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que pendant les derniers jours. Cette absence de fièvre chez les
jeunes tuberculeux est un ph$nomèn'e constant. Chez les enfants
plus âgés, la fièvre est, au contraire, la règle, et c'est alors, avec
l'amaigrissement, un des éléments sur lesquels il faut se baser
pour faire le diagnostic.

Parfois des phénomènes méningés terminent la scène; ce n'est
plus la mort lente et silencieuse qu'on observe, parce que les
dymptômes de la méningite sont ordinairement bruyants (cris
pendant la nuit, agitation, délire, convulsions suivies de paraly.
sic, etc.) Certains méningitiques cependant tombent très rapide-
ment dans le cona et succombent sans avoir présent4 ni cris, ni
convulsions. Il est de règle de voir la température s'élever quand
be montrent l-s accidents méningés. Le pouls offre parfois, mais
pas constammont, les inégalité. si caractéristiques de la méningite
des enfants plus âg4 e.

Nous croyons utile de faire remarquer que cette méningite des
enfants au-dessous de deux ans - localisation ultime d'une tuber-
culose diffuse-est loin de se présenter avec les allures classiques
de la méningite tuberculeuse. C'est que, lorsque les localisations
pie-mériennes se reproduisent, l'enfant est déjà très touché ; tous
seb organes sont envahis par la tuberculose, et il est incapable de
résister longtemps à cette nouvelle poussée du côté de l'encéphale
et de ses enveloppes. Chez les enfants plus âgés, la méningite
tuberculeube se ; oatre souvent chez des malades à peine tuber-
culeux (gangliouns bronchiques caséifié-, quelques rares tubercules
dans le foie et dans la rate); son évolution est, par ce fait, diffé-
rente.

~Dans la description que nous venons de faire de la tuberculose dif-
fuse, seuls les symptômes méningés paraissent être caractéritiques,
et c'est après leur apparition seulement que bien des médecins por-
tent le diagnostic de tuberculose chez ces enfant-; qu'ils regardaient
comme des "athrepsiés ". Cependant le facies du malade, son
extrême amaigribsement, la polyndénite superficielle généralisée
qu'il présente, l'hypertrophie du foie et de la rate sont. aussi bien
que les phénomènes méningés, suffilsants pour permettre d'affirmer
le diagnostic de tuberculose.

Dans l'énumération des principaux symptômes de la tuberculose
diffuse, nous n'avons pas insisté longuement sur les troub'e
gastro intestinaux. Nous croyons en effet que leur importance a
été exagéré.

Les vomissements et la diarrhée existent fréquemment chez les
tuberculeux, mais ces désordres ne sont pas sous la dépendance
d'une lésion tuberculeuse des organes digestifs ; ils dépendent de
l'état général.

L'entérite tuberculeuse est une rareté dans la première enfance.
La diarrhée des jeunes tuberculeux est due à des infeci ions secon-
daires facilitées par le mauvais état général. Par contre, chez
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