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H O S P I C E S  C I V I L S  D E  L Y O N H O T E L  D I E U S a l l e  

:  S a i n t e  J e a n n e ,  L i t  N °  :  1 8 N o m  :  C o t t a P r é n o m s  :  

J o s e p h A g e  :  2 3  a n s P r o f e s s i o n  :  C h a p e l i e r N é  à  

:  A n n o n a y E n t r é  l e  :  2 3  O c t o b r e  8 3 M o r t  

l e  :  1 4  N o v e m b r e  1 8 8 3 D i a g n o s t i c  e t  R é s u m é  

:  T u b e r c u l o s e  P u l m o n a i r e A u t o p s i e . L e s  

a n t é c é d e n t s  d e  c e  m a l a d e  n e  p r é s e n t e n t  

r i e n  d e  p a r t i c u l i e r .  L u i - m ê m e  n ’ a  j a m a i s  e u  u n e  

f o r m e  s a n t é  s u r t o u t  d e p u i s  l ’ â g e  d e  2 0  a n s .  A  

c e t t e  é p o q u e ,  i l  e u t  u n e  v a r i o l e  g r a v e  q u i  

s ’ a c c o m p a g n e  d e s  d o u l e u r s  a r t i c u l a i r e s  e t  d ’ o t o r r h é e  

d e  l ’ o r e i l l e  g a u c h e .  C e l l e - c i  a  t o u j o u r s  c o n s e r v é  

u n  p e u  d e  s u r d i t é .  D e p u i s  c e t t e  

é p o q u e  l e  m a l a d e  a  t o u s s é  f r é q u e m m e n t ,  

a  m a i g r i  e t  p e u  à  p e u  p e r d u  s e s  f o r c e s .  I l  a  e u  u n e  

h é m o p t y s i e  p e u  a b o n d a n t e  e n  1 8 8 0 .

D e p u i s  d e u x  m o i s ,  i l  t o u s s e  b e a u c o u p  p l u s ,  s o n  

e x p e c t o r a t i o n  e s t  m u c o - p u r u l e n t e .  I l  d o r t  

p e u  l a  n u i t  m a i s  n ’ a  p a s  d e  s u e u r s  n o c t u r n e s .  

Q u e l q u e  f o i s  i l  r e s s e n t  d e s  c o l i q u e s  e t  a  u n  p e u  

d e  d i a r r h é e . A u  p o u m o n ,  o n  t r o u v e  

d e  l a  m a t i t é  a u x  d e u x  s o m m e t s ,  m a i s  

p l u s  p r o n o n c é e  à  g a u c h e ,  à  l ’ a u s c u l t a t i o n ,  

o n  t r o u v e  à  g a u c h e  d e  g r o s  c r a q u e m e n t s
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en grand quantité surtout quand le m alade tousse. Ces râles descendent jusqu’au tiers inférieur. A 

droite mêmes craquements, mais moins nombreux et moins forts. 26 Octobre : L’impulsion 

du cœ ur perçue par la m ain est un peu faible. On aperçoit dans le 4e et le 5e espace intercostal une 

ondulation de droite à gauche à chaque systole. En dedans du mamelon dans le 4e et au-dessous 
dans le 5e. La main placée sur cette région perçoit au niveau de la pointe un léger frôlement systolique. L’auscultation, on entend partout très nettement les deux bruits avec leurs caractères normaux, mais on trouve en outre un souffle systolique parfaitement caractérisé dans un espace limité en haut par une ligne passant sur la 4e côte et en bas sur la 6e. En dedans sur le bord du sternum et en dehors un peu en dehors du mamelon. Ce bruit s’entend donc dans le 4e et le 5e espace, il a son maximum dans le 5e au niveau de la pointe dans le point où l’on voit le mouvement de cet organe et où on perçoit le léger frôlement, mais il est encore intense dans le 4e espace. Il est perçu dans les 2 temps de la respiration, mais on l’entend moins bien au commencement de l’expiration. Aucun bruit anormal sur le reste du thorax et dans les 3e et 2e espaces bien que le malade soit anémique. Pas de bruit anormal sur les vaisseaux du cou quand on n’exerce pas de pression.Pouls ample et même dicrote mais très dépressible 

8 8 ,  p a s  d e  

p o u l s  v e i n e u x ,  

p a s  d e  d i l a t a t i o n  

d e s  v e i n e s .

R e s p i r a t i o n  2 8 .  

T o u x  f r é q u e n t e ,  

p e r s i s t a n c e  d e s  

p h é n o m è n e s  p u l m o n a i r e s . T e i n t e  

a n é m i q u e .  D o i g t s  

h i p p o c r a t i q u e s .

6 x x x :  L e

b r u i t

d e  s o u f f l e  

p e r s i s t e  t r è s  

s o u f f l a n t  à  l a  

p o i n t e  d a n s  l e  5 e  

e s p a c e  i n t e r c o s t a l .  

A u - d e s s o u s  

d u  m a m e l o n .  O n  s e n t  l e  

c h o c

d e  l a  p o i n t e  

p r o l o n g é  d o n n a n t  

l a  s e n s a t i o n  d e  

f r ô l e m e n t
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A u t o p s i e  l e  1 5  D é c e m b r e  8 3 A p r è s  a v o i r  o u v e r t  

l a  c a v i t é  t h o r a c i q u e ,  o n  r e m a r q u e  q u e  l e  c œ u r  e s t  

e n  r a p p o r t  a v e c  c e t t e  p a r o i  s u r  u n e  a s s e z  g r a n u l e  é t e n d u e ,  

q u e  l e  b o r d  a n t é r i e u r e  d u  p o u m o n  g a u c h e  n e  s ’ a v a n c e  

g u è r e  e n  d e d a n s  d u  m a m e l o n  à  c e  n i v e a u  e t  q u ’ i l  e s t  

e n c o r e  p l u s  e n  d e h o r s  a u  d e s s o u s .  M a i s  c ’ e s t  s u r t o u t  l e  

c œ u r  d r o i t e  q u i  e s t  e n  r a p p o r t  a v e c  l a  p a r o i  s u r  u n e  g r a n d e  

s u r f a c e  d ’ a u t a n t  q u ’ i l  e n  m a n i f e s t e m e n t  a u g m e n t é  

d e  v o l u m e  a u  d é p e n s  d u  v e n t r i c u l e  e t  d e  l ’ o r e i l l e t t e .  L e s  

v e i n e s  c a v e s  s o n t  d i l a t é e s  e t  g o r g é s  d e  s a n g .  L ’ o r e i l l e t t e  

g a u c h e ,  n ’ o f f r e  r i e n  d e  p a r t i c u l i e r  s a u f  q u e  l ’ e n d o c a r d e  

e s t  u n  p e u  é p a i s s i  e t  b l a n c h â t r e .  O n  r e m a r q u e  a u  

n i v e a u  d e  l a  f a c e  s u p é r i e u r e  d e s  d e u x  v a l v e s  d e  l a  v a l v u l e  

m i t r a l e  u n e  s é r i e  d e  p e t i t e s  é l e v u r e s  f i b r i n e u s e s  t r è s  
f i n e s  p a r f o i s  i s o l é s  m a is  l e  p lu s  s o u v e n t  a g g lo m é r é s  

d e  m a n i è r e  à  f o r m a i t  d e s  é l e v u r e s  a t t e i g n a n t  l e  

v o l u m e  d ’ u n e  t i t r e  d ’ é p i n g l e  o u  d ’ u n  p o i s .  L e  b o r d  e s t  u n  

p e u  é p a i s s i  à  c e  n i v e a u  t o u t e f o i s  l e s  a l t é r a t i o n s  d e  

l a  v a l v u l e  s o n t  p e u  m a r q u é e s  e t  p a r a i s s e n t  l i m i t é e s  

o ù  l e s  d é p ô t s  f i b r i n e u x  s o n t  d é p o s é s  s u r  c e r t a i n  

p o i n t ,  o n  v o i t  d e s  a m a s  p l u s  a n c i e n s  s u r m o n t é s  

d e  g r a n u l a t i o n s  f i n e s  p l u s  r é c e n t e s .  L a  v a l v u l e  n ’ e s t  

n u l l e m e n t  r é t r é c i e ,  e l l e  e s t  s o u p le  e t  s o u s  in f lu e n c e  

d ’ u n  c o u r a n t  d ’ e a u ,  e l l e  p a r a i t  d ’ a b o r d  ê t r e  u  p e u  

i n s u f f i s a n t s ,  m a i s  e n  a u g m e n t a n t  l a  p r e s s i o n ,  e l l e  a r r i v e  

à  f e r m e r  p a r f a i t e m e n t .  –  L e s  d é p ô t s  f i b r i n e u x  s e  
t r o u v e n t  s u r  l a  p a r t i e  s u p é r i e u r e  d u  b o r d ,  m a i s  

s ’ a v a n c e  j u s q u ’ à  l ’ i n s e r t i o n  d e s  t e n d o n s ,  s u r t o u t  s u r  l a  

v a l v e  i n t e r n e ,  i l s  s o n t  s i t u é s  u n  p e u  a u - d e s s u s  

s u r  l a  v a l v e  e x t e r n e .  L e  v e n t r i c u l e  e s t  u n  p e u  d i l a t é ,  

l e s  p a r o i s  n e  s o n t  p a s  é p a i s s i e s .  L ’ e n d o c a r d e  p r è s  

d e s  v a l v u l e s  s i g m o ï d e s  e s t  u n  p e u  b l a n c h â t r e .
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L ’a o r te  a  u n e  te in te  ja u n â tre  m a is  n ’e s t p a s  a th é ro m a te u s e , 
e lle  a d h è re  à  la  p lè v re  m é d ia s tin  d u  c ô té  g a u c h e . A u c u n e  
lé s io n  d e  l ’o r i f ic e  a o r t iq u e  –  L ’o r e i l le t t e  d r o it e  e s t  

tr è s  d is te n d u e . L ’o r if ic e  a u r ic u lo -v e n tr ic u le  d r o ite  e s t 

p lu tô t u n  p e u  d ila té  ; la  v a lv u le  tr ic u s p id e  n e  p ré s e n te  

p a s  d ’a lté ra tio n , e lle  a r r iv e  à  p e u  p rè s  à  fe rm e r  s o u s  

l’in flu e n c e  d ’u n  c o u ra n t d ’e a u . L e  v e n tr ic u le  d ro it e s t 

d ila té  s u rto u t a u  n iv e a u  d e  l’in fu n d ib u lu m , il e s t tra n s v e rs a l. 

R ie n  d e  p a r t i c u l i e r  d u  c ô t é  d e  l ’a r t è r e  p u lm o n a i r e .  

–  T o u ts  le s  c a v ité s  é ta ie n t  r e m p lie s  d e  s a n g  n o ir ,  s u r t o u t  

d u  c ô t é  d u  c œ u r  d r o it  q u i é t a it  t r è s  d is t e n d u  -  F o ie  d e s  

t a c h e s  la it e u s e s  n o t a b le s  –  P o id s  3 0 0  g r . L e s  d e u x  

p o u m o n s  s o n t  v o lu m in e u x  e t  a u g m e n té s  d e  p o id s  2 k  7 2 5  

g r .. ) I ls  s o n t  a d h é r e n ts  a u x  p a r o is  th o r a c iq u e s  a d h é r e n c e  

é g a le m e n t  a u  n iv e a u  d u  d ia p h r a g m e  p o u r  l e  l o b e  

g a u c h e  e t  a u  p é r ic a r d e . C e s  p o u m o n s  à  la  p r e s s io n  s o n t  

a u g m e n té s  d e  d e n s it é .  I ls  p a r a is s e n t  c o n s t itu é s  p a r  d e s  
m a s s e s  d u re s , irré g u liè re s , a g g lo m é ré s  e t s é p a ré e s  ça  

e t  là  X X X  t is s u s  m o u s .  L e s  d e u x  p o u m o n s  p r é s e n t e n t  

l e s  m ê m e s  a l t é r a t i o n s ,  s a u f  q u ’ e l l e s  s o n t  p l u s  

m a r q u é e s  d u  c ô té  g a u c h e . P lè v r e  p a r ié ta le  é p a is s ie .
L a  p lè v r e  p a r ié ta le  e s t tr è s  é p a is s ie  ; e lle  e s t  e n v ir o n  

6  o u  X X X  d ’é p a is s e u r . E lle  a d h è r e  à  la  p lè v r e  v is c é r a le , 

c e p e n d a n t  o n  a r r i v e  à  l ’ e n  s é p a r e r  p lu s  o u  m o in s  
difficilement et on peut 

vo ir a lors  qu e la  p lèvre  v iscéra le  es t p eu  ép a iss ie . 

S o u s  l’in f lu e n c e  d e  la  p r e s s io n  c e t te  a u g m e n ta t io n  d e  

v o lu m e  d e  la  p lè v re  p a r ié ta le  d im in u e  b e a u c o u p  ; 

e lle  e s t tr è s  m a rq u é  p a r  s u ite  d e  l’in f iltra t io n  d ’u n e  c e r ta in e  

q u a n tité  d e  s é ro s ité , e t e u  la  m a la x a n t e lle  d im in u e  b e a u c o u p  

d ’é p a is s e u r. Q u a n d  o n  a  a in s i d é ta c h é  la  p lè v re  

p a r ié ta le ,  la  s u r f a c e  e x t e r n e  d u  p o u m o n  e s t  ir r é g u liè r e  

a v e c  d e s  s a i l l is  e t  d e s  d é p r e s s io n s  e t  a v e c  u n e  

r é s is ta n c e  p lu s  fo r te  a u  n iv e a u  d e s  p o in ts  d é p r e X X X
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e t  d e s  a d h é r e n c e s  q u ’ o n  n e  p e u t  p a s  d é t a c h e r  d a n s  c e  

p o i n t s .  L a  s u r f a c e  p u l m o n a i r e  a  u n e  t e i n t e  g r i s e  b l e u â t r e  

p r o d u i t e  p a r  u n e  q u a n t i t é  a b o n d a n t e  d e  m a t i è r e  n o i r e  

d i s p o s é e  d ’ u n e  m a n i è r e  i r r é g u l i è r e ,  m a i s  c e p e n d a n t  p l u t ô t  

s o u s  f o r m e  d e  t r a i n é e s  l i m i t a n t  d e s  e s p a c e s  p o l y g o n a u x .

L e s  p o i n t i l l é s  n o i r s  a c c o m p a g n e n t  d e s  t r a i n é e s  b l a n c h e s  

f i b r e u s e s  q u i  l i m i t e n t  l e s  e s p a c e s  i n d i q u é e s .  E n  c e r t a i n s  

p o i n t s  e t  a u  n i v e a u  d e s  d é p r e s s i o n s  c i c a t r i c i e l l e s ,  l a  

s u b s t a n c e  n o i r e  f o r m e  d e s  a m a s  i r r é g u l i e r s .  L a  p l è v r e  

p a r ié ta le  en  ra p p o rt a ve c  c e s  p a rtie s  p ré sen te  

d e s  g r a n u l a t i o n s  n o i r e s  d i s s é m i n é e s  i r r é g u l i è r e m e n t .  

C e s  p h é n o m è n e s  s o n t  t r è s  n e t s  d a n s  l a  m o i t i é  s u p é r i e u r e  

d u  p o u m o n ,  a u  d e s s o u s  l a  p l è v r e  X X X  e t  m ê m e  e l l e  n ’ e s t  

p l u s  a d h é r e n t e  d a n s  l e  t i e r s  i n f é r i e u r  d u  c ô t é  d r o i t  

;  l e  t i s s u  c i c a t r i c i e l  d u r  e t  l e s  i r r é g u l a r i t é s  d e  l a  

s u r f a c e  d i s p a r a i s s e n t  e n  m ê m e  t e m p s  ;  o n  n e  s e n t  p l u s  

q u e  n o y a u x  X X X  d is s é m in é s  d a n s  le  t is s u  s a in  q u i a  la  

c o n s i s t a n c e  h a b i t u e l l e .  S u r  u n e  c o u p e  l o n g i t u d i n a l e  p a s s a n t  

d e  h a u t  e n  b a s  a u  n i v e a u  d e  c h a q u e  p o u m o n ,  o n  v o i t  q u e  d e  

c h a q u e  c ô t é  l e  l o b e  s u p é r i e u r  e s t  c r i b l e  d e s  p e t i t s  c a v e r n e s  

d o n t  l e  v o l u m e  v a r i e  d ’ u n e  n o i x  à  c e l u i  d ’ u n  p o i s .  C e s  c a v e r n e s  

s o n t  i r r é g u l i è r e s ,  i s o l é e s  o u  c o m m u n i q u a n t  l e s  u n e s  a v e c  

l e s  a u t r e s  e t  e n  g é n é r a l  p l u s  n o m b r e u s e s  e t  v o l u m i n e u s e s  
à  g a u c h e .  L a  s u b s t a n c e  i n t e r m é d i a i r e  e s t  p l u s  o u  m o i n s  

s c l é r o s e r ,  p r é s e n t a n t  c e p e n d a n t  e n c o r e  ç a  e t  l à  

quelques poin ts de m atière caséeuse 
r é c e n t e  o u  q u e l q u e s  n o y a u x  s e m b l a b l e s  à  d u  X X X  

o u  m ê m e  c a l c a i r e .  O n  c o n s t a t e  a u s s i  u n e  d i l a t a t i o n  d e s  

b r o n c h e s ,  m a i s  t o u t  l e  t i s s u  p é r i b r o n c h i q u e  o f f r e  u n e  

t e i n t e  g r i s â t r e ,  a r d o i s é e  p a r  s u i t e  d e  l a  X X X  d ’ u n e  g r a n d e  

q u a n t i t é  d e  m a t i è r e s  n o i r e s  q u i  f o r m e  c o m m e
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d e s  ilo ts  d issé m in é s  d a n s  ce tte  su b s ta n ce  g rise  e t q u i so n t ce rta in s  

p o in ts  s e  p ré s e n te  s o u s  fo rm e  d e  tra in é e  d a n s  la  s u b s ta n c e  fib re u s e , 

c o m m e  o n  v o it s u r le s  c o u p e s  la  m a tiè re  c h a rb o n n e u s e  d is s é m in é e  d a n s  le  

tissu  sa in . D a n s  le s  p o rtio n s  s itu é e s  a u -d e sso u s  d u  lo b e  su p é rie u r, le  p o u m o n  

e s t re m p li d e s  m a sse s  p lu s  o u  m o in s  vo lu m in e u se s , à  co n to u rX X X  irré g u lie rs  

fo rm é s  p a r l’a g g lo m é ra tio n  d e  g ra n u la tio n  c a s é e u s e . C e s  m a s s e s  

sont très con fluen ts à  la  partie  supérieu re  du lobe in férieur ; tand is qu ’e lles 

so n t d issé m in é e s d a n s u n  tissu  sa in  à  la  p a rtie  in fé rie u re  d a n s 

ce rta ins  p o in ts  le s  m a sses casé euse s en  vo ie  de  ram o llisse m en t fo rm en t 

d e s  c a v e rn u le s , s u rto u t d a n s  le s  p o in ts  o ù  la  m a s s e  e s t v o lu m in e u s e  e t 

ja u n e . D a n s  X X X  p o in ts  o ù  e lle s  o n t l’a s p e c t g ra n u le u x  ; le s  g ra n u la tio n s  

tuberculeuses ont la grosseur d’une 

X X X  d ’é p in g le , o n  v o it c e s  p e tits  a m a s  s é p a ré s  le s  u n s  d e s  a u tre s  X X X  

d u  tis s u  c o n jo n c tif fo rm a n t d e s  b a n d e s  g ris e s , ré s is ta n ts , X X X  s a u f d e s q u e lle s  

se  trou ven t des a m as d e  m a tiè re  no ire . E n  ce rta in e  po in ts  le s  am a s g ra nu le ux 

o n t a u s s i la  c o lo ra tio n  n o ire  c o m p lè te m e n t o u  in c o m p lè te m e n t. A  la  

b a s e  le s  a m a s  g ra n u le u x  s o n t m o in s  n o irs , to u te fo is , c e tte  m a tiè re  n o ire  

n e  d is s é m in e r m ê m e  d a n s  le  tis s u  s a in , à  la  p a rtie   n fé rie u re , s o u s  fo rm e  

d ’a m a s  d e  v o lu m e  v a ria b le . –  D a n s  u n  p o in t d u  lo b e  g a u c h e  o ù  s e  

XXX 2 masses caséeuses et cavernes remplis 

d e s  p u s , o u  d ’a b o rd  il se m b le  q u ’il n ’y  a  p a s  d e  p a rticu lie rs  n o irs , m a is  p a r 

le  X X X  o n   é c o u v re  q u e lq u e s  p e tits  p o in ts  n o irs  trè s  fin s . L e  tis s u  

vo is in  est e m ph ysém a teux e t p résen te  p eu  d es m a tiè res no irs , ce lle -c i  s t p lu s  

m a rq u é  le  lo n g  d e s  tra v é e s  c o n jo n c tiv e s  q u i d iv is e n t le  p o u m o n  d ’u n e  fa ç o n  

irré g u liè re . M a tiè re  n o ire  e n   o m m e  a u  so m m e t e t d a n s  le s  p a rtie s  sc lé ro sé e s  

–  G a n g lio n s  b ro n c h iq u e s  n o irs  e t s c lé ro s é s  –  G a n g lio n s  d e  la  tra c h é e  p lu s  

v o lu m in e u x  n e  p ré s e n te n t q u e  d e s  tra in é e s  n o irs  –  F o ie  v o lu m in e u x , g ra s  

– Rien à la rate et aux reins.
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N o m  : D o lc e  J e a n -B a p tis te  –  S a lle  : S a in te -J e a n n e  N ° 1 7 N é  à  S a in t-M a u r ic e  

(Ita lie) D e m e u r a n t à  : r u e  d e s  3  P ie r r e s  n °  1 P r o fe s s io n  : J o u r n a lie r A g e  : 4 5  a n s E n t r é  le  : 

4 Août 1882 S ortir le : D écès le 1 4  M a i 1 8 8 3 D ia gn o s tic  e t R ésu m é : X X X  –  

Antracosis Histoire pathologique. Père mort à 33 ans d’une 

affection abdominale aigue avec 

colique. Mère morte à 47 

ans XXX après une 

courte maladie. Le malade a un frère et une sœur bien portants. Il 

en a perdu 2 frères dont l’un s’est tué. Bonne santé antérieure.

Bonne santé habituelle – Cet homme on a jamais fait une heure de maladie.A travaillé à la percée du Saint-Gothard. – A travaillé pendant 8 ans au Mont-XXX.  En somme le malade a travaillé pendant 15 ans dans les mines à la percée des tunnels – Le malade a toujours fait son travail d’une façon très régulière. Il n’a jamais toussé, ni craché du sang.Il y a 6 ans que le malade habite à Lyon et qu’il ne travaille plus dans les mines.Depuis un mois seulement le 

m a la d e  s ’e s t v u  c o n tra in t d e  c e s s e r s o n  

t r a v a i l .  D é b u t  

p a r
d e s

p e t i t s  f r i s s o n s  a v e c  m a l a i s e  

g é n é r a l ,  t o u x  

e x p e c t o r a t i o n  p e u  

a b o n d a n t e .  –  D o u l e u r s  t h o r a c i q u e s  

v a g u e s  d u

côté droit. Depuis cinq 

j o u r s  s e u l e m e n t  l e  m a l a d e  

é p r o u v e  u n

p o i n t  d e  c ô t é  a u - d e s s o u s  d u  s e i n  

d r o i t .  –  T o u x  –  

E x p e c t o r a t i o n  p e u  

a b o n d a n t e   -  C r a c h a t s  

m u q u e u x  t r è s  a d h é r e n t s  

e t  f o r t e m e n t  i m p r é g n a n t .
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D e  p a r t i c u l e s  c h a r b o n n e u s e s  –  p e a u  c h a u d e  

s è c h e  –  t e m p é r a t u r e  r e c t a l e  3 9 ° 9  

–  l a n g u e  s a b u r r a l e  

–  p a s  d ’ œ d è m e  d e s  m e m b r e s  i n f é r i e u r e s  –  p o u l s  p l e i n  

f o r t  9 0  –  r e s p i r a t i o n  4 0 .
M a t i t é  d a n s  l e  c r e u x  

s u s - c l a v i c u l a i r e  e t  d a n s  t o u t e  

l a  p a r t i e  a n t é r i e u r e  e t  é g a l e m e n t  d a n s  

l a  f o s s e  s u s - é p i n e u s e .  D a n s  t o u t e  c e t t e  r é g i o n  

r â l e s  s o n o r e s  e t  m u q u e u s e s . E x a m e n  d e  l a  p o i t r i n e  

:  E n  a r r i è r e  –  p a s  d e  m a t i t é  d i m i n u t i o n  d e  l a  r e s p i r a t i o n  d u  c ô t é  d r o i t  –  

D a n s  l e s  g r a n d e s  i n s p i r a t i o n s  o n  p e r ç o i t  

d e s  r â l e s  s o n o r e s  e t  m u q u e u s e s . E n  a v a n t  e t  à  

d r o i t e  –  M a t i t é  a u  n iv e a u  d e s  3 e ,  4 e  e t  5 e  e t  6 e  e s p a c e s  i n te r c o s ta u x  -   

C e t t e  m a t i t é  s ’ é t e n d  v e r s  l a  l i g n e  a x i l l a i r e  –  A  c e  n i v e a u  a b o l i t i o n  

d u  m u r m u r e

vésiculaire – râles crépitants et sous crépitants. Pas 

d e  s o u f f l e

b r o n c h i q u e  –  L e s  b r u i t s  d u  c œ u r  s o n t  

t r a n s m i s  a v e c  b e a u c o u p  d e  n e t t e t é . A  l a  p a l p a t i o n  

d e  l a  r é g i o n  p r é c o r d i a l e  o n  n e  s e n t  p a s  d ’ i m p u l s i o n  d e  l a  p o i n t e  –  L e s  b r u i t s  

du cœ ur sont sourds lointains. 5  A oût : tem pératu re rectale 39° - 

L e  m a la d e  n e  c ra c h e  rie n  q u e  d e p u is  q u ’il a  s a  b ro n c h ite , c 'e s t-à -d ire  

d e p u i s  u n  m o i s . 1 0  A o û t  :  P e r s i s t a n c e  d e  l ’ é t a t  

l o c a l  –  A m é l i o r a t i o n  d e  l ’ é t a t  g é n é r a l . 1 7  A o û t  :  L ’ e x p e c t o r a t i o n  e s t  

m o i n s  a b o n d a n t e  

–  p e r s is t a n c e  d e s  s ig n e s  s t é th o s c o p iq u e s . 4  S e p te m b r e  :  D ia r r h é e  d e p u is  

h i e r . 2 0

S e p t e m b r e  :  U r i n e s  n o r m a l e s ,  p a s  d ’ a l b u m i n e  –  

pas de sucre – Densité 1020.25 Septembre : souffle cavitaire à droite et en avant – L’expectoration est toujours noire.8 F XXX : Traitement métallique au sommet droit, en avantT Avril : Hémoptysie assez abondante12 A. : Albumine XXX quantité considérable, Vitiligo13 A : œdème de la main.22 A. : Œdème de la  main augmenté – œdème  des pieds - moins de fièvre. Etat général meilleur.
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1 4

A v r i l  :  L e  m a l a d e  e s t  t r è s  a f f a i b l i  e t  t r è s  

a m a i g r i .  T e i n t  t e r r e u x .  I l  n e  m a n g e  p a s  e t  

v o m i t  a s s e z  s o u v e n t .  E x p e c t o r a t i o n  

m u c o - p u r u l e n t e  s t r i é e  e n  

noir. 

I l e s t

o b l i g é

d e

r e s t e r  a s s i s  s u r  

s o n l i t e t

ne 

d o r t

p a s . A u s c u l t a t i o n  :

A r t h r o s e

t r è s

a m a i g r i  :  à

droite diminution de la sonorité en avant et en arrière, sur tout le côté, mais surtout au sommet. Percussion douloureuse.L’auscultation change suivant que le malade a craché ou non. S’il n’a pas toussé depuis un moment obscurité de la respiration très grande surtout au sommet, avec des râles muqueux. S’il vient de tousser dans la fosse sus-épineuse ou avant surtout dans le 2ème espace, avec une toux amphorique. S’il cesse de tousser la respiration reste soufflante et métallique, puis ces caractères s’éteignant peu à peu pour ne laisser qu’un tintement métallique léger 

p e r c e p t i b l e  d e  t e m p s  e n  t e m p s .  R i e n  à  l a  s u c c e s s i o n .  –  E n  a u s c u l t a t i o n  e n  a r r i è r e ,  o n  t r o u v e  l e  b r u i t  

d ’ a i r a i n  X X X  a u x  g r a n d e s  c a v e r n e s ,  q u e  l e  m a l a d e  a i t  t o u s s é  o u  n o n .  I l  n ’ y  a  p a s  d e  b r u i t  d e  p ô t  s e l é  

e n  a v a n t ,  c e p e n d a n t  l e  s o n  e s t  l é g è r e m e n t  T y m p a n i q u e  d a n s  l e  2 è m e  e s p a c e ,  i m m é d i a t e m e n t  a p r è s  

l a  t o u x . A  g a u c h e  d i m i n u t i o n  d e  l a  s o n o r i t é  a u  s o m m e t  m a i s  b e a u c o u p  m o i n s  m a r q u é ,  

e t  s o n o r i t é  p r e s q u e  n o r m a l e  e n  a v a n t . A  l ’ a u s c u l t a t i o n  d i m i n u t i o n  d e s  b r u i t s  r e s p i r a t o i r e s  

a u  s o m m e t ,  r â l e s  m u q u e u x  d a n s  l e s  p a r t i e s  i n f é r i e u r e s  r e s p i r a t i o n  s u p p l é m e n t a i r e .  L e  b r u i t  f o u r n i  

p a r  l a  p e r c u s s i o n  m é t a l l i q u e  n ’ e s t  p a s  e n  b r u i t  d ’ a i r a i n ,  m a i s  i l  e s t  m o i n s  d i f f u s  q u e  s u r  u n  

poumon normal. Rien au cœur. 17 A. : 

9 2  8 .  P o u l s  i r r é g u l i e r . L e s  c r a c h a t s  s o n t  v e r t  g r i s  u n i f o r m é m e n t  a v e c  d e s  s t r i é s  n o i r e s .
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Autopsie. Les poumons sont volumineux 
e t n o ta m m en t le  p ou m on  ga u ch e  qu i m a squ e  p resqu e  com p lè tem en t le  cœ u r ta n d is  qu e  
le  g a u ch e  o ffre  u n e  te in te  n o ire  n e  p rés en te  q u e  q u e lq u es  a d h é ren ce s  p leu ra les , le  d ro it p ré se n te  

des adhérences compètes de 

la  p lè v re  a u  n iv e a u  d e  to u te  le  p a ro i th o ra c iq u e  d u  s o m m e t à  la  b a s e  s u r to u t le  p o u m o n  d e  

la cage thoracique, et au niveau du diaphragme. 

P o u r  e n le v e r  le  p o u m o n , o n  e s t o b lig é  d e  d é ta c h e r  la  p lè v re  p a r ié ta le  e t d e  c o u p e r  le  

d ia p h r a g m e  to u t  a u to u r  d e  la  b a s e . O n  v o it  a lo r s  q u e  le s  p lè v r e s  s o n t  n o ta b le m e n t  

épa iss ies  e t qu ’e lles  son t très  a d h éren tes . Le  pou m on  d ro it fe rm e d a n s les  2 /3  in férieu rs  

u n e  m a s s e  c o m p a c te , d u r e , ta n d is  q u ’i l  o f f r e  u n e  d é p r e s s io n  a u  n iv e a u  d u  t ie r s  

supérieur. La  ba se d u  pou m on  présen te un e concavité  cen tra le  a ssez p ron oncée par le  

fa it du  retra it du  tissu  pu lm ona ire . N on  seu lem ent le  d iaphragm e est adhéren t, m a is 

le  fo ie  a d h ère  a u  d ia p h ra gm e . E n  fa isa n t u n e  in c is ion  vertica le  p a rta gea n t 

le poum on du haut en bas, on voit qu’il existe au som m et une vaste 

ca vern e pou va n t con ten ir le  p o in g , e t qu i ren ferm e 1 0 0  g  en viron  d ’u n  liqu id e 

a y a n t la  cou le u r e t la  co n s is ta n ce  d u  ca fé  a u  la it, m a is  a vec  p lu s  d e  ca fé  q u e  le  la it. L e  

liquide n’est pas hom ogène, il est panaché de points et de stries noires et 

con tien t d es  gru m ea u x grisâ tres . Les  pa ro is  d e  la  ca vern e  son t à  peu  p rès  

lis s e s  à  la  p a rtie  a n té rieu re , m a is  à  la  p a rtie  p os té rie u re  la  su rfa ce  e s t u n  p eu  irré gu liè re , e t 

e lle  a  u n  a sp ect u n  p eu  p lu s  a n fra ctu eu x  vers  les  p a rties  in férieu res . –  Les  p ortion s  

ir ré g u liè re s  s o n t fo rm é e s  p a r d u  tis s u  in d u ré  fo rm a n t d e s  s a illie s  v a r ia b le s , e t p a r d e s  

v a is s e a u x  o b lité ré s  o u  n o n , q u i fo rm e n t c o m m e  d e s  b r id e s  s u r le s  p a ro is  o u  

m êm e d’un point à un autre de la paroi, ou m êm e des saillies dans les points 

où  ces  tra ctu s  on t é té  u lcé rés . L a  p a ro i a  u n e  co lo ra tion  g risâ tre  d u e  à  ce  qu e  la  su b s ta n ce  

p u lm o n a ire  n o ire  e s t re co u v e rte  d ’u n  lé g e r e x s u d a t g ris â tre . L o rs q u e  ce t e x s u d a t 

es t en levé  p a r u n  cou ra n t d ’ea u , on  vo it les  tra ctu s  e t les  sa illies  p résen te r çà  e t là  u n e  co lo ra tion  

d ’u n  b la n c  ro s é . C e lle -c i a p p a ra it a u s s i s u r ce rta in  p o in ts  p a rfa ite m e n t lis s e s . E n  s o m m e , 

nous avons une excava tion  qu i a  les m êm es ca ractères que ceux d es cavernes 

tub. Vulgaires, sauf que le  tis su  p u lm on a ire  a  u n e  te in te  n o ire  g én é ra le , re sse m b la n t à  ce lle  d u  ca ou tch ou c 

b ru t. Il y  a  u n e p e tite  ca vern e  g ra n d e com m e u n e  n o ix  a u -d essou s  d e  la  g ra n d e 

caverne. L a  su rfa ce  in té rieu re  d u  p ou m on  p résen te  u n e  d ép ress ion  

correspondant au  cœ ur, à ce n iveau  le péricarde est adhérent. Pou m ons 

: 3k 230 Cœur : 260 Foie : 1030 Reins : 180 – 190 Rate : 130
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L e s  2 / 3  in fé r ie u r s  d u  p o u m o n  p r é s e n te n t  u n e  g r a n d e  r é s is ta n c e  à  la  c o u p e ,  e t  o f f r e n t  u n e  s u r fa c e  n o ir e  q u i a u  p r e m ie r  a b o r d  

p a ra it u n ifo rm e, e t su r laq u e lle  se  d é ta ch en t d es  tra c tu s  b lan ch â tres , au  n iveau  d e  la  sc issu re  in terlob a ire  pu is  au tou r 

d e s  g r o s  v a is s e a u x  e t  d e s  b r o n c h e s ,  d e  t e l l e  s o r t e  q u e  la  s u r f a c e  a  u n  a s p e c t  l é g è r e m e n t  m a m e lo n n é e ,  s e m b la b le  à  u n  

c a o u tc h o u c  d u r e s .  O n  a  s u r  la  c o u p e  u n e  t e in t e  n o ir e  a r d o is é e  g é n é r a le ,  e t  i l  n ’é c o u le  u n  l iq u id e  q u i  t a c h e  le s  d o ig t s  

e n  n o ir  e t  q u i  r e s s e m b le  à  d e  l ’e n c r e  d e  c h in e .  A u  p r e m ie r  a b o r d  la  s e c t io n  p a r a it  u n ifo r m é m e n t  n o ir e  e t  l is s e ,  m a is  o n  t r o u v e  

e n  o u t r e  à  la  p a r t ie  a n t é r ie u r e  e t  in fé r ie u r e  u n  p o in t  r a m o l l i .  D o n n a n t  l ie u  à  u n e  c a v e r n u le  p o u v a n t  c o n t e n ir  u n e  n o is e t t e  

à  p a r o is  i r r é g u l iè r e s  e t  n o ir e s .  E n  r e g a r d a n t  d e  p lu s  p r è s  la  p a r o i  a p r è s  l ’a v o ir  r a c lé  lé g è r e m e n t ,  o n  o b s e r v e  d a n s  p lu s ie u r s  

p o in t s  d e s  a m a s  g r a n u le u x  b la n c - ja u n â t r e  s u r  u n e  é t e n d u e  1  à  2  c e n t .  a y a n t  la  fo r m e  a r r o n d ie  o u  o v a la ir e .  S u r  c e t t e  c o u p e  

on trouve aussi 5 

ou  6  poin ts où  ces lésions son t très m an ifestes – Tou t à  fa it à  la  partie in férieure, on  a  

u n e  m a s s e  b la n c h â t r e  d u  v o lu m e  d ’u n  p o is .  L e  t is s u  e s t  X X X  r é s is ta n t  a u  n iv e a u  d e s  p o in t s  b la n c s .  O n  fa i t  d ’a u t r e s  c o u p e s  

e t  o n  t r o u v e  d e  n o u v e l l e s  p e t i t e s  c a v e r n e s  a n f r a c t u e u s e s  à  p a r o i  c o m p lè t e m e n t  n o i r e s ,  e t  d ’a u t r e s  m a s s e s  c a s é e u s e s .  

L ’u n e  d ’e lle s  e s t trè s  m a n ife s te  à  la  p a r t ie  in fé r ieu re  d u  lo b e  en  a va n t  e t  en  d ed a n s  -  e lle  a  le  v o lu m e  d ’u n e  a m a n d e . C ’e s t 

e n  a v a n t  q u e  le s  m a s s e s  b la n c h e s  s e  r e n c o n t r e n t  s u r t o u t ,  m a is  d a n s  u n  t is s u  d o n n a n t  c o m m e  u n e  m a r b r u r e ,  b la n c h â t r e  

s u r  c e r ta in s  p o in ts . S u r  to u te s  le s  c o u p e s  o n  e n  tro u ve  d a n s  le  lo b e  s u p é r ie u r , e t  s u r  le s  p a r t ie s  la té ra le s  o ù  e lle s  s o n t p lu s  p e t ite s  

e t  m o in s  n o m b r e u s e s ,  e t  e n  a r r iè r e  m a is  m a n ife s te ,  s u r to u t  a u  n iv e a u  d u  b o r d  in fé r ie u r  –  i l  e n  e x is te  a u s s i  p lu s  h a u t ,  

s e u le m e n t  a u - d e s s u s  o n  v o i t  d e s  m a s s e s  p lu s  m o l le s  l im i t é e s  p a r  d e s  p a r t ie s  d u r e s ,  m a is  e l le s  s o n t  e n t iè r e m e n t  n o ir e s ,  
en to u rée s  d e  t is s u  fib re u x  q u i le s  is o le  –  p u is  a ille u rs  e lle s  s o n t in c o m p lè te m e n t n o ire s , la is s a n t e n c o re  v o ir  d e s  p o in ts  g r is â tre s . L e  

p o u m o n  g a u c h e  e s t  c o u le u r  g r is - fe r  a v e c  d e s  é p a is s is s e m e n ts  d e  la  p lè v r e  b la n c h â t r e  a u  s o m m e t  e t  à  la  p a r t ie  m o y e n n e  p a r  

l ’in c is ion , o n  tro u ve  d is s ém in ée s  d a n s  le  lo b e  su p é r ieu r  d e  m a sse s  d u re s  a p p a ra is sa n t su r  u n e  su r fa c e  n o ire , e t  c o rre sp o n d a n t 

a u x  p o in ts  é p a is s is  d e h o r s .  P a r  e n d ro it s  le s  m a s s e s  o n t  le  v o lu m e  d ’u n e  n o is e t t e ,  o u  d ’u n e  p o ix ,  p a r to u t  e l le s  o n t  

u n e  te in te  n o ire , e lle s  fo n t u n e  s a illie  su r  le  t is su  v o is in  q u i e s t  s o u p le  m a is  n o ir . P rès  d u  s o m m e t, o n  tro u ve  

q u e lq u e s  u n e  d e  c e s  p e t i t e s  m a s s e s  d e  c o lo r a t io n  g r is â t r e  –  s u r  q u e lq u e s  u n e s  d e  2  à  3  p o in t s  b la n c h â t r e s .  O n  e n  t r o u v e  u n e  
b la n ch e  ca séeu se  d e  la  g rosseu r d ’u n  p o is  –  U n  p eu  d ’em p h ysèm e  su r le s  b o rd s   -  le s  ga n g lion s  b ro n ch iq u es  so n t vo lu m in eu x  

e t  n o i r s  ;  in c is é s  i l s  p r é s e n t e n t  u n e  t e in t e  n o ir e  u n i f o r m e  q u e lq u e s  u n e  o n t  u n e  d u r e t é  f ib r e u s e .  C e p e n d a n t  p a r  le  la v a g e  
o u  a p e r ç o i t  d e s  p o in t s  b la n c s  g r is  q u i  s e  d é t a c h e n t  s u r  la  s u r fa c e  p a r  le  r a c la g e .  –  L a  m u q u e u s e  b r o n c h iq u e  e s t  r o u g e  e t  

recouverte de m ucosités noirâtres, m ais e lle  n ’a pas de coloration  anorm ale.

C œ u r .  U n  p e u  d e  l iq u id e  d e  lo u c h e  d a n s  le  p é r ic a r d e  e t  d e s  e x s u d a t s  r é c e n t s  s u r  le s  fa c e s  p a r ié t a le  e t  v is c é r a le  d u  

p é r ic a r d e ,  le  c œ u r  o f f r e  u n  p e t i t  v o lu m e  a v e c  u n  p e u  d e  d i la ta t io n  d u  c œ u r  d r o it  m a is  à  lé g e r  d e g r é ,  s a n s  a u c u n e  lé s io n   d e s  
X X X  s a n s  in s u ff is a n c e  n i r é tr é c is s e m e n t  –  i l  e x is te  u n  p e u  d ’é p a is s is s e m e n t  d e  l ’e n d o c a rd e  à  la  b a s e  d e s  v a lv u le s  s ig m o ïd e  e t  s u r  

quelques poin ts du ventricu le droit. D u reste cette altération  se voit aussi à gauche.

In te s t in .  I l  n e  p r é s e n te  p a s  d ’u lc é r a t io n  p r o fo n d e ,  o n  t r o u v e  s e u le m e n t  s u r  la  v a lv u le  d e  X X X  e t  d a n s  l ’a p p e n d ic e  v e rm ic u la ir e  

d es  é ros ion s su perfic ie lles  d e  la  m u qu eu se. Les gan g lion s  m ésen tériqu es son t u n  peu  au gm en tés  d e  

volum e – quelques uns atteignent la grosseur d ’une petite noisette, sur la coupe ils offrent une 

c o lo r a t io n  r o s é e .  P a s  d e  g r a n u la t io n s  tu b e r c u le u s e s  s u r  le  p é r ito in e  q u i n ’o f f r e  a u c u n e  t r a c e  r é c e n te  d ’in f la m m a t io n ,  m a is  q u i 

p r é s e n t e  a u  n iv e a u  d u  m é s e n t è r e  d e s  t r a in é e s  b la n c h â t r e s  a v e c  é p a is s is s e m e n t ,  in d ic e  d ’u n e  a n c ie n n e  in f la m m a t io n .  

L e  p e t i t  b a s s in  e s t  r e m p l i  d ’u n  l iq u id e  c i t r in ,  i l  e x is t e  d u  r e s t e  u n  œ d è m e  m a r q u é .  D e s  m e m b r e s  in f é r i e u r s .  –  F o ie  :  D e  

p e tit  v o lu m e  a ya n t p lu tô t  l ’a sp ec t  d u  fo ie  m u sca d e . –  R e in s  : r ien  d e  p a rticu lie r , sa u f u n  p eu  d e  co n g es t io n . R a te  : r ien .
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N o m

: Marie 

J o s é p h i n e  

M i g o t e n d –  

S a l l e  4 e  

Femmes N° 151

Profession 

:  j o u r n a l i è r e

A g e

: 36 ans

E n t r é  

l e

12 décembre XXXDiagnostic et Résumé : Tuberculose pulmonaire. Pleurésie à gauche.Mère morte XXX, paralyséePère mort subitement environ âge XXX 2 frères morts en bas âge – une sœur vivante et bien portante.XXX en bas âge.XXX à 19 ans, elle se mit a ce moment dans un bassin d’eau froide – à la suite de 

cet incident, elle reste six mois au lit – elle était très faible, et ne pouvait marcher – Un enfant vivant et bien portant – Jamais de fausse couches – Pendant plusieurs années, elle a souffert de XXX 

gastralgique revenant périodiquement. Elle n’en souffre plus depuis 6 ou 7 ans environ. Il y a 2 ans, elle s’est mise à tousser – elle était domestique et encore s’être exposée 
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à  d e s  

r e f r o i d i s s e m e n t  X X X  é t a i e n t  X X X  –  P o u r  d e  

l’XXX est XXX. Elle a trouvé a plusieurs 

rep rises  d u  sa n g  d a n s  ses  cra ch a ts  –  e lle  a  é té  so ig n é  

X X X  à  q u e l q u e  m o i s  d a n s  l e  s e r v i c e  d e  M .  L é p i n g .

A c tu e lle m e n t la  to u x  e s t fré q u e n te  q u in te u s e . X X X  

t r è s  a b o n d a n t e  c o m p o s é e  d e  p e t i t s  c r a c h a t s  

m u c o p u r u l e n t e s  n a g e a n t  d a n s  u n e  g r a n d e  

q u a n t i t é  d e  X X X c o s i t é s  s p u m e u s e s .  L a  m a l a d e  a ,  
d it -e lle  to u jo u r s  la  b o u c h e  X X X  c o n s id é r a b le  d e p u is  le  

d é b u t  d e  la  m a la d ie  –  O s f r e g n ie n  –  I n s o m n ie  p r e s q u e  

c o m p lè te  –  X X X  u n  p e u  v a g u e . L a  X X X  d e s  a lim e n ts  

solides et douloureuse. L’appétit est X X X  – Pas de d iarrhée. X X X  

d e s  p a lp ita tio n s  d u  c œ u r –  A  la  p e rcu s s io n  o n  tro u v e  
u n  p e u  d e  X X X  s o u s  l a  c l a v i c u l e  g a u c h e ,  

la  p e r c u s s io n  e s t  d o u lo u r e u s e  d e  n iv e a u .  A u s c u lt a t io n  

o b s c u r i t é  d e  l a  r e s p i r a t i o n  a u  s o m m e t  d r o i t  –  l à  
o n  e n t e n d  q u e l q u e s  c r a q u e m e n t s  h u m i d e s  a s s e z  

r a r e s ,  r i e n  d a n s  l e  r e s t e  d u  p o u m o n  

– à  g a u c h e ,  o b s c u r it é  c o n s id é r a b le  d a n s  t o u t e  h a u t e u r  d u  

p o u m o n  l à  o n  e n t e n d  d e s  c r a q u e m e n t s  h u m i d e s  
t r è s  n o m b r e u x ,  s u r t o u t  d a n s  l ’ i n s p i r a t i o n  
e t  p l u t ô t  d a n s  l a  f o s s e  s o u s - é p i n e u s e  –  i l s  s o n t  t o u s  

é g a u x ,  e t  n e  c h a n g e n t  p a s  d e  t im b r e .  E n  a v a n t  à  d r o it e  

q u e l q u e  c r a q u e m e n t s  a u - d e s s u s  d e  l a  

clavicule - à 

g a u c h e  n o m b r e u s e  c r a q u e m e n t s  h u m i d e s  s u s  e t  

s o u s  c la v ic u la i r e s . R ie n  a u  c œ u r . L e  f o i e  n e  p e s a n t  p a s  

g r o s  n o n  p l u s  q u e  l a  r a t e -  I l  y  a  e n  o u t r e  u n  p e u  

d e  s u b m a t ité  à  la  b a s e  g a u c h e -  L a  b a s e  t h o r a c iq u e  e s t  

u n  p e u  r é t r é c i e  d e  c e  c o t é D a n s  l a  t o u x ,  s o u s  l a  
clavicule gauche, on entend des bruits caveXXX.
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M a la d e  o p p r e s s é e  s o u f f le  b e a u c o u p  d u  c ô té  g a u c h e . 2 4  d é c e m b r e  

:  O n  e n t e n d  m a in t e n a n t  e n  a r r iè r e  à  g a u c h e  a u  n iv e a u  d e  

la  fo s s e  s u s -é p in e u s e  l’a b s e n ce  d u  m u rm u re  v é s icu la ire  e t 

s e u le m e n t  d e s  b r u it s  in d é te r m in é s  r o n f le n t  e t  m u q u e u x  

m o b ile s  –  D a n s  la  fo s s e  s o u s -é p in e u s e  la  re s p ira tio n  e s t 
s o u f f la n t e  a v e c  d e u x  t e m p s  ju s q u ’a u  n iv e a u  d e  l ’a n g le  

in fé r ie u r  d e  l ’o m o p la te  ;  e n  m ê m e  t e m p s  o n  p e r ç o it  d e s  r â le s  

m u q u e u s e s  f i n e s  n o m b r e u s e s  d e  v o lu m e  v a r ia b l e  –  à  la  

p a rtie  in fé r ie u re  la  re s p ira tio n  e s t to u t à  fa it o b s c u re  

e t  l ’ o n  p e r ç o i t  e n c o r e  d e s  X X X  m u q u e u s e  n o m b r e u x . L a  

v o ix  e s t  p e u  r e te n t is s a n te  d a n s  la  fo s s e  s u s -é p in e u s e  

m o in s  q u e  d a n s  la  r é g io n  c o r r e s p o n d a n te  d u  c o té  o p p o s é  –  

E lle  e s t a u  c o n tra ire  trè s  re te n tis s a n te  a v e c  le  c a ra c tè re  d e  

la  p a n ton log iqu e a u  n ivea u  d e  la  fosse  sou s -ép in eu se.
A  c e  n iv e a u  la  t o u x  a u g m e n te  d e  s o u f f le . E n  a v a n t ,  a u -d e s s u s  

e t a u -d e s s o u s  d e  la  c la v icu le  lo rs q u e  la  m a la d e  n ’a  p a s  
t o u s s é  d e p u is  u n  in s t a n t ,  o n  n e  p e r ç o i t  q u e  d e  g r o s  r â le s  

h u m id e s  X X X  à  d u  r â le s  s o n o r e s  a v e c  p a r f o is  d e s  

b r u i t s  m é t a l l iq u e s  p lu s  o u  m o in s  b ie n  c a r a c t é r is é s  –  S i  

o n  fa it to u s s e r  la  m a la d e , o n  p e rç o it a lo rs  a u x  d e u x  
tem ps un souffle caverneux profond X X X , 

trè s  in te n s e  a v e c  re te n tis s e m e n t m é ta lliq u e  –  

L e  s o u f f le  e s t  e n c o r e  X X X  d a n s  le s  2  o u  3  r e s p ir a t io n  s u iv a n te s  
d e  m o in s  e n  m o in s  in t e r n e  p u is  i l  d is p a r a it  p o u r  le  r e p r o d u is e z  

p a r  la  to u x . L a  p e r c u s s i o n  e s t  d o u l o u r e u s e  s u r t o u t  l e  c o t é  
gauche et il existe une dim inution 

d e  l a  s o n o r i t é  p r e s q u e  p a r t o u t ,  s u r t o u t  d a n s  l a  m o i t i é  

s u p é r i e u r e .  T o u t e f o i s  e n  a v a n t  s o u s  l a  c l a v i c u l e ,  o n  a  e n c o r e  u n  
p e u  d e  s o n o r ité s  –  D a n s  la  2 e  e s p a c e , o n  a  u n  b ru it X X X  

e t  p a s  d e  b r u i t  d e  X X X  –  T o u t e f o i s  l e  b r u i t  e s t  u n  p e u  p l u s  

X X X . A  d r o i t e ,  l e  m u r m u r e  v é s i c u l a i r e  e s t  n o t a b l e m e n t  
d im in u é  d a n s  le s  p a r t ie s  s u p é r ie u r e s  –  t o u t  à  fa it  a u  s o m m e t  

en avant et en 

a r r iè r e  la  r e s p i r a t i o n  e s t  r e s t e  s o u f f la n t e  e t  o n  
perçoit du craquement Tout fait pas de signe de 

ca v e rn e u x  X X X  te n ir  d e s  p h é n o m è n e s  d o u lo u re u s e  

d u  c o t é  d e  l a  g o r g e  e n  r a p p o r t  a v e c  l a  p e r s i s t a n c e  d u  

m u q u e t   -  X X X  s o n t  t o u jo u r s  te n d u e s  d e  te m p s  e n  te m p s  

p a r  le  X X X . T o u jo u r s  u n  p e u  d e  r a is o n n e m e n t . X X X  in t e r n e  
p lu s  f r é q u e n te s  X X X  p a to n X X X  a b o n d a n te s  t r è s  X X X .SCD LYON1



L a  m u q u e u s e  d e s  fo s s e s  X X X  e t d u  la ry n x  p ré s e n te  u n  a s p e c t to m e n te u x  

a v e c  p o in t illé  ro u g e â tre  ç a  e t  là . U lc é ra t io n s  s u r  le s  d e u x  c o rd e s  v o c a le s  p lu s  

m a r q u é s  d u  c ô té  g a u c h e . L e  v o ilà  d u  p a X X X  p r é s e n te  l’a lté r a t io n  d e  la  

m u q u e u s e  in d iq u é e  p ré c é d e m m e n t e t  e n  o u tre  u n  é p a is s is s e m e n t q u i p a ra it  
te n ir  à  la  s c lé ro s e  d e  d e u x  m u q u e u s e s . C e tte  a lté ra t io n  p a ra it  a u s s i a v o ir  

envahi le tissu musculaire.

Autopsie. P as d e liq u id e dans les p lèvres –  Les 
poum ons présentent du deux côtés de nom breuses adhérences dans 

to u te  la  h a u te u r. L e s  b a se s  so n t co m p lè te m e n t a d h é re n te s  à  la  su rfa ce  
diaphragmatique. Poumon gauche – Ce 

p o u m o n  p a ra it  p lu tô t  u n  p e u  d im in u é  d e  v o lu m e , o n  s e n t d e s  
n o m b re u x  n o y a u x  in d u re s  e t  d e s  p e tite s  c a v e rn e s . O n  tro u v e  q u e  to u t à  fa it  

à  la  b a s e  2  o u  3  c e n ts  d e  t is s u  q u i ré s is te n t  d ’u n e  X X X  n o rm a le , 
e t  o n  a v a it  é g a le m e n t  s u r  u n e  h a u t e u r  p lu s  c o n s id é r a b le s .  A u  

som m et on  trouve une énorm e caverne du volum e d’une 

o ra n g e , tra v e rsé e  ça  e t là  p a r d e s  b rid e s  d e  tissu  (à  la  co u p e  
d e  q u e lq u e s  u n e s ,  i l  s ’é c o u le  d u  s a n g  X X X  d ’a u t r e s  s o n t  o b l i t é r é s )  –  

e lle  lie n  u n iq u e m e n t a v e c  p lu s ie u rs  b ro n c h e s  e t  p a ra it  o c c u p e r  to u t le  lo b e  
s u p é r ie u r  s a u f  la  p a r t ie  in fé r ie u r e  e t  a n té r ie u r e . –  L a  c a v e r n e  

con tien t u n  liq u id e  u n ifo rm e g risâtre  g ran u leu x  en  p etite  q u an tité  ob stin an t 

l’o u v e r t u r e  b r o n c h iq u e . L e  lo b e  in fé r ie u r  p r é s e n t e  d a n s  s e s  ¾  s u p é r ie u r  
d e  n o m b reu x  n o yau x  in d u rés en  vo ie  d e  ram o llissem en t. P o u m o n  d ro it. 

P lu s  v o lu m in e u x , c e  p o u m o n  p r é s e n te  à  la  p a r t ie  in fé r ie u r e  e t  a n té r ie u r e  
u n e  p lu s  g r a n d e  q u a n t it é  d e  t is s u  c r é p it a n t  n o r m a le m e n t  a u  s o m m e t  e n  
a r r iè r e ,  o n  t r o u v e  u n e  c a v e r n e  d e  la  d im e n s io n  d ’u n e  n o ix  m a is  à  s a  
s u rfa c e  o n  c o n s ta te  u n e  v ib ra tio n  d u  t is s u  q u i a  a ffe c té  d e s  t is s u s  X X X s u iv a n t 

r e la t iv e m e n t  s a in s , q u i r e c o u v r e  la  c a v e r n e  e t  p o u v a it  p a r fa it e m e n t  dissim uler sa présence pendant la vie – Cette lésion parait ancienne.
D a n s  le  r a t e  d u  lo b e  s u p é r ie u r  e t  la  X X X  s u p é r ie u r e  d u  lo b e  in fé r ie u r e  o n  
t r o u v e  d e s  n o m b r e u s e s  tu b e r c u le s  s a in s  is o lé s  s o n t  r é u n is  e n  a m a s , 
e n  v o ie  d e  r a m o l l is s e m e n t  f o r m e n t  u n e  in f i lt r a t io n  X X X . F o ie  r ie n  
à noter. Reins – rien Cœ ur – un peu petit et m ou. Encéphale rien.
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N o m  :  A l e x a n d r e  X X X  B e r g e r  -  
S a l l e  :  S a i n t e - J e a n n e  N °  1 9 N é  à  

G r a n d - C h a m p s  

( M o r b i h a n ) P r o f e s s i o n  :  j o u r n a l i e r

A g e  :  3 2  a n s E n t r é  l e  1 3  

d é c e m b r e  1 8 8 0

S o r t i  l e  :  M o r t
l e  1 9  f é v r i e r  1 8 8 1 D i a g n o s t i c  

e t  R é s u m é  :  T u b e r c u l o s e  

p u l m o n a i r e H i s t o i r e  p a t h o l o g i q u e .

M è r e m o r t e

à  2 6  a n s  p e u  d e  t e m p s  

a p r è s  s a  d e r n i è r e  c o u c h e . U n e  s œ u r  
m o r t e  e n  b a s  â g e  –  u n  f r è r e  

m o r t  à  2 0  a n s  d e  d y s e n t e r i e s  –  3  
f r è r e s  v i v a n t s  e t  

b i e n  p o r t a n t s F i è v r e  t y p h o ï d e  

à  7  a n s . M a l a d e  
e n c o r e  u n  m é t i e r  

t r è s  p é n i b l e  –  m i n e u r H é m o p t y s i e  

a b o n d a n t e   a u  m o i s  d e  
m a r s  d e r n i e r D e p u i s   X X X  t o u x  e t  

a f f a i s s i e  –  2  n o u v e l l e s  h é m o p t y s i e s

A  é t é  o b l i g e r  d e  c e s s e r  s o n  t r a v a i l  i l  

y  a  u n  m o i s . A c t u e l l e m e n t  t o u x  
f r é q u e n t e  q u i n s t u r e . E x p e c t o r a t i o n  

m u c o - p u r u l e n t e  p e u  a b o n d a n t e O f f r o p s i e  
c o n s i d é r a b l e  p o i n t s  d e  c ô t é  

c h a n g e a n t  X X X  d e  s i è g e . -  S u e u r s  
n o t a m m e n t X X X  n o t a b l e  d e p u i s  l e
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d é b u t  d e  l a  m a l a d i e  –  a p p é t i t  a n o r m a l e  -  p a s  d e  

d i a r r h é e  –  M o u v e m e n t  f é b r i l e  n o t a b l e . P e r c u s i o n  :  

N o r m a l e  a u x  d e u x  p o u m o n s A u s c u l t a t i o n  –  

A  d r o i t e  a u  s o m m e t  e n  a r r i è r e ,  o n  t r o u v e  l a  

r e s p i r a t i o n  o b s c u r e  e t  e n  f a i s a n t  t o u s s e r  l e  
m a l a d e  o n  a  q u e l q u e s  c r a q u e m e n t s  d a n s  l ’ i n s p i r a t i o n  q u i  s u i t  l a  t o u x   -  A  g a u c h e  

l a  r e s p i r a t i o n  e s t  o b s c u r e ,  a u  n i v e a u  d e  

l ’ a n g l e  d e  l ’ o m o p l a t e ,  o n  e n t e n d  d u  r â l e s  

m u q u e u s e s  a s s e z  g r o s  –  D a n s  l e  l o b e  
sou s-ép in eu se  la  resp ira tion  es t sou fflan te .

E n  a v a n t  r ie n  à  d r o i t e . A  g a u c h e ,  

r â l e  m u q u e u s e  s o u s  e t  s u r t o u t  a u - d e s s o u s  d e  l a  

c l a v i c u l e  o ù  i l s  s o n t  p l u s  s o n o r e s . R i e n  a u  

c œ u r . 1 5  f é v r i e r  –  D e p u i s  q u e l q u e s  j o u r s  l e  
m a l a d e   a  u n e  t e m p é r a t u r e  t r è s  é l e v é e  –  

p o u l s  f r é q u e n t s  f a i b l e  –  H é m o p t y s i e  
trè s  ab on d an te  –  a rrê té e  p a r  u n e  p o tio n  à  l ’ip é c a . 1 8  fé v r ie r .  

H é m o r r a g i e s  a r r ê t é e s  –  E x p e r t i s e s  
p u r u l e n t e  a b o n d a n t e .  M a l a d e  

t r è s  f a i b l e  –  T e m p é r a t u r e  t r è s  é l e v é e  
–  P o u l s  t r è s  f r é q u e n t  f a i b l e .  –  o n  n e  t r o u v e  

p e u  d e  p h é n o m è n e  a n t é r i e u r  
à  l’auscu ltation , 

v i e n t  d e s  r â l e s  n o m b r e u x  s u r t o u t  à  l a  X X X  
g a u c h e  e t  s o u s  l a  c l a v i c u l e  d r o i t e  o ù  i l  y  a  u n  

p e u  d e  s o u f f l e s  e t  o ù  l e s  r â l e s  p r e n n e n t  u n  
p e u  l ’a s p e c t  d u  g a rg o u ille m e n t . -  T e in t e  

asphyxique – Pouls faible, très rapide
T e m p é r a t u r e  é le v é e 1 9  f é v r i e r  :  M o r t  à  2 h  

du matin.
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Autopsie. Poumons très volumineux purulent l’un 

et l’autre des adhérences pleurales 

au niveau du lobe supérieur. Le poumon gauche présente un lobe supérieur très 

induré rem pli de granulation tuberculeuse, laissant très peu de tissu pulm onaire sain, de 

te lle  so rte  q u ’il en  résu lte  u n e  m asse  co h éren te  résistan ce , et q u e  l’on  retrou ve  

dans la  partie  supérieure 2  cavernes com m uniquent entre  e lle . L ’un e tout à  fa it au  

so m m e t d e  la  g ro sseu r d ’u n e  p e tite  n o ix , e t l’a u tre  au -d esso u s d e  la  p re m ière  u n  

p eu  p lu s g ran d e  à  p aro is  lisses  co n te n a n t u n  p eu  d e  p u s e t X X X  d e  tissu  
induré – On remarque en outre sur la parois de la 

grande caverne 2 saillies mamelonnée fibrineuses sur le trajet de 

vaisseaux pulmonaires encore perméable. Le lobe inférieur présente 

enfin de nombreux granulations XXX fines et 

seulement XXX dans de tissu pulmonaire, XXX 

est en  g ran d e  p artie  p erm éab le . E m p h ysèm e d e  la  b ase . Le  p o u m on  d ro it 

est très em physém ateux, surtout au niveau du bord antérieur et de XXX inférieur 

d es lob es su périeurs et m oyens –  U n  peu  d ’em ph ysèm e au  n iveau  de  la  b ase  –  

D an s les lo b es su p érieu rs e t m o yen s, o n  tro u ve  d es m a sses tu b ercu leu ses 
sous form e de granu lation  réun is m ais sentant entre  e lle  des in tervalles assez 

con sidérab le  de  tissu  sa in , parfo is à  côté  de  la  p roduction  in tercu lum , on  trouve de  

la nodule de pneum onie sim ple. Enfin à la partie supérieure du lobe, à 2 

travers de doigts XXX du somm et, on trouve dans le point symétrique à  la  g ra n d e  ca vern e  d u  cô té  o p p o sé  –  o n  tro u ve  d e  p etite  cavern e  

les pouvant contenir une noisette
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Dans le lobe inférieur, on trouve seulement 
quelques granulations fines disséminées dans le lobe supérieur. Cœur 

– Rien sauf plaque XXX sur le ventricule 

droit Foie – Volumineux Rate – 
volumineuse Reins – XXX un peu épaisseur
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Nom : Moret Marthe – Salle 4mes 
Femmes N° 137 Née à : Proulieu (Ain) Profession : ménagère Age : 34 ans

Entrée le : 25 Février 1880 Sorti le 15 Mars Diagnostic et Résumé : Phtisie 

pulmonaire Histoire pathologique. Pas d’antécédents héréditaires. Le mari est 

mort d’un refroidissement, 

dit-elle, mais il 

ne resta malade 

que 11 jours. 

Elle-même a toujours habité 

la campagne, travaillant 

la terre, se fatigant, et se 

nourrissant d’une façon imparfaite, et maltraitée par son mari. Elle n’a jamais fait 

de maladie grave, jamais eu  ni de maux d’yeux ni d’engorgements ganglionnaires ; elle 

n’a pas de cicatrice au cou. Elle est malade depuis 6 mois ; elle commença à tousser, et à maigrir et à perdre d’appétit ; un mois après, elle cracha du sang en assez 

grande quantité pendant plusieurs semaines. L’amaigrissement et la perte de l’appétit on été progressifs ; il n’y a jamais eu ni vomissements ni diarrhée. Enfin, il y a 1 mois est 

survenue une douleur de gorge avec enrouement de la voix ; il y a également 1 mois qu’elle 

ne peut pas travailler. Actuellement, elle se présente amaigrie, mais l’état cachectique est encore peu prononcé ; elle tousse beaucoup, surtout la 

nuit, souvent par quintes qui déterminent des nausées, 

mais jamais des vomissements, elle est oppressée, même au repos complet ; elle 

n’a pas de point, du moins en ce moment ; parfois des sueurs nocturnes mais non 

constantes. Expectoration purulente, non nummulaire, quelquefois un peu souillée. 

Appétit faible, digestion un peu lentes, mais pas de vomissements, pas de diarrhée. Un 

peu d’enrouement de 
la voix, sans aphonie complète, avec légère douleur de gorge.
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P a s  d ’œ d è m e .  E n  a r r i è r e ,  s o n o r i t é  u n  p e u  d im in u é e  d a n s  l a  f o s s e  s u s - é p in e u s e  

g a u c h e  ;  e n  a v a n t  s u b m a t i t é  s o u s  l e s  d e u x  c l a v i c u l e s ,  a v e c  b r u i t  d e  p o t  f ê l é  d u  

c ô té  d r o it .  A u x  d e u x  b a s e s  r e s p ir a t io n  s u p p lé m e n ta ir e s  s a n s  

o b s c u r i t é ,  s a n s  s o u f f l e ,  s a n s  r â le s ,  d a n s  la  f o s s e  s o u s - é p in e u s e  

g a u c h e  q u e l q u e s  r â l e s  ;  d a n s  l a  s u s - é p in e u s e ,  r â l e s  p lu s  
n o m b r e u x  a v e c  e x p i r a t i o n  s o u f f l a n t e ,  m a i s  s a n s  b r u i t  m é t a l l i q u e ,  m ê m e  

p e n d a n t  l a  t o u x  ;  i l  y  a  c e  n i v e a u  p e c t o r i l o q u i e  a p h o n e .  A  l a  p a r t i e  

m o y e n n e  d u  c ô t é  d r o i t ,  i l  y  a  q u e l q u e s  r â l e s ,  q u i  s o n t  t r è s - n o m b r e u x  s u r  

le s  p a r t ie s  la t é r a le s ,  d a n s  la  fo s s e  s o u s - é p in e u s e  le  m u r m u r e  v é s ic u la ir e  

s ’o b s c u r c i t ,  e t  d a n s  l a  f o s s e  s u s - é p i n e u s e ,  i l  e s t  r e m p l a c é  p a r  u n  
s o u f f l e  à  t i m b r e  m é t a l l i q u e ,  a v e c  r é s o n n a n c e  i n t e r n e  d e  l a  t o u x  e t  d e  l a  

v o i x  ;  e t  p e c t o r i l o q u i e  a p h o n e  t r è s - n e t t e .  S o u s  l a  c l a v i c u l e  g a u c h e ,  o b s c u r i t é  

a v e c  q u e l q u e s  c r a q u e m e n t s ,  p a r  d e  p e c t o r i l o q u i e  a p h o n e  ;  s o u s  l a  d r o i t e ,  

s o u f f l e  a m p h o r i q u e  e t  g a r g o u i l l e m e n t s ,  p e c t o r i l o q u i e  a p h o n e  t r è s - m a r q u é e .
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N o m  :  C o l b e r t  M a r i e  –  S a l l e  4 m e s  F e m m e s  N °  1 5 4 N é e  à  :  A n n e c y P r o f e s s i o n  :  
m é n a g è r e A g e  :  3 6  a n s E n t r é e  l e  :  5  F é v r i e r  1 8 8 0 S o r t i r  l e  1 5  M a r s

D i a g n o s t i c  e t  R é s u m é  :  P h t i s i e  p u l m o n a i r e . H i s t o i r e  p a t h o l o g i q u e . P a s  d ’ a n t é c é d e n t s  

hér éd i t a i r es  connus .  

P a s  d e  m a l a d i e  

a n t é r i e u r e  s a u f  

d e s  a c c è s  d e  

f i è v r e s  i n t e r m i t t e n t e  à  l ’ â g e  d e  1 2  

a n s .  I l  y  a  

1 4  a n s ,  e l l e  e s t  v e n u e  h a b i t e r  

L y o n  ;  D è s  l e  p r e m i e r  h i v e r  d e  s o n  s é j o u r ,  e l l e  s e  m i t  à  
t o u s s e r  ;  l a  t o u x  a  é t é  t r è s  f r é q u e n t e  p e n d a n t  t o u t  l ’ h i v e r ,  m a i s  s a n s  h é m o p t y s i e ,  

s a n s  p o i n t  d e  c ô t é ,  s a n s  d y s p n é e ,  s a n s  g r a n d e  a l t é r a t i o n  d e  l ’ é t a t  g é n é r a l ,  

e l l e  c o n s e r v e  l e s  f o r c e s  e t  l ’ a p p é t i t  e t  n e  m a i g r i t  p a s .  P e n d a n t  l ’ é t é  

l a  t o u x  c e s s e ,  m a i s  e l l e  r e v i n t  l ’ h i v e r  s u i v a n t ,  e t  d e  m ê m e  t o u s  l e s  

h i v e r s  d e p u i s  c e t t e  é p o q u e .  I l  y  a  p r è s  d e  1  a n  ½ ,  a u  c o m m e n c e m e n t  d e  

l ’ a v a n t  d e r n i e r  h i v e r ,  e l l e  e u t  s o n  d e r n i e r  e n f a n t ,  e t  a p r è s  s o n  a c c o u c h e m e n t  

c u r e n t  l i e n  d e s  m é t r o r r h a g i e s  a s s e z  a b o n d a n t e s  ;  e l l e  s e  m i t  à  t o u s s e r  b e a u c o u p ,  e t  e n  e n t r e  
à  a v o i r  d e s  v o m i s s e m e n t s ,  q u i  s u r v e n a i e n t  à  l ’ o c c a s i o n  d e s  q u i n t e s  d e  t o u x  e t  f u r e n t  

t r è s - f r é q u e n t e  p e n d a n t  t o u t  l ’ h i v e r  7 8 - 7 9 .  C ’ e s t  à  p a r t i r  d e  c e  m o m e n t  e l l e  

a  m a i g r i  ;  e n  o u t r e  l a  v o i x  e s t  d e v e n u e  e n r o u é e .  L ’ é t é  d e r n i e r ,  i l  y  e u t  

u n e  a m é l i o r a t i o n ,  m a i s  l a  t o u x  n e  c e s s a  p a s .  A u  m o i s  d e  s e p t e m b r e  1 8 7 9 ,  e l l e  c r a c h a  d u  
s a n g ,  e l l e  e n  e n v a h i e  l a  q u a n t i t é  à  l a  c a p a c i t é  d ’ u n e  t a s s e .  E n f i n ,  c e t  h i v e r  e s t  s u r v e n u e  u n e  n o u v e l l e  a g g r a v a t i o n  ;  l a  t o u x  p u e  f r é q u e n t e ,  b e a u c o u p  m o i n s  q u e  p e n d a n t  l ’ h i v e r  

p r é c é d e n t ,  s ’ e s t  c o m p l i q u é  d ’ u n e  d y s p n é e  p é n i b l e ,  l a  v o i x  e s t  d e v e n u e  p l u s  e n r o u é e  ;  e l l e  a  c o n t i n u é  à  v e n i r ,  m a i s  m o i n s  q u ’ i l  y  a  1  a n .

SCD LYON1



A c t u e l l e m e n t  

e l l e  t o u s s e  p e u  

:  l a  t o u x

e s t  q u i n t e u s e ,  

e t  p a r f o i s

l e s  q u i n t e s  s o n t  d e  p e u  d e  d u r é e ,  
n e  s ’ a c c o m p a g n e n t  

p a s  d ’ e x p e c t o r a t i o n ,  t a n d i s  q u e  

d ’ a u t r e

f o i s ,  e t  c e l a  s u r v i e n t  

p e u t - ê t r e  t o u s  l e s  2  o u  3  j o u r s ,  i l  y  a  

u n e

e x p e c t o r a t i o n  

a b o n d a n t e ,  l a  m a l a d e  d o i t  a v o i r  d e s  v o m i s s e m e n t s  

d e  g l a i r e  q u i  

s o n t  i m m é d i a t e m e n t  s u i v i s  

d ’ u n e

n o t a b l e  d i m i n u t i o n  
de la dyspnée. L’appétit est faible ; les aliments, difficilement digérés, sont parfois vomis, il n’y a pas de diarrhée. Très-peu de force ; fréquentes étourdissements ; sueurs abondantes pendant le sommeil. Pas de point de côté. Pas d’œdème et phonie intense. A droite, en arrière, diminution notable de la sonorité dans les parties moyenne et supérieure. A l’auscultation, on trouve du côté gauche en souffle tubaire intense dans les fosses sus et sous-épineuses, surtout dans cette dernière, où existe nettement de la pectoriloquie aphone ; pas de râles. Du côté droit, obscurité à la base ; à la partie moyenne, râle gros et très nombreux surtout vers le milieu de la fosse sous-épineuse où ils commencent à être mêlés d’un souffle qui y constitue du gargouillement, à mesure qu’on s’élève, les râles diminuent, le souffle persiste et existe seul dans la fosse sus-épineuse. En avant, on remarque de la respiration soufflante et quelques râles pendant la toux sous la clavicule droite.Dans la fosse sus-épineuse droite, le retentissement de la toux est intense, avec une consonance métallique. La pectoriloquie aphone s’entend des deux côtés, 

dans toute l’étendue du souffle.On trouve de la matité dans la fosse sus-claviculaire droite où l’on entend un gargouillement très-net.
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Foie – graisseux et cirrhotique. Cerveau – Rate – Reins – péritoine parfaitement sains.
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