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fondément que possible le conduit auditif cutanéo-périostique
de P'os que 1'on a bien sous les yeux ; passer un stylet de I’an-
tre nettoyé, par 'aditus, dans lattique ; ce stylet est séparé de
Pextérieur par un pont 0Sseux qui constitue la paroi externe
de Paditus et de i’attirtlue; détruire ce pont, en évitant de des-
cendre trop bas (nerf facial). La caisse, lnrgcmentouverte,cst

. curettée ; les osselets sont enlevés Tamponner avec dela gaze
les cavités largement Séunies de la caisse et de la mastoide ;
tamponner aussi le conduit auditif.

POLYPES DE L’OREILLE

Symptoémes. — Otorrhée ; surdité ; examen au spéculum.

Traitement. — Extraire le polype; cautériser le pédicule
qui saigne, avec une pointe fine de thermo ; lavage avee de
Teau oxygeénée ou una ntiseptique faible ; méchede gaze dans
le conduil.

MALADIE DE MENIERE

Symptémes. — Début brusque: vertiges, étourdissements,
tintements d’oreille; pileur, sueur, nausees, vomissements ;
titubation ou perte de connaissance. Répétition variable des
acces. Rechercher Ja cause. Examen approfondi de Poreille.

Traitement. — Traiter la cause.

XIV. MALADIES DU NEZ

EPISTAXIS

Ecoulement de sang, d’abondance variable, dit & la rupture
de Partere de la cloison, le plus souvent 4 un centimeétre en ar-
riere du vestibule des fosses nasales.

Traitement. — Placerle sujeta Pair frais, la téte haute;
compresses froides sur le front, les tempes; éther ou chloro-
forme sur le front. Introduire un spéculum nasal et cautériser
Partére qui saigne avec une pointe fine de thermo au rouge
<ombre. Introduire dans la moitié antérieure de la fosse pasale
qui saigne une méche de waze imbibée de la solution d’anti:
1}'1'ille a4/, deau oxygéneée ; l'action des aulres pt‘étemhls

émostatiques, cau de Rabel, perchlorure de fer, tanin,
ratanhia, alun, est trés douteuse.

Tamponnement (fig.38). — Dans Jes cas rebelles et menagant
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pliquer fortement contre Iouverture postérieure de la fosse
nasale: en avant, un tampon d’ouate ferme Dorifice anterieur
des fosses nasales ; les deux chefs du fil enroulent autourde
lui, de maniere & rendre les deux tampons solidaires ; au tam-=
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Fig. 39. — Sonde de Belloc, pour le tamponnement
des fosses nasales.

pon postérieur est fixé un 3¢ chef de fil qui reste dans la bou-
che et est collé sur la face externe des joues par du collodion.
Il serviraa retirer le tampon en tempsvoulu. En effet ce tam-
ponnement doit étre enlevé aprés 24 & 36 heures ; lavag:

dent du nez avec unjet d’eau chaude, pour eviter lesaccidents
graves d’infection qui pourraient se produire.

CORYZA AIGU

Symptémes. — Prurit, sécheresse, picotement dans les
namnes, éternuement; gonflement de la muqueuse, sécrétion
de mucus incolore, dcre ; respiration nasale génée; voix na-
sonnée ; olfaction diminuée ou abolie; céphalalgie, fiévre,
malaise, courbature.

Traitement. — 1° Abortif. — Bains de pied sinapisés,
révulsion généralisée ; renifler toutes les deux heures les pom-
mades suivantes :

Gocaines it i 5 centigr. Menthol. . - . 1 gr

Camphre . . . 3 gr. Cocaine. 0,03 centigt.

Salicylate de bis- Vaseline . . . 30 gr.
AN S R B R

90 Palliatif. — Antipyrine, quinine contre la céphalalgies
pommade boriquée dansle nez; pas de grands lavages.

Contre I'obstruction nasale. — Pulvérisations avec la solu-
tion tiede de cocaine & 1/100.

POLYPES MUQUEUX DES FOSSES NASALES

CORYZA CHRONIQUE

Symptémes. — Géne de la respiration; séerétion muqueuse
abhondante.

Traitement. — Douches nasales avee la solution hori-
quée tiede

‘[nsufﬂal.lun de poudres astringentes ; cautériser les exu-
hc-mn(?es muqueuses au galvanocautére, surtout la queue
du cornet inférieur, souvent hypertrophiée.

OZENE

Sympt‘omes. Fétidité de 'haleine ; sécrélion séro-mu-
queuse trés odorante; crotites expulsées trés fétides. Mu-
queuse nasale atrophiée, couvertedecroiles.

Cornets atrophics, pas d’'ulcérations ; cloison parfois déjetée
latéralement. G

Traitement. — Lavages deuxou {rois fois par jour avec
la solution boriquée additionnée de 50 centigr. de naphtol

ar litre ; les faire suivre d’une insufflation de poudre : acide
orique, aristol, acéto-tartrate d’alumine ; ou bien d'un ba-
;hf_;elom’lalge de lfl muqueuse avec le naphtol sulforiciné ou
fq? \'.C.BI‘IEII‘EA 1(.)de;e. Ce traitement ne'g}lérit pas l'ozéne, maj
ait disparaitre son principal inconvénient, la fétidité de I’ha-
leine.

Iraitement général approprié: huile de foie de morue, fer,
douches, arsenic.

CORYZA DES NOUVEAU-NES

Symptomes. —Respiration difficile,bruyante ; difficultés
de teter, : .

{,hcrc.ilcr si le coryza est simple ou syphilitique.

Traitement. — Si I'enfant est syphilitique, traitement
spécifique.

Si [r’ coryza est sr'mp!e, évacuer les naripes avec la
poire & air ou par une injection d’eauboriquée avecla poire;
ne pas se servir du‘sqlhou de Weber. Insuffler ensuite une
poudre, composée d’acide borique, de sucre, de lait et de sous-
nitrate de bismuth. Tenir 'enfant & la chambre. :

S10n soupeonne la hlennorragie chez lamére, instiller quel-
ques gouttes de nitrate d’argent & 1/100 dans les narines de
Penfant.

POLYPES MUQUEUX DES FOSSES NASALES

SYIHthO_?nBS_. — Tumeur plus ou moins saillante, mobile
ou non, pédiculée ou non, rosée, de consistance molle.
Guide du médecin-praticien. 11.




MALADIES DU PHARYNX

irati /01X Nas e perte de 'odorat;
Géns Seglh by i 2 nab:l)c?igil-';{ayilolrltpd(ccla narine
et du nez, :

Inflammation et thinite,
qni peut se transmetire a
la caisse, aux sinus de la
face, aux voies lacry-
males, .

Epistaxis assez fré-
qut‘nl.es.

Traitement. — Ar-
rachement avec des pin-
ces ; :

On saisit le pédwule el
on le tord.

Ligature avec le serre-
neud de Roderic modifié
par Mayor (fig. 40) ou le
serre-nceud de Graefe (fig.

r le pédicule dans
Panse du fil métallique ;

Serrer ’anse qui uniﬂi le
pédicule et assure I’hé-
mostase par écrasement
et tiraillement des vals-
seaux.

Fxcision aux ciseaux et
cautérisation du pédicule
avec la pointe du galvano-

Fig. 40 bis cautere. ;
Serre-ncud
de Graefe.

Serre-nceud
de Mayor.

XVI. MALADIES DU PHARYNX

ANGINES AIGUES

. ANGINE CATARRHALE, OU ANGINE ERYTHEMATEUSE
ANGINE SIMPLE

Symptémes. — Début brusque par fiévre, courbature,

AR 2 Penfant, convulsions, céphalagie.

frissons, et, chez 3 1 3
En méme temps, mal de gorge, se ll::}(ll:lsa‘nt p"lI‘U.]]i(‘ :

sation de sécheresse de la gorge, deladifficulté etdela douleur

de ladéelutition. Les amvgdales (ou une seule) sonl rouges,

vernissées, tuméfiées ; ainsi que les piliers et le pharynx. Les
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mouvements de la téte sont pénibles; la voix est nasonnée ;
il peut y avoir rejet des alimentset des boissons par les fosses
nasales. La palpation du cou sur les parties latérales déter-
mine une douleur vive ; les ganglions rétro-maxillaires sont
augmentés de volume Sur les amygdales peuvent se former
des dépots de matiére blanchatre, sousaspect de points blancs
(angine pultacée),

Durée. — 4 &4 6 jours en moyenne.

Terminaison. — Par guérison, formation d’un abecés
amygdalien, aggravation de I'état général (vomissements,
diarrhée, abattement, albuminurie).

Complications. — (Edéme de la glotte, otite, adéno-
phlegmon, abeésréiro-pharyngien, albuminurie, arthralgies,
arthrites aigués suppurées, érythémes polymorphes, orchite.

Diagnostic. — Avec: angine phlegmoneuse, angine de la
scarlatine, plaques muqueuses syphilitiques, chanere syphi-
litique de 'amygdale, angine pseudo-membraneuse (la fausse
membrane ne se dissout pas dans I'eau, tandis que les dépits
de I'angine pultacée sont friables et se dissolvent dans 'eaun);
Muguet. i

Traitement. — Gargarismes émollients (décoctions de
racines de guimauve, d'orge perlé, de graine de lin), collu-
toires astringents (alun, borate de soude, chlorate de potasse).
Application d’huile mentholée au 20e. Grands lavages chauds
avec des solutions antiseptiques. X

Gargarisme émollient : Gargarisme astringent :

Racine de guimauve . 10 gr. Alun sEieTi i

Téte de pavol concas- Décoction de feuilles
i T i A L s no 4 | deronces, . .. 200

Bt s e s B0 M | Miel Srhkat f i G
Faire houillir et ajouter ; F.'s. a.

Sirop de-miel . I S50

3

o
ar.

Gargarisme astringent : Collutoire :
Chlorate de potasse . 10 gr. | Menthol.

Bauw . . . .. . . 200 — | Huiledolives
Sirop de mtres . . 50 — | F.s.a.

Contre la dysphagie, hadigeonnages avec :

Chlorhydrate de cocaine .
Glycérine .

Chez Penfant, vomitif:

Poudre d’ipéca .
Sirop d'ipéca.

Une cuillerée & café toutes les 5 minutes.




