CHAPITBRE IIL

Tableau géuérr?f de la maladie d'aprés

ces Observations.

ch-:r.qr;wms les enfans sont saisis tout d'un coup d'un
mal au larynx avec une toux forte, profonde, creuse ;
avec difficult¢é de respirer, et une voix enrouce, prec-
fonde et foible. Il n'y a pas de chaleur ni de fiévre. La
peau est plutét un peu froide, et I'enfant semble avoir
des spasmes. Ceci arrive vers la nuit ou dans la nuit,
bientot, souvent quelques heures aprées un refroidisse-
ment.— Ou bien la toux est courte, legere et rare. Le
pouls, la chaleur et toute I'habitude du corps du ma-
lade sont fievreux.— La maladie doit en ce moment étre
supposée fort avancée, ou déja fort grave; mais elle
a du moins cela davantageux, que, vl ces sympto-
mes inquictans , elle engage & chercher des secours, et
elle ne peut pas étre négligée a cette époque ol les
soins seront encore vaisemblablement salutaires.

Chez la plupart les signes d'un rhume de cerveau ou
dautres symptomes catarrhaux precedent de quelques
jours, ou de plusieurs jours, l'affection du larynx. Lors-

guil y 2 eu un rhume de cerveau, il cesse quelques
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jours avant que le mal ne s¢ montre au lar:,--.m et que
la respiration ne soit encore altérée. Le nez qui etoit
eoulant, devient sec et reste sec pendant que le mal au

!eu‘lvn.\ reste fixe. Une tumeur des glandes sous-maxillaires,

el une vrale esquinancie , c. 4. d. tumeur et inflaimma-

tion des glandes de la gorge , ont rarement lieu; mais
cela arrive pourtant. Les yeux sont t.‘.t_‘mi-i'mlgvs el
larmoyans. Tout le visage est triste et semble étre un
peu gonile, Lorsqu'il n'y a pas de rhume de cerveau,
on remarque pourtant d'autres symptomes généraux de
catarre, un malaise, un abaltement, un leger froid sur
tout le corps , ou |_juulupi(:s frissons et chaleurs passa-
geres. Un essai réitéreé davaler de la salive, ou de fiire
sculement le mouvement d'avaler quelque chose , un cra-
chement abondant de salive ou de glaires appartiennent
a cette époque. L'envie de jouer avec d'autres enfans di-
minue et se perd. Quelquefois méme le malade waime
point a parler, soit qu'il lui soit pénible de parler ,
ou qu'il n'en ait pas envie. La voix est trés-hasse et
quelquelois presqué imperceptible: Un rire involontaire
et hystérique dans cette époque paroit indiquer une ma-
ladie fort grave, Dans la nuit les enfans ont des mquié-
tudes, des frayeurs et des délires , qui ne durent qu'une
heure ou deux; et puis ils s'endorment bien , ou de pa-
reils accés reviennent encore une ou deux fois dans la
méme nuit.

Uautrefois, quoique rarement, la maladie est précé-

dée dacces d'angoisse et dasthme nocturnes qui revien-
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nent pendant quelques jours , sont parfaitement inter-
mittens, et ne laissent chaque fois d'autres traces qu'un
malaise et découragement , surtout vers le soir, avec
Ja voix un peu enrouce. Pendant laccés, les malades
¢prouvent le sentiment d'une constriction & la gor
ou dun mal au larynx; et cette constriction a la gorge
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reste méme quelquefois aprés laceés. lls font alors
souvent un mouvement comme pour avaler , et ils éprou-
vent quelque irritation ou géne a cela, Dans cet acces
le visage devient rouge, gonfl¢ et brulant; les mains
et les pieds sont froids; ils semblent avoir une grande
chaleur , et ils ne demandeni pourtant pas a boire. Les
malades ne savent pas comment expliquer leur état, et
les parens et les médecins ne savent pas comment le
concevoir.

Dans aucun de ces trois cas la maladie n'est pas en-
core prononcée de sa maniere la plus caractéristique.
A moins que par une expérience funeste ou n'ait appris
4 entrevoir quelque chose de grave et de different d'un
rhume ordinaire , dans des symptomes légers en appa-
rence et communs ; ou que la mort récente de quelque
autre enfant n'ait jeté I'épouvante, et n'ait fait naitre
du soupcon sur le commencement analogue de toute autre
maladie d'enfant, on reste insouciant, et on se repose
de la guérison sur les soins communs qui suffirolent
pour une indisposition catarrhale.

Arrive tout dun coup vers le matin, ou vers le soir,
la respiration ronflante ou sifflante, avee la voix trés-
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enrouée ou - aigue. Tout le monde voit que le malade
est dans un danger imminent; et ce danger est rare-
ment ¢loigné, 4 moins qu'il n'y ait le secours le plus
prompt et le plus parfait. Au son de la respiration on
s'apercoit qu'il y a quelque chose qui empéche l'air
d'entrer dans les poumons, et quelque chose qui vou-
droit sortir avec lair, ou qui empéche l'air de sortir.
Les épaules, le ventre, tout le thorax, le cou méme et
la téte inclinée en arriére travaillent avec véhémence 4la
respiration. Le pouls est petit, ou quelquefois serré et un
peu dur, fréquent et surtout inégal. L'enfant extréme-
ment angoissé s'élance dans les bras de quelqu'un qu'il
aime, y repose quelques instants, et reprend avec promp-
titude son lit. Ou bien il se léve, sarrange lui-méme
son coussin, se recouche, et change ainsi souvent de situa-
tion. Les yeux et le visage sont rouges et briilans. Les
extrémités deviennent froides; une sueur abondante cou-
vre tout son corps, ou bien la téte, le cou et la poi-
trine & plusieurs reprises. Tous les moyens de la vie
paroissent ¢étre mis en mouvement pour aider la res-
piration, et....ils n'y réussissent pas. L'enfant n'ose pas
boire, ni méme avaler sa salive, ni tousser, ni fai-
re aucun mouvement qui ne soit pour respirer mieux,
ou auquel il ne soit forcé par l'angoisse. Lorsquil lui
arrive de dire un seul mot, de hoire ou de touser, il
le fait le plus promptement possible, crainte d'étouffer.
c'est en inspirant plutét qu'en expirant qu'il parle. Tant
il est sensible qu'il ne fait qu'essayer de respirer! Ces
7
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angoisses passent et reviennent plusieurs 'fois pendant
un ou deux jours. Enfin I'enfant paroit aller mieux; la
respiration semble étre plus calme ; les acees d'angoisse
1e viennent que par quinte; et la faculté d'avaler est
plus libre. Mais les yeux deviennent plus troubles; le
visage est plus déefait; et I'on remarque que ce calme
ne provient pas d'une diminution de la maladie ; mais
d'un abaissement de la vie qul s'¢teint ainsi entierement.

Il y a trois époques & distinguer dans cette maladie.
La premicre est l'époque des symptomes généraux de ca-
tarre , sans aucune affection encore du ]zn-_}n'x. Le rhu-
me de cerveau a cessé, ou, sl n'y en a pas eu,
on trouve un malaise dans l'enfant. La perspiration est
diminuée ou supprimée. L'enfant n'est pas repute étre
malade ; mais on dit qu'il n’est pas bien, quil n'est pas
gal, quil aTlair d'étre un peu enrhumé. Dans les nuits
il est plus inquiet que pendant le jour. Il a méme dans
les nuils des aceés de frayeur et d’angoisse qu'il ne sau-
roit bien expliquer, et qui paroitroient bien alarmans,
si leur courte durée mne faisoit pas qu'on les neglige et
quon sabuse sur leur compte. Ces accés n'ont pas pre-
cisément. l'air de la fievre, quoiqu’ils soient accompa-
gunes par fois de delire. Quelquefois I'enfant devient pile
vers midi, a un léger frisson, et s'endort, sifflant un
peu par le nez. Dans les intervalles de ces acces , et
dans toute cette premiére epoque de la maladie, la fiévre,
si toutefois il y en a, est tres-legére. Des grincemens
de dents et des convulsions sont quelquefois observeés




(Lhip )
dans cette époque. Un crachement copieux de glaire et
de salive a licu sur ces entrefaites chez quelques-uns , et
ils éprouvent un sentiment de constriction 4 la gorge
et une envie frequente d'avaler, quoiqu’ils soient encore
exempts de vraies douleurs au larinx.

Les symptomes assignés de cette époque sont, ou si
legers et si analogues aux phénoménes que présentent
les rhumes les plus insignifians, ou, quoique graves
et extraordinaires, ils sont d'une durée si courte, sur-
tout si isolés et donmant si peu de sujet d'induction sur
d'autres maladies , qu'il est difficile de présumer avec
fondement le grand mal qui vient souvent & leur suite.
Et lorsqu'on se sent de fortes raisons pour sattendre
4 tout le développement de cette maladie, ou lors mé-
me que la derniére époque de la maladie est déja actuel-
lement survenue, il reste cgalement incertain quel a été
le rapport entre les symptémes avant-coureurs et les symp-
tomes du mal déja forme; et on mne saaroit indiquer le
symptome de la premicre époque qui a particulierement
entrain¢ la seconde et la troisiéme époque, et quia pu
les faire augurer.

Les Observations raportées fournissent -cependant a
ce sujet quelques données qui paroissent étre constan-
tes. Aucun de ces enfans n'a eu le rhume de cervean, lors-
que la douleur au larynx et larespiration ronflante avec
Valtération de la voix se manifestoient. Mais presque
tous avoient eu auparavant un rhume de cerveau, et ils
en avoient encoreles traces lorsque le mal au larynx
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commencoit. Je serais donc porté a considérer Ia dispa-
rition du rhume de cerveau (s'il y en a eu) avec malaise
et un abattement plus grand quil n'étoit lorsque le
rhiume existoit encore ; disparition accompagnée d'inquie-
tudes nocturnes ou daecces nocturnes plus violens, avec
angoisse , orgasme vers la téte,  froid plutét que cha-
leur aux extrémiteés , et aulres symptomes nerveux, coms-
me : rire involontaire, delire et convulsions;— ou, lors-
qu'au licu d'un rhume de cerveau disparu, il y a un
crachement extraordinaire et singulier de glaires et de
salive avec de pareilles affections nocturnes ou autre-
ment nerveuses , et avee une foiblesse ou tristesse dont
aucune autre cause m'est apparente; je serais, dis-je,
porté a sonsiderer cet ctat plutét comme un avant-cou-
reur d'une maladie mortelle, qu'il seroit facile de pre-
venir encore en ce moment, que comme unc indispo-
silion quil n'exige pas qu'on s'en occupe.

La seconde epoque de cette maladie commence 4 'appa-
rition des douleurs dans le larynx. La fiévre qui jusqu'a
present existoit & peine, devient tres-evidente, et la
;‘(:s['ril‘ul.iml est deja trouvee génce lorsquion y fait bien
atiention. Surtout dans la nuit et pendant le somineil,
ceci est plus remarquable. Dés que les enfans ferment
les yeux, la respiration siffle un peu, ou est ronflante.
Cest du nez qu'ils ronflent plutét que de la poitrine ;
et on voit souvent chez ces enfans un effort particulier
de respirer par le nez. Ce qui est d'autant plus surpre-

nant, que le passage delair par le nez est géné, et qu'il
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devroit done étre plus aisé d'ouvrir Ia 'bouche pour res-
pirer, ce que pourtant ils ne font pas; mais an con-
traire , ils ferment la bouche par laquelle la respiration
seroit libre , et travaillent & respirer par le nez qui est
obstrué. La toux, s'il y en a (car quelquefois il n'y en a
pas du tout) n'est pas grande; mais elle paroit pour
la plupart avoir cela de carastéristique, d'étre courte et
par intervalie, et plus profonde qu'une toux ordinaire.
Les enfans crachent peu en toussant, et il semble sou-
vent quen toussant ainst ils veuillent ravaler I‘nIillt‘;L que
rendre quelque chose. Quelquefois la ficyre est moins
forte et n'est pas du tout en raison du mal. La mala-
die donneroit encore en ce moment beaucoup de prise
au traitement. Mais c'est principalement ici qu'on ne
s'y prend pas ordinairement comme il le faudroit.

La troisicme époque est signalée par la respiration
ronflante et sifflante , par la difficulte et l'altération de
la voix. Elle vient d'étre décrite. Elle suit bientot la
seconde époque, et malheureusement sa gucrison est
aussi précaire, que sa diagnose est evidente; tandis que
dans la premiére époque il ne seroit pas moins facile
de preévenir la formation de la maladie, qu'il est diffi-
cile d’en reconnoitre alors Ia marche sourde et homicide.

Les trois époques ne se suivent pas toujours dans
l'ordre susdit. Quelquefois la maladie débute par une res-
piration extrémement oppressée , et une voix trés-basse
et presque éteinte, ou par une respiration ronflante ,
une voix profonde et criante avec de la toux, ce qui fait
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naitre un son ¢tranger et effrayant, qui semble étre
compos¢ de l'aboyement d'un jeune chien , de cris d'en-
fant, et de sanglots. Il y a d'abord des signes de suf-
focation , et la maladie commence, pour ainsi dire, par
sa fin. Souvent le mal au larynx avec de la- fievre s'éta-
blit sans le meindre signe précurseur ; et de méme que
ces dernicres ¢époques du mal arrivent sans étre pre-
cedées des premicres , de méme la premiére époque n'a
pas toujours pour suite la seconde; et la troisiéme ne
se joint pas toujours a la seconde.

Ni la toux, ni1 les crachats ne sont en raison de
la gravit¢ de la maladie. C'est un bon signe, lorsque
la toux courte devient plus grande, que le malade est
plus fatigué par la toux, et que la toux devient ce quon
appelle toux catarrhale. C'est de méme un bon signe
lorsque le nez recommence a couler, et que le malade
éternue. La grande transpiration , avec foiblesse et abais-
sement du pouls, n'est pas bonne. L'égalite et I'clevation
du pouls avec dégagement de la respiration sont les
meilleurs signes.

Les urines sont dans le commencement claires et plus
limpides que dans Tetat naturel; elles forment bientét
un sédiment blanc, farineux et muqueux, ce quicon-
tinue ainsi pendant toute la maladie, et cesse souvent comme
toute la maladie tout d'un coup. Toutes les sécrétions pa-
roissent ¢tre diminuces et altérées ; celle des poumons sur-
tout et celle de la peau. Les enfans sont ordinairement
coustipés et urinent peu dans le commencement.
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La durée de chacune de ces epoques est differente. La
premicre est de trois ou quatre jours, et' peut-étre de
huit et de dix |, lorsqu'il y a des accés intermittens
d'angoisse nocturne. La seconde cpoque durera deux ou
trois jours, et le grand danger de la troisiéme un ou
deux. Sl n'y a point de rechite, le mal finit, pour
la plupart, quelques jours apres que le grand danger
a cess¢; quelquefois il survient une toux ordinaire qui
dure alors long-temps | ainsi que laltération de la voix.

Les filles ne sont pas moins que les garcons, et
peut-étre encore plus | attaquées de cette maladie.

C'est pendant un temps humide , nébuleux et froid,
avant I'équinoxe du printemps et aux environs du sols-
tice d'hiver , que cette maladie a été remarquee le plus
souvernt.

A la maniére des maladies ¢pidemiques, celle-ci paroit
revenir apres. certaines périodes, aborder des endroits
auxquels elle avoit été ctrangere , et avoir différens ca-

racteres dans ses differentes apparitions.
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