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de spire arrivent a la ligne de réunion, puis sectionner les chefs & un demi-

centimetre de cette ligne avee le coupe-net.

Si lon se sert de fils non métalliques, passer de méme les anses, faire
an double noeud avee les chefs de chacune, puis diviser les chefs au ras du
neeud.

Liintroduction du fil avec le stylet est beaucoup plus commode. Les points de
suture métallique ou non peuvent étre abandonnés dans les tissus si I'on se conforme
aux régles de la méthode antiseptique.

L
tion qui consiste a clouer oxactement les deux surfaces de section osseuse
(enclouage & confact) ou & les cloucr en présence l'unc de
I'autre, & une certaine distance (enclouage & distance).

B. ExCLOUAGE oU cLouAcE. — Nous désignons ainsi la partie d’'une opéra-

a. Enclouage « contact. — 11 est applicable aux résections et
aux amputations ostéoplastiques (et aussi & des pseudarthroses,
2 certaines fractures en bec de flite).

Les moyens nécessaires sont : un scalpel bitranchant (fig. 515) ;
un trocart ordinaire ; deux crochets comme ceux i strabotomie ;
des clous ou des pointes d'acier nickelées a I'extrémité trian-

gulaire effilée (fig. 41 6), de longueur et de
largeur variables des chevilles d'ivoire,
ou mieux des chevilles d'os, d’homme ou
d’animal frais ou vivant, qu'on a préala-
blement stérilisces par limmersion pro-
longée dans le sublimé au 1/1000 ; un
maillet d’acier ; unc petite vrille simple
ot la meche de 5 millimetres de Lanne-
longue.

Procédé.— Supposons, & titre d'exem-
ple, quiil s'agisse de réunir la face articu-
laire de la rotule préalablement avivée a
plat par un trait de scie avec la coupe du
femur faite immédiatement au-dessus des
condyles. (Voy. Amputation de Gritti.)

Clou dacier. — Le bord inférieur de
la circonférence de la rotule étant adapté
au bord postérieur de la circonférence
du fémur, faire a fond une ponction des
soit avec le trocart, goit avec la pointe d'un scalpel, & 6 milli-
icu du bord postérieur de la rotule, sur lJa rotule

Fig. 416.
Suture osseuse i points
entrecoupds.

Fig. 415.
Scalpel
bitranchant.

téguments,
métres environ du mil
meme

Engager dans le trajet un clou,
jusqu'a ce que sa téte dépasse la pe
le dirigeant vers I'épaisseur de la circonférence du fémur.

puis L'enfoncer & petits coups de maillet
au d'un demi-centimetre seulement, en
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Cheville ossel .
sseuse. — A 1 ¢ N e
rotule, faire & fo 1916- "\ 1 centimetre du milieu du bord postérieur de la
otule, faire & fond une incision transverss : 7003 :
: A5 ansversale de 1 ¢ S St e
périoste des deux ldvres. ale de 1 ¢ entimetre et détacher le
Pendant qu'un aide les éc ;
e i b’]j - s aide les écarte avee deux crochets, tarauder la rotule et le
trajet cu;an("om 1aut avee la méche de Lannelongue, puis enfoncer dans le
ajet C0-0S8seux o sy e = X ; e :
S seux une cheville qui ait une épaisseur ézale a la largeur de
a meche. Gette cheville peut suffire = SEEENN R

Les tiges metalli
68 alliques sont souv i
i de%lsurl’a ‘u\t?nl tolel‘ee_s, au moins pendant le temps néces-
L e e : ces oflmcu.‘:cs; mais il n’est pas rare, non plus, de voir la
16Cros : e leur application. On les retir i }
2 e sulled : retire avec une pince, dé ‘elles
]qu(im1 bleat-_;il-dlle au bout de trois & quatre semaines Bl
es chevilles osseuses, ainsi : £ S
i, (112 ;ﬁlq-?:‘b)gilrl\?'l quia I'ont démontré expérimentalement le professeur
- ng ) et Vignal, ont sur les tiges métalli : -
Hgue Tis gnal, s tiges metalliques et 5
116g§s d'ivoire le_ précieux avantage d’éire résol'b%es avec 1?3 G
m;ligi (,Ll, par hllﬂlte, dc‘pOl‘lVOir étre toujours abandonnées au
L dL.CS tissus. Aussi, & moins de contre-indication speé-
ciale, doit-on leur donner la préférence.

b‘. Enclovage @ distance. — On y a recours depuis
plusieurs années pour empécher le déplacement de;:
extrémités osseuses, notamment apres la résection d;
genou. (Demons et autres chirurgiens.)

Procédé. — La résection du genou étant faite, prati-
quer i f_mld une petite incision verticale sur un c:(‘a[jé -do. la Fig. #17. — E
tubérosité antérieure du tibia et détacher le périoste des ‘r"l'Ju“gU.i‘"‘]iSL““““]’]“j
o ey S5 AR I"L;\ai_.iqn des ex-

2 Pendant quun aide les écarte, ouvrir la voie avee la rl“‘[:}:t‘]: “?1‘?‘1[1'\‘{”:

\'1‘1]!(3, obliquement vers la partie correspondante d(; la dn enou por dos
surface de section fémorale; puis & travers le trajet (l't".jfi et
ceréé et dans le méme sens, enfoncer de vive ‘forut‘.. avee le maill
in-oc‘lae d’acier longue de 10 centimétres erlviron et I:u;wc (I;EJQ fnillT'dl (‘t L_mf‘
demi a 3 millimetres, et ne s’arréter que lorsqu’elle a D)ér Gtré s II'TTT‘«t.[‘-‘S -
£ il 1 pénétré suffisamment
. Sur I'autre coté de la tubérosité antérieure du tibia et de la méme manicr
implanter une broche semblable (fig. 417). : i

G I\ESSMEE. — Ollier « préfere le vissage ou le clouage a la suture toutes
Iv.s_fms que les fragments a adapter se CUI‘I‘OS[}()H(I&I’L pér MdeJ&'. 5 ‘*f-litll
:')hlu?{nes ou én partie paralleles & la direction des os ». 1l se c;vrtl (l‘f-m"‘*{(-‘:b
]l.m{me ou de vis en acier nickelé ; les premieres sont inultc"rial)llé‘ ‘>t : H\ o
¢tre laissées indéfiniment dans les tissus. d o

Pour placer les vis, on fait d’abord la voie avee un petit foret, puis on les
enfonce au moyen d'une clef spéciale. On peut aussi employer d':ms It méme
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but un tourne-vis ordinaire, quand la téte de la vis est pourvue d’'une rai-
nure convenable.

D. Exsrocuace. — L'embrochage differe de enclouage en ce sens seule-
ment que les extrémilés osseuses alfrontées sont traversées de part en part.
Les moyens sont les mémes.

Procédé. — Soit une résection oblique de la diaphyse humérale, comme
on est obligé parfois de la pratiquer pour le bras en fléau.

La résection une fois achevée, — pendant quun aide fait saillir le frag-
ment inférieur hors de l'incision, — avec la vrille d’abord, puis avecla méeche
de Lannelongue, creuser dans ce fragment & 1 centimetre et demi de son
extrémilé, sur sa face antéro-externe, a travers le périoste et les fibres char-
nues qui la recouvrent, un trajet qui se dirige obliquement vers le point
identique de la face interne du fragment supérieur. Greuser ensuite sur ce
dernier fragment, par sa surface de section, par un trajet qui conlinue le
précédent, mais sans traverser les téguments.

Enfoncer une cheville osseuse (fig. 418) dans le trajet antérieur, puis de la
dans le trajet postérieur, de facon que ses extrémités dépassent i peine les
surfaces naturelles des fragments.

On pourrait combiner I’embrochage avec la suture du périoste des deux frag-
ments, du moins dans la partie quon peut aborder par lincision.

. LIGATURE SUR CHEVILLES. — a. Ligature circonférentielle.

Procédé. — Soit la méme résection que celle supposée pour la démons-
tration de 'embrochage.

Pendant qu'un aide luxe le fragment inférieur et le tourne de fagon a preé-
senter & Popérateur sa surface de section, creuser avee la vrille & la base de
cebte surface un trajet qui arrive un peu obliquement en bas & la surface
naturelle du fragment ; puis enfoncer une petite cheville osscuse qui dépasse
cette surface de T a 8 millimetres.

Répéter la méme manceuvre ef enfoncer une autre cheville & la base de la
surface de section du fragment supérieur. Le trajet doit étre un peu oblique
en haut.

Avee une aiguille courbe, autour dela circonférence du fragment inférieur,
immédiatement au-dessous de la partie saillante de la cheville antérieure, et
autant que possible au ras de I'os, passer de dehors en dedans un fort fil;
puis le passer de dedans en dehors autour de la circonférence du fragment
supérieur, immédiatement au-dessus de la cheville postérieure.

Tirer les deux chefs I'un vers l'autre, en les croisant, jusqu’a ce que les
surfaces de section soient affrontées, les nouer et couper les fils au ras du
neeud (fig. 419, schéma).

La ligature circonférentielle peut aussi se faire sur encoches de I'os, sans chevilles.

b. Ligature latérale.

Procédé. — Admettons qu'il s'agit de réunir 'olécrane apres sa séparation
temporaire. (Voy. Réseclion du coude.)
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A la face postérieure de U'olécrane, faire a fond, a | centimetre de sa sur-
face de section, une pelite incision transversale, et détacher le périoste-des
deux levres.

!)li\’l‘ll‘ la voie avec la vrille, un peu obliquement en bas, puis enfoncer un
petit clou d'acier.

Faire unc incision et un trajet analogues & la face postérieure du cubitus

Y =% a + o i 3 A CY o
— seulement le trajet est un peu oblique en haut — et enfoncer un autre
clou.

Relier les deux clous 'un & I'autre par un fil d’argent entortillé en 8 de

Fig. 418. — Embrochage. Fig. £19. — Ligature circon- Fig. 420. — Ligature latérale

Extrémités osseuses tra- férenticle de deux 08 le deux segments osseux sur

¢s par unc cheville sur deux chevilles métal- deux chevilles métalliques.
osseuse par exemple. liques.

chiffre, de facon que la coaptation des surfaces de section soit parfaife
(fig. 420).

La ligature latérale convient également dans certaines fractures de larotule, etc.,
mais elle est moins avantageuse pour les diaphyses que la ligature circonférentielle.

F. LIGATURE COMBISEE AVEC LA suTURE. — Déja employée avec succes par
Fauvel (du Havre) pour des fractures compliquées de la jambe, cette ligature
a 6té récemment Lobjet de perfectionnements importants entre les mains
d'Hennequin, de N. Senn et surtout de Lejars. Elle donne une grande fixité,
bien supérieure en général & celle de I'embrochage et de la ligature sur che-
villes ou sur encoches.

Procédé d’ Hennequin '.— « Les fragments étant bien maintenus en contact
par leur surface de section t;ustéotomie ou fracture oblique), traverser leurs
extrémités une ou deux fois perpendiculairement ou obliqguement avec un
perforateur en forme de vrille, dans I'encoche duquel sera introduit par le
milieu un gros fil métallique. L'instrument retiré, le canal transfragmen-
taire quil a creusé sera occupé par un double fil, formant boucle a son
entrée. Tordre les chefs du fil métallique sur eux-mémes, seulement dans
Pintérieur du canal ; les séparer ensuite ef les diriger en sens contraire, de
maniere a contourner le cylindre osseux, a4 létreindre dans un cercle, dont

' Hennequin (Rew. de chir.. 1892). Wille (Cent. f. chir., n® &6, 1892) @ fait connaitre un
procédé de ligature mixte trés analogue. 3
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chaque chef formera la moitié de la circonférence. Introduire séparément

dans la boucle, et chacune dans une direction opposée, les extrémités libres

des chefs ; puis, apres une forte traction, les tordre plusieurs fois sur elles-

mémes. Cette suture représente une rosette a deux boucles, dont chacune
circonserit la demi-circon-
férence du levier osseux
creus¢é d'un canal occupé
par le fil métallique double »
(fig. 421).

Procédé de Senn * avec

Fig. 421. — Ligature de Hennequin combinde avee la  [e newd de Sﬁa]‘ﬁ)rds}n’re.
suture et complétée par Lejars. ) pm‘mct de coapter

plus exactement les frac-
tures trés obliques, nous
apprend Lejars, mais l'une
des anses, la plus distante,
des deux fils transfragmen-
taires, a toujours tendance

a glisser. » La figure ci-
jointe (fig. 422) rend toute
description inutile.

Procédé de Lejars® : li-
gature en cadre.— « 1° Fo -
rer deux trous perpendi-
culaires au plan de frac-
ture, et trés rapprochés de
ses extrémités; prendre une
anse de til d'argent, et,
dans chacun des orifices,
en faire passer lun des
bouts (fig. 423).

« 20 Couder alors 'anse

Fig. 423. — Ligature de Lejars (1 temps) médiane, la recourber au

contact de I'os et la rame-
ner en arriere et au-dessous de lui, jusqu'aux points d’émergence inf¢-
sieure des deux bouts libres du fil. Ces deux bouts libres passent en arriere
ot au-dessous d'elle, la chargent, pour ainsi dire, et, a leur tour, sont inflé-
chis sur L'os et ramenés en avant et au-dessus de lui (fig. 424).

« 3° Enfin, faire glisser chacun d'eux en sens inverse sous les coudures
de Ianse, & son émergence supérieure, puis les rapprocher et les tordre
(tig. 425). »

]

' Senn. Ann. of surg., p. 129, ang. 1803.
* Lejars. Congr. fr. de chir., p. 631, 1895.
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On obtient ainsi une immobilisation parfaite. «Il est fort important, fait
observer Lejars, que tous les segments de la ligature soient bien tendus et
appliqués étroitement contre l'os, et pour cela que le fil soit en méme temps
tros résistant et suffisamment malléable : double condition assez difficile a

l "L

Fig. 424. — Ligature de Lejars (2¢ temps).

Pie. 426.
Télescopage des 0s.

Bi, bout inférieur de l'os invaginé., —
Bs, bout  supérieur de l'os invaginanf.
— a, ligatare-sulure d'union transversale.—
4 3 i i b, ligature-sulure d union antéro-posiérieure,
Pig. 425, — Ligature de Lejars (3° temps). emboitée dans la ppécédente, A

réaliser. Peut-étre la grosse soie plate, qui se préte a un engainement trés
intime de Los, donnerait-elle de bons résultats. »

G. Télescopage. — Nous désignons ainsi un genre d’ostéo-synthese
(fig. 426) ot I'on engage lextrémité plus ou moins effilée d'un os, d'une
diaphyse, dans un autre os, dans un segment de diaphyse, et ol I'on fixe
les deux os entre cux par une ligature ou tel autre des moyens ci-dessus
indiqués. _

Ici nous représentons le télescopage fixé par deux torsades de fil d’ar-
gent emboitées en forme de croix, comme nous I'avons employé plusieurs
fois déja pour les pscudarthroses.

Leffilement d'un bout se fait avec le ciseau, et le creusement de l'autre,
ou avec une pyramide & trépan qui ne peut étre fixée dans une diaphyse,
mais avec des diverses [raises sphériques analysées & celle que Doyen a
imaginées pour I'hémicraniectomie (voy. p. 423).
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Naticin X — ARTHRODESE

1 arthrodése ! est une opération qui a pour but de souder solidement les
surfaces contigués, préa]ablmnent avivées, d'une ou de plusieurs articulations
mobiles, ¢ est-a-dire de transformer une diarthrose en synostose. On la prati-
que aujourd’hui sur presque toutes les articulations des membres, surtoul
au genou et au cou-de-pied.

Llle est indiquée : 1° dans certaines luxations habituelles, incoercibles
(clavicule, par exemple?); 2° dans certains grands relachements articulaires
a la suite d’hydarthrose chronique ; 3° dans Iamputation de Chopart, pour
prévenir I'équinisme du moignon par la soudure tibio-tarsienne (Guelliot,
de Reims) ; 4° dans l'orteil en marteau; 50 et surtout dans l'impotence des
membres due  une paralysie infantile, quand la restauration fonctionnelle
des muscles est trop imparfaite ou impossible.

La soudure d’une articulation s'obtient de deux maniéres préalables : par
une résection typique faite a la scie, aussi réduite que possible (méthode de
Howse, 1872) ou par la simple décortication des surfaces arliculaires
(méthode d’ Albert, 1878).

Soit, comme exemple, Parthrodese par décortication de larticulation
tibio-tarsienne.

Procédé de Defontaine (du Creuzot). — La bande d’Esmarch ayant été
appliquée, ouvrir I'articulation en dehors par deux incisions : 'une horizon-
tale, qui passe au bord inférieur delamalléole externe et la dépasse en arriere
pour s'étendre en avant vers P'extrémité postérieure du quafrieme métatar-
sien; I'autre verticale, menée au-devant du péroné, tombant sur la précédente
et remontant sur la jambe assez haut pour permettre de relever un lambeau
a base supéro-interne.

Diviser les ligaments péronéo-astragaliens. Ecarter en arriere les tendons
des péroniers latéraux. Faire bailler Jargement articulation en renversant
Ja plante du pied en dedans. Enlever tous les cartilages d’encroutement, soit
avec le ciseau et le maillet, soit avec la gouge & main de Legouest. Laver la

1 Consultez une excellente étude critique d'E. Rochard (Revue d'orthop., mars 1890), el
la 36° lecon de Kirmisson (in Malad. de Uappareil locomoleur, p. 530, 1890). Yoy. aussi

Natanson (These de Paris, 1892) ; Schwarlz ot Riefficl (Rev. dorthop., p. 85, 1893); Kapfl

(Brun’s Beitr. z, Lkl. Chir., Bd. X, 1893) ; Karewski (Soc. de meéd., Berlin, fer mai 1899) ;
Kirmisson. Manuel gén. ot résultats des arthrodcses du pied (Congr. fr. de chir., D. 693,
1895) ; Guillemain. La prat. des opér. rouv.. p. 309, 1893,

? Pour I'spaule, toutefois quand cela serd possible, il parait préférable non de substituer
une ankylose & la luxation récidivante, mais de rétréeir la capsule articulaire par arthro
tomie, au niveau de la partie hernide, comme Mickulicz I'a fait avee sucees (Samoseh, in
Brun’s Beilr. z. kl. Chir., Bd. XVIIL, 1896).
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*avité pour entrainer au dehors tous les débris de cartilage. Enfin, fermer
completement la plaie par un surjet de catgul ; pas de drain.

. pr:qs le L"iecapage Lles‘surl'accs articulaires, Kirmisson ne s’est pas borné, comme
Je ontaine, & mettre le pied a angle droit sur la jambe ; il a réuni les surfaces avi-
Yrtv’(]:s aIlll m;y_en d’une cheville d'ivoire aseptique qui clouait le plateau tibial & I'astra-
gale. Il a fait, en outre, le drainage. Les résultats ont éié également bons entre les
mains des deux chirurgiens.

La réunion des os peut done se fai i

‘ . S 05 ne se faire par simple affrontement comme par syn-
thése directe. i . Sl
: _A-\'pres I'opération, I'articulation réséquée ou abrasée doit étre soumise a I'immo-
bilité absolue pendant un temps assez long : six semaines & lrois mois, suivant les
cas.




