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"'Radiographie et Néphrotomic"I (1)

UUliÎde" de la r-adiogr-apitie danis la iiéplLrolomnie calculeuse.
Par le Dit BOURGEOIS,

Profemeur suppléant de Cirurgie, Cirurgien à~ l'Hôpital Notre-Damne.

... ... 39 ans, n'avait pas été -malade antérieutreineiit à
1910, alors qu'à la suite d'une chûte sur une chaise, il fit une. ini-
-filtration dans son périné, avec poche urineuse et fistules pt-ri-
néëales consécutives, pour lesquelles il dut subir deu.-% opérations
-à l'Hôtel-Dieu.

Il développa, dans la suite, une maladie grave avec fièvre, l'ris-
sons, douleurs dans les flancs, pus et albumine dans les urineis
l'infection avait gagné les reins et nous avons là sufflsainil lt!:
,erovonis-nouç:, pour porter le diagnostic rétrospectif d'uine pwélo-.
il phrite hi-latérale, dont le malade eut beaucoup de peine ï se
remettre.

Les crises douloureuses se sont renouvelées depuis tous les deux
ou1 trois mois, elles sont devenues de lus eni pluis intenses et graves
-et la dernière s'esýt terminée par une décharge urinaire pin îîh ute
~très abondante. De p>i'is les douleurs se sont ocali.sées dep)uis,
long-temps au coté droit et, à chaque crise, le flanc droit deviîent
exces-sivemlent sensible et tod.Ajoutonis que, le malade uriine''
touites les 3 à 4 heures le jouir, une fois la nuit, ei qu'il n'a jaiiiiaisj"
piss6 (le sag Le voliiuci des urines des 24 heires varie entre OM'
et 800 ('entiiilètres enbes et les diuriétiquecs ni'ai rivent pa a le faire
dépasser un litre.

L'ur:,.ne contient de l'albumiiie, dui pus, (le l"r'ue en quiaitité
suýiffisante, le bleu dle ml-éthlèn('ie y apparaît 30 minutes après J'iin-
Jertion hiypodermiquie et disparait assez rapidement.

D)ans l'intervalle des crises, . ... L. .. se trouve assez ien~
niais il reste faible et très pâle, et nie peut plus exercer son nie-
tier le mécanicien depuis ph1isieuirs mois. 11. le docteuir J. E.
L~esage quii a assisté aulx derniers accès, comrprenant que la 5,iitia-
tion s'aggrave chaque jour, persuade au malade de faire confirmaer,
par la radiographie, le diagnostic clinique de lithiase rénale ( de

esomur.ettrù un tiraitemuent chirurgical s'il y a lieu.
Les radiographies qui accompag.nent cette observation ont ét

prises à l'hôpital Notre-Dame par le Dr J.-E. P'anneton ; t-les
sont suffisamment éloquentes pour que je n'aie pas besoin de 'anus

(1) Coinrntu icati on à la Société Médicale de Mloitréal, séance de Mars 1912.


