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REVUE DES JOURNAUX

MEDECINEL.

De P'endocardite rhumatismale et de ses symptomes.~-Cli-
nique de M. le professeur Poraix, a Phopital de la Charvité,—
Messienrs, j'ai nppelé, il ¥ n un instant, votre attention sur une
femme do 33 ans, blavchisseuse, atteinte de rhumatisme articu-
laire aigu.

Lo rhumatisme a évolué de tu fagon lu plus simple, et no sem-
ble pas fevoir préscuter de récidive.  Mais ce qu'il était impor-
tant d'étudier de prés en pareil cas, ¢'étaient les complications
possibles, et principulement celles que Pon renvontre le plus svu-
vent, I>s complieations da ¢6té de Pendocarde.  Ce probiome se
enmpliquait de ce fuit que fa malinde o ét¢ déjo deux fois atteinte
par le rhumatisme. Par conséquent, denx questions se présen-
taient & notre examen : N'était 1l pas resté, du fuit des attagues
précédentes, une alidration curdiayue ? Llattayue actuelle avat-
elle touché le cour?

A lexamen, nous trouvions un cosur normal comme matité,
Les braits étaient 16guliers, Vimpulsion normale. Mais il v avait
un lger souflle & éa pointe.

Quelie ¢tut Ia signification de cesouflie ? Etait-il en rapport
avee mae iésion ancicnoe on avee une iésion recente ?

Pour résoudre cette question, il étuit nécessaire d'dtudier de
trés prés les caractores de ce souftle.  Or ¢'était un soufile quo jo
qualifierai d.. périsystoligue, cest-i-dive qu'il commengut un veu
avant le premier briiit, et so termioait un peuw aprés tui.  Dail-
sewrs son timbre ne variait pas.  El bien, messieurs, si ce souttle
g8 rattachait & vue idsion ancieune, il caractériserait une lesion
mitrale, et alors, du fuit de sa projongation avant et aprés lo pre-
mier bruit il devenit représenter Lassociation du rétrécissement
et de Pigsuffisance. Mais wlors sou timbre ne resterait pas identi-

‘Que pendant toate sa durée. Lo fitit est impussible, par saite
memo des conditioas qui Jonnent nuissance an soufile en pareil
cas,

Nous sommes donc ameaés par cette simple considération & re-
pousser 'existence d’une lésion d'orifice, et alors le souffle que
1035 entendons devrait &tve rapporté a lendocardite aiyué.

essieurs, tous les autears classiques nous enseignent que Ven-



