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Cet ouvrage fournit a I'étudiant en médecine, au médecin praticien,
au généraliste, a I'interniste, I'essentiel de ce qu’il importe de savoir
dans cette discipline, sous une forme bréve, concise et rapidement
accessible.

En 280 pages, I"'ouvrage traite de facon trés pratique de toute la 'rhus'_"-
tologie, et notamment des affections dégénératives, inflammatoif
meétaboliques et fonctionnelles des os et des articulations. "

Depuis I"arthrose et ses principales localisations jusqu’a 'ostéopord
en passant par la goutte, la polyarthrite rhumatoide, la pelvispondyll
rhumatismale, le lupus érythémateux disséminé, etc... les différerf
pathologies observées sont traitées de facon claire et systématiq{
définition de I'affection, épidémiologie de la maladie, pat_hogé;:_-
symptomatologie fonctionnelle, données de I'examen clinique, résulf -
des bilans radiologique et biologique, orientations pronostiques, évolutf
stratégies thérapeutiques.

Les 91 illustrations et 30 tableaux détaillés ajoutent au caract]
didactique de |"ouvrage qui se termine par un glossaire particu
rement utile pour I'étudiant. Le livre est également complété }:
une liste de sites web spécifiques a la discipline et par une dizaine] ==—
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