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‘appareil platré loin de lui avoir procuré du soulagement, a paru au
contraire, augmentor considérablement les denleurs. Enfln, il y 2 un peu
plus de trois mois, il s’est produit un abeés qui est allé s'ouvrir & la parlie
postéro-interne du genou, ouvarture devenue fisinleuse, persistante encore
aujourd’hui, et qui laisse écouler un liquide séro-puruient, °*

A l'examen, on remarque un gonflement considérable <o 'articulation
du genou, les condyles et le plateau tibial sont épaissis, douloureux & la
pression, et 'on percoit des masses de fougosités peri-et-intra arliculaires
jusqu’d 8 A 10 centimetres dans le cul-de sac triciputal,

Les mouvements de flexion et d'extension dela jambe sont douloureux,
et il existe; comme vous avez pu le constater, des mouvements de latéralité
qui indiquent, n'est il pas vrai, une destruction assez accentuse des liga-
ments latéraux et croisés, L’article n'est pas en tension, vu la facilité d’¢-
coulement du liquide par le trajet fistuleux.

Le malade a une apparence souffreteuse, il est trés pdle, anémié, amai-
gri et nous raconte que depuis quelques mois il a littéralement fondu.

Il n'y a pas d'histoire de tuberculose dans sa famille et lui-mérae ne
parait pas avoir 6té atteint, dans son ewfance et adolescence, d’aucunes
_aflections qui peuvent laisser suspecter la tuberenlose. Dans ses anlécé.
dants personnels rien d’intéressant & noter, seulement, il y a un an, il con-
tracta une blennorrhagie, qui, parait-il, s’est guérie rapidement, et dont &
I’heure actuelle, il ne lui reste qu'un souvenir trés effacé.

Le diagnostic ne présente pas de grosses difficultés.

* Il est vrai que le nommé T. a eu une blennorrhagie, mais le diagnostic

‘arthrite blen., utile & considérer ici pour faire bien saisir ses symplomes
cardinaux et par cela méme, bien mettre en lumitré les caractires si
spéciaux de Parthrite tuberculeuse, n'est pas discutable, car P'infeclion
gonococcique n’z été chez lui qu’un incident éphémere qui est venu tra
verser la longue période pendaut laquelle laffection .articulaire évoluait
vers la suppuration, et de plus, le début, la marche, I'état actuel de Vaffec
tion articulaire le négative.

L’arthrite ostéo myélitigne mérite de nous arréter un instant; car il ne
faut pas oublier gu’il 'agit ici d’un gargon igé de 21 ans, et que sa maladie
date de plus de quatre années, alors que la croissance n’était pas encore
terminée, et partant, il aurait pufaire une ostéomyélite avec arthrite par
propagation, ou de voisinage. :

Trés souvent, au cours de l'ostéomyélite de croissance les lésions
osseuses ont un retentissement sur Particulalion voisine et y produisent




