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tion de volume on sa diminution, son absence, sa mobilité, ses
déplacements et enfin sa consistance,

L'interrogation de la seusibilité du rein est d'antant plus impor.
tante qu'elle donne la certitude d'un état pathologiaue; car, 3
I'état normal, le rein n’est nulloment sensible & la prossion. I
importe de faire un examen comparatf de la région opposéo ot
de ne pas confundre les sympiomes douloureux avee la sensibilit¢
superficielle, si facilement développée chez cortains sujots wu cons
tact de cetto 1égion trds sensible an chatouillement,

Lorsque Faugmentation de volume est prononcée, la palpation
suffit . le rein est facilement senti au-dessous des cotes.  Maiy,
pour apprécier une kigére sugmentation, il est néeessaive d'em.
ployer une man + avre particuliore A Paide de laquelle on perguit
le ballottement  .al: on peut ainsi appideier les plus faibles
argmentations do volume et lo premice degié des déplacemonts,

‘exploration manuclle, de quelque fagon qu'on I'emploie, no
peut renscigner ui sur la diminution de volume, ni sur Iubsence
du rein.

A part les eas exceptiounels, ol le eliquetis des graviers a pu
étre senti dans un rein ectopié, lexploration manuelle ne donne
pus de résultats dans la recherche des calculs rénaux,

Quant & 12 mobilité et aux déplacements du rein, on peut en
apprécier P'existence et les degrés 4 aide de trois signes: la
mobilité lomby abdominale qui donne la sensation du baliotte
ment; la mobilité abdomino-lombaire qui consiste dans le retour
absolu ou relatif d’une tumeur tout a ’heure abdominale, dans ls
région lombaire v 3 son contact, la mobilité due aux mouve-
ments respiratoires.  Les chungements de position peuvent, dans
certains ca~, &tre la condition méme de la constatation d'un dépla-
cement du rein.

Eunfin la consistance du rein est en réulité difficile a apprécicr
par e palper, on peut s¢ rendre compte des degrés extrémes
dans la dureté et duns la mollesse, mais non dire avee certitode
que le 1ein est ou non fluctuant; on trouve do ke rénitence, mais
il est rave que la sensation suit plus indicatvice.~—Concours médical,

Hydropisie des ventricules eérébraux.—A unc assembiéedela
LPhiladeiphiv County Medical Society, 1+ Dr. W. KEEN présente lo
rapport d'an cas de paracentése des ventricules lutéraux du cer
veau. Il aurait enlevé une couronne de trépan d’un demi-pouce,
fuit une ponction de 1} pouce de profondenr, jusque dans lo
ventricule ¢t iutroduit un drain en erin qu'il aurait remplacé quel
que temps plas tard par an tube en cavutchoue, Il s'écoulait de_‘2
a4 8 oncesde liguide cephalo-rachidien par jour. L'opération aurait
é1¢ suivie d’in amendement considérable dans les aymplé.mcs.
Le docteur a, er cutre, exploré avee un stylet le lobe oceipital 3
deux roprises . une profondeur do 33 pouces. Ii a, plus taxdy



