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Goitre exophthalinique.

(Leton recueillie par M. . S.i rrii, M.1i., i 'ne du Service.)

Vous avez remarqué la malade qui occupe le n' 49 de la salle Sto-
Marie et qui est entrée a l'hôpital le 20 novembre dernier. Sa physio-
nomie offre quelque ehose d'étrange, ses yeux sont saillants, son teint
est pâilc; elle se plaint de palpitations cottinuelles, de gêne de la respi-
ration, d'insomnie. de dyspepsie. Vous avez constaté une bypertrophie
de la glande thyroïde, surtout du côté droit, et des battements de cette
même glande. Cette femme, tgée de 54 ans, est anémiée et très im pres-
sionnable, et nous dit qu'elle a (css dò- e menstruée à l'âge de 38 ans
et qu'elle a essuyé beaucoup de chagrins domestiques pendant des
années. En effet, le tempérament nerveux. l'anémie et los troubles
menstruels préd isposent sécialement au goitre exohthalm ique; cepen-
dait, l'influence de fanémie et des troubles menstruels joue un rôle
inférieur à celui du tempérament nerveux. v-u que la maladie a déjà été
observ·ie sans anemie et sans troubles menstruelsmaisjamais sans avoir
été précédée d'émotions morales, de cla grinis. On dit que le trauma-
tisme cép)halique peut déterminuer cette ma ladie.

Le goitre exophthalnique, dé.signó encore >ous le nom de caclic
exophitalmiue. malaili ri Griaes. maladie di, Buts'dowe, etc., appartient
presque exclusivement à la femme. entre 20 et 40 ans. C'est à la suite
de ses chagrins domestiques que notre malade, il y a plusieurs années, a
été saisie presque subitement de palpitationus cardiaques continuelles,
mais exagérées par les fatigues. les émotionD 'le tout genre ; plus tard la
glande thyroïde s est hypertrophiée avee accompagnement de batte-
ments artériels très marqués, surtout pendant les accès. Les artères
thyroïdiennes, les carotides et leurs ramitieations, en d'autres termes les
artères (lu cou et de la tête ront le siège d'une hypertrophie notable. Les
veines y subissent souvent le môme changement. C'est surtout au
niveau de la tumeur thyroïdienne que Fon ent.cnd les bruits de sotile
et que l'on perçoit: des mouvements d'expansion, mais, chose remarqua-
ble, la violence des battements (les carotides et des artòres thyroï-
diennes ne se retrouve pas au pouls radial. Pour revenir à notre
patiente, ce n'est que quelques anées plu: tard que ses yeux sont deve-
nus saillants au point que les paupières peuvent à peine les recouvrir.
Vous voyez que cette malade présente le type elassique du goitre
exophthalmique. De fitit, dans cette névrose. ce sont les palpitations
qui ouvient la scène, l'intumescence thyroïdienne vient ensuite et
l'exophthalmie, plus tardive, ne se présente que longtemps apròs les
deux premiers phénomncs, e elle peut même faire complètement
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