
CARIEi DES DEUX PREMIERS \?RtRSLOMBAIREýS

Par A E. S-M%...

A. C .... .l :111s'. pè're de 13 enfants dont -,sont morts en bas âige, qui
de méningites. <li de lièvres. Tous SeS parents ont bonne san1té. Aucunle
trat(c de splide tubervulose, de scrofuos,ý ou dle m.achitismne dans la
famille selon la version du patient. Aucune maladie antérieure, si c-(
iîest une léèeaffeetioni du foie, qui renionte' . 1891. lie patient hiabite

$ain-Bathélmiil est (ult1iY:lteur et naý januais f'ait d'abus. Teint jaune
paille11 assez aceentilè.

Le patient a eo)ieeii àL S'apoeevoir ver.; le 8 jaInvii 1893 qu'il
cro«(isait til sèede tumieur un peu au dessus du ligament de Poupart.
Aiiuue douleur IL vette ép)oque, aucune failesse. atucun trouble nerveux.

I aleînsiège iLu côt(é droit.
i& 7lTotor 1895, à, son entrée àL l'hô(pitail, le malade présente à l'exa-

mten une 1)0 hrnedes deux apoph-yses épineuses dles deux premières
Vertèb)res loin haires et puie vaste ',bosse ',ayant toutes les appairences
d'un lipCinîe, ou tumieur grisueavec nodule-s et bords assez irréguliers,
limité en hiaut par une ligune s'étendant dé l'ombilic .1 l'épine iliaque anté-
rieure et supérieure, en bas par le Ilganheuit de Poupart et IL la partie
interne. par la ligue blaileche abdominale.

Une incision exploratrice est pratiquée, il sort du pus de la tumeur;
le curettaige complet est fait dans des conditions l,'s plus antiseptiques.
C'ause de l'abcès froid hiypothé(tique> depuis ce temps. 2 IL 3 onces d'un pus
jaune verdIfttre et crémeux assez clair, s'échiappent quotidiennement de la.
laîie. Aueune doul-eur dans le dos. d]ans l'aine, ou dans l'abdomen IL la
pr'ession, aucun désordre nerveux. Pas dle toux, ili d-yspné-e. impossibilité,
du maircher à partir <le la date de l'opéýration. Amnafigrissemient progressif
et~ graduel. 'rempéeraturý -variant dle 99o àL 102o et 103o Farenlîcit. Con-
naissancev bienl on1servée ; pas dle délire, p~ar coniséquenit. La cachexie
S':uccen(btue tous les jours jusqu'au montent de sa mort qui est ý(iîvenu.- le

Sdéemibre.

E xamen externe. - Etuaciation très prono'ieée. Protubérance des deux
premièrc-s vertè-bres lombaires. Plaie au ièŽque j'ai dkcrit plus haut.

1'rlcfiiiemient des genoux, surtout dlu g3niou gauche.
~xn(nde la lésion. - Trajet fistuleutx depuis l'orifice, externe de la

plaie jusqu'au niveau des deux premières veýrtèbres b' ]ibaires ; entre le
mus('le transverse, les obliques et la peail au coînmenceînent et entre
'aponcevrose profonde et les muscles à la lerminaison du (lit trajet. Les

vert:èbrcs affectées soî,t en état de nécrose, (véritable foute tuberculeuse).
L(' pus cherchant les endroits déclives s'est fait un chemin entre les apo-
Plrysi-s épineuses des vertèbres affectées et s'est répandu du côté droit de
ces vertè>bres,,. 17ne ouverture àL la partie post. duù dliaphrag-me s'est formée
t le pus a continué sa route jusque dans la cavité pleurétique. UYne pinte
de pus a été soutirée de cet endroit. Les poumons étaient. ref oulés, atro-
phiiés et en dé-géné-rescenc tulberculeuse. La rate était un peu plus grosse
qu'li l'état normal. A. B. st-M.


