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tique longue de 70 i 80 centimétres, et qui porle une sérig
Lanneaus sur une de ses faces. Une de ses extrémilés est ter-
minée par unerochet que Pon introduit dans P'un ou autre des

Fic. 377. — Bande élastique de M. Nicaise.

anneaux, selon les dimensions du membre!. Grice & cet appa-
reil, on 6vite toute compression exagérée et on gradue plus
facilement la constriction du membre (fig. S77).

Le tube de caoutchoue peu A peu desserré, une congestion
notable du membre succéde & Pischémie, la surface de la
plaie se couvre d’un suintement sanguin assez abondant, les
petites artérioles donnent du sang ainsi que les surfaces os-
senses inléressées.

Cet écoulement de sang, parfois assez abondant, parait résul
ter d’une paralysie vaso-motrice, et constilue un des inconvé-
nients de la méthode d&’Esmarch. Pour y remédier on a con-
seillé d’attendre quelque temps avant de faire le pansement,
afin de pouveir lier les artérioles qui peuvent donner du sang
et de s'assurer que I'écoulement sanguin est hien arréte.

M. Nicaise?, avant d’enlever la bande, applique sur la plaie
de grosses éponges imhibées de solution phéniquée, qu'il laisse
en place jusqu’a ce que les téguments aient repris leur couleur
normale, puis il fait le pansement.

Cette méthode nous semble préférable & eelles quont pro-
posées certains chirurgiens, soit le lavage de la plaie a Teau
glacée (Esmarch) ou bien le passage d’un courant électrique
sur la solution de continuité (Reidinger).

Torsion. — Cette” opération, imaginée par Amussat (1828)

L. Bull. et mém. de la Soc. de chirurgie, nouv. série, t. 11, p. 219,
1876, et Guz. meédicale, 1876, p. 430.

9. Bull. ef mém. de la Soc. de chirurgie, nouv. série, t. 11, P. 867,
1876, et Gazette médicale, 1876, p. 401.

TORSION.

préconisée surtout par Thierry !, n’est applicable qu'aux artéres
elle consiste & saisir Pextrémité du vaissean et 4 le tordre Jlll—,
sieurs fois sur lui-méme avec une pincg spéeiale dite pinE‘e a
torsion. Ce]l_e-ci présente des mors heaucoup plus larges que
ceux de la pince ordinaire, de plus elle est pourvue (];_’ll;lﬂch_
péce de petit verrou qui glisse sur une des faces de la pince
el s'engage dans un: petite mortaise creusée dans Pépaisseur
}ig ljia}zli'e branche de la pince. La torsion peut étre lib-}:e ou
limilée.

FiG. 378. — Torsion limitée de Vartore.

d’ulfeiors@n lafn:e consiste & saisir avec une pince Pextrémité
ine artere et a la tordre plusieurs fois. Elle n’est gudre
plicable qu’aux petits vais ; it I'i iotontabe.
g aux petits vaisseaux et aurait Pinconvénient d’é-
re quelquefois trés loin la lésion des tuniques artérielles

{:E $ A by r . ’

. E[‘eilllld;t;lt. ei]f_:}.'} été lpre(:omsee dans ces derniers temps par
e Hllaux, qui P'a ufilisée avee succes de & 5

R és dans les grandes ampu-

Eal‘;ﬁfg"ﬁg&l}zmzt?ﬁ est a'pplica]?hg aux artéres d’un plus gros
Lk Dfltl ]1)} c:t{[%um, on saisit avee une pince Pextrémité
W u'nc C,ﬂt'.l'!leim- dehors de la plaie, on le saisit en
L ertaine distance de son extrémité avec une
seconde pince u]138110\Il };‘J}:d toute la partie qui est au dela de la
e Jat(’l’o-ll'lmn sur la méthode précédente Pavan-
U vaisseau (fig. 38, S Dl
Cﬂnlz:'llt'!?:leblz?ﬁ;il_lﬁe_g}lfé la préconise M. Tillaux est non limitée et
tre fu'ec’h . iré quapres avoir saisi I'extrémité de I'ar-

4 pmce, on imprime a celle-ci des mouvements de

1L Delg torsion des artéres. Pari 3, 1829,
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rotation sur son axe jusqua ce que le bout artériel saisi soil
complétement détaché’. ‘ : )

La pince dont 1l se gert nest autre gqu'une pince a Lorsion
ordinaire dont les mors sont plus longs et s’aslapient plus
complétement I'un & I'autre. A Texirémité opposee aux mors
se trouve une sorte d’ailette, destinée 4 faciliter la torsion en
donnant aux doigts une plus large prise.

Llextrémité de lartére, isolée dans une étendue de 12 a
15 milliméires, doit éire saisie obliquement, surtout lorsqu'elle
est volumineuse; puis, soutenant la pince de la main gauchc. el
la maintenant dans la méme direction que Partére, on saisit
Pailette de la main droite et on imprime des mouvements de
torsion sur place, sans exercer de traction. Ges mouvcmentai,
ni lents, ni rapides, sont continués jusqu’a ce que le boul arte:
riel se détache et reste entre les mors de la pince.

Fic. 379. — Pince & torsion de M. Tillaux.

Je ne parlerai pas d’'une multitude d’opérations abandonnées
anjourd’hui, que I'on a pratiquées sur les artéres afin darréter
Pécoulement du sang : tels sont la mdchure, le refoulement, e
froissement, Varrachement, ete.; comme la torsion, ces divers
procédés agissent en lésant Jes deux tuniques internes du yais:
sean.

6o Ligaiure. — Clest le plus simple et le plus st de tous
les mhoyens hémostatiques. ;

La ligature se fait au moyen d'un fil de chanvre, de lin, e
soie, assez solide pour qu’il ne se brise pas en serrant l'artet
On a imaginé des ligatures faites avee des substances animales,
considérées comme absorbables, afin que la réunion par pres
mibre intention puisse éire possible. A. Gooper, par exemple;
obtenu avee un morcean de boyau de chat I’absorption de 1

1. De la torsion des artéres, in Bull. et mém. de la Société de Cf“
rurgie, nouv. série, t. II, p. 231, 1876, et Magon, these de paris;
1875. 2 .
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ligature; des substances absorbables sont de nouveau utilisées
pt aver succes depuis les travaux de M. Lister.

Les ligatures utilisées par M. le professeur Lister sont faites
de catgut (hoyau de chat, corde 4 boyau, corde & violon) fabri-
[ué avec des intestins de mouton (Just Ghampionniére).

Les cordes, de diverses grosseurs, doivent baigner pendant
42 6 mois dans le mélange suivant : des cristaux d’acide phé-
nique sont fondus dans un 10¢ de leur poids d’ean, on ajoute
5 parties d'huile d’olive et on mélange intimement le tout’.

La corde & boyau, qui d’abord se gonfle, se ramollit et de-
vient opaque, prend ultérieurement une consistance plus
forme et devient transparente et solide.

Le catgut ainsi préparé peut rester plongé dans le liquide et
doit y étre conseryé indéfiniment.

Les ligatures au catgut auraient la propriété précieuse de
ne pas irriter les tissus, el de pouvoir étre résorbées, de dis-
paraitre sans laisser de traces?; quelques autears admettent
méme que le catgut sorganise et devient partie intégrante de
Porganisme du sujet sur lequel on V'a employé (Fleming).

Quoi qu’il en soit, celle substance peut rendre de grands ser-
viees en évitant la suppuration et permettant la réunion im-
médiate compléte, aussi croyons-nous - devoir en conseiller
lusage.

Les ligatures exercentsur les vaisseaux une constriction eir-
pulaire qui empéche le sang de passer; par suile de la rupture
des tuniques moyenne et interne, il se fait un caillot obtura-
teur et il s¢ développe une inflammation, sous I'influence de
laquelle le vaisseau s'oblitére jusqu’a une certaine hauteur,
quelquefois jusqu’au niveau de la premiére collatérales.

Le fil qui doit servir & faire une ligature doit étre assezvolu-
ml_neux pour que la tunique externe ne soit pas coupée; il ne
doit pas étre trop gros, car il ne romprait pas les tuniques
interne et moyenne, et I'on courrait le risque de ne point voir
le vaisseaw soblitérer.

Lorsqu’un vaisseau est 1ié, il se passe, au boat d’un certain
temps, dans la partie surlaguelle la constriction a été faite, un
travail d’élimination; la ligature tombe : celte espéce de liga-

1. Just. Championnitre, Ghirurgle antiseptique, p. 63, '18f6.
2. Talamon, Sur Uemploi du calgut, in Rec. mens. de méd. et de
chir, t. T, p. 376, 1877,

3. Consultez pour plus de détails les traités classiques. Voyez aussi
Cocleau, thise de Paris, 1867, n® 46.
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ture a été désignée sous le nom de ligature permanente. Lors
quelle-est appliquée sur un vaisseau sain, il est excessivemen|
rare que Poblitération ne soit pas le résultat de son applica-
tion. On a craint, il est yrai, la mortification du vaissean ayang
son oblitération; mais il est parfaitement démontré que, dang
la plupart des cas, le caillot est formé au plus tard vers le qua-
triéme ou le cinquiéme jour, et que la ligature ne tombe que
du dixiéme au vingtiéme jour.

Si lartére était malade, le vaisseau se romprait heaucoup
plus t6t, le caillot se formerait mal, et une hémorragie eon-
sécutive serait a craindre.

(’est précisément dans le but de prévenir les hémorragics
consécutives quon a apposé des ligatures dites ligatures d'af-
tenie; elles étaient appliquées afin de serrer un peu le vais-
seau et de diminuer la colonne sanguine qui vient frapper la
ligature, et elles étaient aussi destinées & éire serrées fortement,
si une hémorragie consécutive venait & se déclarer. Mais, outre
qu'ellesirritent la plaie en y laissant plusieurs corps étran-
gers, ces ligatures ont Pinconvénient d’enflammer le vaisseau
sur les points ot elles sont appliquées : aussi sont-elles 4 juste
titre abandonnées.

Quant aux ligatures temporaires, ¢'est-a-dire & celles qui sont
appliquées pendant quelques heures par exemple, elles parais-
sent avoir, dans beaucoup de circonstances, déterminé Foblité-
ration des arléres sans rupture compléte du vaisseau;et siquel-
quefois elles ont échoué, on a attribué cet insuceés aux tirail-
* lements que I'on faisaif éprouver au vaisseau en détachantla
ligature.

Les anciens comprenaient quelquefois dans anse de fil une
épaisseur plus ou moiss grande de parties molles, ou bienils
passaient sous le vaisseau une épingle qui traversait les tégu-
ments de part en part, et serraient toules les parties molles,
aumoyen d'un fil qui embrassait alternativement les deux extré-
mités de I'épingle; cette pratique, désignée sous le nom de li=
gature médiate, est abandonnée aujourd’hui.

Les ligatures doivent étre immédiatement appliquées sur les
vaisseaux : aussi fauf-il isoler ceux-ciavec soin et éviter de com-
prendre dans 'anse du fil les veines et les nerfs (ui accompa-
gnent Partére.

Quant aux doubles ligatures, elles doivent étre mises en usage
lorsqu’en craint de voir 'hémorragie revenir par le bout in-
férieur du vaisscau sectionné; dans toute autre circonstance,
elles sont inutiles.

LIGATURE.

Les ligatures se font tantdt sur Iextrémité d'un vaissean di-
yisé; d’autres fois sur la continuité d’un vaisseau divisé con_'lplé-
tement ou incomplétement; dans tous les cas, elles doivent
stre perpendiculaires & son axe. :

Lorsque le vaisseau est divisé complétement et qu’on en fait
la ligature dans la plaie, le chirurgien en saisit extrémité
plus ou moins dénudée, au moyen d’un tenaculum (fig. 380)

FIc. 380. — Tenaculum.

pour les trés petits vaisseaux, etle plus souventd I'aide d'une
pince & disséquer ou d’une pince & ligature, en appliquant
ehacun des deux mors de la pince sur deux points opposés de
Iaxe de l'artére, et en les rapprochant de maniére i mettre
les deux faces internes du vaisseau en contact. Lorsque toutes
les parties molles ont été séparées aussi hien que possible, un
aide, muni d’un fil ciré, passe la partie moyenne de celui-ci
sur une des faces du vaisseau, raméne les deux chefs sur
Fautre face, fait un premier neeud qu'il serre en introduisant

Fig. 881. — Maniére de serrer la ligature.

les deux doigts indicateurs ou les deux pouces dansle fond de
la plaie, et en pressant les deux fils & aide de la face pal-
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maire des doigts : il peut ainsi serrer convenablement e fil
sans exercer de tractions sur le vaisseau (fig. 381). La cgn
striction doit étre assez forte pour rompre les tuniques intere
et moyenne. Ge noend est rendu plus solide par un second neeud,
fait de la méme maniére.

Dans quelques cas il suffit de saisir extrémité du vaisseay
et d’y placer une petite serre-fine, cet instrument remplace
ainsi la ligature.

Lorsque, au contraire, le vaisseau est divisé en partie senle-
mont on qu’il ne Uest pas du tout, la ligature étant pratiguée
sur un point ol une incision a été faite dans le but de décou-
vrir Partére, le fil sera passé au-dessous d’elle au moyen d'm
stylet aiguillé que l'on glissera sur la sonde cannelée, et on
le serrera, ainsi qu’il a été dit tout & I’heure, en introduisant
les doigts indicateurs, ou les pouces, dans lé fond de la plaie,
aussi prés que possible du neeud.

Si enfin une grosse veine était ouverte par une petite inci-
sion, et si I'on craignait une hémorragie grave, il faudrait la
lier. Mais comme la gangréne pouvait suivre, disait-on, la liga-
ture de la veine principale d’un membre, on a conseillé de saisie
avec la pince les bords de la plaie que I’on met en contact, ol
d’exercer avec le fil une constriction cireulaire, immédiatement
au-dessous de la pince. On laisse ainsi au-dessous de la liga-
ture une partie du canal du vaisseau, qui permet & la eircu-
lationde se faire. (Ligature latérale.)

Fie. 382, — Pince & ligature (modéle anglais).

Appliquer une ligature sur un vaisseau saisi avec la pinee
a torsion ou avec la pince ordinaire, n’est pas toujours facile,
surtout si Partére est profonde, et dans ces cas il n’est pas
rare d’éprouver de grandes difficultés i passer Panse du fil &
ligature jusqu’au dela des mors de la pinee qui tient le vais-
seau. Pour y remédier dans une certaine mesure, on a coi-
struit des pinces 4 ligature & mors trés larges, fenétrés ou uon,
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se terminant parfois par des griffes destinées & tenir solide-
ment le vaisseau saisi. Grace a cette disposition des mors, le
fil & ligature glisse et vient en quelque sorte s’appliquer de
lui-méme sur Partére (fig. 382).

On a encore imaginé un certain nomhre d’instruments plus
ou moins ingénieux qui d’ailleurs sent peu entrés dans la pra-
tique. !

Parmi eux nous pouvons signaler la pince porte-ligalure de
M. Judée : ¢’est une pince a torsion ordinaire offrant un petit
bouton sur le mors ou n’existe pas la fermeture, un fil est
placé autour du bouton, et ses deux extrémités sont ramenées
sur la face du manche qui lui fait suite. La pince ainsi prépa-
rée, on va & la recherche de l'artére et 'on pousse le verrou
dés quelle est saisie. Alors on fait passer les deux extrémités
du fil sur Fautre branche de la pince, et Partére se trouve

-comprise dans I'anse de la ligature. 1l suffit ensuite de faire le

neud pour lier le vaisseau.
Gintrat a aussi inventé un appareil destiné & porter les
ligatures sur des artéres situées profondément, appareil

F16. 383. — Ligateur automatique de Cintrat.

auquel il a donné le nom de ligateur automatique, parce qu'il
permet de se passer’de toute espéce d’aide. Il se compose
dune aiguille (fig. 383) portant une anse de fil E, dont les
deux extrémités passent par deux frous situés au bout de
Paiguille et viernent sortir par Porifice H; les deux chefs
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sont fixés au houton placé en arriére de Porifice H. Les fils ge
peuvent étre placés qu'aprés avoir fait monter le coulant |
jusqu’an milieu de la crémaillére P il faut done faire redes-
cendre le coulant A jusqu’a son point d’arrét, et cela en sop
levant le bouton d’un ressort.

I’aiguille ainsi armée de son fil est introduite dans la gaine
représentée dans la figure ci-contre ; Pappareil peut alors -
dapter & une pince a ligature dont I'un des mors offre un
conduit par lequel passe le fil et Pextrémité de Iaiguille.
L’anse de fil est rabattue sur Pautre mors, et dés que l'artér
est saisie il faut tirer surles chefs du fil 4 l'aide du coulant A,
le pouce agissant sur le houton G.

1l suffit de deux tours de laiguille sur elle-méme pour faire
la ligature.

Acupressure. -— Ce moyen hémoslatique, inventé par Simp-
son, d’Edimbourg !, a été surtout utilisé en Angleterre. Il con-
siste & comprimer Iartére lésée avec la partie moyenne d'une
aiguille d’acier dont les deux extrémités ou, pour mieux dire,
les deux parties latérales sont maintenues par les tissus voi-
sins.

Fie. 384. — Acupressurc avec une seule aiguille,

Soit, par exemple, & appliquer Pacupressure pour al’l'é_tcl'
le sang d’une artére contenue dans un lambeau d’amputation
(fig. 884) : 'aiguille est enfoncée du cdté de la surface set-
tionnée 4 une certaine distance du vaisseau et perpendiculai-

1. Simpson, De Pacupressure, trad. franc. Paris, 1864, — Voyez aussi
H. Pernet, thése de Paris, 1868, no 179, .

UNCIPRESSION.

pement 4 lui; elle ressort & quelques millimétres de Partére,

asse en avant d’elle et est ensuite réintroduile dans les tissus
de Pautre e6té, si bien que sa pointe est libre & lIa surface du
Jambeau.

Les aiguilles d’acier employées pour 'acupressure onf un
chas par ou s’engage un fil métallique ténu destiné i les re-
tirer, ce qui se fait au bout de quatre & eing jours.

Le procédé que nous venons de décrire a été quelque peu
modifié, et en particulier on a conseillé de faire passer
Paiguille en arriére de D'artére et de la maintenir i laide
d'une anse de fil métallique, qui est tordue sur elle. Dans ce
cas, lartére est pressée entre la partie moyenne de Paiguille
el Tanse métallique (fig. 385).

Fic. 385. — Acupressure avec une aiguille et un fil.

Uncipression. — Cette méthode d’hémostase a été imaginée
par Vanzetti (de Padoue) en 1874, pour arréter les hémor-
ragies artérielles dans les plaies faites par des instruments
piquants. ; '

Cette méthode consiste & tenir écartés les bords de la solu-
tion de continuité, & P'aide de deux crochets portés dans le
fond de la plaie et maintenus en place pendant vingt-qualtre,
quarante-huit heures, et méme plus longtemps.

Dans quelques cas, il suffit d’'un seul crochet pour obtenir
Yhémostase, parfois il peut étreutile d’en employer plusieurs.

La pression directe ou indirecte exercée & I'aide des crochets
sur Partére, la courbure qu’elle subit par suite du tiraille-
ment en dehors des lévres de la plaie, la traction exercée sur

JAMAIN. — Pet. Chir. 39
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les parties, telles seraient les diverses causes qui coneourey
a hémostase.

Parfois Puncipression doit étre répétée, il faut replacer Ji
crochets dans des points différents, leur faire exercer e
traction dans plusieurs sens, enfin utiliser des crochets g
courbures variées.

Notons que, d’aprés Vanzetti, la douleur causée par Uemply
et application des crochets serait, en général, passagére g
moindre que celle produite par une pince.

Nous winsisterons pas plus longlemps sur ce mode @i
mostase généralement peu employé malgré ce qu’a pu endip
Pauteur italien?,

Forcipressure. — M. le professeur Vernenil désigne sous ce
nom P'application plus ou moins prolongée d’une pince (for-
ceps, forcipis) sur un vaisseau divisé ou non, dans le by
d’obtenir I'arrét de la civculation du sang.

Tantot la pince sera placée sur le trajet méme du vaissean:
la forcipressure est alors latérale; tantbt, au contraire, Pexire-
milé sectionnée sera pincée: la forcipressure est ferminale.

I7application de la pince peut étre encore passageére ou hien
prolongee ; dans le premier cas, Phémoslase est temporaire:
dans le second, la pince est unagent définitif d’hémostase.

Nous n’avons pas & exposer ici Phistoire et les avantages
de Ia forcipressure, sur ce point nous renverrons le leclewr
désireux de s’instruire au remarquable travail de M. le pro-
fesseur Verneuil 2.

Les instruments utilisés pour pratiquer cet aplatissement
des vaisseaux ont é(é variés: toutefois on peut dire que les
plus communément employés sont les pinees & ligature ordi-
naire et les pinces 4 pansement, qui se trouvent 4 la portée de
tous les praticiens.

Dans ces derniéres années, la forcipressure ayant été plus
particuliérement utilisée comme moyen d’hémostase, suil
temporaive, soit définitif, pendant les opérations d’ovario-
tomie, M. Keeherlé (de Strashourg) fit construire des pinces
dites hémostatiques, ayant la forme des pinces & pansemen

1. YVerneuil, Analyse du mémoire de M. Vanzelli et reflexions, 11
Bulletin de lu Société de chirurgie, 3° série, tome I, page 562
1874.

2. Bulletin ef mém. de la Sociclé de chirurgie, t. 1, p. 17, 108, 213,
522, 643, Paris, 1875,
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avee arrét de Charriére ou de pinces croisées (rés légéres?,
L ’ .
olles sont représentées dans la figure ci-contre.

De san coté, M. Péan 2 se servit de pinces fort analogues,

Fic. 886. — Pinces de M. Péan et de M. Kwberlé.

dont Ia forme des mors fut ensuite modifiée, pour répondre a
des indications spéciales. 1z -
Notons que ces deux chirurgiens se disputelzt l]r}}'enthn
de ces pinces hémostatiques. Invention faite par Charriére, dés
1858. .
Destinée & remplacer la ligature des gros vaisseaux, la
forcipressure a ¢été tentée par Desault en 1790, et pratiquée
surtout en Italie par Assalini; tombée pendant quelque temps
dans Poubli, cette méthode d’hémostase parait plus f:u'_orablc-
ment jngée depuis la publication de quelques ohscrval%ans re-
cueillies récemment en Angleterre et en France. D’aprés M. le
professeur Verneuil, la forcipressure semile convenir sur-

1. Keberlé, De Uhemostase définitive par compression excessive,
Paris, 1877.
2. Péan, Dy pincement des vaissequx, ete., Paris, 1877.
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tout au ftraitement des anévrismes et parait indiquée plus
particuliérementpour combattre les hémorrhagies secondaires,

I’application d’une pince est plus facile que celle dune
ligature, en ce sens quelle ne nécessite pas la dénudation
rigoureuse du vaisseau qu’on veul oblitérer. D'un autre coé,
le séjour de linstrument dans la plaie ne semble pas déter-
miner une trop grande géne aux opérés.

La forcipressure a encore été utilisée avee de grands avan-
tages pendant les opérations; elle est alors multiple et passa-
gére; dans ces cas, au lieu de placer les doigts des aides, des
éponges, ou des ligatures sur les vaisseaux successivemen
sectionnés, on y met des pinces hémostatiques. Ce procédé
plus facile, moins encombrant et surtout trés rapide, a ¢fé
conseillé pour la premiére fois par Carl Graefe et publié par
Angelstein en 1831.

L’opération terminée, on procéde a I'hémostase définitived
l'aide des ligatures, souvent méme celles-ci peuvent éire
évitées, le vaisseau pincé étant suffisament oblitéré. Toutefois
nous croyons avec M. le professeur Verneuil qu’il ne faut pas
trop se fier a celte hémostase primitive, sauf dans les cas o
les parties sectionnées peuvent étre réunies par premiére in-
tention & aide de sutures superficielles et profondes.

Dans quelques circonstances cependant, on peut laisser les
pinceshémostatiques & demeure etles enlever aubout de douze
ou vingt-quatre heures, comme le conseillent MM. Koeherlé
et Péan. Toutefois nous croyons qu’il ne faut suivre ces pré-
.ceptes que dans les cas ol les vaisseaux sectionnés sont d'un
volume peu considérable.

En résumé, la forcipressure est une méthode d’hémostase déjd
ancienne, trop abandonnée pendant ces derniéres années, el
qui tend aujourd’hui & reprendre un certain rang dans la
pratique chirurgicale. Nous ajouterons qu’elle nous a rendu
de grands services dans heaucoup de circonstances.

GHAPITRE III
RUBEFACTION.
La rubéfaction est cette coloration rouge et douloureuse de

la peau, avec un léger gonflement, qui disparait dés que la
stimulation qui I’a produite cesse d’agir. ;

FRICTIONS.

Lorsque les causes stimulantes sont énergiques ou qu'elles
se prolongent pendant un certain temps, il se forme sur la
peau des phlycténes plus ou moins larges, remplies de séro-
sité : il y a vésication.

On congoit parfaitement que la plupart des moyens qui doi-
vent produire la vésication peuvent déterminer la rubéfaction :
mais il en est quelques-uns qui sont exclusivement en'JpIové;
pour rubéfier la peau : ce sont les sinapismes. Les frictions
peuven( aussi déterminer la rubéfaction; trop longtemps pro-
]ongéf!s, ei‘]cs feront saigner la pean, déchireront Pepiderme,
mais jamais elles ne détermineront la vésieation. Ajoutons
encore 'emploi des orties et celui de quelques ;1ppare'ils spé-
eiaux, généralement peu usités..

Nons 'avons pas & étudier ici le mode d’action des médi-
caments rubéfiants; a cet égard nous renverrons le lecteur 3
lathése d’agrégation de M. M. Raynaud!.

§ 1. — Frictions.

Les frietions sont assez rarement employées, cependant on
les met quelquefois en usage pour assouplir les artienlations,
pour rendre aux muscles une partie de leur action, ou bien
pour rappeler la chaleur & la surface de la peau. On se sert
pour cela de brosses plus ou moins rudes, de hrosses de
flanelle, d’'un morceau de laine ou bien encore d’un linge sec
ebun peu dur; ces divers tissus sont promenés mpidemeent sur

la su}r‘}fu_cn de la peau; mais il faut avoir soin de ne pas déchi-
rer Iépiderme.

§ 2. — Sinapismes,

On donne le nom de sinapisme a une espéce de pate dont la

bﬂ_Se est la favine de moutarde, supportée sur un linge et ap-

Pliquée & nu surla peau. o

huli]i &{.}{?‘?,de _lzrmutarde doit sa propriété irritanfe a une

e L‘Il. & qui se .Lrnuw dans les semences du Sinapis nigra.
A6 fute se dégage lorsquelle est en contact avec un li-

quide. Mais tous les liquides n’ont pas au méme degré la pro-

Fifte S e i i = x e
Prieté de faive dégager celte huile volatile : aussi est-il im-

L De 1y révulsion, Paris, 1866.




