
tles' picuiresies agî.,il n'est pas rare cle ct:î,stater qtu'iarZi mit
durée (le 5 à 6 semainus, tout semnble rentrer dans l'ordre alors,.
que, cependant, un eNaiien attentif dui mailadce pourrait fairc
constater Ltis les Signes (1'1111 épanchement déejà très considéra-
blc, comme nous Pavonls indiqué plus haut..

Que la Pleurésie Purulente tuberculeuse ait débuté par une.-
phiase (iguZè, dlotit les symptômes fé'briles se soient apais2S ou1
qu')elle ait été chronique (l'emblée, sout évolution est surtout
remiarqtable par sa ùlg 1W pKode d'étazt qu i s'accomîpagne d'une
itégtlrité- relative (le La sanité générale (lu sujet qui cmi est ie por-

Leu Cestcequi pemtàl'épancheenlt d'tetoléré trèýs loucr.
temps sans comnplicationîs gravQs, parfois dles mois, et mêmeU (les-
années, catrti arcnmmeîmt .1 ce *qte l'ont observe dans, les autres
pleurésies putruilenites .1 strep)tocoqure ptîmeumiocoqule, etc.

La cachexie grénérale, les smteslocatm, les conrpl)iczt-
tions (le voiniques et (le hisifleï pleurales ou thiroraciquecs, qui
apparaissent bieui souvent d'une mnièire précoce dans 1 évolui-
tioiî des autres Ïormics (le pleriresies purulentes, sont tout-à-fait
e.'ceptionnelcs pour les I-Aein-ésies puritlentes-dans. lesquelles le-
bacille dle KocL rtste seuil eni cause.

Le poumon n'eni est pas moins epscepeiidatt, contint-
iion&s l'avo3ns inidiqué lums liait, cen rappelant les lésionls histolo-
griques de l'infiltration tuberculeuse, àt subir des- modifications
importantes dont les losqe1e yetuvý-nt être g-raves aut point
de! vue dix (éalseumt es fonctions du poumon atulectasié
par Pl'épauceîîei2z't, et qui pS4eemit lo-urdleitizit, par stite, sur le-
pronostic, malgré la béign-ité zapparewîe de Ir, maladie.

Si l'attention n'a été attir4ie, que tardi,.enet sur cet
épanchement, -assez facileiment 0olr 1 o le trouve Souventtr-
considérable et ont reimarqjue une déforniation notable oit uni dé-
placemenmt les organes thoraciques :le mnédiastini, le coeur, le
poumon, out le foie, Une première ponction, en ummie temps


