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de Pextréme analogie qui les lie & la levure et aux diverses
espéces de champignons que nous appelons moisissures,
quelqu’'un de vous préfére croire que les particules sapro-
glnes ne sont pas vivantes, et regarde les vibrions qui se
montrent invariablement dans le pus ou les escharres pu-
trides, commes les ecompagnons accidentels ou comme les
résultats et non les causes de la putréfaction, eh! bien
Messieurs, comme chirurgien praticien, je ne veux pas
disputer avec lui. Je ne veux également pas aborder la
question de savoir si la génération spontanée peut exister
de nos jours A la surface de la terre; ce serait m’engager
dans des discussions douteuses que jai promis d'éviter.

Mais je me permets de prier instamment tous ceux
d’entre vous qui sonl adonnés a la pratique chirurgicale,
d’accorder & ces simples faits leur considération la plus
attentive; et si mon interprétation vous en parait juste, ne
laissez point ébranler par aucune affirmation de livres ou
de journaux, votre croyance en cette vérité ; que la putré-
faction, sous l'influence atmosphérique, telle qu’elle se
montre dans la pratique chirurgicale, est causée par des
particules pulvérulentes toujours présentes dans l'air qui
environne nos malades, particules doudes d’'une énergie
chimique et d’'un pouvoir auto-propagateur étonnants, mais
qui, heureusement, se laissent aisément priver de leur
énergie par différents agents que nous pouvons employer &
cet effet, sans endommager séricusement les tissus du corps
humain. Prenez ce principe pour guide, et le traitement
antiseptique vous réussira; sans lui, quelque théorie que
vous adoptiez, vous marcherez toujours dans les ténébres,
et vous serez conséquemment toujours sujets a trébucher.

Varrive maintenant & la seconde partie de mon sujet :
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— Pexposition de nos moyens principaux et de nos métho-
des de traitement.
Pour prévenir la fermentation putride, nous employons

généralement aujourd’hui ce que nous avons nommé la

gaze antiseptique (antiseptic gauze) dont voici des échantil-
lons : c'est un tissu de coton’ & mailles peu serrées dont les
fils sont chargés d’acide phénique siirement emmagasiné
dans de la résine insoluble qui garde l'acide phénique
avec une ténacité remarquable, avec addition d’un peu de
paraffine pour diminuer les qualités naturellement adhésives
du mélange de résine et d’acide. Les interstices entre
les mailles ne sont pas remplis par ces ingrédients, de
sorte que le tissu est poreux et propre A absorber des
liquides.

La gaze renferme de fortes proportions d'acide phénique,
mais cet acide est si puissamment retenu par la résine, que
méme au premier instant de son application elle n'irrite
pas la peau et que, d’autre part, 4 moins d'un écoulement
extraordinairement copieux, elle conserve ses vertus durant
une semaine entiére 4 la température du corps humain.
Supposons que j'aie & employer cette gaze dans un cas ol
nous attendons une décharge copieuse de liquides, par
exemple, pour le pansement d'un grand abcés psoitique
immédiatement aprés son ouverture. — Je prendrais une
pitce considérable de gaze (aussi grande & peu prés qu'un
homme pourrait la tenir déployée & bras élendus), et je la
plierais trois fois, de maniére & avoir huit feuillets. Mais il
me serait inutile d’avoir une aussi grande feuille de gaze
replide, si je n’employais quelque moyen pour forcer les
liquides & s'étaler dans toute la longueur et toute la largeur
du pansement. 11 me faut & cet effet interposer quelque
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tissu imperméable entre la gaze et l'air extérieur. Ce que
jal trouvé de plus convenable 4 cet égard, c'est un tissu de
Mackintosh léger et peu couteux que les détailiants d’arti-
cles de gomme élastique appellent « doublure dchapeaux. »
Jen coupe un piéce aussi grande que le carré de gaze
plide, et je la glisse sous le‘feuillet le plus externe de la
gaze. Les liquides qui sortent de la plaie & 'endroit corres-
pondant au milieu de la gaze, ne peuvent pas la traverser
directement, mais doivent s’étaler sur toute la largeur du
tissu antiseptique; de cette facon, en employant une
étendue suffisante de gaze avec une telle disposition du
Mackintosh, nous sommes absolument certains, si nous ne
laissons point de germes dans 'abeés ou la plaie, qu'il n'en
entrera point du tout, quelle que soit I'abondance des
liquides durant les premiéres 24 heures. C’est 1d un trés-
grand point de gagné. A mesure que l'écoulement de la
plaic diminue, on allonge les intervalles des pansements,
et quand il est devenu insignifiant, on peut attendre une
semaine entiére. La gaze rend aussi de grands services sous
forme de bandes — bandes antiseptiques — pour assujettir
Tappareil de pansement; loin d’étre un nid & putréfaction
comme le serait un bandage de coton, chaque tour de bande

augmente lefficacité antiseptique du pansement. A part’

cela, les bandes antiseptiques ont encore 'avantage d’étre
quelque peu adhésives, ce qui les empéche de glisser comme
les bandes de coton.

Voila les moyens par lesquels, dans les cas ordinaires,
nous empéchons sirement la fermentation putride venant
du dehors, de gagner la plaie ou I'abeés. Il serait naturelle-
ment inutile d’appliquer ce pansement externe, si des par-
ticules septiques actives étaient restées dans la plaie. Si
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nous avons A traiter une plaie déj faite et due & une autre
cause que le bistouri du chirurgien, il est certain que de la
poussiére aérienne y aura pénétré; et nous devons tout
d’abord en détruire I’énergie septique en lavant la surface
dénudée avec un liquide reconnu propre & remplir ce but,
par exemple, I'eau de chlore, une solution d’acide sulfu-
reux, d'acide phénique ou de chlorure d’aluminium, car
il ya différentes préparations dont on peut se servir effica-
cement. Mais si le chirurgien opére sur un tégument encore
indivisé, il a 'occasion d’empécher les particules septiques
darriver a I'état actif dans la plaie, en opérant dans une
atmosphére antiseptique. Cela se fait facilement, pour les
petites opérations, en pulvérisant de I'eau phéniquée - 4
laide de I'appareil & anesthésier de Richardson. Pour
rendre la pulvérisation plus parfaite, j’ai trouvé bon de
boucher presque entiérement I'extrémité inférieure du tube
4 eau, de maniére & n’y laisser que de trés-petits pertuis.

La pulvérisation qui en résulte est comme vous le voyez,
trés-satisfaisante. Cet appareil remplit parfaitement. son
office pour toute petite opération ; mais il faut avoir la pré-
caution de filtrer le liquide par un mouchoir de batiste ou
quelque autre tissu trés-fin, pour éloigner les particules

solides qui, si on ne les écartait pas, obstrueraient I'étroit
orifice terminal, accident dont les suites pourraient dans
certaines circonstances, devenir désastreuses.

Nous avons constaté récemment que la force de la solu-
tion d’acide phénique employée pour la pulvérisation, peut
ére considérablement réduite. Nous nous sommes assuré
quon peut se servir d’'une solution aussi peu concentrée
que 1 d’acide pour 100 d’eau, et que le jet pulvérisé d’'une

telle solution donne une atmosphére antiseptique parfaite-
ment sire, 18
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Cetle dilution du liquide & pulvériser est une affaire im-
portante; et d’abord, elle ajoute au confort du chirurgien,
je l'atteste d’expérience. Quand nous employions de l'eau
phéniquée au quarantiéme, javais toujours la peau des
mains dans un état de rudesse trés-désagréable ; mais lors-
quwon pulvérise de I'eau phéniquée au centiéme, la peau
des mains n’en éprouve plus d’inconvénients d’aucune
sorte, et 'on peut méme respirer sans malaise dans une
telle atmosphére.

En second lieu, cette dilution est avantageuse aussi pour
le malade, car plus le moyen antiseptique est faible, quelle
que soit sa nature, moins il irrite les tissus auxquels on
Papplique. Le contact de Pantiseptique est en lui-méme
toujours un mal, mal nécessaire qui nous permet d’obtenir
un avantage plus grand. Supposer que ’agent antiseptique
est utile en lui-méme par une espéce d’action spécifique
inconnue, c’est commettre une erreur; je sais cela non-
seulement par raisonnement, mais par expérience. Il fut
un temps oil jemployais I'acide pur; alors, je produisais
non-seulement de Iirritation, mais plus ou moins d’escha-
rification des tissus humains. Plus tard jemployai une
forte solution huileuse d'acide carbolique; puis une solu-
tion aqueuse assez forte, ensuite une solution aqueuse plus

faible encore; aujourd’hui je me sers d’une eau phéniquée

aussi faible que je viens de vous le dire : une partie d’acide
phénique pour cent parties d’eau, et sous forme de pulvé-
risation seulement; nous évitons d'en arroser les tissus et
nous ne l'injectons plus dans la plaie aprés I'opération
l'aide d’une seringue, pour tuer les organismes qui auraient
pu s’y introduire; et P'excellence de nos résullats est en
rapport avec la dilution de Pantiseptique, la rareté et la
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hriéveté de son action sur les tissus, pourvu toutefois, qu’on
assure I'objet essentiel d’éviter la putréfaction (1).

Supposons maintenant qu’étant seul, j’aie & renouveler
le pansement dans le cas indiqué plus haut d’abeés psoi-
tique; le jet pulvérisé est ici d’une grande importance. Je
souhaite que le jet de vapeur vienne effleurer la surface du
corps dans l'angle que formera la peau avec la gaze au
moment ol je souléve cette derniére. S’il fallait toujours
un assistant pour manier la spray, nous serions la en pré-
sence d’un inconvénient sérieux; mais avec un peu de
savoir-faire, vous voyez que le chirurgien peut trés-bieﬁ
faire lui-méme jouer l'instrument. (On place la bouteille de
I'appareil contre 'éminence thénar de la main gauche, et
on presse avec les doigts de la méme main la boule élas-
tique contre la face opposée de la bouteille.) Je suppose que
voici 'ouverture de I'abeés du psoas; je la protége parfai-
tement et aussi longtemps que je le désire avec la spray
antiseptique, et puis j'y place ce que nous avons appelé,
pour éviter toute confusion, une « garde, » c’est-d-dire un
linge trempé dans I'eau phéniquée au centiéme, et je puis
sans crainte suspendre 'action du pulvérisateur. Aprés avoir
nettoyé les parties voisines de la plaie, je remets le pulvé-
risateur en action durant I'exposition de la plaie jusquaprés
application du pansement antiseptique permanent.

Mais quoique ce pulvérisateur soit parfait pour les petites
opérations, il ne donne pas un nuage suffisant pour les
grandes, par exemple pour les amputations ou désarticu-
lations de la cuisse. C'est pour les cas de cette espece que

(1) Le lecteur pourra voir dans article suivant que M. Lister a eu des
raisons de croire qu'une solution aussi diluée (1 pour 100) n'est pas
siire d’atteindre le but, et qu'il est revenu & la solulion 1 sur 40.

-
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jai fait construire cet appareil qui, je 'avoue, est lourd et
encombrant ; mais jespére qu’avant longtemps il sera per-
fectionné sous ce rapport. En attendant, il vaut mieux que
rien. Laissez-moi vous dire d’abord un ou deux mots du
principe sur lequel il est construit. Il parait que les jets pul-
vérisés les plus parfaits s'obtiennent par le systéme usité dans
le« pulvérisateuratmosphérique », quiconsiste en deux tuhes
disposés 4 angle droit, le tube & air étant plus large que le
tube 4 eau, et ce dernier correspondant exactement par son
pertuis au milieu de ouverture du précédent. Cette dispo-
sition donne la plus fine et la plus parfaite des pulvérisa-
tions. Mais avee un appareil aussi volumineux et aussi
pesant que celui-ci, il est impossible d’en promener le bec
de divers cotés, comme il le faudrait si nous employions
les instruments ordinaires construits sur ce principe. Il
nous faut des tubes qui puissent projeter lair et I'eau &
une distance considérable. On y arrive facilement en fai-
sant agir sur 'eau & projeter, la méme force de pompe fou-
lante qui met en mouvement le courant d’air; il faut alors
naturellement, que la quantité d'eau soit réglée par un
robinet. Il nous fallait aussi un moyen facile de nettoyer,
en cas d’obstruction, le pertuis A Dextrémité du tube
eau. I’y parvins en imprimant au tube &4 eau, prés de son
extrémité, une courbure 4 angle droit : au sommet de cet
angle un petit opercule peut se visser sur une petite ouver-
ture; en cas d’obstruction on dévisse 'opercule et par la
on nettoie le pertuis & I'aide d’une aiguille ou dun fil mé-
tallique mince. J'ai récemment employé cet appareil pour
diverses opérations, parmi lesquelles je punis mentionner
mes deux derniéres amputations, une de la cuisse et une du
bras. Dans toutes les deux je n'ai employé qu'une solution
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phéniquée au centiéme pour la pulvérisation comme pour
Je layage des éponges; seulement, j/ai pris une précaution
que je crois sage : quand une éponge est imbibée de sang
i faut la laver d’abord 4 l'eau pure puis la placer un
instant dans de eau phéniquée au quarantiéme, et enfin

au moment de lemployer I'exprimer d’une solution au

centiéme, pour la rendre moins irritante. — Dans ces
deux cas j'ai pu parfaitement éviter la putréfaction. (L’ap-
pareil présenté & I'assembice avait deux becs répondant &
deux tubes indépendants de caoutchouc; ils donnaient I'un
ot Tautre de forts brouillards de pulvérisation que I'on
pouvait diriger au besoin sur des points opposés du champ
opératoire. Deux pulvérisateurs de Richardson mis en
euvre par deux assistants, rempliraient le méme office,
mais moins efficacement.)

Pour lier les artéres, jemploie le catgut antiseptique,
pendant que la plaie reste toujours environnée du brouil-
lard antiseptique. Il est indispensable que le catgut ait subi
une préparation convenable (voir plus haut page 155). Je
me contenterai de dire & ce propos que le catgut subit un
changement physique remarquable quand il est maceré
longtemps dans une émulsion d’huile et d’eau. 11 y devient
transparent et y perd sa tendance a devenir glissant et mou
sous Iinfluence de I'eau ou des exsudats aqueux. Sans ce
changement, une ligature de substance animale serait chose
inadmissible; mais si vous employez le catgut bien pré-
paré, vous aurez lieu, je pense, d’en étre satisfaits. L'échan-

tillon que je vous montre ici est extrémement mince, plus
mince que la soie ordinairement employée; eh bien.‘. avec
un fil semblable, je n’hésiterais pas & lier lartere fémorale
dans un moignon d’amputation. Si vous préférez un fil plus
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épais pour les vaisseaux volumineux, vous en avez le choix,
Cela s’emporte facilement, roulé en bobine, dans un étui
ajouté & un porte-caustique. Le nceud chirurgical de catgut
avec bouts coupés courts, me semble étre un hémostatique
parfait. Il est aussi simple et aussi universellement appli-
cable que la ligature ordinaire et il laisse la plaie virtuelle-
ment exempte de corps étrangers. [1sera rapidementabsorhé
s’il ne survient point de putréfaction, et vous pouvez compter
alors aussi stirement sur une réunion per primam que s'il
n'y avait absolument pas de ligatures dans la plaie. Jai
craint d’abord, qu’en cas de putréfaction, le catgut n’allat
se ramollir et permettre 'hémorrhagie. Je me donnai done
la peine de soumettre le catgut préparé a I'épreuve suivante,

Je nouai séparément, autour d'un eylindre de gomme
élastique, plusieurs cordes de catgut serrées de maniére &
imprimer au cylindre un fort degré de constriction et je
placai le tout dans du sérum putride ot je le maintins
durant une semaine 4 une température d’environ 90°F,
(32°C.). A la fin de cette semaine, la gomme élastique pré-
sentait encore ses anneaux de contriction, preuve que le
catgut avait tenu ferme au milieu de ce liquide putride,
malgré la tension a laquelle la substance élastique avait
soumis les nceuds. Sans doute, dans des plaies en élat de
putréfaction, les bouts du catgut seront éliminés comme
les lambeaux de tissu cellulaire gangréné et les eschares;
mais je dois ajouter que ce n’est 1 encore qu’une présomp-
tion: Car, bien que je ne me sois pas servi d’autres liga-
tures depuis deux ans pour lier les vaisseaux (sauf les cas
ol j'ai eu recours 4 la torsion, moyen que jemploie relati-
vement peu) el quoique dans certains cas, la putréfaction
soit inévitable, je n’ai jamais vu reparaitre le nceud de catgut,
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¢t jamais son emploi n’a donné lieu & 'hémorrhagie secon-
daire ni & la production d’abeés.

Jai parlé du tort que I'acide phénique irritant occasionne
ausx tissus vivants. Le grand désavantage en est la produc-
tion d’un flux séreux extraordinairement abondant durant
les premicres vingt-quatre heures; il faut pourvoir spéciale-
ment 4 l'issue du sérum; sinon I'excés de tension ameénerait
une suppuration qui ne serait toutefois pas d’origine
putride. Pour obvier i cet inconvénient, j’introduis, au point
le plus déclive de la plaie, en guise de « drain » une méche
de lint trempée dans de I'huile phéniquée au dixiéme. Je
setive ce drain dans le brouillard antiseptique aprés vingt-
quatre ou quarante-huit heures. Sivous le retiriez sans vous
ménager une atmospheére antiseptique, vous auriez certai-
nement la putréfaction. Dans certains cas, un mince tube &
drainage macéré au préalable dans une solution phéniquée
convient trés-bien; car la gomme élastique absorbant bien
Iacide phénique, le drain est parfaitement antiseptique au
moment de son introduction.

Tl est un autre point encore auquel je veux toucher, c'est
que T'acide phénique met obstacle 4 la cicatrisation d'une

plaie 8'il peut y agir directement. Cet acide opére sur I'épi-
derme une action spécialement énergique. G'est 1a quelque-
fois un avantage pour nous; par exemple, sinous trempons
Iindex dans une solution phéniquée durant une ou deux

secondes, nous pouvons éire assurés que I'épiderme en est
tout pénéiré d’acide phénique, de sorte que le doigt est mo-
mentanément antiseptique, et que nous pouvons tranquille-
ment Vintroduire soit dans la cavité d’'un abeés, soit dans
toute autre région que nous désirons explorer; un index anti-
septique rend ainsi bien des services. Mais cette action de






