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DU ROUNATISHE DIT HENORRAGIQUR

ET DU

PURPURA RHUMATISMAL

Nous avons eu l'occasion de voir, dans le courant de
nos études, quelques cas de rhumatisme articulaire
dans lesquels s'étaient produites des éruptions de pur-
pura. Tout récemment encore, dans leservice de M. Du-
montpallier, nous avons recueilli I'observation d'un
malade qui, en pleine évolution d’'un rhumatisme su-
baigu, a présenté plusieurs poussées successives de
taches hémorrhagiques. Ce malade uous présentait un
exemple des plus netsde ee que I'on a appelé le purpura
rhumatismal.

Le but que nous nous proposions, en commengani ce
travail, élait de donner une description d'ensemble de
celle forme assez rare du rhumatisme ; mais les recher-
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ches bibliographiques que nous avons dd faire nous
ont montré que la question n’élait pas aussi simple que

nous ie a}rﬂﬂ dénominalions
de rfaﬁlmw : 'Jmm?:qﬂ ou de mn'mttsme scorbu-

tigue, introduites depuis bien longtemps dans la science,
et remises en honneur dans, ces derniéres années, ont
été le point de départ de confusions et d’erreurs re-
grellables, en servant d’étiquettes & des affections qui
0 Onll avec hrhuﬂlahﬁqe[afxfun degré de parentg. |l
‘nous a paru inléressant, avant d’aborder I'étude du
purpura rhumatismal, de dire ce qu'il faut penser, sui-
vant nous, de ce prétendu rhumatisme hémorrhagique;
c’est ce qui fait I'objet de notre premier chapitre.

Pour la seconde partie de notre travail, nous avons

puisé des renseignements et des observations dans plu-
sieurs livres ou monographies dont nous donnerons
Tindication au, far el & mesurequenous les citerons,
. Quil nous soit permis de remercier M;le I)* Dument-
pallier, de la bienveillance qu'il neus a témoignée én
nous aulorisant & publier une observation que nous
avons recueillie dans son service.

M. Le Dt Caffer, MM. Arnozan €t Poulin, internes
des hopitaux, ont bien voulu neuscommuniquer un
certain nombre de cas inédils; nous tenons a leur en
exprimer iei nofre sincére reconnaissance.

| DU RHUMATISME, HEMORRHAGIQUE

- | BIp 2 a0 i (11
Les premiers autenrs qui ont parlé du rhumatisme
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hémerrhagique sont Frddéric; Hoffmann; Lind, Ettninl-
lenat Willis. Nous, n’avans pas lu leurs ouvnages, nous
étant arrélé & Sauvages qui a éerit apréseux et qui:les
cite; or) voici. ce que dil, ce médeain. sur.le: sujet qm,
nous oceupe ().: 0 o0 0 P BIIE

« Le rhumatisme scorbuﬂque accompagne le scorbut
ou lui sucedde:, Quand il accompagne; le: seorbut, (les
douleurs ne se font: pas sentir plus; vivement. la.nuit
que la jour; elles changent. souvent de place, el se jet~
tent sur le dos, les arlmula!mns et les jambes., Quand
lew pieds. sont enflés, elles se: font, sentir X lai poitning et
causent une diffieulté: de respirer qui s'aceroil au plus
légeriexercice. La lassitude est.générale, le bas-ventre:
osti tendu, enflé, le visage paleet, cedématenx; le: mas
lade est paresseux, engourdi; il sentides douleurs dans
les oreilles.et dansles mamelles: -
-« Lonsqueles.donleurs succddent.au, scorbut,, el]asm&
déelarent aprés, la,gnérison,dela;maladie, Ge rhumar
tisme est.aussi.goutleuxiet chronigue ;,les articulationsi
sont . doulonreuses,et-engourdies; ces deux,nhumatismes!
angmentent. lorsquele malade.change de. place, et se.
lerminent  par; une: contracture;, ils; sonl caraclérisés
pan des taches aux jambes; mais la beuche n’est. point|
affeelée. » il oP -

On avouera que c'est la una desar;ptmn:hsen vague,,
et:qu’on; & beaucoup-de) peine; au, milieu de cette sym-
ptomalologie complexe, & déméler les symptdmes ordi-
naires du rhumatisme articulaire. .

v nn sl il s L1 iy 3 |

(1) Sauvages, Nosologie mﬁlhndlqua Paris, 1TT1, L [I. P 404,
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Telle n’est pas cependant l'opinion de tous lesauteurs;
et M. Conslantin Paul, faisant allusion aux lignes que
nous venons de reproduire, dit que Sauvages « donna
une deseription compléte du rhumatisme scorbulique »;
c'est presque avouer que le rhumalisme scorbulique
n'existe pas.

Dans son mémoire sur le rhumatisme hémorrha-

_gique, ce savant médecin rapporte un certain nom-

bre d'observalions que nous croyons devoir résumer
iei en trés-peu de mots (1) :

1° Fille de 7ansetdemi,ayant en,comme antécédents
pathologiques, une bronchitea3anset demi, et,a 6 ans,
un érythdme noueux passager, sans aulre manifesta-
tion rhumatismale. Le 28 mai, elle est prise de douleurs
dans les jambes et d’une fievre modérée. On voit sur
les jambes quatre ou cinq taches de la largeur d'une
pi¢ce de 1 franc et formées par une ecchymose bleuatre
récente; en oulre, quelques petits points de purpura.
Le genou gauche est gonflé, douloureux, fluctuant; le
lendemain matin, la douleur et le gonflement avaient
disparu, et on voyait au genou une ecchymose jaune
verdatre qui formait une couronne autour de la rotule;
I'élat général élait plus grave : peau séche et d'une
chaleur mordicante. Le 3° jour de la maladie, le poignet
gauche devient douloureux, ne 'est déja plus le 4* et
se reconvre d'une ecchymose. Quelques douleurs dans

(1) Constantin Paul, Contribution & I'histoire du rhumatizme; de
deux variétés de rhum, hémorrhagique, Arch. gén.de méd., 1864, 6*sér,,
t, IV, p. 476, i
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I'épaule du méme cdté. Le 3* jour. douleur dans lés
reins et albuminurie. Le 6 jour, cedéme au front. Les
Jours suivants I'albuminurie continue ; 'cedéme s’étend
aux paupiéres et parait aux malléoles. Le 10° jour, début
de la convalescence; il n'y a plus d’cedeéme et I'urine ne
contient plus d'albumine. Guérison.

2° Le second cas estemprunté & MM, Rilliet et Barthez;
il s'agit d'une fille de 14 ans, traitée une premiére fois
pour une affection rhumatismale, & marche chronique.
Elleest reprise de douleurs dans les hanches, les genoux,
les articulations, sterno-claviculaires A ['hdpital, on
constale des signes de cachexie; les gencives sont livi-
des, saignantes; survient une anasarque généralisée,
puis de la diarrhée, et la malade meurt dans un état
d’affaiblissement extréme.

A l'autopsie, on trouve des épanchements de sang
autour de l'exirémité interne de la clavicule, au-dessous
du périoste qui est décollé dans une certaine élendue;
méme lésion & la hanche; il y a un épanchement san-
guin considérable, entre le fémur et son périoste. Plus loin,
4 propos de malades alteints d'hémorrhaphilie, nous
trouvons celte assertion : « l'observation a montré que
ces malades, qui sont connus sous l¢ nom de Bluters
sont (rés sujels a une forme spéeiale de rhumalisme avec
¢panchements sanguins dans les jointures.» Suivent
les observations:

3° Diathése hémorrhagique et rhumalisme | héré-
ditaire, par James, N. Hugues — obs. publide dans
les Arch. gén. de méd. octobre, 1833,

4° Diathése hémorrhagique -— histoire de a
Dufour, ; 8
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famille Gamble — obs, publiée dans les Arch, gén. de
méd, Juillet, 1835.

5 Diathése hémorrhagique — histoire de la
famille Smith, recueillie par John Otlo, de Philadel-
phie — (Latour, histoire des causes prochaines de I'hé-
morrhagie. )

6° Observation remarquable d’hémorrhaphilie, par
Du Bois de Neufehatel, in Gazette Médicale, 1838, p. 43.

Dans ces quatre derniers cas, donl nous ne faisons
que donner le titre, il s'agit d'individus atteints d’une
diathése hémorrhagique héréditaire ; chez tous, les hé-
morrhagies étaient précédées ou accompagnées de
douleurs arliculaires; chez quelques-uns d’entre eunx,

" 1est noté expressément que ces douleurs résultaient

d’épanchements sanguins dans les jointures, ainsi qu’en
faisaient foi de larges ecchymoses périarticulaires qui
apparaissaient au bout de quelques jours,

C'est sur ces observations que repose le mémoire de
M. C. Paul, et il en tire cetle conelusion inattendue
qu'on doit reconnallre deux formes de rhumatisme
hémorrhagique : P'une, rhumatisme & forme hémorrhagi-
que proprement dite « dépend d'un vice personnel et
héréditaire, ne donne licu qu'a des hémorrhagies...»;
Pautre forme, rhumatisme & forme scorbutique, est celle
a laquelle Sauvages assignail pour caractéres « la mo-
bilité des altérations articulaires, '@déme dela face, les
pétéchies, plus lard altération de l'urine et l'anasar-
que, "

Pour admettre l'existence duo rhumatisme hémorrha-
gique, nous voudrions en trouver la preuve daus les
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observations que I'on donne comme des exemples de
cette affection ; or les eas de M. G, Paul sont loin d'en-
trainer la conviction ; caron n'y retrouve ni les circons-
tances étiologiques, ni les symptdmes ni les lésions du
rhumatisme. Qu'on relise les six observations du mé-
moire cité: les quatre derniéres ne supporlent méme
pas 'examen: il s’agit bien évidemment dune diathése
hémorrhagique se transmettant & plusieurs générations
successives, C'est d’ailleurs la maniére de voir de I'au~
teur; mais, dés lors, pourquoi donne-t-il le nom de
rhumatisme aux douleurs arliculaires résultant de la
pluie sanguine qui se fait dans lesarticulations, comme
elle se fait dans les aulres cavités séreuses ou dans les
parenchymes?

Les deux premiéres observations, celles que M. C.
Paul propose d'intituler « Rhumatisme scorbutique », ne
sont guére plus concluantes; sont-ce des lésions rhu-
matismales que ces décollements périostiques qui sont
relatés dans lautopsie de la fille observée par MM.
Rilliet et Barthez? La néphrite est-elle une complication
si ordinaire du rhumatisme qu’elle snffise a le caracté-
riser, lorsque le diagnostic est incerlain? Et enfin, les
douleurs articulaires constitueni-elles un symplome
tellement caractéristique, qu’on soit en droit de consi-
dérer comme des aflections rhumatismales toutes celles
dans lesquelles on les rencontre?

Evidemment non. Dans les observations de M. C. Paul,
on voit des malades alteints de douleurs articulaires et
d’hémorrhagies, celles-ci produisent ecelles-la; mais il
ne peut pas étre question de douleurs rhumatismales,
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ni de rhumatisme hémorrhagique. Ces mémes douleurs
articulairessont [réquenies dans{la maladies de Werlhoff,
elles s'observent aussi bien souvent dans les premiéres
périodes du scorbut ; esl-ce une raison pour rayer le
scorbut etla maladie de Werlhoff du cadre nosologique,
et pour les incorporer au rhumatisme? Autant dire
qu'on fera rentrer dans cetle maladie l'infection puru-
lente qui donne souvent lieu & des douleurs articulaires,
lorsque les synoviales sont pleines de pus,

L'observation suivante,que nous devonsa I'obligeance
de M. le D' Cuffer, est un nouvel exemple d’'une de ces
maladies que M. C, Paul considére & tort, sdivant nous,
comme un rhumatisme hémorrhagique. Nousla repro-
duisons dans tous ses détails, parce qu’elle nous parait
apte a faire voir que si, dans ces cas, le diagnostic de
rhumatisme est le seul possible dans les premiers jours,
les accidents ultérieurs font bien vite reconnaitre I'er—
reur que I'on a commise:

Oss. I (communiquée par le Dr Cuffer), — C..., 20 ans, employé.
Entré le 8 mars 4877 & I'hopital Saint-Louis, salle Saint-Mathiev, n° 34.
Pas de maladies dans son enfance, sujet aux amygdaliles simples.

Il y a deux ans et demi, blessure de I'avant-bras droit, suivie d'une
hémorrhagie trés-considérable; cependant le malade s’est remis peu &
peu.

Il y a huit jours, il a été pris de malaise, frissons, mal de téte, figvre,
suivis de mal de gorge. Il dit s'éire surmené depuis quelque temps,
et avoir eu de grandes émotions, de plus, il parait travailler dans un
endroit humide. '

Le mal de gorge persista pendant trois jours, puis disparut; mais il
fut remplacé par des douleurs dans le genou droit; le lendemain dans
le genou gauche, puis dans les membres supérieurs.
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Actuellement (5 mars), le malade a encore un pea de fitvre. P. 8).
Il se plaint de vives douleurs, non plus dans les jointures, mais dans
les masses musculaires des membres, surtout dans les muscles da bras
gauche; on constile & ce niveau un gonflement {rés-marqué du bras
gauche; la pression méme modérée détermine de vives donleurs; pas
de rougeur, pas de Muctuation.

Il ne semble rien y avoir dans les articulations; cependant, en ar~
rigre du coude gauche, existe une large ecchymose, autour de laquelle
on trouve une éruption de taches rouges, arrondies, sans saillies, 8'e(-
fagant légdrement sous la pression da doigt, avee un 1éger cercle ecchy=
motique périphérique, et un pen d'empdtement sons-jacent : ce sont des
taches de purpura; elles sont groupées de maniére & former deux
grands cercles concentriques.

Aux membres inférieurs, éruption généralisée de méme nature.

Lemﬂﬂenaprmédemﬂmﬂudammmsmm il n'a pas
d'affection cardiaque ; la rate est normale.

Les gencives sonl saines ; cet homme ne parait pas avoir de scorbut,
malgré I'existence de certains symptOmes de cette maladie.

11 p'y a rien sur le reste du corps; rien dans les poumons.

L'urine est d'une couleur normale, et ne contient pas d’albumine.

Le 6 mars. Fivre celte nuit; insomnies soif vive; épistaxis.

Le pouls est ample. P, 8%,

Douleurs en arriére des épaules et dans Particulation scapulo-humé-
rale.

Ge matin, snears légéres; I'éruption de purpura a pali beancoup ; elle
ne présente plus ce malin qu'une teinte ecchymotique.

Le dos de la main gauche est gonflé, rouge, douloureus.

Il y a daus son crachoir deux crachats visqueuzx, un peu colords ;
I'anseultation, on ne trouve rien, le malade n’a pas d’oppression; ce-
pendant, 1l se plaint de douleurs & la base de la poitrine, surtout &
gauche.

Rien au ceeur,

Traitement. — Sulfale de quinine, 0,60,

Le 7. P. 8%, Courbature générale. Quelques malaises ; constipa-
tion; pas d’oppression; le malade a eu quelques hoquets et se plaint de
douleurs aux attaches du diaphragme; on ne trouve aucun signe &
l'auscultation.

L'éruption a beaucoup pali.
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~ Le 8. P. 80. Nouvelle poussée de purpura sur le ventre; persistauce
du hoquet ; vomissements bilieux.

Les douleurs des membres ont diminué, mais le malade se plaint de
coliques assez vives, sans diarrhée.

; Pas de signes de péritonite, pas d’hémorrhagie.

Pas d’ictére; insomnie persistante.

_ Urine normale,

Trastement, — Ipéca, 1 gramme,

Le 9. P. 80, T. 37°. Pas de vomissements ni d'oppression ; douleurs
abdominales, sans signes de péritonile.

Traitement. — Deux injections de chlorhydrate de morphine,

Le soir. Les doulenrs siégent surtout au nivean de I'hypochondre
gauche. Hoquets.

Le 10.P. 72, T, 38", Entérorrhagie abondante; affaiblissement assez
mardqué ; pas de hoquels, pas de vomissementss le ventre n’est pas bal-
lonné, et on le trouve un pen moins douloureux & la pression.

La langue est un peu séche.

Nouvelle poussée de purpura aux deux pieds.

Pas d’antre hémorrhagie.

Traitement, — Glace, Potion de Todd. Deux injections de morphine.

Examen du sang. =~ Globules blans en trés-grande quaniité, Glo-
bules rouges pales.

Le 11, P. 84 T. 37° Le malade arendu hier encore un peu de sarg
dans les selles. Epistaxis trés-légere. Les gencives sont saines; il y a
eu un peu de sommeil : le ventre- est moins douloureux; pas de hoquets,
pas de vomissements.

Traitement. — Polion de Todd. Deux injections de morphine.

Le soir. T. 37%7T.

Le 42. Diarrhée. Un peu de sang dans les selles; pas de vomisse-
ments; le ventre est moins doumloureux, un peu ballonné. P. 30.
T. 37°,3. -

Traitement, — Décoction de quinquina. Potion de Todd. Une injec-
tion de morphine.

Le soir. T, 37%,8. Le malade a eu un frisson dans la journée.

Le 13, Diarrhée persisiante, avec grande guantité de sang. P. 80.
T. 37°,6.

Le milade semble avoir un accés de fidvre tous les jours. Sulfate de
quinine, 0,40.

9
&
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Le soir. T. 37,3,

Le 14. P. 88. Sulfate da quinine, 0,60,

Le 19. Depuis plusiears jours il s'est produit une amélinratinn sen-
sible.

Le 20. Le malade se trouve un pen moins bien; eependant on ne
constate aucun nouvel accident.

Le 23, Un peu d’'cedéme des membres inférieurs; U'nrine est feiks-
albuminense: 1'état général parait hon.

Le 27. Persistance de I"albuminurie; manx de reins. Quelques tron-
bles de la vue ; surditd 1égdre A droite, avec douleurs de ¢dté. Un peun
de céphalalgie ; edeme du scrotum; pas de yomissements.

L'urine, examinée au microscope, contient des tubes granulenx et
granulo-gaisseux.

Traitement. — Acide tannique, 0,580. Régime lacté.

Le 29, Méme état. M&mes doulenrs de reins. Pas de mal de téte: un
pen moins de surdité.

Le 30. Bonffissure de la face; pas de troubles de la vue,

Le 34. Hématarie. Nouvelles douleurs musculaires; on constate une
légire poussée de purpura sur les jambes.

Traitement. — 10 ventouses scarifiées snr les reins. Bain de vapeur.

Le fer aveil, L'état pénéral"est un peu meilleorf OEdéme dn sero-
tum. Un pen de mal de reins et de céphalalgie. Léger épanchemen
pleural du ehié gauehe.

Le 2. Matité aux deux bases de la poitrine, en arridre, surtout A
ganche. Absence de murmure vésiculaire ; son{fle voilé ; 2gophanie.

Tn nen d'ascite, Oppression trés-madéréz: pas ds nonvelle hémor-
rhagie.

On ne trouve plos de tubes dans I'urine ; mais elle eontient un grand
nombre de globules sanguins et beaucoup d'albumine.

Traitement — Infusion de jaborandi, 4 grammes.

3 Avwril. Le malade a en des sneurs abondantes et a heaucoup craché
mais a moins uriné. OEdéme des jambes fet du serotum; méme dpan-
chement plenral double; & gauche, le souffie remonte jusqu'd deux
travers de doigts an-dessons de "épine de I'omoplate.

Le 5. Transpiration aseez abondante, L'épanchement plenral persiste
fi1a méme hauteur ; 'aseite est un pen plus marquée, Méme eddme des
jambes.

Traitement. — Jaborandi, 4 grammes.
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Le 6. Un bain de vapeur.

Le 9. Laface est bouffie; I'épanchement plenral a diminhé. 11 existe
encore un peu de maux de reins ; mais il ne s'est pas reproduit d'hé-
morrhagies, I'état général ue s'aggrave pas.

L'urine contient encore une trés-grande quan‘ité d'albumine el des
eylindres colloides el granuleus.

Traitement. — Bains de vapeur. Infusion de jaborandi, 4 grammes,

Le 15. 11 ya un peu d’hématurie & la fin de la miction. Trés-pen de
liquide reste dans les plévres.

Le 23. Le malade a quittdé I'hdpital ce matin, ne présentant plus
d'edéme ; un pen d'épanchement pleural dans le cdlé gauche.
Les urines countiennent encore quelques globules sanguins, upe

notable quantité d'albumine et un grand nombre de tubes granulo-
graisseux.

Voici done une maladie qui a présenté, dans sa
marche, trois périodes assez distincles: 1™ période :
angine et douleurs articulaires multiples; 2° période:
hémorrhagies diverses, parpura, épistaxis, hémoptysie,
entérorrhagie, hématurie; 3¢ période : albuminurie et
anasarque. — Tous ces accidents ont évolué chez un
individu qui ne présentait pas d'antécédents rhumatis-
maux personnels ou héréditaires; ils ne se sont pas
accompagnés de ces localisations viscérales qui sont si
fréquentles dans le rhumalisme, et qui, dans les cas
douteux, en sont comme la signature; enfin, I'examen
microscopique a fait voir qu'il existait une altération du
sang que l'on ne retrouve pas dans cette maladie. Qui
done, apreés cela, oserait donner & cette observalion le
titre de rhumaltisme hémorrhagique?

Dans une note lue & la Sociélé des sciences médi-
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cales de Lyon, M. le D* Perroud rapporte trois observa-
tions qu'il eonsidére aussi comme des cas de thuma~
tisme hémorrhagique. Nous regrettons de n’avoir pu
nous procurer le lexte de ces observations, mais voici
ce que nous trouvons & ce propos dans les Archives de
médecine (1): « .... Chez deux des malades cités, I'hé-
morrhagie s'est produile, comme cela est le plus ordi-
naire, sous forme de petites taches pétéchiales, enva=
hissant d’abord les membres et plus tard le trone ; chez
le troisiéme,... ¢'étaient de larges plaques fecchymoti-
ques, sur lesquelles sont survenues des phlycténes et
qui ont été le siége d'une gangréne superficielle du
derme avec production d'eschares séches et parchemi-
nées ; ces eschares ont été éliminées, laissant des plaies
qui se cicatrisérent rapidement.

‘wJDans un cas, il parait s'étre produit une hémorrha-
gie intra-articulaire, caractérisée par l'engorgement
de plusieurs articulations, anquel succédérent de larges
teintes ecchymotiques.

« Aux symptémes du rhumatisme articulaire et du
purpura se sont ajoutées, d'une part, une albuminurie
avec anasarque dans les (rois cas, une hématurie dans
deux cas ; d'autre part, dans un cas, des hémorrhagies
par la conjonetive, par lu pituitaire et par la muqueuse
buecale. Dans ce dernier cas, le plus grave et le plus
complet de tous, survinrent des accidents cérébraux a
forme épileptique et comateuse et une amaurose, phé-

(1) Compte rendu d'une note sur le thum. hémeorrhagique par le D¥
Perroud,.’Arch. gén. de méd, 1867, G¢ série, t. X, p. 152,
Dufour. 3
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nomeénes d'ailleurs passagers, d'une durée de quatre on
cing jours, que M. Perroud considére comme des acei=
dents dits urémiques, liés a albuminurie.» '

Ces trois observations, sinous nous en rapportons au
compte-rendu que nous venons de transcrire, ne sont
pas de nature & modifier notre impression premiére, et
nous nous croyons en droit de conclure de tout ce qui
précéde que la dénomination de rhumatisme hémor-
rhagique est vicieuse, de quelque fagon qu'on veuille le
considérer.,

Elle est vicieuse si on veat ne l'appliquer qu'au
symptdme arthralgie, parce quelle semble établir une
certaine analogie, sinon une parfaite identité de nature
entre des maladies qui différent essentiellement.

Elle est encore plus vicieuse, si par elle on veut en-
tendre qu'il existe un véritable rhumalisme & tendance
hémorrhagique, comme il y a une rougeole ou une va-
riole hémorrhagique, parce qu'il n'existe pas uneseule
observalion, & notre connaissance, qui autorise & en
admeltre I'existence. X

Est-ce & dire qu’il ne se produit jamais d’hémorrha-
gies dans le cours du rhumatisme articulaire? Les re-
cherches que nous avons faites & ce sujet dans les au-
teurs classiques nous porteraient & répondre affirmali-
vement ; il n’en est pas fait mention dans le Traité de
pathologie interne de Grisolle, ni dans celui de
M. Jaccond, MM. Béhier et Hardy n’en parlent pas; Mon~
neret ne fait que les signaler comme étant des accidents
trés-rares; enfin, il n’en est méme pas question dans le
remarquable article inséré par M. Besnier dans le Dic-
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tionnaire des sciences médicales ; cependant il est deux
sortes d’hémorrhagies qui, sans &tre trop fréquentes,
sont loin cependant de constituer des phénomanes
anormaux: ce sont les épistaxis et le purpura.

Nous trailerons plus loin du purpura rhumatismal ;
quant & I'épistaxis, il résulle des recherches de Tres-
fort (1) qu'elle constitue un acedent fréquent dans la
maladie qui nous oceupe. -

Cetle hémorrhagie peut bien, par son abondance,
ajouter & I'anémie qui est la conséquence habituelle du
rhumatisme, et, par la, elle est quelquefois un symptome
facheux, mais « fréquemment elle coincide aveec une
rémission notable dans les symptdmes; dans ces cas,
si elle n’abrége pas la maladie, elle diminue du moins
les souffrances du malade, et, & ce titre, par conséquent,
elle mérite d'dtre regardée comme un phénoméne heu-
reux, »

En d’aulres termes, les épistaxis qui surviennent
dans le rhumatisme sont le plus souvent des phéno-
meénes critiques et ne donnent point le droit d'ajouter &
la maladie 'épithéte « hémorrhagique » qui implique
‘d’habitude un pronoslic des plus graves,

DU PURPURA RHUMATISMAL.

. L'exislence du purpura rhumatismal n’est plus a

(1) Tresfort, De I'épistaxis dans ses rapports avec le rhumatisme, Th,
Paris, 41875,
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défendre. Reconnue par les auteurs du siéele dernier

" qui eurent le tort dela confondre, sous le nom de rhu-

matisme scorbulique, avee des affections qui n'ont avee
elle qu'une grossiére analogie, et dont nous avons pris
soin de la sépaver dans le précédent chapitre, décrite
par Scheenlein sous le nom de peliose rhumatismale,
cette forme spéciale, cette délermination cutanée du
rhumaltisme est admise aujourd’hui par presque tous
les médecins frangais.

Nous ne voulons pas ici en faire I'historique; cetle
partie de la question a été complétement trailée dans la
thése inaugurale de M. Ferrand (1), et, & un point de
vue plus particulier, dans la thése de M. Léger (2).

En relisant le remarquable article de M. Besnier (3),
nous avons été surpris de voir que ce savant médecin
ne parait point complétement convaincu de I'existence
du purpura rhumatismal, ou du moins de la justesse
de cetle dénomination; voici d'ailleurs les quelques
lignes qu'il consacre & ce sujet; nous les reproduisons
fidélement pour ne point nous exposer & exagérer ou A
dénaturer sa pensée : « sauf quelques circonstances
tout & fait exceptionnelles, le purpura du rhumatisme
arliculaire aigu franc est un purpura simplex, de forme
exanthémalique, un pseudo-exanthéme purpurique, plu-
ot qu'an pourpre hémorrhagique proprement dit ou

(1) Ferrand, Des exanthémes du rhumatisme. Thése de Paris, 1862,

(2) Léger, Du purpura rhumatismal. Th, Paris 1867.

(3) Besnier. Art. Rhumatisme, in Dict. encycl, de sc. mé., 3o série,
t. IV, p. 612
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cachectique... Tl coincide si fréquemment aveec des
cas légers que I'arthro-rhumatisme vrai y est souvent
contestable et que I'observation intitulée : « rhumatisme
avec purpura » gagnerait souvent a étre appelée : pur-
pura avee rhumatisme ou avec arthropathies.

Lisez la plupart des relations les plus récenles et les
plus complétes, et vous verrez combien les faits alors
observés différent en réalité du rhumatisme articulaire
aigu, combien les Jocalisations articulaires y sont frus-
tes, errafiques, contestables, non pas absolument, mais
relativement et trés-ordinairement secondaires... Nous
ne contestons en aucune maniére les faits publiés, mais
nous considérons qu’ils n’ont pas été tous placés dans
leur véritable rang et qu’il y a abus & rattacher a I'ar-
thro-rhumatisme primitif une affection, rhumalismale
d'ailleurs, parce qu'elle présente, dans son cours, quel-
que localisation articulaire qui lui est alors manifeste-
ment secondaire. »

Si l'auteur de la page qui précéde n'a eu d’autre
idée que de combattre une tendance & l'exagératlion,
nous sommes pleinement de son avis; ecar, aprés de
nombreuses lectures, nous avons acquis ¢itte convie-
tion que, parmi les observations publiées de purpura
rhumatismal, il serait nécessaire de faire un triage
minutieux qui en diminuerait de beaucoup le nombre;
si ¢’est, au contraire, gue M. Besnier émette’ des
doules sur la réalité de l'existence de cette affection,
nous devons déclarer que nous sommes d'un avis con-
itraire, et, de fait, quelques-unes jdes observations que
nous rapportons, sinon toutes, sont d'une telle netteté
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qu’elles nous paraissent devoir entratner la eonviclion.
. Et, d’abord, est-il nécessaire, pour qu'on soil auto-
risé 4 dire que telle ou telle affection est de nalure
rhumatismale, que cette affection se développe an mi-
lieu de tous les symptomes de rhumatisme articulaire

-aigu? §'il en était ainsi, le champ des affsctions que tout

le monde s’accorde & considérer comme rhumalismales
serait. considérablement restreint. Pour nouvs, il nous
semble que le diagnostie ¢liologique peut souvent trou-
ver une base suffisante dans un ensemble de considé-
rations étrangéres & 1'état actuel du malade, et qu’il
n’est pas besoin de constaler les arthropathies pour dire
que loule autre détermination est sous la dépendance
direcle de la cause diathésique,

D’ailleurs, nous ne devons pas oublier que les arthro-

-pathies sont loin d’étre caractéristiques, alors méme

qu'elles s'accompagnent de fievre et de sueurs, alors
méme qu'elles se présentent avec ce caraetére de mobi-
lité qui semble étre le propre des rhumatismes. Nous
les avons retrouvées dans ces affections que l'on a
rangées sous le nom de rhumatisme hémerrhagique,

-et dont nous avons fait justice dans le préeédent cha-

pitre. Nous les retrouverions encore ailleurs. Elles ne

-peuvent done pas servir de eritérium.

Mais, quand nous voyons des individus qui sont fils
de rhumatisants, qui ont eu eux-mémes précédemment
une ou plasieurs atleinles de rhumatisme articulaire,
qui ont présenté, dans le cours de leur vie, quelqu’une
des manifestations viscérales de cetle maladie, quand

.mous voyons ces individus alteints d'une éruplion cuta-
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née, ne sommes-nous pas en droit, surtout en 'absence
de toute autre cause locale ou générale, d'affirmer la
nature rhumalismale de cette éruption. Or, ¢'est préei-
sément ce que nous retrouvons dans nos observations,
Qu’il nous soit permis de les analyser briévement & ce,
point de vue, sans parler des douleurs articulaires ou
musculaires coexistant avec les taches purpuriques, et
qui sont mentionnées dans tous les cas,

Dans l'observation lI, il s’agit d’'un jeune homme
qui est scrofuleux mais qui est issu de pére et de maére
rhumalisants; quelques jours avant le début de l'éra-
ption il est pris d'un rhumatisme multiarticulaire, et &
son entrée dans le service, il a encore une hydarthrose
du genou droit,

L'observalion III est celle d’une jeune fille de 19 ans,
qui était sujette a des douleurs vagues dans les mem-
bres. Pendantson séjour & 'hdpital, elle contracle une
endocardite.

L’homme qui fait L'objet de la 4™ observation « étaif
sujet de temps en temps & des douleurs rhumatisma-
les.

La 5@ ghservation est la moins nette de toules, bien
qu’il s’agisse d'une malade née de mére rhumatisante.
Nous I'avons acceptée cependant comme un exemple de
purpura rhumatismal, & cause de l'analogie qu’elle pré-
sente au point de vue de I'évolution de lamaladie, avee
celles qui précédent et celles qui suivent.

Dans l'observation VI, il s’agit d'un homme qui a
soufferta plusieurs reprises de douleursrhumatismales,
et qui, pendant qu’on le soigne & I'hdpital pour ses dou-
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leurs articulaires et son éruption pétéchiale, contracte
une endocardite.

Le sepliéme cas enfin, bien qu'il n’y soit fait qu'une
mention insuffisante des antécédents héréditaires et
personnels, nous paraft toul & fait probant, & cause des
accidents que I'on y a observés conjointement avee le
purpura, & savoir les cedémes aigus et les nodosités
éphémeres du tissu cellulaire sous-cutané, sur la valeur
desquels M. Davaine vient, dans un travail récent, d'at-
tirer l'attention (1).

Nous aurions pu reproduire un certain nombre d'au-
tres cas; mais cela n’etit fait qu’allonger inutilement
notre travail; sil'on veut un surcroit de preuves, on
peut se reporter aux six observations de la thése de
Léger, et aux observations | et 1V de la thése de Da-
vaine.

L’existence du purpura rhumatismal peut donc étre
considérée comme incontestable, et, & vrai dire, nous
pe trouvons ld rien de plus extraordinaire que dans les
autres modifications cutanées du rhumatisme. « Sans
vouloir mettre en avant aucune hypothése hasardée, dit
M. Blachez (2), on peut, ce me semble, considérer le

purpura, dans le rhumatisme, comme un phénoméne’

de méme ordre que les exanthmes, et placé sous la
dépendance de la maladie principale. Au lieu d'une
simple congestion qui caractérise la roséole, I'urticaire,

(1) Davaine (Alph.). Contributions & I'étude du rhumatisme. Thése de
Paris, 1879.

(2) Blachez, Du purpura rhumatismal, Gaz, hebd., 1865,

Du rhumatisme dit hémorrhagique et du purpura rhumastismal - page 24 sur 46

' mﬁ

1r el


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x350&p=24

SELTH

R

'érythéme, nous trouvons ici une hémorrhagie capil-
laire dont il serait peut-ttre aussi difficile de trouver la
cause dans un élat parliculier des vaisseaux que dans
la erase du liquide sanguin. » '

ETIOLOGIE

En outre de la prédisposition acquise ou innée, en
tout cas inhérente au sujet, qui est créée par la diathése
rhumalismale, il est un certain nombre de causes qui
paraissent agir d'une facon secondaire dans la produc-
tion du purpura. Sur nos sept observalions, nous trou-
vons comme antécédents pathologiques deux fois la
scrofule (obs. Il et V), une fois la syphilis (obs. III). Ces
chiffres sont évidemment insuffisants pour qu'on en
puisse tirer des conclusions absolues, mais il ne nous
répugnerait point d’admetire que l'associalion de ces
diathéses qui toutes semblent avoir une prédilection
pour les manifestalions cutanées, et été'pour quelque
chose dans celte localisatiou du rhumatisme.

La misére, la mauvaise nourriture, le logement in-
salubre, les privations de toutes sortes, doivent figurer
aussi au nombre des causes prédisposantes; mais c’est
la une éliologie banale qu'il n’est que (rop facile de re-
trouver chez les malades qui fréquentent les hopitaux,
et il serail assez difficile de dire 'importance qu’on peut
lui accorder dans l'espéce. Plusieurs de nos malades

étaient précisément des sujels vigoureux, bien consli-
Dufour 4
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tués, el qni ne pawnsme;nt point avoir trop souffert
d’'une hygiéne vieieuse..

Nous en dirons tout autant de la tendance naturelle
aux hémorrhagies qui est mentionnée dans presque tou-
tes les observalions, et qui est peut-étre plus contesta-
ble que celle qu'ontla plupart des médecins & considérer,
comme hémophiles tous lesmalades qui, pour une cause
ou pour upe autre, présentent une hémorrhagie un
peu considérable. Dans certains cas on a éLé assez heu-
reux pour retrouver dans les antécédents quelques épis-
taxis; ici, ce sont les roégles qui durent huit & neuf
jours! la c’est une grosse perte de sang qui suit une
extraction denlaire!! Nous-mé&me, nous avons vu que
le malade dont nous avons recueilli I'observation avait
eu un jour une abondante hémorrhagie ; mais ¢’était a
propos d'une coupure au doigt, el nous avons pu cons-
tater une cicatrice qui témoignait suffisamment de I'im-
portance de la plaie.

En somme le réle de I'hémophilie dans la production
de la forme pétéchiale dn rhumatisme est des plus pro-
blématiques et le nombre des cas ot cette complication
n’est pas mentionnée est assez considérable, pour qu’on
ait le droit, en tout cas, de ne lui accorder qu'une im-
portance secondaire,

Quant aux causes déterminantes, elles' ne' différent
pas, semble-t-il, de celles qui président al'éclosion des
autres accidents rhumatismaux ; presque toujours on a
constaté l'influence du froid humide. On pourrait peuat-
étre faire jouer un certain réle & la marche forcée, & la
fatigue, aux efforts musculaires ; notre malade (Obs. 1)
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‘présentait une nouvelle poussée de purpura, chaquefois
qu'il deseendait dans la eours de I'hépital ot il se pro-

~menait pendant quelques heures; il est vrai que, pen-
dant tout le mois qu’il estresté & I'hdpital, des pluies
‘presque ‘continuelles entretenaient une grande “humi-
dité, de sorte que nous ne savons pas la part qui peut
vevenir & 'une ou & l'autre de ces deux-causes dans la
production de 1'éraption cutanée.

SYMPTOMES — MARCHE — DIAGNOSTIC.

Sous le rapport de la forme, le purpura rhumatismal
ne différe pas des autres variétés de purpura. 11 est
constitué par des pétéchies, c'est-d-dire par des taches
‘hémorrhagiques dont le caractére jprincipal est de ne
pointdisparatire sous la pression du doigt. Ceci le dis-
tingue suffisamment de I'érythéme qui n'est produit
‘que par une congestion circonscrite de la peau.

Ces taches sont ordinairement eireulaires on ovales,
et elles présentent le volume d'une téte d'épingle ; mais
quelquefois, et ceci s’observe principalement dans les
endroits oll une peau fine repose sur un tissu cellu-
laire peu serré, elles peuvent atteindre des dimensions
beaucoup plus considérables, ‘et leur forme est alors
irréguliére; clest ce quenous avons wvu sur da verge et
auscrotam. .

Leur couleur est rouge foncé on liede vin, le jouron
-elles se sont produites; le lendemain elles sont bleues
ou wviolettes ; le surlendemain jaundtres ; trois jours
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aprés leur apparition ellessont d’'un jaune pale, el enfin = |
le qualriéme jour, il n’en reste presque plus de trace.
Elles suivent, en d'autre termes, la marche ordinaire des
ecchymoses. :

Ces taches ne produisent habiluellement aucun relief

sur la peau; cependant la chose a élé nolée dans cer-
tains ca;s voici, par exemple, ce que nous trouvons
dans 'observalion I de la thése de Davaine: « Sur I'ab-
domen, la partie supérieure des cuisses, les fesses, la
région lombaire,on trouve un grand nombre de pelites
-taches d’un rouge sombre, de quelques millimétres de
diamélre, faisant une légére saillie appréciable au doigt,
ne disparaissant pas’par la pression, ne s'accompa-
gnant d’aucune sensation prurigineuse. »

D’autres fois on observe des saillies, mais qui n’appar-
tiennentpoint en propre au purpura ; dans I'ochservation
de M. Fernet, reproduite dans la thése de Léger, « il se
fait plusieurs éruptions, d’abord sur les cuisses et sur
les bras, puis sur la partie postérieure du trone: les
éléments de I'éruption ressemblent & des plagues durti-
caire dont le centre serait occupé par une tache de pur-
pura » Nous reviendrons plus loin sur celtecoincidence
du pétéchies avee d'autres éruplions cutanées.

L’abondance de I'éruption est éminemment variable;
constituée dans certains eas par quelques taches isolées
el séparées les unes des autres par des inlervalles con-
sidérables, elle se produit ailleurs avec une remarquable
confluence ; la question de siége est plus intéressante,
et, & défaut d’autres signes, peut &ire de quelque im=
portance dans le diagnostic. Dans les quelques cas de
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purpura que nous avons vus se développer chez des in-
dividus eachecliques, l'éruption ne siégeait guére que
sur la parlie antérieure de la poitrine, sur le ventre, et
dans la moitié inférieure des jambes, principalement
sur leur face antérieure; le purpura rhumatismal pré-
sente une circonseriplion bien différente ; et celle par-
ticularilé n’a pas échappé & M, Laget. Il est rare qu'on
I'observe en dehors des membres, ou, lorsqu’il ge produit
a la face, on sur le trone, il ne s’y présents que sous une
forme extrémement diserdte. Aux membres, on I'a noté
quelquefois tout autour des jointures ; mais il résulte de
la lecture de plusieurs observations qu'il a plutot une
tendance & respecter les régions arliculaires eta frapper
de préférence lapeau quirecouvre la masse des muscles.
En somme, les endroils ol nous l'avons vu le plus con-
fluent sont les régions antéro-interne de la cuisse et
postéro-externe de la jambe, la face postérieure de
I'avant-bras et du bras. La poussée éruplive est quel-
quefois précédée ou accompagnée de demangeaisons
Lrés-vives ; mais dans d'aulres cas, el nous croyons que
c'est le plus grand nombre , ancune sensation prurigi-
neuse n’est ressentie par le malade.

Quant au rapport qui existe entre l'apparition du
purpura et les arthropalthies rhumatismales, il n’est
guére possible d’émelire & ce sujet une loi absolue;
cependant, dans la majorité des cas, les douleurs préce-
dent |'éruption de plusieurs jours, el souvent méme
elles cessent complétement lorsque celle-ci se montre,
comme pour justifier 'opinion de cerlains médecins qui
considérent I'hémorrhagie culanée comme un phépo-

Du rhumatisme dit hémorrhagique et du purpura rhumastismal - page 29 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x350&p=29

SETIM

méne critique. Or, il nous semble que cette maniére .';,
d’envisager le purpura est vicieuse. Il veprésente & nos
yeux une véritable détermination rhumatismale au
méme titre que l'arthropathie, et ‘il m'est pas plus un
phénoméne critique que ne l'est, par exemple, l'endo-
cardite, dont la production ‘est assez souvent accompa-
gnée d'une remarquable détente dans les phénoménes
articulaires. Ce quile prouve, ¢’est que lorsque les ar-
thropathies ont disparu, la maladie est loin d’&tre jugie
pour cela, puisque 1'éruption pétéchiale eontinue a évo-
luer pour son compte et par poussés successives pen-
dant plusieurs jours ou plusieurs semaines,

Un symptome ‘trés-important, presque constant et
sur lequel cependant mous n’avons pas vu qu’on insis-
tat suffisamment dans les euvrages que nous avons
eonsultés, ¢'est la myalgie. Les douleurs musculaives
sont notées dans presque toutes les observations, et
notre malade, en particulier, les présentail d'une fagon
trés-netle; & chaque poussée purpurique, il ressentait
dans les membres une sensation de brisement et de
fatigue des plus pénibles, et la pression modérée des
masses musculaires éveillait une vive douleur.

La marche du purpura rhumatismal esl un destraits
les plus caractéristiques de 'son histoire, et on nepeut
s’empécher d'établir une comparaison entre 1'évolution
de cette éruption cutande et celle des athropathies.
Qu'observe-t-on, en effet, dans le rhumatisme articu-
laire aigu? Deux, trois ou quatre jointures sont atteintes
de douleurs successivement ; elles restent malades pen.
dant denx ou trois jours, puis survient une rémission
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qui dure quelques heures, au. bout desquelles trois. on
quatre autres arliculations, sinon les mémes, devien=-
nent le siége des douleurs. Une nouvelle détente est
suivie d'vne nonvelle reprise, et cela se continue tant.
quedurela fiégvre. A part ce dernier sympldme, lu fidgvre,.
qui n’existe pas habituellement, le purpura rhumatis-
mal. suit exactement la méme marche el présente, pour
ainsi dire, les méme saccades. Il procéde par poussées
successives qui s'échelonuent et qui, quelquefois, em-
piétent les unes sur les autres, si.bien qn'il est possible.
d’observer sur le méme malade et sur le méme segment
d'un membre tous les degrés del'ecchymose. Ces pous-
sées hémorrhagiques se succédent en nombre variable
pendant plusieurs jours, plusieurs semaines ou plusieurs
mois; mais le point important & noter, c'est que, de
toutes les observations que nous avons lues, il n'en est
pas une ot elles ne se soient rencontrées en nombre
plus ou moins considérable..

Les taches purpuriques se montrent trés-souvent iso-
lées, en tant qu’éruption cutanée, mais il n’esl pas rvare
non plus de rencontrer avec elles tous les exanthémes
qui s'observent si souvent dans le rhumatisme. Le ma-
lade de natre observation Il nous a présenté des taches
d’érythéme papuleux mélées aux pétéchies. Celui de
M. Fernet avait en méme temps de lurticaire; on en
trouve d’aulres exemples dans les observations XIII et
XX1 de la thése de M. Ferrand. Nous ne voulons pas
insister sur ces cas, nous contentant de faire remarquer
que lorsque ces coincidences existent, le diagnostic n'en
acquiert que plus de certitude; mais il nous parait in-
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téressant de transcrire ici ce passage d'un ouvrage dont 1%
nous avons parlé (1) : « Les poussées d'cedéme aigu, dit |
M. Davaine, paraissent appartenir en propre i la forme

rhumatismale da purpura exanthématique. Clest, du
moins, ce qui résulte de I'examen des faits publiés par
Laget dans sa thése inaugurale (2). Ces faits sont aun
nombre de quinze; I'edéme aigu est mentionné quatre
fois et toujours dans des cas de purpura rhumatismal.
Dansdix observations ol il n’existaitaucune raison pour
raltacher au rhumatisme le purpura exanthématique,
I';edéme aigu ne s'esl pas montré une seule fois. . ...
En résumé, I'eddme aigu qui s’observe dans le cours
de certains purpuras a forme exanlhématique parait
étre, comme I’éruption elle-méme, sous la dépendance
immédiate du rhumatisme. Si 'on admet comme dé.
montrée I'existence d'un cedéme rhumatismal essenliel,
les poussées cedémateuses peuvent étre invoquées, au
méme lilre que les sympidmes fébriles el arliculaires
bien nels, en faveur de la nature rhumatismale de cer-
{ains purpuras exanthématiques. » .

Il va sans dire que dans les cas fébriles de purpura
rhumatismal le malade reste exposé aux autres locali-
sations de la diathése et particuliérement aux accidents
viscéraux ; on frouve dans nos observations deux exem-
ples d’endocardite et un de pleuro-pneumonie; les an-
gines y sont trés-fréquentes; mais nous n’avons pas &

(1) Davaine. Loco citato.

(2) Laget, Etude sur le purpura simplex i forme ¢xanthématique. Th.
Paris 1875. .
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nous appesantir sur ces faits, qui n'ont d’autre rapport
avec le purpura que le lien commun qui les rattache au
rhumatisme.

PRONOSTIC el TRAITEMENT

Le pronostic du purpura rhumatismal ne comporte,
dans les cas ordinaires, aucune sorte de gravité; c’est
ce qu’avait déja observé Joseph Frank, cité par M. Lé-
ger : « Dans les fitvres rhumatismales, dit-il, les taches
pétéchiales n’ont pasun pronostie grave. » Les poussées
purpuriques qui se succédent, et les douleurs qui les
accompagnent, nécessitent le repos absolu et entrainent
par conséquent une suspension du travail qui doit en-
trer en ligne de comple dans les considérations pro-
nostiques; mais, en somme, nous ne voyons pas un seul
cas de purpura rhumatismal proprement dit, ot la vie
ait été en danger. Il existe une observation du D" Neu-
court (1), dans laquelle le développement d'un rhuma-
tisme cérébral, au cours d'une éruption de purpura, fit
craindre un instant pour les jours du malade; mais il
résulte de la discussion qui se livra a la Société médicale
des hopitaux, aprés la lecture de cette observation,
qu’il ne s'agissait ni d'un purpura rhumatismal, ni
d’'un rhumatisme cérébral. « M, Gubler pense que le
fait complexe dont il s'agit se rapproche moins des

(1) Neucourt, de Verdun, Bulletin de la Soc. méd. des hopitaux, 1857
p. 285 et suivantes.
Dufour, H
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affections rhumaltismales qne de ces diathéses caracté-
risées par I'état dissous du sang, connuessous les noms
de scorbut ou de purpura. »

De son cbté, M. Sée « croit que l'observation de
M. Neucourt n’est pas une observation de rhumatisme
cérébral ; en effet le malade a eu du purpura, et tout le
monde sait que, dans le purpura et le scorbut, les dou-
leurs articulaires avee gonflement sont communes;
c’est done déja un phénoméne insuffisant pour carac-
tériser le rhumatisme, mais en outre, la douleur est
restée fixée dans une seule articulation, el c'est ce que
I'on observe rarement dans le rhumalisme articulaire
aigu. »

Nous n'avons pas beaucoup de choses & dire du trai-
tement du purpura rhumatismal, Dans presque tous el
cas on a employé tour & tour les principaux médica-
ment recommandés contre les hémorrhagies, limonade
citrique, eau de Rabel, perchlorure de fer, et nous
n’avons pas vu qu’on elit obtenu de ces diverses prépa-
rations des résultats satisfaisants.Sur lemalade que nous
avons observé, nous avons eu l'idée de pratiquer une
injeclion sous-cutanée de la solution d'Yvon, contenant
1 gramme d'ergot de seigle, et le lendemain, une nou-
velle poussée de pétéchies est venue nous montrer
I'inefticacité de ce moyen.

En somme, ce qui nous parait préférable, c’est de
condamner le malade au repos absolu, et de le sou-
mettre i la médication lonique, associée avec une bonne
alimentation. Si I'on n’arréle pas ainsi I'hémorrhagie,
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on essaye au moins de remédier & 'alfaiblissement qui
peut en résulter,

Ops. II. (Personnelle) .—Ferg. (Jean), 23 ans, employé de commerce,
entré le 16 mai 4879 & I'ndpital de la Pitié, service de M. Dumontpallier,
salle Saint-Raphaél, ne 19.

Fils de pére et de m&re rhumalisants. Son pére est atteint de rhuma-
tisme chronique et a les doigts déformés ; sa mére a eu, il y a quelques
années, un rhumatisme articulaire aign qui a duré plusieurs semaines.
Ses [réres et seurs ne sont pas sujets aux douleurs articulaires.

Personnellement, il n'a jamais en de maladie grave; dans son en-
fance il et des glandes sous le cou. A "dpge de cing ou six ans, il a eu
une affection douloureuse du coude droit, qni a duré Lrois ou quatre
ans, qui a longuement suppuré, et qui 8'est terminée par une ankylose

Il saignait quelquefois du nez, mais d'une fagon insignifiante. Un
jour, & propos d'une coupure au pouce, il a perdu beancoup de sang;
on voit encore en cet endroit une cicatrice assez considérable.

Il y a dix ans environ, éconlement uréthral, guéri en quelques jours
par des injeclions; jamais de chancres ni d'accidemts vénériens d'au-
cune espéce.

Il est sujet & des engelures tous les ans.

Il y a un mois et demi, il lui vint sous le cou une glande qui se mit
4 suppurer un mois aprés. Cing on six jours aprés Papparition de cette
glande, douleurs dans le genou droit, sans gonflement ni rougeur;
frictions & "alcool camphré. Aubout de deux ou trois jours, disparition
i pen prés complite de la douleur du genou droit et passage au genou
gauche. Nouvelles frictions. :

A partir de ce moment, douleurs irréguligres dans les mollets, dans
les cuisses, dans les genoux, douleurs assez vives pour empécher le
travail, mais disparaissant spontanément aprés un jour de repos.

Test sur ces enlrefaites qu’il vit apparaitre, pour la premiére fois,
des taches rouges sur les endroits douloureux, ¢'est-d-dirc particuliére-
ment sur les mollets et sur les cuisses.

Il y avait quinze jours qu'il soulfrait dans les jambes, lorsqu’il res-
sentit les premiéres douleurs dans les membres supérieurs ; pres-
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~ qu'aussitot aprés apparaissent des taches sur les parties postérieures
des avant-bras.

Ces taches rouges duraient deux ou trois jours, puis disparaissaient 5.
pour se montrer de nouveau & l'occasion de la moindre fatigue ou lors-
que le malade s'exposait & I'humidité.

Il ne s'est soumis jusqu'ici & aucune espéee de traitement.

Etat acuel, 16 mai 1879. — Gar¢on de taille moyenne, bien con-
stitué, de bonne mine. Au cou, plusieurs cicatrices ganglionnaires a1
datant de l'enfance; et au milien d’elles, un pelit trajet fistuleux,
récent, qui laisse spinter un pende sérosité lotche.

Douleurs dans les membres supérieurs et inférieurs, Les articulations
sont pen douloureuses; cependant le genou gauche est sensible dla
pression dans les deux articulations tibio-tarsiennes. Mais c’est surtout
la pression des masses musculaires des mollels et des cuisses qui pro-
duit de la douleur.

Taches de purpura trés-confluentes sur les membres inférieurs; aux
cuisses du cblé de Pextension j aux jambes sur la face postéro-externe.

Sur la verge el sur le scrotum, on voit de plus grandes taches de
forme irréguligre, de coloration vineuse.

Aux membres supérieurs, la face poslérieure des avant-bras et des
bras est couverte de taches de purpura. Douleurs vagues daus le coude
gauche et dans les deux épaules.

Rien dans la gorge.

Pas d'autres hémorrhagies, ni épistaxis, ni hématémadse, ni héma-
turie; I'urine est de couleur normale et ne contient pas d’albumine.

Rien au ceeur, rien aux poumons. Bon appétit, langue normale, le
malade va régulitrement i la selle.

Traitement. — Limonade citrique.

Sulfate de quinine, 0,50,

Le 18. L'éruption purpuriqué a presque complétement disparu ; il
ne reste plus aujourd’huique des taches jaundtres, ecchymotiques, dont
quelques-unes astez d:fficile & apercevoir. Cependant, sur le dos du
pied, il s'est fait une nouvelle érnption d'une quinzaine de petites
taches d'un rouge vif.

Le 22. Le malade a essayé dese promener dans la cour (temps hu-
mide). Les douleurssont revenues peu intense, et en méme temps, il
s'esl prodait une nouvelle éruption de purpura. A la partie inférieure
des jambes et sur le dos du pied, on voit au milleu des taches de pur-

Du rhumatisme dit hémorrhagique et du purpura rhumastismal - page 36 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x350&p=36

@RTTH

g T
pura quelques taches rosées, érythémateuses, de méme ‘dimensions que
les antres, s'effacant complétement & la.pression.

On continue le méme traitement,

Les jours suivant, effacement graduel et disparition & peu préscom-
pltte des taches.

Le 24, Le malade ayant éprouvé des bourdonnements d’oreilles et
du vertipe, on suspend 'usagedu sulfate de quinine.

Le 25. Nouvelle éruption de taches rouges trés-confluentes sur la
face interne des cuisses et des mollets. Le malade est sorti hier, et
s'est promené loute la journée dans la cour; peu de douleurs. On voit
au milieu, des taches purpuriques nouvelles, des taches plus piles,
presque effacées, qui appartiennent & la poussée précédente. Les
régions articulaires sont absolument respectées par 1'éruption.

‘Le 47. L'éruption des membres inférienrs pilit ; mais on voit une
petite poussée sur la face postérieure des deux avant-bras.

Le 28, Les membres inférieurs sont de nouveau converts de taches
de:nuances différentes, et de couleur décroissante; quelques-unes, d'un
rouge foncé, datent de ce matin; on fait, sur la cuisse droite, une
injection hypodermique de 1 gramme de la solution d’ergot d’Yvon.

Le 81. Nouvelle poussée de purpura sur la face antéro-interne des
cuisses et des jambes, sur la face postérieure des bras et des avant-
bras. L'éruption n’est pas accompagunée de douleurs vives; simple sen-
sation de fatigue dans les deux genoux; le malade s'était promené la
veille dans la cour de I’hopital.

Le 2 juin, L'¢ruption a pali sur les cuisses et sur les membres supé-
rieurs; mais sur la partie avtéro-externe des jambes on voit des
taches rouges récentes; il y en a aussi quelques-unes sur le fourreau
de la verge.

Les jours suivants, les tiches purpuriques disparaissent progressis
vement et ne se reproduisent plas. Il n'y a plus de douleurs. L'état
général s’est maintenu excellent.

Le 44, Légére douleur dans les masses musculaires du mollet droit;
trois ou quatre petites taches rouges sur la partie :uférleure de la
jambe du méme coté.

Le 16, Santé parfaite. Exeat,
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Oms. III (communigué par M, Arnozan). — Frangoise T., 19 ans,
domesiique, enirce le 28 décembre 1878, salle Saint-Vincent, n® 5.

Au mois de mai dernier, cette malade avait eu quelques boutons aux
organes génitaux, et des pertes blanches; elle a subi, & cette époque,
un traitement interne qu'elle ne connait pas.

Au mois daofit 1877, elle entre & I'hdpital Saint=Louis pour des
maux de gorges et chule des cheveux; elle ne semble pas avoir en
d*éruption généralisée; on Vaméliore au bout de huit jours, et elle
continue & prendre chez elle du sirop de Gibert, jusqu'au mois de no-
vembre,

Depuis celte époque, elle reste guérie, ou & peu prés; bien réglée,
mais avec quelques pertes blanches.

QOutre ces antécédents, la malade raconte qu'elle saigne fréquem-
ment et facilement du nez; gqu'elle a beancoup perdu de sang a la
suite d’une extraction denlaire; qu'elle a été réplée & douze ans; que
I'hémorrhagie menstruelle dure huit & neuf jours et est abondante;
quelques douleurs vagues, ¢a et |4, surtoutau mois de juin dernier, en
coincidence avec des pertes blanches et une miction douloureuse.

Le 7 décembre. Suns cause appréciable, hémorrhagie utérine qui
dure jusqu'au 19; avec mouvement {ébrile et quelques douleurs lom-
baires, le soir.

Elle <ort le £7 du service de M. Bourdon, ol elle était soignée, pré-
sentant déja quelques taches purpuriques sur les membres; elle
rentre le lendemain dans la salle Saint-Vincent, avec un purpura con-
fluent sur les deux membres inférieurs, et quelques taches sur coudes.

En outre, quelques douleurs articulaires avec gonflement léger des
jointures malades, et quelques plaques d'érythéme papuleuax, surtout
au milien des articulations doaloureuses.

On prescrit : repos; friction avec vinaigre aromatique ; citron.

Le purpura palit rapidement; mais les douleurs angmentent ; puis
des yomissements surviennent.

On preserit I'usage de la glace & I'intérienr.

Le 3 janvier : Purpura & petites taches irréguliéres, confluentes sur
la plupart des points occupés; éruption généralisée, & part la tdie, les
mains et les pieds. Trés-pdlie aux membres inférieurs, od on I'apergoit
u peine; plus netle, mais moins abondante aux seins, sur la poitrine
et 'abdomen; plus vive encore sur les bras (région postérieure), et sur-
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tout aux fesses et dans la region dorsale, ou elle forme de vraies
nappes livides. Il n’y a pas d'érythéme.

Ce maltin, elle a en ddeux reprises, par la narine droite, une épistaxis
abondante qui s'est arrétée spontanément. Yomissements bilieux, pen
abondants, accompagnés de quelques filets de sang. Pouls, 68. Les
battements du cceur sont réguliers, bien frappes; il 0’y a pas de brui
anormal. Pas de souffle vasculaire; les conjonctives sont pales.

Petile toux sdche, par accés peu fréquents, sans signes stéthosco-
piques du edté du poumon.

Douleur vive & I'dpigastre, irradiant surtout surtont vers I'hypo-
chondre droit; le foie déborde un peu le rebord des fausses-cOtes.

La rate présente un volume normal. L'appétit est modéré; la langue
fraiche ; il y a un peun de castipation, Pertes blanches abondantes.

Toujours quelques douleurs articulaires fugaces apparaissent surtout
le soir. Quelques ganglions petits et indolores, dans le creux sus-cla-
viculaire, le long du sterno-mostoidien, et de l'aisselle gauche.

i.e malade affirme n’avoir pas pris d'iodure de potassium depuis prés
de deux mois.

On fait deux injections hypodermique de 0,01 de morphine.

Le 6 janvier. Le purpura qui avait pdli sur les membres inférieurs,
g'est reproduite sur toute la surface des cuisses.

Erythéme aux genoux, surtout & gauche; douleurs trés-vives dans
la continuité des cuisses et aux bras.

Douleur, surtout & la pression, au rebord inférieur des fausses-cOtes
gauches ; on entend 4 la pointe du ceur, un souffle systolique.

Les vomissements ont cessé ; constipation. On suspend les injections
de morphine, et on applique un vésicatoire au devant du cceur.

Le 7. Le purpura pilit, ainsi que I'érythéme du genou.

Les douleurs de cuisses et la douleur précordiale ont beaucoup di-
minué.

On suspend toul traitement.

Le 8. Le purpura pilit de plus en plus; le souffle systolique est &
peine perceptible.

11 y a eu hier soir une légére épistaxis.

Le sommeil est bon.

Le 9. Eruption de petites plaques d’érythéme papuleux sur le dos
des mains et des pieds.
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Le 10. La malade a eu il y a trois jours un commencement de régles.
Cessation aujourd'hui.

" 1l s’est produit une nouvelle poussé de purpura aux fesses et sur les
mollets. L'éruption papuleuse des pieds et des mains est trds-prurigi-
neuse. Rien au ceeur.

Le soir. Les avant-bras et les jambes sont couverts d’une éruption
papuleuse trés-prurigineuse et presquz confluente.

11 janvier. L'éruption a pdli. Cependant le malade n'a pu dormir par
suite des démangeaisons.

Le 12. La malade s’est levée. Elle a un peu vomi dans la nuit. Légére
@pistaxie, le soir.

Le 13. Mauvais sommeil, malgré une injection de morphine.

Epistaxis assez abondante.

L’éruption miliaire de chaque soir a été moins forte et moins pruri-
gneuse. Ce matin, douleur épigastrique, avec irradiation sur le trajet
du phrénique. Dépression générale.

Le 14. Epistaxis assez abondante. Le soir, il se produit une nouvelle
poussée purpurique aux coudes et aux jambes,

On prescrit de nouveau le perchlorure de fer & la dose de 8 gouttes

Le 15 et 16, Deox nouvelles épistaxis,

Les jours suivants, jusqu'au 30 janvier, disparition graduelle de tous
lee symptomes. De temps & autre, cependant, on ohserve des éruptions
de purpura ou de papules sur les' membres, mais ces éruptions sont de
plus en plus rares.

Quelques pertes blanches insignifiantes.

Le 31, L'état général est excellent, Le malade part pour le Vésinet

Oss. IV (communiquée par le D* Caffer). — Kz..., agé de 30 ans.
pianiste. Entre le 2 mai 1877 4 I'hdpital Saint-Louis, dans le service de
M. Laillier, salle Saint-Mathien, n® 37,

A I'dge de hult ans, le malade a été atteint d'une affection thoracique
avec hémoptysie (?) dont ii a bien guéri.

1l est sujet de temps en temps & des doulenrs rhumatismales.

Il 'y aquinze jours, Kz.., a été pris de douleurs articulaires dans le
membre inférieur droit, Le lendemain il constata sur cette jambe une
éruption de petites taches rouges.

Les douleurs cessérent alors, pour reparaltre quatre jours aprds.
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Presque en méme tempe, il eut une épistaxis peu abondante. Depuis
ce moment il a gardé un pen de faiblesse et de fatigue générale. Pas de
figyre.

Actuellement, on observe sur les deux jambes, surtout & droite, une
éruption constituée par un assez grand nombre de petites taches rouge
foncé, ne disparaissant pas par la pression, sans saillie, sans inflamma-
tion, sans cedéme périphérique. Quelques-unes de ces taches sont punce
tiformes. Sur la jambe gauche, on en voit une de la grandeur d'une
pitce de cinquante centimes. Nulle partil n'y a d’ecebymoses.

Cependant quelques-unes des taches sont de couleur ecchymotique.
Rien sur le reste du corps. Rien an ceeur.

Les jours snivants, I'éruption pilit gradcellement et finit par dispa-
ralfre.

Le malade sort guéri le 9 mai.

Oss. V (communiquée par M. Poulier, interne des hopitaux). Car...
(Marceline), 18 ans, domestique. Entrée le 25 avril 1879, 4 I'hdpital de
la Charilé, salle Sainte-Marthe, n® 21.

La malade, dont la mére est depuis longtemps rhumatisante, a en
dans son enfance des accidents strumeux, gourme, glandes, etc.

Mauvaise nourriture, misére.

Elle n'a é1é réglée que deux fois, au mois de novembre dernier, et au
mois de février,

Le début des accidents actuels remonte & quinze mois. Le malade
avait fréquersment les chevilles enflées et douloureuses ; en enlevant ses
bas, elle s’apercevait que ses jambes étaient couvertes de taches rouges
violacées, en méme temps qu'elles étaient le siége de vives démangeai-
sons. Elle voyait aussi sous la peau des espéces de bosselures dures,
douloureuses, qui disparaissaienl an bout de quelques heures.

Cette premitre fois, lestaches existérent seulement sur les membres
inférieurs.

Depuis ce moment, il y a eu des poussées continuelles de taches, avec
un intervalle de quelques mois, de septembre & février,

La malade entre a I'Hétel-Dien au mois de février, puis & la Charité
le 25 avril. :

Depuis ’entrée, éruptions successives, sur les membres inférieurs,

Duflour. G
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les membres supérieurs, surtout au voisinage des coudes; quelques taches
A la partie postérienre du tronc.

Chaque poussée dure quatre 4 cing jours, et avant qu'elle ait complé-
tement disparu il en survient une nouvelle, si bien qu'on peut observer
en méme temps tous les degrés de Pecchymose. On voit d’abord des Al
bosselures, avec enflure des chevilles, et démangeaisons vives ; ce sont i3
ces démangeaisons qui attirent I"attention de la malade, En méme temps
que les bosselures disparaissent, les taches rouge vif apparaissent, d"au-
tres taches plus petites se montrent, sans avoir été précédées d’indura- 4
tion. Les plus grandes de ces taches sont comme une pidee de un franc, i
irréguliéres, assez analogues auxmacules de la rougeole, mais nettement
hémorrhagiques, et ne s’effagant pas 4 la pression. Le lendemain soir,
la tache est devenue violette ; le troisiéme jour elle est jaune; au bout
de quatre 4 cinq jours il n’en reste plus de trace (2).

Oes. VI. (Obs. 1I du mémoire de M. Blachez (1) (résumé). Jouhamet,
feuillagiste, 18 ans. Entré & I'hdpital le 24 mai.

Constitution moyenne. Santé habituellement satisfaisante. A plusieurs
reprises, douleurs vagues qu’il qualifie de rhumatismales ; il y a quinze
jours, un acces de fibvre, aprés refroidissement.

Depuis trois ou quatre jours, douleurs peu intenses dans les genoux et
les mollets.

Hier matin, fourmillemenis daus les jambes, et, dans la journée,
éruption de taches d'un rouge violacé.

24 mai, Pas de [fitvre. Eroption de purpura sur les jambes et les ')
cuisses. Rien sur le tronc. Au-dessous des taches, les masses musculaires |
sont douloureuses a la pression ; les picotements ont disparu dés que
Ies taches se sont montrées. Souffle anémique & la base du ceeur.

Du 24 au 29 mai, les taches s’effacent peu & peu.

Le 29 et les jours suivants, des douleurs vives envahissent successi-
vement un grand nombre d'articulations, en méme temps qu'apparalt
un souffle systolique de la pointe.

Traitement : Deux saignées de 300 grammes.

T ks
AFLEE

(1) Le malade est encore en obseérvation.
(2) Blachez, Du purpura rhumatismal, Gaz. hebd., 1865. p, 1™
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1st juin. Amélioratin marquée des phénoménes douloureux et de
Pendocardite, amélioration qui se maintient les jours suivants.

Le 4. Le purpura reparalt aux jambes et auxcuisses; taches con-
fluentes anx jarrets. Disparition compléte des douleurs articulaires. Le
malade se léve. '

Le 7. Le malade sort de Phopital, conservant encore des taches, sans
nouvelles manifestations articulaires.

Oss. VII. (empruntée 2 la th*se de Bucquoy) (1). Il s'agit d'un jeune
homme &gé de 25 ans, robuste et habituellement bien portant, qui fut
pris le 2 mai 1843 de frissons et de douleurs dans les jointures, snivies
le lendemain d’une éruption de purpura’sur les jambes et les cuisses.

Le lendemain survint un gonflement du genoux et du coude droit. A
son entrée & I'hdpital, le 6 mai, la tuméfaction des jointures avait dis-
paru, et I'on ne voyait plus que la trace des taches sur les membres et
sur le dos. L’état général était bon; ancune hémorrhagie. (Limonade,
eau de Rabel). ]

Le 8 mai, les deux mains sont gonflées, non douloureuses; une rou-
geur assez vive se remarque i 'extrémilé digitale des métacarpiens et
au niveau de I'apophyse styloide du cubitus, Pouls & 72, L’état général
est bon.

Le 9. Le gonflement de la main droite a diminué. La gauche est con-
sidérablement tuméfiée. De pouvelles taches d™un rouge vif se déve-
loppent.

Le 10. Gonflement du coude droit; peau tendue, rouge, chaude, dou-
loureuse; quelques nouvelles taches sur les cuisses.

Le 14. Le gonflement articulaire a disparu presque complétement.
Une cinquantaine de nouvelles taches se montrent sur les cuisses et les
jambes.

Depuis la veille les gencives sont douloureuses et saignent facilemen
par Ja pression. Erosious au niveau de la cuisse inférieure gauche;
(Quinquina et cresson.)

Du 17 au 22. Gonflement des mains.

Le 23, le nez et la lévre supérieure sont également gonflés ; le len-

(1) Bucquoy, Thése Parig 1858, p. 63,
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demain ces parties, revenues & leur état naturel, étaient couvertes de
taches.

Le 27, les deux jambes sont gonflées. Il survient une éruption de ta.
ches et de gros tubercules saillants, & base dure, & peine colorés & leur
centre. Ges tubercules sonl remplacés le lendemain par des taches bien
colorées.

Pendant toute la durée de la maladie I'état général resta bon. Les
gencives se cicatristrent vers le mois de jaillet; le malade n'eut qu'une
légtre hémorrhagie, qui persista huit heures, i la svite de I'avalsion
d'une dent.

Le traitement se compose principalement de médicaments antiscor~
butiques ct de ferrugineux.
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SUN LIS [MVlkals BRANCARE NDER SCIRNCES w5n a7

Analomie et histowyre normiales., — Structure el déve.
loppement des os.

Physiologie. — D sperme,

Physigue. — Des leviers appliqués A la mécaniju
animale,

Chimie.— Del'isomérie, de I'isomorphisme et du poly
morphisme.

Histoire naturelle, — Etude comparée du sang, du lait,
de 'urine et de la bile dans la série animale; procédes
suivis pour analyser ces liquides,

Pathologie erierne. — Anatomie pathologique des
anévrysmes.

Pathologie interne. — Des complications de larougeole.

Pathologie générale. — Des constitutions médicales,

Anatomie pathologique., — Des kystes.

Médecine opératoire. — Des différents procédés de
réduction des luxations de I'épaule.

Pharmacologie. — Quelle est la composition des sues
végétaux? Quels sont les procédés le plus souvent em-
ployés pour les extraire, les clarifier, les conserver?
Qu’entend-on par sues extractifs, acides sucrés, hui-
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leux, résineux et laiteux ? Quelles sont les formes dans
lesquelles on les emploie en médecine ?

T hérapeutique. — Des sources principales auxquelles
se puisent les indications thérapeutiques.

Hygiéne. — Du tempéramerd.

Médecine légale. — Exposer les différents mudes
d’extraction et de séparation des matiéres organiques
pour la recherche des poisons.

Accouchements, — Du bassin a |'étal osseux.,

vu ! Le président de la thase, Permis d'imprimer :
VULPIAN. Le Vice-Recteur de 1'Académie de Paris
GREARD,
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