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Examen interne : —Diaphragme —Go cote & gaucho ; 4o ospaco
intercostal i droite,

Sternum.—Rien de particulior.

Jvie.—Lobe gauche plus gros que d’habitudoe et s'étend plus 4
gaucho.

Péricarde.~Aggrandi, rompli do pus. Cecur refoulé en hant,
Seize onces do pus dans lo péricarde.  Toute la sérouso présente
dos signes de péricardito hémorrhagique; clle a an moins deux
fois sou épaisseur normale et crio sous le coutean ; dans lo foud
du sac ollo présonto dos uleérations ol s'enldvo par lambenux,

Cieur.—Lo cour ost arrété on systole. L'oreillotte droite est
remplic d'un sang Lros noir et trds fluide. I y a huit onees de
sang dans lo ceeur. Ll'orifice auriculo-vontriculaire drvit regoit
trois doigts.  L'orifico ruriculo-ventriculaire gauche regoit doux
doigts. lorcillette gnuche contient moins do sang que la droite;
ventricule ganche presque vide. Quelques caillots dans lo cour
droit ; paroi amincie; lo péricavde qui lo rocouvre est épaissi; les
valvules sigmoides et los artoros pulmonairos sont normales. Lo
roste du cwur droit ost égalemont normal.  Dans lo cazur guuche,
décoluration de I'endocarde, s’élendant jusque dans loreillette
ganche.  Ta surface libre supdrioure dos valvules est couverto
d’nn dépot mon, fibrineux qui agglomére les colonnes charnues,
Pas d’autres Iésions des valvales.  L'endothélium de 'norte est
plus foncé que normalement. Lo cwur pase neaf onces.

LPlévre—\dnérence complatede toute la plovre gaucho, Inquolle
présente ainsi que la droite des signos de pleurésie soche.

Poumon.—Poumon ganche comyldtement refoulé en haut ot
dans lx goutticre costo-vertébralo par I'épanchemont péricardi-
quo. Lo poumon gaucho erépite trds pou. Les bronehes présenient
les lésions d’uno bronchite intonse; séerétion muco-purulento
abondante. Abeds multiples (do la grosseur d’un petit pois a celle
d’une fove) dans le poumon, surtound & ln partio antéricure. Au
sommet, vieillos cavernes tapissées d'une membrano résistante ;
les aulres foyers purulents n'ont pas tous cetie paroi. Congestion
intense & la partie postéricure.

Poumon droit.—Adhéronce de la plovre droite, surtout i lapartio
supéricure ; légoro adhérouco diaphragmatique. Pour lo reste,
memes remarques quo pour le poumon gnuche.

Foie.—Plus gros que d’habitude. Lo lobe droit dépasse les fansses
cotes d'A peu prés un travors de doigt. Lobo gauchoe plus gros.
Hyperwophio lobulaire. Pose trois livres ¢t demioe.

Lein gauche~La capsule du rein gancho wonlave faciloment,
olle présonto dans toute sa surface des pointillés hémorrhagiques
trés marqués.  Substance corticalo nugmontée a la partie supé-
rioure ; fibrense dans la partio inférioure : pdse sopt onces.

Rein droit.—Mémo aspeet que pour lo rein gnuche. Plagues de
«dgénérescence amyloide ot graissouso.



