432 PATHOLOGIE SPECIALE DE LA PREMIERE ENFANCE.
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EMPHYSEME PULMONAIRE ET CUTANE.

Aphorismes.

193. La coqueluche est une phlegmasie catarrhale du pharynx et de V'épiglotte:
qui reconnait pour cause 'influence incontestable d’un agent spéceifique sur les
follicules épiglottiques.

194. Des quintes de toux avec reprise sonore et bruyante, expectoration mu-
queuse et une uleération sublinguale, caractérisent la coqueluche.

195. Un enfant qui tousse beaucoup et qui présente une ulcération au frein de
la langue est atteint de coqueluche.

196. La coqueluche est une affection trés-contagicuse et trés-habituellement
épidémique.

197. La coqueluche, née dans un endroit, meurt et disparait un peu plus loin,
par le fait seul du déplacement des malades et des modifications apportées a leur
hématose par le changement d’air et de lieu,

198. La coqueluche se montre quelquefois chez les enfants 4 Ta mamelle et dans
Idge adulte, mais elle frappe surtout les sujets de la seconde enfance.

199. La coqueluche est une suffocation laryngée qui résulte du catarrhe pha-
ryngo-épiglottique et qui se complique de bronchite aigué ou chronique.

200. La coqueluche est plus ou moins grave, selon le génie épidémique de
Pannée.

201. Chose singulitre ! la coqueluche ne semble avoir de gravité que par ses
conséquences indirectes : ainsi, les vomissements qui succedent aux quintes de toux
et qui aménent Iinanition ; ainsi, les dépots fibro-plastiques des poumons qui en-
gendrent tt ou tard la pneumonie granuleuse, la phthisie, ete.

202. La coqueluche est la seult maladie de la premitre enfance ot la toux soit
accompagnée d’une véritable expectoration.

203. Une maladie aigué intercurrente dans la coqueluche diminue son intensité,
la fait disparaitre, soit momentanément, soit d’une maniére définitive.

GHAPITRE IX

EMPHYSEME PULMONAIRE ET CUTANE

L’emphyséme pulmonaire, extrémement commun comme complication des
phlegmasies pulmonaires chez les enfants, est caractérisé par la dilatation des vési-
cules du poumon ou par la rupture des vésicules et par Pinfiltration de Tair dans
le tissu interlobulaire. Dans le premier cas, la Iésion prend le nom d'emphyseme

vésiculaire ; dans le second, elle est désignée par celui d’emphyséme interlobu-
laire.

Vai indiqué et décrit cette lésion 4 propos de la bronchite, de la pueumonie et
de Ia coqueluche, car elle accompagne presque toujours ces maladies, dont elle est
la conséquence inévitable dans les cas graves. L’emphyseme pulmonaire n’est done
qu’un effet. Cest une Iésion secondaire, qui peut a son tour et pour son propre
comple étre le point de départ d’accidents graves; mais ce n’est pas une maladie
ayant des symptomes et une marche particuliers. L’emphyseme pulmonaire des
nouveau-nés et des enfants a la mamelle n’a donc rien de comparable, si ce n’est Ie
nom, avec Uemphyséme pulmonaire des adultes, et I'on ne retrouve pas au jeune
age, la dyspnée, la toux, la suffocation et les phénoménes dasthme causés chez
I'adulte par cette lésion des poumons. Ce serait donc commettre une erreur que de
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