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“De tout temps, les plaies intéressant la capsule synoviale ont été re-
gardées comme. Irés-graves; mais on a diversement interprété les for-

midables accidents auxquels elles donnent liey. -

A. Paré aitribuait ces accidents & la blessure des aponévroses et des

tendons, qu’il pensait étre les parties les plus sensibles de ’économie.
Fernel donne une explication équivalente.

Brasdor, dans les Mémoires de I Académie de chirurgie, altvibue leur

gravité, non plus & la blessure des aponévroses, mais & la résistance
de ces mémes aponévroses, lorsque 'inflammation se développe, ef au
croupissement du pus. LR

David et Hévin reconnaissent Paltération” des sucs épanchés comme -

~la cause principale ; ce dernier y ajoute Paction de l'air sur la §Yy-

novie. : ; :

B. Bell, Monro, Thompson, pensent que c’est Pair qui agit sur la
membrane synoviale.

Boyer mvoque Paction de I’air et les pansements mal faits.

Bichat suppose qu’il y a inflammation avec étranglement des parties
fibreuses, comme dans les panaris.
- En résumeé, les accidents qui accompagnent les plaies pénéirantes
des articulations ont été attribués, tantot a la lésion des tissus fibreux,
fantot a I'étranglement exercé sur les parties enflammées par ces
memes tissus; d’autres fois au croupissement des liquides (pus, sang,
synovie altérésj; enfin, & Vaction de Pair sur les surfaces articulaires.

Avant de choisir entre ces diverses opinions, disons d’abord que celle
de A. Paré et Fernel n’est pas soutenable aujourd’hui, depuis les tra-
vaux de Haller et de son école, qui ont surabondamment démontré
insensibilité du tissu fibreux.

Le séjour du pus altéré ne peut étre invoque, puisqu’il ne se forme
qu'en raison méme des accidents qui surviennent ; tout au plus pour-
rait-on lui attribuer la persistance de ces accidents.

Quant & la synovie et au sang, il est possible qu’ils galtérent ; mais,

alors d’ott dépend cette altération? Clest 1a précisément la quesiion.
Il ne nous reste donc plus & discuter que ces deux causes présu-
mées : ¢ '

A. — L'entrée de l'air et son action malfaisante sur les surfaces
articulaires:

B. — L'étranglement produit par les tissus aponévrotiques péri-,

articulaires.

Les travaux des chirurgiens modernes, et en particulier les faits em-

_ pruntes & la ténotomie; vont nous éfre d’une grande utilité dans
I'examen de la premiere question, Sans nous rendre compte d’une ma-
nicre bien positive de 'action de Vair sur les tissus divisés, nous ne pou-
vons cependant nier cette action, puisque T'expérience nous fournit

* cedés: d’extraction des corps élrangers arliculaires, extraclion qu‘on
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© chaque jour la preuve que ce luide exerce sur ces mémes tissus une

influence pernicieuse, ‘en vertu de laquelle, au licu de se réunir par

_ premiére intention, ils tendent 4 suppurer. £t de ce qu'on obtient

quelquefois des réunions immédiates, alors que les tissus divisés. ont

6té exposés & l'air, il n'en faudrait pas conclure que sa résence est
y A% 1

indifférente : car on peut affirmer que presque jamaisla suppuration
wa lieu dans les scetions sous-cutanées, alors que Uon a pris les pré-
cautions convenables pour que Tair ne penétre point dans la plaie.

Ne voyons-nous pas, d’ailleurs, les larges déchirures des ca sules
. pas, p

articulaires, les vastes épanchements sanguins qui sucecedent anx luxa-

- lions, ne donner lieu & aucun des accidents que Pon observe si souvent
# 3

quand Varticulation est ouverte & Pair ambiant.
Diaprés ces faits, nous pouvons conclure que la pénétration de Pair
dans une cayité séreuse est trés-probablement 1a source des graves acei-

- dents que nous avons déerits.

Velpeau, précédé d’ailleurs par J. Fournier, chirurgien militaire
(these, 1823, n° 150), pense que si Pair exerce une influence délétbre
sur les tissus, ce n’est pas alors qu'ils sont sains, mais lorsque déja

ils sont enflaimmés par Paction méme de la cause traumatique ; les
liquides, doués alors® de qualités nouvelles, se décomposent, réagis-

sent sur la membrane synoviale, et excitent & un trés-haut degré son
irritabilité. C'est de cette facon, ajoute J. Fournier, que I'on comprend
Faction de Pair sur la plévre chroniquement enflammée, lorsqu’on

- pralique P'opération de Pempyéme, et que l'entree de ce fluide dans la

cavité pleurale fait naitre des accidents presque constamment mortels.
On le voit, Velpeau cherche i s’expliquer 'aclion de air sur les
tissus 3 mais il ne nie point cette action méme.
Quantd T'étranglement des parties enflammées par les tissus fibreux
inextensibles, il peut bien jouer un role, méme fort important; mais ce

* role n’est point primitif. Ce n’est point I'étranglement qui provoque

Uimflammation ; cefte inflammation méme n’aurait pas lieu si Vair
n’avail pas pénéiré dans larticulation. Toutefois, il faudra, lorsque
nous parlerons du traitement, tenir compte de ce phénomeéne, puis-
qu’il a conduit plusieurs praticiens 4 pratiquer des débridements quj
paraissent leur avoir donné des résultats avantageux.

En raison de Pimportance du sujet, on nous pardonnera d’étre entrés

\dans quelques développements sur la cause des accidents consécutifs

aux plaies pénétrantes. On comprendra facilement {out le parti qu’on
pourra tirer, sous le rapport du traitement, de la donnée que nous
venons d’établir. C’est sur cette méme donnée que reposent les pro-
pratique sans laisser pénétrer air dans la cavité synoviale.
Nous venons de voir comment marche une plaie pénélrante des ar-
NELATON. — PATH. CHIR. Ho—. 43
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ticulations, alors que se déclarent les phénomenes inflammatoires et
que la suppuration s’empare de la synoviale. Mais les accidents qu’elle
occasionne ne sont pas toujours les mémes; ils varient selon la gran-
deur de Farticulation, son importance et les conditions dans lesquelles
se trouve le bless6. .~ . . : :
20 Epanchement de sang. dans Farticulation. — S'il survient une -hé-
moﬁ-hagie a laquelle on ne puisse remédier parla ligature du vaisseau
divisé, 'écoulement du sang aura ici un double inconvénient qui ne se
~ rencontre pas au méme degre dans les. autres plaies, c’est que : '1." il
distend quelquefois la synoviale au point de produire une demi-flexion
du membre qui ne peut étre combattue sans douleur; 2° il ajoute, en

cas d'aceds de Vair dans la jointure, des éléments favorables & la dé-

composifion ; 3° les moyens qu’on étploiera pour l'arréier pourront,
snivant la remarque de Boyer et Richerand, 8tre la source deterribles
acecidents inflamimatoires. ;
Ces hemorrhagies sont trés-fréquentes dans les plaies qui intéressent
les articulations du coude, du genou, du cou-de-pied, etc., en raison
du nombre considérable des vaisseaux artériels qui forment, ainsi
qu’on le sait, un réseau trés-compliqué autour de ces articulations. .
3° Infection purulente. — Elle a été fréquemment obseryée 4 la suite
des plaies articulairves, soit. que des veines aient été directem‘ent nté-
ressées, soit que la solution de continuité portat sur d’autres tissus. Un
fait certain, c’est la propension qu’ont les autres membranes séreuses
a suppurer lorsque l'une d’elles fournit du pus; de plus, on frouve
souvent des foyers purulents dans le foie, dans les poumons, dans les
reins et dans la rate. Quelques auteurs, frappeés de cette coincidence,
disaient que les articulations avaient, comme les téguments du crane

et le cerveau, une affinité pour le foie et le poumon. (Bégin, art,:

ARTHRITE, Dictionnaire en 13 volumes, p. A87.) .

La doctrine de Vinfeetion purulente a fait depuis longtemps justice

de toutes ces théories, et il reste seulement acquis a la science que les
plaies penétrantes des articulations exposent singuliérement les blessés
A cette effrayante complication, contre laguelle jusqu’i présent Pant
est resté presque toujours impuissant.

Lo Infection putride. — Suivant Bonnet, lorsque (iu. sang ou du pus
épanché dans une articulation subit la dé(}{)m[)f:)sitlon putride, on
observe des aceidents bien différents de'ceux de Vinfection purulente,
el qui doivent dtre attribués a I'infection putride. : J

Les symptomes locaux. qui se manifestent_alors n’ont rien de b1eP
spéeial : I"artienlation se tuméfie, devient le sidge d'une dou.h-aur extre.
mement vive; les liquides qui sortent par la plaie sont fet:df?s, me-
langés & des bulles de gaz; en méme temps, les sympldmes généraux

prennent un caractére alarmant; la fievre s’allume; le pouls est extre-.
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‘mement fréquent; la peau prend une teinte légérement ictérique; la
langue se seche: le délire est eontinu, non bruyant: les selles ont une
[éiidité extréme ; -enfin, la mort arrive sans avoir été preécédée de
frissons suivis de sueurs. A Iautopsie, on he trouve pas d’abees dans

~les organes intérieurs.

5¢ Tetanos. — On a remarqué que les plaies des petites articulations
sont fréquemment suivies de tétanos, tandis que  cette. complication
survient rarement a la suite de Fouverture des larges capsules syno-
viales. Tous les chirurgiens militaires rapportent de nombreux exeni-
plesde tétanos & la suite de blessures par armes a feu ou de déchirures

~des articulations des pieds ou des mains. (4. Fournier, loc, cit. Lefran-

qéis, thése de Paris; 1820.) :

6° Corps étrangers. — Les plaies pénéirantes articulaires produites
par un instrument piquant ou tranchant, se compliquent rarement de
la présence de corps étrangers, et, quand cela a lieu, ces corps étran-

8CIs sont presque toujours implantés dans quelque point des parois

articulaires. Au contraire, rien n'est plus fréquent que de constater 1a
présence de corps étrangers  la suite des plaies pénétrantes articulaires
produites par les projectiles de guerre. Tantot alors, aprés avoir fait un
seul trou pour entrer, ces projectiles tombent dans Particle ot y res-

- tent libres et mobiles, tantot ils s’enclavent plus ou moins profondé-
ment dans I'os ou dans les parties molles environnantes ; tantot ils se

creusent un canal tout au travers de la région et s’échappent par une
ouverture de sortie, laissant aprés eux, dans les ecavités articulaires,
dantres corps étrangers, tels que des portions de vétements ou tous
aulres objets que ces mémes projectiles auront poussés devant eux.

- La présence des projectiles de guerre qui ont pénétré dans les arlj-
culations est habituellement facile & reconnaitre, soit A la vue, soit au

_toucher, lorsque la plaie est large et que le trajet suivi par ces corps

etrangers est direct. Mais lorsque la plaie est étroite et que le trajet
suiyl est sinueux, on ne peut guére constater la présence du corps
étranger qu'en placant le membre dans la position ot il se trouvait an

‘moment de Paccident et en explorant la plaie soit & Paide di stylet

simple; soit, mieux encore, & 'aide du stylet & boule de poreelaine que

nous avons précédemment décrit.

On congoit également que le contact d’un corps metallique pourrait

©fre certifié par un stylet qui serait parcourn par un ‘courant gal-

vanique,

- La présence des projectiles de guerre dans les cavités articulaires pst
habituellement grave. Sans doute on a vu des balles s'enkyster dans los
extrémités articulaires et y séjourner sans délerminer d’autres ‘acei-
denfs quune certaine tuméfaction ; mais ¢’est 1a une chance heureuse
sur laquelle il ne faut pas compter. Presque toujours, ces projeetiles
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deviennent le point de depart d’une ostéite, d’une ar lhrlte de la chute
de fragments nécrosés, de la. formatlon d’abegs auxquels succédent

des fistules intarissables. Il faut méme compter, en pareil cas, avec

Vinfection purulente et toutes ses chances de mort.
70 Fractures ef luzations. — Nous avons dit, en parlant des plaies et
des fractures des os, la gravité spéeiale de celles qui, produites par les

instruments piquants, tranchants ou contondants, intéressent les exire- -

mités articulaires: Le volume de ees extrémités articulaires, la mollesse
du tissu osseux qui les compose, expliquent assez comment elles sont
aussi fréquemment et aussi facilement pénétrees, soit par la pointe des
instruments piquants, soit par le tranchant des armes blanches qui
détachent parfois des porlions ftrés-considérables des surlaces articu-
laives, soit enfin par les projectiles de guerre qui, lorsqu’ils sont petits;

peuvent ne pas déterminer d’éelats et s’enkystent quelquefois dans leur

tissu spongieux, mais qui, le plus souvent, & plus forte raison lors-

quils sont de gros calibre, produisent des écrasements, des fissures,

des félures, des fractures comminutives qui péneétrent jusque dans

Particle, ou méme la contusion, le broiement et la destruction partielle
ou totale des 0s et des parties molles qui entourent les articulations.
Nous n’insisterons done pas sur ces complications.

1L est aussi facile de concevoir que les projectiles de guerre, surtout
quand ils sont volumineux, pesants ou animés d’une grande vifesse,
sont capables de produire des luxations en agissant sur les extrémités
articulaires. On a méme cité des exemples de luxations compliquées de
plaies sans fracture; mais ces faits sont beaucoup plus rares. Enfin,
nous verrons plus loin, & propos des luxations, ce qu’il faut penser de
celles qui s'accompagnent de I'issue des surfaces articulaires & travers
les téguments. _

Diaanostic. — Il est, en général, facile & porter; la direction et la
. siluation de la plaie, la profondeur des couches divisées, 'examen de
la plaie faite & la synoviale, 'écoulement d’'un liquide filant et vis-
queux, quelquefois mélangé d’air et de sang lorsquon fait mouvoir
les surfaces articulaires, la douleur qui accompagnel’arthrite, suflisent
pour metire sur la voie. Il faut se rappeler toutefois qu'autour des ar-
ticulations existent des gaines tendineuses, ou des bourses séreuses
remplies d’un liquide onctueux et filant comme la synovie, dont I'écou-

lement pourrait en imposer pour celui de ce liquide. G'est ce qui eut.

licu chez un malade qui succomba dans le service de M. Denonvilliers,
Tous ceux qui Pavaient examiné pendant la vie croyaient que la plaie,
située au colé interne du genou, communiquait avec l'articulation.

L’autopsie. démontra que celle-ci  était intacte; le liquide séro-syno-

vial provenait de la bourse placée entre le ligament rotulien et le tibia,
ot ¢’était Pinflammation développee dans cette bourse qui avait causé
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'la mort. Comme moyen d’éviter cette erreur, nous indiquerons :

1° La quantite beaucoup plus consudérable de ce ﬁu1de dans le cas

~de plaie pénétrante de l'article ;

20 Sa sertie alors qu'on fait mouvoir les surfaces articulaires.
Lorsque la plaie est étroite, sinueuse et profonde, faite avec un

: : instrument piquant, ou un projectile qui a pu dévier; lorsque le blessé

a recu le coup dans une position autre que celle dans laquelle vous

. P'examinez, il peut arriver que le parallélisme entre ouverture faite
-aux tésuments et celle de la capsule soit détruif, et que dés lors vous

soyez forcé de suspendre votre diagnostic. Nous disons qu’il faut le

_suspendre, et ne pas chercher par des mancuyres imprudentes, par

Pintroduction d’un siylet par exemple, 2 sonder la plaie pour s’assueer
de la pénétration. A quoi servirait la connaissance de la pénéiration ?

‘A surveiller les aeeidents, & prévenie leur développement; et & les
‘combattre s’ils survenaient? Eh bien, dans le doute, un chirurgien
prudent devra agir comme sil était convaineu que la plaie fit pé--
' nétrante.

Alors méme qu’on seupgonnerait la présence d’un corps étranger
dans la jointure, il ne faudrait chercher & Pextraire que §’il se presen-

_ tait pour ainsi dire de lui-méme. Pour appuyer notre maniére de voir,

nous dirons quon a souvent retiré sans le moindre accident, et long-
temps aprés la guérison de la plaie, des corps etrangers, tels que des
balles laissées par les chirurgiens qui avaient primitivement pansé les
blessés. Néanmoins; lorsque le fracas produit dans Particle est con-
sidérable, il importe de rechercher avee le doigt ou avec une sonde
meétallique quelle est étendue des désordres intévieurs.

Proxosric. — Toutes les plaies pénétrantes des articulations sont
grayes : voild un axiome dont personne ne contestera la justesse. Mais

elles sont loin d’étre toutes graves au méme degreé.: Les simples piquies
~sont de toutes les moins graves, excepte lorsqu'elles sont produites

par un instrument chargé d’un virus confagieux, tel que le pus ou le

virus anatomique par-exemple. Presque tous les chirurgiens sont d’ac-

cord sur ce point. On comprend, en effet, qu’elles doivent moins expo-
ser a ’hémorrhagie ef a I'entrée de l'air, et par conséquent a tous les
phénoménes qui suivent Paction de ce fluide sur les tissus divisés.
(est méme 1 une nouvelle preuve i invoquer pour démontrer son in-

. fluence délétére.

Les plaies par instrument franchant, en raison de ce qu'elles don-

- ment un acees plus facile & Pair, sont aussi plus graves. Si elles sont

étroites et si elles ont été réunies immédiatement, alors méme que 1'aic
aurait pénétré dans l'article, elles se comportent quelquefois comnie
des plaies simples. C’esl la ce que Pexpérience.: de tous les chirurgiens
a démontré. Mais si la suppuration survient, plus Particulation seva
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latgement ouverfe, et plus Uouverture sera située dans un point dé-

clive, plus le malade aura de probabilités de guérisons c'est 1a "opinion
de Boyer, de Dupuytren, efe. ' ; :

‘Quant aux plaies par instrument contondant, elles sont toujours
dfautant plus graves qu’il estimpossible d’en obtenir la réunion imme-
diate: dés lors devront se manifester presque constamment les acei-
dents les plus redoutables, suivis de la suppuration de la synoviale,
(’est dans ce cas que Ledran, J. Bell ; Dupuytren, J. Fournier
regardent presque comme impossible Ia guérison d’une plaie faite 4
une grande articulation par une balle ou autres projectiles lancés par
l_a poudre a canon. La mort du malade est, selon edx,.inévitable.

D’.e_mtres auteurs ont toutefois cité des faits qui démontrent Ja pos-
sibilité d’une guérison : ainsi on en trouve dans la these de Nosl Rabase
(Paris, 1811, n° 84), dans celle de Héricé (Paris, 1828, n° 34), dans le
Traité des plates par armes d few de M. Legouest, p: 613,616 ot 621, et
surtout dans les statistiques qui ont été faites 3 1a’ suite des gUerres
qui ont eu lieu ces derniéres années. Ces faits nous démontrent la pos-
sibilité d’une guérison; et paraissent avoir été surtout observés dans
1es cas oli les coups de feu ont traversé les articulations sans toucher
les ‘os ou produit dans le tissu spongieux des épiphyses de simples
perforations sans fracas; mais il n’en reste pas moins démontré que

les plaies pénétrantes par instrument contondant, et en’ particulier
les plaies par armes 3 feu des grandes articulations, sont auss graves

que les plaies pénéirantes des cayités splanchiques. En effet, ce n’est
pas seulement lorsque le projectile qui divise Particle est large, volu-
mineux; lorsqu'il meurtrit, déchire et broie les Organes voisins, peau
m}u:;’c.lels, valsseaux, nerfs et os, lorsqu'il produit une commotion
gener : as ; : )
?1 ‘ fafa et piongfe le mal‘adn dz%ns la stupeur, que’ les symptémes les
F us formidables éclatent 4 la suite du traumatisme - cette terminaison
unfestel est Presque aussi a craindre lorsque la plaie est faite par des
[?rollfactlles de petit .calibre, attendu que derrigre les ouvertures si
étroites et si si “elles i i inaj

1 es et si \sunpies qu glleb produisent, on voit ordinairement se
%)rm uire, apres quelques jours d’un calme trompeur, des symptdomes
Ocaux et généraux qui prouvent le danger des désordres produits et
qui réclament les opérations les plus séricuses. Ajoutons enfin

quialors méme que les malades guérissent, ils restent presque infailli-
blement estropiés.

Les p]a_ies par déchirement ou arrachement exposent sans doute A
de grave§ accidents, tels que le tétanos, la gangréne, etc.: mais encore
est-il qu'elles paraissent moing dangereuses que celles par instrument

contondant, probablement parce qu'elles n’intéressent ordinairement
que des ar

ou brisés.

ticulations plus pelites; et que les os n'ont point été contus
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Nous ne reviendrons point sur ce que nous avons. dit des plaies qui*
sont compliqueéesde corps étrangers, de fracture, de luxation ou méme
de carie ou'de néerose des extrémités articulaires. On comprend que
ces accidents constituent anfant de nouvelles voies d’absorption pour les

-~ éléments septiques qui peuvent s’introduire dans I'économie. Nous ne
- parlerons pas non plus de celles qui succédent & la chute des es-

chares ; nous avons insisté sur leur gravité. On comprend que dans ces

. eas le danger sera d’aulant plus grand que I'mflammation éliminalrice

aura: préparé la synoviale a recevoir Pinfluence délétere du fluide

i - ‘atmosphérique.

D’une maniére génerale, on peut dire que les plaies des articulations

-guerissent mieux, et que la réaction inflammatoire est moins violente

chez les enfants que chez les adultes. L’observation démontre
également que toute suppuration articulaire, quel que soit le genre
d’inStrument qui' 'aprovoquée, expose le malade 4 perdre la vie
ou tout au moins le mouvement de son membre; car si le malade
guérit; une ankylose plus ou moins compléie succédera, presque in-
failliblement, & cette suppuration qui a détruit la synoviale; les car-

& tilages, ‘etc., en un mot, tous les moyens de glissement. Mais ce
~ west point, comme le fait remarquer Boyer, dans les premiérs mo-

ments de la blessure qu’il faut porter un pronostic trop absolu, car
souvent 'dévénement pourrait donner un démenti; on voit, en effet,
guerir des malades qulon avait condamnés, et on en voit qui succom-

- bent alors que tout pouvait faire espérer qu’ils survivraient. On ne sau-

rait donc se prononcer avec {rop de réserve.

TrATTEMENT. — Certes, si quelque chose peut démontrer combien
est fatal un traitement dirigé par un grossier empirisme, ¢’est celui que
certaines personnes, ignorantes des préceptes de Uart, appliquent aux

‘plaies des articulations. De P’huile, du vin, de I'ean salée, des onguents

excitants, des plantes vulnéraires : tels sont les topiques quielles
mettent en usage pour toules sortes de plaies. On comprend comment
un traitement aussi incendiaire, en appelant Uirritation sur les levres
de Ia plaie, peut faire naitre des accidents mortels, d’autant mieux que
dans ces cas, on s’efforce de ne pas réunir les bords de la solution de
continuité, afin que le topique soit en contact avec elle. Evidemment,
si Pon voulait favoriser 1’aceés de Vair dans la cavité articulaive, on ne
pourrait mieux faire. ;

Le traitement chirurgical de ces plaies varie suivant Pespece d’instru-
ment qui les a produites, la période de la maladie & laquelle on est
appele, et la nature des accidents que I'on a & combattre. Nous exami-
nerons quelles sont les indications 4 remplir :

Dans les premiers inslants qui suivent la blessure, avant que I'in-

- flammation se soif développée;




