Le bandage de corps
arriére sur deux li
deux au hord infe
tete du lit, les la
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el le bandage de corps sont al
piéce. Le but de ces ceintures
une enveloppe plus

ors confondus en une seule
superposées est de former
compléete pour la fixation du thorax.

E

‘1g, 381, — Ceintures de Pappareil & coxalgie de Launnelongue.

porie quatre laes, tous attachés en
gnes verticales, deux an hord supérieur,
rieur. Les -lacs supérieurs sont fixés 3 la
¢s Inférieurs aux barreaux du pied du lit;

LESIONS DE LA HANCHE 571

les deux ceintures sonf en gi‘éﬁnitiv_e tenues p:\res':x 1;;3{11
deux appartenant a la premicre ceinture, é;[ua rr ;P%nﬁu
nant & la seconde, c¢’est-a-dire au bandage de c(; p T
les deux membres inférieurs sont tenus rapproches 11U

Fig. 385. — Appareil & extension de Lanaelongue pour la coxalgie.

autre parun troisieme bandage en toile, momsllagge, Tasls
confectionné de la meéme maniere que le bandage de Cotéjlas’.
seulement il est inutile de le hxerretr‘mtement. Le mat ?
du lit sera en crin, résistant, placc Sur une planqhe, :3 0 L
enlevera les oreillers pour ne laisser que le trave]rsull}: L;ns&;
de diachylon et les poids se disposent comme d’habitude.
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B"IP“CI pol e l) fl 10 téral
< I, rem eLheI lﬂ exion ]a eraie du tI!]nc

et du bassin avec I'exten-
| . ?mn par les poids, dispose
“,:Ji“ sur le coté malade un sae
¥ 4l i de sable suffisamment lon
pour aller de laisselle aﬁ
pled, un deuxiéme conire
la face interne du membre
malade, et un troisicme le
long du trone du coté sain
zﬂ;nt de l'aisselle 4 la han-
On supprime I'extension
par les poids, lorsque Jes
phénoménes inﬁammatoirés
ont cédé au traitement c;*
quindique la dispar‘ili[m’dcé
douleurs et du gonflement
de la région malade ; mais
il faut recourir alors & des
appareils permettant la mar-
che, tels que les appareils
Inamovibles, ete. :

90 i
2° Appareil a exlension
de Taylor.

Cet appareil (fi 6
pose :q%i"l’mél("szll:éhi'lti?ll:') :“ i
d'acier creuse i S'6te i
deter jor >, qui s’étend de la
malléole & Ia hanche du coté ma-
l,”'de et est constitude ]13;: "1(}1;\‘
;:;gn;_mnts glli.-«szuli I'un dans l‘a.u.ti‘-e
: (;m[“:t(l“cl Ll‘eml-gv_n : pelvienne trés
i T ers ; L la périphérie assi
moyen cll’mcll;[ (\i;‘::‘gic"-lOdlamor‘. et qui se éouﬂllc ({1!111“ iL\Ea:‘tlmu
périnéaux en flanelle : CFL‘-? ceinture donne attache & cjlm.,n.l'm‘l
e amnt,. }JEC?}ncrlo‘ ‘r_‘le peau, trés écartés en \I’-u:r' :iib
e I'M.[; B};UJ ‘( une piéce circulaire placée i h:mttpullffllb1
SR réuni\.:me’.e“ut_ en _;.u:icr et arc interne (sn’cui{rl-1
portion plantair ssent al ald_c _'rJ.‘uf'n(‘. courroie 4 houcle ; 4° d- .
ire ou semelle qui fait partie du segment i]:féi‘l:ﬁf

Fig. 386. — Appareil de Taylor.

an moyen d'une clef 4 pignon:
& R =) 3
solide dont deux tiers en acier
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lequel elle est fixée perpendicu-
denx courroies destinées & main-
certains appareils présentent une

de la longue attelle externe, sur
lairement; cette semelle présente
tenir le pied; au lieu de semelle,
exirémité inférieure recourbée en arc.

Le bout supérieur de l'atielle est fixé 4 la ceinture pelvienne au
moyen d'une vis qui permet de Tui donner une position d'abduction
déterminée.

On prépare deux bandes de diachylon
assez longues pour s'étendre de la hanche au pied, larges
de 9 2 12 cent. en haut, de 3 4 4 en bas; leur extrémile
supérieure est divisée en cinq chefs (fig. 387, a), el sur le
chef moyen, le plus large, on enléve un segment longitu-
dinal et on le colle sous l'extrémité inférieure pour la ren-
forcer. Une des bandes est alors collée sur la face interne
du membre (fig. 387, b) de telle sorte que son boul infé-
rieur arrive 4 5 ou 6 cent. au-dessus de la malléole interne,
que le chef moyen soit appliqué sur la face interne du
membre et que les autres chefs soient enroulés en spirale
jusqu’au bassin; lautre hande est appliquée de la méme
maniere sur la face externe du membre. L’extrémité infé-
rieure des deux bandes est munie d’'une boucle. On applique
ensuite une bande roulée sur toute la longueur dumembre,

de maniére que les bouts inférieurs du diachylon, munis

de boucles, fassent seuls saillie au-dessous d’elle.
L’appareil est alors appliqué sur le membre en bonne
position ; les courroies de la piéce podalique sont fixées
dans les boucles du diachylon, la piéce du genou et les
sous- cuisses sont convenablement arrétés, puis on fait mou-
voirla vis 4 pignon afin de produire une extension. Le sou-
lier du coté sain aura une semelle Lrés épaisse, de B a 6 cenl.
Au lien d’employer des bandelettes ‘de diachylon, on
peut chausser le pied malade d’une bottine en cuir souple
o solide sur laquelle se fixeront les courroies venant de

la partie plantaire de l'attelle.

Application. —

pareil a lavantage de permetire la
marche, tout en exercanit une extension sullisante. Il est surtout

Appréciation. — Cef ap

plus léger et moins compliqué que la plupart des appareils en
usage, mais on ne doif pas Lemployer tant qu'il existe des phéno-
ménes articulaires inflammatoirves. Il constitue un excellent moyen
de traitement, une fois que lextension par les poids aura pro-
duit tous les résultats quelle doit donner.
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Parmi les autres a
Fort, de Martin et C
Davis, de Sayre ;

Ppareils nous signalerons ceux de Le
o]libgnon,r de Thomas (de Liverpool), de
celui de Dombrowski, qui ne différe de

P

Fig. 387.— Appareil de Taylor. a, préparation de I

r a bande de diachylon :
b, application. R y

Iappar‘eil_ destiné au genou que par Taddition d’une cein-
ture pelvienne, modelée en fentre. reliée a la tige m;étﬂl
]1_{{110, et_ par la présence d’une seule charniére '1:1 '{ZI].O:,I'-
I'appareil en cuir modelé de Verneuil, elc., ete, - :

g

CHAPITRE XIV
APPAREILS POUR LES ARTHRITES VERTEBRALES

Limmobilisation dans les arthrite vertébrales peut s'obienir
avec la grande gouttiére de Bonnet, le brancard-lit de Palasciano,
la gouttiére de Nicaise, etc.; mais avec ces appareils elle est géne-
ralement insuflisante. Dans les cas aigus, lexiension continue
rendra plus de services et on appliquera en s'inspirant des régles
données a propos des fractures de la colonne vertébrale.

Le traitement actuellement en faveur est le corset platré appli-
qué suivant la méthode de Sayre ; l'immobilisation ainsi obtenue,
avec ou sans extension préalable, constitue réellement une pratique
excellente et 4 laquelle nulle autre ne peut étre comparge, en rai
son de sa simplicité et de ses résultats; nous avons eu plusieurs
fois Poceasion de Pemployer chiez des adultes atteints de mal de Pott
dorsal ou lombaire, et l'application du corset leur a procuré un
soulagement considérable en alténuant les phénomenes locaux et
en permettant des mouvements gqui ne pouvaient s'exeécuter aupa-
ravant sans souffrance. Du reste cette question a été {ranchée par
de nomhreux travaux en France et & 'éfranger.

Nous allons exposer la méthode de Sayre, dans son applicalion
au traitement des ostéo-arthrites tuberculeuses de la colonne ver-
tébrale ou mal de Poit; son emploi dans les deviations du rachis,
scolinse, lordose, cyphose, est du ressort de lorthopedie et ne
saurail étre étudié dans cet ouvrage.

Méthode et appareil de Sayre.

Celle méthode, quiest I'association de la suspension pré-
conisée par Glisson et du corset pliiré, a été appliquee pour
la premiére fois par son invenleur en 1874 dans le lraile-
ment du mal de Pott. Elle est touf parliculiérernent indi-




