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rencontré que dans des cas tres-douteux et sfm exis-
tence, comme parasite de Pappareil urinaire, n'est nul-
lement démontrée malgré les faits observés par Barnett,
3 Londres, puisque les vers expulsés par la malade furent
considérés par Bremser comme de jeunes strongles
géants.

Quant au dactylius aculéatus, hien qu'il ait éte pr.is pf)LH‘
un ver d'un genre nonveau, il est probable qu’il n’est
autre chose quun Nais ou un Enchytréus, vers qui n® gont
point parasites habituellement et ne se rencontrent dans
I'économie que par accident. ( Gervais et van Beneden. )

1l existe en Egypte une variété de parasite 1'éna‘1 qui
parait trés-commune et qui a &té découverte par B{lh‘d-l‘i:
en 1851 : ¢est le distome hématobie (distomum hématobium ).
1l vit a Uétat d’ceuf dans les voies urinaires, dans la vei}le
rénale ou dans les ramifications de laveine porte. (}‘1‘:1@,—
singer I'a rencontré dans le tiers des autopsies‘qu‘ll a
faites en Egypte. Sa présence dans le rein déterlmm-e une
pyélo-néphrite, et probablement cette hématurie singu-
lidre dénommée hématurie endémique des pa.ys.chaud-s.

Enfin, il y a peu de jours, notre savant ami, M, le pro-
fesseur Reyneés, a rencontré dans l'urine d’un malade souf-
frant de violentes douleurs rénales, depuis un temps
assez long, un trés grand nombre de petits crustaces
( Pentastomwm Denliculatuim ), dont il a bien \rf)u111 me‘)ttr.e
sous nos yeux une douzaine d’échantillons. D’apres l'opi-
nion de ce naturaliste, cette espéce serait nouvelle en
tant que parasite des voies urinaires chez 1’homm‘e. Il est
permis de supposer que ces crustacés avaient dﬁ‘senkys—
ter dans la substance du rein (ce qui est d’ailleurs le
mode habituel de fixation dans I'économie humaine des
stres semblables ), et n’étaignt apparus dans les urines
qua la suite de Iouverture spontanée du kyste dans
les calices ou dans le bassinet.

Nous devon® done conclure, en ce qui a trait aux para-
sites animaux rencontrés dans les voies urinaires:

- o

1° Que les uns tels que le spiroptére de Uhomme et le
dactylius aculéatus sont des espéces problématiques;

2° Que le parasite nouveau appartenant & l'espéce du
Pentastomum Denticulaium , rencontré récemment par M.
Reynés, est une exception jusqu’a ce jour;

3* Que le distome hématobie, si commun en Egypte, est
inconnu dang nos climats ;

4> Enfin, que les échinocoques, les cysticerques et le stron-
gle géant, bien quayant été rencontrés dans les urines,
n'en sont pas moins de trés—grandes raretés.

CHAPITRE 1V.

DU CATHETERISME.

Le cathélérisme est sans contredit lopération la plus
fréquente de toutes celles qui se pratiquent sur I'appareil
urinaire : il a pour but d’infroduire dans la vessie divers
instruments de forme et de consistance variables désignés
sous le nom de sondes, de bougies ou de cathélers. Avant de
faire connaifre le mode opératoire du cathétérisme et ses
diverses variétés, il nous parait donc utile de décrire
prealablement les principales formes de ces instruments
leur composition, leur calibre, leur courbure, etc.

§ 1. — DES SONDES,

Elles sont rigides ou flexcibles.

A. — Sondes rigides. — Désignées par les Grecs sous 16
nom de cathéters, par les chirurgiens du moyen-age sous
celui d’algalies, les sondes sont en définitive des tiges ou
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tubes ereux portant & l'une de leurs exfrémites une ou
plusieurs ouvertures et servant a vider la vessie.

Aujourd’hui, le nom de cathéter a été réservé a un in-
strument plein, ayant la forme d'une sonde et portant sur
l'une ou lautre courbure une cannelure destinée a
conduire un autre instrument dang la vessie. Néanmoins,
par extension, on appelle encore cathéter une sonde pleine
employée & l'exploration du réservoir vésical.

Il va sans dire que l'usage des sondes remonbe & la
plus haute antiquité. I1 est mentionné comme trés—fré—
quent par Celse, par Rhazés et par Albucasis. Dans son
traité Des Hernies, publié en 1561, Franco décrit un trés—
orand nombre de sondes dont plusieurs sont tout & fait
analogues & celles usitées aujourdhui.

Tolet, célehre par son Traité de la Lithotomie, s'ingénie &
donner aux sondes une courbure en rapport avec celle de
T'uréthre; il vante l'utilité de la sonde-en demi-cercle,
attribuée a tort & Récamier par plusieurs auteurs contem-
porains. ;

J.-L. Petit imagine la sonde en S dont le grand mérite
était de s’adapter aussi bien que possible a la forme de
Puréthre, et qui est & peu pres abandonnée depuis l'in-

vention des sondes en gomme élastique. Afin de remédier’

auxblessures dela muqueuse uréthrale, souvent produifes
par les yeux de la sonde, J.—L. Petit imagine encore des
sondes percées par le hout, et dont 'ouverture pouvait se
fermer & volonté & l'aide d’un petit bouton soutenu par un
stylet.

Toutes ces sondes, ainsi que celles de Heister, de Solin -
gen et de Roncalli, maintenant tombées dans Loubli,
étaient des sondes métalliques par conséquent rigides.

Celles dont on se sert aujourd’hui sont en argent, en
maillechort ou en étain et présentent de nombreuses va-
riétés. La plus usitée a une longueur de 30 centimetres
et un diameétre de 5 millimétres : le tube cylindrigue
qui la constitue, rectiligne dans la plus grande partie
de sa longueur, se termine & son exfrémité par une
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courbure représentant le quart d'un cercle de neuf cen—
timétres de diametre. Son pavillon évasé est muni, sup
les cofés, de deux petits anneaux placés transversale—
ment. Enfin, elle est percée prés de son bec, et sur les
parties latérales, dé deux trous ovalaires & bords mousses,
et a hauteur différente.

Les sondes de trousse, composées de plusieurs piéces
pouvant se démonter, ont des inconvénients assez sérieux,
signalés avec raison par Voillemier. Les unes sont formées
de deux pitces & peu prés d'égale longeur unies par un
pas de vis. « Le pas de vis est bientot forcé par l'usage, et
les anneaux, ne se tronvant plus placés transversalement
A la courbure de la sonde, peuvent induire en erreur sur
la position de son bec; en outre, les deux picces de la
sonde peuvent se dévisser dans les mouvements qu'on lui
imprime pour explorer la vessie. Mais le défaut le plus
important, c’est que la partie qui porte le pas de vis est
simplement soudée ; or, il peut arriver, surtout quand on
visse la sonde avec un peu de force, que cette petite piece
se détache et le chirurgien est exposé, au moment ou il
retire la sonde, & en wvoir une moitié rester dans la
vessie. »

Les nouvelles sondes de trousse sont formées de trois
pieces dont deux constituent la sonde-elle-méme, en s’en-
gageant 'une dans Iautre, et dont la troisidme, munie
d'un pas de vis & sa surface, s'introduit dans la sonde & Ia
maniére d'un mandrin et rencontre un autre pas de vis
dans Iintérieur de la partie courbe de la tige : disposi-
tien qui a pour résultat d’unir trés-solidement les deux
parties de l'instrument, mais aussi d’en diminuer singu—
lierement le calibre. C’est ainsi que dans une sonde de
trousse ordinaire, dont le diameétre est de 6 millimétres, 1a
cavité n'est plus que de 2 millimetres et demi. Aussi ceg
sondes, utiles dans bien des cas, sont-elles insuffisantes
pour une exploration de la vessie; car elles ne peuvent
donner passage ni aux mucosités épaisses ni aux caillots
de sang quiy sont parfois contenus.
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Concluong done, avee Voillemier, « qu'une sonde bien
faite doit étre d’'une seule pidce, afin de transmettre & la
main du chirurgien des impressions plus neftes. Les
parois doivent étre minces et cependant assez golides pour
ne pas se plier devant un objet régistant. Le pavillon sera
légerement évasé afin de permettre facilement I'intro-
duction du bout d’une seringue dans le cas ol I'on juge-
rait nécessaire de faire une injection dans la vessie. II
portera deux petits anneaux, un sur chacun de ses cotés,
pour recevoir les liens qu’on emploie pour fixer la sonde
dans la vessie. Leur position transversale & la courbure
de la sonde servira & indiquer si son bec caché dans la
profondeur de 'uréthre se dévie d'un coté ou de l'autre. »

Bien que les yeux placés sur les cotés de la sonde aient
une forme ovalaire, et malgré le soin qu’on prend d’arron-
dir leurs bords afin d’éviter que la muqueuse puisse sy
engager, ils éraillent cependant quelquefois Purethre,
surtout quand sa surface est fongueuse. Dans ces cas, il
est bon de recourir a une sonde percée par le bout.

Mais le point vraiment capital dans la disposition des
sondes, c’est le degré de leur courbure. De tout temps,
ona tenté de rendre leur direction aussi semblable que
possible & celle de l'uréthre; mais, la direction normale
de ce canal ayant donné lieu, ainsi que nous T'avons vu
au début de cet ouvrage, aux opinions les plus opposées,
le contre-coup de ces dissidences a forcément entrainé
les différences les plus singuliéres dans la forme des

sondes. Ainsi, 1a sonde trouvée & Pompei, assez semblable
3 celle de Desault et de Boyer, représente & peu pres le
sixidme d’une circonférence de 9 centimétres de diametre.

Dans les sondes de Franco et de Paré, la courbure
répond au quart d’'une circonfeérence de 9 centimgtres de
diamétre. La sonde de Leroy d’Etiolles tient le milieu
entre les précédentes et les anciennes. Celle d’'Heurte-
loup représente le quart d’un cercle de8 centimetres de
diametre. Enfin celle de Gély ( de Nanmtes ) et celle
d’Amussat ont une courbure égale au tiers d’'une circon-
férence de 12 centimetres de diametre.
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Des variétés aussi nombreuses dans la courbure des

instruments et les suceeés obtenus par I'inventeur de cha-
cun d’eux, ont conduit quelques chirurgiens, et Deschamps
en particulier, & considérer la forme des sondes comme
un élément secondaire du cathétérisme. Si un chirur-
gien exercé parvient sans trop de peine & faire péné-
trer dans la vessie une sonde quelconque, il n’est pas
moing certain que lintroduction de cet instrument est
d’autant plus facile que sa courbure se rapproche davan-—
tage de celle de l'uréthre. Mais les changements que subit
la direction de ce canal, suivant I'dge, la hauteur du
pubis, le volume de la prostate et d’autres circonstances
qui'seront etudiées plus loin, obligent le praticien & avoir
toujours sous la main un certain nombre de sondes de
courbures différentes.
: Dans ausun cas cependant ( et c’est 1a un principe que
formule Voillemier d'une fagon absolue ) dans aucun cas
la courbure ne doit dépasser le quart du cercle auqu(;i
elle appartient, sinon elle revient sur elle-méme et le
crochet formé par le bec de la sonde rend son passage
dans l'uréthre extrémement pénible. 5

A notre époque, quelques chirurgiens ont fait usage de
sondes rectilignes dans presque toute leur lono‘ueufjus—
qua 2 ou 3 centimeétres de leur extrémité c[:u ellé:s se
coudent brusquement en formant un angle plus ou moing
obtus. Telles sont les sondes imaginées par Lerof
d’Etiolles et par M. Mercier ; telle est aussi la dispositiofi :
adoptée par Horteloup dans la construction de ses ingtru-
ments de lithotritie. La sonde de Leroy d’Etiolles a une
courbure appartenant & un cercle assez grand, mais
un bec trés—court. Celle de M. Mercier présente, deux
dispositions différentes: dans I'une , Pextrémité de la
sonde est courbée ; dans Pautre, elle est pliée de telle
sorte que 'instrument représente une ligne brisée. Au
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4 causge du frottement quelle exerce sur les parois de
Puréthre dont la direction estsi différente de la sienne.

B. — Sondes flexibles. — Ces sondes, formées de matiéres
animales ou végétales, sont mentionnées pour la pre-
miére fois par Avicenme. A cette epoque, elles étaient
faites avec des peaux de divers animaux. Au XVI* siecle,
Fabrice d’Aquapendente imagina des sondes en corne et
d’autres sondes formées d'une bandelette de linge enduite
de cire et roulée sur un moule ; celles—ci tenant le milieu
entre les sondes et les bougies, avaient aussi pour objet,
d’aprésleur inventeur, de rester & demeure dans l'uréthre.
(est la premiére fois que Llon voit surgir I'idée de la
sonde d demeure. — Van Helmont et Troja continuent
3 faire des sondes avec la peau de divers animaux recou-
verte d’un enduit. Mais tous les instruments ainsi obtenus
sont trés imparfaits & cause du peu de souplesse de 1'en—
duit qui les recouvre.s Enfin, vers 1760, on reconnait la,
propriété que posséde le caoutchoue de se dissoudre dans
I’éther sans perdre aucune de ses propriétés, et bientot on
imagine des sondes bien supérieures & celles qu’on connais-
sait jusqualors et que lonn'a cessé de perfectionner jus-
qu’a nos jours.

Ces sondes, appelées habituellement sondes en gommne
élastique, sont cylindriques, coniques, ou bien ouveries par les
dewa bouls. ;

Les sondes cylindriques sont droiles ou courbes : les pre-
miéres ne sont presque jamais employées sans mandrins.
Quant aux secondes , bien préférables de toutb point ,
elles peuvent étre employées sans mandrin et s'adaptent
mieux ¥ la courbure de l'uréthre. La sonde a béquille est
celle quise termine brusquement par une extrémité cou—
dée ; elle ne peut étre utilisée que dans certaines affections
de la prostate. Elle répond par sa forme & une deg variétes
de la gonde de M. Mercier.

Les sondes coniques, droites ou courbes, ont un bout
pointu ou terminé par une petite olive. Elles sont trés—
flexibles & leur extrémité et par conséquent facilement
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tolérées quand on les place & demeure. En général, on les
introduit sans mandrin. Elles rendent de trés-grands
services dans le traitement des rétrécissements de 1'uve-
thre par la dilatation.

Les sondes owvertes par les dewwx bouts sont utiles dans
certains cas de cathétérisme difficile. Si, par exemple, on
est parvenu péniblement & faire pénétrer une petite sonde
métallique dans la vessie et que l'écoulement des urines
ne se fasse pas assez facilement, il devient nécessaire de
remplacer cette sonde par une de plus fort calibre : on
peut visser un long stylet sur la sonde métallique et se
servir de ce conducteur pour introduire dans la vessie
une sonde en gomme percée aux deux houts et dun
diametre guffisant.

Enfin, dans ces derniéres années, on a fabriqué des
sondes en caoutchoue. Les unes, entiérement formées
de cette substance, étaient beaucoup trop flexibles et leur
flexibilité méme devenait un sérieux obstacle & leur in—
troduction dans la vessie; elles sont & peu preés aban-
données aujourd’hui. Les autres, faites en caoutchouc
vulcanisé, sont bien supérieures aux précédentes. Néan-
moins elles ne sont pas sans inconveénients. Aussi est—on
obligé de donner aux parois de ces sondes une épaisseur
suffisante pour leur permettre de résister aux pressions
légeres; le calibre en est donc diminué d’autant, et il est
souvent insuffisant & laisser passer les mucosités épaisses
et les caillots sanguins. D’autre part, ces sondes sont d'une
introduction difficile & cause de leur souplesse; et si I'on
a recours & un mandrin, on est encore exposé a d’autres
accidents. Cependant elles ont quelques qualités: les
malades les supportent plus facilement, elles sont presque
inaltérables et peuvent sans danger séjourner assez
longtemps dans la vessie et luréthre. Elles sont done
tres—utiles dans quelques cas particuliers.

Nous ne citerons que pour mémoire les sondes en gutla-
percha, qui sont bien inférieures aux précédentes et dont
l'usage tend, avec raison, a disparaitre.




§ 2. — DES BOUGIES.

Leur emploi parait etre moing ancien que celui des
sondes. Cependant, certains passages de quelques auteurs
du moyen-dge, tels que Guaynerius, Ferri et Lacuna,
nous prouvent que, déja & cette époque, on avait des idées
assez completes surla maniére de fabriquer les bougies,
sur les précautions qu’exigeait leur introduction et les acci-
dents qui pouvaient en résulter. Les bougies alors em-—
ployées étaient faitesavec des tigesde mauve, de persil, de
fenouil, avec de la cire blanche ou jaune, pure ou mélan-
géeddiverses substances, voire méme & du plomb. Depuis
1770, ces instruments ont participé aux améliorations ap-
portées a la fabrication des sondes et laissent peu de
choses & désirer aujourd’hui. Elles sont faites de sub-
stances végétales ou animales et de métal ; elles présen-
tent, suivant l'usage auquel on les destine, une frés—
grande variété de volume et de forme. On les emploie
tantot pour dilater I'uréthre rétréci, tantot pour y porter
des substances caustiques ou médicamenteuses, tantot,
enfin, pour explorer le canal. D'ou la division deshougies
en dilatantes, médicamenteuses et exploratrices. Considérées
au point de vue de leur composition, ces bougies sont for—
mées de cire, de gomme élastique, de baleine, de corde & boyaw
ou de tiges métalliques.

A. — Bougtes dilatantes. — Les bougies de cire ont une
forme cylindrique ou conique, et se terminent par une
pointe trés—arrondie. Quand elles sont coniques, il est
nécessaire qn’il n'y aitpas une grande différence.de vo-
lume entre la pointe et le talon de la hougie, ce qui amé-
nerait une dilatation beaucoup trop considérable du méat
urinaire. Malgré tous les soing qu'on apporte & la prépa-
ration de ces bougies, elles restent presque toujours un
peu rugueuses & leur surface ; ce qui les rend d’une tole-
rance difficile pour les malades dont le canal est trés-irri—
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table. Trop grosses, elles sont peu flexibles, et se prétent
mal aux inflexions du canal, bien qu’on puisse leur don-
ner une courbure convenable avant de les introduire ;
trop fines, elles péchent par le défaut opposé et se re-
plient facilement sur elles—-mémes. En somme, les hougies
de cire n’ont, comme moyen de dilatation du eanal, qu'un
emploi tres-restreint.

On leur préfére, avec juste raison, les bougies de gomme
élastique. Celles-ci présentent les formes les plus variées ;
elles sont droites ou courbes, pleines ou creuses, cylin-
driques ou coniques, terminées en pointe effilée ou en
olive. Quand elles sont droites, leur diameétre ne doit pas
dépasser 5 millimetres : au dela de cette limite, elles ne
sont plus suffisamment flexibles et compriment la paroi
inférieure de I'uréthre par la tendance qu'elles ont & se
redresser, elles s'écaillent facilement quand on les ploie :
inconvénients qu'il est facile d’éviter par 'emploi de bou-
gies courbes qui g'adaptent plus facilement & la forme du
canal. Mais, dans tous les cas ol le diametre de 1'uréthre
est inférieur & 4 millimétres, il faut se servir de bougies
droites : ces derniéres sont extrémement molles et don—
nent au chirurgien des sensations de contact plus faciles
a4 percevoir que ne le feraient les bougies courbes. Il
existe des bougies droites trés—-minces, presque filiformes
et sufisanmment résistantes , malgré leur finesse. Mais
ces petifs numéros ont, en général, la méme grosseur
dang toute leur étendue et se plient trop facilement.
Voillemier fait observer, avec raison, qu'il est préférable
de se servir de bougies dont le corps n'a que 1 ou 2
millimétres de diameétre et dont Pextrémité va s’amincis-
gant pour se terminer en une pointe trés—effilée. T1 est
évident qu’elles ont plus de résistance.

Les bougies & pointe fine s’engagent fréquemment dans
les orifices glandulaires et dans lesreplis de lamuqueuse.
On remédie & cet aceident, soit en retirant légerement la
bougie et en 'inelinant dans différents sens, soit en tor-
tillant son extrémité de facon & changer la direction de s
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pointe. Ces petites manceuvres permettent généralement
de franchir I'obstacle.

Les bougies olivaires sont toujours préférables, surtout
lorsque le réfrécissement a déja subi un commencement
de dilatation & I’aide des hougies pointues ; elles n'offrent
aucun des inconvénients signalés & propos de ces der-
niéres, aussi sont—elles d’'un emploi trés—fréquent.

Les bougies de gomme élastique doivent donc étre
substituées aux bougies de cire pour plusieurs motifs.
Elles ont une surface lisse dont le contact est mieux
toléré par la muqueunse du canal ; elles sont plus souples
et s'adaptent mieux aux courbures d'un uréthre rétréci;
elles peuvent &tre trés—minces et par conséquent traver-
ser les ouvertures les plus étroites, leur défaut de résis—
tance étant facile a corriger, quand onles choisit creuses,
par l'introduction d’un mandrin. :

Pour terminer ce qui est relatif aux hougies de gomme
élastique, nous mentionnerons celles désignées sous le
nom de bougies & venire , inventées par Ducamp pour la
dilatation des rétrécissements de 1'urdéthre : ce sont des
bougies ordinaires portant, sur une partie de leur lon-
gueur, un renflement fusiforme, destiné & dilater unique-
ment le point rétréci avee lequel il se trouve en contact.
Elles présentent des inconvénients tels que leur usage ne
s’est point répandu.

Les bougies de baleine sont trés-peu employées. Boyer
avait déja signalé leurs défauts dont le premier est leur
trés—grande dureté. Néanmoins, elles ont, dans quelques
cas, permis de franchir des rétrécissements trés—étroits ot
n’avaient pu pénétrer les bougies de gomme élastique,
et ont souvent réussi entre les mains de M. Phillips. Mais,
il faut agir avecune extreme prudence et se méfier des
fausses routes.

Les bougies de corde & boyau vantées par Lallemand et
Bégin ontla propriété d’absorber les liquides, de se gon-
fler et de dilater les points rétrécis du canal ou elles sont
engagées, mais ellesmanquent de poli et sont trop rigides,
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Malgré les éloges motivés quen a fait Lallemand leur
nsage est & peu prés abandonné aujourd’hui.

Les bougies métalliques étaient autrefois constituées par
des tiges de plomb et elles ont été mises & profit par Col
de Villars et Astruc. Le plomb fut plus tard remplacé par
un métal plus consistant, quoique plus maléable, I'étain.
Mais, & cause méme de sa mollesse, I’étain ne peut étre
utilisé que pour les bougies au-dessus de 5 millimetres :
au-dessous de ce diamétre, il faut employer une substance
plus résistante, le maillechort ou l'argent. Ces bougies
métalliques offrent I'avanfage d’étre graduées aver une
précision mathématique ; leur poli et leur résistance les
rendent supérieures aux bougies de cire ou de gomme
élastique, quand il s’agit de dilater des rétrécissements
tenaces, ou de calibrer le canal avant la lithotritie et
aprés 'opération de I'uréthrotomie interne. C'est dans ce
but qu'ont été fabriguées les sondes en étain de Mayor et
de Béniquet.

B. — Bougies médicamenteuses. — A peu pres délaissées
de nos jours, elles ont été longtemps employées pour
porter dans 1'urethre certains fopiques incorporés & la cire,
tels que des narcotiques, des préparations de plomb, de
cuivre, de fer ou de mercure. Malgreé 1’oubli presque com-
plet dans leguel elles sont tombées, elles nous paraissent
cependant mériter de nouvelles expériences et nous
serions porté & croire que 'emploi de bougies médicamen-
teuses balsamiques astringentes , ou légerement causti-
ques , pourrait avoir quelque influence sur un cerfain
nombre de phlegmasies chroniques de I'urethre.

C. — Bougies armées. — Elles ne doivent étre mention-
nées ici gqu’a titre de curiosité historique. Elleg consis-
taient dans des bougies de cire portant sur un point de
leur longueur un agent destiné & cautériser 'uréthre,
Mises en grande vogue. & la fin du siécle dernier, par
Hunter et par Everard Home, elles ont été remplacées d'une
facon définitive par des instruments infiniment plus par-
faits, deésignés sous le nom de porfe-caustiques.




