theque numerique

medic(@

Marshall Anderson, Mary Adamson. -
Du rétrécissement mitral : sa
fréqguence plus grande chez la femme
gue chez I'homme.

1879.

(c) Bibliotheque interuniversitaire de médecine (Paris)
N Adresse permanente : http://www.bium.univ-paris5.fr/hist
[ ] -
med/medica/cote? TPAR1879x539
= | | UJ M


http://www.bium.univ-paris5.fr/copyright.htm
http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/cote?TPAR1879x539
http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/cote?TPAR1879x539

BEITH

"FACULTE DE MEDECINE DE PARIS

e %
beun THESE=: **/

FOUR

LE DOCTORAT EN MEDECINE

Présentée et soutenue le 13 décembre 1879, d 1 heure.

Par Mary A. MARSHALL,
Née a Boindie-Bonffshire (Ecosse].

DU

RETRECISSEMENT MITRAL

SA FREQUENCE PLUS GRANDE CHEZ LA FEMME
) QUE CHEZ L'HOMME

Président : M, HARDY, professeur.
; LABOULBENE, professeur,
Juges 3 MM, } FERNET; LANCEREAUX, agrégés.

Le Candidat répondra aux questions qui lui seront fuites sur les diverse.

parties de Uenseignemeni mécice”,

PARIS

A. PARENT, IMPRIMEUR DE LA FACULTE DE MEDECINE DE PARIS.
31, KUE MONSIEUR-LE-PRINCE, 31l.

1870

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 1 sur 46

[
R


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=1

BEITH

FACULTE DE MEDECINE DE PARIS .

n‘!ﬂi"..i"i'.f'i'l"l"ll-'- M‘ vULPIA-Np
Professetrs......c.coecavaens vass MM.

Ap fomie sw o s w e o e L d e e . SAPPEY.
Physiologie. . . . ... vt onyinen s BECLARD. .
Physique médicale. - . . ... e e s e e GAVARRET.

Chimie organique et chimie minérale. . , . . . WURTZ,

Histoire natarellemédicale. . . , . . . . = . . . BAILLON.

Pathologie et thérapeatique générales . . . . . BOUCHARD.

Patbologie médicals = - \MCCOUD-
gie médicals. .. .. ... «-s++-- \DPETER,

Pathologie chirurgicale . . . . EA RN GUYONT'

Apatomie pathologique. . . . . . . . 4 .. . .. CHARCOT.
Histologie . . .+ .. .. ++asuw.us.+. ROBIN.

Opérations et appareils. . . . . . G e & LE FORT.
Pharmacologie. , . o vo 30000 6 enuic = o REGNAULD.
Thérapeutique el matiére médicale . . . . . .. HAYEM,
HYpidne. » s o o 5.5 arw.s n 5 a6 e BOUCHARDAT,
Médecine légale. . . . ... .. TR BROUARDEL
Accouchements, maladies dés femmesencouche

et des enfants nouveau-nés. . . .. . .. . « PAJOT.

Histoire de la médecine et de chlrurgie. . . . . LABOULBENE.
Pathologie comparée et expérimentale, , . , , VULPIAN,
- | DASEGUE
= = - ; . t L "
Clinique médicale . .7. . sva s v 3020004 - HARDY.

: | POTAIN
Maladiesides enfants. .,..ce000unsecnssssss, PARROT.
Clirique de pathologie mentale et des maladie

de I'MPME-¢.4a4 LA A SLSE RS O R BALL' i
- ' RICHET,
Clinique chirurgicale. . «+ ... .. -« +{BROCA.
VERNEUIL,
Clinique ophthalmologique .+ c s+ 22, .... PANAS
linique d'accouchements. . . . . .. « 4+ ... DEPAUL.
Dov¥en HEoNoRAIRE : M, WURTZ
Professeurs honnoraires :
MM. BOUILLAUD, le baren J, CLOQUET et DUMAS,
Agrésés en exercice,

MM~ M, MM, LM,
B. ANGER, DELENS. {HENNINGER. POZZ1.
3ERGER. DIEULAFOY, HUMBERT. RENDU.
BERGERON. DUGUET, DE LANESSAN. |RICHET.
BOUCHARDAT. DUVAL. LANCEREAUX. RICHELOT.
BOURGOIN, FARARBEUF, LEGROUX. RIGAL 3
CADIAT FERNET, MARCHAND. STRAUS.
CBANTREUIL. GAY. MONOD. TERRIER,
CHARPENTIER. !GRANCHER, OLLIVIER. TERRILLON,
DEBOVE, [H:LLLOPEAU. PINARD.,

Agrégés libres chargés des cours complémentairas
Conrs clinigue des maladies de la peau. .., ...... MM. N.

— des maladies des enfents., .. .c00-s N.
— d'ophthalmulogis. . ..c.eceee-s ; N.
— des maladies des votes urinaires.. N.
— des maladies syphilitiques ,...a... N.
Gief des travaux anatomiques.....oeceese-ars ss FARABEUF.

Seeretaire de o Faculté : A, PINET,

Yar célibration en date du 9 déeambra 1798, P'Ecole 2 arrété gue ies opinions émises
dams les dissercations qui lui seront présentées doivant étre considérées comme propre
i le »saunteurs, e qu'elle n'entend leur duaner aucune approbation ni improbation.

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 2 sur 46

P


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=2

_H}_;?&LI"‘;—"".‘_;: 1-‘--31.* *FavigwEg -s_:-‘.-_'.-""'“"".- .

. - -,
= 4 Srad auba e iy i s ATIIERE ]
e -
q95i:2 .
e
Ll i i ¥
v : B T
3 DL
5
gt a =
; 3
- T
i L o -
- -k & - 5 @ ke 24T LB
& ot LR AR
LTOMAAHD AT . 3 +
T I s i
e ' 1
._. rl * o
.33] o B B s
J o e o
% 11T .
ML JOH s iv|
= T4l LT Wigh e o ETL 2 a2

g adia s
F, 1 o PEET IR

-

DE LA ,in;i;lnﬂ DE MEDECINE ET DES HOPITAUX DE PARIS

¥,
¥ £
'

Tégqi_g_nage.da vive reconnaissance pour l'accueil Eiehvailiann

g s LEIE L

; 5 ‘qu’ils ont bien voulu faire & une étrangére,

1

BOIOTAT 3 i

it } N
JRueg) o HEOVIERAY
7 YT S STAAENUTH

JIHENS JireeEr AT HA
FGIADIA SZUAAATD VA
g ZaD1A KUCHDII

ZU . ATe JOVAHDALY
JHAERAT J0¥OM
0t HATY - LARFIVIII0
' JafgLId

B

i | "M
27.3.19G] AZDVA A
JYOFLIUAI -AIDfAs
.T:E{UE}U{II JOAEDARE
JAVUG| TAQAAHOUOH

AUFEAAAT MI0DATO0E
TAAAAT TAIQAD

Y aal JITIATHARD
JTHOVAHD!  LARITHIA9RADD
.m.zqo_r.mﬂl .Avodasa

antigigemslgaros e1uos esb edgusdn asadil adgi1gh
UMM .........0880 8l ob esibslem #sb supictls p1nal

M v enesesssseiosias esh esibalamm esb —
J Sl 2 B sijolumladidgo’s ¢+ =
T .. retisnity 25107 esb esibslem 25k Eh
J euvwrens 2aupitilidgye eaibalum eod i
AUZTLALY eo ar 8. meeentsas-a-EUplOtAns XuETETE 25k T54.)
LTHYIS | 4« s¥len™ 58 b stintevasg ;
ﬁ;‘_‘m.m—-—-o—-—. I

seZimnd 2n0.i. (0 2] enp Wbrrs 8 slosf'] 80TH sadmeodh €@ ub s1ib ns noiravdilin 2a%

PEqeTq sutiten ssbrdbiencs sub Jneviob estigsaing Inovsz [l inp snoiienssb selageb
Sofedeiymi in achedorgas spuons 1souob 105l basing'a slls'up 8 swweteses of o

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 3 sur 46



http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=3

- e

A MON PRESIDENT DE THESE -

LE PROFESSEUR HARDY

i ﬂ-f *-:. 3 ; at frr O ESUI
F b - e e P [ 0 | A
j=o o5llg 72 ih 3315 8T0O0OS B B
Irfoo op 125 0 29

—g'b zeldaged 292080 zsh obuis

-

+i53d zaoilito 2ab IMBMISR2IDVTIST s{ po
- B r # -

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 4 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=4

SEITH

™

RETRECISSEMENT MITRAL

SA FREQUENCE PLUS GRANDE CHEZ LA FEMME
"QUE CHEZ L’HOMME

|

INTRODUCTION.

Les lésions valvulaires du cceur ont été depuis le com-
mencement de ce siécle 'objet d’un grand nombre de tra—
vaux, et I'on peut dire que pea de parties dela pathologie
interne ont été aussi complétement explorées. Cependant,
bien que I'anatomie pathologiqﬁe la symptomatologie et
la marche de ces aﬂ"ectmns soient aujourd’hui bien con-
nues, tout n’'a pas encore été dit sur elles. Clest un point
spécial d’étiologie que nous nous proposons surtout de
mettre en lumiére dans ce travail.

Il nous a semblé que si I'étude des causes capables d’a-
mener l'insuffisance ou le rétrécissement des orifices était
trés-avancée, si l'Age auquel prédominent les différentes
lésions soit de la base, soit de la pointe, était assez bien
déterminé, les auteurs n’avaient pas jusqu'ici attaché as-
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sez d'importance al'influence du sexe, sur la produc‘tmnde
certaines lésions d’orifice.

C'est 4 M. le D* Landouzy que nous devons I'idée decette
thése.

Ayant constaté, depuis un certain temps, dansle service
de M. 1e professeur Hardy, un nombre considérable de cas
de rétrécissement mitral chez des femmes, tandis qu’il
ne rencontrait, chez I'homme, que trés-peu de cas analo-
gues, il se demanda s'il n'y avait 14 qu’une simple coinci-
dence due aux hasards de la clinique, ou s’il n’était pasen
présencé_ d’un fait jusqu’alors inapercu. Les observations.
ultérieures et '’enquéte a laquelle il se livra lui montrérent
qu’en réalité il n’avait pas eu affaire & une de ces séries sin-
guliéres qui surprennent parfois I'observateur, mais que
Iinégale répartition des cas de rtétécissement mitral
entre les deux sexes était probablement le résultat d’une
véritable loi pathologique. Il parcourut les bulletins de la
Société anatomique, et il constata que la prédominence de
cette affection chez la femme s’accusait encore de la facon
la plus nette, sur un ensemble d’observations provenant de
sources trés-différentes et recuillies en dehors de toute idée
préconcue. Cest alors qu’il nous engagea & enfreprendre,
sur ce sujet, de nouvelles recherches dans les hépitaux
francais et dans les hépitaux anglais. Ces recherches ont
pleinement confirmé T'opinion .du D* Landouzy.. Tontes les
statistiques réunies-dans’¢e travail démontrent dela facon
Japlus évidente la prédommance "riu* retemmemeut -mi-
+tral«chez, lariemme, rs2sh 8l v8q e¥msedtig slls'

5 supi
2 | r8q s¥osasT slls’orp sprpia:d

1sdlmous:a paruinécessaire dmdlquer touteslesyrecau—
tions! dontnons,ngus.s’om;mq enfourédansmos recherches;
citer des chiffres eut été insuffisant, il fallait, pour qu'ils
.enssent foute leur valeur; montrercomment ils.avaient été
obtenus et indiquer dessources quiren gﬁﬁnﬁss&nﬁi‘au—
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. thenticité ; aussi, nous pardonnera-t-on les détails minu-
' tieux dans lesquels nous avons cru devoir entrer a ce sujet.
e 3 fréquence du rétrécissement -mitral chez ‘la femme
étant bien étahhe, nous devions en chercher I'explication.
Les indications que nous avons trouvées 4 ce point de vue
nous ont paru offrir un certain intérét. Ilnous asemblé, én
particulier, que I’étroitesse relative de l'orifice mitrala |
I"état sain signalée chez la femme, par les anatomistes,
était une sorte de rétrécissement physiologique bien digne
d’étre rap'p_roché_ de cette prédisposition si marquée au ré-
trécissement pathologique. Cette cause, jointe & la compo-
sition particuliére du sang chez la femme, pendant la pé-
riode génitale, rend peut-étre compte, dans une certaine
mesure, et de la fréquence de Pendocardite chronique et de
sa tendance spéciale & produire la sténose mitrale. - ;
Enfin, nous avons essayé de tirer de notre travail quel-
ques déductions pratiques. _ -
Qu’il nous soit permis d’adresser, avant d’aller plus
loin, tous nos remerciments & tous ceux qui nous ont aidée
dans nos recherches, dans les hopitaux francais et dans les
hépitaux anglais.

J..a .premxe;\:emhﬁervaim JiEJeh'ecmsement m.m:al..se
trouverait, ‘croyons=nous;.dans 'ouvrage de Vienssens {1}.
Elle ést vraimeéntremarguable :par: la vigueur du tableau
clinique qu’elle présente, par la description sexacte desté-
sionémrr&tbmi‘ques.;tmimées i Lautopsie;: et surtout.par

Pingenteux essai de physmloglapathologlque dont elle est

= ._::-. T2l 235 JTES 881D 50D (=N

I_} L_'-\ ,__'_._....d_. i

! m}\'ﬁenssens {R;).“Treité nouveaun de ia structure m: des causés-du
o uvément:dil cceeur: Toulouse; 4745, in-4, p. 40251 50f T2 22027 Lo
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sulvie I.. auteur montre, avec une Iucuhte et une methode
A B b el &

parfa&feé com! ment la. lesmn de £ L orlﬁce aunculo—ventncu—
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_ laire ga'uch.eJ apres : avoir amené la_ &ﬂatatmn i:n_gcamque

LS 220 HAFEIF T

de l’oreﬂlette aretentl sur Ia c1rcﬁ1at10n pu] monalre pms
sur le cce,ur drcut et enﬁn su‘r 1a -:1rcula'Emn genera]e Il

-.C—.—.- =R

S .J.

b et au,;ourd-hul encore, 11 y auralf blen peu é a]uuter aux
r,eﬂexmns du vaey.i a,natomiste du xvnr’ széﬂe; i

-----

por{é sur un homme le nomme Thomas d’Assm apnfh1~

calre_, mort le 15 novembre 1’?03 é i’Eopltal de Samt—Elm,

e\ Iﬂ[un'{pelher, Elle est precedee des reﬂexmns suwanfes
il ik Je dlrasllr.ﬁ,' eil _passant, que e | 5u¢ Iymphatique qu:

nourrlt les va!vules tnglossmes (elc ) du venfmcu‘fe gauche se

aa

'trouve quelquefms si, charge de partles sa'{mes terrestre:a
qu elles dewennent osseuses, comme 11 parai‘tr& par l ob-

l’hlstmre de la maladle qul m a d:c-nne heu de Ie. fau‘e. _
1l faut pnur trouver des no‘hons p]us prernses sur‘i étio-
. 10g1é_ &e la stenuse m1tra.le, arrlver a des ﬁuvrages beau-
_coup plus récents. L’ mﬂuence deTl’ ége “des professmns, des
fa.tlgugs phquues, est souvent etudlee avec soin, mais
nlu]l 151_‘;116_.21;@3 du s}exei est }[%r:a_s 1 F j:ouJ Qurs ]alssee dans'l om -

5 15204z fIJ .y

-2 mlgg& J‘-,__:,e ,fali 51.1;.' lequel nous _proposons E}P,Rder 5t ia.‘l%ent:on

..... ({8

3 gg‘%}ﬂiﬁ?&l@ C e;t-é -dlre 1 ﬂJrednm an-:e 311 refremssement

5341105 2ooles u.s :-:uswa sTib Inse
aurlculoﬁventrlculalre gauche chez e nous pa-

§ 251q Usq
sfsgﬁ?&rﬁvqg:zﬁg% I%Eﬁ ﬁEa‘_Bauc n autes({mnﬂon‘:u 5

u es femmes -
sz0d5 eﬁ:ﬂmggp(@ﬂ ?ﬁlnsguo Entfma I%Et jg 're?;_m l2s'n
soient plus sujettes a certa.mes ma.la 1es cceur, mais Té-

sume ainsi son opinion, & la'fin de son Essai: « Nul age,

- ww) 115 L€ .q, III'*." o isrg aids sh te Bimx ob 0l pesvool "})

sbusaysfl N g
(1) Corvisart. Essai sur les maladies du cceur gtadec? gg:-alqusseau:,

2¢ &dit. Paris, 1811, p. 466. lisdzielv
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aucun sexe n ‘est & I'abri de ces affectmns plus rares ce-
pendant dans I'enfance et chez les femmes. La dehcatesse,
la souplesse, la rigidité moins active, par consequent de
leurs fibres, des humeurs plus douces peut-étre, une éner-
gie d‘osmﬁcatmn moins g'rande une mob:hte plus grande,
et par consequent -des passm ns plus vives, mais des affec-
tions moins profondes, moins fixes, des pmfessmns qui
exigent rarement autant de fatlg_'ue et surtout de force que
chez les hommes, rendent rajson de la fréquence moins
grande de ces maladles chez les femmes et les enfants. »

Nous avons parcouru sans résultat les ouvrages de
Laennec, de Bouillaud, de Gendrin, ils ne contiennent au-
cun rensmgnement sur la f:requence relative des diverses
lésions d’orifice dans les deux sexes; les ouvrages clas-
siques modernes sont également muets sur ce point.

Dans le nouveau Dictionnaire de médecine et de chirur-
gie pratiques, a propos de I’etm]oule generale des maladies
du ceceur, on lit : « L’age, le sexe, le temperament ont aussi
leur part d’influence, la Jeunesse et I'age adulte prédis-
posent auxflnﬂammatmns aigués, la vieillesse aux lésions
athéromateuses et aux ossifications de I'endocarde .. Les
femmes sont plus exposées que les hommes aux névroses
du cceur et la grossesse passe, ainsi qu'on le verra _plus
lmn " pm.r predlsposer ai’hypertrophm (i) > Et° plu‘s Imn,
dans le courant du meme arficle : _uc Les &eux_ sexes

ara;s—
21520971151 P

o O T i fk - -
sent étre su ets aux esmns d’63 ﬁ Eu:r:i?';.s."1.1"1:1t&r bt G‘ﬁortfon a
. 2Uch 8o sl s5ds g5d5; genaT
‘ peu pres En'aT '(2 S
"""" ""‘"'.'_" QJ é'ﬁ = 'I
Le EP1ct10nna1re ¢ncyc'lo é queiﬂg Sc ence‘s’ fﬁéﬂ' cales
_‘-d ] ._4L _‘:‘K‘l" e rer

'n est gueré plusexpli ﬁ:l’fe cﬁ' E%ﬁ%@‘%qﬁé’ﬁéﬁoﬁe chose

r-r| r.-rg :“OJ frjf'TJC

=5 b P

i
L0803 IID 251 ».r.é B esfIIg :.:d ELJ.!..‘ d—AﬁrG‘:

e Ta ) n 2
=..._n,....n.~..- TGe feais Smus

(1) Nouveau Dict. de méd. et da.-. chir, prat., t. VIII, p. 361, art, Ceeur,
par M. Raynaud.

o f“’"‘ Iﬁld“ 31:."'5"!') U o eaidelzox 2s] tue fpzed irseiviod (E)
862 J5 ' beEl siaeg- %
Marshall, go= g JL8L ,2i189 .1

.J.,.F.ﬁ."-

e
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a d;re du se;e. Sl par le fmt de Ieur r.:ond 1tmn les femmes
mﬂue.nces fﬁcheuses l’état puerperal les expose: a &nrers
ac::ldents au J:Lombre desque]s nous comptons les fc:-rmes
les plus gra\res &e P'inflammation endacardzque (1). > ‘Cette
allusi on a I endocard1t& ulcéreuse pu erperale est la'seule
part faite & l’mﬁuenee du sexe dans le developpement des
aﬂectmns cardlaques-_La phrase que nous venons de qter
cente consacree a letude des lesmns aur1cu]o~ventncu—
laires {2} : i i

Une autrﬁ these consacrée 3 I'étude du rétrécissement
mitral en partlculler reprodult la méme idée {3} e
Cependant en se donnant la peine de rapprocher les
faits cités par les auteurs, il est deja possible d’en tirer
quelques i mdlcatlons au point de vue qui nous occupe. Tout
le monde admet que les 1ésions valvulaires de I'aorte sont
plus fréquentes chez Thomme ¢ que chez la femme, etle. rap-
port generaiement md:que est de 24 hommes pour 5 fem-
mes (4). Or, sil'on admet que les ]esmns valvolaires pnses
en masse, sans d_l_stmctmn d'orifice, sont également fré-
quentes dans les deux sexes, il faut nécessairement en
~conclure . que la. predommanc& des aﬂ'ectmns aorthues

: dans le: sexe mascuim a sa contre—par'tle dans une pjredo—

_-g:mggnca @gsjaﬂfpghgns ﬁga‘lfi ia.}s“l E S-feff fér?na,lg Ce

—point;estdu. restae msd.LQue pa;;MM Potggp{ et nRe JlJi Q«i‘ﬂ

e : ,..b,_‘. .441-1 .'L_.JA

5l s : S D 61

_--._.1 o ...|__-_l.__-_.,. S0 SD .f...!“..l .!“.m_..;.lnL ST vk 5 JJ‘J-J o1: -E“-

2 {ﬂ'ﬂli‘.‘t—-’éﬂcrdp&isdc TmEd.; 2 XN i _ﬁ'é;;}e,yﬂ:ig%-gﬁﬁt Eeeger,
Pathologie générale, par Parrot.
-{2) B; Bancel.. Comnbp‘lmn é. létude des ma!adms du cesur. Th. Pans,

- ana il 1)

1371’ P 1:’ | o o DIE oe Be Jar

T(3) Etode sor. .lct.r-'ﬂretms'é'ﬁiin{' m?trﬂ PR SPéri f:fﬂ".’"?

page 9. ... e S NS cobyail (8)
{4) Df Duck“o:‘fh Euaioﬂj off TMitral“Seefiosis, coreil . ageat (8

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 10 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=10

oE T

21189 AT 309 ub esibelsoy 25b eFu ‘I°& e
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n'y arien & dlre sur la fréquence relative des lésions val-
vulzures sm*vant les sexes les dlﬂ‘erences qu on remarq ue
A cet égard se cnmphqﬁuent d‘lﬂﬂu&ﬂﬂ&s ‘i:r;:-:s ﬂlverses, qui
_rendent les resultats des stahstzques parfms contradic—
tmres. Mais ce qu’ ‘il est bon de noter, c’est que la prepor—
Portmn des leswns mztra!es est foujours ‘notablement plus
grande chez Ia femme et ceIw des Iészons aorhgues au con-
trmre che'-' I’homme (i} > ;
Les a.uteurs anglazs méme les plus recents n’appelaient
pas non plus l’attentmn sur le pomt qm nous oceupe.
Hayden, dans son lwre c]asmque sur Ies maladies du cceur
et de 'aorte, ‘publiéa Dubhn en :I.B'?a {2], n’en parle pas du
__'tout Dans Reynald’s System af mdmne, pu‘ﬁhe en 1877,
I ouvrage le plus conslderable sur. la ‘pathologie interne
qu1 ait paru depuls ]_Jlusmurs annees en A.ngleterre I'ar-
tacle du D’ C. Hilton Fagge sur Ies 1ésions valvulaires du
cceur ne mentmnne pas ce fa;t b1en qu il s’éteude beau-
coup sur l'etm]ome du mitral stenosis. PEITIAE
Un seul mémoire ayant rappor‘t 4 notre su_]ef parait
_avoir été publié en Anfrleterre par le DF D}rce Duckworth
: medecm &15‘{'.111“11& de l’hﬁpltal St-Bartholomew et exami-
nateur en medecme a I'Université d’ Edlmbourg, ce mé-
moxre (St—Barthoiomew s hospltal‘ re;;orts] a pour tifre:
« T}'ze Ethogy of mztral stenosis. Ma éte signalé récem-
ment en France dans Ta ‘Revue des' stiences médicales 3).
SonLhuf’éét:ia reé’ﬁercﬁne du 11%13":‘;_1??&‘1:13{& éntre Pendgéar-

. I'J'i' T TS ey e, =
d> te r umaﬁsmafl‘e 'et T'e rétrégagseﬁent mfncﬂfo—venfr*’dﬁ—

lalre gauche La prednmmance de cette “affection chez 1a
“ferinie” estinetterment md&queedpar Ie.ﬁrﬂsl.ﬂtat de ces re-

< R

18 T"rhq- .‘r

_,_."J;_ =1
:::::

(1) Dict. encycl. des sc. méd., t, KVII.[, ire séne, p aDB A¥e. C{sur

-

tak
(2) Hayden. Diseases of the heart. and Aorta. Dablig, 18'!3“:‘ (€}
{(3) Hayem. Revue des sc.med.,. 1ARpge 18‘4’9 PR 2y e Sk *rs'-"

r.-... _; : j
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cherches. Nous avons été trés frappés de trouver 1A une
confirmation matten&ue de nos propres sta.t.lsttques. Les
chiffres du D’ Duckworth ont d’autant plus de valeur pour
nous qu 115 n’ ont pas ete rassembles dans le but d’établir
lui-méme tout ‘naturéllemént. Aussi avéns-nous reprodmt

ces. (:"}serva'tlons ‘dans un ‘tableau spécial‘que 'on‘trouvera ¢
plus ! loin, & cbté de ceux qui résument nos mvestlgatmns :

Ncus n'avonsTien” trouvé dansles’ ouvrages allemands. v o
les plus récents qui eiit rapport a notre sujet. Le grand -
ouvrage de Ziemssen ne contient qiie’la-vague-indication:
suivante : « La différence du 'sexe né rie Semble pas avoir
une influence frappante, cépendant il me parait que les
femmeés, surtout dans la jeunesse, sont plus’ sujettes que
les hommes aux ‘maladies valvalaires (1): 5 Le rétrécisse~
ment mitral 0’y est du reste étadié que d"une maniére'trés
incompléte ; aucun chapn:re spemal n’est consacré a I’étude
de cette affection etil n'en est fait mention que d’une fagon' - -
1nd1recte a propo:a dé Vinsuffisance. © = -

En somme, les recherchea blblmgraphlques que nous’
avons faites montrent que si le point de pathologie-étudié -
dans ce travail n’est pas sans doute trés considérable, il
est duwmoinsnouvean. -Aucun auteurn’avaitinsisté j jusqu'a ..o
présent’sir la fréquence relative du Fétrécissémentmitral:
chez lafémine: Lesujél' quitious avait été'suggéré méritait.
donc Bh éKaniéin PHIE ebiplet 0h verra quieles Irésultats
de noéFéchérehes’ fsiatfsrqmé A8 paS fronipél hotrerdtn
tente 2¥18 8émcouréntloas Az stabhy ﬁ’ﬁé&iﬁ&‘:dﬁfaﬂ?qu_b > 3321
nous FvEiferd §1§fr’a] sb erdoron sl B¢ 2s0ivise 2ol 2meh sls-

resmmel sb efil ash iulss sup dveld 2ulg tasmsletbal . ..

(1) Ziémssén Vol V1! sRemarques: ‘générales suf les-maladies yal- . 2

valaires. -o5do13ds moi¥stianomab el & 2sldstovs aup zoqi
-ned *dA g8 66 Jneeasisgs tze ussldsyemsixush s1rol
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- = i S ey £ - = - =
SEL EiTYavirgnl-9h #aagn0s SETT (YR e

EXPOSE DE NOS RECHERCHES

‘-_’.:__.'r o “'.':' i 'J—_ " e e K, '-':_.‘,:.'."'Pr"'.‘. =5

Il nous- a: paru dndlspensable,avant de. :Eame connai‘tre, -
nos résultats;-d’entrer-dans.quelques. détails. f:-.ur!s. fagon_,___ |
dont ils-ont-été obtenus. Nous avons.cru, d,evmr exphguer _
la méthode qui-a- -été suivie-en faisant des recherches et
énumérer:toutes les précautions-qui ont été prises, pnur en
assurerl’exactitude. Les-assertions qui ne reposent que sur |
‘des statistiqués- n’inspirent souvent .au. public .qu’une .
confiance médiocre. On se. méfie avec raison de 'influence
involontaire que peutl exercer une idée précongue sur l'es—
prit de l'observateur. le plus sincére; les faits favorables .
prennent: une importance démesurée,ils.se.groupent. de . .,
maniére: 4 devenir plusifrappants.et; ce.qui est douteux en . .
réalité, semble parfaitement démontré. Nous gspér_o nsavoir . ..
échappéa.cet-entrainement. - sémv oo i rmifis £7 820 7iyh A .

Notre premieére statistique nous a éte fourme par M le T
'D* Landouzy. Frappé depuis longtemps. de la grande fré- -
quence durétrécissement mitral .chez la femme.il recueil -
lit, comme: chef ~de :clinique ‘du- professeur Hardy, les _ |
observations «de.dous Jdes qnalades, hommes soncfemmes,. 5 sz
-atteintsdecette affection;:besdiegnostics faitsavee grand ..o+
soin ont:sourentété confirmiés parkexamen micrascoRIgNe; yos
aussi pesphadsil existep auenn donte rurJewnalenrQuant 5qob
aux mbﬂﬁxﬁlﬁiﬁﬂnﬁ%'@bﬁﬁ danqun; eROIX OB APTIS o1y sh
ceux qupse présendsient ssivantiesshasasdsdeda clinigye .14,
et cela dans les services ol le nombre desikits d'hommes . on
est généralement plus élevé que celui deslits de femmes ;
de sortéﬁﬁeﬁiéaﬂcmd;ﬁuﬂsmﬂanmﬂﬂaLeﬁtpmtﬁia&ﬁﬁ:ﬂ ()
traires que favorables a la démonstration cherchée. = = -esisluv

Notre deuxiéme tableau est également did au D* Lan-
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douzy; il a étéfait en recueillant tous les cas de rétrécis-
ment mitral relatés dans les bulletins de la Société anato-
mique ‘de Paris. Pendant une pénode de 11 ans, il est
inutile de parler de I'exactitude {du diagnostic puisque
Jes observations portent principalement sur I'examen des
‘pitces anatomiques; rarement-il s’agit ‘de rétrécissement
simple;¢’est presque toujours quelque particularité rare
‘qui‘a‘amenéfla présentation de la pitce a la Société. S’il y
. a eu choix, il est donc tout & fait indépendant-de I'idée gqui
‘nous guide et cependantla encore la fréquence du rétrécis-
ment mitral chez la femme: s’accuse de:la facon la plus

“nette. ! ek : s kic et BLE R0 Ts R )
~ Notre troisiéme tableau résume les recherches que nous
“avons faites dans les hdpitauxde Paris: La plupart de nos
“observations ont été prises dans les services de clinique;
I'examén des malades et les diagnostics ont été faits par
“les profésseurs, et nous'nous sommes bornés:a moter les
signes qu'ils avaient constatésyil:serait donc difficile de
ne pas accepter ces faits comme authentiques: Parmi les
_~cas réunis dans cette statistique cing-ont été pi-is dans:le
—cahier d’'autopsie du laboratoire de pathologie de M. le
professeur Potain et les lacunes laissées dans ces notes ont
- €té ‘comblées  autant que -possible en se rapportant aux
' Observations resfant’entre les mains du ' chefde clinique.
Nous n'avons jama:s Técueilli un- cas de Tétrécissement
m'ifafméannu“s asSuréreh nous'adressantawchef de ser-
: "‘#me‘ { Ge Ho S Hvichs biea vitdus: lessmaladés sdtteints de
“eétte affection “aetiiellerhent en teaitementiaussihien dans
"¢ Salles @ Homim mesiue-danscellés des femmes: Ilinous
~Yest’ arrnré plusietirs fois'dans 1e ¢ours'de/nos recherches

2 ’&E"ﬂé pu‘mmtr-’ utﬂrserlﬂ‘f{:rderta{n nonsbre [d’observations
Sirefatives ddes) fenin:[eﬁs«paree@ue noiuss n'avionsy P‘t sou-

meifrei'unmm paréilfes'salles des hommes:i -
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~Tel @ été spécialementle cas dans-le vaste hopital de
Londres: (London-hospital), en-sorte que nous avons dit
abandonner-I'idée d’y prendre directement desobservations
surles malades comme nous l'avons fait dans les hopitaux
de Paris:‘Nous nous sommes bornée a relever; les cas men=
tionnés'pourles.deux sexes dans les registres:des années
précédentes. Nous avons appuyé dans ce qui-précéde; sur
les noms et I’habileté connus des maitres dans les services
desquels nos observations personnelles ont été prises: Per-
sonne ne refusera d’accepter leurs diagnostics, c'est pour-
" quoi mous avons cru-pouvoir nous.dispenser -de donner
pour les cas recueillis'd Paris, les détails des symptoémes
révélant Vexistence du rétrécissement  mitral, les faits
apportés de 1’étranger demandaient plus de détails. Pen-
sant .que les: noms de quelques-uns: des médecins au
- London-hospital me sont peut-étre pas assez connus en
France pour garantir par-eux-mémes l'exactitude du-dia-
" gnostic, nous avons dans tous les cas ol 'antopsie n'avait
pas été faite, noté les:signes physiques qui établiront la
présence du Tétrécissementmitral,c’est-a=dire : frémisse-
ment-cataire, souffle présystolique a-la pointe, roulement
diastolique et ﬂ.édauhlement-dq deuxiéme bruit. On remar-
quera gue ce dernier signe a été trés-rarement signalé. .
Les sources -d'informations.qui-nous ont permis. d’é
blir la:statistique du rétrécissement mitral & I’hopital de
Londres!sontrdes: guatre .« Case~Bogks ».(sortes de re-
gi stres}id:e ;ciiaqu&-agmee dont.deux snnt .consac,rgs aux cas

...............

“ayant’ senpmvlnme. s&pa.zﬂ-:ﬂﬁ,ﬁﬁ_.ﬁlﬂ;@e‘_;‘i‘!@'@‘ﬁﬂ,‘?@: sont
composés de-la”-maniéressuivanfe : chaque:malade a-sus-
pendu au-pied de'sonditune pancarte portant deux Ie.lnHes
d’observation; Il est- du; devoirdes « clinical: cIerk.s: de.la
salle choisis ﬁpecmjement i cet eﬂ'et parmLiea externes, de
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noter sur ces feunilles le diagnostic et les détails de I’ob-
servation tels qu’ils ont été signalés par le médecin & I’en-
trée du-malade dans la salle.-Chaque matin ils doivent
noter les modifications des symptémes, 1’état de la tempé~
rature et du pouls et I’analyse des urines. Au moment ol
le malade quitte P’hopital, ces feuilles sont remises, sui-
vant la nature du cas, au « Registrar » médical ou chirur-
gical.

‘Les registrars sont chargés de classer et de faire relier
a la fin de chaque année les observations qui forment les
« case-books ». C'est dans ces registres que nous avons -
puisé les statistiques dont nous nous sommes servis et
qu’on trouvera exposées dans les tableaux 4, 5, 6 et 7.

Pour éviter de faire figurer plusieurs fois le méme
malade dans nos listes, ce qui, en raison des accidents
répétés causés par les affections mitrales, aurait pu
donner lieu & une erreur considérable, nous avons eu
soin de prendre le nom de tous les malades. Généralement
du reste chaque fois qu'un ancien malade reparait une
seconde fois dans lés case-books, mention en est faite avec
renvoi 4 la précédente notice. Bien que nous ayons tou-
jours pris cette précaution, nous avons supprimé cepen-
dant les noms des malades dans nos tableaux afin de ne
pas les surcharger et d'en simplifier I'impression.

Gréce a4 'obligeance du D* Warner, medical registrar de
I'hopital, nous avons pu faire ces recherches pour les
trois années 4875, 1876 et 1877. Mais un accident nous
ayant fait perdre les détails que nous avions recueillic,
pour-la premiére nous espérons gne l'on voudra bien
cependant accepter les chiffres totaux qui seuls nous sont
restés. Leur exactitude est d’ailleurs garantie par le Rap-
port du London hospital, publié 4 la fin de 'année 1875.

Le registrede 'année 1878, n’ayant pas encore été com-

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 16 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=16

2RITN

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ...

= g
Plété au moment oil nous nous trouvions & Londres, nous
n’avons pu étendre, comme nous l'aurions désiré, nos

‘recherches a cetle année.

On verra que les résultats obtenus par nous portent sur

‘un nombre de cas assez considérable, et qu’ils sont suffi-

samment nets et constants pour ne pas laisser de doutes
sur la prédominance de la sténose mitrale chez la femme.

Notre 8° tableau résume les recherches du D' Du-
ckworth. Nous avons déja dit que ces recherches bien
qu'entreprises dans un but différent confirment absolu-

‘ment les nétres. Le D Duckworth a rassemblé 264 cas
"de rétrécissement mitral, 80 d’entre eux sont tirés de ses

observations personnelles, recueillies a 1'hépital Saint-
Bartholomew, pendantles quatre années consacrées a ses

“recherches. Les 184 autres malades ont été vus par quatre
medecms, tous professéurs dans différentes écoles de

medecme, soit en ﬁngleterre soit en Ecosse, soit en Irlande
“et dont les noms font aatorité. 0238

Cette statistique était destinée A faire connaitre les causes
dela sténose mitraleet particuliéreme ntlesrapportsde cette

‘affection avec l'endocardite rhumatismale: le sexe’ des

malades n’était 'objet d’aucune.recherche ‘particuliére et
I'auteur ne prévoyait nullement qu'une prédominance
quelconque dlit se manifester en faveur des hommes ou

‘des femmes. Cependant la fréquence du rétrécissement
‘mitral chez la femme ressort d'une facon si marquée de

son fravail qu’il en est frappé ainsi gque l'indiquent les
lignes suivantes tirées de ces conclusions : « Les femmes
sont atteintes plus fréquemment que les jhommes de- sté-
nose mitrale, presque dans les rapportsde 2 a 4. Mes
observations personnelles donnent méme une proportion
plus forte, c'est-a-dire 78 0/0 de femmes contre 22 0/0

Marshall. : : ; 3
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.d’hommes. » :La comc:dence de ces résultats avec les
-nbtres nous a paru | tres remarquable. A

Enfin , dansun dernier tableau (n°9]. nous avons reum les
totaux de chacune de nos statistiques afin que le lecteur
plt embrasser d'un seul coup 1’enserp.b__]_e de nosrecherches.
-On y verra que nous avons réuni. 508“1:5;5 de rétrécissa'ment
smitral bien établi, et que, sur ces 508 cas, 158 appart: en-
nent-aunx hommes et 350 aux femmes ce qui do;;.ne 30, 9 0/0
-pour les uns et 70,27 0/0 pour les autres. = -,

- 'Pour chacune de nos statlstu;ues, nous a*r.rons du reste
-additionné de la méme fagon les, cas enumeres dans nos

- ' pour les hnmmes et pour 1es femﬂles. Ces rapports réduits
en fractions dontle denammateur cgmmun est 1& chlﬂire 100
nous ont servi 4 dresser un tahleau gr,aph1que represen-
tant d'une facon matérielle les resultats obtenus.

. Cetableau (n°10),estdiviséen colonnes vertica les chactm
d’elles est consacrée 4 une de nos statlsthues et une der-
-miére plus large et plus apparente est réservée aux totaux
-d’ensemble donnés par la réunion de tous les cas. Chaque
-colonne est subdivisée en deux parties, I'une & gauche
pour les hommes, l'autre & droite pour les femmes. L’en-

-semble du tableau est lui-méme divisé horizontalégl_é#t en
-cent parties égales, et, dans chaque colonne, un nombre
de divisionségal au numera.teur de nos fractmns propor-.
-fiGRnE11ES Egtﬁf&iﬁtérﬁnﬂbﬁ&iéﬁyﬂ% eotE 'ﬁﬁhf“ﬂes’hommes
- AT A0 P o s R s Pat “eenied nos” totaux
-donnant 30 0/0 d’hommes 57076/t fam afes’ Ta"¢olonne
:é'ﬁ’eé‘eﬁf‘a&ﬂ Hﬁ%ﬁuﬁn‘és’.gl&r éﬁ‘%éféﬁei‘ﬁeﬁtmmﬁrai ‘chez
l’ﬁﬁ¢ﬁ§%’#ﬂalﬁ SHtrente ATTIUNS | etrt?e'ﬂéreprésenta nt
Y fréq iRt e Lt aﬁeﬁuﬁﬂ&hﬁﬁ‘{f%&tﬁm’”‘%n “mésurera
oixAntd Ak WA ARYER AR Ta Yee firrerde Cetfé “table plus
féclfé‘iésn&ldmﬁ t.'{;‘i:’s:;1L‘|:1"e.=e’=*am:il SEES Fﬁlrétscuﬁn sont tou-

Joursn rolg et ceNes " GTEexe TerTiman et bléu.” -

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 18 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=18

BETUH

e R |

a.;ﬁﬂmmomfsva-ﬂmlomem oz

zal firag no

Nous croyans devmr passer ‘en revue par ‘une analyse
'plus detazllée Ies dlﬁ'erents pomts résultant des tahleaut 2
ci-dessus.

On a remarque que chacun d’eux peu‘t se diviser en
trois sections, la premlere consacrée au sexe des malades, -
objet prlnmpal de notre travall la seconde a leur 4ge et
la troisi¥me 4 la cause de leur aﬂ'ectmn cardlaque '

Ces deux renseignements, . ége du ‘malade et cause du’
rétrécissement mitral, rentralenf sans d&ute moins dlrec—
tementdansle su_]et d’ etude que nous nous étions proposé;
cependant nous avons cru devo:lr Tes’ noter chaque fois
que cela nous a été p0551ble parce que nous penswns que
ces notions mtéressantes nous I'E!J.S&Ig‘lleralent peut-dtre’
dans une certaine mesure sur la cause de la prédomm ance -
du retremssement mxtral chezla femme. ;

1l était naturel de supposer que si nous arrivions a nous:
faire une idée plus nette de la pathogeme de cette affection
°n genéral nous aurions faif un premier pas dans la solu-
:xon de la questmn etmloglgue l:_[ul nous occupe '

. Sm- fzol f’:}'éﬂ &zs Lﬁ}ﬁ%ﬂlﬁ%ﬁﬂﬁ%ﬁi‘?ﬁ J Ihﬁ?“&"
coup plus fceqaigni%‘?éﬁ f%gzleesla%womnﬁrﬁs;ﬁ%
avec évldenl:'gﬂ-pag§ geqfter?}!e% c:E‘:ﬂI"I‘fCJ'"{ b 0! !"i 0g j‘FTBI"u-{,_.I

- Nous.so Wm&&%g@%ﬁﬁﬁl E‘&%P% V%“&E?;hlfg_ :'ﬁ"’"
thologigue..Sijusqn'a présent ellaa;passé. %&@Fﬁ“&nﬁfﬁ‘f
que rien ne faisait préyeir.aue;le.sexe pittexercer. ung
influence aussi marquée surle déyeloppement de E?Psf?{,.z
telle affection gasd%u%elsﬁasémsafms signalé, ilest pros,

bable que tous les ohservateurs bafégﬂssf%@gmﬁﬁmﬂnh,

-
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I'exactitude soit en remontant dans leur souvenir, soit en
faisant de nouvelles observations. .
* Nous ne reviendrons pas sur les chiffres énoncés plus
haut, on peut les résumer en disant que l'on #rouve au
moins deux cas de rétrécissement mitral chez la femme
pour un cas chez homme. C'est 1a le point essentiel de nos .
recherches ; toutefois les qi:telqués observations suivantes
nous paraissent nécessaires. Le D" Duckwarth conclut
comme nous de 'ensemble des observations qu'il a réu-
nies, que les femmes sont atteintes dans le rapport de deux
a un, mais ses 80 cas personnels lui donnent une propor—
tion encore plus élevée, 11 YR
63 femmes soit 78,75 _pa::._u; ‘cent. _
47 hommes soit 21,26 p'ohi;'tent

.....

tomique de Paris, embrasse unepenqde de 11 ans, de 1867
4 1878; elle comprend 37 cas, 29 appartenant aux femmes
et 8 aux hommes. Dans ces 8 derniers, il y a eu 4 fois coin-
cidence d’affection aortique démontrée par l'autopsie; il est
donc au moins vraisemblable que la maladie mitrale
s’est propagée plusieurs fois par continuité detissu de la
valve gauche de l'orifice aortique a la walve droite de
'orifice mitral comme 'admettent tous les auteurs. Si
I'sh' rétranchaittous’ees eas de stémose mitrale -paripropa-
gation’ ﬁoﬁ%‘h’éﬂé&rver e Ceux 6w la.1ésiOnsest pri-
i B3, E’i.@t:i‘&ﬂ&ﬁ-Eﬁé‘ﬁ?ﬁﬁﬂﬁt‘é@sﬂeﬁlmaﬂpmpende" 2
rarie dip Séfes R pirih A 4 o pfiss myarquédl <k o
P Hesed entelamirdeedayrisles 8holservations feratis
ﬁ%b@iﬂﬂh%‘iﬁq@ iksfles 8939 Gecrbrveissimunt | ‘par ainsi
,.glpgrﬁ@nsi 2as 8 ob agiom imo €  Istigeod mobge.l o
s ' Ii 2i189 sb xustiqdd zus tnsnosttaqas ess 82 zaf 11
ShAIR3AMES, $5i808 Pohreentss 150 ob euozesh-us & 5

34 femmes, soit 48 pour cent. Joslaviapd stdine
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De quelque maniére qu on envisage les chiffres, il en ré-
sulte donc tou]ours une predommance pour le sexe fe—
minin, :

Nous avons’ dEJé. dit que Tes’ semces des hépitaux de
Paris contiennént trés géneralement un nombre de l:ts'
d’hommesnotablement supérieur 4 celui des litsde femmes-
On voit d’autre partdans le rapportdu London hospzta_l pu-
blié 4 la fin de I’année 1878, qu'il y a‘eu dans le courant de
cette année 2992 malades recus dans les salles de méde-
cine. Ces 2992 malades se divisent ainsi:

- Hommes 1536.
Femmes 1456.

Ce qui tient 4 ce que cet établissement contient !7'? lits

* d’hommes contre 169 de femmes Ainsi les chiffres de nos

observations personnglles_;amme ceux des statistiques du

London hospital en 1875, 1876 et 1877 portent probable-

ment sur un total d’hommes supérieuré.‘celui des femmes,

de sorte que le rapport donné par nos recherches est plu~
tot inférieur que supérieur 4 la réalité.

Age. — Nos tableaux montrent que sur 109 cas extraits
dn registre du London hospital, I'dAge moyen des malades
est de27:ans, tandis quesnr 46 cas recueillis dans les o,
pltaux-dechs il est de;35 ans..Il-est: probable,que, eet,
écart:s'expligue prviles Aifiéreneadiorganisation:des Mpin,
taux de Rariszdes mﬁp&%ﬁﬁﬁ%ﬁﬁ!ﬁﬁ%éﬁ?ﬁ’%m
tanxdladiltesstandis quladopdres:les malades de fout age
se trouvent réunisdenadessmégaes salles; Spn P palades,
du London hospital, 34 ont moins de 18 ans, tandjs gue,
sur les 46 cas appartenant aux hodpitaux de Paris, il n’y en
a que 4 au-dessous de cet ageﬂadhll,wgg%gé qghﬁggﬁlﬁ de

nombre équivalent, 3983 1roq 84 tios 2smmst M
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Cette d:ﬁ‘exence poun‘alj aussi s expllquer 'en' suppnsant
qu:e le thumatisme sévit d'une maniére p’lus précoce en
Aa:gletgn‘e -qu’en France; s'il enétaitainsi, il sera.ttnaturel

d’en retrouver plus t&t les smtes ordmalfes, et parml cel-
' leé—m iés&ﬁ'&ctmns valfﬂl:a-.lres d.u cceur. Dans Ie bu‘t de nous
eclmrer sur ce pomt, nous avnns ete AI hopltal des Enfants
de la Tue de Sévres, et nous avons parcouru les . reglstres
d’ em:ree et de scrrtle des malades, mals ceux—c.l ne nous ont
donné que des resultats lnslgmﬁants. Ces regtstres fa1tsé
un point de wvue purement admm1strat1fs, n’ont par leur
nature méme et par la facon dont ils sont tenusaucune au=
torité au point de vue médical,aussi avons-nous abandonné
ces recherches. l
D'allleurs ies ma'[ades attemts de rétreclssement mltral
gardent presque teulours cette lésion a état latent pen-
dant un certain nombre d’années et ne se pre:.entent gueére
dans- les h&pltaux que quand des accldents graves sur—
viennent, c’est-a- dire quand a la. _pérmde de compensation
succéde la pénnie d'asystohe Aussi nos statistiques ne
pourraient-elles pas nous 1nd1q_uer l'éfre moyen du début
de I'affection, mais seulement celuJ. de la plus grande fré-
quence des accldents qu’elle cause.
N ous avons omis a dessem de placer dans ces recherches

.....

les cas fuu.rms par la So-::xété anatomlg__ue - surle meme plan
e HiZ 3 Sinoa2aiasTE
ue es utres. es a résenfés a c&%te Sncu‘éte sorte::lt
g la 0B ST 55 5 52: 597 1D SAUIYBR LT
pres ue tou_l_aurs E'..'fl effet des condition ordma:res 3 aussn
=280p 617 guﬁartu SL szI SIESIQOTIE IS Iinod 1

les 1 cas dutableau 2, "age est note, onnent—ﬂs une

{ ans. Ce chiffre dépasse de by aucou celu:
qiﬂc&loffsgl g Ioscu ﬁﬁ; I ;]:'I slus e .f ?

qt.n es ,lnjd.l%ue Ibar tous les obsérvateurse celui gue nous
~ 8328070 -'IJO I.[l:u'j,"‘.,q TIFEDD IS 4'5[1,1155,'_-.‘ Dl Ary
avons irouvé n

&0 291559 w-: :m u, ga.esntsluylev eoojasiie 2l
Sur les 136 cas ou fgge nous a éte donné,”’i yen a 133

avant 45 ans, ce gul fa1t ne

O T

moyenne d’enmmn 72 _pour
. sisitr s “hoososlsh s1ia
cent, résultat en aceor avec es conclusions ﬂu Dr Duc-
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sente entre Gles iges de 20 ‘et '35 ans et on me 1és
rencontre pas souvent chez des malades ayant depassé
K5 ans. > B <oy ; diiaa e
: Ceci n anen de remarquable car il est plus que pm-
bable que si on faisait un relevé des ages aﬂxqt[e‘ls ‘se
produisentla plupart des maladies du ceeur en général on
trouverait i qu “elles se manifestent le p]us souvent ‘au com-
mencement ou ‘dans ‘le courant de 1a trms:eme décade,
‘époque de Ja plusgrande activité” de'la vie. 2

" Dans le dictionnaire de J accouﬂ ons expr:me ainsi sur- la
questmn dRRE. " =2 oD B <R L8y a0 iup 18
'« Sous le’ rapport de’ lage, la‘ 5tattst1que montre une
predommance trés ‘accusée des lésioms m1trafes dans'la
]eunesse, et des lésmns aorth_ues dans Page: mt‘kr et la vieil-
lesse Ce résultat eq't ‘snivant foute appai-ence en” rapport
avec la nature dela® cause de’ I’endocardite’ rhumatlsmale
aigué, qm apparﬂen‘t p‘Ius spéaalement a 1aj ]eunesse ‘at-
teint prmclpalement 1 orlﬁce mitrat tandrs que' T’ endocar-
dite chronique & forme atheromateuse maladie esséntiel-
lement propre a l&ge avancé de la vie, frappe surtout
Torifice aortique (1). o] : - -

" Nos recherches ne donn ent donc aucun résultat nonveau
au pam‘l‘. ‘de vue’ de 1'&ge ‘ol se. produlsent le ‘plus

By
by ot |

souvent‘ies acc1dents a“u refreczssemeni: m1tral‘ ‘E1fes n’'in-

s 25105257 Ls:
dtquent aucupe différe ’Bcﬁe a é’é' gilg deVie entre lés deux
25716 LDT0-{TOLH f,': .:*:..roruoi Es*

sexes ef confirment simp emen ce qg 'on saitsurla
i ozidasnaob 5100329 153487 1o (&8 ussidsl ub 2p3. b

',c':

tlon.

onzgooussd sb. ,aaﬁqsb &1gida.sO. ) 355 b ob agaay

~ Causes. — Les auteurs qui s'occu de” éim 16 vdes
; e IR 1S3 ‘T:?‘ﬁ.lﬁr“gaﬂ.pﬁﬂﬁé.ﬂ = 1: ‘Ig—,i‘" Iz J[s
maladies organiques du cceur parlen; fous' les cau-

IISMI=-210 Y""'f .—vo-. =

ses des aﬁ'ectmns valwlalres en general' gue &e ce‘lf

| 5_,. 14 ,Jﬂ‘..,:afl-:"rc 5 2" I Sa ..l..-l-l"l..j =53 \,J'L-.;,Jr. ECJ'. __112:

3
¥ . -_. -" - - - - -
: sAnsyon: S Tist jon ea.

(1) D::uan ﬁe Jaccoud. ticle Ceeur, p. 576.
ol

I.'\.l
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telle ou telle lesmn particulierc & omfics; d'ussi_est-il sou-
vent difficile de rapprocher les ch1ffres qu’ils donnent de
ceux que nous avons obtenus en ne nous occupant que du
retrécissement mitral. Cependant M. Lancereaux, dans
son_atlas . d’anatomie pathologique _insiste sur le lien
spécial qui unit cette lésion au rhumatisme (i}, '
Chacun sait que c’est & Bouillaud que revient I'honneur
d’avoir indiqué clairement le 1;_en qui unit le rhumatisme
articulaire aigua 'endocardite et aux affections organiques
du cceur. Suivant la- preﬁniére des lois qu'il a fixées
et qui ont gardé son nom, la coincidence d’une endo-péri-
cardite est la régle dans le cas de rhumatisme aigu, vio-
lent, généralisé. On sait d’ailleurs que l'éﬁd:mardit_e rhu-
matismale a ure tendance manifeste 4 se localiser au ni-
veau de l'orifice auriculo-ventriculaire gauche. Il n’y a
donc pas lieu d'étre étonné que nos recherches nous mon-
trent que 56 pour 100 denos malades avaient eudu rhuma-
‘matisme articulaire aigu. Ce chiffre considérable est bien
daccord avec les idées aujourd’hui universellement ad-
mises.. B g e
Le D’ Duckwoﬂh avait precisement entrepris le travail
dontnous avons déja parlé & plusieurs reprises pour cher-
..cher le rapport e existant entre le retreclssement mitral et le

-izrhumatisme.. vmm 1;; coulclusc"lons‘ auzquel‘les if'est ar-
‘:. w{r{\-—-- B Zuon o

oz TIF€Ifmy as rrszdingy 1331 sl 2l
= Bd geh zgneshalds ;
sDans la m é des cas struction mlfrale I'o-
53“-5-;" 1:! 3 J%;?El} 51 Saziug ﬁ%? %’IBE Soram d
rigine est rhumatismale (au moms ans la proﬁo&*tmn @

5178Q pours400).ret, il ne serait ggbaplemeng Jas- inexact de

xu-ﬂ:lr%ms%n}gm% les, d&wmfmge tous fes cas sm:t‘ti 1{{ reﬁsultat

505708 esb Fasinolois
abﬁﬂr@lﬁﬁlﬁt}?&?‘eﬂm::ﬁmi sup oemdzes1g®s i

b 3
2mov 2’ 20aps L‘gga‘g actyel ge 0s connalssance Sur ca smyet il

B 55000 SOUUE IKTH0

-51 5l (285 2:b 21si¥ oy ics 00k rpoq L€ 2ashaup svoc
(1) Lancereaux. — Atlas d’anat, Path, p. 228. . .,
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n’y a pas d’autre cause étiologique qui- pulsse étre aussi
netfement rattachée a cette lésion.

30 Il semble qu’il y ait lieu de croire que les valvules
mitrales sont quelquefois atteintes chez les enfants pen-
dant le cours des exanthémes, et qu’elles soient sujetfes
chez les femmes a ces dégénérescences lentes qm aménent
le rétrécissement. :

Lo Nile traumatisme direct auniveau du thorax, ni les
conséquences des efforts ne péuvent guére étre acceptés
comme facteurs étiologiques dans le rétrécissement mi
tral. !

5¢ L’endocardite congénitale ne parait pas, en régle gé-
nérale, produire cette lésion ; du moins pas dans la forme
simple, non compliquée. : ;

- ‘60 Les femmes en sont atteintes beaucoup plus souvent
- que leshommes, préesque dans le rapport de deux & un
(quoique mes obsérvations personnelles donnent une pro-
- portion plus forte ¢ est-a-dlre 78 pour 100 de femmes; con-
tre 21 pour 100 d’hommes). :

7° Cliniquement la majorité des cas se présente entre
les ages de 25 et 35 ans et on ne les rencontre pas souvent
chez des malades ayant dépassé 45 ans. » - _

Ces conclusions que nous avons reproduites in-extenso

-~ en raxs:;m de 1eur zmpcrtance ne fbnt pas ressarttr un-fait
LUSUPDXUE “eroleulamon 2a

qui nous a frappes nous voulons parler” du ‘n’*ﬁﬁnbr"é-tens:-

. dérable des E%?r?%-; faé%sguels le rétremssement mit¥alr se

7 devel%%%e sans HRETSIem ! arefhst vause

1om us)slemeiismudr t2s 5
i oigiT
PIB%T zsq mams

En lpissant de (:qte S Sk iiasnon b ilffpgét'sp’é‘ﬂ' Farlé
e 252 25l 20T 5 3 T8t d{ﬂb Ia
de I'étiologie et des antécédents pour Ke a’ﬁ:leFﬁf-E@T&ux
. __oﬁ_ il est dit expressément que Vinterrogaftiré @i dmafade
n’a fourni aucune éaannﬂéjeag%g %é?ﬁ‘ﬁ-'aé ad,256s “@vons
trouvé que-dans 34 pour 100, soit un tiers das cas, le ré-
_Marshall. -38¢ .q 4159 .1808'b 2ElTA - -Xuss1soos. k()

-
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trécissement mitral parait s'étre développé sans avoir été
précédé d’aucune des maladies qui s’accompagnent d'en-
docardite. Ce fait nous a paru remarquable, il indique que
_ Iétiologie des affections du ceeur n’est peut-&tre pas aussi
_ complétement connue qu'on le croit et que des nouvelles
recherches dans cette voie ne seraient pas inutiles. -

Du reste, plusieurs aufeurs anglais et francais semblent "
admettre que le rétrécissement mitral est souvent dt a
une inflammation sourde et lente des tissus, et il est évi-
dent que dans ces cas on ne peut lui trouver aucune cause
saissisable dans les antécédents du malade. ;

Grisolle s’exprime ainsi : « Dans la grande majo~
rité des cas cependant, le rétrécissement se.développe
sourdement, lentement, sans que l'on puisse démon-
trer 4 aucune époque l'existence d’une inflammation de
la membrane du cceur. (1) » Mais cette idée n’est nulle
part plus nettement exprimée que dans le passage suivant,
extrait d'un article récent du D* Hilton Fagge sur les ma-
ladies du cceur : « Un grand nombre de rétrécissements
mitraux ne sont précédés d'aucune attaque de rhumatisme
articulaire aigu nide chorée; ces malades sont souvent
des enfants chez lesquels une maladie bien définie n’aurait
pas pu passer inapercue. Les cas de ce genre ont été attri-
bués par quelques auteurs a des malformations congéni-
tales, Jpropas&hon quéfaidéja essayéde: renvérser "D autres

.~observateurs ont suppoS&’qails %{zﬁ@hf“ s 3 Lia" Ehaf.hese
rhwiatismiate lﬁtenf?ﬁﬂ' -%:‘ﬁ‘ri- ”'E;ﬁnec Eet?e dtaﬂiese les
aur-aﬁ*’pt"odmts’%a’ﬁ%ﬂse Fhatifeiter e 18 “I‘esmng ‘articu—
lairés oF@inaires. E’ii’:,'“r?@rﬂafnfa‘ “préd ok apprend quel-
qﬁbfms, enéffet Cqd e:‘Ie"(*'f&ai‘éﬁ%Br i 3d%FSdvent dans ce
cﬁsﬁﬁéﬁié‘htﬁﬁiis@dﬁ&ﬁ 3 r’.: En‘% ﬂ‘ouﬁoureur ou dou-

(1) Grisoite SPAHY. ‘iﬁiﬂaé;wr Trdgigys Yo e S T

Du rétrécissement mitral : sa fréquence plus grande chez la femme que chez ... - page 26 sur 46


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?TPAR1879x539&p=26

SETTH -

=T

lleurs rhumatismales de plus ou moins de gravité, et plu-
sienurs observateurs, parmi lesquels on peut citer une au-
torité aussi importante que feule D* Addison, ont voulu
prouver que ces douleursrévélaient évidemment!'existence
de la diathése rhumatismale. Il faut admettre que la péri-
cardite rhumatismale précéde souvent tonte 1'affection des
jointuresetque, chezles jeunes sujets qui sont déja atteints
d’une affection du cceur, la chorée ou le rhumatisme se dé-
veloppent souvent plus tard.

11 me semble par conséquent que beancoup de ces cas de
sténose mitrale sont vraiment le résultat de la diathése
rhuma‘bsmaie mais on peut se demander si ces cas ne sont
pas trop fréquents pour que cette Exphcatmn-lﬁ embrasse
tous ceux ol les antécédents rhumatismaux font défaut. 11
semble donc que la valvule mitrale soit trés sujette, méme
chez les enfants et les jeunes sujets, & subir ces change-
ments qui aménent la sténose, qu’ils soient le résultat
d’un processus mobide spontané chronique, ou la consé-
quencede quelque maladie (autre que le rhumatisme ou la
chorée) dont la tendance a produire I’endocardite est in~
connue (1).

Quoi qu’il en soit, 12 encore nous n’avons rien remarqué
qui pht se rattacher a la prédominance de la sténose mi-
trale chez la femme, les cas de cause obscure sont eg,a!e-—
ment fnéquenis dans les ¢ deux sexes, ..

el B 52 oqquz I siusisviszdo

s ' A,]outons que. l’endacarﬂ;a.‘e p_ngrpéraleﬁg; souyent indi-

=

quée comme cause .Bq,ssg’ggg,&e 1a fréguence:relative des:

aﬁectmns val:rula_lres la femme, esttrés. TaTeraent si-

‘______1_._, b bk

gnalée dans nos obseg}r,atmns Hﬂqs rcgq_gcna—qprgllg n;g;,—.—
terﬂent que pom‘ un 2 beancoup. trop: fa.lbleg-gp;]g;

EEFrETe =

(1) Reynold's System of mpﬁ.ul&i!,.artvgcgl};.‘r_pﬁg Hilton Faggey ro -
. lume IV, p. 622.
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- e
qu'on doive en tenir sérieusement comple. Il faut done
chercher ailleurs la raison de la prédominance si marquée
du rétrécissement mitral chez la femme.

ESSAI DE PATHOGENIE.

Nous venons de voir que ni les conditions d'Age, ni les
conditions étiologiques dans 'lesquels apparait d’habitude
le rétrécissement mitral, ne peuvent rendre compte de la
prédominance de cette lésion chez la femme, L'age et les
causes sont les mémes dans les deux sexes, aussi est-il
nécessaire de chercher autre part I'explication du fait que
nous espérons avoir démontré. Nous sommes loin de croire
que nous avons trouvé la solution du probléme, nous vou-
lons seulement indiquer les différentes directions dans
lesquelles notre attention a été attirée, et grouper les faits
qui nous ont paru les plus intéressants. , :

Ces faits sont tirés de l'anatomie et de la physiologie
spéciale de la femme. Nous aurions voulu faire des recher-
ches sur les points qui nous ont semblé les plus dignes
d’'attention, mais le temps nous manquait pour cela et

““ hous avonsdifnoas contenter:des.données fournies par les
”rrﬁﬁfeu?sclacssfques-’ £l sb s510b 5l s1uos 3nsbaoq 2yl

~ # BREusa¥ent trownie dapibeuyrage de M le professeur
25 F e o ey ; Foe B

. ;S%ﬁ:[%j" lé-reé‘ﬂﬁéif dess rcherehes Jaitgs, par M, Bizot sur
e ainéterees quisexistent dansiles Aimensions des orifices
AL 08 O it b o A plpodinshintri

; PI8m luoitwa 725 ssme1sRib siiss =
{1) Sappey. Anat, descri_%ﬁve, t. II, p. 485.

138 . .3ib3 %9 ,sinoloievdd Bxelad fi
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DG

: DIFFERENCE.
Orifice anriculo-ventriculaire gauche. % {?I_- igg g; ; - 17,69
Onﬁce aunculnvventnculmre droit, . i IE :gg g E 16.12
A-r'térePnlmmrelfofiot-tnﬁocilll ! g: gé’g’g ; iogg
. F Rl . H. 70.38
Mrte IIIIIIII L N LU R ) i F' 6&.0’9 g 6.89

- Ces chiffres montrent que la différence existant entre les
orifices dans les deux sexes n'est nulle part plus marquée
que pour l'orifice mitral, elle est notablement plus grande
que pour lorifice tricuspide, puisqu’elle atteint 17,69 au
. lieu de 16,42. Il y aurait donc chez la femme une sorte de
rétrécissement physiologique de l'orifice auriculo-ventri-
culaire gauche. Comme on sait d'ailleurs que dans le cours
de I’endocardite les lésions sont toujours plus profondes et
plus avancées dans les points qui supportent la pression
sanguine la plus élevée, on peut éupposer qu’il y a une
cause de localisation du processus inflammatoire plus fré-
quente chez la femme que chez I'homme, ce serait une pre-
miére cause du rétrécissement mitral chez la femme.

Ce n’est pas tout; on sait que la composition du sang
differe notablement dans les deux sexes; chez la femme la
proportion des globules est moindre et celle de I’eau plus
élevée, ‘enin motfilyealtoujours  une anémie. relatiye de
_plus pendant toute la durée de la vie sexuelle de &lﬁlf%mme

“la pro !"tlotﬁ Facracearbdmiqat dissous dans. le sape s'é-
'leve nothbTém ent T Faftra diter établiparzles| rp;:‘li:tfgéhes

’Andrarepieasarfeesbiteaddansctonirage de.Béclard (1) ;
les e@ﬁf&ﬁé&&ﬁﬁé&n&@ﬁﬂﬂmﬁ%&ﬁ}&l&%e quan-
tité d’acide carbonique plusconsidérable que. .lﬁt‘fﬁgﬂﬁ‘? et
que cette différence est surtout marquée entre 30 et 40 ans. |

Gad g J1 3 SVidgiTa o ..
(1) Béclard, Physiologie, 6¢ édit., p. 371, ~ "2%4 ¥23gs2 (1]
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. Chez la femme, I’exhalation de l'acide carbonique croit
jusqu’a la puberté. Quand la menstruation s’établit, elle
reste stationnaire (I’économie se débarrassant périodique-
ment par les régles d’une partie du sang non comburé). Elle
augmente 4 l'age du retour, puis.elle.décroit comme chez
'homme & mesure que la femme approche de la vieillesse.
Lorsque les régles sont suspendues accidentellemént, ou
pendant le cours de la grossesse, la quantité d’acide carbo-
nique exhalé par le poumon s’accroit momentanément.
Or, chaque fois qu'un organisme rend moins d’acide
carbonique, c’est que les oxydations y sont moins actives
~etil y a en méme temps une diminution de I'alcalinité
normale du sérum sanguin. On sait que, suivant certains
auteurs anglais, cette diminution (1) de 'alcalinité du sang
estprécisémentle trait dominantdu rhumatisme. Le sang de
la femme pendant la période génitale aurait donc des
propriétés irritantes analogues 4 celles du sang des rhu-
matisants. Celles-ci se feraient natur ellement sentir dans
les points od, par suite d'un resserrementebrusque de la
veine liquide, le contact est en quelque sorte plus intime
‘entre le contenant et le contenu. Cette sorte de trauma-
tisme se produit donc continuellement au nivean de l'ori-
fice auriculo-ventriculaire gauche relatlvement plus étroit

s (] i ; [
A Tren =2ulg .r—,'_z' Y A Ll 4 i o

_Q-&t;te %‘1,5!% .4geuerale d.mﬂammatmn chromque de la .
membrane interne.du¢uriet dessvaisseank’ touverait 12
une:sorte:de locus minorismesistentice! toutprét & subir une
influence fachense. --Nons eroyonstiqué égs® conditions
anatomiques et physiolbgiques [icéiroitesse ‘relative “de
I'orifice mitral, richesse du sang en acide ca:bomque

.anrgitn'l Tioz as'wp slisup siib1so0DAS 'l amms

- M wogdls il s - .:T'- C[ = 3
¢f) Prout] T‘.’ililams-’dfodd KFu?Er, D’E‘ng par Besmer art Rhuma—
usme, du Dict. encycl, des sC; méd. . p. 4845 sieo aoitsaic:
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réunies et combinées, peuvent expliquer dans une certaine .
mesure la prédominance du rétrécissement mitral chez la
femme. On nous accordera que si élles nesont peut-étre pas
= ' capablef-:. de créer cette lésion de toutes piéces en détermi-
nant par elles seules une inflammation chronique de cet
orifice, elles viennent du moins ajouter leur influence a
celle de I'inflammation aigué pendant et aprés 'endocar—
dite (1).

Peut-étre les mod1ﬁcatmns de la tension du sang qui se
produisent au moment de chaque époque menstruelle
viennent-elles aussi agir dans le méme sens; cette cause
viendrait s’ajouter chez la femme a I'influnce de la compo—
sition moins alcaline du sang et, agirait comme elle dans
le point déja prédisposé par son étroitesse relative et par
la localisation d’un processus inflammatoire antérieur.

Nons avions pensé que la structure anatomique de la
valvule méritait d’étre examinée comparativement dans les
deux sexes, Le' D' Remy, prié par nous de faire quelques
recherches daﬁg, ce sens, n'a constaté aucune différence
appréciable, mais il a examiné un trop petit nombre de cas
pour pouvoir en tirer des conclusions absolues.

DEDUCTIONS PRATIQUES

Si les considérations exposées plus haut sont ‘exactes’:
sila cause, nop; pas;certaine-ni ‘démontrééimais vraisem-
blable de le prédomindneezdn spétrécissérent i frEl 1 CHEZ T
la femmn,e, ests pi_glnnpgilg,;quganmssmns =indighes @a e s
notre essai de pathogénie,cnous semues amenéda Hirer et

'ensemble de notre tzayail des dédudtions fﬁ-ahques‘“ Stﬁz""

vantes : . izq . ebios - oo 3852 ub szesdaly Jeriim . sofro’l

.._.sd.u-

Chez la femme l'endocardite, quelle gu’en soit I'origine,
aura tou}ours plus de tendaq.ca qug, chez. I'homme,.a se

- E‘ o
cod A i1a T9igeas 18q B2iiY

(1) Communication orale du'D* Landodzy’® 22h . 73‘*‘31’_*“ 4010 ub ,smeil
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=
localiser au niveaa de ! orifice mitral ; le processus inflam-
matoire s’'installera et se perpetuera dans ce pmnt en
raison des conditions anatomiques et physiologiques énu-
mérées plus haut et arrivera beaucnﬁp plus souvent a
donner lieu au rétrécissement de-cet orifice. Le Pronostit

" de 'endocardite sera donc toujours plus sérieux, plus ré-
servé que chez '’homme. :

Il sera nécessaire de revenir souvent a I'examen du cceur .
chez les fémmes ayant eu de|’endocardite autrefois, car on
verra souvent ‘apparaitre, au bout d'un temps plus ou
moins long, les signes’ d'un rétrécissement qui n'existait
pas auparavant.

Chez une femme présentant des symptomes cardiaques
vagues et mal accusés, il faudra toujours suspecter le
rétrécissement mitral et agir en conséquence.

On connait I'influence facheuse exercée par la grossesse
sur les maladies du cceur (1). Les accidents gravido-car-
diaques siredoutables qui se produisent dans ces conditions
devraient toujours étre présents a l'esprit du médecin
appelé & donner ses soins 4 une femme atteinte d’endocar-
dite et, par conséquent, vouée en quelque sorte au rétré-
cissement mitral. s

.S1, graceaux conslderatmns ‘que nous avons développées,
il peut prévm;r le devebppement" ultérmur “de ‘cétte affec -

-tion chezyne fer_rg_:rqe,lﬂn devra la prévénir des incoavénients
qui pourraient résulter pour elle ATiE grossesse:Il Tui
mﬁnc;rermcqm:ch;g'g,mnyémenm ex,;stent auss: ‘bien pour
laanéreqpibipour¥enfant, . Duisque Iz la grﬁ"s's.s‘s‘ée aura bien
desichancesidene-pas. AITIREr 4 jar;ge et gue 1 enf?mt sera

sacnﬁmqimgﬁ_"ggtrgzpmgreu? g_g.ra eIle_-méme exposee

- u-.J.s

awxe cotaplications les plus gj"ray_eg_ i

(1) Colnenne. De l'influence ficHegssefercte pirla grossesse sur les
maladies@du cceur. Th, Paris, 1874,
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CONCLUSIONS.

1¢ La prédominance du rétrécissement mitral chez la
femme est incontestable. On trouve deux femmes pour un
homme attéint de cette affection. Ce fait est démontré par
les résulats unanimes des statistiques puisées dans les
hopitaux frangais et anglais.

2° Les causes du rétrécissement mitral sont les mémes
que celles des autres affections cardiaques; le rhumatisme
tient le premier rang. Cependant un tiers des cas ne peut
étre rapporté a ancune cause actuellement connue.

3° Peut-étre la prédominance du rétrécissement mitral
chez la femme peut-elle étre rattachée a l'étroitesse rela-
tive de Iorifice auriculo-ventriculaire gauche et 4 la com-
position probablement . particuliére du sang pendant la
 durée de la vie sexuelle. Toutefois cette explication est
encore purement hypothétique.

4° En pratique, sil’on constate chez une femme les s:gnes

I21I5q

d’une affection: mmﬁll.e xl.g aura be. Ju.r:up ' plus ‘de Chancés'

BIVsh

que chegga]_:@_rgﬁg ROJF QUE ¢ ce soif un rffrec fasefifentdo cois

o i5 TU0qg TI5ilmest m:s.r:;'rwoq iup

5¢ L’egciﬂfggaftégg Béﬁ 2 735 EmRe *&uep promostic rphusy

grave que .u.ﬂ"'"]:,- i% ﬁ:@@%éﬁ@%ﬁ&@m&@ﬂﬂtﬂ%i

5PEC1E]£_ au:{:em -EEIISrSEH‘l TP hdricalsaeatrienlaires gatched

Ce ﬁi'bn':afétm eat entdil Zé@raﬁiiafﬂ*&‘ﬁférmmmﬂﬁjaa

grossesse ; il ya 1a un dafBer QP H EstH o ae signaten aux
maladesatteintsdg eatteaflection. .. . . .o samsalod (1)
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 QUESTIONS.

* SUR LES DIVERSES BRANCHES DES SCIENCES MEDICALES

1° Physique. — De Paccommodation.
9 Chimie. — De I'acétate de cuivre.

3° Pharmacie.— Des préparations pharmaceutiques
qui ont pour base le séné.

4° Histoire naturelle. — Que!les sont les sources ol
le régne veﬂetal puise 18b principes élémentaires qni
le constituent.

B Anatomie. — De la structure du foie.

6° Physiologie. — Des usages de la membrane du

tympan.

7° Pathologie interne. — Des pneumonies chroni-
ques. _
8 Pathologie externe. — Des différentes espéce s
d'ulegres de lalangue.

9 Pathologie générale. — Des hydropisies.

10¢ Anatomie pathologique. — Des altérations du
rein dans la néphrite parenchymatense.
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e
Accouchements. — De ’hémorrhagie utérine
dans le cas d’insertion du placenta sur le col.

12° Médecine opératoire..— De 'amputation sus-
malléolaire. : ' b
139 Médecine légale. — Un individu dont on Tetire
le cadavre de ’eau, a-t-il été jeté & I'ean pendant sa
vie ou aprés sa mort ?
14° Hygiéne. — Des premiers soins que réclame
lenfantnouveau-né.
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TABLEAU GRAPHIQUE RESUMANT LES RESULTA
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