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ervé, il oy a quelques anndes, en 1927, le développement
abets gazeux A la face externe de la cuisse chez un opéré
weds du foie & élal général grave ; il y avail lieu d'inerimi-
Jje pense, une injection de sérum glucosé faile 3 ce ni-
1, sans adjonction d’adrvénaline ; le malade n’élait pas
ique, les gaz de Uabeds n'avaienl aucune fétidité, mais
processus éfail pourlant gangréneux avee coloration feuille
orte de la peau et aspect blanc grisitre des parois de 'abeds;
e lésion analogue se développail du edlé opposé ot avail été
te aussi une injection de sérum glucosé non adrénaling,
Cinfection exogine étant pen probable en raison des grandes
aulions qui sonl loujours prises dans mon service, il esl
semblable que c’est le sérum glucosé qui avait joué le role
milieu de culture, fait connu du reste chez les grands in-
fectés, Mon ami, le Dr. Soulié, de Damas, me citail & celle oe-
on un cas semblable d’abeds gazeux qu'il avait vu se dé-
lopper chez un appendiculaire dans les mémes conditions ; :
yjoute que mon malade ezt mort, tant de son abets du foie
e de ses infections locales ; celles-ci étaient apparues le sur-
idemain de Vinjection de sérum el avaient pris leur déve-
pement en 48 heures.

- T'ai liré de ces faits les conclusions pratiques suivantes :

1") ne jamais uliliser le séram glucmé‘ par voie sous-ci-
née chez de grands infectés ; la voie veineuse esl plus indi.
(quée chez eux el plus sire ;

2"} ne jamais uliliser 'adrénaline en adjonction au sé-
tum physiologique, sueré ou salé,

]
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 Deux cas de lombarthrie (maladie de Lériy, par le Dir Gabriel
.;f;-:-HEVALIER.

La loi des séries, qui joue si souvent en clinique, m'a
amené, §i quelques jours d'infervalle, deux sujeles alteints de
lombarthrie ou maladie de Léri ; celle-ci, que le regrelté Léri
~a su distraive du groupe confus des lumbagos, présente des ea-
racléristiques cliniques el radiographiques. Cliniquement,
agﬁaa_t une algie lombaire dans laguelle les contractures sont
nulles ou modérées, 'amyolrophic absente, les apophyses
épineuses lombaires saillantes (signe capital pour Léri), avee
t{ﬂﬁpreasion enire le rachis lombaire et le rachis dorsal pen-
~dant Ia flexion en avant, donnant un aspect ondulé 4 la eolon-
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ne verlébrale, les erises doulourenses paroxystiques, Paltitu-
de du corps Méchi en avant ; enfin, elle serail condilionnes
par le froid humide,

Radicgraphiquement, on observe la triade : décaleifica-
tion, wverlébres en diabolo, bees de perroguel, cette dernibre
lésion se relrouvant, du reste, dans le rhumalisme ostéophy-
tique de Teissier (qui esh total), les spondylites  infecticuses
thlennorragiques, en particulier), y compris le mal de Polt,
comme des exemples en ont é1é signalés, en parliculier par
nolre ancien président d’honnear, le médecin-général Du-
guet. La caractéristique radiographique de la maladie de Lé-
i serail done la déealcificalion el la déformation des corps
verlébraux en diabolo (par tassement), pluldil. que les bees de
perroquel, d'aprés Oudard., Hesnard ef Coureaud.

Ces lésions vadiographiques sont présentes chez les deux
malades dont sonl présentés les elichds, mais 'histoire clini-
que n’esl réellement nelte que chez 'un d’enx, un jeune hom-
me de 20 ans, qui souffre depuis deux ans et est actuellement
en cours de lrailement (air chaud, injections intra-musenlai-
res, in situ, de lipiodol) ; chez lui, la décaleification n'esl pas
Irés grande, mais les diabolos sont nets et les bees de perro-
quet, situés uniquement i draite, do reste, sonl lrés accusés,

L'histoire clinique du second malade est troublée par ce
fait qu'il est porteur d'un caleul rénal, pour Tequel il est venu
nous demander des soins : la lombarthrie a é1é chez lui une
découverte radiologique ; son histoire clinique parait trés ré.
duite et plus ou moins masquée par les douleurs t’origing
lithiasique ; mais le eliché est aussi caractéristique que celui
du premier, avec ses diabolos, ses hecs de perroquet allant
Jusquh Pimage d’un pont osseux d’une vertébre & Pautre : la
décaleificalion mangue aussi, mais il y a, par contre, un hel
aspect d’hyper-caleification des vertebres 1T et IV, ee qui
montre les tronbles de la répartition du ealcium. Quand e
reverrai ce malade chez lequel, je le vépdte, la lombarthrie a
¢ une déconverte radiologique an cours de I recherche du
caleul gue 'on voil sur la radio, je ticherai de savoir sl
existe une histoire, ancienne ou actuelle, de maladie de Léri,

~ %
L
Radiographies de fracture du bassin, par le Dr Gabriel
CHEVALTER. -

Le clichés présentés qui se rapportent & un aceidenté de
chemin de fer, n'ont d’autre intérdt que de monirer comhbien |
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