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les s;ignes ecté%rieurs d'une tubxeulose et qu'on ne trouve pas de bacille
dans les erachats, que la tubweulose n'existe pas chez cette mêmne per-
sonne car au début Il arrive souvent que le bacille manque dans les expec-
tora tions; nmais Il se trouve toujours dans les craehtts d'utn phtisique, la
phtisie ou la consomption etant la période ultime de% la tubereulose, tOn
re:ncontre mêème le bacille mtxae dans r+'p erachats senti-sanguinoleut, les
hénioptlsies de la premnitre péýrRod% -la tuberculose. beaucoup avant que la
maladie devienne pkttsliue.

Nous allons maintelit, aborder l'étude de certaines maladtes qlui par
leurs sympt.<ýmes généraux ressemblenit apparemment àL la tabexculose, et
qui, outre- une auscultation très m--inutieuse et p.trt<is excessivement difl-
elle, nécessitent pouréitre bien diagnostiquées un examen bcéilgqe
Parmi cea maladlies nous verrons brièvement la syphilis du poumon, la
dilation bronchique ou brocnchiectasie. la pseudo'-tuberculose aspergillaire
et le kyste hydatite pulmonaire.

SYPHILIS DU POUMON
Cette affection possède àL peu prèsa tous les caractères extèrleu,,s, de la

turberclose commune. Le malade maigrt, languit, tousse; la nuit Il -,t
des sueurs abondantes Les ongles sont très Incurves, et les crachats de-

,0cennent cxm pc-Q de temps mumnmulaIres comme ceux de la phtisie.
Par un examen sérieux du malade et par L'histoire de ces anté-cédetnts.-,

le médecin peut arriver a, diagnostiquer cette maladie, au lieu d'une tubter-

culose dont elle pré_sente presque toujours les symptômes. Miais combien
de médecins, en préeence tî'u-. cas semblable, prennent le temps de faire
redire à la persimne ce qu'elle a fait dans le passé, chose qu' elle parvien-
dra cependant àl cacher malgrè la science et l'habilité de l'interrogateur.

D'ailleurs Il est connu que ;a tuberculose accompagne assez souvent la

syphflis du poumon-, alors si un malade syphilitique se présente avec
toutes les apparences d'une tuberculose pulmonaire ,le médecin
dian5iu petêr upe %rabord une syphilis du poivmon, quaind

Il existerait véritablement une tuber culose pulmonaire accompagnant cette
lésiop.,,syphilitique. Comme on le voit l'examen bactériologique seul sur-
tout dans une circonstance semblable, permettra au médecL' de poser un
diagnostic certain.

DILATATION BRONCHIQUE OU BRONOHIECV"ASIE)

Outre la toux, les crachats et les ongles qui sont ceux d'un tubercu-
leux, lc sajet atteint de broncliectasie préýsente à l'auscultation des souf-
fles cave'-nieux qui font croire L l'existence de lésionxs tuberculeuses. De
plus les li. .doptisies -sont fréquentes et assez abondanteE.


