APPAREILS A FRACTURES

3° Appareil en sinc de Raoult-Deslongchamps.

Cet appareil (fig. 268, @) se compose d'une gouttiére
dont le fond embrasse le bord cubital de lavarfl-bras et
dont les faces antérieure et postérieure sont incurvées sur
elles-mémes de maniére a présenter chacune une saillie
longitudinale intérieure destinée a presser dans Iespace
interosseux correspondant pour le maintenir (coupe verti-
cale de l'appareil, fig. 268, ). La gouttiére, bien garnie
de ouate, est appliquée sur le coté interne du membre et
fixée par un bandage roulé dont Paction compressive
enfonce les parties saillantes vers Iespace-interosseux,
qul est ainsl progressivement rétabli.

4% Appareils inamovibles.

Envelopper le membre d’une bande silicatée ou platrée,

Fig. 269. — Suspension du membre supérieur (attelle de Watson, modifiée
par Volkmann).
peu serrée, puis, suivant le conseil de Nélaton, disposer
deux longs bouchons dans Pespace inlerosseux & la face
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dorsale et palmaire de I'avant-bras, au niveau du fragment
moyen du radius, et les fixer dans ce point a laide de
quelques tours de bande qui les enfoncent dans Iespace
interosseux ; le bandage sec, on enléve les bouchons et la
dépression produite dans l'appareil silicalé suffit a main-
tenir l'espace interosseux.

Appréciation. — Ces appareils demandent une grande surveil-
lance pour éviter la gangréne. L'appareil & aftelles ne le céde en
rien aux autres.

5° Atlelles a supination.

Employer soit l'attelle de Scolt (fig. 263), soit celle de
Watson, modifiée par Volkmann (fig. 269).

Fractures exposées de I'avant-bras.

Dans les fractures compliquées de plaies, la position
moyenne est souvent impossible et on doit alors fixer le
membre en supination 4 peu prés compléte (Hamilton)
sur une large attelle matelassée, garnie de gulta-percha
laminée, ou de taffetas ciré. L'attelle de Scott, avec exten-
sion, peut rendre de grands services. Lorsque la supination
ne peut élre tolérée, on dispose le membre en pronation
sur une large attelle palmaire.

Les attelles modelées en zinc, en gulla-percha, en car-
ton, en plitre imperméabilisé, remontant au-dessus du
coude pour I'immobiliser el maintenant aussi la main,
trouveront fréquemment leur indicalion, car elles per-
mettent Fapplication facile de I'antisepsie.

Les appareils en toile métallique de Sarrazin, la gout-
tiere de Beeckel sont frés appropriés au lraitement des
fractures compliquées pendant leur premiére période.

La suspension est fort ufile quand survient une réaction
inflammatoire vive; elle est recommandée par V. Volk-
mann comme prévenant la formation des fusées purulentes
et facilitant la circulation veineuse. Ce chirurgien se sert
de l'attelle de Watson modifiée. Celte attelle (v, fig. 224),
coudée sur un bord au niveau du coude, s'étend de la
partie moyenne du bras jusqu'a exirémité des doigts et
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est percce sur sa coudure d’un trou destiné a I'épitrochlée ;
a son extrémité inférieure se trouve un anneau qui sert 4
la suspension. Le membre enveloppé du pansement est
fixe sur lattelle (fig. 269). Avec une modification légére,
on peut la transformer en atttelle 4 supination.

Une gouttiere d’Hergolt, convenablement taillée el
échancrée suivant le siege de la plaie, se transforme en
appareil & suspension, en engypsant A son exirémité digi-
tale un anneau ou un crochet en fil de fer.

§ I. — FracTURES DE LHUMERUS

o

Au point de vue de lapplication des appareils, on doit
les diviser en : 1° fractures de Dexirémité inférieure ;
2° fractures du corps; 3° fractures de l'extrémité supé-
rieure (col).

L Fractures de Pextrémité inférieure
Fractures du coude

Ces fractures peuvent sidger soit & la base des condyles (frac-
ture sus-condylienne), soit isolément sur ces condyles (épiirochlée,
épicondyle, surface avficulaire), soit enfin étre 4 Ia fois sus et
intra-condyliennes (fractures en T). Elles sont difficiles & maintenir
réduifes et, en raison de leur sidge, laissent souvent apreés elles
des rigidités persistantes ou méme lankylose du coude.

Il 'y a peu d'années encore, les chirurgiens étaient d'accord pour
placer le membre supérieur dans la flexion 2 angle droit; sous
Finfluence des résultats obtenus par Allis, Ingalls, Laroyenne,
C. Lauenstein, et des théses de Berthomier et Lariet, la méthode
de traitement par I'exiension tend 4 se oénéraliser. La position en
extension sera maintenue pendant dix jours environ ches les enfants
chez lesquels elle donne les meilleurs résultats, et pendant douze 2
quinze jours chez I'adulte ; on n'ometira pas d’y joindre le massage,
La déformation consécutive et la géne des mouvements sont moin-
dres avec cefte méthode qu'avec celle de la flexion,

(. FRACTURES SUS-CONDYLIENNES

Il arrive souvent que les fragments chevauchent et forment un
angle saillant en avant, dd a la bascule de l'extrémité du fragment
inférieur attivé en haut par le triceps; le fragment supérieur est
peu ou point déplacé. Pour réduire, l'extension et la contre-exten—
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sion, étant faite par des aides, le chirurgien saisit Ia partie infé-
rieure du bras et agit de maniére 4 presser avec ses pouces sur
I'olécrdne et 4 le refouler en avant, tandis que les autres doigts at-
tirent en arriére le fragment supérieur.

1° Appareils de Malgaigne et de Boyer.

Le membre étant dans la demi-flexion, Malgaigne, pour
agir sur le déplacement angulaire, conseille d’appliquer
une compresse graduée lransversalement sur la face
antérieure du bras et de la recouvrir avec une courte

Fig. 270. — Appareil de Boyer pour les fraclures sus-condyliennes.

attelle dont D'extrémité inférieure, appuie sur elle; une
goultiére en carton enveloppe ensuite la partie postérieure
du bras et de 'avant-bras dans toute la longueur et I'appa-
reil est fixé avec des bandelettes de sparadrap. Au lieu de
diachylon, il est préférable de se servir d’une bande de
tarlatane mouillée et exprimée qui, aprés dessiccation,
donnera un appareil résistant et solide.

Dans certains cas de déviation trés marquée il vaut
mieux, suivant le conseil de Dupuytren, disposer transver-
salement deux compresses graduées sur les faces poslé-
rieure el antérieure du bras, de maniére a repousser en
arriere le fragment supérieur et en avant I'olécrine et le
fragment inférieur; sur ces compresses on applique deqx
gouttiéres en carton recommandées par Boyer, une anté-
rieure, ’autre postérieure, garnies de ouate et qui devror_lt
occuper toute la longueur du membre supérieur en demi-
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flexion (fig. 270). On fixe ensuite Iappareil avee une bande

rou -k S€C 1 E f: e 8 } i 011A1-
(1) Iee soit 2 e, soit 1m hrégnée d un upn
stance s 1 dl

2° Gouttieres diverses.

Jo I S - 1c 4 3
emipr‘Eﬂtcaat!on. — Les appareils dont il vient d’étre question
untent au carton la plus grande parti c1e
U g ie de leurs élé-
ments contentifs. * e
l({’. _Pa(_:kard indique la maniére suivante de construire
et d'appliquer une goultiére en carton. Aprés avoir pris un
patron sur le membre sain, il taille un morceau de carton

Fig. 271, — Goutlitre en carton de Packard (pour fracture du coude).
ie o e A 5 A
(‘ie r‘eﬁuul d’apreés la forme représentée figure 271 (le cuir de
;errclle e et le feutre conviendraient tout aussi bien); le
< i1 3 i i :
dg}"t superieur de I'incisure pratiquée an niveau du coude
Iil dpreaenier une obliquité correspondante a celle du
{3 { u coude et étre coupé en biseau, de facon i éviter
oute compression douloureuse de la peau. Cette gouttiére
ilz}omll%e, est modelée sur le membre et fixée au moyeﬁ
s’;lige ande. A mesure que la consolidation de la fracture
. lectue_, on diminue la longueur de la gouttiére, i partir
¢ la main; pour rendre la ilité iculation
; mobilité aux articuls S
cette derniére. o
90 Jo 3 G L
)‘0..1 _Jf&n gulta-percha. — Hamilton préfére au carton une
goultiere en gutta-percha plus solide s'étendant depuis le
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——
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moignon de I'épaule jusqu’au poignet et modelée d’abord
sur le membre sain recouvert de trois ou quatre épaisseurs
d’une étoffe de laine. On dispose d’abord en avant de
Particulation du coude et sur les saillies ossenses voisines
une épaisse couche de ouate ; puis on applique la gouttiére
recouverte d'une épaissenr de tissu de laine ou de coton
(fig. 272), en la maintenant en place par une bande roulée.
Cette gouttiere doit envelopper les deux tiers de la circon-
férence du membre, surtout en dehors et en avant.

Ce chirurgien recommande de faire exécuter des mouve-
ments au coude dés le huiliéme jour, en maintenant soi-
gneusement les fragments.

3° Une goultiére platrée d’ Hergott, représentant comine

Fig.

forme et comme disposition I'appareil précédent, est un peu
plus lourde, mais plus facile a fabriquer et moins dispen -
dieuse. On place d’abord le membre dans la situation qu’il
doit garder. On mesure sa longueur du ¢olé de la convexité
et on taille convenablement la tarlatane, dont 6 a 8 feuilles
sont nécessaires; deux entailles sont praliquées a angle
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droit sur le bord de la goutliere, au niveau du coude, ol
P’on retranche un triangle dont le sommet s’étend an dela de
la moitié¢ de la largeur dn linge et dont la base est calculée
de facon que les cotés de cette excision (iriangulaire
puissent se recouvrir un peu lors de I'application,

La gouttiére est appliquée 4 nu sur le membre fléchi 4
angle droil, de maniére quelle enveloppe les deux tiers
de la circonférence postérieure du bras, le bord cubilal et
la moitié¢ interne des faces antérieure et postérieure de
Pavant-bras ; on la moule de haut en bas, c’est a dire en
commencant par la partie brachiale: la partie interne du
bras doit éire laissée 4 nu.

Méthode de Uextension. — Le membre sera fixé dans
celle allitude, en supination, soit par une longue attelle
antérieure garnie d’ouate, soit par une gouttiére platrée
antérieure ou méme par un bandage roulé silicaté-ouate.
Vers le 10° jour chez Ienfant, le 15° Jour chez 'adulte, on
enléve l'appareil, on fait un massage modére et on peut
alors metfre le membre en flexion dans un bandage solide
inamovible pendant 7 4 § Jours chez I'enfant comme chez
Padulte; si l'on croit devoir recourir au massage journalier
pendant cette derniére période, il est facile d’enlever 'ap-
pareil amovo-inamovible pour y procéder; ce massage s’im-
pose souvent a la fin du trailement pour rendre A Iarticu-
lation el aux musecles leur fonctionnement régulier.

On a aussi inventé toule une série d’attelles mécaniques articu-
lées pouvant permetire de faive exceufer des mouvemenis au coude
pendant la durce du traitement, telles que celles de Rose, Bond,
Welchs, etc.; elles ne me Paraissent pas prosenter des avantages
bien marqués. 11 est du reste assoz facile, avee un peu d'habileié
manuelle, de préparer, si on le juge & propos, deux gouttitres
plitrées ou en gutta-percha mdépendantes, une pour le bras, l'autre
pour Pavant-bras, quion articule entre elles au moyen de deux
charniéres métalliques incorporées dans le linge platré; ou encore
deux demi goutticres brachiales, une interne, l'autre externe, arti-
culées chacune avec deux demi-gouttiéres interne et externe appli-
quées sur l'avant-bras.

Appréciation. — Quand la déformation Sera peu marquée,
facile 4 réduire et & maintenir réduite, on emploiera de préférence
chez les adultes soit une gouttiére en plitre ou en gutta-percha,
50t une double gouttiére en carton., Mais si la déformation est
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rebelle, tend i se reproduire, on doit préférer les appareils de
Malgaigne et de Boyer. Py : e
C?rta]ns chirurgiens, en particulier Degprés, repoussent t_e.»?ixt
appareil et se contentent de fléchir le membre 4 angle droit et }tb
] = I 5 =t H ols i : LLe
le soutenir avec une écharpe; nous ne saurions recommander cette
pratigue. : St
Chez les enfants, nous conseillons les gouttiéres en carton ou en
laosrats:
gutta-percha en raison de leur légére ; y A ;
" On veillera 4 ne pas trop serrer l'appareil dans les premiers
Jjours, & cause de la production du gonflement inflammatoire qui,
du reste, dans certains cas, peut éire combatiu par un massage
rudent. X : 2%
: Quant au moment ot il faut faire exécuter [_h'zs nu)u_vgn']zzutsl.t
I'articulation du coude et retirer I'appareil, :\:elaton mlchque] 3
troisiéme semaine, Bryant et Lossen la quatriéme semaine chez
I'adulte, la troisitme chez l'enfant.

L. PRACTURES ISOLEES DES CONDYLES OU DES SURFACES
' ARTICULAIRES

Un essayera de remettre le condyle fracture ; sa place,
puis on appliquera soil une goutliére ’posler;eure?(;:.n
plitre ou en gutita-percha, en ayant le soin de PCC-U}J\_IIIj
les coudyles avec une couche de 0_11310, S()lt‘, _dans cef lains
cas, deux goultiéres en carton, ]'u_ne antérieure, laulr‘fa
posiéricnre. Vers le dix-neuviéme jour, on commence :-1
faire exéculer, avec prudence, quelques mouvements i
I'articulation.

€. FRACTURES EN T 0U SUS ET INTRA-CONDYLIENNES

Le gonflement du début étant généralement trés inl.(?I‘ISC,
on doit d’abord s’adresser a lui, le traiter par le L
ou les antiphlogistiques, et appliquer en meéme temps det}x
attelles légéres, en ecarton, coudées, antérieure ct poste.—
rieure, trés modérément serrées. Aprés cing a six jours,
on recourra aux attelles platrées ou en gulta-percha
décrites plus haut. L

Fractures exposées du coude. — Les appare_il.§ destmgs a
ces fractures sont les mémes que ceux des lésions articu-
laires, auxquels nous renvoyons.

BIBLIOTECA

F*C. DE MED. U.._A.N.l.
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II. Fractures du corps de 'huméras.

Le déplacement, fort variable, est soumis 4 la direction de la
force traumatique, & celle du trait de fracture et aussi, incontesta
blement, i l'action musculaire . Chezles enfants et chez les Jjeunes
sujets, la solidité du périoste empéche souvent la production du
deplacement. La consolidation s'opére en trente quarante jours.

Ad. Richard a fait ressoriir cette indication essentielle que
tout appareil doit immobiliser Varticulation de Uépaule sous peine
d'étre illusoire ef quiil faut fiver Phumérus sur les parties laté-
vales de la poilrine.

Llayvant-hras sera toujours fléchi 4 angle droil sur le bras; cepen-
dant, Hamilton, dans le cas de retard de consolidation, maintient
le membre dans une rectitude compléte au moyen d'une longue et
large attelle matelassée antérieure, afin d'obtenir uneimmobilisation
absolue.

1° Appareil @ attelles,

Le bandage roulé préalable de tout le membre supérieur
est repoussé par la majorité des chirurgiens, car il n’em-
péche pas la production de Iengorgement cedémateux de
la main, qui du reste disparait dés quon enléve P’appa-
reil.

Qu'on ait done ou non placé un bandage roulé sur lo
bras, on dispose sur ses faces antérieure, externe et posté-
rieure lrois attelles soit en bois, soit en loile métallique,
soit de préférence en carton d’almanach (mouillé), larges
de 4 centimétres, bien malelassées de ouaie (& défaut de
ouale, employer des coussins en balle d’avoine); l'altelle
antérieure ira de 2 cent. au-dessus du pli du coude & la
partie antérieure du moiznon de I'épaule ; I'externe, recou-
vrant le moignon, descendra Jusqu’au niveau de I'épicon-
dyle bien garni; la poslerieure dépassera un peu en bas
lolécrine (fig. 278). L’appareil maintenu par un aide est
fixé soit par des lacs ou des bandelettes de diachylon, soit
par une bande en toile ou mieux en tarlatane mouillée si
Pon emploie les excellentes attelles en carton. .

Le creux de l'aisselle ayant éto saupoudré avec de la
fécule de riz ou de la poudre d’oxyde de zinc, on place une
plaque de ouate le long de la poilrine et on applique contre

-
e
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elle le bras, sur lequel l'avant-bras est fléchi a angle droit.
L’avant-bras ainsi fléchi est soutenu, soil. par I'écharpe de
J.-L. Petit modifiée qui fixe le membre supérieur conire le
tronc en méme temps qu'elle immobilise I'épaule, soit par

| RAINAL
FRERES

Fig. 273, — Appaveil a altelles pour les fraclures de I'humérus.

une écharpe ordinaire avec adjonction d’un bandage de
corps embrassant i la fois le hras et le tronc ; quelques
tours de bande empruntés au bandage de Gerdy pour la
clavicule donnent le méme résultat.

Cet appareil ainsi appliqué remplit bien son hut et a I'avantage
de pouvoir éire construil avec des matériaux qu'on trouve par-
tout.

L'appareil d'Hamilion, déerit plus bas pour les fractures de
Pépiphyse supérieure, est aussi applicable dans les {ractures diaphy-
saires, en avant la précaution de faire descendre la longue attelle
Jusquaux condyles.

2° Goultiéres.

Les gouttiéres en linges plairés, gutta-percha, carton,
feutre plastique, constituent d’excellents appareils et s’ap-
pliquent comme il a éte dit pour les fractures de l'extrémits
inférieure. Elles doivent immobiliser I'épaule.
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A. Després, convaincu qu’on ne peut guérir ces frac-
tures sans déformation, se contente d'un simple bandage
de corps ; & ce bandage de corps, long de 1 métre et large
de 30 cent., il fixe deux bretelles de toile solide ; en oulre
repliant le bandage a la partie qui correspondra au coude,
il y fail un godet fixé par quelques points de couture. Met-
tant alors un tampon de ouate dans Paisselle, il place le
bandage de corps de maniére que le coude péneélre dans
le godet ; le chef postérieur du bandage est ensuite ramené
en avant et conduit par-dessus I'avant-bras et le coude ma-
telassés de ouate et qui sont ainsi maintenus contre la
poitrine, le poignet étant sur la ligne médiane ; les bretelles
sont fixées en dernier lieu Cet appareil nous parait des
plus insuffisants.

3° Appareils @ extension.

On a cherché 4 combattre par I'extension le déplacement rebelle
des fractures de I'humérus.
L'appareil de Lonsdale, celui de Bonnet,
Lattelle de Swinburne, et le glossocome de
Dauvergne ont ét¢ abandonnés, car tout
appareil qui prend son point d’appui de
contre-extension sur l'aisselle devient rapi-
dement insupportable.

Fig. 274, — Appareil & exten- Fig. 275, — Atlelle de Lossen.
sion de Clark,

a. Appareil a exlension de Clarck, — Destiné aux frac-
tures du col, il peut aussi éire employé dans celles sié-
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geant au-dessus du milieu de la diaphyse. On fixe sur
toute la longueur des faces externe et interne du bras
les chefs d’une large bandelette de diachylon, dont le
plein pend en anse 4 5 & 6 centim. au-dessous du coude
fléchi a angle droil; ces chefs sont maintenus par un ban-
dage roulé ascendant fait avec une bande de toile ou de
diachylon, el qui s’arréte un peu au-dessous du siége de la
fracture ; on rabat alors sur lui les portions excédentes des
chefs longitudinaux et on achéve de les fixer par un spiral
descendant. Une petite planchetfe échancrée est glissée
dang 'anse de maniére 4 empécher les chefs de celle-ci de
comprimer les condyles, et sur elle on attache une corde-
lette & laquelle est suspendu un poids convenable
(Gg. 274) ; une attelle externe sera parfois utile. Lorsque
le malade est couché, la cordelette passe sur une poulie
fixée d'une maniére quelconque le long du lit.

b. Appareil de Lossen. — L’anse de diachylon est fixée

Fig. 276. — Appareil de Lossen, appliqué.

comme elle ci-dessus ; mais, pour faciliter I'extension dans
la position horizontale, Lossen applique l'attelle représentée

par la figure 275 ; cette attelle, lorsque le malade est dans
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le lit, est immobilisée sur deux montanls verticaux fixés sur
les bords de la couche, et supporte elle-méme la poulie
(fig. 276).

L’extension, ainsi pratiquée, est une méthode d’excep-
tion qui convient particulicrement pour le traitement des
fractures exposées graves.

c. Appareil platré & Hennequin (fig. 277 et 278). — Cet
appareil’ ne doit étre employé qu'aprés la disparition du
gonflement.

On applique d’abord un bandage roulé ouaté surla main,
I'avant-bras et le cinquieme
inférieur du bras. Dans le
creux de laisselle, on place
en anse la partie moyenne
d’une compresse bien garnie
de ouate, dont les deux chefs
sont ramenes en avant et en
arriere sur le moignon de
I'épaule o1 on les fixe par une
épingle.

L’avant-bras, fléchi pres-
que a angle droit, est soutenu
par une bande de 2 métres,
dont le milieu embrassant le
poignet est transformé en
boucle par la réunion de ses
deux chefs au moyen d'un
neeud, Les chefs passent en-
suile, I'un sur Pépaule gau-
che, lautre sur Iépaule
droite, s’entre-croisent der-
riere la nuque, le chef droit
croise 'omoplate gauche, tra-
verse laisselle correspon-
dante, et vient en avant s'introduire dans la boucle du poi-
gnet, ou il est nou¢ avec le chef gauche qui a suivi la méme
direction du coté opposé. ; .

On établit alors I'extension et la contre-extension. Cette
derniére s’obtient au moyen d’une bande dont le plein
embrasse le creux axillaire par-dessus le matelas ouaté
et dontles chefs vont se fixer, suivant que le Dblessé

Fig. 277. — Appareil platré d'Henne-
quin pour les fractures de 'humérus,
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est assis ou couché, ala téte ou au ciel-de-lit, ou bien en-
core au plafond. Pour l'extension; on applique le plein
d'une bande de 1 métre sur la face postéro-inférieure du
bras, on en raméne de chaque coté les chefs en avant

Fig. 278. — Appareil d’'Hennequin, appliqué.

pour les croiser sur le pli du coude, d’ot1 ils vont pendre
de chaque coté de I'avant-bras (sorte de 8 antérieur. du
coude) ; an bout de chaque chef on suspend un poids de 2
a 3 kilog. Entre chaque chef et la face antéricure de
l'avant-bras, on glisse un rouleau de ouate serrce, de
2 cenlim, de diamétre sur 6 centim. de long, pour em-
peécher la compression des vaisseaux.,

Pendant que l'extension ainsi pratiquée produit son effet, on
prepare de la manidre suivante Lappareil en H avec une piéce de
tarlatane longue de 1 mét., large comme la circonférence du bras,
et composée de 14 & 16 feuilles superposces : sur un des bords
étroits, qui sera le bord supérieur, on taille une échancrure en fer
a cheval, profonde de 15 4 20 centim., en ayant soin de laisser A la
tarlatane, sur chague cOté, une largeur de 6 centim.; sur le bord
0pposé, on pratique une échanerure semblable, mais heaucoup
plus profonde, dont le point culminant doit arriver & 22 ou 26 cen-

24.




426 APPAREILS A FRACTURES

tim. de celui de la premiére, suivant la longueur du bras. On a
ainsi donné & la tarlatane la forme dun H dont la branche trans-
versale, plus rapprochée du bord supérieur que de Vinférieur, a
une largeur égale 4 la ligne qui sépare le bord inférieur du grand
pectoral de la face inférieure de I'avant-bras fléchi, plus 4 centim.,
et dont les branches ont chacune 6 centim. de largeur; pour faci-
iter I'application de I'appareil on rend chacune des branches supé-
rieures bifides au moyen d'une incision longitudinale (fig. 277).

Le bandage, imprégné de bouillie plitrée, est alors appli-
qué de telle sorte que le centre de I'échancrure supérieure
porle dans l'aisselle sur le milieu de la bande contre-
extensive, et que les deux chefs supérieurs bifides viennent
former un double entre-croisement sur le sommet du
moignon de I'épaule. Ensuite 'échancrure inférieure est
amenée au pli du coude, sur la face antéro-supérieure de
l'avani-bras. Les deux chefs tombant, I'un en dehors,
Vautre en dedans de ce dernier, sont dirigés oblique-
ment sur sa face postérieure, ot ils s’entre-croisent ; puis
ils sont conduits en spirale sur la face antérieure ou ils
s'entre-croisent de nouveau, un peu au-dessous de la
partie moyenne, pour aller se réunir un peu au-dessous
de 'apophyse styloide du cubitus (fig. 278).

Lrappareil est ensuite maintenu moulé par une bande
séche.

Aprés solidification, on retire avec précaution la bande
contre-extensive, et on coupe, au ras du bandage, les chefs
de la bande qui a servi 4 'extension.

Les résultats donnés par cet appareil seraient encourageants,
d'aprés les observations publiées par Charon, sans étre cependant
absolument parfaits; c'est un excellent appareil d’immobilisation,
mais la persistance de l'action extensive nous parait un peu
problématique. Delorme a fait construire sur le méme type un
alpp;‘l.rci[ en zinc applicable aux fractures de I'humérus par coups
de feu.

ITl. Fractures de Pextrémité supérieure
(col de 'humérus).

Dans les fractures du ecol chirurgical, le fragment inférieur est
parfois fortement attiré en dedans par l'action des muscles grand
rond, grand dorsal et grand pectoral: d’autres fois ce fragment est
ﬂ(;iplacé en dehors. Les appareils 4 attelles sont généralement inu-
tiles,

FRACTURES DE L'HUMERUS

.
1° Appareil ordinaive & coussin.

Placer dans l'aisselle, saupoudrée avec de la poudre
d’amidon ou mieux d’oxyde de zinc, un coussin en forme
de coin, long de 10 & 15 cenlim., enveloppé de taffetas ciré,
et dont on met la base en bas si le fragment inférieur est
déplacé en dehors, en haut si ce déplacement a lieu en
dedans. Ce coussin est fixé sur épaule opposée au moyen
de deux cordons partant de ses angles supérieurs
et passant I'un en avant, l'autre en arri¢re de la poitrine;
une masse de coton enveloppée d'un linge fin peut rem-
placer le coussin.

Le bras esl ensuite maintenu conire la poitrine, soit
avec l'écharpe de Mayor ou celle de J.-L. Petit modifiée,
soit par des -tours de bande analogues a ceux des ban-
dages de Gerdy et de Desault pour la fracture de la clavi-
cule.

2° Apparetl d Hamilton.

On prépare deux attelles faites de feufre, de gutta-per-
cha, d’'un tissu laqué ou de cuir semelle tanné avec le
sapin. La longue attelle s’étend du sommet de l'acromion
jusqu’a un point situé immeédiatement au-dessus du con-
dyle externe; les bords de ceite attelle son amincis, taillés
en biseau, et son sommet échancré en V est percé avec
une aléene d'une série de trous destinés a des lacets
(fig. 279, @) (ces trous sont inutiles avec la gutta-percha) ;
cette échancrure a pour but de permetire a la partie supé-
rieure de 'attelle de se mouler sur le moignon de I'épaule.
L’attelle une fois modelée (fig. 279, b) est enfermée dans
un sac de flanelle liche et cousu sur le coté externe ; sile
bras est tuméfié et douloureux ou si la peau est trés déli-
cate, il faut placer entre le sac et l'attelle une mince
couche de ouvate. L’attelle courte, en cuir, tissu laqué ou
en carton de relieur, soigneusement garnie et recouverte
de flanelle, est assez longue pour s’éiendre du bord libre
de l'aisselle jusqu’an condyle interne, sans toucheraucun de
ces points ; elle a seulement pour but de protéger la peau
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428 APPAREILS A FRACTURES
délicate de la face interne du bras conire le conlact des
bandes.

Les attelles placées sur le bras, pendant que des aides
pratiquent I’extension et la conire-extension, le chirnr-

Fig. 279.

— Altelle externe d'Hamilton pour les fractures du col de I'humérus,

gien {applique sur elles; depuis le coude jusgu’au rebord
axillaire, un bandage roulé qui sera fixé par quelques points
de fil aux enveloppes des deux attelles. On applique
ensuite un deuxiéme bandage roulé allant de Iexirémité
superieure ‘de la longue attelle a I'aisselle opposée, et, 4
Paide de tours de bande successifs, on recouvre complé-
ternent le sommet de I'attelle et I'épaule ; cette bande est
encore fixée par quelques points a I'enveloppe de Pattelle.
Enfin une troisiéme bande enserre le tronc et la partie
inférieure du bras.

L’avant-bras est maintenu dans une écharpe qui doit
laisser en dehors le coude afin d’¢viter de faire chevaucher
les fragments I'un sur Vautre.

Cet appareil est surtout destiné aux fractures avec déplacement
et agit sur le fragment inférieur dont extrémité est altirde en
dehors par le premier bandage roulé. Nous avons dit qu'il con-
vient aussi aux fractures du tiers moyen de la diaphyse.

FRACTURES DE L'HUMERUS

IV. Fractures exposées de I'humérus,

Il ne sera question que des appareils destinés aux fractures
diaphysaires, ceux des épiphyses
appartenant aux lésions articu-
laires.

1° Coussin de Siromeyer.

C’est un gros coussin (fig.
280) rembourré de cuir, trian-
gulaire, en forme de coin,
dont le sommet est placé dans A
Paisselle ef dont la base des- | ik
cend un peu au-dessous du
coude. Il est maintenu dans
Paisselle par deux lacs qui_, o
partant de ses angles supérieurs, vont se fix_er dans"l ais-
selle opposée, et on le recouvre de talfetas ‘lmperm,earhle.
Le bras enveloppé de son pansement antiseptique et l avant-
bras fléchi sont ensuite appliqués contre lui et maintenus
par quelques tours de bande entourant a la fois le membre
et le tronc,

Fig. 280, — Coussin de Slromeyer.

90 Attelle triangulaive de Middeldorpf.

Elle représente une charpente constituée par trois
larges atlelles réunies en ftriangles : une plu}s Iongule
forme la base, les deux aufres les cotés.(ﬁg. 281). Ce’ete
attelle, matelassée de colon et protégee par une_toﬂe
imperméable, est appliquée par sa base le'long de la
paroi thoracique; le sommet du triangle, tqu}‘ne en Flehors,
répond au pli du coude, et ses deux cotés soutiennent
I'un le bras, I'autre 'avant-bras. Elle est maintenue contre
le tronc an moyen de courroics. Ensuite deux demi-
gouttieres en carton ou en zinc, garnies de c:uat.e, }s)onf
appliquées sur la face externe du bras et de 'avant- e
et fixées par des lacs qui embrassent en méme temps
les parties correspondantes de UDattelle; ces gouttiéres




