantiles, hystériques,
vermineuses, etc...), les ulcérations (ulcéres gastriques, ulcéres
de la cornée, ulcérations nasales et autres...), les douleurs cram-
poides, la raideur musculaire, la crampe des ¢crivains, le mal
perforant, la cataracte, 'helminthiase, les tics, les affections
intéressant les organes de la phonation (enrouement, laryngite,
aphonie, etc...), le priapisme, I’acte bref ou le satyriasis (la nym-
phomanie, le vaginisme chez la femme), I’épilepsie, la chorée,
la fissure anale, la rétention aussi bien que lincontinence
d’urine, le zona et les affections vésiculaires, les rhumatismes
subaigus, Parthrite, ’hydarthrose, les arthrophytes ct en parti-
culier toutes les maladies du genou, les troubles biliaires (vési-
cule, cholédoque, canal cystique, canal hépatique, etc...), Pictére
et le subictére, la fragilité osseuse, les tremblements et engour-
dissements, 'incoordination des mouvements ou la perle gra-
duelle du mouvement volontaire par paralysies progressives, la
parésie (vésicale, plosis, paralysie faciale, du voile du palais,
etc...), l'ataxie locomotrice, la spondylite, la dysphagie par
paralysie, la tétanie, la maladie de Parkinson, les troubles de
métabolisme du calcium, le diabéte pancréatique aussi bien que
nerveux, etc... peuvent étre son lot, de méme que la grippe a
forme sévére, la tuberculose pulmonaire grave, le mal de Pott,
les déviations de la colonne vertébrale tels la syphose, la lor-
dose, la scoliose, les gibbosités.

Indépendamment de tous les maux communs aux deux
sexes, ci-avant énumérés, la Mercurienne est sujette aux kystes
de I'ovaire et a la dysménorrhée.

Répondant tres fréquemment 4 un complexe de psore héré-
ditaire et d’¢tat tuberculinique transmis, autrement dit a ce que
d’aucuns ont défini étre le ncuro-arthritisme, on a pu se rendre
compte, par le détail ci-dessus, combien le Mercurien se montre
sensible aux poisons et est sujet aux auto-intoxications les plus
varices, a I'anaphylaxie aussi bien d’ailleurs qu’a des cas bi-
zarres d’immunisation par aulo-vaccination. Pratiquement, on
doit connaitre que le Mercurien est I'individu le plus apte a
réaliser les formes d’intoxication médicamenteuse les plus belles
mais aussi les plus dangereuses.

Psychiquement, le Mercurien est assez sujetl 4 une certaine
instabilité d’humeur dont le fait se peut amplifier jusqu’a attein-
dre l'anormal. Manifestant relativement facilement des ten-
dances hypochondriaques, surtout 4 un certain age, il est disposé
aux syndromes mélancoliques, & une hypertrophic maladive de
Pinstinct de conservation qui le rend avare et exagérément
égoiste. Réalisant parfois ce « sentiment d’incomplétude » dé-
fini par P. Janet, quelquefois toxicomane, il est aussi teinté assez
souvent de « moral insanity » et de pithiatisme, si bien qu’il
peut manifester quantité de manies mentales, de troubles de la
personnalité, de phobies, d’obsessions, d’angoisses, d’états dé-
pressifs ou anxieux qui sont sujets a s’alterner avec de véritables
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périodes d’excitation ou d’agitation. La persécution migratrice,
I'impulsion a Ponanisme, les impulsions sexuelles perverses
(attaques contre de jeunes enfants, etc...), les obsessions sexuel-
les, 'amndsie, 'aphasie ou au contraire ’extréme loquacité, la
paraphasie, I'agraphie, les erreurs de perception, le puérilisme,
le manic¢risme, hypersensibilité aux bruits, le dédoublement
avec alternances de personnalités, la confusion mentale, la dé-
sorientation dans l’espace et dans le temps, la perplexité, le
syndrome de Korsakoff, les impulsions morbides équivalents
psychiques d’une crisc motrice épileptique, les fugues, I'arith-
momanie, ’agoraphobie, la gamomanie, la kleptomanie, la no-
sophobie, la claustrophobie, la trémaphobie, la microphobie, la
peur morbidc des petits animaux (souris, araignées, etc...), la
crainte malaaive de la contagion, la phobie anxieuse de I’obscu-
rit¢, les anaphylaxies psychologiques, etc... sont les expressions
psychiques sensibles que peuvent prendre, chez le Mercurien,
les tendances morbides signalées ci-dessus.

Le Mercurien est un ubiquiste qui ne peut réaliser son équi-
libre biologique que dans le complexe, la variété des rythmes,
la mobilité générale, la pluralité des impressions, soit le change-
ment, ce qui ’entraine maintes fois au surmenage. D’une fagon
géncrale, il se porte toujours mieux en voyage, au cours de dé-
placements répcétés (cing minutes 1la, une heure plus loin, un
jour ici, le lendemain ailleurs...), la stabulation prolongée lui
étant obligatoirement pénible et source de troubles.

Trés longtemps, le Mercurien conserve un aspect persistant
de juvenilit¢ extérieure qui, malgré fréquemment une canitie
relativement précoce, illusionne sur son age véritable. Il mani-
feste d’ailleurs souvent cet état que 'on a appelé le juvéno-
sénilisme.

D’¢vidence, ces dispositions pathologiques particuliéres a
chaque Prototype Cosmique, que nous venons de spécifier, ne
sauraient se rcaliser toutes. Quelques-unes plutéot que d’autres
s’inscrivent virtuellement et se déduisent des indices analyti-
ques, la possibilité¢ qu’elles ont de passer de I’état virtuel a I’état
réel dépendant essentiellement des circonstances extérieures
prédisposantes en réceptivité avec elles, de 'ambiance donc et
du degré de résistance individuelle, en un mot de la valeur
biologique de chacun, valeur que la Chiroscopie permet d’appré-
cier a tout instant avec la moindre chance d’erreur possible.

Autrement encore, il est assuré que les chances de sensi-
bilisation données dépendent de I'accord ou du désaccord plus
ou moins considérable existant entre les différents termes ou
¢léments qui réalisent ce que nous avons défini le Terrain,
puisqu’aussi bien les prototypes mythologiques — jamais ren-
contrés purs, répétons-le, chacun de nous répondant a un com-
plexe plus ou moins harmonieux, plus ou moins équilibré dans
ses tendances profondes et les volontés élémentaires, parfois
contradictoires, qui en découlent — s’allient, s’amalgament, se

- 66 -






SCHEMA

donnant une vue synthétique de quelques-unes des particularités fonction-
nelle et morphologiques de I’étre humain, ainsi que de quelques-unes de
ses prédispositions morbides principales.

La nature n’est ni simple, ni claire. Elle
est un rassemblement, un troupeau de
sphynx ou mystéres, grands et petits, reliés
entre eux comme un tissu par des allées, che-
mins et routes de la logique et du bon sens.
Le cancer est un carrefour, d’oit 'on a vue
sur plusieurs de ces sphynz.

Léon DAUDET.

(Les Rythmes de 'Homme, Cancer et Ma-
laises, page 77
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relient 4 des tempéraments et des constitutions se fondant en
une unité biologique plus ou moins homogéne, par suite plus
ou moins solide, plus ou moins apte donc a demeurer agrégée ou
a se désagréger.

11 arrive sans doute que les contraires se marient et ce
n’est point toujours cause de dysharmonie, il arrive également
que les semblables s’unissent et ce n’est point toujours certitude
de sécurité.

Pour ne pas alourdir outre mesure ce travail et malgré que
la chose meérite certaines ecxplications, nous ne nous éten-
drons que peu sur ce sujet, ’'observation quotidienne étant pour
fournir au lecteur des faits comparatifs qui vérifieront large-
ment nos affirmations. C’est ainsi que, pour prendre seulement
un exemple, on saisira immédiatement qu’un étre, de signature
a dominante Lunaire s’établissant sur un fond tempéramental
surtout Lymphatico-Nerveux et constitutionnel Fluorique, est
pour exagérer les tendances a l'instabilité, les dispositions aux
incidents viscéraux, a la stase organique, aux perturbations
glandulaires, aux troubles du métabolisme de I'eau et a toutes
les possibilités pathologiques proliférantes ou non attachées a
Iétat hydrogénoide. Encore, dans cet exemple, nous ne faisons
point intervenir la notion utile pouvant découler de I'existence
d’un type morphologique bien tranché, tel le Digestif ou le Res-
piratoire qui préciserait davantage — des fautes d’hygiéne étant
commises — les localisations morbides probables. Nous ne mar-
quons pas davantage les possibilités fAcheuses mentales qui,
nécessairement, — sous réserve des indications équilibrantes a
retirer des indices analytiques — sont pour conditionner un tel
ensemble dont toutes les composantes sont dirigées dans le
méme sens désagréable, sans qu'on reléve (la méme réserve
que ci-dessus ¢étant formulée) un seul ¢lément susceptible d’y
faire frein.

Qu’a Popposé, une signature de semblable sorte s’agrége
a un tempérament Sanguin-Lymphatique et 4 une constitution
Carbonique, des notes de stabilité se précisent, un équilibre de
contraires s’¢lablit laissant cerles encore prévoir des possibilités
pathologiques, mais de tout autre ordre, davantage orientées
vers un mode de fixation cutanée et rhumatoide.

De tout ce que nous venons d’écrire, on se rend évidemment
compte de la nécessité en laquelle on se trouve d’arriver rapi-
dement a dépister la manic¢re dont ces trois termes :

Constitutions — Tempéraments — Types

s’interpénétrent, s’accordent ou se heurtent, le plan sur lequel
ils agissent, le domaine particulier en lequel ils ont pouvoir.

Du désaccord qui se réalise entre eux, des troubles passés,
présents ou futurs sont perceptibles et, de ce fait méme, pour le
futur, amendables sinon complétement évitables.
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Nous ajouterons, pour étre complet, que si les formes que
nous avons citées, page 58, caractérisent des Prototypes Cos-
miques ncttement différenciés, on aurait tort cependant de
croire qu’il faille juger des influences recues sur ces
seules formes. D’autres indices, tenant encore a des con-
figurations particuliéres mais fragmentaires, a des tracés plus
ou moins puissants ou plus ou moins faibles, 4 des directions
déterminées suivies par des signes ou lignes, a des coloris plus
ou moins nets, 4 des formes d’ongles plus ou moins prononcés,
etc..., etc..., sont en relation plus ou moins harmonieuses avec
les types fix¢s et viennent, en conséquence, amplifier ou réduire
la force de la signature.

Nous préciserons que des types mythologiques peuvent se
caractériser de fagon assez nette sans que la main corresponde,
par suite du composite de 'amalgame, a une des quatre formes
typiques et succintes que nous avons citées. Toules ces dispo-
sitions viennent, bien entendu, considérablement nuancer l'in-
terprétation possible et contribuent puissamment a situer cha-
cun de fagon assez juste en I’état particulier qui est sien, seule-
ment sien, sans qu’il y ait possibilité de le confondre avec un
autre quelles que soient les ressemblances qui puissent, par ail-
leurs, les rattacher.

C’est ainsi que, pratiquement, 'on reconnaitra les domi-
nantes particuliécres a chacun des Prototypes Mythologiques




aux distinctions suivantes! (distinctions fruits d’une observation
analytique attentive et répétée dont les éléments ont été regrou-
pés — faute de I’existence d’étres d’unique signature — en une
synthése logique sans doute spéculative mais non point cepen-
dant artificielle.) :

Signature solaire (Cf. fig. 7).

Main strobiliforme, longue élancée, esthétique et parfaite-
ment harmonieuse, de contour extérieur ovale s’effilant a I'ex-
trémité des doigts.

Doigts ¢légants, trés légérement noueux, droits et propor-
tionnés a la paume quoique relativement longs 2.

Extré¢mités digitales de tendance conique, celles de I'index
et de l'auriculaire étant plus effilées.

Ongles larges et longs en forme d’amande, de coloris rose
légérement ocré, avec belles et grandes lunules.

Paume ovoide, légérement étrécie a la base, de plastique
étoffée, ferme et souple, de fond discrétement tendineux, de
contact rclativement sec et tiéde.

Pouce « a taille » bien détaché du bord radial, de dimen-
sion moyenne et de phalanges a peu preés ¢gales.

Phalangeites longues et a gouttes d’eau légéres.

Cisures verticales fines et bien gravées sur les phalanges et
phalangines.

Annulaire long.

Axation des doigts sur I’annulaire.

Fond de peau fine, de coloris citron ambré ou orange doré.

Monticules pro¢éminents avec légére prédominance du tu-
mulus solaire.

Dos de la main a peau finement ridée qui, lorsque pincée,
s’étire largement.

Lignes harmonieuses, bien tracées, nombreuses, fines et pro-
fondes, de coloris discréetement ocré.

Incisure solaire belle et nctte, longue, remplacée parfois
par deux ou trois sillons profondément gravés sous ’annulaire.

Tranchées vitale et cérc¢brale normalement attachées a leur
départ.

Ligne de cerveau longue, bien faite, tres légérement incli-
née vers I’éminence hypothémar, et non parasitée.

Cisure cordiale ¢galement longue, ornée de rameaux a son

1. Ces caractéristiques s’appliquent & la norme du prototype sain considéré
dans son équilibre optimum et sa valeur moyenne. Il est assuré que des carences
aussi bien que des efficiences considérables sont pour y apporter des modifica-
tions plus ou moins subtiles qu'un peu de pratique permet d’apprécier immé-
diatement quoi(iue la chose ne soit pas toujours commode étant données 1'im-
brication et la liaison, ou la juxtaposition plus ou moins brutale (marque de
déséquilibre), des composantes du Terrain.

2. Pour apprécicer la dimension des divers éléments de la main par rapport

& d’autres, se reporter & notre travail « Ce qu’il faut connaitre de I’homme
d’aprés sa main ». Paris 1932, Boivin et C°, éditeurs.
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début et a4 sa fin, trés basse dans la paume, présentant donc
un grand écart avec la base des doigts.

Saturnine naissant bas dans la paume et fréquemment sur
la voie vitale.

Ligne d’intuition longue, droite et déliée prenant le plus
souvent existence a la vitale.

Quadrangle large et trés aéré.

Anneau de Vénus estompé, amenuisé,
~_Eminences thénar et hypothémar musclées mais non trés
épaisses.

Chez ’homme, poils blonds dorés légers sur le c6té cubital
de la face dorsale de la main.

Attaches du poignet délicates et fines (Cf. Planche XI.)

Signature lunaire (Cf. fig. 8.)

Main strobiliforme courte, non trés harmonieuse par suite
d’un exceés de longueur de la paume.

Contour général de la main ové.

Doigts lisses courts et fuselés.

Extrémités digitales coniques ou pointues.

Ongles étroits, en amande, ou de tendance longue et peu
large, plutét mous et de coloris rose pale, avec petites lunules
légerement bleutées.

Paume allongée, large a sa base, trés peu pourvue de mus-
cles bien que plutot charnue, de contact frais, humide, quelque
peu spongieux ou flasque.

Pouce court et sans personnalité, laxile.
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Phalangettes ayant tendance a se retourner vers ’extérieur.

Phalangines plutot longues.

Fond de peau délicat et veiné, sans grande résistance, de
coloris laitcux blanc bleuté.

Monticules discrets.

Dos de la main assez lisse et sans duvet, méme chez
I’homme.

Lignes fines et superficielles, blanchéatres, de tracé non tou-
jours trés défini et souvent parasité de signes dits modificateurs.

Voie lascive presque toujours inscrite.

Il en est fréquemment de méme de la ligne de médiumnité.

Tranchées vitale et cérébrale maintes fois anormalement
conjointes a leur début.

Ligne cérébrale s’incurvant largement et descendant exces-
sivement pour prendre fin sur le bas de ’éminence hypothénar.

Cisure cardiaque généralement ilée.

Saturnine prenant naissance sur le mont de la Lune. Une
fle I'ornemente souvent a son début ou existe sur un embryon
de Saturnienne normale, ou se grave seule sur le Lieu de la
Génitalité.

Ligne d'intution plus ou moins parfaite et fréquemment
agré¢mentée d’une ile.

Mont de la Lune hypertrophié, souventes fois gravé de
signes divers.

Tranchant de la main épais, souvent rayé horizontalement
dans sa portion basse.

Eminence thénar de tendance étroite et longue, relative-
ment plate et lisse.

Attaches du poignet assez rondes mais cependant fines
encore et non sans grace.

Signature jupitérienne (Cf. fig. 9.)

Main sphé¢roidique longue de contour sobrement arrondi.

Doigts charnus de dimension moyenne, tout en rondeur ou
cubiques arrondis, a phalanges-racines épaisses.

Exiré¢mités digitales rondes ou carrées-arrondies.

Ongles rectangulaires, de tendance plutét longue, ou carrés
discrets et de coloris rose prononcé.

Paume grande, de largeurs et longueurs égales, épaisse,
charnue, en relief, de contact souple, hygrométrique et ti¢de.

Pouce normal, détaché sans excés du bord radial, & pha-
lange onglée légerement plus longue que la phalange-racine.

Phalangines longues, principalement celle de I'index.

Stries verticales assez fines, nombreuses et serrées sur les
phalanges et phalangines.

Indecx long.

Fond de peau satinée, de coloris rose vermeil plus ou
moins marbré.
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Monticules trés apparents et renflés, la boursouflure jupi-

térienne étant davantage saillante.

Dos de la main ridé. ) ) ]
Lignes nettes, demi-fines, bien inscrites, assez longues et

assez nombreuses, d’une teinte rose plus ou moins prononcée.
Incisure de santé longue, de courbe largement développée.
Confluence légérement accus¢e de la vitale et de la céreé-

brale.

.
! i

E\\‘N 7

W

/
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Tranchée cérébrale longue et droite.

Cisure de cceur normale, bien dégagée de la base des doigts,
commencant par des rameaux ct s’¢talant sur le tertre jovial en
trois branches ascendantes.

Saturnine naissant au-dessus des racettes a égale distance
du bord cubital et du bord radial ou prenant sur la ligne de
vie et se dirigeant parfois vers le monticule de Jupiter.

Belle solaire prenant frcquemment vie assez bas sur la Sa-
turnienne.

Rameau ascendant de la vitale 4 Penflure jovienne.

Table de la main (quadrangle) large et acrée.

Eminences thénar et hypothénar trés développées en masse
et relativement fermes.

Percussion épaisse, matelassée et solide sans dureté.
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Coté dorsal de la main, surtout au bord cubital, et face
dorsale des phalanges-racines recouverts, chez I'homme, de
souples pilosités chataines. . ) )

Parfois montagnette de Jupiter portant gravée une étoile

bien dessinée.
Attaches du poignet assez fortes et lourdes.
Treés légere raideur articulaire sous-jacente. (Cf. Pl XIIL)

Signature Vénusiarque (Cf. fig. 10.)

N S

Main sphéroidique courte, repléte et potelée, de contour
élliptique.

Doigts courts, arrondis, ¢pais et lisses, a phalanges-racines
grassouillettes et fortes.

Extrémités digitales rondes ou de tendance légérement
conique.

Ongles en amande, demi-longs, bien sertis et développés,
discréetement bombés, d’un beau coloris incarnat brillant, avec
lunules bien dessinées.

Paume ovalaire trés arrondie, importante, épaisse, grasse,
de plastique & tendance demi-molle, de contact chaud et assez
humide.

Pouce petit et épais, 4 phalange-racine plus accusée que la
phalange onglée.
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Phalanges de rapport sensiblement équilibré.

Gouttes de rosée sur les phalangettes.

Fond de peau velouté, agréable au toucher, doux a la
caresse, de coloris blanc légérement paillé a reflets incarnadins
dont le charme s’augmente de la transparence des veines au
bleu se devinant sous la chair.

Monticules d’harmonieux relief.

Dos de la main a fossettes et a trame de peau ridée fine-
ment.

Lignes fines, nettes et doucement colorées, 4 tendance su-
perficielle.

Anneau de Vénus toujours existant.

Vitale de courbe largement développée et harmonieuse,
parfois doublée d’une ligne sceur.

Lignes de santé et de vie tres discrétement confluentes en
leur début.

Cércbrale relativement courte et s’incurvant quelque peu
vers 'éminence hypothénar.

Cordiale longue et rameuse ou finissant fréquemment au
préjoint de 'index et du médius.

Saturnine longue prenant souvent sur le tertre lunaire ou
le tumulus vénusiarque.

Solaire relativement longue et bien inscrite.

Intuitive honnéte et parfaitement tracée.

Voie lascive souvent gravée.

Table de la main discrétement convexe.

Eminence thénar musclée, volumineuse et trés proéminente,
souple, en boule, sillonnée de lignes.

Tranchant de la main trés important, épais, élastique sans
exces.

Duvet fin et soyeux sur I'extérieur de la main.

Attaches du poignet rondes et potelées.

Bracelets triples et bien gravés.

Signature Marliale (Cf. fig. 11.)

Main quadratique longue, de contour rectangulaire court.

Doigts courts, assez musclés, forts, de forme cubique es-
tompce.

Extrémités digitales carrées ou de tendance spatulée plus
ou moins accusée.

Ongles rectangulaires courts ou trés courts, de couleur
rouge.
Paume presque carrce, grande, massive, mais non treés
épaisse, de plastique musclée, de contact trés ferme presque
dur, chaud et légérement hygrométrique.

Pouce court ou moyen a phalange-racine longue et a pha-
lange onglée élargie, forte, ramassée, tendant a la massue.

Signe de « Gastin » trés affirmél,

Phalanges assez bien proportionnées entre elles.
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Cisures longitudinales relativement larges et peu nom-
breuses sur les phalanges et phalangines.
Annulaire long ou tres long.
Index se liant parfois 4 la paume plus haut que les autres
doigts. o . .
gFond de peau relativement ¢paisse, de grain plutét grossier,
de coloris rouge profond.
Monticules trés peu étoffés. o
Dos de la main de teinte foncée tirant sur Pacajou, & peau
ridée, a dessins larges ct de grande amplitude, autrement dit de
grains assez gros.

mavrs

Lignes demi-larges, profondes, peu nombreuses, courtes et
de couleur rouge, plusieurs étant parfois brutalement interrom-
pues dans leur tracé.

Vitale et cérébrale non confluentes, donc séparées plus ou
moins largement.

Ligne de téte demi-courte ou courte.

Cordiale en fourche, une de ces fourches finissant souvent
a l'entre-deux de I'enseigneur et du médium.

1. 11 consiste essentiellement par la mise en valeur de V’espace circonscrit
par une droite imaginaire partant de la commissure du pouce sur le cdté de la
paume — lorsque ce doigt plié — pour aboutir a I’articulation formant I’angle
sugérieur du bord radial et le pli de démarcation du pouce et de I’éminence
thénar sur la face Palmuire. (Voir H. Mangin-Balthazard. Ce qu’il faut con-
naitre de I'homme d’aprés sa main, ouvrage déja cité.) Nete de 1a page 77.
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Réunion relativement fréquente, par 'une des branches de
la cisure de coeur, des trois lignes principales actives.

Saturnine relativement courte.

Ligne d’intuition le plus souvent absente.

Montagne de Mars renflée, ¢levée, saillante et ferme, fré-
quemment rayée horizontalement, le Mont de la Lune présen-
tant souvent la méme disposition strice.

Quadrangle souvent déformeé.

Eminence thénar bien développée, épaisse, solide, sillonnée
de lignes perpendiculaires a la base du pouce.

Pecrcussion trés ferme et résistante.

Face dorsale de la main, des phalanges et phalangines a
systéme pileux abondant et vigoureux de teinte rousse ou brune
a reflets cuivrés.

Atlaches du poignet tendineuses, musclées et d’apparence

rude.
Manque de souplesse et de d¢li¢ articulaires. (Cf. Pl. XIIIL.)

Signature Terrienne (Cf. fig. 12.)

&ﬁ\\\\\ 2 4

Main quadratique courte, de type élémentaire, de contour
rectangulaire court presque carré.

Doigts trés courts, massifs et gros, osseux, de configuration
cubique, joints a la paume presque sur le méme plan.

Extrémités digitales épaisses, spatulées ou carrées.

Ongles épais, courts et larges, durs, poussant lentement,
souvent déformés et cassants, de forme tendant au carré ou au
rectangle large.
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Paume osseuse, trés musclée, rectangulaire, un peu plus
large que longue, de plastique dense et sans relief, de contact
dur, sec, rugueux et sans chaleur.

Pouce, a phalange-racine grande, grossier, large, épais,
raide, relativement long, peu détaché du bord radial.

Phalanges-racines proportionnellement plus longues que les
autres.

Index plutét plus long que annulaire.

Fond de peau calleuse, quelque peu pachydermique, tenant
de la corne, résistante, de teinte brune, grisitre, terreuse.

Absence des monticules.

Dos de la main a peau ridée, réche, a grains grossiers.

Lignes larges et profondes, sans signes surajoutés, trés peu
nombreuses, de coloris assez indéterminé, le plus fréquemment
réduites aux cisures principales actives, 4 la saturnienne et a
des embryons des autres tranchées importantes passives.

Liaison accentuée de la vitale et de la cérébrale a leur
début.

Incisure de vie généralement longue et nctte, de courbe
ample.

La tranchée cérébrale est rectiligne, apparente, remontant
parfois légérement, par une courbure soudaine plus ou moins
sc¢che et plus ou moins creuse, vers I’auriculaire.

Cordiale, sans rameaux, allant se terminer au préjoint de
I'indicateur et du médius.

Saturnienne naissant souvent sur la vitale.

Table dc la main a tendance étroite, resserrée,

Eminence thénar renflée, dure et peu animée de lignes,
voire presque unie.

Plaine de terre légérement creuse.

Tranchant de la main ferme, solide, épais, massif, d’aspect
calme.

Revers de la main trés velu.

Attaches du poignet lourdes et fortes.

Absence presque totale de déliement et de souplesse arti-
culaires.

Signature Saturnienne (Cf. fig. 13.)

Main trap¢ziforme longue, d’ensemble grand, de contour
s'inscrivant dans un quadrilatére a4 grande base supérieure, la
portion la plus large de la main paraissant étre constituée par
les doigts.

Doigts franchement longs, gros et noueux, attachés a la
paume sur une méme ligne horizontale.

Extrémités digitales rondes, carrées ou spatulées, frécquem-
ment larges.

Ongles longs, de teinte grisaille ou jaunatre, 1égérement en
trapcéze a petite base inférieure.
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Paume osseuse et musculeuse, quadrilatérale, plus longue
que large, plate, étrécie au poignet, de plastique fibreuse, mai-
gre, de contact frais, dur, souvent huileux sans agrément, par-
fois sec.

Grand pouce a taille, parfaitement détaché du bord radial,
a phalange onglée dominante et relativement large.

P}}al.angines et phalanges-racines longues.

Médius long & tendance spatulée et grande phalangine.

Grand auriculaire.

Doigts axés sur le médius.

Fond de peau ferme, ¢paisse, hyperpigmentée, de coloris

gris plombé ou jaune sale.
@
S5\"
A E)

n

|

bol’urnc

Monticules trés peu marqués, sinon déprimés.

Dos de la main de peau résistante, apre, sans aucune graisse
sous-jacente.

Lignes fines et profondes, nombreuses mais maintes fois
accidentées, perturbées, de tracé irrégulier, compliqué, de colo-
ris jaune foncé tirant sur le jaune indien.

Incisure saturnine longue, parfaitement inscrite répondant
pleinement a son tracé type.

Vitale et cérébrale liées sur une grande partie de leur
parcours.
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Ligne de vie longue mais mal gravée, oblique au lieu d’étre
courbe, donnant ainsi au Mont de Vénus, qu’elle limite, un
aspect triangulaire.

Cérébrale haute dans la paume, rapprochée donc de la cor-
diale, droite, fine, sans modelé ou se terminant en faucille pour
remonter vers le petit doigt.

Cardiaque non rameuse, également haute dans la main,
t1&s rapprochée de la base des doigts et terminant au préjoint
de Pindex et du médius ou, courte, sous la perpendiculaire du
médius.

Ligne d’intuition souvent brisée ou mal faite.

Solaire naissant de la Saturnine et s’orientant légérement
vers le préjoint de I'annulaire et du médius.

Une ou plusieurs petites cisures transversales vont du
début de la ligne de vie a la base du médius.

Quadrangle sans ampleur, 4 aire réduite.

J Eminence thénar de configuration géométrique, plate mais
ure.

Plaine de terre discrétement cave, souvent agitée de lignes
de traverses et de signes divers.

Percussion gréle.

Co6té dorsal de la main, des phalangines et phalangettes
recouvert de poils noirs, abondants, réches et rugueux.

Attaches du poignet séches, anguleuses tout a la fois os-
seuses ct tendinecuses.

Signature Mercurienne (Cf. fig. 14.)

Main trapcéziforme courte, d’ensemble moyen, de contour
s'inscrivant dans un rhomboide tronqué, 4 petit axe constitué
par la base des doigts.

Doigts longs légerement noueux, plus larges aux phalanges-
racines qu’a leur extrémité, de modelé plat.

Extrémités digitales de forme indifférente : conique, ronde,
carrée ou spalulée, Pauriculaire étant le plus fréquemment
pointu ou conique.

Ongles de disposition courte, de coloris indécis, de forme
tendant discrétement au triangle.

Paume plate, musculeuse, de contour trapézoidal a petite
base au poignet, de plastique relativement étoffée mais tendi-
neuse, de contact ferme mais souple, sec, légérement chaud.

Pouce long mais peu épais, plutét mince, trés détaché du
bord radial, de phalange onglée souvent conique.

Phalangines longues.

Auriculaire long, ou trés long, et fin, d’insertion basse sur
la paume.

Doigts 1é¢gérement déjetés vers le bord radial.
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Fond de peau assez fine et assez compacte, de coloris rose
teinté d’ocre clair.

Monticules estompés, sauf pour la montagnette de Mercure
affirmée davantage.

Débordement discret du bord cubital & la base de Vauri-
culaire par suite d’'une saillie osseuse.

Revers de la main de peau relativement délicate et ridée,
a4 grains ténus avec quelques poils fins, bruns clairs, disséminés
et peu abondants.

Incisures demi-profondes, longues ct fines, de coloris jaune
clair (jaune de chrome).

Belle ligne d’intuition claire et parfaitement gravée.

Vitale et cércbrale a peine attachées.

Ligne de santé longue mais non trés nette, de faible courbe.

Tranchée de cerveau de tendance longue, fréquemment ter-
minée par une fourche.

Cordiale normale.

Saturnine ilée et naissant maintes fois a la vitale.

Solaire correcte.

Lignes samaritaines sur le bord percutant de la main.

Petites cisures légérement obliques, fines et serrces, axées
sur la tranchée d’intuition entre I'auriculaire et la cardiaque.

Eminence thénar sans développement, demi-plate, longue
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et étroite, généralement finement grillagée de 1égéres lignes s’en-
trecoupant.

Tranchant de la main mince.

Petit triangle bien dessiné.

Attaches du poignet fines, distinguées, nerveuses,

Extréme déliement articulaire et grand développement
possible de I’envergure de la main. (Cf. Planche XIV.)



III. — LES TROIS MODES DE L’ETRE

Corpus, Animus et Spiritus.
SAINT PauL.
Au fond de chacun de nous s'agitent des
puissances qui voudraient prendre forme
et qui se contredisent.
Maurice BaRRgs.
...Le démon ne peut rien sur notre volonté,
eu sur notre intelligence, tout sur notre
imagination.
Huvsmans.

Intermédiaire a I'analyse et a4 la synthése existe la notion
des trois Modes de I’Etre qui nous permet d’apprécier la valeur
que prennent chez I'individu :

UInstinct — UAffectivité — Ulntellect,

chez les étres normaux, stables et hiérarchisés I’harmonie ou
I’équilibre des trois devant exister.

Cette connaissance a une valeur trés considérable en ce
qu’elle permet de fixer, en somme, certaines possibilités patho-
logiques tenant au domaine mystérieux de I'ame : névroses et
psychoses.

Le composé humain se réalise d’une interpénétration sub-
tile de trois zones ou, mieux, sphéres différentes dont il est
malaisé de préciser les frontiéres tant la vie de I'une tient a
celle de l'autre, tant 'une porte de ramifications jusqu'aux
plans supérieurs et tant 'autre pénetre de racines dans la ou
les sphéres inférieures dont sont tirées sa puissance et son exis-
tence.

Matiére organisée et animée,
Dynamisme vital,
Principe recteur et coordinateur,

sont les éléments différents qui aboutissent a cette expression
plus ou moins unifiée et consciente qu’est 'Homme.

De la qualité de la matiére organisce et animée, soit de la
matiére vivante, provient la valeur que prend I’élément le plus
stable de la psychogéneése : I'Instinct dont la définition la meil-
leure nous semble avoir été donnée par le D" A. Hesnard écri-
vant qu’il est la « force (d la fois morale et matérielle), attrac-
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tive ou répulsive, révélant son existence a U'occasion de toutes
les circonstances intéressant les buts vitaux de lindividu :
recherche de plaisir et fuite devant la douleur, conservation,
défense de soi, égotisme et puissance sociale; sexualité et
amour, inclinations familiales, procréation...! »

De Pharmonie ou des troubles de linstinct® découle en
partie le « fon affectif », lequel est pour beaucoup conditionné
par la sensibilit¢ interne ou « caenesthésie », résultante com-
plexe d’une synthése d’impressions dépendant du jeu plus ou
moins harmonieux de nos fonctions organiques.

Ainsi que le spécifient Dide et Guiraud : « Il n’existe au-
cune limite entre Iinstinctif et I'affectif... L’étude de I'affec-
tif humain est pratiquement impossible a I’état pur, tant il
est imprégné d’instinetif compliqué d’intellectuel et associé
aux actes réflexes ou dc¢libérés 3. »

Ce n’est donc point une raison pour en faire abstraction et
ne point lui donner sa place dans une étude théorique qui, obli-
gatoirement, schématise, scinde pour parvenir a préciser les
principes constituants simples qui concourent a I'existence du
complexe humain, de sa synthése consciente.

Expression du dynamisme vital, par consé¢gnent de la vie
méme en tant que vie, autrement dit de « 'anima » se trouvant
4 la base de tous les actes biologiques, la pulsion affective est
faite de « lendances » qui ne demandent qu’a se résoudre en
actes, de tendances qui s’accompagnent de représentations,
d’images et de¢ sensations donnant lieu 4 des associations, a
des automatismes, a des réflexes conditionnels, desquels ré-
sultent les sentiments et en raison des sentiments : les désirs et
les passions 4.

AAARAAA
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1. D" A. Hesnard. La Vie et la Mort des Instincts chez 'Homme. Introduc-
tion page 10, Stock, éditeur. Paris 1926.

2. Le D" René Allendy dit qu’ « il exprime 1’énergie spécifique en vertu
« de laquelle la vie se régularise, se maintient contre les forces de désagrégation,
<« s’entreticnt elle-méme, se reproduit » et « que le propre de l'instinct est de
« précéder tout raisonnement et toute volonté délibérée; il appartient donc au
« domaine de l’'inconscient ». D" René Allendy. La Psychanalgse. Editions
Denoél et Steele. Paris 1931,

"3. Dide et Guiraud. Psychidtrie du médecin praticien. Masson et C°, édi-
teurs. Paris 1929, 2e ¢édition.

4. C’est a cette zone imagino-sensorielle, dans laquelle paraissent préexister
fréquemment des représentations (I’origine en est gifﬁcilement spécifiable en
I’état actuel des sciences, la mémoire cellulaire héréditaire certes y participant)
susceptibles d’orienter la conduite, sans que la volonté consciente semble de-
voir y étre pour quelque chose, c'est & cctte zone « imagino-sensorielle » qu’on
peut attribuer la valeur de Destin la plus considérable car c’est clle qui, for-
mant le fond le plus valable du subsconscient, demeure davantage sensible
d’une part encore a la ceenesthésie, d’autre part au climat, & I’ambiance ou
influences des milieux, aux événements extérieurs et a diverses autres influences
encore mal connues, telles les influences cosmiques, toutes choses et circonstan-
ces qui sont pour produire d’innombrables croisements, d’infinies interférences.

est par la_ justement que se prouve intérét de I’astrologie, si I’on
veut bien en limiter 'objet et ne la considérer que comme un élément parti-
culier d’appréciation parmi beaucoup d’autres (élément intéressant surtout le
domaine de nos « impulsions ») puisque, aussi bien, il est d’exemple courant,
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C’est dans cette énergie affective-instinctive que lintellect
puise la force nécessaire a son activité particuli¢re : 1’¢labora-
tion de la pensée, la vie mentale, sa puissance de réalisation
s’établissant sur ’effort volontaire, ’attention dirigée, la per-
cgptiqn et I’association conscientes des idées, la mcémoire, 'ima-
gination créatrice, ’abstraction, le raisonnement et la réflexion
intellectuelle.

. On juge combien il peut étre utile au praticien de pouvoir
saisir rapidement, en un procédé simple, la plus ou moins
grande puissance que prennent, dans le comportement indi-
viduel, ces trois Modes de I'Etre que Platon avait dé¢ja dépisté
et auxquels il avait donné, ainsi que nous I'avons d’ailleurs
signalé dans notre avant-propos, sous le nom d’dme concupis-
cible, d’ame irascible et d’dme rationnelle, leur jusle valeur.

Chiroscopiquement, ces trois modes se distribuent ainsi.
(Cf. Planche D.) :

Les Doigts (e pouce qui représente une synthése de la puis-
sance biologique individuelle ¢tant laiss¢ de c¢61¢) se rattachent
a lintellect sur les fonctions duquel ils renseignent.

Les Monts et les Monticules correspondent a Uaffectivité.

La Paume en clle-méme traduit linstinct.

Quoique nous d¢sirions volontairement nous limiter ici
dans cette ¢tude que nous avons par ailleurs commencé a déve-
lopper dans notre volume « Ce qu’il faut connaitre de ’homme
d’aprés sa main », nous tenons a marquer cependant que I'ap-
préciation que I'on peut et doit faire de ces trois aspects de
I'étre ne découle qu'imparfaitement de la comparaison s’effec-
tuant entre ces trois parties de la main : doigls, montagnelles
et paume, chacun de ces domaines particuliers, instinct, affec-
tivité et intellect, n’ayant pas, ainsi que nous I’avons dit de fron-
tieres stables el les vertus ou défauts particuliers a chacun
d’eux se répercutant dans les autres zones en une solidarité
constante qui tient a la vie clle-méme car, ainsi que I’a fort
bien ¢erit le D” Mouézy-Eon : « Il reste bien entendu que ces
« tendances humaines, abstraites et isolées ici artificiellement,
« se mélent en réalité dans toutes les combinaisons possibles

aux chercheurs de bonne foi, que des gens A théme généthliaque remarquable
sont loin de toujours réaliser les magnifiques possibilités qui semblaient devoir
étre les leurs, alors que d’autres & horoscopes moins brillants, sinon méme
maléficiés, tirent de leur possible le maximum et vivent une cxistence supérieu-
rement efficiente.

A cet égard, nous conclurons en empruntant encore au D Allendy une
citation tirée de son volume sur le Probléme de la Destinée (page 128, les Docu-
ments Bleus, n° 37 : librairie Gallimard, éditeur, Paris 1927). « C’est dans les
¢ zones profondes du psychisme inconscient que la fatalité marque son
« empreinte de telle sorte que, pour étre un reflet exact du monde extéricur, la
« destinée n’en est pas moins intéricure et c’est la conclusion qui se dégage
<« du probléme astrologique... »
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« des caractéres, selon l'infinie diversité des tempéraments et
« constitutions!. »

I1 est notamment aisé d’estimer chirocospiquement cette
mutuelle réaction des différentes sphéres de I’étre les unes
sur les autres car les trois divisions spécifiées se retrouvent
dans chacune d’elles de la facon suivante :

Pour l'intellect, dans les doigts par les phalanges, phalan-
gines et phalangelltes.

Pour laffectivilé et I'instinct, par une division théorique en
trois de la paume obtenue en tragant imaginairement :

une premicre ligne paralléle 4 la ligne de jointure des
doigts prenant a la naissance idé¢ale des cisures de téte et de
vie sur le bord radial pour atteindre approximativement, dans
les mains normales, le bord cubital a I’endroit ou la cordiale
débute,

puis une seconde ligne paralleéle 4 la premiére tirée de la
saillie de l’articulation formant P’angle supérieur du bord
radial.

En ces trois zones s’inscrivent les Monts et Monticules cor-
respondant a I'affectivité, puis palmairement les instincts sui-
vant la distribution que nous en donnons dans le schéma ci-
contre auquel nous prions le lecteur de se reporter. (Cf. Pl. E.)

On apergoit nettement comment on est capable d’évaluer
la prédominance que peut prendre I'une des zones sur les autres
en appréciant sa dimension a I’égard desdites autres non seu-
lement en largeur ou hauteur, mais également en volume et en
masse, ainsi qu’en fermeté musculaire ce qui permet en outre
de recueillir des indications précieuses d’amplitude, de qualité,
de quantité et d’intensité.

Nous ne continuerons pas plus avant sur ce sujet mais
cependant avant de passer a P’étude de I'interprétation nous
tenons a fixer que, médicalement, doigts, monticules et monts,
paumes et leurs subdivisions ternaires correspondent parfaite-
ment aux trois zones essentielles fixées par le D* Mouézy-Eon
dans larticle précité (page 41) :

Zone psycho-motrice,
Zone imagino-sensorielle,
Zone de la coenesthésie.

C’est ainsi que nous avons pu observer que nombre d’inci-
dents ccencsthopathiques s’inscrivaient sur les phalanges-ra-
cines des doigts par des signes chirographiques spéciaux, alors
que plus souvent encore les troubles de la coenesthésie se tra-
duisaient, eido-chirocospiquement, par une modification plus
ou moins transitoire de 'apparence normale des paumes.

1. D* Mouézy-Eon. Essai de classification des symptémes mentaux de la
n;atlie‘re még;cale homeopathique, in le Propagateur de ’'Homceopathie. Février-
1932, page 37.
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C’est ainsi, d’autre part, comme nous ’avons déja écrit par
ailleurs' que nous avons pu constater que la richesse protubé-
rante des monts et monticules, particuliérement des derniers,
traduit 'opulence de la vie subconsciente. « Cette vertu qualifi-
¢ catrice des monticules, qui nous est personnelle, ne se dé-
ment jamais. De I'exubérance ou non des formes de cette
région palmaire en laquelle se situent les monticules, se
détermine l’existence ou la non existence de ce que nous
avons appelé le « Don des Images ». Le fait pathologique, la
fatigue, les intoxications les plus subtiles ont une grande
puissance d’action sur ce psychisme mystérieux, en dehors
du champ de la volonté¢ libre incapable le plus fréquemment
de l’arbitrer. Lui laisser prendre le pas, s’abandonner a lui,
c’est se livrer en effet 4 des accés de fureur tout aussi bien
démentielles que géniales, » car ainsi que I’exprime parfaite-
ment le D" Mouézy-Eon, toujours dans le méme article précé-
demment dit (page 41) auquel nous revenons encore : « Pous-
<« sant plus profondément I’analyse, d’abord en la zone ima-
gino--sensorielle, nous pourrons constater comment les ten-
dances sentimentales et instinctives, par la force de leur
appel vers le monde extérieur, suscitent des perceptions
encore aimantcées, pour ainsi dire, de la fraichcur de la sen-
sation, reflet direct du réel; ou comment elles soulévent des
images ardentes et précises, bases d’une mémoire de fixation
tenace; ou encore comment, par le foisonnement d’associa-
tions entre ces perceptions et ces images griace a une imagina-
tion constitutionnellement et héréditairement puissante, elles
fournissent les matériaux nécessaires aux créations de I’art,
aussi bien hélas! qu’aux fantasmagories des névroses. »

AARAAAAAAA

AAARAAARAAAARAAAAN

Par conséquent, c’est de celle particuliére accentuation des
monticules que se dé¢duiront, le plus aisément, les probabilités
ou possibilités d’obsessions, phobies ou troubles psychiques,
suivant les indices surajoutés transitoires ou non qui viendront
en accentuer la virtualité, alors méme que, par ailleurs, les
mains sont chirographiquement saines ou plutét normales,
ainsi que nous I’avons d¢ja spécifié et comme nous avons eu de
nombreuses fois 'occasion d’en juger sur des intern¢s ou des
hospitalisés de Sainte-Anne, de ’'Hopital Henri Rousselle, et de
diverses maisons spéciales de santé.

1. Henri Mangin-Balthazard. Articles sur la « Sexualité des Mains » publiés
dans Cinégraph (n°® de mai 1931, sur I’Appel du sexe) et dans le Pariser Illus-
trierte Zeitung, d’aoQt 1931.

2. Henri Mangin-Balthazard, article cité in Cinegraph, de mai 1931.
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IV. — INTERPRETATION

Tant vaut l'observateur, tant vaut l'obser-
vation. L’'observateur doit étre a la fois atten-
tif, impartial et prudent. L’observation est
une affaire de tact, d’intuition et de réflexion.
Il y faut apporter & la fois beaucoup de
science et de conscience.

C. BESSONNET-FAVRE.

Possédant tous les éléments spécifiés au cours des précé-
dents chapitres, il ne s’agit plus que d’interpréter.

Malgré que ce puisse paraitre assez compliqué, voire diffi-
cile, ce ne I'est que relativement.

Toute l'interprétation se réalise en tenant compte des va-
riations constatées dans les formes types particuliéres & chaque
prototype, les mobiles d’actions des étres humains tenant des
deux forces bien connues :

centrifuge et centripéte.

Ces énergies justifient de quatre vertus déterminées oppo-

sables deux a deux.

la concentration lactivité
et et
Uexpansion la passivité

qui s’appliquent, s’exercent selon des modalités répondant aux

réactions individuelles et tenant tant de la dominante
corporelle ou cérébrale,

signant chacun, ce qui se peut schématiser comme ci-contre :

L’harmonie générale résulte de I’équilibre entre ces deux
forces centripéte et centrifuge, I'excés de I'une ou de P'autre
entrainant des exagérations et des insuffisances puisque :

la concentration, centripéte, force restringente marque la
raison, les tendances individuelles égoistes, cohésives, mais
aussi analytiques,

et lexpansion, centrifuge, force élargissante et refoulante,
les qualités sociales, le don de soi, U'altruisme, la synthése mais
aussi les tendances a la dispersion.

Dominante mais s’équilibrant pour ne pas, par un retour
sur soi excessif, aboutir a I'immobilité, les ¢changes de I'inté-
rieur & l'extérieur et de I'extérieur a Pintérieur s’harmonisant
suffisamment, la concentration centripéte permet a l'individu
de puiser en soi la puissance nécessaire pour le contraindre a
Paction et a la création rationnelle.

Dominante mais un suffisant appel de ’extérieur vers I'in-
térieur étant conservé pour le maintien cohésif de la person-
nalité, D’expansion centrifuge accorde une faculté réceptrice,
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non pas inerte mais féconde, dont le réve et l'imagination
idéale peuvent étre le fruit.

I1 est remarquable, si ’on veut bien observer, que dans tous
les ordres de choses, que ce soit sentimentalement, physiologi-
quement, intellectuellement ou autrement, les actions cons-
cientes ou inconscientes des hommes reposent sur ces deux
forces centrifuge et centripéte.

L’interprétation chiroscopique s’établit essentiellement sur
le discernement du principal mobile animant la maniére d’étre
des individus, le fait normal se réalisant, ainsi que nous I’avons
autrement déja exprimé, a mi-chemin entre l'expansion et la
concentration, entre l'analyse et la synthése, entre lactivité
positive et la réceptivité idéale, entre la corporalité absolue et
la cérébralité pure.

Par suite, d’'une facon générale, on se peut inspirer pour
interpréter des aphorismes suivants :

1° En ce qui concerne les doigts, la forme crochue, c’est-d4-
dire celle des doigts ayant tendance a se tourner vers la paume,
marque la concentration alors que la forme contraire, celle
retournée vers Uextérieur, révéle I'expansion, les doigts nor-
maux étant droits.

2° Les doigts lisses et flexibles sont d’expansion,
Les doigts noueux et raides de concentration,
Les doigts mirtes d’équilibre (Cf. planche F.).
3¢ Les doigts a bords convergents sont de réceptivité,
Les doigts a bords divergents d’activité,
Les doigts a bords paralléles d’équilibre (Cf. pl. F.).
4° La fermeté des chairs est d’activité,
La mollesse des chairs de passivité,
La souplesse des chairs d’équilibre.
5° La sécheresse de la paume est de cérébralité,
L’humidité de matérialité,
L’hygrométrie d’équilibre.
6° La réplétion des formes est de matérialité,
La maigreur des paumes de cérébralité,
Les formes étoffées sans excés sont d’équilibre.
7° Les formes accusées jusqu'a Uangle sont d’'énergie et
d’activité,
Les configurations estompées, amollies, sont au con-
traire d’abandon et de passivité,
Les formes fondues mais soutenues sont d’équilibre.
8° Les couleurs sombres sont de concentration,
Les teintes chaudement colorées d’expansion,
Le blanc rosé d’équilibre.
9° La température chaude est d’activité,
La température froide de passtvité,
La tiéde d’équilibre.

10° La main riche en protubérances fortes est d’expansion

et de réceptivité,
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La main de paume plate de concentration et d’activité.
11¢ La ligne trop superficielle traduit 'absence d’intensité,
La ligne trop creuse l'excés, excés qui tend a I'égoisme
et au parti pris, la superficialité étant d’abandon
et de passivité, la profondeur de concentration et
d’activité.
12¢ La ligne fine est de rapidité, de cérébralité et d’activité,
La Iigneélarge est d’'inertie, de corporalité et de pas-
sivité.
D’autre part, les quelques propositions fondamentales ci-
dessous peuvent étre énoncées :
I. L’excés en tout est un défaut. — Les aphorismes précé-
demment cités et particulicrement les deux derniers illustrent
toute la valeur de cette loi, que I'on pourrait appeler le

Principe des justes proportions
dont découle corollairement la

Régle des désaccords
80it :

I1. L’absence d’'un signe majeur aussi bien que son eragé-
ration est préjudicieble el accuse un défaut.

La grossiéreté des formes, alors méme que les proportions
sont garddes, affirme un déséquilibre, @ fortiori si des dispro-
portions se présentent.

III. Un signe chiroscopique ne signifie jamais seul et se
doit toujours voir confirm¢ par d’autres indices qui amplifient
ou assouplissent sa valeur d’interprétation.

Les signes conlradicloires ne s’annulent que théoriquement.
Pratiquement, ils se compensent, s’associent el se combinent
dans ’espace et dans le temps.

Cette considération demande a ne pas étre oubliée si I'on
veut parfaitement nuancer l'interprétation et juger de I’homo-
généité ou de I'hétérogénéité d’un comportement, de son plus
ou moins de stabilit¢ ou d’instabilité.

C’est la

Loi des Combinaisons
qui est suivie du
Principe de 'Harmonie configurative :

IV. Un signe modificateur, quelle que soit sa valeur indi-
cative générale, est harmonique pouvu qu’il soit fort bien
fait, net, équilibré dans sa forme, dans ses angles, dans son
aspect géométrique et son tracé linéaire.

Puis vient le

Principe d’orientation ou d’influence :
V. Les lignes et les monts dominants traduisent une in-
fluence principale colorant le caractére et faile pour s’exercer

sur lorientation de la vie, sur les possibilités pathologiques.
De méme, un signe perturbateur important inscrit sur un
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lieu de la main marque toujours une influence spéciale de la
signature ou du tempérament en affinité avec ce lieu.

VI. Dans les mains calmes d’aspect, les indices les plus
insignifiants prennent une grande valeur.

Dans les mains trés striées et meurtries de lignes et signes
divers, seuls les grands plis principaur importants ou secon-
daires trés nettement tracés et les monts ou monticules carac-
téristiques sont pour permettre d’interpréter.

Cette

Loi de relativité

précede celle qui est sans doute la plus essentielle de toutes et
que nous appelons
Reégle d’individualisation :

VIIL. La notion du terrain est indispensable, sa connaissance
est la premicére a s’assimiler avant de se livrer a quelque inter-
prétation que ce soil.

Elle domine Pensemble général en apportant un diagnostic
des qualités foncicres humaines que les ¢léments analytiques
viennent modifier, 'importance de cet ensemble devant étre
toujours justement appréceice.

I en résulte done, et ceci trés important que :

La wvaleur des indices chiroscopiques est relative et varie
suivant le terrain d'¢lection de ces indices, de telle sorte qu’un
signe peut :

1° avoir une valeur interprétatrice propre intrinséque,

2° avoir une signification combinée dépendant :

a) de sa silualion et de son orientation dans la paume, de
sa direclion & travers la paume, de sa position a U'égard du
schéma des tempéraments;

b) de linfluence seconde d’un signe autre sous lequel il se
trouve;

¢) de I'ensemble général en tant que terrain et rapports
réciproques des signes divers les uns sur les autres.

Par aillcurs, les composants du terrain ne s’harmonisent
ni ne s’¢quilibrent pas toujours entre eux, si bien qu’ils varient
de valeur.

Ainsi ¢tant, P'interprétation pour étre valable, tout en conti-
nuant de s’appuyer sur les divers constituants du terrain aura
parfols, selon les circonslances, a tenir compte davantage de
lun d’eux plutét que d’un autre.

Autrement dit, certaines fois on doit interpréter surtout
d’aprés les Types cosmiques, d’autres fois, d’aprés les Tempéra-
ments, d’autres fois encore d’aprés les Constitutions, alors que
dominent, de maniére trés tranchée, les caractéres particuliers
a l'un ou a laulre de ces éléments essentiels du Terrain, que
l'un ou U'autre d’entre eux prend plus d'importance a I'égard de
U'ensemble, de facon a ce que toujours le mécanisme mental
qui préside au diagnostic chiroscopique conserve assez de sou-
plesse pour s’adapter aux cas d’especes et que jamais ne soit
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perdu le souci des différences délicates qui s’expriment entre
faits de méme genre.

En outre, on doit, en bien des conjonctures, corriger toutes
les indications fournies par les notions ci-dessus en raison des
modifications apportées par les conditions raciales du sujet,
son influence ethnique ou certaines dominantes fonctionnelles
physiologiques.

Les régles fixées ne sont qu'un cadre, un schéme destiné a
servir de guide, a faciliter le travail d'appréciation, mais ne
sauraient en aucun cas demeurer rigides. Elles sont faites pour
orienter mais aucunement sujettes a limiter le travail et l'ini-
tiative personnels, seuls féconds en un semblable objet.

Pour ce qui a spécialement trait & la médecine, on peut
fixer, en se référant a ce que nous avons déja dit, une

Loi de morbidité
s’énongant ainsi :
rabsence d’un signeou d’une principal ligne importante aussi
bien que leur exagération sont préjudiciables et accusent un
défaut.

Tout excés de forme ou de tracé, tout écart de la normale
traduisent un déséquilibre constituant, par suite, une marque
de morbidilé probable, compte élanl tenu que les indicalions
de la main gauche se rapporient aux tendances hérédilaires,
celles de la main droite a I'évolution personnelle', compte étant
tenu également que tout ce qui se passe d’irrégulier sous la
perpendiculaire du médius et de Uannulaire est le plus généra-
lement d’interprétation fdcheuse.

1. Ceci est valable pour les droitiers normaux ou les ambidextres, mais
ne l’est pas pour les gauchers chez lesquels, fréquemment. il est nécessaire
d’inverser les données du probléme.

Concernant les questions qui se posent & ce sujet on pourra lire utilement
la remarquable auto-observation du D’ Nguyen-Chanh-Duc, publiée dans la
Revue des Jeux scolaires et d’Hpgiéne sociale de juillet-aoit-septembre 1930.
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CONCLUSION

Il en est de beaucoup d’entreprises comme
de battre le briquet; on n’y réussit que par
des efforts réitérés, et souvent a l'instant ol
l'on désespérait du succés.

Madame de MAINTENON.
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Ainsi que I’'on a pu juger de ce que nous avons écrit dans
les pages précédentes, et contrairement a une croyance assez
répandue, on ne peut codifier absolument les indices chirosco-
piques en rapportant chacun d’eux & un diagnostic clinique
précis, & un type déterminé de maladie.

En réalité, aucune maladie n’a de signes qui lui soient pu-
rement spécifiques, les indices relevés ne pouvant seulement
qu’affirmer des tendances.

L’interprétation logique et clinique, qui puisse seule per-
mettre un résultat pratique évident en serrant le plus la vériteé,
ne peut se faire, ainsi que nous I'avons marqué dans nos prin-
cipes fondamentaux, qu'en tenant compte du jeu réciproque
des détails les uns sur les autres, et en prenant en considération
la valeur du Terrain en lequel ils se relévent.

Malgré sa complexité, elle n’en est pas moins apte a auto-
riser une solide maitrise, une précision considérable, une sou-
plesse habile, qui seraient refusées a une plus grande simplicité
ne se souciant pas suffisamment des nuances.

Drailleurs cette complexité est plus apparente que réelle
et, pourvu que P'on se soit bien assimilé les bases et ¢léments
de la méthode, on s’en convaincra facilement tant on sera sur-
pris des résultats pratiques inespeérés que ’'on en recueillera.

A notre sens, tout autre maniére d’opérer, qui tendrait a
une simplification abusive, cst erronc¢e et ne peut que préter a
des dd¢sillusions et d¢boires d’application.

Néanmoins, nous sommes prél a recevoir et a apprécier
toutes suggestions praliques qui pourraient nous étre faites.
D’avance, nous en remercions leurs auteurs éventuels.
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Documents Cliniques
Commentés
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PLANCHE I ®

Main droite d’un paralytique général dgé de 30 ans.

Tempérament & dominante lymphatique. (cf. page 41 )

Les paumes sont épaisses, surtout dans leur partie basse, molles,
humides, froides et de coloris jaune sale.

La trame de la peau, cependant dé¢ja large, n’est pas pleinement de
caractére lymphatique.

A noter la longueur particuli¢re de I’annulaire et la briéveté du
pouce qui constitue, avec les autres caractéres chiroscopiques,une marque
de trés médiocre valeur biologique.

1. Toutes les reproductions de mains ci-aprés (hormis lorsqu'il est spécifié autrement), sont
des reproductions de mains d’adultes que les nécessités de mise en page ont obligé de réduire plus
ou moins dans leur dimension suivant le cas, ce qui explique les différences de grandeur et dispro-
portions que I'on rencontrera dans ces clichés.
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PLANCHE 1II

Main gauche d’'un prototype sanguin normal & peu prés pur
(cf. p. 42).
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PLANCHE III

Main droite d’une personne présentant une dominante tempéramen-
tale nerveuse (cf. page 43) déja quelque peu exagérée dans le sens mor-
bide.

Remarquer :

les iles de la Cérébrale accusant une certaine originalité;

les iles de la Vitale affirmant, pour )’époque correspondant a celle de
leur tracé, des possibilités d’état chronique;

les lignes légéres qui, prenant sur le début de la Vitale, montent en
biaisant vers la base du médius, surajoutent, aux caractéres nerveux nor-
maux, une note évidente de troubles possibles dont certains sont faits pour
affecter la motricité.

La grande ile, située a la fin de la Cérébrale, sous la perpendiculaire
de I’annulaire, traduit des incidents de santé destinés & rendre tributaire
du spécialiste oto-rhino-laryngologue.
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PLANCHE 1V

Main droite d’un prototype &4 dominante bilieuse trés accusée (cf.
page 43) et a caractére morphologique de musculaire évolué avec fonc-
tionnement de plat ondulé (cf. pages 48 et 51).

La petite croix de Saint-André gravée sous 'auriculaire est I’indice
d’incidents intéressant les genoux.
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PLANCHE V

Main gauche d’un prototype respiratoire, 4 sous-dominance muscu-
laire, caractérisé par :

la saillie et le renflement médians du bord cubital;

la fermeté et I’épaisseur de I’éminence thénar;

le renflement et la fermeté de la souris (cf. page 46 ).

Doigts légérement spatulés (cf. page 95).
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PLANCHE VI®

Ma7i;x gauche d’une femme réalisant un trés beau type digestif (cf.
page 47).

Le bas de I’éminence hypothénar agité de signes et de deux grands
traits presque horizontaux, compte étant tenu de la valeur du terrain
(constitutions, tempéraments, types) et des indices unguéaux, manifeste
des possibilités de troubles devant intéresser les muqueuses (catarrhe
vésical, une congestion pulmonaire grave).

Remarquer également la déformation typique de ’auriculaire répon-
dant a4 DI’état tuberculinique.

1. Cette planche étant mal venue au clichage, nous avons été obligé dc la remplacer par un calque qui
a'en rend que trés imparfaitement I'apparence générale. Nous nous nn excusons et nous tenons loriginal 2 la
disposi des | qui d bien nous en demander communication.
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PLANCHE VII

Main gauche d’'un homme a dominante morphologique musculaire
fruste et a fonctionnement de cubique (ef. pages 47 el 52).
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PLANCHE VIII

Main gauche d'un individu & morphologic de dominante cérébrale
et & fonctionnement de plat légerement bossué (ef. pages 49 et 51).
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PLANCHE IX

Main gauche d'un trés beau type a fonctionnement de plat (ef. page 51)
et 4 prédominance morphologique de musculaire évolué avec sous-prédo-
minance cérébrale.

La plaine de Terre trés remuée de lignes el de signes est symploma-
tique d’une faiblesse particuliére de Papparceil digestil.
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PLANCHE X

Main gauche d’une femme 4 morphologic mal différenciée et a fone-
tionnement de Ronde (cf. page 51).

Etoffée, charnue, de plastique molle, les doigts laxiles, cette main
accuse 'hypopituitarisme de cette malade mentale (monticules saillants
cf. page Y4) par ailleurs hypervégétative (¢paisseur et mollesse des chairs).
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PLANCHE XI ®

Empreinte d’une main gauche féminine de tendance strobiliforme
longue présentant plusieurs caractéres typologiques solariens-bien dé -
terminés (cf. page 72).

(1) Voir pote de la planche VI, page 125.
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PLANCHE XII

Empreinte d’une main droite masculine sphéroldique longue & domi-
nante typologique jupitérienne (cf. page 75).

Le possesseur de cette main, remarquablement intelligent, n’en a pas
moins eu déja par deux fois — sous I’influence de causes surajoutées —
des accés de troubles mentaux qui ont nécessité un séjour de quelques
mois dans une maison de santé. Les possibilités s’en accusenl, chirosco-
piquement, par la richesse protubérante, particuliérement affirmée, des
monticules (cf. page 90).
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PLANCHE XIII

Empreinte d’'une main gauche féminine de tendance quadratique
longue a4 dominante typologique martiale (cf. page 78) s’exercant sur un
fond tempéramental sanguin-lymphatique (cf. pages 41 et 42).

Fonctionnement bio-chimique hydrogénoide caractérisé (contact trés
humide, visqueux, mains empatées, tissus infiltrés (cf. page 53).

Tout accuse dans cet ensemble des dispositions, vérifiées d’ailleurs,
aux états congestifs.

Le début hachuré et étoilé de la Vitale réveéle que I’enfance et ’ado-
lescence ont été favorables a I’éclosion de nombreux incidents patholo-
giques aigus (fieévres éruptives, maux de gorge, etc.).

La liaison de la Cardiaque et de la Ceérébrale (confirmée dans l'autre
main), telle clle se réalise en ce cas, manifeste les probabilités d’un acci-
dent cardiaque extrémement grave en méme temps qu’elle accuse un
trouble endocrinien d’origine pituitaire confirmé par d’autres indices.

Les iles dans la ligne de jointure du pouce a la paume signalent des
tendances dyspnéiques.
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PLANCHE XIV

Empreinte d’une main droite masculine frapéziforme courte de
dominante typologique mercurienne (cf. page 83) s’exercant sur un fond
tempéramental nerveux-sanguin, une morphologie a4 prédominance céré-
brale et musculaire avec fonctionnement de plat.

Tout dans cette main répond nettement a des prédispositions mor-
bides en particuliére affinité avec le systéme nerveux.

Les cisures inclinées unissant obliquement la Vitale & la base du
médius sont un indice probant de troubles pouvant aller jusqu’a la para-
lysie et, par suite, sujets a affecter la motricité.

L’anneau de Vénus profondément gravé (il est encore plus accusé
dans la main gauche), perturbé de croix, de ratures diverses, confirme les
possibilités d’atteinte nerveuse profonde. Sur un terrain de constituants
« secs » aussi caractérisés, tout ceci traduit des possibilités de contrac-
ter la syphilis et ’évolution probable s’en devant suivre.

Le propriétaire de cette main est atteint d’ataxie locomotrice.

- 157 -






- 159 -






PLANCHE XV

Empreinte de la main gauche d’une femme a fonctionnement bio-
chimique carbo-nitrogéne (mains maigres, séches, parcheminées, nodo-
sités dagitales (ef. page 53) se réalisant sur un terrain d’association pso-
rique-tuberculinique (d° Signes précédents et auriculaire rétracté a
droite).

Les paumes creuses, ayant rendu difficile la prise des empreintes,
accusent une faiblesse de 'appareil digestif.

La petite croix sous le préjoint de P'auriculaire et de Pannulaire est
marque d’incidents intéressant les genoux.

Les c¢loiles du bord cubital (partic médiane el sous-médiane) sont
indices d’intervention chirurgicale possible pouvant intéresser les voies
urinaires (ici intervention tardive s’c¢tant bornée, en raison de I’état de la
patiente, a une boutonniére vésicale).

L’arc de cercle discret & concavité tournée vers le bas, dans la plaine
de Terre, traduit les répercussions abdominales qui s’y pouvaient joindre.

La Cérébrale tortucuse, présentant une ile complexe, puisqu’d s’y
adjoint d'autres signes (croix la surchargeant) et qu’elle enferme clle-
meme deux autres iles, située sous la perpendiculaire du préjoint de
Pannulaire et du médius, est sur un terrain pareillement disposé I'indice
le plus probant de possibilités d’évolution neo-plasique.

Le licu de la Genitalitée déprimé traduit Ia possibilité de défaillances
faites pour intéresser le bas ventre.

Cette personne est décédée, & cinquante-neuf ans, des suites d’un can-
cer généralisé s’¢lant tout d’abord localisé a 1'utérus.

La porlion solaire de la paume est agitée, salurée de lignes tragant
une espece de grande éloile, el symptomatique de troubles cornesthopa-
thiques constants (la patiente, qui, & part quelques troubles digestifs, de
fréquents rhumes de cerveau el un accidenl anx genoux, ne ful jamais
malade, était cependant sujetlte depuis toujours & des malaises mal défl-
nis la faisant constamment se plaindre).
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PLANCHE XVI

Les empreintes ci-contre sont celles d'une fillette idiote mongolique.

Le trace des lignes palmaires frappe par abondance des signes anor-
maux (¢loiles) qui le caractérisent el en faussent I'équilibre.

D’autre part, la plantation trés défectucuse du pouce, altire Patten-
tion ¢t accentue davanlage encore le caractere facheux de ces empreintes
dont la Mercurienne, se dédoublant en une grande ile dans la main droilte,
est, au point de vue cérébral, assez symplomatique,
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PLANCHE XVII

Ces empreintes, d’'une trés jeune femme, attirent I’attention du fait
de Pexistence de la mcéme plantation défectueuse des pouces que celle
signalée a la planche XVI.

Eiles sont aulrement remarquables a plus d’un titre :

Pauriculaire trés court signalant un hypopituitarisme congénital;

la confusion presque totale, dans les deux mains, des deux grandes
lignes horizontales (Cérébrale et Cordiale), traduit également une dé-
faillance endocrinienne profonde, plus ou moins latente et complexe inté-
ressant davantage ’hypophyse, attribuable 4 une ascendance cancéreuse
et sollicitant, étant donn¢s les autres indices accessoires d’hypothyroidie
et d’hyposurrénalisme actuels ressortissant de I’Eido-Chiroscopie, au
pronostic d'évolution néo-plasique probable, d’autant plus que dans la
main gauche, sous la perpendiculaire du médius, a la confluence des
lignes sus-menlionnées se trouve une ile et qu'une grande croix de Saini-
André existe dans la partie haute des mains, ¢galement sous Ia perpendi-
culaire du Médius pour Pempreinte gauche el sous la perpendiculaire du
préjoint du médius et de I'annulaire pour I'empreinte droite;

Pannulaire étranglé répondant également a un trouble endocerinien de
méme origine que celui ci-dessus spcécifié;

le tracé perturbé de la Ligne de Vie contribuant a traduire le manque
de résistance physique.

Celle personne, quelque peu minus habens, est en surplus, sans en
porter la responsabilité en raison de ses carences physiologiques, invin-
ciblement paresseuse.
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PLANCHE XVIII

Cetle empreinte de main droile féminine répond comme la précé-
dente, mais 4 un stade moins avancé, a des possibilités d'¢évolution cancé-
reuse, ¢volution — nous tenons d'une maniére générale a le marquer —
nullement obligée, la thérapeutique, pourvu qu’adéquate, ¢élant suscep-
tible de remedier aux carences et de modifier, en Pamc¢horant, la valeur
du terrain. Les signes chirographiques, comme les autres indices chiro-
scopiques, ne sont pas du tout immuables. Nous avons insist¢ sur ce point
dans notre volume « Ce qu'il faut connaitre de Pllomme d’aprés sa
main », auquel nous invitons le lecteur a se reporter, et avons mouotré que
T'on ne pouvait point fixer le temps probable de vie des individus mais
simplement établir un pronostic de durée possible d'existence, variable
avec chacun et les conditions plus ou moins harmonicuses de "habi-
tat; des gens & belles fignes claires et nombreuses pouvant mourir relati-
vement jeunes, d’autres a hignes simples el (rés peu nombreuses pouvant
vivre tres vieux (cf. planches XXXV et XXXII).

Ici, M'annulaire élranglé accuse le méme trouble endocrinien et la
méme ascendance que ceux signalés pour la planche précédente. (On
trouve également parfois cetle déformation chez des hérédo-tuberculeux,
cf. livre cité ci-dessus.)

L’auricalaire déformé symptomatise Pimprégnation tuberculinique.

La large ile de la Cérébrale, située sous la perpendiculaire du medius,
4 le méme caractere que les précédentes de méme sduat.on déja signalees.,

La deépression médiane du bord cubital de Ta panme ost révelatriee
de tronbles ncuro-végélatifs résullant du déséquilibre du systéme holo-
sympathique, une predominance relative du systéme vagal s'assurant en
raison de la forme legérement en boule que posséde le bas de 'éminence
hypothénar.
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PLANCHE XIX

Cette empreinte de main féminine doit étre surtout retenue en raison
des deux caractéristiques suivantes :

dépression trés aceentuée du bord enbital dans la région basse de
I’éminence hypothénar symptomatique d’unc faiblesse intestinale cer-
taine;

descente de I'éminence hypothénar de forme allongée anormale
typique, autre signe, jusqu’a présent toujours vérifié, d’ascendance can-
céreuse, une évolution de semblable sorte se pouvant toujours réaliser
s’il n’y est veillé, ce qui était le cas pour la malade ¢tudiée puisqu'elle
localisait une tumeur maligne.

Les indices eido-chiroscopiques conjoints impliquaicnt nettement cet
élat de cancérose.
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PLANCHE XX

Cette empreinte de main droite masculine, comme les précédentes,
comporte des signes d’ascendance cancéreuse (la main gauche les affirme
davantage encore).

Elle est de plus symptomatique d’un terrain ayant besoin d’étre tenu
médicalement en surveillance.

Au bas du bord cubital des mains, existe une dépression (non visible
sur les empreinies) manifestant la faiblesse des intestins (bébé, ce jeune
homme a souffert d’unc entérite grave).

L'étroitesse du quadrangle (espace compris entre la Cordiale et la
Cérébrale) signale des tendances au manque de souflle et des dispositions
oppressives que la grande ile gravée au pli de flexion du pouce confirme.

L’index a la phalangette aplatie et le coloris des lignes traduisent
Pinsuffisance hépatique.

L’¢lal de la 1gne vitale trés ilée n’est pas d’un pronostic étonnant en
ce qui concerne la résistance organique. Fort heureusement, celte circons-
tance est compensée puissamment par Pélat du pouce long, de phalange
onglée large, et la doublure discréte, sur I'éminence thénar, de la cisure
de Vie le long d’une partie de son parcours.

Dans la portion basse de la paume et de I'éminence hypothénar se
remarque un symptéme de pleurésie constitué par une croix (une ligne
horizontale hachée formant une des branches de cette croix).

L’auriculaire est disceréetement déformé montrant Pimprégnation tu-
berculinique a laquelle se conjoint une imprégnation sycolique-psorique
affirmée par les signes eido-chiroscopiques.

Les souris sont molles, celle de la main ci-contre P’élant davantage.

Diverses stries rayant la percussion de la main, relices aux indica-
tions unguéales et a différents signes transitoires, impliquent d’une
part une dusposition aux ¢élats congestifs el aux maux de gorge, d'autre
part un mauvais fonctionnement rénal et la probabilité d’un excés d’urée
sanguine.

Malgré cet ensemble chargé, les pronostics a P’égard de la durée
possible d’existence sont favorables, surtout si I'intéressé prend en con-
sidération les conseils qu’autorise la connaissance morphologique, con-
naissance que nous laissons présentement de c¢6té afin de ne pas alourdir
cet exposé comme nous avons laissé, pour les mémes raisons, les données
endocriniennes.

A titre d'indication, nous préciscrons que ce patient a fait une pleu-
résie lo ~1:11isée a droite en janvier 1927 et une pneumonie gauche en jan-
vier 1931.
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PLANCHE XXI

Cette empreinte de main gauche féminine présente é¢galement des
caractéres manifestant Pascendance cancéreuse ou, plutol, les troubles
endocriniens imputables a celte hérédité.

I’éminence hypothénar, s’originalisant d’une séric concentrique de
stries papillaires, symptomatise des dispositions rhumatismales que con-
firment les autres indications chiroscopiques générales.

La jonction de la Cordiale et de la Cérébrale sous la perpendiculaire
du médius par un rameau s’¢chappant de la premicére des diles cisures
(cf. régle page 101 se réfere a une endocardite que la patiente a subie au
cours d’une crise de rhumatismes.

D’autres possibilités morbides graves, dont nous laissons le soin de
Ia découverte a la sagacité de nos lecteurs, s'¢tablissenl mais peuvent ¢lre
refoulées, sinon complétement réprimées, grice a I'effort thérapeutique
préventif et une hygiéne rationnelle.
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PLANCHE XXII

Emprcinte de main droite masculine montrant un des signes chiro-
scopiques, parmi plusieurs, susceptibles de déceler des tendances asth-
matiques.

Nous Pavons encadré d’un rectangle. 11 est essenticllement constitué
du tracé particulier qu'a la Cordiale a la base de la région solaire de la
paume. Au lieu d’¢tre gravée droite et d’une scule ligne, cetle cisure est
cn effet faile de menus Lraits qui, paralléles les uns aux aulres, se che-
vauchent.

Ce signe est ici grossier car, le plus souvent, il est beaucoup plus
subtil, la Cordiale présentant apparemment sa gravure habituctle non
fragmentée, cetle construction spéciale pleine de solutions de continuilé
n’étant appréciable qu'avee une grande habitude ou grice a 'intervention
de la loupe.

Les dispositions asthmatiques accusées par des indices subtilement
gravés sont beaucoup plus difticiles & vaincre, thérapeutiquement, que
celles qui sont — comme c’est le cas ci-contre — symptomatisées gros-
siérement.
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PLANCHE XXIII

Empreinie de main gauche féminine sur laquelle nous avons localisé¢
un des signes principaux permettant de pronostiquer des tendances a la
paralysie qui, en ce cas, sont confirmées en outre par les particularités
du terrain.

Cette indication primordiale découle de I’état de la ligne mercu-
rienne qui, au licu de se tracer normale et unique, est remplacée par un
flot de cisures paralléles (cf. partie encadrée de Pempreinte).

En surplus, tout en cet ensemble révéle des tendances a la tubercu-
lose, de cclle dite « par arthritisme » (anneau de Vénus trop bien gravé,
paumes séches de forme et de toucher, fébrilité, auriculaire discrétement
déformé, iles au début de la Cérébrale et de la Vitale, ete., terrain pso-
rique-tuberculinique, fonctionnement bio-chimique carbo-nitrogéne).

La dépression médiane du bord cubital et la forme particuti¢cre du
b}zlxs de I’éminence hypothénar traduisent le déséquilibre vago-sympa-
thique.

Les petites croix et stries horizontales de la région médiane de la
percussion signalent en surplus des probalités d’hémoptysies.

La grande croix de Saint-André située dans la région martiale de la
main accuse des possibilités traumatiques.

Cette personne a fait une paralysic faciale en 1926 et a déja été soi-
gnée pour des incidents pulmonaires.
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PLANCHE XXIV

Nous avons, sur cette empreinte de main droite masculine, une zone
cu s’inscrivent, sur I’éminence hypothénar et le c¢6té percutant, tout un
ensemble d’indices signalant des probabilités de néphrites et d’hématurie
qui sont pour faire saisir la maniere de raisonner en chiroscopie.

En effet, la région basse de I’émiaence hypothénar est en relation
avec les liquides organiques ¢t en conséquence les visceres, séreuses ou
muqueuses avec lesquels ces liquides ont rapport. Le plus généralement
les petites croix ou ¢toiles y étanl gravées traduisent des possibililés de
néphrites qui, dans ce cas, étaient confirmées par P’é¢lat parliculier des
ongles (cf. notre ouvrage : Valeur clinique des ongles).

Les petits signes de méme espéce inscrits sur la portion médiane de
la percussion, laquelle se rapporte au sang, ne ’oublions pas, sont symp-
tomatiques de possibilités d’incidents sanguins. Un rapprochement s’éta-
blit obligatoirement entre ces dispositions et la tendance pathologique la
micux déterminée qui, ici, intéresse les reins, d’ou naturellement on esl
amené a diagnostiquer des possibilités d’hématurie, fait confirmé par la
clinique.

Lie lecteur qui voudra bien se reporter a Pempreinte précédente
constatera 'interprétation autre faite des mémes signes sanguins en rai-
son des tendances morbides profondes différentes distinguant cet en-
semble particulier.

Nous signalerons encore sur la présente empreinte, les petites lignes
obliques qui unissent, dans la portion mercurienne de la paume, la
Cordiale a la base de Pauriculaire. Ces incisures sont symptémes de pos-
sibilités de paralysie.

A remarquer en outre : la réunion des trois lignes principales du
fait d’une branche s’échappant de la Cardiaque sous la perpendiculaire
du médius.

Cette particularité est de pronostic sévére car elle marque que le
ceeur est sujet de lacher brusquement au cours d’une maladic grave un
peu prolongée, ce que Pon ne peut pas interpréter nécessairement comme
une mort violente, contrairement aux dires de la plupart des auteurs de
chirologie ou chiromancie.

Remarquer ¢également la belle et discréte incisure de médiumnité,
ligne relativement rare.
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PLANCHE XXV

Dans cette empreinte de main gauche féminine, nous avons circons-
crit un indice trés simple d’accident cardiaque grave constitué¢ par la
jonction de la Cardiaque et de la Cérébrale sous la perpendiculaire du
médius (cf. régle page 99).

Habituellement, les interprétations chiroscopiques ne se font pas avee
autant de simplicité, c’est 1a un des quelques cas exceptionnels de cetle
sorte qu’on puisse rencontirer.

1l faut nettement distinguer la présentation confondue des lignes de
Téte et de Coeur et celle ot ces deux cisures tendent a la confusion, telles
nous les avons déja montrées dans les empreintes précédentes, avec ce
cas spécial qui ne saurait préter 4 aucune hésitation, les dites tranchées
¢tant ci-contre parfaitement diflérencices.

La patiente, a la?ucllo appartient la main ayant donné lieu a cette
empreinte, a éprouvé ’accident cardiaque dénoté a la suite d’un désordre
quasi total du concert endocrinien, désordre consécutif a la pertur-

.

bation apportée a I’économie générale par un accident de voilure.
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PLANCHE XXVI

Sans nous appesantir sur de nombreuses indications chiroscopiques
intéressantes a plus d’un titre, notamment en raison de P’étoile terminant
la cérébrale, des croix et signes surajoutés de la région martiale, ete...,
du terrain ayant dépassé¢ le stade tuberculinique-psorique, nous avons
surtout retenu cette empreinte de main droite féminine en raison de la
grande barre transversale quelque peu arqué¢e, pointe dirigée vers le

as, qui s’inscrit sur la portion basse de I’éminence hypothénar, se lie &
la Vitale dans sa portion terminale en traversant, subdivisée en plusieurs
branches, le Lieu de la Génitalité autrement déja peu net.

C’est la I'indication d’une maladie grave intéressant les organes fé-
minins, soit, dans le cas présent, une métrite.
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PLANCHE XXVI

. L’empreinte de main gauche féminine ci-contre est intéressante en
raison :

1° des indications de tendances a la tuberculose, faites pour se réa-
liser si les conditions d’ambiance de choix ne sont pas conservées;

2° de I’agitation se révélant dans la région basse de ’éminence hypo-
thénar au fait de lignes transversales plus ou moins brisées, plus ou moins
en faisceau, plus ou moins horizontales ou biaisantes qui s’y tracent de
facon plus ou moins large ou profonde, certaines atteignant & la Saturnine
qui, dans son début, ici, tient lieu de Vitale puisque cette derniére, courte,
est arrétée relativement tot.

Ces cisures anormales correspondent a des accidents de grossesse
multiples et répétés, malgré qu’il n’y eut aucune spécifité sous-jacente et
malgré le grand désir d’enfanter qu’avait cette personne; ce qui lui est
enfin arrivé d’ailleurs puisque, a force de précautions et de soins, elle
parvint & mettre un poupon au monde, suivi ensuite et sans difficullé,
deux ans aprés, d’un second.

Nous ne rappelons pas les indices particuliers spécifiant les possi-
bilités tuberculeuses puisqu’ils sont en partie les mémes que ceux signalés
planche XXIII.

L’état de la ligne mercurienne et I'ile de la Cérébrale, sous la perpen-
diculaire du médium, pourraient impliquer une possibilité future de
paralysie faciale légeére.

(1) Voir wote de la planche VI, page 125.
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PLANCHE XXVIII

. (i:ielte empreinte de main gauche comporte de nombreux éléments
d’étude.

Un des détails les plus frappants se caractérise dans I'état de la Vitale
perturbée de points, de petites croix et de signes divers sur la plus
grande partie de son parcours.

Elle est Yindice d’une insuffisante résistance organique habituelle

ui rend le sujet constamment souffrant sans étre réellement malade.
s}‘outefois, la puissance biologique de fond n’est pas mauvaise, le pouce
de taille normale étant de phalange onglée large.

La Cérébrale est également troublée de petits points creux et de
petites cisures verticales paralleles trés fines, trés courtes, trés ténues,
presque caﬁillaires la coupant, ce qui révéle tout a la fois des possibili-
tés de céphalalgies trés violentes, attribuables & des troubles dyspep-
tiques, et des facilités a la fatigue cérébrale qui, pour ces derniéres, se
réalisent lorsqu’interviennent d’autres incidents de santé décelables
par les indices chiro-eidoscopiques.

L’incurvation discréte que cette importante cisure marque dans son
tracé en formant renflement sous la perpendiculaire du médius accuse
un accident possible devant intéresser un membre (avant-bras cassé a
I’age de six ans).

L’arc de cercle, & branches tournées vers le bas, parfaitement gravé
gui unit la région martiale (sang) de la paume & la plaine de Terre (tube

igestif-intestins) symptomatise la probabilité d’une intervention chirur-
gicale importante intéressant ’abdomen (appendicite suppurée, compli-
3ué1136de p;’aritonite, ayant nécessité une intervention chirurgicale a I’age
e ans).

Les indices particuliers a la tendance tuberculeuse, déja signalés plu-
sieurs fois, sont également visibles sur cette cmrreinlc. La souris de
droite assez épaisse et ferme est cependant plus molle que celle de gauche
(sommet droitl voilé a 18 ans).

Les lignes horizontales gravées sur la portion martiale, du bord
cubital et de la paume, accusent des dispositions aux états congestifs
(bronchite sévere a 19 ans).

Le lieu de Génitalité entaché de signes divers et irréguliers, ainsi que
la prééminence trés marquée du tertre lunaire présentant d’autre part des
stries papillaires concentriques trés caractérisées (cf. planche XXI le pro-
nostic particulier découlant de cette présentation) affirment une prédis-
position aux incidents génito-urinaires (cystite et prostatite a 22 ans).

L’index a phalangette aplatic révéle des possibilités de troubles hépa-
ti«ﬂues que confirment les indices cido-chiroscopiques (troubles fonction-
nels du foie depuis plusieurs années).

Des signes divers du bord cubital, dans la région lunaire, accuscent
des possibilités de troubles rénaux confirmés par la clinique.

ous laissons au lecteur le soin d’apprécier la raison chiroscopique
qui permet de juger de I'imprégnation tuberculinique de ce terrain a
laquelle se conjugue une imprégnation psorique et sycotique décelable
chiro-eidoscopiquement.
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PLANCHE XXIX

11 s’agit ci-contre d’'une empreinte de main droite féminine traduisant
un complexe pathologique considérable.

Nous nous bornons a signaler simplement quelques-uns des éléments
les plus caractéristiques de cet ensemble.

Tout d’abord, I’abondance des lignes qui agitent cette paume, s’en-
chevétrant et s’intriquant, beaucoup ctant de lracé perturbé, signale un
déséquilibre nerveux important.

es Points gravés profondément sur la Cérébrale et les plis de join-
ture de 'annulaire a la paume manifestent des dispositions trés caracté-
risées aux névralgies et au surplus, pour les seconds, aux troubles de la
vue.

Des points de semblable sorte inscrits sur la Cordiale, dont plusieurs
groupés sous la perpendiculaire du médius, montrent tout a la fois des
tendances aux douleurs précordiales et au ralentissement du rythme
cardiaque.

La grande et large ile, quelque peu enchevétrée, située sur la Céré-
brale sous la perpendiculaire de I’annulaire accuse des possibilités de
troubles faits pour nécessiter I’intervention d’un spécialiste O. R. L.

De nombreuses autres morbidités possibles ou probables pourraient
étre encore spécifiées, notamment en ce qui concerne les organes géni-
taux, les voies urinaires, I’équilibre ccenesthésique, I’état psychique (im-
pulsions et phobies).

Nos lecteurs retrouveront aisément, hormis en ce qui concerne P’¢tat
mental, de nombreux signes que uous avons signalés plusieurs fois lors
de P’examen des empreinies précédentes.
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PLANCHE XXX

Les empreintes ci-aprés nous permettent de pénétrer dans le domaine
de ce que I'on peut appeler la chiroscopie tout a la fois dynamique et
cinématitg.le.

En effet, ces empreintes, qui sont celles de la main droite d’un gar-
connet de onze ans, ont été relevées a4 des époques différentes.

L’empreinte A a été prise le 9 aolit 1928 au moment ot cet enfant
commengcait un traitement de réminéralisation et I'empreinte B a été
relevée le traitement terminé, soit le 27 novembre de la méme année.

Cette seconde empreinle accuse une accentuation notable des signes
et lignes qui sont tracés avec plus de vigueur, plus de force, plus d’inten-
sité justifiant ainsi le bien fondé du traitement réalisé.

ous avons publié, dans notre travail « Ce que l'on doit savoir de
UHomme d’aprés sa main » (Boivin et C' Editeurs), une série de lrois
empreintes de la méme main d’un autre enfant prises a trois époques
différentes. Ces empreintes montrent les modifications et affacements
linéaires qui se produisent parfois a l'occasion d’états morbides latents
et le retracement qui s’en opére sous l'influence de la Thérapeutique
adéquate. Nous invitons le lecteur a s’y reporter.
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PLANCHE XXXI

Ces empreintes qui sont celles de la main droite d’'un enfant du sexe
masculin, 4gé de 9 ans, sont encore données a titre d’exemple de chiro-
scopie cinématique.

L’empreinte A a été relevée le 9 avril 1929 et 'empreinte B a été
prise le 1°* novembre de la méme année.

On constate entre les deux empreintes les modifications sensibles qui
se sont produites, 4 quelques mois de distance, dans 1’état linéaire de
cette main.

Tout d’abord ’empreinte B accuse un effacement trés léger des lignes,
puis manifeste une transformation importante apportée a la caractéristi-
que d’une des grandes cisures de la paume : la Saturnine.

En effet, I’empreinte A, & hauteur de la Cérébrale, montre un dédou-
blement trés caractérisé de la ligne saturnienne réalisant une large fle
qui tient tout ’espace du quadrangle, alors qu’au contraire empreinte B,
Join d’accuser le méme signe, révéle un amenuisement formel de la dite
ifle et une cisure saturnine tendant davantage & la norme.

Nous avons dans notre matériel d’empreintes, de nombreux exemples
semblables qui prouvent que les lignes se modifient surtoul sous P’in-
fiuence de l'etat de santé et de la thérapeutique d’unc part, de I'affeclivité
et de la volonté personnelle d’autre part.

En ce qui concerne les transformations dies aux troubles et amé¢lio-
rations de santé (réserve faite pour les indices eido-chiroscopiques qui
sont essentiellement transitoires et sujets a modifications rapides), nous
avons remarqué que ce sont les étres a dominanle hypervégétative ou
végétative qui y sont les plus sensibles.
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PLANCHE XXXII )

Cette empreinte de main droite masculine a été relevée le 28 mai 1932.

Elle est celle d’un vieillard de 78 ans, né le 1** avril 1854 qui, de
tempérament humoral sanguin-lymphatique, de morphologie digestive-
musculaire a toujours vécu a la campagne, attaché & la terre, dans ’am-
biance de choix qui convenait 4 son équilibre, lequel nécessitait tout
ala fgis une nourriture saine, suffisamment abondante, variée el ’exercice
musculaire.

(1) Cf, note de la Planche VI, page 125.
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PLANCHE XXXIII

L’empreinte ci-contre est celle de la main droite d’un vieillard,
décédé a ’age de 72 ans, qui fut un artiste de valeur.

Cette empreinte manifeste des tendances constitutionnelles psycho-
pathiques impulsives et passionnées qui se caractérisent de fagon formelle

par :

I’excés de grandeur des pouces d’aspect phallique, par ailleurs de
phalange onglée large,

la forme phallique des index (ce qui n’est pas trés visible sur cette
empreinte),

Pécart trés anormalement exagéré s’établissant entre la Cérébrale,
d’autre part trés longue, et la Vitale.

L’enchevétrement de lignes, qui forme, en se reliant a des cisures de
traverses, des sortes de croix et d’étoiles a I'intérieur du tertre vénusiar-
que (éminence hypothénar), présente également un caractére anormal.

Ce vieillard, interné dans une maison de santé depuis 'age de
48 ans, a, & la suite de deux ou trois jours de malaises moraux, mis fin &
ses jours en se pendant & ’espagnolette de la fenétre de sa chambre aprés
s’étre préalablement blessé a la gorge au moyen d’un compas.
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PLANCHE XXXIV

Empreinte de la main droite d'un poéte de grand talent décédé
a I’age de 37 ans des suites d’'une douloureuse maladie intéressant’appa -
reil digestif et les intestins.

Cette empreinte, relevée alors que l’intéressé avait 34 ans, accusait
Pimprégnation tuberculinique et psorique du sujet, son fonctionnement
bio-chimique & tendance carbo-nitrogene, alors 1u’eido-chiroscopique-
ment se relevaient des indications de troubles circulatoires et d’incidents
fonctionnels hépatiques.

La faiblesse intestinale, existante depuis fort longtemps déja, se
caractérisait par la dépression particuliére, que nous avons deja montrée,
du bord cubital au bas de I’éminence hypothénar. Elle ne parait pas ici
en raison du renflement de la dite éminence et de la place trés basse
qu’elle occupait sur le tranchant de la main.

Ce patient subit de nombreux incidents ou accidents morbides
graves, que nous ne saurions énumérer sans surcharger cet examen,
auxquels il ne dut de résister longtemps qu’a sa grande puissance dc
vitall!té affirmée par l’état du pouce, grand, délié, large &4 sa phalange
onglée.

A considérer spécialement sur cette empreinte la jonction des trois
lignes principales qu’il faut interpréter comme nous l’avons fait &
Poccasion de la planche XXIV, Pinterprétation de mort violente, une
fois de plus, ne se vérifiant pas.
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PLANCHE XXXV

Empreinte d’un jeune homme décédé a l'age de 27 ans de tuber-
:ulose pulmonaire.

Indépendamment de I’existence de certains signes déja spécifiés. que
‘on retrouvera aisément, ces mains étaient remarquables par leur sé-
cheresse de forme et de toucher, leur dureté, la tendance au creux de la
laine de Terre (voies digestives), les nodosilés digitales, la tendance
}ixée a la rétraction de Pannulaire et de I'auriculaire, I’étranglement de
plusieurs doigts.

Tout, chiroscopiquement, précisait ainsi I'imprégnation tuberculi-
nique et psorique héréditaire trés prononcée en méme temps que le
fonctionnement bio-chimique carbo-nitrogéne trés poussé, de telle sorte
que, sur un terrain aussi sensibilisé¢, un simple chaud et froid ne pou-
vait avoir que des conséquences trés graves.

La débilité des pouces, minces, pointus, courts (surtout a droite),
accusant le manque de résistance biologique, ne pouvait éire que de
pronostic essentiellement facheux.

-241 - 16






_ 243 -






Annexes

Exemple d'Etude Clinique de Chiroscopie Médicale

Note concernant une méthode de détermination des
Epoques

Note sur les divers procédés de prise d'empreintes
Fiche-Type de Renseignements

Modele de fiche standard d'examen de Chiroscopie Mé-
dicale

Table des principaux schémas
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. PLANCHES XXXVI et XXXVII
EXEMPLE D’ETUDE CLINIQUE DE CHIROSCOPIE MEDICALE

DETAILS EIDO-CHIROSCOPIQUES ET NOTATIONS DIVERSES

1. Fébrilité.

2. Mains étoffées, épaisses, 1/2 molles, souples.

3. Paumes de coloris rose marbré a fond de peau ocrée.

4. Petits points roses superficiels disséminés sur les surfaces palmaires.
5. Monticules saillants. ,

6. Mont de Mars renflé et saillant.

7. Souris saillantes peu fermes, celle de gauche plus molle.

8. Dépression cubitale au bas de I’éminence hypothénar.

9. Lignes de teinte légérement chocolatée.

10. Angles radiaux affirmés.
11. Gouttes d’eau.
12. Auriculaire légérement déformé.

18. Index & (Phalangette aplatie.
14. Ongles demi-courts, larges et mous, ceux de lindex en éventail
chinois plat.

15. Ongles a coloris rose mal réparti.
16. Ongles de Vannulaire et de l’auriculaire en voussure.

17. Lignes de Beau sur le haut des ongles des pouces.

18. Lunules seulement sur les ongles des pouces.

19. Peaux unguéales.
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ETUDE DE CHIROSCOPIE MEDICALE
CONCERNANT M= X.., 39 ANS.

Constitution mixte carbonique-fluorique.

Tempérament hippocratique composé nerveux-sanguin-lymphatique &
dominante actuelle sanguine.

Morphologie oi domine une note respiratoire avec fonctionnement de
ronde.

Hérédité nerveuse évidente.

Psore associée A un état tuberculinique léger.

Fonctionnement bio-chimique destiné a évoluer vers le carbo-nitrogéne
et I’hydrogénoide.

Fond de résistance biologique assez puissant permettant d’augurer de
possibilités d’atteindre un édge relativement avancé.

Déminéralisation atténuée.

Fébrilité d’origine nerveuse probable.

Circulation veineuse défectueuse (stase des capillaires).

Etat subictérique léger.

Insuffisance hépatique fonctionnelle.

Possibilités futures de pancréatites larvées.

Les mécanismes d’excrétion rénale s’avérent comme imparfaits.

Les reins s’assurent comme des viscéres sensibilisés et susceptibles de
se léser facilement.

Prédispositions légéres aux troubles de I’hématopoiése.

Carence discréte de la fonction splénique.

Tendances aux états congestifs localisés (hyperémie).

Possibilités de contracter facilement des maux de gorge et de souffrir
de troubles ressortissant du spécialiste O. R. L.

Dispositions caractérisées aux pertes sanguines et hémorragies.

Un indice de pleurésie est trés nettcment gravé.

L’état pulmonaire demande a étre tenu en surveillance, une faiblesse
relative s’affirmant de ce c6té. Un des poumons (vraisemblablement
le gauche) parait d’ailleurs moins valable que I’autre.

Probabilités futures d’incidents asthmétiformes.

Des possibilités de troubles intestinaux s’affirment pour l’avenir, notam-
ment d’états alternants de constipation et de relachement diar-
rhéique.

Tendances futures aux rhumatismes avec probabilité de localisations
douloureuses aux genoux.

Des signes d’interventions chirurgicales probables ou passées sont gravés
de fagon trés accusée.

La fonction ovarienne est perturbée.
Hyposurrénalisme et hypopituitarisme discret.
Hyperesthésie nerveuse actuelle.
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Dysthyroidie avec probabilités, dans le futur, (s’il n’y est veill¢), d’'une
dominante hypofonctionnelle.

Le systéme vagal, plus encore que le sympathique vrai, parait étre sen-
sible aux formes d’intoxication les plus subtiles.

Emotivité considérable.
Au moment ou les empreintes ont été relevées des indications d’état dé-

pressif récent (remontant 4 deux ou trois mois environ) se relevaient.

Esprit inventif fécond.

Sens des rythmes et sens artistique.

Besoin de grand air et d’une alimentation suffisamment confortable et
variée dans ses éléments.

Don des images.

Tendances médiumniques.

Magnétisme vital pouvant s’amplifier.

Les insuffisances fonctionnelles s’exagérant, des formes obsessives ou
hallucinatoires pourraient perturber 1’équilibre psychique.

Empreintes du 30 Avril 1932.
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DETERMINATION DES EPOQUES (Cf. Planche G)

Lorsque des incidents ou accidents heurtent ou entachent le tracé
de la Vitale, ou celui de la Saturnienne, on parvient assez aisément, en
conservant une approximation de quelques années (trois ou quatre ans),
A déterminer I’époque a laquelle se peut concréter la probabilité x d’évé-
nement annoncée par lesdites perturbations.

En ce qui concerne la Saturnine, deux points de repére trés simples
et importants existent : l’endroit ol cette cisure coupe la Cérébrale
répondant en effet approximativement a I’dge de 30/35 ans et celui ou
elle coupe la Cordiale a I’age de 40/45 ans. Pour les époques précédant
la trentaine, on doit (considérant que cette ligne Saturnienne prend bien
naissance au bas de la paume ou tout au moins agissant comme tel) tout
d’abord en diviser le tracé inférieur en deux pour obtenir environ I’dge
de 19/20 ans, puis rediviser la portion basse restante en deux pour
aboutir a celui de 8/9 ans. Toute la portion de Saturnine située au-dessus
de la Cordiale se rapporte aux époques s’étendant de 40/45 ans a la
Mort.

Ainsi que I'on en peut juger, cette tranchée & 1’égard des époques,
plus on avance dans le temps de vie, telle la peau de chagrin de Balzac,
semble se rétrécir.

11 n’en est pas tout a fait de méme en ce qui concerne la Vitale.

Le modus opérandi consiste ici, ayant, par la pensée, tracé du départ
de la Vitale, sur le bord radial, une droite paralléle a la base des doigts,
4 mener, par des perpendiculaires imaginativement abaissées du milieu
de chaque doigt sur la droite sus-mentionnée, la bissectrice des angles
droits tormés. Les points d’aboutissement sur la ligne de Vie de ces
bissectrices (soit les droites limitant des angles & 45°) correspondent —
toujours avec lapproximation signalée — en partant du bord radial a
10, 20, 30, 40, 50 ans, le dernier angle a 45° étant établi en tirant du
bord cubital, au point o il en est coupé par la droite paralléle 4 la ligne
de base des doigts, une paralléle a toutes les bissectrices précédemment
tracées (Cf. la figure ci-contre). '

Pour obtenir 70 ans, on reporte sur le reste de la ligne Vitale la
distance correspondante & celle comprise entre les points 40 et 50, puis,
pour obtenir 90 ans, on opére semblablement.

Cette méthode que nous avons empruntée & Muchery est la seule qui
nous ail donné des résultats valables. Toutes les autres sont plus ou
moins fallacieuses. Quant a celles s’appliquant aux différente€ autres
incisures, elles sont complétement inoprranles, hormis en ce qui con-
cerne la Solaire ou, en tenant compte d'un décalage de 3 &4 5 ans, les ages
se marquent comme sur la Saturnine.
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NOTE CONCERNANT LA PRISE D’EMPREINTES CHIROSCOPIQUES

Pour faire un examen chiroscopique d’aprés des empreintes de
mains, il est nécessaire que ces empreintes soient nettes, c’est-a-dire
qu’elles laissent apparaitre avec clarté tout le détail des paumes : lignes,
signes divers, trame, en méme temps que la forme générale de I'ensemble.

Deux procédés simples de relever les empreintes existent :
a) I'un 4 l’encre d’imprimerie;

b) lautre au bi-oxyde de cuivre.

Nous en donnons ci-dessous la technique :

a) Procédé a lUencre d’imprimerie.

Utilisant a I’habitude de ’encre d’imprimerie de couleur noire ou
foncée, étendue préalablement sur une surface plane (plaque de verre
ou de cuivre), on en enduit soigneusement et légérement I'intérieur des
gaumes & Paide d’un rouleau de bois recouvert de gélatine (encré précé-

emment par simple passage sur la plaque mentionnée).

La paume de la main et la face interne des doigts ¢tant ainsi régu-
li¢rement recouvertes d’encre, on gose nalurellement la main, sans effort,
sur une feuille de papier blanc légerement glacé (de préférence du papier
dit a thése) placée sur une surface plane ou, mieux, légérement convexe
en dos d’ane.

On exerce ensuite une pression discréte sur la main en insistant un
peu plus fortement sur le dos de celle-ci, afin que la paume s’imprime
nettement partout. Cela fait, on détache seulement le papier.

Toutefois, il peut étre intéressant auparavant de délimiter au mieux,
a Paide d’un crayon taillé fin et tenu droit, le contour général de la main.
Il est bon également de prendre a part ’empreinte du pouce et du bord
cubital de la main, sans qu’il soit nécessaire pour ces deux éléments de
procéder a une délimitation au crayon.

La main est nettoyée tout d’abord & I’aide de tampons de ouate
imbibés d’essence minérale, puis passée au savon minéral (savon de
sable) et enfin lavée comme d’habitude a l’eau dans laquelle on peut
utilement verser quelques gouttes d’ammoniaque.

Ce procédé, 1e meilleur, présente par contre le grave inconvénicnt
de prendre assez de temps et de nécessiter de la part du patient une
ﬁrande complaisance, beaucoup de personnes reculant devant le besoin

ans lequel on se trouve de leur noircir la main!.

1. Dans le but d’atténuer quelque peu ce désagrément, le Dr. R.-N. Barishac
nous a suggéré d’employer de I’encre d’imprimerie blanche et du papier noir
pour recueillir les empreintes. Celles-ci sont d’une netteté aussi remarquable
qu’'avec ’encre noire.
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b) Procédé au bi-oxyde de cuivre 1

Ayant fait soigneusement nettoyer les mains de la personne dont on
désire relever les empreintes, on lui fait passer rapidement deux ou trois
fois la main dans les cheveux afin qu’elle s’imprégne de leur matiére
sébacée; puis de la méme facon, en tous points, que celle signalée pour
le procédé & Pencre d’imprimerie, on fait poser la main sur une feuille
de papier, en prenant les précautions déja dites. Le papier étant
détaché, on révéle en répandant, sur la feuille ainsi impregnée, du bi-
oxyde de cuivre noir pulvérisé et non raffiné? que P'on trouve couram-
ment dans le commerce.

Pour faciliter I'apparition de I’image, on remue la feuille de droite
4 gauche et de haut en bas, de fagcon que le bi-oxyde adhére bien sur
toute la partie imprégnée. Ceci obienu, on enléve le surplus et on se
libére de I'excés par une chiquenaude habile, aprés quoi il ne reste plus
qua fixer & P'aide d’un fixatif 4 fusain ordinaire3 et du vaporisateur
utile, en prenant cependant la précaution de le faire seulement du cété
vierge de la feuille, le fixage se réalisant par osmose 4.

Quelle que soit la maniére employée pour la prise d’empreintes, il
est tres important d’annexer a celles-ci une feuille d’observations concer-
nant :

le plus ou moins de maigreur (tendineuse ou non) ou d’épaisseur,

la chaleur ou la froidure,

la fermet¢ ou la souplesse,

Phumidité ou la sécheresse des paumes,

la couleur de la peau ou des lignes;

la laxité articulaire plus ou moins considérable des doigts;

Pimportance ou la faiblesse des nodosités digitales si elles existent;

le plus ou moins de couleur, le plus ou moins de longueur ou de
largeur des ongles;

le plus ou moins d’importance des lunules unguéales.

1. Ainsi que nous 'avons signalé dans le Bulletin de la Société d’Etude des
Formes Humaines (N° 1 de 1930, page 39) dans une ¢« Note sur la maniére
d’obtenir des empreintes destinées a examen chiroscopique », nous devons ce
procédé & l'obligeance des chefs du service de I'ldentité Judiciaire. Bien que
donnant des résultats pratiques assez inégaux, cette maniére d’opérer n’en est
pas moins intéressante en ce sens quelle est rapide et n’immobilise point le
patient au-deld de quelques secondes.

2. Nous insistons sur non raffiné car, ayant ’habitude de nous fournir de
ce produit aux Etablissements Poulenc Fréres, nous avons voulu essayer un
jour leur bi-oxyde de cvivre noir anhydre pur du nitrate, autrement dit raffiné,
et n’en_avons éprouvé, dans objet particulier qui nous intéresse, que déboires.
Nous signalons que ’on peut avantageusement remplacer le bi-oxyde de cuivre
par le bi-oxyde de manganése.

3. Solution alcoolique de gomme ou solution hydrique alunée de gomme.

4. On peut se permettre, une fois la feuille séche et pour parachever le
fixage, de vaporiser un mince nuage de fixatif sur le recto impressionné.
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Enfin, il est nécessaire de relever les signes divers qui peuvent per-
turber I’état des ongles :
stries Plus ou moins importantes,
bourrelets tranversaux (lignes de Beau),
taches blanches ou teintées,
li cutané débordant sur leur surface.
Pour tous ces détails, noter également les ongles étudiés).

D’une maniére générale, on doit prendre note aussi de tous autres
éléments particuliers pouvant sembler précieux qui ne seraient pas com-
pris dans la nomenclature ci-dessus.

N. B. — Si 'on n’a point & sa disposition une surface en dos d’ane,
on peut avantageusement la remplacer par une surface légérement
convexe, telle une lentille de grosse loupe, sur laquelle le creux de la
main se peut parfaitement modeler.

En certains cas, il est bon de prendre une empreinte doigts serrés et
une autre doigts écartés, comme y porte l'instinct sans exagération dans
aucun sens, une seule des empreintes (celle a doigts rapprochés en ce
cas) ayant a étre délimitée par le crayon.
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FICHE-TYPE DE RENSEIGNEMENTS!
A ANNEXER AUX EMPREINTES RELEVEES EN VUE
D’UN EXAMEN CHIROSCOPIQUE

Instructions. — Bifler de maniére visible les indications retenues.

Age :

Nom du malade : Prénoms :

DOS DE LA MAIN :

Apparence : unie, ridée, blanche, rose, rouge, sombre.
cyanosée légérement, moyennement, fortement.
Poils : nombreux, touffus, follets, légers.
nombreux au bord cubital.
Taches : de rousseur, de foie, grains de beauté, cancroides.
Souris (saillie extérieure des muscles adducteurs du pouce) :
Egales : fermes, souples, molles, épaisses, moyennes, plates.
Inégales : fem:ies, souples, molles, épaisses, moyennes, plates &
roite;
fermes, souples, molles, épaisses, moyennes, plates &
gauche.

PAUMES !

Texture : épaisse, 1/2 épaisse, maigre étoffée, maigre osseuse, tendineuse.

Température : chaude, douce normale, froide.

Plastique : ferme, 1/2 ferme, souple, 1/2 molle, molle.

Humidité : moite, humide, hygrométrique, séche.

Contact : réche, parcheminée, agréable.

Couleur : blanc pale, blanc laiteux, jaune graisseux, rose, rose marbrée,
ocrée, bistrée, sombre, noiratre.

Taches : roses, bleues claires, bleues foncées, brunes, bistrées, noiratres.
Place : Importance :

Macules : roses, rouges, brunes, noires.
Place :

Plaine de la main : trés creuse, creuse, 1/2 creuse, bombée.

Quadrangle : (Espace circonscrit par les deuxr grandes lignes horizontales
des paumes) : trés en relief, en relief, légérement en relief,
sans relief.

1. L’utilisation de scmblables fiches est & recommander car elle permet
d’¢viter I'oubli de signes chiro-eidoscopiques ou purement chiroscopiques sus-
ceptibles de présenter une certaine importance diagnostique.

Avec un peu d’habitude, on arrive trés rapidement & passer tous ces détails
en revue sans e¢n omettre aucun.
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LIGNES :

Couleur : blanches, roses, rouges, jaunes, ocrées, bistrées.
Particularités :

- trés laxiles, laxiles, peu laxiles, tendant & la raideur, raides,

contractés, courbés vers la paume.

Phalangettes : souples, normales, raides,
renflées, a gouttes d’eau, 1/2 plates, plates.

Phalangette de lUindex : 4 tendance aplatie, trés aplatie.
Veinules : bleutées ou violacées, jointures phalanges-phalangines,

bleutées ou violacées, jointures phalangines-phalangettes.
Neceuds : jointures phalanges-phalangines,

jointures phalangines-phalangettes,

discrets, saillants, trés saillants.
Particularités : 1. Pouce :
Index :
. Médius :
. Annulaire :
. Auriculaire :

TR o

ONGLES :

Forme : normale, en amandes, en noyau d’olive, trapéze a grande base
supérieure, trapéze a grande base inférieure, carrée, rectangu-
laire, voussée, en toit, tubulaire, bombée, convexe, plate, concave,
en éventail chinois, en accent circonflexe, en verre de montre,
hippocratique.

Particularités :

1. Dr. G.
2. — —
3. — _—
4, — —_

5. — —_

Longueur : longs, moyens, courts, trés petits.

Largeur : larges, étroits, moyens.

Couleur : blancs, rosés et pales, rosés, roses et foncés, rouges, violacés,
ishémiques, a coloris mal réparti.

Lunules : trés grandes, grandes, moyennes, petites, trés petites.

absentes : 1, 2, 3, 4, 5. Dr.
1, 2, 3, 4, 5. G.

Stries longitudinales. — 1, 2, 3, 4, 5. Dr.

1, 2, 3, 4, 5. G.

Contexture : durs, épais, minces, mous, cassants.

Taches : noires, bistrées : 1, 2, 3, 4, 5. Dr.

1, 2, 3, 4, 5. G.
, 2,3, 4 Dr.
2 4 G.

Points : noirs, bistrés : 1 3
1’ » 3’

-

5.
, 5.
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Taches blanches : légéres, moyennes, importantes.
Lignes de Beau (Bourrelets transversaux) :
petites, mozyennes, importantes
1, 2, 3, 4, 5. Dr.
1, 2, 3, 4, 5. G.

Points creux : 1, 2, 3, 4, g Dr.

Replis cutanés : ‘tendant a ;iéb.order, débordant, jaunes sales.

Divers : épreuve des doigts levés et des doigts baissés,
pouls de Corrigan.

Indices spéciaux :

OBSERVATIONS :

Le 193

(Signature et adresse du docteur ayant relevé

Pobservation.)
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MODELE DE FICHE STANDARD CONDENSANT LES RESULTATS
DE L’EXAMEN DE CHIROSCOPIE MEDICALE

EXAMEN DE CHIROSCOPIE MEDICALE N°

Documents remis par le Dr.

pour Mr

Troubles oculaires :
Troubles de Uaudition :
Troubles du larynx :
Troubles pulmonaires : gr.

Phénoménes anciens :
Phénomeénes aigus :
Troubles digestifs : Superficiels :
Profonds : Foie,
Pancréas,
Rate,
Estomac,
Troubles intestinaux : Tendance a la conslipation :
Tendance a la diarrhée :
Tendance aux allernances :
Cceur : Troubles du myocarde :
Troubles de Pendocarde :
Tendance aux phénoménes sclérosants :
Sang :
Troubles circulatoires : Frilosité :
Chaleur :
Alternances :
Hypertension :
Hypotension :
Troubles veineux : Varices -
Hémorroides :
Troubles du systéme lymphatique :
Troubles articulaires : Tendance :
Rhumatismes vrais :
Peau : Tendance aux ¢ruptions cutances :
—— aux démangeaisons :
Systéme nerveux :
Appareil génito-urinaire : Reins :
Vessie :
Appareil génital proprement dit
Maux de téte :
Algies :
Troubles endocriniens : Thyroide :
Hypophf'se :
Surrénales
Parathyroides :
Glandes interstiticlles :
Ovaires :
Thymus :
Parotides :
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Mentalité : Irritabilité :
Nervosité :
Peur :
Obsessions :
Indifférence :
Pessimisme :
Pleurs :
Désirs de suicide :
Excitation sexuelle :
Nymphomanie :
Impotence sexuelle :
Masturbation :

Terrain :

Evolution : Facilités a contracter

OBSERVATIONS :

Date et Signature
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