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trois becs, en verre, dont le soufflet est my facilement § Jy;
du pied (fig. 358). g

Pendant Popération les éponges peuvent dtre plongées daps
la gelution faible, mais opé-

ration terminée les parties
seront lavées avec la solugipy
forte, ce quileur donne une
couleur grise ou chocolat claip
toute spéciale et caractérigii.
que.

_Pour faire la réunion immé.
diate, tout en facilitant Pécoy
lement desliquides de la plaie,
M. Lister a remplacé le lint
par un ftube & drainage de
Chassaignac; seulement ces
tubes, préalablement plongés
dans la solution forte, sont
introduits debout dans l'oy-
verture de la plaie el ne dé-
crivent pas d’anse. Ils sont
coupés au ras de la solution
de continuité, et & leur extré-
mité externe sont fixés deux
lils destinés i les retenir et 4
les retiver facilement. Pour
introduire cestubes, M. Lister
se sert d'une pince dite pince
a fistule (fig. 859).

La suture des hords de lu
plaie est généralement faite
avee des fils ’argent; souvent
M. Lister y ajoute une suture
profonde , constituée par un
grand fil d’argent, qui 4 ses
deux extrémités traverse une
plaque de plomb et s’enroule
sur elle. La suture doit &tre
recouvertede protectivemouil-

16 dans I'eau phéniquée faible;
; ’ a fortiori ce profective doit-i
étre placé sur une plaie non réunie, pour la préserver de I'ac-
tion incessante de Pacide phénique dégagé par le pansement.

Fie. 359, — Pince i fistule de Lisler.
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Au-dessus du profective, on met quelques fragments de
gaze antiseptique, trempés dans la solution faible; enfin on sur-
ajoute huit feuilles de la méme gaze humectée de solution
faible du ¢oLé qui répond a la plaie et aux téguments. Un mor-
ceau de toile imperméahle, mackintosh, dont la surface lisse
est tournée vers la plaie, doit étre interposé entre la septiéme
¢t la huitiéme feuille de gaze antiseptique. Notons que ce der-
nier pansement doit notablement dép_assel‘ les limites de la
région ou existe la solution de continuité des téguments. Enfin
le pansement sera fixé en place avec des bandes faites de gaze
antiseptique; ces handes sont trés commodes, trés solides et
ne glissent pas.

Nous devons ajouter que la méthode de M. Lister est en
quelque sorte complétée par Pemploi qu’il fait du calgul phe-
nigué, pour pratiquer les ligatures des vaisseaux; nous revien-
drons sur ce point & propos de I'hémostase.

Malgré les avantages qu'elle paraissait présenter, la
méthode de M. Lister, acceptée en Angleterre, en Danemark,
en Suisse et en Allemagne, avait été peu expérimentée en
France. Dans ces dernieéres années seulement, & I'instigation
de M. Just Championniére, e en présence des résultats obtenus
par MM Saxtorph, Wolkmann, Nusshaum, etc.; ce mode de pan-
sement est entré dans la pratique d’un grand nombre de ehirur-
giens, parmi lesquels nous pouvons citer MM. Verneuil, Guyon,
Panas, etc. Nous ajoulerons que les résultats obtenus ont é1é
généralement {rés satisfaisants et que pour notre compfe nous
avous expérimenté cette méthode avee grand sucees.

Quelques chirurgiens ont essayé de simplifier le mode de
pansement du professeur Lister. C'est ainsi qu'au lieu de gaze
antiseplique ils ont utilisé de la charpie, de I'ouate phéniquée,
du coton perméable phéniqué (Dupouy); que le protective a
été remplacé par de la baudruche, le mackintosh par du taffe-
las gommé. Bien entendu, ils ont laissé de edté la pulvérisa-
lon e quelquefois le lavage des instruments ou des mains
dans les solutions antiseptiques. Quoi qu'il en soit, il ne s’agit
p{lus li dn pansement de Lister, mais d’un simple pansement &
Facide phénique, plus ou moins bien fait, et qui d’ailleurs
Daralt avoir donné d’assez hons résultats!.

(LS Pozzi, Quelques observations @ propos du pansement de Lister,
U Progrés médical, 1876.
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Camphre phéniqué. — Cetle siibstance, de consistance sipg.
peuse et qu’on obtient en mélangeant une solution alcoo]iqug
d’acide phénique avec du camphre en poudre, a été utilise
par M. Soulez de (Romorantin)dans le pansement des plaies!,
Ce praticien se sert de mélange au 20° de camphre phé-
niqué soit avec Uhunile d’olives, soit avec une infusion de
saponaire, ou encore de la teinture d’écorce de panama. Un
carré d’ouate est imprégné du mélange huileux et appliqué sur
la plaie, on le recouvre de cing & six autres carrés imbibés dy
mélange de camphre phéniqué et de saponaire; le tout est re-
couvert d’une mince feuille de caoutchoue, d’une autre couche
d’ouate séche et maintenu avec une bande,

Notons que la solution de camphre dans 'acide phénique,
qui, pour Yvon, n’est pas le résultat d'une composition chimi-
que?, avait ¢té déja utilisée par Buffalini; ce dernier dissolvail
dans I'alcool parties égales de camphre et d’acide phénique?,

Acide borique. — Son emploi a été aussi préconisé par M. le
professeur Lister, dans le traitement des plaies et des uleéres,

La solution aqueuse destinée au lavage des plaies, ou &
humecter les piéces de pansement, est saturée i la tempéra-
ture ordinaire et contient environ 4 p. 100 d’acide horique.
Le boracic lint est préparé en plongeant dans I'eau bouillante
saturée d’acide borique des morceaux de lint; on les fait
sécher el Pacide en exceés cristallise dans le tissu; ces cristaux
trés doux ne blessent pas les plaies sur lesquelles on applique
le lint, préalablement mouillé dans la solution aqueuse. Du
reste,entre la plaie et le lint, on met le protective et un tissu
imperméable doit recouvrir tout le pansement.

Ge pansement rendrait de grands services lorsque la gaze
antiseptique phéniquée ne peut étre employde, ou bien lors-
qu’elle irrite trop les téguments. Dans quelques cas encore,
le boracic lint est remplacé avec avantage par un onguent ho-
rique, qu'on applique sur un linge fin ou sur de la mous-
seline; c’est surtout pour les plaies de la face que ce pan-
sement est utilisé. '

Voici, d’aprés M. Just Championniére. la composition de cel
onguent :

1. Bulletin général de thérapeutique, t. XCI, p. 145, 1876.
. Bull. gén. de therap., t. XCI, p. 263, 1876.
3. Gaz. méd. ital. lomb., 1873. ]

PANSEMENT A I’ACIDE SALYCILIQUE.

Acide berique lavé 1 partie en poids
Cire blanche..... 1 partie

Para fine.... ..oas. 2 parties

Huile d’amandes 2 parties.

La quantité d’huile peut étre. un peu augmentée, de facon
arendre le mélange plus mou et d’un emploi plus facile 1.

Acide salyciligue. — Les propriétés antiseptiques de cet
acide ont été utilisées pour la premiére fois par M. Thiersch 2.
(e chirurgien a méme cherché a remplacer par cet agent
lacide phénique du pansement de Lister. La solution préco-
ms¢e par M. Thiersch contient une partie d’acide pour
300 parties d’eau; c’est elle qui sert & laver les mains de
lopérateur, des aides, et a mettoyer les instruments. On
lutilise encore pour la pulvérisation, pour nettoyer la région
sur laquelle doit porter le coutean du chirurgien, ete.

[opération doit éfre faite avec les mémes précautions que
dans la méthode de Lister, toutefois ici on pulvérise de I'eau
salyeilée; méme mode de pansement ultérieur au point de vue
des sufures et du drain, préalablement trempé dans le liquide
antiseptique.

La plaie est protégée avec une enveloppe de gutta-percha
fenétrée, sorte de protective, puis on Pentoure d’une honne
couche d’ouate salycilique, quon comprime fortement par une
hande.

Pour préparer l'ouate salycilique, on dissout l'acide saly-
cilique dans lalcool, puis dans I'eau. Des couches d’ouate
dégraissée sont placées dans cette solution titrée, on les y sou-
met & une certaine pression, enfin on les y laisse séjourner
plusieurs heures. L/ouate est enmsuile séchée el enveloppée
dans du papier. Dans quelques cas I'ouate peut étre remplacée
par de I'étoupe (salycilic jute). -

Il résulte des recherches de M. Thiersch que le pansement
i l'acide salyeilique offrirait les mémes avantages que le
pansement de Lister; de plus, il n’est pas odorant et pourrait
rester appliqué plus longtemps en place sans étre changé .

Notons toutefois, parmi les inconvénients de Pemploi de

L. Just Ghampionniére, loc. cit., p. 146 et suiv.

2. Sammluny klinischer Vortrige, nos 84 et 85. Leipzig, 1875.

8. A, Hénoeque, Diclionnaive encyelopédique des sciences médicales,
3" série, £ VI, p. 202, 1877,
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Pouate salycilique- une action irritante et sternutatoire assey
incommode. :

Sans employer le pansement & acide salycilique, comme [p
recommande M. Thiersch, on peut conseiller, dans une cey-
taine mesure toutefois, 'emploi de la solution antiseptique
d’acide salycilique soit pour laver les plaies, soit pour les
panser en utilisant 'onate ordinaire (Hénocque)

M. le professeur Guyon a préconisé Pusage des injections
vésicales d’acide salycilique au 300¢; les injections vaginales
ont été aussi utilisées avec suceés par MM. Siredey et Maurice
Raynaud.

On a encore conseillé dans le pansement des plaies I'emploi
d'une poudre d’acide salyeilique et d’amidon.

Acide thymique. Thymol. — L’acide thymique, congénére
de I'acide phénique et qui, tout en ayant des propriétés anti-
septiques énergiques, a l'avantage d’exhalerune odeur agréahle,
a été préconisé dans le traitement des plaies par MM. Bouilhon
et Paquet . Giraldés fit des essais analogues? et se seryit d'un
mélange de 900 d’ean, 100 d’alcool ef 2 ou 4 d’acide thymigue.

M. Lewin utilise pour panser les  plaies la solution de thy-
mol dans I'eau, Cetle solution au milliéme peut étre plus con-
centrée en y ajoutant de I'alcool 2.

Hans Ranke *a utilisé avec un certain suceds T'acide thy-
migue en solution a1 ou 2 p. 100 (Buchholtz); notons dailleurs
que cet acide est peu soluble dans ean et que cette solubi-
lité peut etre augmentée par I'addition d’une petite quantité
d’alcool et de glycérine.

Hans Ranke préconise la solution, suivante : acide thymique
1 partie, alcool 10 parties, glycérine 20 parties et ean 2000.

La plaie, les instruments, les mains des aides et de Popé-
rateur doivent étre lavés dans cette solution, qui d’ailleurs les
altérerait moins que la solution phéniquée.

Les drains, utilisés comme dans le pansement de Lister,
sont plongés une semaine dans la solution d’acide thymigue.

Les ligatures sont faites avec le catgul.

Une gaze antiseptique est aussi préparée avec Iacide thymique,

1. Bull. gén. de thérap. 15 juin 1868,

2. Mouvement médical, 1869, p. 172,

3. Bull. gén. de thérap., t. XCI, p. 329, 1876,

84.8 Ueber das Thymol, efc. in Samml. . Vortrige, no 128, Leipzig,
1878, ;
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celui-ci est fixé 4 Daide du blane de baleine et de la résine.

[’étoffe ainsi préparée est souple, facile a utiliser, peu irri-
tante et renferme pour 1000 parties de gaze, 500 de blanc de
haleine, 50 de résine, et 16 d’acide thymique.

Au-dessus de cette couche plus ou moins épaisse de gaze
thymique (7 a 8 couches) on place une feuille imperméable
en gutta percha et.on assujettit le tout & Paide de handes de
flanelle.

Bien entendu, on peut employer la pulvérisation de la solu-
tion thymique, comme on le fait pour le pansement de Lister.

Lia gaze peut étre placée directement sur la plaie, il nest pas
hesoin de protective, toutefois on peut utiliser dans ce but soit
une lame mince de gulfa-percha, soit le parchemin dans lequel
on conserve la gaze imprégnée d’acide thymique.

Agide picrique. — M. E. Guarie préconise Vemploi de lacide
picrique dans le traitement des plaies; il se sert du colon pi-
erigue et d'une solution agqueuse de cet acide !,

Pour préparer le coton picrique, M. P. Vigier ? fait dissoudre
Pacide picrique dans Uéther ou Paleool & 94°, dans les propor-
tions de 0,25 centigrammes d’acide pour 25 grammes d’éther
ou d'aleool. Cette quantité est suffisante pour imbiber une
carde d’'onate du poids de 10 grammes quon fait ensuite
sécher 4 une douce chaleur.

Ce mode de pansement a été peu utilisé jusqu’ici.

Terébenthine, essence de térébenthine. — Le docteur Wer-
ner (de Dornach)® a employé il y a déja quelques années la
téréhenthine dans le traitement des plaies : 1000 grammes de
tréhenthine de Venise étaient mélées avec 25 grammes de
hicarhonate de soude et 10 litres deau distillée, et ce mélange
elait maintenu pendant cing a six jours A une température au-
dessus de 75°, & Paide d’un bain-marie. 11 en résultait une
substance savonneuse dont il suffisait d’imbiber les compresses
appliquées & la surface des plaies. Une couche de faffetas
Somime empéchait le desséchement des parties; du reste, le
Pansement devait étre imbihé de temps en temps a I'aide d’une
tponge quon trempait dans le mélange térébenthing,

Quant & Pessence de térébenthine, préconisée surtont pour

i. Comptes rendus de I'Acad. des sciences, 30 octobre 1876,
:;. Bull. gén. de thérap., t. XCI, p. 506, 1876.
8 Gaz. des hopitauzx, p. 446, 1865, ¢t Bull. gén. de thérap., t. LXVIIL,
D. 219, 1865, B :
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combattre la pourriture d’hopital?, elle aurait donné dexcel-
lents résultats dans le traitement des plaies & M. Brulet, de Di-
jon2. Sous linfluence de ce pansement fort simple; peu cofi-
‘teux et parfaitement supporté par les malades, le'sApl-(ues, se
détergent, suppurent a peine et sont totalement )d_usgnfect.ees.
Un autre avantage de ce pansement serai d clmg11e1" les
mouches qui tourmentent si souvent les blessés pendant IéLé.
On peut encore rapprocher de ces dl_vers [pansements clehu
qu’a expérimenté M. E. Waddy?. Ge chirargien anglais utilise
un hydrocarbure, le térébéne, quon emploie pur ou rl}ssqus
dans Peau et & P'aide duquel les plaies peuvent e‘itre réunies
par premiére intention sans utiliser les sutures. L a‘b;?cnce de
suppuration en fait aussiun pansement rare tres precieus.

Bucalyptus globulus. — Dans ses legons en iE%T'I, le pro-
fesseur Gubler préconisa I'usage d’infusion ou de désoction des
feuilles de cette plante dans le traitement des p}alcs.

Demarquay et M. Gimbert (de Cannes) }thllsel'ent. avec quel-
que suceds l'alcoolature et Teau distillée d eucaly[gtu’s.

Enfin M. Martineau conseille I'emploi d’un alcoolé d eucalyptol,
mélé avec le chloral, comme injections antiseptiques.

Signalons encore en terminant I'usage comme al}tlsepqqﬁe_du
sulfure de carbone®, du pétroleet de Pacide benzoique (Kraska).

1. Hachenberg, in Buil. de‘thérap., t. I{KVH‘,F]}. 42,4 1?64.

9. V. Blanquet, Thése de doctoral. Paris, '1618_, n° 2@.}. 2 i

3. On the use of Terebene in surgical dressings, in Dritish med.
Journal, vol. 1, p. 676, 1877. ’ Iy

4. Guillanmet, These de Parts, 1876, n° 88.

SECONDE PARTIE

DES OPERATIONS DE PETITE CHIRURGIE

CHAPITRE PREMIER

REUNION DES PLAIES PAR PREMIERE INTENTION. — SUTURES.

Nous n’avons pas & revenir ici sur le ‘traitement général
des plaies, ni sur les différentes modifications qu’il faut appor-
ter & la thérapeutique des diverses espéces de solutions de
continuité; mais le point sur lequel nous devons attiver l'at-
fention est le traitement local, et surtout les petites opérations
quil nécessite.

Le pansement des plaies doit varier suivant les indications
quelles réclament. Ainsi, il faut quelquefois les réunir immé-
diatement; d’autres fois la réunion immédiate est impossible,
soit qu'il y ait une trop grande perte de substance et que les
bords de 1a solution de continuité ne puissent pas étre mis en
contact, soit que les lévres de la plaie doivent éire éliminées
0u au moins suppurent, comme cela se présente pour les
_}ﬂaips contuses, pour celles qui sont produites par les pro-
Jectiles laneés par la poudre, ete. Enfin, la perte de substance
est tellement considérable, dans certains cas, que ce n’est
qwau moyen de Pautoplastie que Ion peut espérer prévenir
des cicatrices difformes ou vicieuses, ou bien encore oblitérer
des orifices qui restent fistuleux!.

1. Pour plus de détails, voyez le chapifre PLAIES dans notre Manuel
de Dathologie chirurgicale, t. 1, p. 22, 3¢ édition, 1877, et Malgaigne
;‘“,"Welisrfe méd. opérat. (8 édition, par L. Le Fort) 4= partie, p. 82 et
uiv., 1874,




