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culaire de la peau. On les pratique sur la peau et sup
les muequeuses accessibles (paupiéres, cavile buccale,
larynx, etc.), pour ohtenir une émission sanguine locale,

ou pour délerminer, par la section des vaisseaux, l'occlu-"

sion définitive de ceux-ei (par ex. dans le lupus). Dans ce
dernier cas, on scarifiera le lissu & l'aide du galvano-
caulére, de préférence aux scarificateurs a lames.

Les scarifications cutanées se pratiquent avec une lan-
celte, un bislouri, un rasoir ou des scarificateurs méea-
niques. La peau sera toujours préalablement rasée of
nettoyée ; les instruments devront étre exempls de loute
trace de souillure.

Lorsqu'on veul scarifier avec les insfruments franchants
ordinaires, on saisit de la main droite le rasoir on le bis-
touri comme un archet de violon, la lancelte comme une
plume & écrire, on tend la peau entre le pouce et l'index
de l'autre main et on 'entame superficiellement en tracant
une incision plus ou moins longue suivani le cas, mais
n’alleignant en profondeur que le réseau capillaire superfi-
ciel. On fait ainsi une série d’incisions paralleles. espacdes
de 3 4 4 millim., quon peul croiser ensuite par d'autres
incisions obliques ou perpendiculaires plus espacées; on a
exageére beaucoup les dangers de morlificalion superficielle
que peut déferminer cetle série d’incisions croisant les
premiéres faites.

Des scarificateurs. — Ay liew du rasoir ou de la lancetfe on
emploie assez fidquemment des seavificateurs mécaniques qui ont
Pavantage de faive toutes les scabifications d'un seul Coup, mais
ont inconvénient d'étre difficiles 3 maintenir propres.

Le scarificateur le plus employé (fig. 421) se compose - d'une
petite boite metallique ronde ou octogonale renfermant dans son
intéricur généralement 12 James paralléles ; la face deslinde 4 s'ap-
pliquer sur la peau est percee dautant d'ouvertures quil y ade
lames, et sa mobiliig permet de graduer & volonté la, sortie de celles-
¢i. Les lames sont supporices en séries de 6 sur deus axes mus par
un ressort & détente quion arme ay moyen d'une tige 4 aileite A,
placée sur la face supérieure de la boite; on en détermine la
SOrtie en pressant sur un houton B situé sur un des eotds de
Pappareil,

Pour se servir de l'instrument, il faut limiter convena-
blement le champ de sortie des lames, Parmer ay moyen
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Fig. 421, — Scarificateur
a lames paralleles.
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larynx, de la cavite buccale, présentent des fornips spéeiales sur
lesquelles nous ne pouvons nous étendre ici. Pour le lupus, si 1'on
veul faire des scarifications sanglantes, on se sert soif daiguilles,
s0it de plusicurs lames réunies ensemble comme dans le scarifica-
teur de Balmano-squire (fig. £22).

Pour scarifier 1a muqueuse conjonctivale, Desmarres 2 propose
une petite lame fres courte et trés convexe: mais une lancette
ellilée peut suffive, de méme pour la langue et les gencives. Les
scarifications du eol ulérin Sont souvent faites avec le scavifica-

O

Fig. 423 _ Searificateur ulérin, d'Ortille,

teur de Scanzoni, composé dune lame courfe,
vexe et montée sur un long manche, Oxrtille,
daus le méme hut un scarificateur (fig. 423) & lame cachée qui
permet d'agir avec plus de sécurité, Les scarificateurs laryngiens
varient aussi suivant les spécialistes (un des meilleurs est celui de
Mandl); en Semme, c'est toujours une sonde courbe portant dans
Son inférieur une lame quon fait saillic 4 volontd sur le point
voulu, :

sans pointe; con-
de Lille, a Proposé

3° Sangsues artificielles. — Jeg sangsues artificielles
constituent une variété (e ventouses scarifides. La plus
employée est la sangsue Heurteloup, qui Jusqua ce jour
n'a subi que des modifications de détail. Hlle Se compose
d'un scarificateur et d’une ventouse 3 Pompe. Le scarifica-
teur modéle Collin (fig. 424) est composé d’un tube métal-
ligue plus on moing allongé suivant quon emploie instru-
ment sur la surface cutanée oy sur le col de 'utérus. Co
tube porte 3 sa partie supérieure deux anneaux destinés a
Ie fixer solidement avec les doigts. Dans son intérieur se
trouve une tige en acier lournée en pas de vis 4 sq surface
et terminée 4 sa partie inférieure par une rondelle creuse
tranchante, véritable emporte-piéce. § i
frottement une rondelle creuse, munie

pas de vis et supportée par denx liges gréles qui vont se
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stiné 4 la faire
ferminer exiériearement par un anneat destiné a la fa
mouvoir comme le piston d’'une seringue.

i imi hamp de
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Fig. 424. — Ventouse Heurleloup et scarifiealenr.

mine un mouvement de rotation et de ~pmlf,u-lfon de la
lame, qui fait une coupure slupc}r‘f’]_ci{-:lle circu a}uo; e
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II. — Dis sancsuns
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et se trouve dans les eaux dou
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assez serrés et ne posséde que des mdchoires émoussées, sans
dents capables dlineiser les téguments, mais pouvant seulement in-
ciser les mugueuses.

Les espéces de sangsues pPropres aux émissions sanguines
sont fort nombreuses et varient dans les différentes parties du
slobe. Dans I'Inde, on utilise V'Hirwdo granulosa ou sangsue gra-
nuleuse, au Japon et en Chine I'Hirudo japonica et Sinica, au Se-
négal UH. mysomeles, en Sudde I'H. albo-punclata ou ponctuce de
hlane, ete.

TLes trois esptces employées en France sont: 1° la sangsue verte
ou Hirudo officinalis, dont le corps garni de six handes rousses
2 une teinte verdilre et un venfre sans macules; elle est plus
commune dans le midi de I'Europe; 2° la sangsue grise, Hirudo
medicinalis, & corps olivitre, dont le dos est garni de six bandes
rousses longitudinales et le ventre maculé de noir, bordé d'une
petite bande olivatre; 3° la sangsue dragon, H. froclina, dont
Fabdomen est bordé d'une bande & bords orangés ou rougeatres
et dont le dos présente une série de 6 rangs de points noirs ou
roussitres, Cette variété semble spéciale & I'Algérie el au nord
de PAfrique, ol lon trouve cependant aussi les deux précédentes.

Beaucoup de sangsues sont imporices de 'éiranger, mals leur
consommation est aujourd’hui fort restreinte par suite des progres
de la thérapeutique.

Une bonne sangsue pése environ 2 grammes el ne doit
pas laisser échapper de sang lorsqu'on la comprime avec
une certaine force de son extrémité anale vers sa ventouse
buccale ; il faut savoir, en effet, que dans un but de lucre,
les grosses sangsues valant plus que les petites, certains
industriels ne craignent pas de les gorger de sang de mou-
ton, de beeuf ou de cheval.

Conservaiion des sangsues. — On a beaucoup écrit sur
la meilleure maniére de conserver les sangsues; cette
question a aujourd’hui moins d'intérét quautrefois et est
d’une importance restreinte pour le médecin. Le moyen le
plus simple, pour un petit nombre de sangsues, une cen-
taine au plus, est de les enfermer dans un grand bocal
de 6 a 7 litres ou un vase de mémes dimensions, dont le
fond sera garni de terre argilo-siliceuse ou de sable, et qui
sera rempli aux deux tiers d’eau ; on le recouvre ensuite
avec un morceau de toile 4 trame lache. I’eau doit etre
renouvelée tous les jours ; le mieux est d’installer un sys
téme de robinets qui permette un renouvellement inces-
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sant du liquide. TLes sangsues necessitent une inspection
Jjournaliére : il faut rejeter celles qui sont mortes et melire
a part celles qui offrent des nodosités, signe de maladie ;
les temps orageux déterminent fréquemment la mort de

c¢es animaux, qui sont aussi en proie 4 des affeclions épi-
démiques.

Emploi des sangsues. On
des sangsues vierges ; celles q
regle générale, éire r

emploiera de préférence
ul ont déja servi doivent, en
ejetées, surtout si elles ont été appli-
quees pour des affections sepliques ou contagieuses, Si
cependant en raison de circonstances parliculiéres, telles
que la pénurie, on est obligé de faire resservir les sang-
sues, abstraction faite des exceplions ci-dessus, on les
Vvidera par une pression d’arriére en avant exercée avec
les doigts, ou I'on aclivera leur dégorgement par eau
vinaigrée, le sel ; ellpg séront ensuite conservees pendant
environ six mois dans un récipient dont 'ean sera changée
fous les jours : ce laps de temps es| nécessaire en raison
de la lenteur extréme de la digestion chez ces annelides.
Avant de poser les sangsues, 1l faut préalablement raser
la peau §'il y a lieu, la laver et Ia dessécher avee soin en
la frottant un peu rudement afin de congestionner les vais-
Seaux ; on doit autant que possible éviler de les appliquer,
surlout chez les femmes,
regard. Pour exciter les sangsues a mordre
hors de 'eau pendant 9 3 31
s'en servir, ou bhien on humecte les léguments avec du
lait, de I'ean sucrée, surlout au nivean des régions en-
flammeées, sur lesquelles elles ont de Ia répugnance
prendre; dans ce dernier ecas, Maisonnenve pratiquait
quelques moachelures préalables.
La maniére Ia plus simple de

sangsues a la fois consisie

sur des régions EXposées au
» on les tient
leures avant le moment de

poser un grand nombre de

a les rouler dans le fond d’une
compresse que l'on applique ensuile sur la peau, en la

maintenant avec Ia paume de la main ; on peut aussi les
placer dans un verre ordinaire que I'on retourne sur la
région malade et dont on refroidit le fond pour exciter leg
sangsues a gagner la peau; ou encore, on enfonce préala-
blement le milieu d'une compresse dans un verre, et on
met les sangsues dans le creux formé, on retourne le tout
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cératé pour empécher une pénétration dans le rectum, bien
difficile du reste.

La sangsue une fois fixée ne doit plus étre touchée, car
elle liche prise assez facilement ; si elle se détache dés le
début, c’est qu'elle est mauvaise el il faut la rejeter. Les
sangsues tombent d’elles-mémes quand elles sont gorgées
de sang, généralement aprés lrois quarts d’heure ou une
heure, quelquefois plus tot, quelquefois plus lard, suivant
leur qualité. Parfois on est obligé de déterminer leur chute,
soit en les saupoudrant de sel de cuisine, de tabac, de
cendres, soit en les coupant avee des ciseaux, mais il ne
faut jamais les arracher de force, car on risque ainsi de
briser leurs midchoires dans les tissus ou d’enlever méme
un lambeau de peau. Si, aprés la chute des sangsues, on a
intérét a prolonger ’écoulement sanguin, on applique des
fomentations chaudes, des calaplasmes, ou bien on fait
plonger le malade dans un bain.

La perte de sang produite’ par une sangsue varie avec
sa laille, avec la durée de son application et aussi avec la
vascularité de la région. On peut admetire une moyenne
de 15 & 16 grammes tant pour le sang tiré par la succion
que pour celui €coulé ensuile. On ne dépassera pas un
maximum de 20 sangsues chez l'adulte et 4 chez les
enfants jeunes. .

La guérison des piqures sous un pansement antiseptique
estobtenue en 2 ou 3 jours; il persiste une cicatrice étoilée
caractéristique qui parfois s’hypertrophie et nécessite alors
I'excision.

Accidents de I'application. — Le premier accident esi la dou-
_ leur parfois fort vive, surtout au moment de la morsure, et qui
chez les personnes nerveuses peut continuer A un haut degré d'in-
tensité et déterminer des convulsions ; on la combattra, dans ce
dernier cas, par des bains et des applications narcotiques lo-
cales.

L'hémorragie s'arréte assez facilement en comprimant la plaie
avec le doigt pendant quelques instants; si elle est plus tenace, on
essayera un bandage compressif aprés application de tampons de
toile d’araignée, de gaze iodoformée, de rondelles ou de ecoins
d'agaric, ou encore de poudre de sulfate de fer. Parfois on sera
obligé, si un vaisseau volumnineus a été ouvert, de saisir la plaie
avec une pince & forcipressure ou de faire une ligature en masse de
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