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Les rayons X dans la goutte et le rhumatisme chronique.

PHOTOGRAPH1ES DE LA MAIN CHEZ LES GOUTTEUX, coin-
mumcation du Dr PoTAIN 1 l'AIdémie de Médecin.-Mouu. Thér. et Med1fév. 1897

M. Potain a soumis à1 l'Académie, un son nom et au ilom de M. Zerbanescoune série de radiogr4aphies de la main chez lus goutteux.
Les images obtenues montrent que les rayons de RSntgen peuvent servirà établir, d'une façon précise, le diagnostic différentiel entre la goutte etle

rhumatisme chronique.
Chez les goutteux, en effet, les extrémités dus us, au niveau des articula.

tions, accusent invariableient, our les tigures radiographiquus, des taches blan-châtres plus transparentes que le reste, lesquelles répondent indubitablement àune altération de la contitutiuon d l'os. On peut croire que cette modiication
est déterminée par la substitutiion d'urates au phosphate de chaux. Une expé.rience des plus simples ,umble le prouvur. Si dans deux boites en carton jux-
taposées, on introduit dans la première de l'urate de soude, dans la seconde du
phosphate de chaux et qu'on prenne ensuiut. la radiographie du tout, on cons-
tate que l'urate est huit fois ut demi plus transparent que le phosphate (le chaux.
C'est à peu p2 rès cette relation qui existe entre ls taches blainches des goutteux
et les parties sombres qui les entourent.

La même méthode a permis à M. Putain de ranger définitivement parmi
les affections goutteuses la maladie d'Eberden, dont la nature. on le sait, était
controversée les taches blanches caractéristiques ne laissent aucun doute à cet
égard.
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(suite et fin.)

CONTRIBUTIONAU TRMT1EMEN T)BS CONTUSIONS ET PL AIES
DE L'AB3DOMEN, par le Dr DEwuoNs, de Bordeaux. Rev. de cdur.La question des contusions de 'abdomnen reste diffilile et donne heu à de
fâcheuses hésitations. M. Demons a examiné sugneusement, depuis quelque
temps, un certain nombre de faits, et, les comparant à ceux déjù connus, il est
arrivé à des conclusions positives.

Il faut éliminer du problème les lésions du eaar et de la vessie, qui se t.-
duisent ordinairement par des symptômes facilement appréciables et dont la
thérîapeutique est d'une détermination relativement aisée.

La question principale à résoudre, en présence d'une cuntusion du l'bdo-
men, est eelle-ci : y a-t-il lésion d'un organe splanhnique ? Les commumoratifs
paraissent très utiles. Plus une contusion a été violente, plus il y a de :hances
des lésimns viscérales, mais une contusion. un apparence nodérée doit être coll-
sidérée emme violente si elle a été produite par un corps de dimensions res-
ireintes, sur une sui-fce relativement étroite : chute sur le bord d'un bateau,
coup de bâton, etc.

Deux faits sont également imprtants ; 10 La sémiéulogie des lésions visc-


