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déterminer une irritation dérivative plus forte que celle des fric-
tions séches, plusieurs substances telles que la farine de graine
de moutarde , 1'ail pilé, la poix de Bourgogne, la térébenthine,
les bains alcalins, les acides étendus; etc. Le plus employé de
tous ces moyens est la farine de moutarde délayée dans du vinai-
gre ou mieux dans de l'eau tiede, et dont on fait une pate qu'on
emploie comme un cataplasme. Cest ordinairement autour du
pied et de la partie inférieure de la cuisse que ce topique, appelé
sinapisme, est appliqué. Pour qu'il ait quelque efficacité, il faut
qu'il agisse sur une large surface. On doit le retiver lorsque le
malade ressent une chaleur un peu vive, car il pourrait produire
la vésication. En général, deux & trois heures suffisent pour qu'il
ait produit U'effet désiré.

Vésicatoires. Plusieurs des topiques dont on se sert pour pro-
duire la rubéfaction sont susceptibles de déterminer la vésica-
tion , lorsqu’on les tient en contact pendant un temps assez long
avec la peau. On peut aussi produire le méme effet en laissant
séjourner pendant un peu de temps sur le derme quelques uns
des moyens connus de produire 'escarrification des tissus. Mais,
de tous les moyens, le plus employé est un emplatre ordinaire-
ment composé de vieux levain et de vinaigre, ou de quelque
substance emplastique, et qui doit sa propriété vésicante a une
certaine quantité de poudre de cantharides dont on le recouvre
avant de Pappliquer. Depuis-un certain nombre d’années les
pharmaciens préparent un taffetas vésicant, qui ne contient que
la matiére extractive des cantharides et irrife beaucoup moins
les voies urinaires. Pour préparer I’emplatre vésicatoire, on I'é-
tend sur un linge dont on replie les bords, afin de I’empécher
de porter, en coulant, son action sur les régions voisines, et on
le saupoudre de cantharides, auxquelles quelques- personnes
font méler du camphre en poudre, afin de préserver la vessie
de Vinflammation qu’'elles produisent quelquefois. Lorsqu’on fait
usage du taffetas vésicant , il suffit d’en tailler un moreeau de la
grandeur de 'ampoule qu’on veut produire. Cela fait, on rase la
partie, on la frotte avec un linge imbibé de vinaigre jusqu’a ce
quelle soit rouge; on applique le vésicatoire , qu'on maintient
en place a V'aide d'une compresse et d’un bandage approprié;
douge heures apris, Vampoule est produite, et on peut relever
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Jemplatre. La conduite du chirurgien est alors différente , selon
quil veut ou non entretenir la suppuration dans la plaie. Sl
veut ne produire qu'un effet momentané, ou n’appliquer, comme
on le dit, qu’un vésicatoire volant, il incise , ¢a et 13, la vésicule
afin de la vider, et applique par-dessus un linge fin enduit de
cérat. Au bout de quelques jours de l’emploi de ce pansement,
I'épiderme soulevé se détache, et le tissu muqueux sous-jacent
est recouvert d’un épiderme de nouvelle formation. Si an con-
traire ¢’est un vésicatoire permanent qu’il veut établir, il incise
largement 1'épiderme sur la circonférence de la vésicule, le saisit
avec des pinces et Uenléve, et panse la plaie avec une feuille de

_poirée ou un linge enduit de beurre ou de cérat, auquel il méle

par la suite une plus ou moins grande proportion de pommade
au garou, de pommade épispastique, d’onguent basilicum ,
d’onguent de la mére, ete., chaque fois que la suppuration lui
parait avoir besoin d’étre ranimée. Il ne faut cependant pas faire
un trop grand usage des excitants, parce qu"ﬂs ont Vinconve-
nient d’enflammer et de dessécher la plaie, de provoquer la for-
mation d’une fausse membrane adhérente a sa surface, et qu’on
ne peut en détacher que de force a l'aide des pinces ou en la
frottant rudement avee un linge dur ; quelquefois méme ils pro-
duisent I'inflammation vive de la partie, ou celle des ganglions
lymphatiques voisins.

Lorsqu’on - veut convertir un vésicatoire en cautere, il suffit
d’appliquer ‘sur la plaie un emplatre de cérat percé d'un trou
dans lequel on place un pois, d’abord petit, puis de plus en plus
gros, quon soutient & Vaide d'une compresse épaisse et de
quelques tours de bande un peu serrés. Par Veffet de ce panse-
ment, le point sur lequel appuie le pois se déprime, et finit par
former une cavité capable de le recevoir complétement, tandis
quele reste de la plaie se cicatrise.

Eau bouillante. La lenteur avec laquelle les rubéfiants et les
vésicatoires agissent, les rend inutiles dans tous les cas ot une
forte congestion se formant avec beaucoup de rapidité sur un
organe important, comme cela a lieu dans quelques cas d’apo-
plexie, de convulsion ou d’hémoptysie, ete., on veut ajouter &
leffet des saignées abondantes que I'on pratique ordinairement
alors, par I'emploi d’un irritant dérivatif qui agisse au moment
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méme de son application. L’ean bouillante dont on imbibe une
compresse pliée en plusieurs doubles, et qwon applique ensuite
pendant quelques secondes sur la partie ol l'on veut établir un
point de dérivation, offre dans ces cas un moyen en quelque
sorte héroique, mais qui demande quelque habitude dans son
emploi, parce qu'on peut facilement aller au-dela du but, cest-
i-dire déterminer Tescarrification des tissus, au lien d'une vesi-
cation ou d’une simple rubéfaction.

Pommade ammoniacale et ammoniaque pure. M. Gondret a eu
I'idée d’incorporer I'ammoniague avec la graisse ou le suif, pour
en former une pommade qui pat au besoin servir de rubéfiant,
de vésicatoire ou d’escarrotique. Pour s’en servir, on I'étend sur
un linge en couche épaisse d’'une demi-ligne & une ligne, et .on
P’applique pendant ¢ing ou dix minutes, ou un quart d’heure,
selon qu'on veut produire le premier, le second ou le dernier
de ceseffets. Ce topique, moins douloureux quele cautére actuel
ot I'ean bouillante, a encore sur eux avantage de nepas étendre
son action au-dela du contact, et de pouvoir étre appliqué
sur des tissus voisins d’autres tissus qu’il importe de ménager.
(Vest ainsi qu'il est préférable pour opérer la cautérisation sin-
cipitale, parce quil ne peut pas, comme la chaleur -qui 8'é-
chappe en rayonnant d’un corps enignition, gétendre jusqu’aux
membranes du cerveau ou au cerveau lui-méme. Mais il a I'in-
convénient de s'affaiblir en peu de temps, parce que Taleali vola-
til se dégage, de sorte que quand onn’a pas de pommade récem-
ment préparée, on n'est pas st de Deffet quon produira. Cette
raison a déterminé quelques praticiens & employer I'ammoniaque
liquide pure, dont ils se servent comme de V'eau bouillante.

Mozas. On appelle mozas certains corps combustibles qu’on
fait broler sur la peau. On les prépare ordinairement avec du
coton cardé, roulé en cylindre trés serré, fortement ficelé, et
revétu d’une toile solidement cousue. Mais I'amadou, I’étoupe, la
méche des canonniers , peuvent servir & composer ce. cylindre.
Plus le moxa est compacte et plus son action est forte. Pour étre
appliqué facilement, il doit étre coups net a ses deux extrémités:
Son diametre est plus ou moins grand selon Veffet qu'on veut
produire ; en général, il est de huit & dix lignes; il peut n’étre que
de trois & quatre, et aller jusqu’a un pouce et demi.
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Lorsqu’on veut appliquer un moxa, on met le malade dans
une position telle qu'on puisse facilement se rendre maitre de
ses mouverents, on couyre la partie d'un linge mouillé , an
centre duquel on a pratiqué une ouverture qui doit correspondre
au lieu sur lequel on veut faire I'application du cylindre. On
saisit alors le moxa avec une pinee 4 anneaux, on enflamme une
des extrémités en la présentant & une bougie allumée, on 'ap-
plique par P'autre extrémité que I'on place dans I'ouverture du
linge, et on entretient la combustion jusgqu’a ce qu’il soit entiére-
ment consumé, en soufflant doucement dessus, soit avec la bou-
che, soit avec un soufflet ordinaire, soit avec un chalumeaun. Un
sentiment, de chaleur auquel succéde bientdt une douleur des
plus vives , la rougeur, la formation d’une vésicule qui se rompt
avec éclat et fait place & une escarre noire ou jaune, séche, in-
sensible, qui pénétre I'épaisseur de la peau, et est entourée de
vides rayonnantes , indices du racornissement que le tissu d.u
derme a subi, tels sont les phénomenes qui accompagnent 'ap-
plication du moxa. I’opération terminée, la douleur cesse aussi-
{6t. On recouvre la partie d'un linge sec, d'un emplatre d’on-
guent de la mére, ou si I'on veut d’un cataplasme émollient, le
fout contenu par une compresse et une bande, jusqu'a la chute
des parties désorganisées , qui arrive en général du vingtieme au
frenticme jour ; aprés quoi on panse la plaie comme une perte de
substance simple, si 'on veut la guérir, ou on la convertit en cau-
tere en y placant un ou plusieurs pois.

Percy, Larrey et Sarlandiere, dans Uintention de diminuer
les douleurs de cette opération, ont proposé de composer le
moxa : le premier, avec la moelle de Uhelianthus annuus qu'ona
fait préalablement bouillir dans une forté dissolution de nitrate
de potasse; le second , & l'imitation des Japonais et des Chinois
avec le duvet de Iarmoise ; et le troisieme, avee les feuilles dé
cette plante, disposées en pyramides que I'on applique par leur
base et au sommet desquelles on met le feu. Ces substances Ié-
gé.res britlent fort vite; mais par cela méme elles n'agissent que
faiblement , et U'on ne doit les préférer au moxa ordinaire que
1fn'squ’il faut en appliquer un grand nombre, et qu'on a 'inten-
tion d’agir longtemps plutdt qu’énergiquement.

Fonticule ou cautére. Le cawtére est une espéce d'uleere artifi-
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dans les affections des organes contenus dans cette cavité, ete.
_ L’opération par laquelle on place un séton sous-cutané, Pune
des plus simples et des plus faciles, se pratique par deux procé-
dés différents. Pour I'exécuter par Je procédé le plus ordinaire,
on prépare une aléze , de la charpie, une compresse, uhe bande,
et on se munit d’'un bistouri droit et aigu, ainsi que d’un stylet=
aiguille, daps lequel on passela méche, qu'on enduit de cérat on
de quelque autre corps gras. L’aleze étant placée et la partie ra-
sée, le chirupgien fait aux téguments un pli perpendiculaire a la
direction qu’il veut donner au séton, et, aprés enavoir confié une
extrémité i un aide, tandis qu'il tient L'antre entre le pouce et
I'indicateur de I'une de ses mains, il en traverse 1a hase avec le
bistouri, en appuyant un peu sur la pointe et relevant le talon,
afin de faire la plaie de sortie aussi large que celle d’entrée; il
retive Uinstrument, en evitant d’inciser davantage les parties, et
y substitue le stylet-aiguille, qu’ il tire par le point 0pposé i Son
entrée, jusqu’a ce qu’il soit sorti et quil ait entrainé apres lui
deux ou trois pouces de 1a lopgueur dela meche. Quelques per-
sonnes glissent ce stylet sur la lame du bistouri; mais quand on
tient bien le pli fajt aux téguments, le trajet-entre les deux plaies
est si court, qu’il est tout-a-tait impossible de se fourvoyer, et
en suivant le procédé qui yient d'dtre décrit, on éyitel'embarras
de tenir et de faire agir en méme temps deux instruments dansune
‘plaie étroite. : _
Dans le second procédé, le meilleur, parce quil est le plus
court, on Ng se sert nidu bistouri ni du stylet, mais on faitusage

d'un instrument qui les remplace tous deux, parce qu'en meme |

temps il fait la plaie et y dépose la meche. Cet instrument est
Paiguille & séton, formée d'une lame plate, longue de cing & six

pouces, terminee en pointe de lancette par une de ses extrémités,

el présentant 2 T'autre une ouverture dans laguelle on passe le
séton. Pour se seryir de cet instrument, on présente sa pointe
]a base du pli de 1a peaut, qu’on fraverse rapidement, et on le re-
tire parle point opposé & son entrée. ;

Enfin, dans ces derniers temps, M. Jacquemyns, meédecin
belge,a imaginé un passe-nidche, qui, comme le précedent, faitla
plaie et dépose 1a méche en méme temps, et a sur lui V'avantage
depouvoir étre manié avec plus de facilite, de rendre l’opération
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plus prompte, et d’épargner par conséquent de la douleur au
malade. Qu’on se ﬁgure P'aiguille & séton ordinaire, percée d’'un
chas & un pouce et demi de sa pointe, et s’articulant avee un man-
che & quelques lignes plus loin, et I'on aura une idée assez juste
de cet instrument; On concoit que la méche se trouve passée aus-
sitot, pour ainsi dire, que les deux ouvertures sont pratiquées, et
qu'il est inutile dés lors de faire parcourir tout le trajet de la
plaie par une lame de cing & six pouces , comme cela arrive avec
Vaiguille & séton. On retire donc le manche qui porte la petite
12}{1’18, par l'ouverture d'entrée, et cette lame, qui s'en sépare tres
aisément,, reste pendante au boutde la méche & I'ouverture de
sortie. Cette faculté de pouvoir retirer le manche par la premiere
ineision a permis A Vinventeur de lui donner une forme commode
pour pouvoir le tenir dans la main, etde pratiquer dans son épais-
seur une case pour loger la lame. Un peu plus de longueur donnée
au manche, et addition de quelques lames de rechange de lar-
geurs diverses, pour pouvoir pratiquer des sétons de toutes dimen-
“sions, feront de cet instrument le plus commode qui ait été ima-
giné pour faire cette petite opération.

De quelque procédé qu'on ait fait usage, lorsque la méche est
passée, on lache les téguments, qui reprennent leur position na-
turelle ; on dégage le stylet on I'aiguille; on place sur les ouver-
tires deux plumaceaux, sur Pun desquels on releve I'extrémité
dls la méche qui a parcouru le trajet de la plaie, afin qu’elle ne
fasse aucun mouvement rétrograde; on place une compresse
double ou quadruple, par-dessus laquelle on reléve et on replie
le long bout de la méche pour le préserver de tiraillement et de
souillure, et on maintient le tout par quelques tours de bande
peu serrés. On ne doit commencer & panser le séton que lorsque
la fsuppuration est bien établie; le pansement consiste & intro-
duire tous les jours dans la plaie une nouvelle portion de la méche
qu’..un a préalablement froissée entre les doigts pour Pamollir
puis enduite de cérat, et & retrancher celle qui y a séjourné dei
puis le pansement précédent. On diminue de beaucoup les dou-
leurs en appliquant sur la partie et entre deux linges un cata-
plasme émollient qui facilite la suppuration et détrempe la méche;
et en placant la partie dans une position telle que la peau soi:‘,
dans le plus grand relachiement possible.
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Lorsque la meéche est usée, sic’estune bandelette, on en coud
une nouvelle aprés Iextrémité de celle qui va finir, et qui sert &
la conduire dans la plaie; si cest une meche cylindrique, on
éoarte dans des sens opposés trois ou quatre des fils qui la con-
stituent, et on retranche le reste; alors on-attache solidement le
bout de la méche nouvelle dans I’écartement desfils ; le reste du
pansement se fait comme a Vordinaire.

Lorsque la suppuration languit, on la provoque en recouvrant
le séton de quelque pommade excitante. Quelquefois la gangrene
sempare de la peau : cela dépend ordinairement de ce que le
malade se tient dans une position telle que les téguments sont
fortement tendus sur la méche. On peut éviter cet inconvénient
en lui faisant prendre une position meilleure. ‘

Mais de temps 4 autre, quoi qu'on fasse, il arrive que les deux
ouvertures se rapprochent peu & peu I'une de lautre et finissent
par se confondre. Quelquefois aussi, mais rarement, le trajet du
séton se recouvre d’une véritable cicatrice, et toute suppuration
cesse. L’art est souvent impuissant pour empdécher ces accidents.

Quelques malades ne peuvent en aucune maniére supporter le
séton, tandis que d’autres s'en apercoivent a peine. Deux causes
contribuent surtout a le rendre trés douloureux. La premieére,
qui dépend de la maniére dont Popération a été pratiquée, tient
i ce qu'en appliquant le séton sur une partie arrondie, & la nuque,
par exemple, on a trop soulevé la peau avant de la traverser, et
que les deux ouvertures se trouvant tres éloignées 1'une de V'autre
quand I'apération est achevée, la mache décrit une courbe sur
le cou au lieu de suivre un trajet direct. Il en résulte que cette
mbche presse sans cesse sur la paroi profonde de la plaie, et
que, pendant les pansements surtout, cette pression est névi-
table, trés forte et souvent trés douloureuse. Signaler cet incon-
vénient, c'est indiquer en méme temps les moyens de le prévcnh‘.

La seconde cause de douleur résulte du séjour du pus dans le
trajet de la plaie. Il arrive souvent en effet que, malgré les pré-
cautions les mieux prises et des pansements bien faits, le pus
gaccumule sous la peau, la distend, 'amineit, et ¥ forme une
espece de poche qu'il faut vider par des pressions a chaque pan-
sement, et qui dans I'intervalle occasionne beaucoup de douleur.
On est méme quelquefois obligé de pratiquer une contre-ouver=
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ture pour faciliter ’écoulement de ce liquide. M. Mélier pense
avec raison que l'on préviendrait cet inconvénient en placant
les sétons obliquement ou verticalement suivant les parties, de
maniére & rendre Vouverture de sortie plus déclive que celle
dentrée. ;

ORDRE PREMIER, ,

IRRITATIONS INFLAMMATOIRES OU INFLAMMATIONS .
De I"_inﬂammation en général.

- Lirritation inflammatoire, Uinflammation ou la phlegmasie,
est la plus fréquente de toutes les formes de Virritation. Cette
vérité est aujourd’hui généralement admise. On s’accorde meme
a reconmaitre que , dans Thistoire de la plupart des autres mala-
dies, on la vetrouve trés fréquemment encore,, soit comme cause
déterminante , soit comme effet, soit enfin comme complication
accidentelle. :

Sous I'influence de causes diverses et qui ne sont pas toujours
appréciables , on voit souvent la peau devenir rouge, bralante,
tuméfiée et douloureuse, dans une étendue plus ou moins con-
sidérable; on dit alors, pour exprimer ce fait, que cette mem-
brane est enflammée. Ce qui se passe 12 sous nos yeux peut se re-
produire, et survient en effet fréquemment dans tous les autres

tissus; tous, bien qu’a des degrés divers, rougissent, s’échauffent,

se gonflent et s’endolorient, et cette modification qu’ils éprouvent
recoit encore le nom ’inflammation ; ce qui devait étre, puis-
qelle ressemble en tout & celle de la peau.

Un ordre immense de maladies se trouve formé par le rappro-
chement analogique de ces faits, dont la reproduction est tres
fréquente ; ordre naturel s'il en fut jamais, que des réformateurs
de mots, qui croient I'étre de choses, ont cependant essaye, mais
oii vain , de renverser dans ces derniers temps , et contre lequel
ils n'ont su trouver d’autre objection plus sérieuse que celle~ci :
le mot inflammation est wie métaphore. Non, cela n'est pas; le
mot inflummation exprime le fait matériel d'un tissu douloureux,
rouge, chaud, tuméfié; fait clair, évident, univoque; il ne couvre
ancune hypothese. [ordre de maladies qu'il comprend est in-
d?ﬁérémmnpt désigné par les auteurs sous les noms de phlegma-~
ses, {rritation inflammatoire, inflammation.




