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DES CONGELATIONS

Nous pouvons distinguer, comme dans |
gélation, dont le premier est également
par la formation de bulles, le troisiéme

Le premier degré de la congélation es
la torpeur des doigts que chacun de

Phiver ou dans un bain froid comme Ia plus faible expression de ce degré. Tas
doigts deviennent blancs, la peau se ride, la sensibilité est diminuée; aprés gy
cerlain temps, ces phénomeénes cessent, la peau rougit, les doigts gonflent et ]
se présente un prurit et un fourmillement particuliers. Ces symptomes son
d’autant plus forts que la transition du froid au chaud est plus rapide. La rou-
geur de la peau, & ce degré de froid, se distingue de celle qui se manifeste au
méme degré de bralure par une teinte d’un bleu violet.

Ces phénoménes disparaissent aprés quelque temps et la peau redevient nor-
male. Ordinairement, on ne fait rien contre ces faibles degrés de congélation,
cependant on conseille avec raison de ne pas réchauffer irop rapidemeut les
doigts, ¢’est un précepte connu de tout le monde ; on recommande de les froller
avec de la neige, puis de passer progressivement a une température plus élevée,
Les phénoménes indiqués s’expliquent de la fagon suivante : les capillaires se
Conlractent d’abord fortement sous Pinfluence du froid, puis ils se paralysent
pendant quelque temps. Je ne veux pas entrer dans les détails et vous exposer
les faibles bases sur lesquelles repose cette hypothése, surtout parce que nous
lle reconnaissons pas aux capillaires des éléments vraiment contractiles; celle
explication présente encore loutes les difficultés q
naitre en parlant des théories sur I'i
cause dans I'ignorance ol nous so
laires.

La rougeur provenant d’une congélation peut, dans certaines circonslances,
persister, c'est-a-dire que les capillaires restent toujours dilatés. Geci arrive
surtout facilement pour les congélations du nez et des oreilles ; cet état ne peut,
dans beaucoup de cas, tre guéri. Je traitai 4 Berlin un jeune homme qui, sous
Pinfluence d’un froid rigoureux, avait conservé le nez d’un rouge bleu foncé, et

qui voulait & tout prix en éire débarrassé. I| suivit serupuleusement les traite-

ments les plus variés ; au commencement, il badigeonna son nez avec du collo-

dion : cel organe élait comme vernissé, etaussi longtemps que la couche de
collodion y était, il était un peu plus pale; cependant ce mieux ne persista pas.
Aprés, on badigeonna le nez avee de I'acide nitrique dilué, reméade Lrés-prong,
et il prit une teinte jaunatre. Aprés que I'épiderme s'élait délaché, I’état parais-
sait amélioré pendant un certain temps, cependant tout rentra bientot dans son

es brilures, trois degrés dans la cop.
caractérisé par de Ja rougeur, le second
par la formation d’eschares,

Lassez connu; vous pouvez considérer
vous a probablement ressentie pendan

Ue 1nous avons appris i toi-
nflammalion, et qui ont principalement leur
mmes sur la propriété contraclile des capil-
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ot 'homme esl sans connaissance et ol les phéneménes vitaux sont réduils 4
leur minimum : le pouls radial ne se sent plus, les batlements du cosur 8’61
tendent & peine, Ja respiration ne se pergoit presque plus; tout le Corps gs
froid comme glace. Dans cet élal, le malade peut passer insensiblement 4 J;
mort; tous les liquides se transforment en glace. Une pareille congélation géng-
rale se rencontre surtout chez les individus qui, fatigués par une longue mareh,
et épuisés par le froid lui-méme, se couchent en plein champ ; ils s’endormep
bientot et souvent pour ne plus se réveiller. On ne connait pas exactement o
lemps pendant lequel un homme peut rester dans cet état de roideur, les phén-
ménes vitaux étant réduits a leur nainimur, el pourtant revenir encore i la yip,
On cite des cas ot celte espece de léthargie a duré jusqu’a six jours. Que ce fail
S0it vrai ou non, dans lous les cas il faut essayer de rappeler de pareils indivi.
dus ala vie, aussi longtemps qu'on percoit encore I'ombre d’un battement du
coeur. :

Nous commencerons le traitement des congélalions en vous exposant immé-
diatement ce qu’il faut faire dans ces états d’engourdissement général : évifey
toufe transilion hrusque entre la lempérature ot est le corps du malade et upe
température élevée, a laquelle il ne faut arriver que lrés-doucement. Le sujet
sera (ransporté dans une chambre froide, on le couchera dans un lit froid et
P'on fera des frictions sur tout le corps pendant plusieurs heures. En méme
temps, il faut avoir recours a la respiration artificielle, si cette fonction ne
s’exéeute plus. Parmi les excitants faibles qui sont indiqués dans ces eircons-
lances, je vous cilerai les lavements froids, I'irritation de la muqueuse nasale
par des vapeurs d’ammoniaque, etc. Lorsque le malade est revenu lui, on
éléve pen 4 peu la température, on le fait séjourner encore pendant quelque
temps dans une chambre faiblement chauffée, et I'on donne i lintérieur des
boissons un peu tiddes. A mesure que les différentes parties du cOrps se rani-
ment , on voit survenir des douleurs quelquefois trés-considérables dans les
membres, surtout si le réchauffement a été un peu trop rapide ; on fera bien,
dans ces cas, d’envelopper les parlies douloureuses avec des draps plongés dans
eau trés-froide. Le patient peut se trouver pendant des heures, des jours
méme , dans un état de torpeur intellectuelle qui peu a peu disparait complé-
tement. On a fail, dans ces derniers temps, des expériences sur la maniére de
ranimer des animaux engourdis par le froid, ces expériences semblent prouver
que les animaux sont sauvés plus sirement de la mort lorsqu’on les réchauffe
rapidement, que lorsqu'on les réchauffe lentement; en atlendant, je ne saurais
me résoudre, d’aprés ces études faites sur les animaux,

i m’écarter des pre-
ceples reconnus jusqu'ici et hasés sur

Uobservation journaliére, préceptes dont
la justesse est incontestable lorsqu’il s’agit de congélations locales ; toutelois ce
point mérite d’élre examing de nouvean, — Dans les congélations générales, il

2
est rare qu'on n'ait pas i déplorer la perte de quelque menbre en totalité ou
en parlie, je ne puis done ajouler

que peu de chose sur le traitement des parties
congelées. On ouvrira el Pon videra Jes bulles, on fera bien d’envelopper les
mains ou les pieds ay

altendre pour savoir il yag

ec des linges lrempés dans 'eau froide 5 il faut alors

angréne et quelle sera son élendue. Sila couleur
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plen-rouge passe insensiblement 4 une tleinte [oncée, ruuge-g}a}all"lse,dles c}uan;:ei
our le rétablissement de la circulalion sont excessw_err_lent f‘al‘ es, ansh ap ut
gart de ces cas, la gangréne se déclarera.‘l’our savoir _]USFQEI ol ledme‘ml rel‘;;:ss
dlre considéré comme mort, on peut aussi enl‘upge‘r Fies épingles ar:; E:nl e
dans le but de constater les limites de lq sens:blhle,‘ et }a 1-1ature 1;1513 iqne
gécoule par la pigire ; cependant, ]; certitude j:omplete n'existe q_ue_m . gés
de démarcation se forme, les tissus vivants se séparant de ceux qui so A mupgur
de mort, et s'il se développe sur les limites de l?.‘ Parlle gangrencée un memgdes
inflammatoire de’la peau. Nous nous somimes déja occupés ‘a\nterlte'ur_e e
ampulations de pareils membres morlifiés. On ‘peut sans m‘comen:ienne o
donner 4 la nature I’élimination d'un orteil ou d un do:gt, mais quan 1(; I-I;fé_
grande pariie d’'un membre est tombée en gangréne, il faut donner la p
rence & Pampulation.

Je vais revenir, sous forme d’appendice, aux_engelures (’pemiones)? nor:
parce qu'elles peuvent présenter des da.ngers, IS ‘pirce qu 'elles' 'conlshtui?e
un petit mal, trés-ennuyeus, dans certalns, cas, lres~d1ffic1te'a guerir elcor;lre
lequel vous devez avoir en réserve une série de moyens. si -\rm‘;s vou 'e]zlaireg
agréables & vos clients. Les engelures sont dues 4 la paralysie des cz;pl :
avec exsudation séreuse dans le tissu du derme; se montrant sous forme de
gonflements d’un bleu rouge, siégeant aux mains et aux pleﬂ‘:&, e!les con’sutuent
un mal trés-incommode par le violent prurit et par les ulceral}lons qui sedi:()r«
ment quelquefois & leur surface. Elles se dévelo!ppent sous }.mﬂuencerései;n-
froid répété et peu intense, alteignent un St?l:ll et méme endro‘lt, et ne‘seup o
tent pas chez tous les hommes d’une maniére egalement' frequt?nte, e f\,
moins douloureuses par un temps trés-froid que par le -degel. S_l par la cha ?u.r
du lit les mains et les pieds se réchauffent, la démangeaison devient q}le.lqllle {)15
siintense qu'on passe des heures & gratter les endroits attemt.s. En genelra , les
femmes sont plus exposées aux engelures que les hommes, la Jleunessezl ptus que
la vieillesse. Des occupations qui entrainent un changement.frequen_l, e emp[::;
rafure y ;jrédisposent; ainsi les marchands, les pha_rr.nam.ens qui se;lournen
tantdt dans une chambre chaude, tant6t dans un magasin froid, ont le plus sou-
vent des engelures. Cependant aucun état n’en est exciu_, les personnes Aqul
sont continuellement ganlées et qui sortent rarement en hiver peuveflt en étre
alfeintes comme celles qui n'ont jamais porté de gants. Pt?u? le sexe fel‘ﬂl;ﬂll’l, la
chlorose et les troubles de la menstruation semblent y‘preﬁhsposer., en gene_ral,
Fapparition fréquente des engelures parait étre liée 4 des affections constitu-
tionnelles. +

Quant au traitement, il est ordinairement irés-difficile de co'mbattre' 1es'
causes , lorsqu’elles dépendent de la constitut.lon fal; du genre do?cgpatmn;
on est donc réduit aux moyens locaux. En Italie, ou les engelures s'observen
assez fréquemment, dés qu'un hiver comparativem'ent_r}goureux se présente, on
fait faire des frictions avec de la neige et des apphca}wns de glz.ace. Gh:ez nous
te moyen est moins applicable et ne donne pas de résultat, ou il moder? ‘toi?;
a1 plus la démangeaison pour un temps trés-court. Une pommade al;ﬁpl’e(:]p
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blanc (4 grammes sur 30 grammes d’axonge), les frictions avec du jus de cirgg
Papplication au pinceau d’acide nitrique étendu d’eau de cannelle, une solulinn’
de nitrate d’argent (0.50 centigrammes sur 30 grammes d’eau), la teinture g
cantharide, fels sont les remédes que vous pourrez employer I'un aprés Vautre;
tantot c’est I'un, tantdt c’est I'autre qui réussira; on vante également des mang.
luves ou, selon le cas, des pédiluves additionnés d’acide chlorhydrique (& pen
prés 45 a 60 grammes d’acide chlorhydrique pour un bain de pieds de diy
minutes), des lotions avec une infusion de semences de moutarde. Si les enge-
lures s’excorient & la surface, il faut les panser avec une pommade A oxyde de
zinc ou au nitrate d’argent (5 centigrammes sur axonge 4 grammes). Je ne yous
ai cifé qu'un petit nombre des remédes recommandés, j’en ai essayé moi-méme

Pefficacité. Ils vous suffiront au commencement de votre pratique pour com-

balire ce petit mal.

VINGT ET UNIEME LECON

DES INFLAMMATIONS AIGUES NON TRAUMATIQUES DES PARTIES MOLLES

Eliologie générale des inflammalions aigués. — 1. Inflammalion aigué du derme. a. Inflamma-
tion érysipélateuse. b. Furoncles. ¢. Anthrax. Puslule maligne. — 2. Inflammation aigué du
tissu cellnlaire. Abceés chauds. — 3 et 4. Inflammalion aigud des muscles, des gaines tendi-
nenses et des bourses muquenses sous-cutanées.

MESSIEURS,

Aprés nous élre occupés jusqu’a présent exclusivement des lésions frauma-
tiques, nous allons passer aux processus inflammatoires aigus qui en sont indé-
pendants. Parni ces derniers, ceux qui ont pour siége les parlies externes du
corps doivent rentrer dans la chirurgie, ainsi que ceux qui, tout en ayant pris
naissance dans des organes internes, sont cependant susceplibles d’un traite-
ment chirargical. Quoique j'aie lieu de croire que les causes générales des
maladies vous sont connues, il me semble cependant utile de faire précéder de
quelques considérations étiologiques I'objet dont nous 'aurons a nous occuper
anjourd hui. i

Les causes des inflammations aigués non (raumatiques rentrent a peu prés
dans les catégories suivantes :

10 Irritation répétée mécanique ou chimigue. — Cetle cause semble, au
premier abord, se confondre avec le traumatisme; cependant il y a une grande
différence entre le fait d’une irritation n’agissant qu'une seule fois sur le tissu
el le fait d’une répélition plus ou moins rapide de cette irritation; en effet,

. flans le dernier cas, les agents irritants frapperont un tissu encore placé sous

Iinfluence de Pirritation antérieure. Un exemple vous rendra la chose plus
évidente, Supposez qu'un endroit quelconque du pied soit exposé continuelle-
ment an contact d’un clou faisant saillie dans Pintérieur de la chaussure; il en
tésultera d’abord une plaie légére, accompagnée d’une inflammation tout a fait
circunscrite; mais dans la suite, Uirritation continuant, I'inflammation s’étendra
el deviendra de plus en plus intense. Mettons en paralléle un auire exemple,
eelui d’une irrilation chimique répétée. Lorsqu'un individu non habitué aux
aliments irritants mange du piment, il en résulte pour lui une hypérémie et un
sonflement passagers des muqueuses buceale et stomacale; mais si I'usage
d'une substance aussi dcre était longtemps continué sans interruption, il pour-
Tait en résulter une gastrite intense. — Ces sortes d’irritations souvent répétées
e se présentent, il est vrai, pas fréquemment dans la pratique, sauf toutefois
Pﬁ%mple signalé en premier lieu; mais elles peuvent, peu considérables en




