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On se sert, pour la myotomie, des instruments dont nous avons parléd
-propos de la ténotomie. Il faut faire une trés-petite ouverture dont on
Jdétruira soigneusement le parallélisme avec la section musculaire. On prend
ici de plus grandes précautions que pour 1a ténotomie, parce qu’apres la
section des muscles qui donne lieu A un assez abondant écoulement san-
guin, une inflammation suppurative doit étre plus & craindre.

Le traitement consécutif est le méme que celui des sections tendi-

neuses.

CHAPITRE VI.

MALADIES DES NERFS.

Les lésions chirurgicales des nerfs sont des affections qu'on ne ren-
elles nous ne CONSACIETOns

contre pas souvent dans la pratique, et auxqu
pas de longs développements. Quelques-unes d’entre elles, comme le
cancer, sont méme si Tares, qu’on peul se borner & les mentionner. Nous

décrirons seulement dans ce chapitre la névrite, les névromes, les [ésions
traumatiques des nerfs, el nous ferons suivre ces articles de quelques mots

sur la névrotomie.
ARTICLE PREMIER.

INFLAMMATION DES NERFS. — NEVRITE.

won désigne sous le nom de névrite, nese
voit que tros-rarement comme affection isolée. Quand les cordons ner-
veux senflamment, c'est le plus souvent le résultat de la propagation
d’une phlegmasie développée dans les parties voisines. Mais nous ne con-
naissons pas encore trds-bien les lésions inflammatoives des nerfs, et
peut-etre doit-on rattacher a quelques formes chroniques de la névrile
certains 6tats douloureux connus sous le nom de névralgies ou de rhu-
matismes.
HISTORIQUE. — La rareté de la névrite explique comment peu de recher-
ches ont été faites sur cette maladie. Les principaux renseignements stf
histoire de cette affection se trouvent disséminés ca et la dans d’aufres
travaux sur les affections locales des nerfs, travaux dont nous allons
donner I'indication bibliographique & coté de ceux sur la névrite.

L’inflammation des nerfs, {

dissert.). Halwe, 1800. — MarTINET, Mémoire sur l’inﬂammﬂfiﬂ“
). — SWAN, Treatise on Diset®
Dissertation $Uf

NassE, De neuritide (
des nerfs (Revue meédicale, 182k, 1. 11, p. 320
and Injuries of the Nerves. London, 2¢ édit., 1834, — Dgscor,
les affeciions locales des nerfs (thése de Paris, 1823). — HAMILTON, On somé
E ffects resulting from Wounds of Nerves (Dublin Journal of Med. Science, yol, XlIi
1838). — DUBREUILH, Recherches expérimentales sur Vinflamnmation des ne::fs {C["
nique de Montpellier, 1843, n® 5, 7). — BERARD, Noie sur les accidents gt SUiven
la pigtire des nerfs (Journal des connaissances médico-chirurgicales, TATS 1840

— Brau, De la névrite ¢t de la névralgie intercostales (Archives géndrales de it
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decine, février 1847). — Wunnr, Unt

’ ¢ : ersuchungen wber d

in entmnd‘eﬁen und dege?reriﬂm’ Organen [Be?:hc:ch;s Eflrvig;aiizr;fde; b

organes enflammés et dégénérés]. Heidelberg, 1856. — Cu. LoxDE 51-1@35]1;}13
3

sur les névralyies consécutive 51
e Y tves aux lésions des nerfs (thése de Paris, 1860,

: A:\II;:TtO_I\[[EdPATHOLOG’IQUE. = Le premier caraclé;'e' anatomique de I'in-
an:_l jl ion du r-m_rl’, c’est la‘rougeur du névrilemme. Les vaisseaux qui le
graversent sont injectés partiellement ou dans une grande étendue 2
peut méme rencontrer ¢ et 1a d ti .
i e petiles ecchymoses. Le nerf subitun gon-
ement qui peut doubler ou tripler son volume, et en méme temps o
aznsémteltzéncLs:orte deiramolhssement du tissu nerveux par une inﬁltr};tioﬁ
sérosité. L’aspect lisse et nacré du nerf di i
rf disparait sous une ¢
pech , ouche to-
umirt}teu'se e:. g‘[‘lSd..tl.G. En eﬂ:et, c’est d’abord un exsudat mou qui unit le
dzﬁz::txcgir 1es vmtsmes; mais plus tard cette lymphe plastique se solidifie
euse, et ce nerf est entouré de masses i f i i
; : ses indurées qui le compri-
mtglt et’ font subir une transformation graisseuse aux ﬁbresq o
non'ay &s- i o
b daisxgeqéles t.rles ralgeément de la suppuration dans le cordon nerveux
as il peut étre tout A fait détruit. Q i i ;
. Quand Paltération est si
profonde, le nerf est remplacé plus 1 i
o ard par un faiscean aminei, d’ i
ario;se, accompagné par des vaisseaux dilatés. ot
mésfe:iifs traversgnt souvent des parties enflammées, sans I'dtre -eux
sans subir aucune altération; mais d : i st
: : il 5 ans d’autres cas ils éprou-
veli:.ét liu\nce espece de degenérescence graisseuse, comme Wundt l’apindi
i%i én e;ga;tlegnc_onstnuantcs'du contenu des tubes nerveux se réduisent
i u ouillie homogéne de no
lillie : yaux. Ces fibres conservent d’a
letg largeur primitive, mais 4 la fin la gaine se détruit aussi i e
e grlloi.f:liﬁ. :— Les lc-auses de la névrite ne sont guére nombreuses : une
matique, I'action prolongée d'un froi i .
oid humide, la i
au cordon nerveux d’une infl i 2l o
ammation développée d isi
telles sont les cau bvri e
ses de la névrite qu’on trouv -
: e le plus souve i
dags les observations de cette affection. : Ty
YMPTOX _ [ .
- d’aUtrizAqu?GIE. : Ily a des symptOmes hornés a la région malade
e 51.(11 b(?nt Pexpression d’un trouble général de I'économie :
e eta e de‘bute par une frés-vive douleur qui part du point en-
s rslstm:.a'dle de 1_?1 vers la périphérie du nerf. Cette douleur estle
it dvne, continue avec des exacerbations fort pénibles, et quel-
mouveme:::s f;,e avletm des élancements intermittents. La pressig)n et les
xaltent, aussi le malade garde-t-il instineti
e : a garde-t-il instinctivement, avec le
i nérf ¢ certaine position du membre qu’explique assez bien la’ roideur
qui a perdu son élasticité. On observe fol ]
. . . parfois sur le trajet du nerf
o ent de froid, une vive chaleur ou bien une sorte d’in-
bilité qui n’empéche pas le développement d
e e ! ppement de douleurs spontanées.
Bellesi o Sl es ameéne dgs spasmes, des contractures re-
e e encore de la paralysie, les muscles ne répondant pl
action électrique, Quand le ner fici ot Lottt
. e nerf est superficiellement situé, on peut
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sentir sur son trajet un cordon dur, plus volumineux qu’d I'état normal,
extrémement sensible, et au niveau duquel il y a parfois de la Tougeur et
de la chaleur.

TUne névrite étendue & un tronc nerveux d’un grand volume produit de
la fidvre, la perte du sommeil et des troubles dans les grandes fonctions,
Quelquefois la douleur s’étend du point enflammé aux nerfs voisins, et de
13 peut naitre une série de désordres dans les organes qui sont sous la
dépendance de ces nerfs.

La durée de cette affection varie de plusieurs jours & plusieurs mois,
g la lésion west qu'a un faible degré, les fonctions reviennent compléte-
ment dans les parties malades. Mais il s’est formé autour des mnerfs
enflammés de ces exsudats plastiques qui ont une grande tendance ase
rétracter, les tubes nerveux subissent Iinfiltration graisseuse, les fonctions
sont détruites, et la partie subit méme un certain degré d’atrophie. Les
altérations sont bien plus graves encore quand le nerf a suppuré. Quel-
quefois des névralgies trés-douloureuses succédent aux névriles.

DiacNosTic. — La localisation et la continuité de la douleur, le déve-
loppement de la fizvre, peuvent faire reconnaitre une névrite d’une né-
vralgie.

ProxosTIC. — 11 est grave surtout en raison de la paralysie possible.

TrarTEMENT. — Au début, il est nécessaire d’avoir recours aux antiphlo-
gistiques : sangsues ou ventouses scarifiées sur le trajet du nerf; bains
Jocaux; cataplasmes émollients; bains généraux et révulsifs sur le tube
digestif. On insistera sur cette médication tant que persistera la douleur.
Plus tard, si Vinflammation fend & passer 3 I’état chronique, on appli-
quera sur le trajet du nerf des vésicatoires dont on entretiendra long-
temps la suppuration, et l'on emploiera les dérivatifs sous toutes les
formes. Il faut, par tous les moyens possibles, s'opposer au ramollisse-
ment du nerf et & la paralysie consécutive, contre laquelle il 0’y a pas de
ressource.

ARTICLE II,
PSEUDOPLASMES DES NERFS.
Les nerfs sont rarement le point de départ de pseudoplasmes, aussi
n’a-t-on connu que tardivement les tumeurs développées dans le tisst

nerveux. Aujourd’hui encore Phistoire des productions nouvelles dans les
nerfs a plus d'un coté obscur que des recherches ultérieures dissiperont

sans doute. Nous voulons nous arréter seulement ici sur les pseudoplasmes

qu’on voit le plus souvent dans les nerfs, et qu’on connait généralement
sous le nom de névromes.

Névromes.

Les nerfs contiennent, outre les fibres nerveuses qui en sont 1’élément
essentiel, une grande quantité de tissu conjonctif. C'est ce dernier USSE
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qui prend surtout un aceroissement anomal et sert & constituer les tumeurs
connues sous le nom de névromes qu’on frouve uniques ou multiples sur
le trajet des cordons nerveux. .

HisToRIQUE. — 1l est assez facile de prétendre que les névromes ont éié
vaguement décrits d’Hippocrate & Ambroise Paré, mais il serait difﬁcﬂe
de prouver une semblable assertion. Ce n’est en vérité qu'au commence-
ment ('le ce sigcle que ces tumeurs ont été signalées, et le nom de névrome
a été introduit dans la science par Odier (de Genéve) (1); mais jusqﬁ’a‘t
une époque trés-rapprochée de nous, on a cru que ces tumeurs étaient
une forme de cancer. Bayle et Cayol (2) avaient admis leur nature cancé-
reuse, et cette opinion a été plus ou moins partagée par Scarpa, Maunoir
Bégin, et méme par des auteurs plus modernes. ; 7

Schiffner (3) publia le premier deux cas de névromes multiples, et
reconnut fort bien que ces tumeurs prennent naissance dans les n,erfs
mémes et n’ont aucun rapport avec le cancer. Aprés lui, Aronssohn rejeta
égal_ement la nature cancéreuse des névromes qu’il croyait & tort pro-
venir de la moelle des nerfs. 1l parait démontré aujourd’hui que les
‘ﬁhres? nerveuses sont englobées dans le névrome, mais qu’elles n'en sont
jamais le point de départ. Celte derniére doctrine a été peu a peu appuyée
par une série de lravaux intéressants sur 'histoire du névrome, tels que
ceuxd’e Smith, de Houel, de Lebert. Enfin, dansces derniers temps, I'étude
des névromes a été complétée par des recherches histologiques du plus

grand mte;ét. On devra consulter pour L’histoire de cette affection les
travaux suivants :

ARONSSOHN, ﬁObservations sur les tumeurs développées dans les nerfs (thése de Stras-
h:)urg, anu't 1822). — Swan, A Treatlise on Diseases and Injuries of the Nerves
2¢ édit., 15}94. _—I)Eﬁcm‘, Dissert. sur les affections locales des nerfs. Paris, 1825.-—,
R.f%m‘m, Treatise on aflu_a Pathology, Diagnosis and Treatment of Newrvma. Dublin
1849. — Hovrr, Mémaire sur le névrome avec une observation de névromes muiu':t
ples (Mer‘nmr_es de la Société de chirurgie, 1853, t. III, p. 250). — LesErT, Rappor-
sur le mémotre précédent (Mémoires de la Société de chirurgie, t. II[,,p. 277).
-1\}- KUPFE‘:BFER_G, Beitmg z. pathol, Anatomie d. Geschwulste im Verlaufe d.
1 erven [Conlribution & 'anatomie pathologique des tumeurs développées dans

e trajet des nerfs]. Mainz, 1854 — Weissuany, Ueber Nervenneubildung in
ezmm.Neurom [Sup 11} nouvelle formation des nerfs dans un névrome] (Zeitschrift
j!;.u;atmn;efle Medizin, 1839, Reih. III, Bd. VII, p. 209.) — Funrer, Neurombil-
" g; und Nervenhyper(rophie [Formation du névrome et hypertrophie des nerfs]

rehiv f, physiol. Heilkunde, 1856, S. 248). — Workuany, Ueber ein faust-
,sqrosses, ulcerirtes Newrom im Handteller [Sur un névrome ulcéreux de la gros-
lzlég)du p\(;l‘ng a la paume (_13 la main] (Yﬁrchow‘s Archiv f. path. Anatomie,
5 - VR Qbse‘rvatwns pour servir @ [ histoire des altérations locales des
erfs (Archives de médecine, novembre 1864),

(;) Mefmfef de médecine pratique. Gentve, 1803, 17° édition.
(2) Dictionnaire des sciences médicales, 1812, t. 1L, p. 652.

St(gi Jged;:. Jahrbiicher des ésterreich. Staates, 1818-1822, Bd, 1V, St. 4, 8. 17; Bd. VI, -
* Ay D - 2




