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Eandocardite rhumatismale aigue avee
Iésious multiples ‘

Le nommé O. T.—qui fait le sujet de cette observa-
tion clinique—dgé de 14 ans, comnmis épicier, occupe le
lit 74 de la salle St-Patrice.

Histoire de la maladie actuelle—Lors de son en-
trée le malade se plaignait de douleurs & le région pré-
cordiale et faisait de la température. Sa maladie avait
débuté quinze jours auparavant et avait évolué de la
maniére suivante : Aprés avoir été exposé au froid pen-
dant plusieurs heures, le malade s’¢tait senti un soiv trds
fatigué, courbaturé ; le Jendemain matin, il éprouva des
douleurs aux pieds, les jointures se goaflérent et il ne
put se lever. Apres les deux articulations tibio-tar-
siennes, les deux genoux furent pris & leur towr ; ils se
gonflerent comme les chevilles du pied, devinrent sen-
sibles, douloureux. Le malade accusa ensuite une dou-
leur & T'épaule, puis & la région précordiale. Cette der-
niere douleur lui semblait plus prononcée quand il
essayait de se lever ou de sasseoir, elle était moins in-
tense quand il gardait la positi.n hovizontale dit-il. 1l
accusa également des douleurs au nivéaun des petites ar-
ticulations, aux jointuves des doigts de la main. Iy
avait done polyarthrite plus’ ou mnoins généralisée

i quant aux lésions cardiaques, rien de précis encore.

La température était alors & 102 2/5° le pouls &

92.  Le malade fut soumis an braitenent salicylé, 1l
- prit 10 grains de salicylate de soude toutes les trois
heures. Sous l'effet de ce traitement, lc gonflement ot
' les douleurs articulaives diminudrent ; la température
| descendit & 101 1/5° le pouls & 88. Lamehommon fut
passageére cependant ; le thermométre remonta & 102 2/5°
le pouls s'accéléra & 108 et devint compressible, letat

et agitation, malgré que Iétat des JOJntules s'était de
‘régulitrement—révélait mainienant des lesmns nette-

:ment caractérisées. On constatait que la matité préeor-
(diale était augmentée ef qu'il existait des bruits de

général était moins satisfaisant ; il y avaib toujours dou-,
‘leur précordiale avec angoisse plus prononcée, malaise

- beaucoup amchoré Le coeur—que nous avions e\amme ,

souffles au nivean des ovifiees ; i le nmlndu faisait de I'en-
docardite infecticuse rhumatismale et veaisemblablenent
de la péricardite.  Cest alors qu'il fut amené & Ihapital,
olt il nous a ¢t¢ donnéd de lobserver de plus pris ot de lo
traiter. _ . ‘

Le traitement suivi depuis qu'il est ici o 666 le sa-
lieylate de soude, continué, mais adininisted & doses plus
devées 1 15 grains tous les. 3 beures. " Cetbe dose est
en apparence ¢levée, mais elle est bien supportée chez Jes
enfants, dtant donnée activité d'éHimination du rein &
cet dge.  On donng, du reste, en méme temps que l'on
prescrivit le médicament & cette dose, l'ordre de le sus-
pendre s'il survenait chez le malado de la surdité et des
bourdonnements doreille, ‘premiers signes d'intoxication.
On appliqua de plus le thermocautére & la région prédi-
cordiale. Sous l'etiet de cette médication la température
sabaissa, la doulewr prée 01'dmle disparut, le ma]udc se
sentit bemucoup mieux.

Histoire persounelle antériewre.—~1 Histoire person-
nelle antérieure de ve petit malade n’ofive vien de parti-
calier, si-ce nest que son occupation 'exposait & souffrir
de la fatigue et du froid : il était commis dans une épi-
cerie, obligé de conduire une voiture, parfois & de gran-
des dlsbances eb partant exposé, malgré son jeune dge, &
toutes les intemperies : ce qui a dft oceasionner cette ma-
ladie chez lui.  Antéricurement vers I'dge de 4 ans, il
eut, dit-il, une inflammation de poumons. 1l a toussé assez
fréquemment par la suite, et a souffert de douleur & la
poitrine jusqua I'dge de 7 ans ; mais ceci semble n’avoir
aucun rapport avec la maladie actuelle,

Histoire de fam ille—1I1 existait peut-étre chez lui
certaine prédisposition hévéditaive. -Le pére encore vi-
vant et en assez bonne 'sante actuellement, a cependant
souffert de rhumatisme & différentes reprises.  La mdre
un peu nerveuse et anémique a donné naissance a huit
enfants dont trois sont morts :un d(, méningite, un de
scarlatine et un de convulsions.

Nous avons vu que sous Teffet du traitemeni suivi
Pamélioration avaient été assez rapide : la nm]adle cepen-
dant n’a pas ¢té sans Taisser des traces. 11 reste & cons-
tater quelles ont été les” conséquences de cette infection

aigus avee JOC&]]&LM()U sur Je coeur : Ie\mncn physique

du mdlade va nous le dcmontlel

« o EXAMEN PHYSIOUL

_ 2 no»embw 1907, c "est- zL-dne enviton. 30 Jours
a,pu,s le début de Ia malade.

I nspacfwn —On constate d’abord que le pouls est

bondissant, il y a ¢lévation brusque de la paroi arterielle *



