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1. Notice biographique (1)

Pratiquement inconnu aujourd'hui Aulus Cornelius Celsus,
a pourtant été 1'égal des plus grands médecins antiques et représente a co6té
du grec Hippocrate (2), du greco-latin Galien le type mAme du médecin romain.

On connait peu de chose de sa vie : il semble cependant certain qu'il ait
vécu au temps de 1l'empereur Auguste (de la fin du ler avant J.C. au début du
ler aprés J.C.).

L'oeuvre princeps de Celse est une encyclopédie dans laquelle il aborde tous
les grands problémes du monde romain. Cet ouvrage, le '"De Artibus' a disparu,
et seul nous en est parvenu le sixiéme livre qui est heureusement celui mé-
dical "De Medicina" !

2. Sources bibliographiques

Pour notre travail, nous avons utilisé& la traduction de
Ninnin (médecin du comte de Clermont) qui date de 1755, dans la version re-
vue et corrigée de 1855 (Avec les titres de 1'édition de Haller, et le texte
latin d'aprés celle de Léonard Targa, Padoue, 1769). Cet ouvrage a été publié
par Adolphe Delahays, Paris et est conservé au Musée de Médecine de Lyon sous
le n° D1/220 bis.

1 - D'aprés P. Theil (1965, p. 231).

2 - (dxe a dailleurs été surnommé "1l'Hippocrate latin™,
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LI VRE CI NQUI EME

Chapitre 1 - Des propnietes simples de chague médicament, et premilrement des
méHEcamenxA qui ont Ca proprniéte d'aeten | e sang (De simplicibus facultatibus
quarumque rerum, ex quibus medicamenta sunt : et primo de his quae sanguinem
supprimunt) .

Les nédi caments qui ont la propriété d arréter |le sang sont le
vitriol que les Gecs appellent chal canthe, e chalcitis, |"acacia, le lycium
nél é dans de |'eau, |"encens, |'aloes, |a gomre, le plonb brdl é, |e poireau,
la renouée, la terre cinolée, ou la terre a potier, le nisy, |'eau froide, le
vin, le vinaigre, ['alun, le nelinum |'écaille de fer et de cuivre ; cette
derni ere est de deux espéces ; car il y acelle de |'airain sinple, et celle
du cui vre rouge.

Chapitre 11 - Des cicatrnisants (Quae vulnus glutinent).

Les cicatrisants sont |a nyrrhe, |'encens, |a gomme, principal enent
la gorme arabique, le psyllium |a gomme adragant, |e cardanone, |es bul bes, |a
senmence de lin, le cresson, le blanc d oeuf, la colle-forte, la colle de pois-
son, la vigne blanche, les |imagons pilés avec |eurs coquilles, e mel cuit,
| " éponge trenpée dans de |'eau froide, dans du vin ou dans du vinaigre ; la
| ai ne grasse trenpée dans | es ménes liqueurs ; la toile d araignée néne, si la
bl essure est |égére. Les répercussifs sont |'alun, soit de plume, soit |iquide;
le nelinum 1'orpiment, le vert de gris, le chalcitis et le vitriol

Chapitre XVII1 - Des cataplasmes (De malagmatis).

(...

22 - Cataplasme pour arréter le sang (Malagma a sanguinem supprimendum).

Si le sang s'est extravasé abondamment, ONn enpl oi € avec SuUcces un
onguent (...,) qui est conposé de bdellium, de styrax, de gomme ammoniaque, de
gal banum de résine de pin, seche et liquide, de lentisque, d encens, diris,
de chacun p. 11%,

¢...)
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27 - Cataplasme pour les os et les nerfs (Malagma ad ossa et nervos).

Voi ci cemment Se fait 1'onguent d'Aristogéne pour les 0s ; on
prend de soufre p.I. ; de résine de Térébenthine, d écune de nitre, de la
partie inférieure de |'ogron de scille, de plonb | ave, de chacun p.ll.* ;
de suie dencens p MII. ; de figuexseche tres-grasse, de suif de taureau,
de chacun p. MII.* ; decirep XI. ; diris de Macédoine p. VI:* ; de sé-
same grillé, un acétabul e.

28 -~ Cataplasme d'Euthyclée, contre les maladies des articles, et toute sorte
de douleurs (Malagma Euthyclei ad articulos, et ad omnem dolorem).

Cest surtout aux nal adi es des tendons et des articles que |es
onguent s convi ennent. Voici celul d'Euthyclée, qui est indiqué dans toutes |es
doul eurs de ce genre, et dans le resserrenent des articles, occasi onné par une
cicatrice récente, ce que les Gecs appel l ent ankyl ose. I1 est conposé d un
acétabul e de suie d encens, d autant de résine, de gal banumen |arnmes une dem -
once, d'ammoniac, de bdellium, de chacun p.= ; de cire p. dem. On en fait en-
core un autre avec d irig, d'ammoniac, de gal banum de nitre de chacun p. XIv.*;
de résine liquide p M. ; decirep Xv. .

(...)

Chapitre XIX - Des empldatres (DB emplastris).

I1 n'est point d enplatres dont onretire plus d avantage sue de
ceux gu on appl1que sur les bl essures, lorsqu' elles sont encore sangl antes.
Les G ecs appellent ces enpl atres enoena ; ils arrétent [es progres de I'in-
flammation, a noins qu elle ne soif fort considérable ; et, dans ce cas-la
néme, ils en dimnuent la violence. Ils réunissent aussi les | évres des plaies
gui ne sont poi nt acconpagnées d' hénorragie, et les font cicatriser. Il n'en-
tre aucune sorte de graisse dans [eur conposition ; c' est pourquoi |es Gecs

| es appel | ent al i paene.

1 - Emplatre barbare noir, qu'on appliqgue sur les plaies lorsqu'elles sont
encore sanglantes (Barbarum emplastrum nigrum, quod cruentis protinus vulne-
ribus injicitur).

Un des neilleurs enpl &tres de gette espéce est celui qu on appelle
barbare ; il est conposé de verdet, p. XII. ; de litharge, p. xx.™ ; d alun,
de poi x séche, de résine de pin séche, de chacun p. 1 ; auxquels on ajoute
une hémine d huile, et autant de vinaigre.

(...)

18 - Des emplatres rongeants (De emplastris exedentibus).

I1 est aussi quel ques enpl atres rongeants, que |les Gecs appel -
lent septiques. Tel est celui qui est conposé de résine de teérébenthine, de
sui e d encens, de chaque p. = ; d'écaille dairain, p. I* ; de | adanum p.II.*;
d autant d'alun ; de litharge d argent, p. IV.*
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(...)

Chapithe XXVI - Des cing manieres dont Le corps peut étne dérangé
(De quinque genenibus noxarum corporis).

(e00)

1 - Des blessures faites par les traits (De vulneribus, quae per tela inferuntur).

La preméere chose que | e nédecin doit savoir au sujet des bl essu-
res, c'est de connaitre celles qui sont incurables, celles qui ne se guérissent
que difficilenent, et celles qui se guérissent aisément. Il est d un nédecin
prudent de ne pas entreprendre un nal ade qui ne peut guérir ; de crainte qu on
ne |"accuse d avoir tué un homme qui_n'est nort que parce gqu il devait nourir.
Lorsque le danger est grand, nais quand |le mal n'est pas absol ument sans res-
source, on doit faire connaitre aux ams du nal ade conbien |a cure est diffici-
le ; car s'il arrivait que le mal fat plus fort que les remedes, on pourrait
soupconner | e nédecin, ou d avoir ignoré |e danger, ou d en avoir inposé. Mis
s'il est d'un sage nédecin de se conporter ainsi, il n'appartient qu'a un char-
latan de grossir le mal, pour se faire valoir davantage : on doit, au contraire,
promettre au nal ade un prompt rétablissement ; afin d'étre obligé par 13 de net-
tre tous ses soins a enpécher qu un mal, |éger par |ui-nméne, ne devienne plus
grand par la négligence de celui qui le traite

2 - Quelles sont les blessures incurables (Quae vulnera insanabilis sint).

Les bl essures de |a base du crane, du coeur, de |'oesophage, de
la veine porte, de la noelle épiniere, du mlieu du pounon, des intestins gré-
les, de |'estonac, des reins, sont incurables ; de néne que cel |l es des vei nes
ou arteres qui sont situées dans |es environs du gosier

3 - Quelles sont les blessures difficiles a quérir (Quae vulnera difficilem
curationem habeant).

On ne guérit que tres difficilement |es bl essures du pounon, du
foie, de |a nmenbrane qui envel oppe le cerveau, de |la rate, de la natrice, de
la vessie, des gros intestins, du di aphragne, en quel que endroit de ces visce-
res qu elles puissent étre situées. Le danger est extréme aussi, si_la pointe
du trait a pénétré jusqu'aux gros val sseaux, qui sont renfernés en dedans, aux
environs des aisselles et des jarrets ; enfin toutes | es bl essures dans | esquel -
les il y a quel ques gros vai sseau ouvert sont fort dangereuses, parce que |'hé-
norragie peut faire périr le nmalade ; ce qui arrive, non-seul enent |orsque |es
vei nes pl acées sous les aisselles et les jarrets sont ouvertes, nai s encore
celles qui vont aux testicules et a |'anus. De plus, toutes |es bl essures aux
ai ssel les, au périnée ; celles des parties qui sont situées entre |les os des
Tles et les coOtes, dans les articulations ou entre les doigts, sont d un nau-
vai s caractére, de quel que nature qu elles puissent étre ; il en est de néme
des bl essures des nuscl es, des tendons, des arteres, des membranes des os, et
des cartilages. Les bl essures qui _se guérissent |le plus facil enment sont celles
qgui sont situées dans | es chairs.
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G...)

5 - Différences qui se tirent de |'espéce et de la figure méme de la blessure
(Observationes in vulneris genere et figura).

Le danger varie encore par rapport a I'espéce et alafigure néne
de la blessure ; car une blessure qui est accompagnée de contu51on, est plus
nmauvai se que celle ol 1] Ny a que solution de continuité ; de sorte qu 1l vaut
meux avolr _ete blesse par un trait pol ntu que par un frait obtus. La pl ai e ou
il y adéperdition de substance, ou dans |aquelle les chairs ont été enportées
dun coté et sont pendantes de |'autre, est aussi plus facheuse. Les bl essures
l es plus nauvai ses sont celles qui sont en |igne courbe ; | es noins nauvai ses,
celles qui sont en ligne droite ; et |le danger est plus ou noins grand, selon
que |a bl essure approche le plus de |'une ou de |'autre de ces figures.

(...)

14 - Signes de la blessure du cerveau ou de la dure-mere (Signa percussi cere-
bri, vel membranae ejus).

Dans | a bl essure du cerveau ou de |la dure-nere, |e sang sort par
| es narines et quelques fois aussi par les oreilles ; il y a presque toujours
un vom sserment _de bile. Certains bl essés ont tous |es sens engourdis, et n en-
tendent point lorsqu on les appelle ; il en est qui ont |e regard furieux ;
chez quel ques-uns, I_es veux, comme rel &chés, se neuvent de cété et d autre ;
le délire survient presque toujours le troisiene ou le cinquiéne jour de |la
bl essure. Beaucoup ont des nouvenents convulsifs ; la plupart, avant de nourir,
déchirent |es bandages dont leur téte est envel oppée, et exposent leur plaie
nue au froid.

(..0)

17 - Signes de la blessure de la moelle de |'épine (Signa percussae medullae,
quae in spina est).

Si la noelle de |'épine est blessée, |es nerfs tonbent en paral ysie,
ou bi en survient des nouvenents convulsifs ; il y a privation du sentinent ; au

bout dun certain tenps, la senmence, |"urine, les matieres stercorales nénme g &
chappent i nvol ont ai r enent .

(...)

21 - Curation de |I'hémorragie dans les blessures (Curatio adversus profusionem
sanguinis in vulneribus).

Lorsqu' on s'est assuré, par |es signes que nous venons de rappor -
ter, que la blessure est querlssable il faut sur-1e-chanp donner tous ses soins
pour enpécher que |"hénorragie ou 1'inflammation ne fasse perlr | e bl essé. Lors-
que | 'hénorragie est a craindre(ce que I'on connait par le siege et |'étendue
de la blessure, et par |'inpétuosité avec laquelle le sang coule), il faut rem-
plir la plaie de charpie seche ; mettre par-dessus une éponge trenpée dans de
|"eau froide, et appuyer dessus avec la nmain. Si le sang continue de coul er pres-

que aussi fort, il faut renouvel er souvent la charpie ; et si elle fait peu d ef-
fet, il faut la trenper dans le vinaigre, qui est un trés-bon noyen pour arréter

le sang ; c'est pourquoi certains nédeci ns en versent dans la plaie néme. Mis
il est acraindre dun autre cété, que, si on ne |aisse point dégorger suffisam-
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ment |es vaisseaux, il ne survienne une inflammation considérable.

On ne doit donc employer ni rongeants, ni caustiques, ni escharotiques, pour
arréter I'hémorragie, quoique | a plupart soient trés propres pour cela ; et

si I'on est forcé d'y avoir recours, il ne faut se servir que des plus doux.
Si I'hémorragie ne ceéde point a ces remédes, il faut saisir les vaisseaux qui
laissent échapper | e sang, faire deux ligatures a I'endroit de |a blessure, et
couper ce qui est renfermé entre ces deux ligatures, afin que |les vaisseaux
s'oblitérent, et que leurs ouvertures demeurent fermées. On peut les braler

avec un fer rouge, s'il est impossible de faire la ligature. On peut aussi,
lorsqu'on a laissé écouler une quantité suffisante de sang d'une plaie située
dans un endroit ou il n'y a ni muscle, ni tendon, comme au front, ou a |la par-

tie supérieure de |l a téte, appliguer des ventouses sur _|la partie opposée, pour
déterminer | e cours du sang vers cet endroit.

22 - Traitement de |'inflammation qui survient aux blessures (Curationes
adversus vulnerum inflammationem).

Voila ce qu'il convient de faire pour arréter le sang ; mais on
trouve dans |I'hémorragie médre | e reméede de |'inflammation. 11 est a craindre
que celle—ci ne survienne toutes les fois qu'un _os, un tendon, un cartilage,
un_muscle a été blessé ; ou bien qu'il ne s'est pas écoulé, eu égard a La
grandeur de |l a plaie, une quantité de sang suffisante. On ne doit donc pas,
dans les cas dont nous venons de parler, se presser d'arréter |le sang ; mais
il faut le laisser couler tant que les forces | e permettent ; de sorte que Si
['on trouvait qu'il n'a pas coulé suffisamment, il faudrait saigner du bras,
surtout si |e blessé est- jeune, robuste et accoutumé a faire de-l'exercice.
C'est encore une raison de plus pour saigner, lorsque l'ivresse a précédé |a
blessure. Si_un tendon est 1ésé, il faut le couper ; car |la blessure de cette
partie est mortelle, et ce n'est qu'en | a coupant que | e blessé peut guérir.

23 - De la réunion des plaies (De glutinatione vulnerum).

Lorsqu'on a arrété le sang, s'il coulait trop abondamment, ou
qu'on a désempli les vaisseaux, s'il ne coulait pas assez, il faut songer a
réunir les lévres de |a plaie. Cette réunion peut se faire dans |es blessures
qui attaquent | a peau, ou mare qui pénétrent jusque dans les chairs,, s'il n'y
a point de facheux symptomes ; il en est de mime des plaies dans lesquelles
les chairs sont pendantes d'un c6té, et adhérentes de |'autre ; pourvu cepen-
dant que ces chairs ne soient pas corrompues,' et que laviey soit conservée
par leur union avec les parties qui sont saines. La réunion des plaies se fait
de deux facons ; car si_la plaie occupe une partie molle, il faut la coudre,
surtout dans les blessures du lobe de |'oreille, du nez, du front, des joues,
des leévres, des paupiéres, |a peau qui environne | e gosier, et dans les plaies
du ventre : mais si_la plaie est dans les chairs, si _elle est béante et qu'il
soit difficile d'en réunir les lévres, |a suture ne convient pas; il _faut se
servir de boucles, qu'on appelle en grec ankteres, pour rapprocher un peu les
lévres de |l a plaie, et afin que la cicatrice qui se formera par |la suite soit
moins large. On voit, par ce que je viens de dire, a laquelle des deux méthodes
il faut donner |a préférence, dans les plaies ou les chairs qui ne sont point
encore viciées, sont pendantes d'un coété, et adhérentes de |'autre. Au reste,
soit qu'on se détermine pour | a suture ou pour |les boucles, on ne doit s'en
servir qu'aprés qu'on aura bien nettoyé |l a plaie, car s'il y restait du sang
caillé, il ne manquerait pas de se charger en pus, d'attirer une inflammation,
et d'empécher | a plaie de se cicatriser. 11 ne faut pas médre y laisser |a char-
pie dont on s'est servi pour étancher |le sang, car elle exciterait aussi une
inflammation. La suture ou | a boucle, pour étre solide, et pour que les tégu-
ments ne se rompent point, doit percer |la peau et les chairs qui sont en des-
sous. On ne peut employer rien de mieux pour l'une et |I'autre que du fil doux
et qui ne soit pas trop tors, pour qu'elles appuient plus mollement sur |a par-
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tie malade. Les points de suture, ou les boucles, ne doivent étre ni trop preés
ni trop éloignés les uns des autres ; car s'ils sont trop éloignés, les bords
de I a plaie ne se tiennent point réunis ; et, s'ils sont trop prés, ils incom-
modent beaucoup | e blessé ; et I'inflammation est d'autant plus considérable,
surtout en été, qu'il y a plus de points de suture, et que | e nombre des bou-
cles est plus multiplié. Quelle que soit | a méthode qu'on adopte, soit qu'on
réunisse les levres de | a plaie avec des sutures et des boucles, on ne doit
faire aucune violence aux téguments pour |es rapprocher ; il faut que | a peau
accompagne, pour ainsi dire d'elle-méme, |a suture ou | a boucle. Celle-ci lais-
se ordinairement une plus grande ouverture entre les levres de | a plaies, cel-
|l e =13 les rapproche davantage ; cependant elles ne doivent point se toucher,
afin de laisser une issue aux humeurs épaisses qui peuvent étre restées dans

la plaie ; s'il s'en rencontre quelqu'une dans laquelle on ne puisse employer
ni la suture, ni la boucle, il faut toujours | a bien nettoyer ; aprés quoi on
applique dessus une éponge trempée dans du vinaigre ; sSi on ne peut soutenir |la
violence du vinaigre, on se sert du vin, et mare d'eau froide, lorsque | a bles-
sure est légere. L'éponge, de quelque liqueur qu'elle soit imprégnée, produit
toujours un bon effet tant qu'elle est humide : aussi ne doit-on jamais |la

|ai sser déssecher. On guérit, comme on voit, les blessures, sans qu'il soit
nécessaire d'employer de remédes étrangers, rares, ou composés ; mais si |'on

a peu de confiance a ceux que nous venons de proposer, il faut se servir de
médicaments dans lesquels il n'entre point de suif, et les choisir parmi ceux
gue nous avons dit qu'on pouvait appliquer sur les plaies sanglantes. Si la
plaie pénétre dans les chairs, on se sert surtout de I'emplatre barbare. Si

les tendons, les nerfs, les cartilages, ou quelques-unes des parties saillan-
tes, conme les oreilles, les levres, ont été blessées, on emploie | e sphragis
de Polybe. L'empldtre vert alexandrin convient aussi dans les blessures des
nerfs et des tendons ; et | a composition que |les Grecs appellent thaptuse,

dans les plaies des parties saillantes. 11 arrive souvent que dans |les blessures
qui sont accompagnées de contusion il n'y a qu'une petite ouverture a la

peau. En ce cas, il faut dilater |a plaie avec le bistouri, a moins qu'elle ne
soit dans | e voisinage de nerfs et de muscles qu'il faut éviter de couper. Lors-
qu'elle est suffisammentdilatée, on applique dessus un empléatre. Mais dans |les
plaies ou il y a contusion, et qu'on n'ose dilater davantage a cause de | a pro-
ximité des nerfs et des muscles, quoique |'ouverture ne soit point assez grande,
il faut se servir d'emplatres qui attirent doucement | es humeurs au dehors.
L'emplatre que les Grecs, comme je |'ai dit, appellent rhupodes, est fort bon
pour cela. Dans toutes les blessures considérables, il ne faut point se conten-
ter d'appliquer dessus un emplatre convenable, on doit mettre encore par—dessus
de la laine grasse trempée dans du vinaigre et de |I'huile, ou bien un cataplasme
légérement répercussif, si |a partie blessée est d'une texture molle ; si elle
est nerveuse ou tendineuse, on se sert d'un cataplasme émollient.

24 - De la maniere dont il faut bander les plaies (Quomodo vulnus ligari
conveniat).

Les meilleurs bandages, pour panser les plaies, sont ceux qui sont
faits avec la toile de lin. Le bandage doit étre large, afin que lorsqu'on |'a
tourné une fois autour de la plaie, il |a recouvre entiérement, et s'étende mé-
me un peu de chaque co6té au-dela de ses bords. Si les chairs se retirent plus
d'un co6té que de l'autre, il est a propos de faire partir | e bandage du c6té
ou les chairs se retirent le plus ; mais si elles se retirent également de part
et d'autre, |e bandage doit embrasser transversalement |es bords de | a plaie ;

Si sa nature ne |le permet point, on commence par |le milieu, et on porte ensuite

| e bandage a droite et a gauche. Le bandage ne doit étre ni trop serré ni trop lache
z=—w=v ¢ car lorsqu'il est trop lache il ne tient point réunis les bords de | a

plaie, et lorsqu'il est trop serré il peut occasionner |a gangréne. Il faut,

en hiver, tenir | e bandage plus serré, et en été,, seulement autant qu'il est
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necessaire. Il faut coudre |es deux bouts |'un avec |'autre ; car un noeud
fait mal a la blessure, amoins quil n'en soit fort éloigné.

G...)

25 - De la maniére dont se doit comporter le blessé (Quomodo vulnerato agendum
sit).

Aprés avoir ainsi procédé le premer jour, il faut placer le
bl essé dans son lit, et, autant que ses forces |le pernettent, ne point | ui
donner a nmanger avant |'inflammation, si |a blessure est grave : il doit boire,

pour étancher sa soif, de |"eau tiede, ou nérme de |'eau froide, si c'est en
éte, et quil ny ait ni douleur ni fiévre. Ces régles ne sont cependant pas
constanment de rigueur ; il faut toujours avoir égard a |'état des forces ; i
est des cas ou un bl essé peut étre faible au point d avoir besoin sur |e-chanp
de prendre de la nourriture, |aquell e néanmoins doit étre | égére et bornée a
ce quil faut pour soutenir le nalade. On doit néne, |orsque |es bl essés sont
pour ainsi dire nmourants par la quantité de sang qu ils ont perdue, Tes rank-
mer, avant toute chose, avec du vin ; ce qui est, excepteé dans cette seul e
crrconstance, ce qu'il ya de plus contraire aux bl essures.

26 - Des symptbmes des blessures (De notis vulnerum).

I1y a du danger lorsqgu'une plaie se tuméfie trop, mais il y en a
bi en davantage lorsqu' elle ne se tumefie pas du tout. Le premer de ces synpto-
nes denote une grande I nflammation; e second annonce |a nort de |a partie bles-
sée. (On peut étre assureé, des |l e commencenent, que |a bl essure ne tardera pas
a se guérir, si le mal ade conserve sa présence d esprit, et s'il na point de
fievre. Lafiévre néne na rien qui doivent épouvanter, si elle a lieu dans une
grande blessure,pendant 1'inflammation ; elle n'est pernicieuse qu autant qu' el-
[e survient a une bl essure | égere ; qu elle subsiste aprés |'inflamation ; qu'-
el l e est acconpagnée de délire, et qu elle ne fait point cesser |le spasnme ou
les convul sions que |a fiévre a occasionnés. Le vonissement bilieux qui n'est
point volontaire, qui arrive i médi atenent aprés |a bl essure, ou dans le tenps
de |'inflammation, n'est un nauvai s signe que dans |les bl essures des nerfs, ou
des parties tendineuses. Ce n'est pas méne un nal de se faire vomr, surtout
lorsqu' on y est accoutunme ; mais Il ne faut point que ce solt | mediat enent
aprés avoir nangé, ni dans le tenps de |'inflanmation, ni dans |es bl essures
des parties supérieures.

27 - Du pansement des plaies (De curationibus vulnerum).

Aprés | e prem er pansenent on | ai sse, pendant deux jours, la plaie
dans le méne état ; on leve |"appareil le troisieme : on lave [ a sanie avec de
["eau froide, et on applique de nouveau sur la plaie ce que nous avons prescrit
ci-dessus. On | éve |'appareil pour la seconde fois, le cinquiéne jour ; |'in
flammation est alors dans toute sa force ; on exanine la couleur de la plaie ;
si elleest livide, pale, noire, ou de différentes coul eurs, c' est une preuve
que la plaie est dun nauvals caractere ; et on a raison de s'alarner toutes
les fois qu on observe de pareils signes. C'est une excell ente narque, au con-
traire, lorsque | a plaie est blanche ou verneille. Il y a aussi du danger si
| a peau est dure, epaisse, douloureuse ; nais on a |lieu de bien augurer si el-
le est mnce, nolle, et sans douleur. Si les |evres de | a plaie comencent a
seréunir, ou si elles sont peu enfl ées, il faut appliquer dessus |es nénes
choses que le premer jour. Si |I'inflamation est considérable, et s'il ny
a point d apparence que |es bords se réunissent, on a recours aux suppuratifs.
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O se sert d'eau chaude pour résoudre |I'engorgement, amollir |les duretés, et
accélérer |la formation du pus. La chaleur de I'eau doit étre telle qu'elle
cause une sensation agréable lorsqu'on y plonge | a main ; il faut en conti-
nuer l'usage jusqu'a ce que | e gonflement commence a diminuer, et que | a cou-
leur de la plaie devienne plus naturelle. Aprés ces fogmentations, si |a plaie
n'est pas trés-béante, on doit sur-le champ appliquer dessus un empldtre, et
surtout 1'empldtre tétrapharmaque, Si |a plaie est considérable. On se sert
de I'emplatre rhypode dans les blessures des articles, des doigts et des car-
tilages. Mais Si l'ouverture de | a plaie est fort grande, on fait fondre ce
mére emplatre dans de lI'onguent d'iris ; on |I'étend sur de | a charpie, et on
remplit | a plaie ; on applique par-dessus un emplatre qu'on recouvre de laine
grasse, et on tient | e bandage un peu plus lache.

28 - Traitement particulier aux blessures des articulations (Curationes pro-
priae articulorum).

Les blessures des articulations demandent des attentions particu-
lieres. Si les ligaments sont coupés, | a partie reste toujours plus faible ; si
['on n'est point sOr qu'ils le soient, et si laplaie a été faite avec un trait
pointu, il est plus avantageux qu'elle soit transverse ; mais si c'est avec un
trait gros et obtus, il est égal qu'elle soit transverse ou non ; mas il faut
examiner si | e pus se forme au-dessus ou au-dessous qu'il de l'article. Si c'est
en dessous qu'il se forme, s'il est blanc et épais, et s'il continue de couler
pendant long-temps, il est probable que les ligaments sont coupés. Cette proba-
bilité augmente encore a proportion que | a douleur et I'inflammation sont plus
considérables, et qu'elles ont commencé plus td6t. Au reste, quand méare les li-
gaments ne seraient pas coupés, si les bords de | a plaie sont long-temps cal -
leux, elle est toujours lente a se cicatriser ; et mde il y reste du gonfle-
ment aprés qu'elle est guérie, et ce n'est que tardivement qu'on peut étendre
ou plier e membre affecté. I1 faut néanmoins plus de temps pour redresser une
articulation gu'on a été obligé de tenir pliée pendant tout | e traitement d'une
plaie, qu'il n'en faut pour |a pouvoir plier lorsqu'il a été nécessaire de |la
tenir étendue. On doit aussi mettre | a partie. blessée dans une situation con-

venable. Elle doit étre un peu élevée, s'il est question de réunir les lévres
de la plaie : elle ne doit pencher ni d'un c6té ni d'un autre, si _1'inflamma-
tion est formée : il faut qu'elle prenne une position déclive, si |le pus com-

mence a couler. Un des meilleurs remédes est | e repos ; car | e mouvement et |la
marche ne conviennent qu'aux personnes en santé. Cependant |'un et |'autre ont
moins d'inconvénient dans les blessures de | a téte et des bras que dans celles
des parties inférieures. La marche est absolument contraire dans |les blessures
de la cuisse, de |la jambe, ou du pied. Le lieu dans lequel | e malade est couché
doit étre tiede ; le bain, tant que |la plaie n'est pas bien nette est |a chose
du monde | a plus pernicieuse ; car il amollit la plaie, |a rend encore plus sor-
dide, et par 1a la dispose a | a gangrene. On se trouve bien de faire de Iégéres
frictions ; mais il faut que ce soit sur des parties fort éloignées de |la plaie.

29 - De la maniére dont il faut déterger les plaies (Vulnus quomodo purgandum
est).

Lorsque I'inflammation est passée, il faut déterger | a plaie. On
emploie pour cela, avec beaucoup de succes, de | a charpie imprégnée de miel ;
on applique par-dessus |'empléatre tétrapharmague ou ennéapharmaque. Enfin, La
plaie est suffisamment détergée lorsqu'elle est rouge, et qu'elle n'est ni
trop seche ni trop humide. Elle ne |'est point assez, au contraire, si elle
est insensible ; si elle n'a pas |'odeur qu'elle doit naturellement avoir ; si

elle est trop séche ou trop humide ; si elle est blanche, livide, ou noire.
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30 - De la régénération des chairs dans les plaies (Quomodo vulnus implendum
est).

Lorsque | a plaie est suffisamment détergée, il faut songer a la
régénération des chairs. L usage de |'eau chaude ne convient plus alors que
pour enporter la sanie ; celui de la laine grasse est inutile ; il vaut meux
couvrir la plaie avec de la laine lavée. Il est certains nédi canents qui faci-
litent | a régénération des chairs, et il ny a point dinconvenient ales em
ployer. Ces renedes sont Te beurre nél é avec |'huile rosat et un peu de niel,
["enpl &tre tétrapharmaque nelé avec |'huile rosat ou [a charpie trenpée dans
la mene huile. Mars ce qui vaut meux que tout ces renedes, c'est |'usage no-
déré du bain et les alinents de bon suc, pris plus abondamment, a |" excl usi on
de tous ceux qui sont dune qualité acre. Ainsi, |'on peut permettre alors |les
oi seaux, le gibier et la chair de porc bouillie. Le vin est contraire dans tou-
tes les blessures, tant que la fievre et 1'inflammation Subsistent, et nméne
jusqu'a ce que la plaie soit cicatrisée, si elle occupe une partie nerveuse ou
tendi neuse, ou si elle pénetre fort avant dans les chairs ; nais si elle nat-
taque que | es téguments, comme €lle est noins dangereuse, le vin al ors, donné
en petite quantité, pourvu qu'il ne soit pas trop vieux, peut aider ala rége-
nération des chairs. Sil est nécessaire de ranollir, come dans |es bl essures
des nerfs et des tendons, on applique du cérat sur la plaie ; mais si les chairs
pul lulent trop, on les réprine | égérement avec | a charpie, ou plus déci dément
avec |'écaille dairain. S elles excédent davantage, et quil faille |les empor-
ter, on a recours a des caustiques plus actifs. On se trouve bien, apres tous
ces noyens, d enployer, pour forner la cicatrice, le lycium dél ayé dans du pas-
sum ou du lait, ou méme tout sinplenent dy appliquer de Ia charpie seche.

(.ed)

34 - Curation de la gangréne (Curatio gangrenae).

I1 n'est pas absolument difficile de guérir la gangréne si elle
n'est pas encore bien établie, et qu elle ne tasse que comrencer; surtout Si
le nal ade est jeune, si les nuscles sont intacts, si |les tendons ne sont point
affectés, ou ne le sont que | égerenent ; s'il ny a point de grandes articul a-
tions découvertes, ou s'il ny a pas beaucoup de chair dans |"endroit affecté ;
en sorte que la pourriture n'ait pas trouvé de quoi faire des progres considé-
rables ; si le mal se borne a un seul endroit, ce qui peut arriver, surtout aux
doigts. Dans ce cas, on doit comrencer par saigner, si les forces le pernettent
ensui te couper jusqu'au Vif tout ce qui est désséché, et tout ce qui parait en
nauval s etat dans les environs. Lorsque le nal s'étend, Il ne faut enpl oyer au-
Cun médicament suppuratif, pas néne de |'eau chaude : les répercussifs, s'ils
sont un peu énergi ques, ne convi ennent pas davantage ; on ne doit enpl oyer que
les plus | égers ; on applique des rafraichissants sur les endroits enflameés.
Si,malgré ces renedes, | e nal ne s'arréte pas, il faut brdler tout ce qui est
gangréné. Mais, ici surtout, ce ne sont pas |es médicaments seul S qui peuvent
amener 1a guérison ; il faut encore que le régine y contribue ; cette espéce de
gangr éne dépendant surtout, de la constitution détériorée de tout |e corps. On
doit donc conmmencer, a noins que la faiblesse ne s'y oppose, par faire observer
la diete ; donner ensuite des alinents et des boissons qui resserrent le ventre,
et dont la qualité astringente se fasse sentir dans toute |'économe ; ces ali-
ments doivent étre | égers - aprées quoi, si le nal cesse de s'étendre, on appli-
gue dessus |es némes remedes que nous avons prescrits pour |'ulcére putride ;
on commence al ors a nmanger un peu davantage ; on use d alinents tirés de la
cl asse noyenne, nmai s qui soient toujours déssechants ; on se sert pour boi sson
deau de pluie froide. Le bain est contraire, a noins gu on ne soit absol unent
rétabli ; car le ranollissenent de |'ulcére occasionnerait le retour du mal. Il
arrive quel quefois que tous |les secours sont inutiles, et que |le mal continue
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toujours a s'étendre ; dans ce cas il reste un renede, déplorable a la vérité,
nai s unique, c'est d anputer |e nenbre gangréné, pour sauver |e reste du corps.

35 - Curation des plaies ou il v a contusion. déperdition de substance. et ou
il est resté dans la blessure quelque corps étranger (Curatio vulnerum, ubi quid
collisum est, aut detritum, aut infixum).

Telle est la méthode qu'il faut suivre dans le traitenent des
plaies les plus dangereuses. Mais il ne faut pas négliger non plus celles ou,
sous les tégunments restés intacts, les parties ont été contuses ; celles qu
ont |ieu avec déperdition de substance, ou qui sont commi nutives, ou dans | es-
quel les il est entré quel que corps étranger ; celle enfin qui sont peu |arges ,
nmais fort profondes. Dans le premer cas, il n'y arien de meux que de faire
bouillir de |'écorce de grenade dans du vin ; de broyer la partie intérieure;
de la neler avec du cerat fait avec |"huile rosat, et de l'appliquer sur |a
bl essure : | orsque | a peau est devenue rude, on | a recouvre avec un topi que
adouci ssant, tel que 1'empldtre lipare. Sil y a déperdition de substance, et
comm nution, on applique sur la plaie |'enpl &tre tétrapharnague ; on di mnue
la nourriture ; on retranche entiérenent e vin. On ne doit pas croire que ces
plaies néritent peu d attention, parce qu elles auraient peu de profondeur ;

car elles degenerent assez souvent en cancer. S pourtant |a bl essure est fort
| égére et trés circonscrite, on peut se contenter d appliquer dessus |e topique
adouci ssant que nous venons de conseiller plus haut. Sil est resté quel que

écharde dans la plaie, il faut, s'il est possible, |'en retirer avec les doigts,
ou avec des pinces ; mais si elle est brisée, ou si elle pénétre si avant qu on
né puisse laretirer, il faut la faire sortir al'aide dun nédi canent attrac-
tif. La racine de roseau appliquée sur la plaie, est tres-bonne pour cela ; Si
elle est tendre, il suffit de la broyer : nais si elle est dure, il faut, avant
de |'appliquer, la faire bouillir dans de |'hydronel : on doit toujours y ajou-

ter du mel ou de |"aristoloche avec le néne nel. Les échardes |es plus mau-

vai ses sont celles de roseau, a cause de leurs aspérités ; celles de fougere
présentent le néne inconvénient. Mais |'expérience a fait connaitre que pour
retirer les échardes d une de ces plantes, il suffisait d'appliquer sur |a bles-
sure la racine broyée de 1' autre. Au reste, tout médi cament attractif a la né-
ne propriété. C'est aussi ce qu on peut enployer de meux dans |es bl essures

peu étendues, mais fort profondes. L'emplatre de Phil ocrate convient parfaite-
nent dans le premer cas ; celui d'Hécatée dans |e second.

36 - De la maniére dont il faut former et nettoyer la cicatrice (Quomodo cica-
trix vulneri inducenda, purgandaque sit).

Lorsqu' une plaie est suffi samment détergée et que |les chairs sont
régénérées, il est nécessaire de la cicatriser. Pour y réussir, il faut, dans
le tenps de | a regenération des chairs, commencer par appliquer sur la plaie
de la charpie trenpée dans le |'eau froide ; ensuite de |a charpie seche, |ors-
guil est tenps d enpécher que les chairs ne croi ssent davantage, et conti nuer
jusqu'a ce que la cicatricesoit fornée. Alors on tient du plonmb bl anc appliqué
sur la cicatrice pour |'enpécher de s'élever, et pour que sa coul eur soit tout-
a-fait senblable a celle des parties saines. La racine de concombre sauvage pro-
duit e méne effet ; de méne que |a conpositionksui vante, qui est faite avec
d'élaterium p. I.*, de litharge dargent p. Il. , donguent p. 1V. . O ajoute
aces ingrédients une quantité suffisante de résine de téreébenthine, pour |eur
donner |a consistance d enplatre. Lorsque la cicatrice est noire, on en corrige
la noirceur avec un nélange de parties égales de plonb |avé et de verdet, in-
corporés dans la néne résine. On |'étend, ou en fornme de |ininment sur la cica-
trice, ce qui peut se faire au visage, ou on |"applique en forne d enpl étre, ce
qui est plus commode pour |es bl essures des autres parties. S |'endroit de la
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cicatrice est plus élevé ou plus enfoncé que | e reste, c'est une folie de s'ex—
poser, a cause de cette légere difformité, aux douleurs d'un nouveau traitement;
cependant, si |'on ne veut pas absolument que | a cicatrice reste telle, on peut
I'emporter avec | e bistouri ; et aprés avoir ainsi fait une nouvelle blessure a
|l a peau, on applique sur les chairs qui sont plus élevées que les autres, des

médicaments corrodants, et sur celles qui sont plus enfoncées, des sarcotiques;
on les y laisse jusqu'a ce que l'ulcére soit de niveau avec | a peau saine ; et

x

on travaille alors a former | a cicatrice.

(...)
LI VRE SEPTI EME
...)

Chapitre V - Dela mé&hode de netiren Les trhaits du corps
(Detelis ex conponre extrahendis].

1 = Sans titre.

Les traits dont |le corps a été atteint, et qui y sont restés en-
foncés, n'en sont souvent retirés qu'avec beaucoup de peine. 11 est des diffi-
cultés qui naissent de I'espéce des traits mée ; il en est d'autres qui vien-
nent de | a nature des parties ou ils ont pénétré. Tous |les traits se retirent
ou par l'endroit par lequel ils sont entrés, ou par celui vers lequel ils ten-
dent a sortir. Dans | e premier cas, le trait s'est fait lui-méme | a route par
laquelle on doit le retirer ; dans | e second, il faut en pratiquer une avec |le
bistouri, en coupant | a chair vis—a-vis la pointe du trait. S'il a pénétré peu
avant et qu'il soit resté a | a superficie des chairs, ou du moins, s'il ne se
trouve pas de nerfs, ni de gros vaisseaux sur son passage, il n'y a rien de mieux
a faire que de l e retirer par I'endroit par lequel il est entré. Mas s'il y
avait plus de trajet a faire, pour le retirer par ce point, que par celui ot
il faudrait lui pratiquer une issue, et qu'il eut pénétré au milieu de quelques
nerfs ou gros vaisseaux, il vaudrait mieux inciser ce qu'il avait encore a par-
courir, et le retirer par cette ouverture : c'est la voie la plus courte et |a
plus sOre. Lorsque le trait a pénétré jusqu'au milieu d'un membre considérable,
la plaie guérit plus aisément quand on a pratiqué une contre-ouverture ; parce
qu'on peut y introduire des médicaments par |les deux bouts en mare temps. Si |'on
se détermine a retirer le trait par le point ou il est entré, il faut, aupara-
vant, dilater la plaie, afin qu'il suive plus facilement | a main, et que 1'in-
flammation subséquente soit moins forte ; car on l'augmenterait nécessairement,
si le trait lorsqu'on le retire, venait a déchirer les chairs. 11 en est de mé-
me de | a contre-ouverture a faire, si l'on retire le trait par | e c6té opposé

a celui par lequel il est entré ; elle doit étre assez large pour que le trait
puisse y passer aisément. Dans l'une et |'autre méthode, on doit éviter soigneu-
sement de ne couper ni nerf, ni veine, ni artére considérable ; et s'il s'en

rencontre dans |l e trajet a parcourir, on les saisira avec un crochet obtus,et
on les détournera de l'instrument. Aprés qu'on a coupé et dilaté suffisamment,
on retire le trait, en prenant les mémes mesures et | es manes précautions, pour
qu'il n'offense, dans son passage, aucune des parties que je viens d'indiquer.

2 - De la maniére de retirer les fleches (De sagittis recipiendis).

Je n'ai parlé jusqu'ici que de I'extraction des traits en général;
il en est certaines espéces qu'on ne peut retirer que par des méthodes particu-
lieres : je vais les exposer. Rien ne pénétre si _aisément et si avant dans le
corps, que | a fléeche ; tant parce qu'elle est lancée avec force, que parce qu'-
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elle est longue et gréle. De 1a vient qu'on est |le plus souvent obligé de | a
retirer par l'endroit opposé a celui par lequel elle est entrée ; d'autant plus
que les pointes recourbées, dont elle est armée pour |'ordinaire, déchireraient
plus les chairs en reculant qu'en avancant. Lors donc qu'on veut retirer une
fléche, il faut, aprés avoir fait une incision, écarter les chairs avec un ins-
trument fait en forme de la lettre grecque ... (1) ; et, lorsqu'on a découvert

| a pointe, examiner Si le bois y tient encore, et en ce cas |l e repousser jus-—
qu'a ce qu'on puisse | e saisir par le gros bout, et |'arracher. Si le bois n'y
est plus, et que le fer soit resté seul dans | a plaie, il faut | e prendre par

| a pointe avec les doigts ou avec des pinces, et |'emporter de cette sorte. La
méthode est |a méme, si on trouve plus convenable de retirer la fléche par I'en-
droit par lequel elle est entrée ; car, apres avoir dilaté | a plaie, on arrache
| e bois s'il s'y trouve, ou le fer lui-méme. Si I'on apercoit quelques pointes
recourbées, courtes et minces, on les brisera avec les pinces, et on extraira
ensuite | a fléeche, qui s'en trouvera ainsi dégagée ; Si ces pointes sont longues
et fortes, on les recouvrira avec un tuyau de plume a écrire, fendu en deux, et
on les retirera de cette fagcon, sans risquer de déchirer les chairs. Voila ce
qui concerne l'extraction des fléches.

3 - De_la maniere d'extraire les traits dont le fer est large (De latis telis
educendis).

Si un trait, dont le fer est large, est resté dans les chairs : il
n'est point a propos de le retirer par le cb6té opposé a son _entrée ; car ce se-
rait ajouter a une grande plaie une plaie non moins grande. I1 faut donc |'arra-
cher avec un instrument appelé par les Grecs | e cyathisque de Dioclés, du nom
de son inventeur, que j'ai déja dit avoir été un des plus grands médecins de
['antiquité. Cet instrument est composé d'une lame de fer ou de cuivre, dont
un bout est armé, de chaque c6té, d'un crochet recourbé ; de l'autre, elle est
doublée sur ses coOtés, légerement échancrée, et percée d'une ouverture. On in-
troduit cet instrument transversalement, le long du trait, jusqu'ad sa pointe ;
et lorsquon y est parvenu, on |le fait un peu tourner, afin que le trait entre
dans l'ouverture ; lorsqu'il y est entré, on saisit, avec deux doigts, |'autre

extrémité par ses crochets, et I'on retire l'instrument avec le trait.

4 - De_la maniére d'extraire quelgues autres espéces de traits ou armes (De
alio telorum genere).

Ure troisieme sorte de traits qu'on est souvent aussi dans | e cas
d'extraire, consiste dans des balles de plomb, des pierres, et d'autres corps
semblables qui sont entierement ensevelis dans les chairs. Il faut, dans tous
ces cas, dilater la plaie, et retirer avec des pinces | e corps étranger, par

I'endroit par lequel il est entré. L'opération est plus difficile, si _le corps
étranger _a pénétré dans un os, ou s'il est logé dans une articulation. Dans | e
premier cas, il faut |'agiter doucement, jusqu'a ce qu'il soit ébranlé ; on

1'emporte ensuite avec les doigts., ou avec |les pinces, comme on fait pour I'ex-
traction des dents. Il est rare qu'il ne vienne pas, lorsqu'on s'y prend de
cette facon ; s'il résiste, on se servira de quelque instrument pour |e déplacer.
Le dernier moyen qu'on doit mettre en usage, lorsque tous les autres ont été
inutiles, c'est de percer |I'os avec une tariere, et de |l'exciser dans | a forme
de la lettre V ; de sorte que les deux lignes de I'excision aboutissent au corps
étranger ; cela fait, il est facile d'ébranler ce corps et de l'emporter. Si le
corps étranger s'est logé entre deux os, dans une articulation, il faut atta-

(1) Cette lettre ne se trouve pas dans le-texte. C'&tait probablement undelta.
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cher aux deux membres, dans les environs de |a plaie, des cordons ou des cour—
roies, et tirer par ce moyen chague membre en sens contraire ; les deux os
alors laisseront un plus grand espace entre eux, et |'on retirera | e corps
étranger sans aucune difficulté. On doit observer, en retirant ces sortes de
traits, ce que j'ai dit plus haut, pour ne point offenser les nerfs, les vei-
nes, ni les artéres.

5 - De la maniére d'extraire les dards empoisonnés (De venenato telo evellendo).

Si le trait dont on a été blessé se trouve empoisonné, il faut
['extraire suivant | a mdme méthode, mas avec toute | a promptitude possible ;
et de plus, faire le traitement usité dans | e cas de poisons pris a l'intérieur,
ou de morsures de serpents. Lorsqu'une fois le trait est retiré, |e pansement
est | e méme que celui des blessures simples. Nous en avons parlé suffisamment

ailleurs.

...)

Chapitre XXXI11 - De La gangnene (Degangrenae).

J'ai déja dit que | a gangréne attaquait les parties qui sont si-
tuées entre les ongles et les aisselles ou les aines, et qu'en ce cas si elle
ne cédait point aux remédes, il fallait faire I'amputation du membre gangréné.
Mds cette amputation ne se fait gu'avec un péril extréme, car il arrive sou-
vent gue |'hémorragie, ou une syncope qui survient, fait périr | e malade dans
I'opération méme. Mais lorsqu'un remeéde est unique, son incertitude, et | e dan-
ger mare qui l'accompagne, n'empéchent pas qu'on ne doivent |l e tenter. Il faut
donc, avec |le bistouri, couper jusqu'a l'os, entre le mort et le vif, |a chair
du membre malade de fagcon néanmoins que |'amputation ne se fasse pas tout-a-
fait aupres de |'article, et qu'on emporte plutét de | a partie saine qu'on ne
laisse de celle qui est gangrénée. Lorsqu'on est parvenu a |'os, il faut en sé-
parer tout autour les chairs saines, et les repousser en dessus, afin qu'il y
ait en cet endroit une portion de I'os qui soit nue ; on |l e coupe ensuite avec
une petite scie, le plus prés qu'on | e peut des chairs saines qui y sont adhé-
rentes. L'amputation faite, on emporte toutes les aspérités que les dents de |la
scie peuvent avoir faites autour de |I'os, sur lequel on raméne | a peau qui, dans
cette opération, doit étre trés-lache, pour recouvrir | a plus grande portion de
1'os qu'il est possible ; on applique sur celle qui n'est pas recouverte de |a
charpie, et par-dessus une éponge trempée dans du vinaigre : on maintient le
tout par I e moyen d'un bandage. On se conduit pour | e reste du pansement comme
dans les blessures ou nous avons dit qu'il fallait exciter | a suppuration.

(...)

LI VRE HUI TI EME

(...)

Chapitrne || - De La carnie ; de ses signes et de sa curation (0ssa vitiata
et comwupta, quibus sdignis cognoscantur et qua ratione curtentur).

Tous les os, lorsqu'ils sont exposés a |'action d'une cause préju-
diciable, peuvent éprouver |les maladies suivantes : |la carie, la fissure, la
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fracture, |la perforation, la contusion et la luxation. Lorsqu'un 0S commence a
se vicier, il devient dabord gras, ensuite noir, ou enfin il se carie ; ce qui
arrive a la suite des ulceres ou des fistules qui durent depuis longtemps ou sont
accompagnées de gangrene. On doit commencer par découvrir |I'os en excisant |'ul -
cére ; aprés quoi, si la portion de I'os qui est viciée n'est point entiérement
a découvert, il faut couper les chairs tout autour, jusqu'a ce-que |l'on soit
parvenu a | a partie saine de |'os ; on_appligue ensuite une fois ou deux un fer
chaud sur l'endroit gqui parait gras, pour le faire exfolier ; ou bien on |le ra-
tisse jusqu'a ce qu'il en suinte un peu de sang ; ce qui est une marque que |'os
est sain en cet endroit, car ce qui est vicié est nécessairement frappé d'aridi-
té, il faut faire | a méme chose, et le ratisser avec |le scalpel jusqu'a ce qu'on
ait emporté tout ce qui est vicié. On saupoudre ensuite de nitre bien broyé |'os
ou le cartilage qu'on a ainsi ratissé. La carie, lorsqu'elle est superficielle,
ne demande pas un traitement différent, si ce n'est qu'il faut laisser un peu
plus long-temps | e fer chaud appliqué sur |I'os, ou |l e ratisser davantage. Dans

ce dernier cas, il faut appuyer fortement avec l'instrument pour emporter | a
carie, et avoir plus to6t fait. On ne cesse que lorsqu'on est arrivé a la partie
blanche ou solide de I'os, car il est évident que | e mal, qui rend noire | a par-

Y

tie affectée, ne va point au-dela du blanc, et que | a carie se termine a I'en-
droit ou |I'os est solide. Nous avons dit aussi plus haut que, lorsqu'on était
parvenu a |l a partie saine de I'os, il en suintait un peu de sang. Mais si |'on
était incertain de savoir si la noirceur ou la carie de |I'os pénétre bien avant,
il est aisé de s'en assurer, quant a la carie, par le moyen d'un stylet, car cet
instrument s'enfonce plus ou moins dans I'os, selon que |la carie est plus ou moins
profonde. Pour |a noirceur, on peut aussi |'apprécier d'aprés |a douleur et la
fievre, qui, si elles sont médiocres, annoncent qu'elle n'a pas pénétré profon-
dément. On s'en assure encore mieux par | e moyen de |a tariére ; car, lorsque
les parties qu'on retirera de |'os avec cet instrument ne seront plus noires,

on sera sOr d'avoir trouvé la fin de la maladie. Ainsi donc, si la carie pénétre
bien avant dans |l e corps de I'os, il faut, a cet endroit, faire avec |l a tariere
plusieurs trous qui aillent jusqu'au fond de | a partie malade, et y porter en-
suite des fers chauds jusqu'da ce que |'os soit entiéerement désséché. Par ce no-
yen, toute la portion viciée se séparera de celle de dessous qui est saine ; le
sinus se remplira de chair ; il ne s'y portera plus, ou presque, dhumeur par |a
suite. Mais si la noirceur ou la carie pénétrent |I'os de part en part, il faut
faire I'excision de tout ce qu'il y a de vicié ; si la partie d'en dessous est
saine, on se contentera d'enlever ce qui est corrompu. Lorsque |a carie attaque
les os du créne, |'os de la poitrine, ou les cbdtes, |a cautérisation par le fer
chaud serait nuisible, mais I'excision _est indispensable. On ne doit pas suivre
| a méthode de ceux qui, aprés avoir mis I'os a découvert, attendent |le troisiéme
jour pour l'exciser ; il y a moins de danger a opérer avant que l'inflammation
ne soit établie. C'est pourquoi il faut, autant qu'il est possible, faire en mé-
me temps une incision aux chairs, découvrir I'os, et emporter tout ce qu'il y a
de vicié. La carie de |'os de | a poitrine est |a plus pernicieuse de toutes ; car,
il est rare, quelque heureuse que |'opération ait été, que |la guérison soit par-
faite.

Chapitre |11 - De La manidre de couper Les os ; du trhépan & de La
taniine : Anstruments propres pour celd (Quomodo 04 excidaturn ; &
de modiolo, € tenebra, gerramentis adid paratis).

On excise les os cariés de deux facons. Si la carie a peu d'éten-
due, on l'enléve avec | e trépan, que les Grecs appellent choenicis ; si elle
en a beaucoup, on se sert de la tariere. Je vais donner | a maniere de se ser-
vir de I'un et de l'autre. Le trépan est un instrument de fer., concave, rond,
armé de dents en dessous, comme une scie, garni dans son milieu d'une pointe
qui est aussi environnée d'un cercle. Les tariéres sont de deux sortes : les
unes semblables a celles dont se servent |es charpentiers ; les autres ayant
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une tige plus longue, qui commence par une pointe tranchante, laquelle s'élar-
git d'abord, et se rétrécit ensuite insensiblement jusqu'au haut. Si |a par-
tieviciée de I'os n'a pas plus d'étendue que n'en peut couvrir | a couronne

du trépan, il faut I'emporter avec cet instrument ; s'il y a carie, on enfonce
dans le trou qui est a I'os la pointe qui passe par |l e milieu du trépan ; s'il
n'y a que noirceur, on fait a l'os, avec |la pointe du ciseau, une petite entail -
| e dans laquelle on place | a pointe du trépan afin qu'il ne puisse s'échapper

en tournant. Le trépan ainsi placé, on |l e fera tourner par | e moyen de son man-
che, comme un vilebrequin. Il y a maniére d'appuyer pour percer |I'os et faire
en mare temps tourner le trépan ; car Si l'on n'appuie pas assez, on n'avance
point, et si 1'on appuie trop, on ne peut faire tourner-le trépan. Il est bon
de verser un peu d'huile rosat ou de lait pour lubrifier 1'os davantage ; mais
on ne doit pas en verser beaucoup, de crainte d'émousser |e tranchant de l'ins-
trument. Lorsgue I'empreinte de | a couronne du trépan est suffisamment marquée,
on Ote | a pointe, et on fait ensuite tourner |a couronne seule. Lorsque par |a
couleur de la sciure on voit qu'on est parvenu a |a partie saine de |I'os, on re-
tire le trépan. Si la carie est trop étendue pour qu'on puisse |la couvrir avec

| a couronne du trépan, il _faut se servir de la tariére, avec laquelle on fait
d'abord un trou entre la portion de 1'os qui est viciée et celle qui est saine;
on en fait ensuite un second prés du premier, puis un troisiéme, jusqu'd ce que
| a portion de I'os qui est viciée, et qu'il faut emporter, soit environnée de
ces trous. La couleur de | a sciure fait connaitre si ces trous sont assez pro-
fonds ; alors, avec un ciseau bien tranchant sur lequel on frappera avec un
maillet, on coupera les portions de |1'os qui se trouvent comprises entre ces
trous. Par ce moyen, on fait dans I'os une ouverture en rond, semblable a celle
que le trépan fait dans une circonférence plus étroite. Au reste, soit qu'on se
soit servi du trépan ou de |a tariére, il faut, avec | e méme ciseau couché de
plat, enlever par esquilles ce qu'il y a de vicié dans I'os, jusqu'a ce qu'on
soit parvenu a | a partie saine. Il est trés—rare que la noirceur et la carie pé-
netrent |'os de part en part, surtout si ce sont les os du crane qui sont affec-
tés. C'est encore par | e moyen du stylet qu'on reconnaitra | e degré de carie de
ces 0s ; on l'enfonce dans le trou : si la partie d'en dessous est solide ; si
le stylet y rencontre quelqgue chose de rénitent et qu'il en sorte mouillé, c'est
une preuve qu'elle n'est pas entierement cariée. Mais lorsque |I'os est percé de
part en part, le stylet pénétre plus avant ; il ne trouve rien entre |l e crane et
| a membrane du cerveau qui lui résiste, et revient sec ; non qu'il n'y ait en
dessous une sanie vicieuse, mas parce que, se trouvant dans un plus grand espa-
ce, elle est moins concentrée. Quoi qu'il en soit, si la noirceur qu'on a décou-
verte par la tariére, et la carie qu'on a reconnue par le stylet, vont d'un cété
a l'autre de |I'os, |e trépan est presque toujours inutile, car il est presque
impossible que | e mal ne soit fort étendu lorsqu'il est si profond. Il faut donc
avoir recours a la tariere de |a seconde espéce. On_aura soin de | a tremper de
temps en temps dans de |'eau froide, afin qu'elle ne s'échauffe pas trop. On
doit redoubler d'attention lorsqu'on est parvenu a | a moitié d'un os qui n'a
qu'une table, ou qu'on a percé | a premiére de celui qui en a deux. C'est ce que
I'on reconnait dans | e premier cas par |'espace méme, et dans | e second par le
sang. 11 faut alors tourner plus doucement | e manche de | a tariere ; n'appuyer
que trés-Ilégérement dessus avec | a main gauche ; retirer souvent l'instrument,
et examiner | a profondeur du trou pour savoir lorsque |I'os est entierement per-
cé, et ne point s'exposer_a blesser | a membrane du cerveau, ce qui occasionnerait
une grave inflammation, et mettrait | e malade en danger de perdre |l a vie. Lors-
gu'on a fait tous les trous nécessaires, on emporte, de | a maniére que nous |'a-
vons dit plus haut, les portions situées entre ces trous ; mais en prenant bien
garde de ne point offenser |a dure-mére avec | a pointe du ciseau. On continue
ainsi jusqu'a ce qu'on ait fait une ouverture suffisante pour y faire entrer

| e méningophylax, ou gardien des méninge;c. Cet instrument est une lame de
cuivre, ferme, un peu recourbée, et polie par sa partie extérieure ; on l'in-
troduit entre la portion de I'os qu'on veut enlever et | a dure-mére, qu'elle
garantit de | a pointe du ciseau, sur |Ie manche duquel | e chirurgien frappe plus
hardiment et plus sirement avec | e maillet. Aprés que 1'0s est coupé de tous
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cbtés, on|'éleve, et on |'enporte avec cette méne | ane, sans courir risque

d offenser en aucune facon le cerveau. Lorsque tout |'os a été enlevé, il

faut racler et polir avec |a rugine les bords de |'ouverture, et enporter la
sciure qui_peut etre tonmbee sur la dure-nere. SI ["on na enporté que la pre-
mere table de 1"os, ce n'est pas assez de racler et de polir |les bords de
|"ouverture, il faut en faire autant a |la seconde table ; car, |lorsque |es
nouvel | es chairs viennent a recouvrir |'os, s'il y était resté quel ques aspé-
rités, cela ferait obstacle a la guérison, et occasionnerait de-nouvel |l es dou-
leurs. Je dirai, en parlant des fractures, ce quil convient de faire lorsqu on
ams ainsi le cerveau a découvert. Si on a | ai ssé en dessous une portion de
['os, il faut appliquer par-dessus des médi canents qui ne soient point gras,
tels que ceux dont on se sert dans |es blessures récentes. On recouvre | e tout
de laine non | avée, trenpée dans de |'huile et du vinaigre. Au bout dun cer-
tain tenps Il pousse de ["os nene des chalrs qui renplissent |'ouverture. Lors-
guon a fait avec le cautére actuel un trou sur un os, il se forme égal enent
entre les parties saines des chairs qui font détacher et tonber ce qui s'était
abcédé, et renplissent le creux fait par le cautére. Comre ces chairs ont ordi-
nairenent la figure d' une esquille nince et étroite, les Gecs |les appell ent
lepis, C'est-a-dire écaille. Il peut arriver aussi qua la suite dun coup |'os
ne soit ni_brisé, ni fendu, mais seul enent contus ; dans ce cas il _suffit de ra-
cler et de polir la partie offensée. Quoique les différents maux dont nous ve-
nons de parler attaquent le plus souvent les os de la téte, ils sont néannoins
communs a tous les autres os ; en sorte que, partout ou ils se présentent, on
doit enpl oyer les mémes renedes. Quant aux fractures, aux fissures, aux perfo-
rations et aux contusions des os, |es méthodes qu on enpl oi e pour y remédier
ont quel que chose de particulier pour chaque genre de ces accidents, et de com
mun pour ce qui est applicable au plus grand nonbre. Je vais rapporter ce qui

| es concerne, en conmencant de néme pour |e crane.

Chapitrne IV - Des gractures du crane (Decalvaria fracta).

Lorsqu'une personne a recu un coup a la téte, il faut commencer
par s'informer si_elle a vom de la bile immédiatement apres ; si sa yue s'est
obscurcie ; Si elle a perdu |'usage de la parole ; s'il lui est sorti du sang

par les narines ou par les oreilles ; si elle a été renversée du coup ; si el-

le est restée par terre comme endorme et privée de sentinent. Ces signes annon-
cent la fracture du créne ; et lorsqu'ils se rencontrent, il est évident que 1'o-
pération du trépan est nécessaire, et que le blessé nen reviendra que difficile-
ment. Si outre cela le mal ade éprouve de |' engourdi sserment, si sa raison est é-

garée, s'il survient une paralysie ou des nouvenents convulsifs, il est proba-
ble que la dure-nére est aussi_offensée ; par conséquent il reste encore noins

d'espérance. Si |'on ne renarque aucun des accidents dont nous venons de parler,
et si I'on est incertains'il y a ou non fracture au crane, on exanmnera si c'est
avec une pierre, une épée, un baton ou avec quel que autre espece de trait quil
a été frappe, et si cet instrunent était poli ou raboteux, petit ou considéra-
ble, et si le coup a été | éger ou violent ; car plus il a été | éger, plus i

est présunable que I'os aura puy resister. Cependant il vaut encore nmieux s en
assurer par un noyen plus certain. On sondera donc |a plaie, en se servant pour
cela d'une sonde qui ne soit ni trop menue ni trop pointue ; de crainte que, ve-
nant a rencontrer quelque petit enfoncement naturel, elle ne donne faussenent
lieu de croire que c'est une fracture de ['os ; il ne faut pas non plus qu elle
soit trop grosse, de peur qu elle ne glisse par-dessus les fissures veéritables
lorsqu' el l es sont peu considérables. Quand | a sonde a parcouru |'os, si elle na
rien rencontré que de continu et de poli, il y a grande apparence que |'cs
n'est point endommagé ; nais Si |'on sent quelque chose de rude et dinégal dans
les endroits ou il ne doit point y avoir de suture, c'est une narque que |'os

est fracturé. H ppocrate nous apprend qu'il a été induit en erreur par |es su-
tures. I1 ny a que |les homes véritabl enent grands, et qui sentent |eur supé-
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une tige plus longue, qui commence par une pointe tranchante, laquelle s'élar-
git d'abord, et se rétrécit ensuite insensiblement jusqu'au haut. Si |a par-
tie viciée de I'os n'a pas plus d'étendue que n'en peut couvrir |a couronne

du trépan, il faut 1l'emporter avec cet instrument ; s'il y a carie, on enfonce
dans le trou qui est a I'os la pointe qui passe par | e milieu du trépan ; s'il
n'y a que noirceur, on fait a 1'os, avec | a pointe du ciseau, une petite entail -
| e dans laquelle on place |la pointe du trépan afin qu'il ne puisse s'échapper

en tournant. Le trépan ainsi placé, on |l e fera tourner par | e moyen de son man-
che, aonme un vilebrequin. I1 y a maniere d'appuyer pour percer |'os et faire
en mare temps tourner le trépan ; car si I'on n'appuie pas assez, on n'avance
point, et si I'on appuie trop, on ne peut faire tourner-le trépan. Il _est bon
de verser un peu d'huile rosat ou de lait pour lubrifier I'os davantage ; mais
on ne doit pas en verser beaucoup, de crainte d'émousser |e tranchant de |'ins-
trument. Lorsqgue |'empreinte de | a couronne du trépan est suffisamment marquée,
on Ote |a pointe, et on fait ensuite tourner | a couronne seule. Lorsque par |a
couleur de | a sciure on voit qu'on est parvenu a |la partie saine de I'os, on re-
tire le trépan. Si la carie est trop étendue pour qu'on puisse la couvrir avec

| a couronne du trépan, il faut se servir de la tariére, avec laquelle on fait
d'abord un trou entre la portion de I'os qui est viciée et celle qui est saine;
on en fait ensuite un second prés du premier, puis un troisieme, jusqu'a ce que
la portion de |I'os gui est viciée, et-qu'il faut emporter, soit environnée de
ces trous. La couleur de | a sciure fait connaitre si ces trous sont assez pro-
fonds ; alors, avec un ciseau bien tranchant sur lequel on frappera avec un
maillet, on coupera les portions de I'os qui se trouvent comprises entre ces
trous. Par ce moyen, on fait dans I'os une ouverture en rond, semblable a celle
que le trépan fait dans une circonférence plus étroite. Au reste, soit qu'on se
soit servi du trépan ou de la tariere, il faut, avec | e mAre ciseau couché de
plat, enlever par esquilles ce qu'il y a de vicié dans |I'os, jusqu'd ce qu'on
soit parvenu a |l a partie saine. Il est trés—rare que la noirceur et la carie pé-
netrent I'os de part en part, surtout si ce sont les os du crane qui sont affec-
tés. C'est encore par |l e moyen du stylet qu'on reconnaitra | e degré de carie de
ces 0os ; on l'enfonce dans le trou : si la partie d'en dessous est solide ; si
le stylet y rencontre quelque chose de rénitent et qu'il en sorte mouillé, c'est
une preuve qu'elle n'est pas entierement cariée. Mas lorsque |'os est percé de
part en part, le stylet pénétre plus avant ; il ne trouve rien entre le crane et
| a membrane du cerveau qui lui résiste, et revient sec ; non qu'il n'y ait en
dessous une sanie vicieuse, mais parce que, se trouvant dans un plus grand espa-
ce, elle est moins concentrée. Quoi qu'il en soit, si la noirceur qu'on a décou-
verte par la tariére, et la carie qu'on a reconnue par le stylet, vont d'un co6té
a l'autre de |l'os, le trépan est presque toujours inutile, car il est presque
impossible que e mal ne soit fort étendu lorsqu'il est si profond. I1 faut donc
avoir recours a la tariére de | a seconde espéce. On _aura soin de | a tremper de
temps en temps dans de l'eau froide, afin qu'elle ne s'échauffe pas trop. On
doit redoubler d'attention lorsqu'on est parvenu a | a moitié d'un os qui n'a
gu'une table, ou qu'on a percé |la premiéere de celui qui en a deux. C'est ce que
['on reconnait dans | e premier cas par |'espace méme, et dans |le second par le
sang. I1 faut alors tourner plus doucement | e manche de |la tariére ; n'appuyer
que trés-légérement dessus avec | a main gauche ; retirer souvent l'instrument,
et examiner | a profondeur du trou pour savoir lorsque |'os est entierement per-
cé, et ne point s'exposer_a blesser |a membrane du cerveau, ce qui occasionnerait
une grave inflammation, et mettrait | e malade en danger de perdre la vie. Lors-
qu'on a fait tous les trous nécessaires, on emporte, de | a maniére que nous |'a-
vons dit plus haut, les portions situées entre ces trous ; mais en prenant bien
garde de ne point offenser |a dure-mére avec | a pointe du ciseau. On continue
ainsi jusqu'a ce qu'on ait fait une ouverture suffisante pour y faire entrer

| e méningophylax, ou gardien des méningeg. Cet instrument est une lame de
cuivre, ferme, un peu recourbée, et polie par sa partie extérieure ; on l'in-
troduit entre la portion de 1'0s qu'on veut enlever et | a dure-mére, qu'elle
garantit de la pointe du ciseau, sur |e manche duquel |e chirurgien frappe plus
hardiment et plus sirement avec | e maillet. Apré&s que |'os est coupé de tous
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cbtés, on |'éléeve, et on 1l'emporte avec cette méme lame, sans courir risque
d'offenser en aucune facon |l e cerveau. Lorsque tout |'os a été enlevé, il

faut racler et polir avec |l a rugine les bords de |'ouverture, et emporter |a
sciure qui peut étre tombée sur |la dure-mére. Si |I'on n'a emporté que | a pre-
miére table de I'os, ce n'est pas assez de racler et de polir les bords de
I'ouverture, il faut en faire autant a | a seconde table ; car, lorsque les
nouvelles chairs viennent a recouvrir I'os, s'il y était resté quelques aspé-
rités, cela ferait obstacle a | a guérison, et occasionnerait de nouvelles dou-
leurs.Je dirai, en parlant des fractures, ce qu'il convient de faire lorsqu'on
a mis ainsi |le cerveau a découvert. Si on a laissé en dessous une portion de
I'os, il faut appliquer par-dessus des médicaments qui ne soient point gras,
tels que ceux dont on se sert dans les blessures récentes. On recouvre |l e tout
de laine non lavée, trempée dans de |'huile et du vinaigre. Au bout d'un cer-
tain temps il pousse de |I'os mAre des chairs qui remplissent |'ouverture. Lors-
quon a fait avec | e cautére actuel un trou sur un os, il se forme également
entre les parties saines des chairs qui font détacher et tomber ce qui s'était
abcédé, et remplissent le creux fait par | e cautére. Gome ces chairs ont ordi-
nairement |la figure d'une esquille mince et étroite, les Grecs les appellent
lepis, c'est-a-dire écaille. Il peut arriver aussi qu'a_la suite d'un coup |'os

ne soit ni brisé, ni fendu, mais seulement contus ; dans ce cas il _suffit de ra-
cler et de polir la partie offensée. Quoique les différents maux dont nous ve-
nons de parler attaquent |l e plus souvent les os de |la téte, ils sont néanmoins

communs a tous les autres os ; en sorte que, partout ou ils se présentent, on
doit employer les mémes remédes. Quant aux fractures, aux fissures, aux perfo-
rations et aux contusions des os, |es méthodes qu'on emploie pour y remédier
ont quelque chose de particulier pour chaque genre de ces accidents, et de com-
mun pour ce qui est applicable au plus grand nombre. Je vais rapporter ce qui

| es concerne, en commencant de mére pour |e crane.

Chapitre IV - Des gractures du crane (Decalvaria gracta),

Lorsqu'une personne a recu un coup a |la téte, il faut commencer
par s'informer si elle a vomi de |a bile immédiatement aprées ; Si sa vue s'est
obscurcie ; si elle a perdu l'usage de la parole ; s'il lui est sorti du sang

par les narines ou par les oreilles ; si elle a été renversée du coup ; si el-

| e est restée par terre comme endormie et privée de sentiment. Ces signes annon-
cent la fracture du crane ; et lorsqu'ils se rencontrent, il est évident que 1'o-
pération du trépan est nécessaire, et que |le blessé n'en reviendra que difficile-

ment. Si outre cela | e malade éprouve de I'engourdissement, Si sa raison est é-

garée, s'il survient une paralysie ou des mouvements convulsifs, il est proba-
ble que |La dure-mére est aussi_offensée ; par conséquent il reste encore moins

d'espérance. Si I'on ne remarque aucun des accidents dont nous venons de parler,
et si I'on est incertain s'il-y a ou non fracture au crane, on examinera Si c'est
avec une pierre, une épee, un baton ou avec quelque autre espece de trait qu'il
a été frappé, et si cet instrument était poli ou raboteux, petit ou considéra-

ble, et Si le coup a été léger ou violent ; car plus il a été léger, plus il
est présumable que |'os aura pu y résister. Cependant il vaut encore mieux s'en

assurer par un moyen plus certain. On sondera donc | a plaie, en se servant pour
cela d'une sonde qui ne soit ni trop menue ni trop pointue ; de crainte que, ve-
nant a rencontrer quelque petit enfoncement naturel, elle ne donne faussement
lieu de croire que c'est une fracture de I'os ; il ne faut pas non plus qu'elle
soit trop grosse, de peur qu'elle ne glisse par-dessus les fissures véritables
lorsqu'elles sont peu considérables. Quand | a sonde a parcouru |'os, si elle n'a

rien rencontré que de continu et de poli, il y a grande apparence que |'os
n'est point endommagé ; mais si |I'on sent quelque chose de rude et d'inégal dans
les endroits ot il ne doit point y avoir de suture, c'est une marque que |'os

est fracturé. Hippocrate nous apprend qu'il _a été induit en erreur par les su-
tures. Il n'y a que les hommes véritablement grands, et qui sentent leur supé-
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riorité, qui puisse ainsi convenir de leurs méprises : les génies superficiels
savent qu'ils ont trop peu pour pouvoir rien abandonner ; mais c'est le propre
de ceux du premer ordre, qui seront toujours assez riches d ailleurs, d avouer
ingénunent leurs fautes ; surtout si |'aveu qu'ils en font peut étre de quel que
utilité a ceux qui exerceront aprés eux le nénme mnistére, en | es enpéchant de
se laisser tronper par |es nénmes apparences. Cest |a célébrité de ce grand mai -
tre qui nous a engagés a insérer ici cette observation.Les Sutures peuvent tron:
per en ce qu elles sont rudes et inégal es, de sorte qu on peut |es confondre
avec une fissure, surtout si c'est dans un endroit ou elles ont naturell enent

l eur siége. Pour ne pas s'y méprendre, il convient de nettre |'os a découvert;
car, comne je |'a déja dit, la situation des sutures varie ; et de plus la fis-
sure peut se trouver dans |'endroit nméme de la suture, ou dans les environs. On
doi t nénme quel quefois, lorsque | e coup a été treés-violent, et quoiqu on ne trou-
ve rien avec | a sonde, découvrir |'os ; néannoins, si on n'y apercoit pas de fis-
sure, il faut verser de |'encre dessus, |le racler ensuite avec une rugine ; et
|a fissure alors, s'il y en a une, conserveral'enpreinte de |'encre. Quel que-
fois aussi la fissure est a un endroit différent de celui ou on a recu le coup ;
c'est pourquoi, si_|'on a recu un coup violent, que | es synpténes qui s'en sui-
vent parai ssent dangereux, et qu'il n'y ait point de fissure al'endroit ou |les
tégunents sont entamés, on fera bien de voir au coté opposé S'il n'y a pas quel -
gue endroit pateux et tunméfi é ; auquel cas on |'ouvrira, et |'on trouvera des-
sous qu'il y afissure al'os ; et quand bien nménme on n'en trouverait point, on
n"aurait pas beaucoup risqué d ouvrir ainsi |a peau, parce qu'il est aisé de |la
faire reprendre ; au lieu que la fissure, si on n'y renédie dés | e conmencenent,
excite une inflammation des plus violentes, et ne se guérit alors que trés-diffi-
cilement.Il arrive cependant quel quefois, bien rarenent il est vrai, que |'os
reste sain et entier ; nais qu une veine ronpue dans | a menbrane du cerveau | ai s-
se échapper en dedans du sang qui s'y coagul e, excite de viol entes doul eurs, et
prive de la vue certains bl essés. Mis |le plus ordinairenment |a doul eur est au
cbt é opposé, et en y faisant une incision on trouve que |'os est pale. On doit
dans ce cas y appliquer aussi le trépan. Quelle que soit |la cause-qui rend |'o
pération du trépan nécessaire, si |les tégunents ne sont poi nt assez écartés, il
faut | es détacher davantage, jusqu'a ce que la partie offensée soit entierenent
a découvert. Miis dans cette opération prélimnaire, il faut soigneusenent 2vi-
ter que |le péricrane ne reste en place, parce que la rugine ou les dents du tré-
pan venant a le déchirer, cet accident exciterait la fiévre et une inflammation

des plus considérables. Ainsi il faut |le séparer entiérenent de ['os. S le coup
a fait une ouverture aux tégurments, il faut bienla prendre telle qu' elle est ;
nais si |'on est obligé de la faire avec |'instrument, |'incision cruciale est

| a pl us convenabl e, comme offrant par ses angles plus de facilité pour détacher
la peau. S un ecoul enent de sang a lieu, on |"arrétera avec une gponge trenpee
dans du vinaigre, et avec de | a charpie séche ; on tiendra |la téte du nal ade él e-
vée. Cette hénorragie n'a d ailleurs rien de dangereux, a noins qu on ne fasse

[ "incision sur les nuscles tenporaux ; mais, dans cette supposition néne, c'est
|"accident |e nmoins facheux qui puisse arriver. Dans le cas de fissure ou de

fracture au crane, les anciens avaient aussitdt recours 3 1'opération du trépan
pour enporter |'os offensé ; nais il est beaucoup mieux d' essaver d abord des

enpl dtres gu' on_a coutune d enpl oyer dans | es bl essures du crane ; on nal axe
['un de ces enpl atres avec du vinaigre, et on |'applique sur ["os fracturé ou
félé. On étend par-dessus cet enplatre un linge qui en est enduit et qui est un
peu plus large que la plaie ; on recouvre le tout de |aine grasse inbi bée de
vinaigre, et on applique un bandage ; on | éve tous les jours 1'appareil, et on
conti nue de | a nméne facon jusqu'au cinqui éme jour. Le sixiéne, on fait, par le
noyen d une éponge, des fonentations avec de |'eau chaude, et on continue |le né-
ne pansenent qu' auparavant. A ors si les chairs repoussent, si la fiévre est

di ssi pée ou di mnuée, si 1l'appétit revient, si |le nalade dort suffisamment, il
faudra continuer |a méme mét hode. Au bout de quel que tenps, pour faciliter la
régénération des chairs ; onrendra |'enplatre plus énollient, eny ajoutant du
cérat fait avec de |'huile rosat, car il est par |ui-néme astringent. Par ce no-

yen |a fente se renplit souvent d une espéce de cal qui _est pour |'os une sorte
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de cicatrice ; c'est aussi de cette maniére que sont réunis les os fracturés

qui laissent entre eux une plus ou moins grande ouverture ; et ce cal est beau-
coup plus propre a recouvrir | e cerveau que | a chair qui repousserait si on a-
vait enlevé I'os. Mads si dés | e commencement de | a cure, |a fiévre augmente,

si | e malade dort peu, et s'il est troublé par des réves tumultueux, si |'ul-
cére est humide et ne se guérit point, s'il se forme des tumeurs glanduleuses

au cou, sSi les douleurs et | e dégolt vont en croissant, il faudra en venir a
['opération et employer | e ciseau. Il y a deux accidents a craindre dans les
coups a la téte : la félure et I'enfoncement de |'os ; dans | e premier cas les
bords de la fissure peuvent étre extrémement serrés, soit parce que |l'un chevau-
che sur l'autre, soit parce qu'apres avoir été séparés, ils se sont rapprochés
exactement ; en sorte que |les humeurs qui suintent des vaisseaux brisés tombent
sur | a membrane du cerveau, et ne trouvant point d'issue pour s'échapper, |'ir-
ritent et y excitent une violente inflammation. Dans | e second cas, |'os enfon-
cé presse sur | a mare membrane : il se détache aussi quelquefois de | a fracture
des esquilles pointues qui blessent |le cerveau. On doit remédier a ces accidents
de facon qu'on emporte | e moins d'os qu'il est possible. C'est pourquoi dans | a
fissure chevauchante on emportera avec | e plat du ciseau ce qui déborde, et aprés
I'avoir enlevé, il reste une petite ouverture qui suffit pour achever |l e traite-
ment. Mas si |les bords sont pressés |I'un contre |'autre, on percera un trou
avec |l a tariere, a un travers de doigt ; puis on fera dans |'os, avec | e ciseau,
une incision angulaire dont | e sommet sera tourné vers le trou et | a base vers
la fissure. Si la fissure est fort étendue, on fera deux trous sur | a mare di-
rection, et deux incisions dans I'os, afin qu'il ne reste rien de caché en des-
sous, et que |es humeurs épanchées sur | a membrane du cerveau aient une issue
suffisante. Si |I'os fracturé est enfoncé, il n'est pas toujours nécessaire de
I'emporter entiérement ; mas s'il est brisé tout-a-fait, et absolument détaché
des os circonvoisins ; ou s'il tient encore par une légére portion au reste du
crane, il faut, avec |le ciseau, | e séparer de celui qui est sain ; faire ensui-
te a c6té de l'incision deux trous dans |'os enfoncé, si | a fracture est peu
considérable, trois, si elle |I'est davantage, et emporter les parties de |I'os
situées entre ces trous ; aprés quoi on pratiquera avec |l e ciseau, aux deux cd-
tés de | a fente, une ouverture en forme de croissant, dont |a base sera tournée
vers |l a fracture, et les extrémités vers |I'os sain. Ensuite s'il y a quelques
esquilles qui vacillent, et qu'on puisse enlever aisément, on_|les emportera avec
une tenette faite expreés pour cela, surtout si elles sont aigués, et qu'elles
puissent blesser | a dure-mére ; s'il n'est pas aisé de les avoir, on introduira
entre |le crane et la dure mére-le méningophylax ; et aprés avoir emporté toutes
les esquilles pointues et saillantes, on relevera avec cet instrument | a portion
de I'os enfoncée. Par cette méthode on vient a bout de consolider les os fractu-
rés dans les endroits ou ils ne sont pas entiéerement séparés du reste du crane ;
et dans ceux ou ils sont tout-a-fait détachés des os circonvoisins, de les faire,
a |'aide des médicaments, tomber au bout d'un certain temps sans causer |a moin-
dre douleur ; on procure aux humeurs épanchées une issue suffisante pour s'échap—

aurait remplace cet os si on ['avait emporté. L' Operatlon falte on verse sur la
dure-mére du vinaigre fort acre, pour arréter le sang, s'il en sort, ou pour ré-
soudre celui qui peut s'étre caillé dessous : on applique ensuite sur | a membrane
méare |'emplatre gue nous avons conseillé plus haut, et que I'on ramollit avec du
vinaigre ; puis on recouvre, comme il a été dit, avec un linge préparé et de |l a
laine grasse ; on place | e blessé dans un lieu chaud, et I'on panse |a plaie une
fois par jour, et deux fois quand c'est en été. Si |a dure-mére vient a s'enflam-
mer et a se tuméfier, on versera dessus de |'huile rosat tiéde ; mais si_elle se
gonfle au point de faire saillie hors du créane, il faudra |l a téduire en appliquant
dessus des lentilles ou des feuilles de vigne bien broyées, mélées avec du beurre
frais ou de la graisse d'oie récente. On ramollira | e prolongement qui fait her-
nie, avec du cérat d'iris liquide ; mais si | a membrane ne parait pas en bon état,
on se servira d'un mélange de parties égales de |'emplatre dont nous avons déja
parlé, et de miel qu'on appliquera dessus avec un peu de charpie, pour |e main-
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tenir en place ; onrecouvrirale tout dun linge enduit du néme enpl atre ;
lorsque |a dure-nere sera suffisamment détergée, on joindra du cérat a |'em

pl atre, pour procurer |a régénération des chairs. Quant au régi nme, sous le
rapport de la diéte, des alinents et des boi ssons, soit dans les premers
nonments, soit plus tard, il doit étre le méne gue dans | es bl essures, et en-
core plus exact, parce que les plaies de |a téte sont pl us dangereuses que

les autres. Lors méme quil sera tenps de donner une nourriture plus forte

au nalade. on évitera tous les alinents qui ont besoin d étre néchés : de

méne que la funee et tout ce qui pourrait exciter ['eternuenent. C'est une
preuve certaine que la cure va bien et que |le nal ade guérira, si la dure-nere
conserve son nouvenent, si elle retient sa couleur, si les chairs qui repous-
sent sont rouges, et que |e mal ade remue facilement |a néchoire et le cou. Au
contraire, c'est un tres-mauvai s signe si la dure-nere a perdu son nmouvenent,
Si sa couleur est noire ou livide, ou qu elle paraisse putréfiée ; si le na-

| ade extravague, s'il y a vom ssenent continuel, paral ysie ou convul sion ; si
les chairs sont livides, et si |e nmouverent du cou et de |a nmachoire est enpé-
ché. Quant aux autres signes qui se tirent du sommeil, de |'appétit, de la fie-
vre, de la coul eur du pus, ce sont ici comme dans |es autres bl essures, préci-
sément | es némes qui donnent lieu de craindre ou d espérer. Lorsque |a cure va
bien, il s'éleve de |a menbrane nénme, ou si |'os est conposé de deux tables a
cet endroit, et quon nen ait enleveé qu une, il pousse de la table intérieure
des chairs qui renplissent |'ouverture faite a l'os. GCes chairs sont quel que-
fol s fougueuses, et s'élevent au-dessus du crane. En ce cas il faut les repri-
nmer, et les contenir avec |'écaille de cuivre, et appliquer ensuite dessus des
renedes cicatrisants. Toutes les plaies de la téte se cicatrisent assez ai sé-
ment, excepté a la partie du front qui est un peu au-dessus de |'entre-deux
des sourcils. Il n' est guere possible qu'il ne reste a cet endroit,, pendant
toute la vie, une ulcération sur laquelle il faut appliquer un linge enduit

de quel ques médi canents convenabl es. Aprés les bl essures de |a téte, on doit
éviter pendant |ong-tenps, jusqu'a ce que la cicatrice soit bien afferme,

I ardeur du soleil, levent, le bain fréquent et |'excés dans le vin.

Chapitre UV - De fa fracture du nez (De naso gracto).

Dans les fractures du nez, il arrive quelquefois que |I'os et le
cartilage sont cassés, tantot par devant, tant6t sur les cotés. Sils |le sont
tous deux par devant, ou s'il ny a que |'un ou |"autre, le nez s'affaisse, et

['on respire difficilement ; si |'os est cassé sur le cb6té, ony apercoit un
creux ; si c'est le cartilage, le nez penche vers le c6té opposé. Dans |la frac-
ture du cartilage, il faut relever doucement |a portion qui est enfoncée, ou
avec une sonde, ou avec deux doigts qu on introduit dans les narines. La réduc-
tionfaite, ony introduit' une tente, recouverte d une pellicule fort douce,
qu on a cousue autour, ou un bourdonnet préparé de |a méne facon , ou bien un
gros tuyau de plume, enduit de gomme ou de colle, et recouvert égal ement d une
pellicule fort douce, pour soutenir le cartilage redressé, et |'enpécher de re-
tonber. S c'est la partie antérieure du cartilage qui est brisée, onrenplit
égal enent les deux narines ; s'il ny a quun coté fracturé,on renplit plus la
narine vers laquelle le nez penche, que celle de |'autre co6té. On applique exté-
rieurenent une bande nollette, enduite, dans son nilieu, dun nélange de parties
égal es de fleur de farine de fronent et de suie dencens ; onfait tourner cette
bande autour de |a téte, et on en colle les deux bouts sur le front. Ce nél ange
s'attache au nez, comme de la colle, et lorsqu'il s'est durci, il naintient par-
faitenent le cartilage. Si ce quon a introduit dans |es narines i nconmode, tom
me il arrive assez ordinairenment, lorsque le cartilage est brisé a l'intérieur
on se contente, apres |'avoir redressé, de le tenir en place avec |e bandage
dont nous venons de parler. On 0te ce bandage au bout de quatorze jours, enle
détachant par |e nmoyen de |'eau chaude ; on fonente aussi, tous |es jours, avec
cette néne eau, la partie affectée. Si_c'est ['os qui est fracturé, on le redres-
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se de la méne facon avec les doigts ; et si c'est ala partie antérieure que se
trouve la fracture, onrenplit les deux narines ; si c'est sur le c6tée, onrem
plit celle contre laquelle I'os du nez s'est affaissé. On applique du cérat par-
dessus ; on serre | e bandage un peu plus fort, parce que le cal qui se forne ne
sert pas seulement a réunir les os du nez, nai s encore occasi onne en cet endroit
une turmeur. Dés le troisiéne jour, on doit bassiner e nez avec de |'eau tiede,
et il faut réitérer ces fomentations d autant plus souvent, que |e cas est plus
prés d étre entiérenent formé. Sil y a plusieurs fragnents, il faudra les re-
dresser tous, avec les doigts qu on introduira dans les narines, et les tenir
réuni s avec | a bande dont nous venons de parler. On appliquera par-dessus cette
bande du cérat, sans qu'il soit besoin d autre bandage. Mais, s'il y a un frag-
ment qui soit entierement détaché des autres, et qui ne puisse point reprendre,
ce que |'on reconnaitra par |la grande quantité d humeur qui s'écoulera de |a
pl aie, on 1'emportera avec des pinces ; et lorsque |'inflamation sera passée,
on appliquera sur la fracture quel que | éger astringent. Le cas |le plus féacheux
de tous, Cc'est lorsque |la fracture est acconpagnée de plaie : cet accident est
fort rare ; mais, lorsqu'il arrive, il faut, aprés avoir rems |'0os oule car-
tilage en place, panser la plaie avec quel qu' un des enpl atres qui convi ennent
ans | es bl essures récentes, et ne point appliquer de bandage.

Chapitre VI - De La fracture de £'oneille (De awribus gractis).

Le cartilage de |'oreille se ronpt aussi quel quefois. Lorsque cet
accident arrive, il faut, avant quil sy forne du pus, appliquer sur |'oreille
un enpl atre aggl utinatif, qui souvent la raffermt et enpéche | a suppuration
Au reste, on ne doit pas ignorer que le cartilage de |'oreille, ni celui du nez,
ne se reprennent point ; mais il croit seul ement, dans les environs de |a frac-
ture, des chairs avec |lesquelles le cartilage se consolide. Cest pourquoi, Si,
avant la fracture du cartilage, les chairs sont aussi divisées, il faut les réu-
nir par un point de suture. Mais je ne parle ici que de la fracture qui n' est
poi nt acconpagnée de pl ai e aux tégunents. Dans ce cas, si |a suppuration est
établie, il faut faire une incision a la peau, du c6té opposé a la fracture ;
enporter le cartilage que I'on coupera en forme de croissant ; appliquer en-
suite sur la plaie des renmedes | égerenent astringents, tel que le lycium dél ayé
dans de |'eau, et continuer |'usage de ces noyens, jusqu'a ce que |e sang soit
enti érenent arrété. Aprés quoi, on étendra dessus un linge enduit dun enpla-
tre, dans lequel il n'entre riende gras ; onrenplira de laine nollette le vi-
de qui se trouve entre |'oreille et |la téte ; on assujettiraensuite |'oreille
par -un bandage qui ne soit pas trop serré. Le troisiéme jour, on fomentera 1'o-
reille avec de |'eau tiede, comre dans |la fracture du nez. Dans |'une et |'au-
tre, on doit observer, les prenmiers jours, une diéte exacte, jusqu'a ce gue
['inflammati on soit passée.

Chapitre VII - DBl a fracture de |l a machoine, avec quelques observa-
tions sun toutes Les esplces de fractures [Demaxilla fracta et qui-
busdam ad omnia ossa pertinentibus).

Au nonent de passer de la fracture du nez et de |'oreille a celle
de | a machoire, je conmencerai par quel ques renarques applicables a toutes |es
especes de fractures, afin de n'étré pas oDl 1 Qe Oe repeter trop souvent res ne-
nmes choses. Les fractures, en général, se divisent en | ongitudi nal es, en trans-
versal es et en obliques ; quel quefois | es bouts des os fracturés sont obtus ;

d autres fois, ils sont pointus, ce qui est tres-défavorable ; parce qu'il n' est
pas aisé alors de les replacer et de les réunir, et quils blessent les chairs,
et méme quel quefois les tendons et |es nuscles. Dans certaines fractures, un
fragment se divise quel quefois en plusieurs ; alors quel quefols les Tragnents
sont entierement separes [es uns des autres ; mais, dans celle de |la nmachoire,
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les 0s fracturés se tiennent toujours par quel que endroit. Pour réduire |les
fractures de la nmachoire, il faut appliquer un doigt dans |a bouche et un au-
tre sur le nenton, et presser fortenent de part et d autre, afin de renettre
|es os fracturés dans leur situationnnaturelle. S la fracture est transver-
sale, et si_les deux portions de |a néchoire divisées chevauchent |'une sur
|"autre, comme il arrive presque toujours ; apres avoir replacé les os, i

faut, avec un crin, attacher I'une a |'autre Ies deux premeres dents qui sont
sur_les cbtés de la fracture, ou bien | es suivantes, si ces deux pren eres sont
ébranl ées. Dans les autres espéeces de fracture de |a nachoire, cette précaution
est inutile. Onrenet les os en place de |a mani ére que nous avons dit, et on
appl i que dessus un linge plié en deux, et trenpé dans un neél ange de vin, d hui-
le, de suie dencens et de fleur de farine de fronent. On assure le tout par le
noyen d' un bandage, ou d une espece de bride nollette, quon fend dans son mlieu
pour enbrasser exactenent |e menton ; on en ranene | es deux bouts sur le derriére
de la téte, ouonles lie. Une remarque gu' il faut encore faire, et qui alieu
dans toutes les especes de fractures, c'est de retrancher toute nourriture au
mal ade les trois prenmers jours ; de ne lui donner e gquatriene, que des ali-
nments |iquides, puis, une nourriture un peu plus copieuse et restaurante, |ors-
que 1'inflammation €St passée. L'usage du vin est pernicieux pendant tout |e
tenps que dure le traitement. On leve |'appareil au bout de trois jours : en-
suite, par le noyen d une eponge, on fomente |'endroit fracturé avec |a vapeur
de |'eau chaude ; apres quoi, on remet un appareil senblable a celui du premer
jour ; on leve celui-ci le cinquiene, et on continue de faire |a néne chose,
jusqu'a ce que 1'inflammation SOit entiérement dissipée ; ce qui arrive ordinai-
renment |e septiene ou le neuviene. Lors donc gquil ny a plus dinflammtion, on
examne de nouveau les os, afin de replacer les fragnents qui_se trouveraient
navoir point été rems en place. Ensuite, on ne doit point Ger |e bandage,
guil ny ait de passé au noins |es deux tiers du tenps nécessaire, pour que

| es os fracturés se réunissent. Les os de |a néchoire, de la joue, les clavi-
culLes, le sternum |'onoplate, les cotes, |'os des hanches, I'gs_du talon, le
cal canéum les os de lamain et de la plante du pied, se consolident ordinaire-
nent entre le quatorziene et le vingt-uni éne jour ; ceux de |'avant-bras et de
la janbe, entre le vingtiene et le trentiene ; ceux du bras et de |a cuisse, en-
tre le vingt-septiéne et |le quarantiéne. I1 faut encore ajouter, au sujet de la
fracture de la néchoire, qu on doit se borner, pendant |ong-tenps, a ne vivre
que d alinments liquides ; s'en tenir mérme, |orsque la cure est déj a avancée,

aux préparations culinaires les plus tendres, jusqu'a ce que le cal soit entie-
rement formé et |a néchoire bienrafferme. Le malade ne doit pas non plus par-
ler pendant |les premers jours.

Chapitrne VIIT - De La fracture de La clavicwle (De jugulo gracto).

1 = Sans titre.

Lorsque la clavicule est fracturée transversal ement, elle se réunit
quelque-fois d'elle néne, et il n'est pas besoin de bandage, pourvu qu on ne |ui
fasse éprouver aucun nouverent ; mai s quel quefois, et surtout quand on ne prend
pas cette précaution, il arrive qu elle se déplace. Alors ordinairenent |a por-
tion sternale se porte en dessus de |a portionhunérale ; et cela, parce que la
clavicule étant immobile par elle-néne, elle est obligee de céder au mouvenent

de |"humérus, qui |'entraine apres lui. Il est trés-rare, au contraire, que ce
soit la partie hunérale qui vienne se placer en dessus de la partie antérieure.
Les plus grands maitres en chirurgie nous assurent ne |'avoir jamais vu ; cepen-

dant H ppocrate en parle en plusieurs endroits.Comme ces deux cas sont tout-a-
fait différents, ils demandent aussi un traitement différent. I1 faut, si la
clavicul e s'"est enfoncée vers |'onopl ate, pousser |'hunérus avec la main droite
aplat, enarriére, et attirer la clavicule en devant. On poussera, au contraire,
| hunérus en devant et la clavicule en arriére, si elle s'est portée vers le
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sternum S |'hunérus est tonbé en arriére, il ne faut point enfoncer |la partie
de la clavicule qui est contigué 2 la poitrine, parce qu elle est inmobile ;
mais il faut relever |'"humérus. Sil est tonbé en devant, on renplira de | aine
la cavité qui est du coté du sternum et on tiendra | hunérus attaché aux cotes.
S les fragnents sont pointus, il faut faire une incision a |a peau, au-dessus

de I'endroit ou ces fragnents répondent, et enporter toutes |es esquilles qui
peuvent blesser les chairs ; ensuite on fait la réduction. S'il y a quel que par-
tie qui pousse en dehors on applique dessus un linge pliée en trois et trenpé dans
de ["huile et duvin. Sil y a plusieurs fragments, on | es mainti endra en pl ace,
par des attelles d écorce de férule, enduites de cires en dedans, afin que le
bandage ne les sépare point. On ne doit jamai s serrer beaucoup |e bandage, dans
la fracture de la clavicule, ni des autres os ; il vaut meux lui faire faire

pl usi eurs circonvol utions. On applique |e bandage sur la clavicule droite si

c'est elle qui est cassée ; on le fait ensuite passer au-dessous de |'aisselle
gauche : on fait tout le contraire, si c'est la clavicule gauche qui est fractu-
rée. S la clavicule est enfoncée vers |'omoplate, on attache le bras au coété ;
Si c'est vers |le sternum on |'attache au cou. On fait coucher |e nal ade sur le
dos, et on se conduit, pour le reste du traitenent, coome il a été dit ci-dessus.

2 - Cure générale des différentes maladies des os (De diversis ossium curis).

On conpte pl usi eurs os presque dépourvus de nouvenent, qui sont
durs ou cartilagineux, et qui sont sujets a étre fracturés, percés, contus,
fendus ; come les os de la pormette, e sternum |'onoplate, les cotes, |'os
des hanches, I'os du talon, |e calcanéum les os de la main et du pied - |eur
cure est abselunent la néne. Sil y a plaie en néne tenps, onla traite avec
les renedes qui lui conviennent ; et, a mesure qu' elle se guérit, il se forne
un cal destiné arenplir lafissureoule trou qui est al'os. Sil ny a point
de blessure a |'extérieur, et que |I'on juge néannmoi ns par |a violence de | a dou-
leur, que I"'os est offensé, il faut se contenter d observer le repos, et d ap-
pliquer sur |'endroit ou |'on sent du mal, du cérat qu on naintient par |e no-
yen d un bandage | éger, jusqu'a ce que la cessation de |la doul eur fasse connai -
tre que |'os est guéri.

Chapitre 1X - DB La gracture des cotes (Decostis gractis).

1 - Ces régles s'appliquent a tous les os mentionnés dans |'article précédent ;
cependant, il en est de particuliéres a la fracture des cOtes, Darce qu'elles
avoisinent les viscéres, et que cette région est exposée a de plus grands dan-
gers.

Les cOtes se cassent guel quefoi s de facon que, non-seul enent, |eur
partie extérieure. mais nménme |'intérieure.. gui_est spongieuse, est offenseée ;
qguel quefoi s aussi |la cote est totalenent fracturée. S elle ne |'est pas de
part en part, |le nmal ade ne crache point de sang ; il Ny a pas de fievre, ni
de suppuration, si ce n'est trés-rarenent ; la doul eur est peu vive, et ne se
fait guére sentir, que quand on porte la nmain sur |'endroit offensé. Dans ce
cas, il suffit de faire |l es némes choses que nous avons prescrites plus haut :
seul enent on commence a appl i quer |e bandage par son mlieu, afinquil nen-
fonce pas plus les téguments dun coté que de |'autre. Au bout de vingt-un
jours, tenps auquel |'os doit étre repris, on conmence a donner au nal ade une
nourriture plus abondante et plus succulente, afin qu il prenne tout 1 enbon-
poi nt possible, et que la cote se trouve bien recouverte a |'endroit de la
fracture ; car, comme elle est encore fort tendre, il faudrait peu de chose
pour |a casser de nouveau si elle était recouverte par des tégunents trop m nces.
Pendant tout le tenps du traitenent, |le nalade doit éviter de crier, de parler,
de s' enporter, de faire aucun nouvenent violent, de s'exposer a la funée ou 3

la poussi ére, et général enent a tout ce qui peut exciter la toux ou |'éternue-
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ment ; il ne faut pas néme qu'il retienne trop son haleine. Si_la cbOte est tota-
|ement fracturée, |e mal est bien plus grave, car il y a crachenent de sang ; il
survient une inflammation des plus consi dérabl es, qui est acconpagnee de fieévre,
de suppuration, et qui met |le nmal ade en danger de nort. On doit, si les forces

le permettent, tirer du sang au bras qui est du méne c6té ; si |'état des forces

ne e permet pas, il faut donner des |avements énollients, et faire faire absti-
nence au nal ade pendant |ong-tenps. On ne doit point accorder de pain avant |le
septiene jour - il faut s'en tenir uniquement aux crénes farineuses. On appli -

quera, a l'endroit de la fracture méne, du cérat fait avec de |'huile de lin
auquel on ajoutera de la résine cuite, ou |'onguent de Pol yarque, ou bien un
norceau d'atoffe trenpé dans un nélange de vin, d huile rosat et d huile ordi-
naire. On recouvre le tout de |aine grasse, nolle, et on applique par e mlieu
deux bandages qu'il ne faut presque point serrer. On doit éviter encore avec
plus de soin tout ce que nous avons dit plus haut ; |e mal ade ne doit pas nméne
reprendre trop souvent son hal eine. S'il survient une toux violente, on fera
prendre, pour |'adoucir, une potionfaite avec |a germandrée, ou la rue, oule
stoecas, ou bien avec le cumnet le poivre. Si la douleur est fort vive, i
convi endra d' appliquer un cataplasne fait avec |'ivraie, ou l'orge, et une
troisiene partie des figues grasses. On |aissera ce catapl asne pendant |e jour ;
mai s, pendant la nuit, on se servira du cérat, de |'onguent, ou du norceau d é
toffe dont nous avons parl é plus haut ; parce que, si on laissait |e cataplasne
pendant la nuit, il pourrait se deplacer. On |'0tera donc tous les soirs, jus-
qu'a ce qu'il suffise d appliquer e cérat ou |'onguent précités. On fera obser-
ver_au nal ade une di éte des plus rigoureuses, pendant les dix prenmiers jours ; et
I e onzi eme, on conmencera a lui donner un peu plus de nourriture, et |'on serrera
encore noi ns | e bandage qu' auparavant : |a cure dure ordinairenent guarante jours.
Si onalieude craindre |a suppuration pendant |e tenps du pansement, |'onguent
convi endra m eux que le cérat, pour procurer la résolution. si, mal gré toutes

|l es précautions indiquées ci-dessus, il parait des signes de suppuration, il ne
faudra pas perdre de tenps, de peur que I'os ne se carie en dessous ; on enfon-
cera donc un fer chaud dans les tégunments, a |l'endroit le plus élevé de la tu-
meur, jusqu'a ce que |'on soit parvenu au pus que |'on évacuera. Si la tuneur

ne se nani feste pas extérieurenent, on découvrirale foyer du pus, de | a nmaniére
suivante : on appliquera au-dessus de la fracture de la terre cimolée, dél ayée
dans de |'eau ; on la |aissera sécher, et le lieuqui paraitra encore hum de en
dessous, lorsqu'on |'dtera, sera celui qui répondra au foyer de la suppuration

et ou il faudra enfoncer le fer chaud. Si |'abcés est considérable, on fera deux
ou trois ouvertures, dans |esquelles on introduira des tentes ou des bourdonnets,
attachés par en haut avec un fil, afin qu on puisse les retirer plus aisénent.

On se conduira pour le reste comme dans les autres brilures ; et lorsque |'ulce-
re sera bien détergé, onrétablira les forces du mal ade par une bonne nourriture,
pour enpécher qu une consonption funeste ne survienne a la suite de ce mal. Quel -
quefois, lorsque |'os nest affecté que | égérement, et qu on a négligé dy porter
renede dans |les conmencenents, il se forme en dedans un amas de matiére qui n'est
pas purulente, mais qui ressenble a de la nucosité ; les téguments qui répondent
a cette congestion sont nmous. Il faut de néne y faire une ouverture avec un fer
chaud.

2 - De la fracture de I'épine (De spina fractal.

La fracture de |'épine denmande aussi quel ques observations particu-
lieéres. Si_quel que apophyse de vertébre est fracturée, il y a un creux dans cet
endroit, et ony ressent des picotenents, parce que |les fragnents sont nécessai -
rement pointus : |e nal ade est obligé de se courber en devant pour éviter la
doul eur ; ce sont 1a les choses qui font reconnaitre la fracture des vertébres.
La cure est la ménme que celle qui a été indiquée au commencenent de ce chapitre.
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Chapitre X - Cure générale de | a fracture du bras, de £'avant-bras,
de La cuisse, de |a jambe et des doigts (De humerorum, brachiorum,
demorum, crwwm, digitorum gractorum, vel evulsorum, communibus
cuwwationibus) .

1 = Sans titre.

Les fractures du bras et de la cuisse, ainsi que leurs traitenents,
se ressenbl ent en grande partie ; il y a de nénme des choses communes aux frac-
tures du bras et de |"avant-bras, de la cuisse et de la janbe, des doigts de
["une et de |'autre extrénmté. En effet, |a fracture de ces différents os est
bi en noins grave, lorsqu'ils se cassent dans le mlieu, que lorsqu'ils se rom
peat dans un autre point ; et le mal est d autant plus grand, que la fracture
est plus rapprochée de |'extrémté supérieure ou inférieure de |'os. Cette espé-
ce de fracture cause de plus vives doul eurs, et se guérit plus difficilement. La
noi ns mauvai se est celle qui est sinple et transversale : celle qui est oblique
et acconpagnée de fragments est plus facheuse ; |a pire de toutes est celle ou
ces fragnents de I'os fracturé ne sont point déplacés ; plus souvent ils |e sont,
et passent |'un sur |"autre ; c'est ce qu'il faut d abord exam ner, et ce qu'il
est aisé de reconnaitre : car, s'il y a déplacenent, on apercoit une espece de
convexité a |'endroit de la fracture ; ony éprouve des picotenents, et ony
sent des inégalités au toucher. Si les fragnents ne restent point vis-a-vis |'un
de |'autre, mais se portent obliquenment, ce qui arrive quand ils sont dépl acés,
le nenbre ot est la fracture est plus court que celui du cOté opposé, et les
muscl es sont tunméfiés. Lorsqu'on S'est assuré quil y a déplacenent, il faut
sur-le-chanp procéder a la réduction ; car les tendons et les nuscles qui sont
attachés sur les os fracturés se contractent, et on est obligé de |es étendre,
en leur faisant violence, pour pouvoir renmettre les os dans |eur situation na-
turelle. Si laréductionna pas été faite dés les premers jours, il survient
une inflammation, pendant laquelle il seroit difficile et dangereux de la ten-
ter ; car la violence qu on ferait alors aux nuscles pourrait étre suivie de
convul si ons, ou occasi onner |a gangréne, ou tout au noins un abcés, sur la par-
tie fracturée. C'est pourquoi, si l'on n'a point replacé |l es os avant que |'in-
flammation soit fornée, 1l ne taut y proceder que lorsqu' elle est passee. Quand
il nest question que d étendre un doigt, ou un nenbre qui est encore tendre, il
suffit d'un seul homme qui tire d une main au-dessous, et de |'autre au-dessus
de la fracture ; nais si |é menbre est plus considérable, il faut deux hommes
qui tirent en sens contraire. Si les |igaments et |es nuscles sont tres-forts,
comme ils le sont chez | es hommes robustes, surtout aux cuisses et aux jambes,

il faut attacher des |acs, ou des bandes de toile, a l'une et a |'autre extré-
mté du nenbre, et les faire tirer par plusieurs aides, en sens contraire. Lors-
que, par |'extension, on a rendu le nenbre un peu plus long qu'il n'est naturel -
| ement, 1'opérateur doit alors, avec ses nains, replacer les fragments de |I'os
dans leur situation naturelle. On est sir qu'ils le sont, par |a cessation de

'a doul eur et parce que le nenbre se trouve égal a |'autre. Pour lors, on enve-

| oppe | e nenbre avec-un norceau de toile plié en deux ou trois doubles et trenpé
dans du vin et de |['huile : latoile de linest la neilleure dans ce cas. On a
ordi nai rement besoi n de six bandes. La preniere est |la plus courte de toutes ;
onlafait tourner trois fois en nontant, en forne de spirale, autour de | a par-
tie fracturée. La seconde est plus lonque de noitié que la premere - si |'os
fait une saillie quel que part, on comrence par |'appliquer sur cet endroit ;
Sil nen fait point, on |"applique sur tel endroit de la fracture qu on juge a
propos ; on la fait tourner dans un sens contraire a la preni ére, en descendant,
tout autour de la fracture, vers laguelle on |la ranene ensuite, en |a faisant
finir par en haut, au-dela de | a premiére bande. Pour les contenir, on applique
par dessus un norceau de linge fort large, enduite de cérat. Si |'os forme une
émnence, on le recouvre, a cet endroit, d une conpresse pliée entrois et trem
pée dans de |'huile et du vin. On assujettit le tout avec la troisiene et |a gua-
tri ene bande. Il faut remarquer, a ce sujet, que |es bandes dont on se sert al-
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ternativement doivent tourner en sens contraire ; qu'il n'y a que la troisieme
qui doit se terminer par en bas, et qu'il faut que les trois autres finissent
par en haut. Il vaut mieux passer plus souvent | a bande autour de | a partie
fracturée, gque de |la trop serrer ; car, par la, on courrait risque d'attirer

|l a gangrene sur la partie. I1 ne faut pas non plus faire passer | e bandage sur
['article, a moins que | a fracture ne soit dans les environs. On laisse ce pre-
mier appareil pendant trois jours ; et | e bandage doit étre appliqué de facon
que |l e premier jour il ne géne pas, sans étre cependant trop aisé ; gu'il soit
un peu plus lache que le second, et que, le troisiéme, il soit presque entiére-
ment_relaché ; alors on appliquera de nouveau | e bandage, en ajoutant une cin-—
quiéme bande aux quatre premiéres. On |levera ce second appareil | e cinquieme
jour, et on mettra une sixieme bande ; de facon que |l a troisiéme et | a cinquieme
se terminent par en bas, et les autres par en haut. Toutes les fois qu'on léve
I'appareil, il convient de fomenter | a partie avec de I'eau tiede. On | a bassi-
nera pendant long-temps avec du vin, auquel on aura ajouté un peu d'huile, si

|a fracture est située dans les environs de |'article ; et on insistera sur la
mare méthode, jusqu'ad ce que l'inflammation soOit dissipée au point que | a partie
soit devenue plus gréle qu'elle n'a coutume d'étre : ce qui arrive ordinairement
| e sept, ou, tout au plus tard, |le neuf. I1 est facile alors de toucher les frag-
ments de |'os. Ainsi, s'ils ne sont plus en contact, on les y remettra ; et,
s'il y a quelques fragments qui soient saillants, on les rétablira dans leur si-
tuation naturelle. Aprés quoi, on appliquera sur |la partie fracturée | e mare ap-
pareil gu'auparavant ; on arrangera, tout autour, des attelles de férule, pour
la maintenir en place ; on aura soin que ces attelles soient plus fortes et plus
larges a |'endroit vers lequel penche la fracture. Elles doivent étre toutes un
peu échancrées vers |'articulation, pour ne point la-blesser. I1 ne faut les
serrer qu'autant qu'il est nécessaire pour contenir les fragments en place. Mais,
aomme au bout d'un certain temps elles se relachent, il faut, tout les trois
jours, les resserrer un peu avec leurs brides. S'il ne survient ni douleur, ni
démangeaison, on continue de | a mére facon , jusqu'a ce qu'il y ait de passé
environ les deux tiers du temps auquel |'os a coutume de se reprendre : pour
lors, il faudra bassiner moins souvent avec de |'eau tiede de la partie fractu-
rée ; parce que si, dans | e commencement, il est nécessaire de dissiper et de
résoudre |es humeurs qui s'amassent autour de |l a fracture, vers la fin, il faut
y en attirer. C'est pourquoi il sera nécessaire de |'oindre doucement avec du
cérat liquide, d'y faire quelques frictions Iégéres, et de serrer moins | e ban-
dage. On lévera également |'appareil tous les trois jours, et on | e remettra
come les autres fois ; excepté qu'on ne fomentera plus la partie fracturée
avec de |'eau tiéde, et qu'on retranchera une des bandes chaque fois qu'on les
lévera.

2 - De la fracture du bras (De humero fracto).

Ce que nous venons de dire concerne les fractures en général : nous
allons parler de chacune en particulier. Si c'est I'humérus qui est cassé, |'ex-
tension ne se fait pas coome dans | a réduction d'un_autre membre : on place le
malade sur un siége élevé, et le chirurgien se met vis—-a-vis, sur un siege plus
bas. On attache au cou du malade une écharpe, dans laquelle on fait passer |'a—
vant—bras ; ensuite on lie une bande & la partie supérieure du bras, et une au-
tre a | a partie inférieure. Pour lors, un aide passant | a main droite, si c'est
| e bras droit qu'il faut étendre ; et |la gauche, si c'est |e gauche, derriére
|la téte du malade, et en dessous de | a premiére bande, saisit un baton qui est
placé entre les jambes du blessé ; | e chirurgien appuie | e pied droit ou | e gau-
che, selon | e bras qui est cassé, sur |la seconde bande, tandis que |'aide éléve
la premiére. Par ce moyen, on étend | e bras sans aucune violence. Si |le bras est
cassé vers son milieu, ou vers sa partie inférieure, les bandes dont on se servi-
ra pour | e maintenir en situation seront plus courtes ; elles seront plus lon-
gues si |la fracture est a I'extrémité supérieure, parce qu'il est nécessaire
alors qu'on les puisse faire passer par-dessus | a poitrine, au-dessous de 1'au-
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tre aisselle, et qu'elles viennent jusqu'a |'épaule. Dés |a premiére fois qu'on
place I'avant-bras dans |'écharpe, il faut le plier de facon que I'on puisse
faire prendre avec les bandes, a la partie fracturée, |a situation dans laquel -
le elle doit rester ; car si on est obligé de changer | a position de I'avant-
bras, il est a craindre gu'en |'attachant de nouveau, |es fragments de |'os re-
placés ne se dérangent. Ce n'est pas assez de surprendre ainsi |'avant-bras au
cou, par | e moyen d'une écharpe, il faut encore tenir, avec un autre bandage,

| e bras |égerement attaché au cb6té ; par ce moyen, il ne peut se mouvoir en
aucun sens, et les os replacés restent dans leur position. Quant aux attelles,
elles doivent étre fort longues a la partie extérieure du bras, moins longues
a la partie intérieure, et trés courtes sous |l'aisselle. 11 faut lever |'appa-
reil fort souvent, lorsque |a fracture est dans | e voisinage du cubitus ; de
crainte gue les nerfs ne se roidissent en cet endroit, et qu'on _ne puisse plus
se servir de l'avant-bras. Toutes les fois qu'on lévera 1'appareil, on aura
soin de tenir en place, avec |la main, les os fracturés ; de fomenter | e cubi-
tus avec de |'eau tiede, et de le frotter avec un cérat émollient. Onh ne doit
pas mettre d'attelles sur les éminences du cubitus ; ou, Si on en met, elles
doivent étre fort courtes.

3 - De _la fracture de |'avant-bras (De brachio fracto).

Si _la fracture est a |'avant—bras, il faut d'abord examiner s'il
n'y a que l'un des os de cassé, ou s'ils | e sont tous deux. Ce n'est pas que |la
cure soit différente dans ce dernier cas, mais c'est que |'extension doit étre
plus forte, si les deux os sont cassés ; car |les muscles ne peuvent pas égale-
ment se contracter, lorsqu'il y a un 0s sain et entier qui les en empéche ;
d'ailleurs, on doit, lorsque les deux os sont cassés, prendre plus de précau-~
tions pour les maintenir en place, lorsqu'on les a réduits, parce qu'alors ils
ne peuvent s'appuyer mutuellement |'un sur l'autre ; au lieu que, lorsqu'il n'y
en a qu'un de fracturé, celui qui reste entier contient mieux |'autre que ne fe-
raient les bandages et les attelles. I1 faut poser 1 appareil de facon que le
pouce soit un peu tourné du coté de |a poitrine ; car c'est la situation |a plus
naturelle de l'avant-bras. On |le place ensuite dans une écharpe qui I'enveloppe
dans toute sa longueur, et qu'on attache avec des cordons, derriére e cou.
le tient ainsi suspendu un peu plus haut que | e coude de |'autre bras.

4 - De_la fracture du cubitus (De cubito fracto).

S'il y a quelque chose de fracturé a la partie supérieure du cubi-
tus, il ne faut pas en tenter |a consolidation par | e moyen du bandage ; car,

par 13, l'avant-bras perd son mouvement ; mais si |'on se borne a remédier a
| a douleur, l'usage de ce membre revient tel qu'il était auparavant.

5 - De la fracture des jambes et des cuisses (De cruribus fernoribusque fractiis).

Dans la fracture de |l a jambe, il faut également considérer s'il n'y
a que |'un des os de cassé. Lorsqu'on a fait la réduction de la jambe, et il en
est de mére pour le fémur quand il est fracturé, il faut, aprés y avoir appliqué
1'appareil, | e placer dans une espéce de gouttiére, qui doit étre percée en des-
sous, afin que, s'il suinte qguelque humeur de | a partie fracturée, ell e puisse
s'‘échapper ; il doit y avoir au bas une sorte de semelle qui_arréte et soutienne
|la plante du pied. 11 y aura sur les c6tés des trous dans lesquels on fera passer
des cordons, pour assujettir et maintenir |a janbe et |la cuisse, dans | a situation
ol on les aura mises. Si c'est |a jambe qui est cassée, cette gouttiére prendra

depuis la plante du pied jusqu'au jarret : si c'est la cuisse, elle montera jus—
qu'aux hanches : et si la fracture est située dans les environs de |la téte du fé-
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mur, elle renfermera | a hanche elle-méme. Au reste, on ne doit point ignorer
qu'une cuisse gui a eté cassee reste toujours plus courte que |'autre ; parce
qu'elle ne se rétablit jamais dans son premier état. Aprés cet accident, on

est obligé d'appuyer sur la pointe du pied, de ce c6té-1a, et | a démarche est
moins ferme ; mais on boite beaucoup plus, si on a commis quelque négligence

dans le traitement.

6 - De la fracture des doigis (De digito fracto).

Dans |la fracture d'un des doigts, il suffit, lorsqu'on en a fait

| a réduction et que l'inflammation est passée, de |'attacher a une seule pe-
tite attelle.

7 - Méthode générale de traiter les fractures du bras, de l'avant-bras. de la
jambe, de la cuisse et des doigts (Communes curationes ad humeros, brachia,
crura, femina, digitosque confracto pertinentes).

Nous joindrons encore quelques observations générales a la cure
particuliére des fractures dont nous venons de parler. On doit, dans tous les
cas de fractures, imposer une diete exacte pendant les premiers jours ; puis,
donner une nourriture plus forte, lorsqu'il est temps de songer 4 |a formation
du cal. 11 faut s'abstenir_de vin pendant long-temps ; faire de longues et fré-
quentes fomentations, avec de |'eau tiéde, sur la partie fracturée, tant que
I'inflammation subsiste ; lorsqu'elle est passée, ces fomentations doivent étre
faites plus modérément ; il faut ensuite, frotter long-temps et doucement, avec
du cérat liquide , les parties qui sont au-dela de la fracture. On ne doit pas
surtout se hater de mouvoir | e membre qui a été fracturé ; il ne doit reprendre
ses fonctions que peu a peu et par degrés. La fracture qui est accompagnée de
plaie est beaucoup plus dangereuse que celle qui a lieu sans cette circonstance ;
surtout si ce sont les muscles du bras ou de | a cuisse qui sont offensés ; car
I'inflammation qui survient est beaucoup plus considérable, et dégénere plus
promptement en gangréne. Dans | a fracture du fémur, si les fragments chevauchent
1'un sur l'autre, on est presque toujours obligé d'en venir a I'amputation. L'hu-
mérus est aussi exposé au madre danger ; cependant il est plus aisé de conserver
ce dernier membre. C'est surtout dans les fractures qui ont lieu prés des arti-

culations, que l'accident dont nous venons de parler est a craindre ; c'est pour-

quoi il faut alors se comporter avec toute | a circonspection possible : on cou-
pera transversalement, par le milieu de | a plaie, les muscles qui seront au-des-
sus des os fracturés ; on tirera du sang, s'il s'en est peu écoulé par la plaie ;

on affaiblira | e malade par la diéte la plus rigoureuse. Dans |les autres cas, on
peut, en s'y prenant trés-doucement, étendre |es membres et remettre |les fragments
de I'os en leur place. Mais, dans celui-ci, il ne convient ni de faire I'extension
des muscles, ni de porter les mains sur les fragments de |'os ; on doit mére lais-
ser au malade la liberté de placer | a partie fracturée dans la situation qui le
géne | e moins. On _applique sur_toutes ces blessures de | a charpie trempée dans

du vin mélé avec un peu d'huile rosat ; on se conduit, pour |e reste, conmme dans
les autres plaies. On se servira pour |'appareil de bandes un peu plus larges

gue la plaie, et on les serrera moins que si cette plaie n'existait pas, et se-
lon qu'elle sera plus ou moins disposée a se mortifier et a se gangrener. Il

vaut mieux faire plus de circonvolutions que de trop serrer | e bandage, pour
maintenir les fragments réduits en situation. Telle est |a fagon dont il faut

se comporter dans les fractures du bras et de la cuisse, si |les fragments dé-
placés ont passé transversalement |'un sur |'autre ; mas s'ils sont dans une
autre situation, il ne faut serrer | e bandage qu'autant que cela est nécessaire
pour assujettir |es médicaments qu'on applique dessus. On se conduira pour le
reste, ainsi que nous avons dit plus haut ; excepté qu'on ne se servira ni d'é-
clisses, ni de gouttiére, qui empéchent | a plaie de se consolider ; mais seule-
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ment de bandes plus larges et plus nultipliées. On répandra, de tenps en tenps,
sur ces bandes de |'huile chaude et du vin. Dans | e commencenent, il faut faire
jelner le nal ade, fonenter |a plaie avec de |"eau tiéde, prendre toutes sortes
de précautions pour eviter le froid, et appliquer en suite des nedi canments pro-
pres a exciter la suppuration. 11 faut enfin donner plus de soinalaplaie qua

|'os néne ; c'est pourquoi il convient de la panser une fois chaque jour. S'ily
a quel que petite esquille qui fasse saillie, onla replacera, si elle est nousse
et obtuse ; nais si elle est pointue, il faudra, avant de | a renettre, en retran-

cher la pointe, si elle est longue, oula liner, si elle est courte, et polir
ensuite | es bords avec une rugine ; puis, on tachera den faire la réduction
avec la nmain ; si on n'en peut venir-a bout, on se servira de tenailles pareil -
les a celles des forgerons ; on saisira la pointe de I'os saillant, entre |les
deux extrémtés arrondi es des tenailles, au noyen desquel |l es on repoussera 1 os
en sa place. Si |'esquille est plus considérable, et si elle est envel oppée de
menbranes, il faut attendre qu elle s'en soit dépouillée par | e nmoyen de | a sup-
puration, et |'enporter aussitot. Par ce noyen, |'os pourra se consolider au
bout du tenps nécessaire pour cela, et la plaie se guérir dans |'intervalle que
son état conporte. Quelquefois il arrive, lorsque | a plaie est considérabl e,
quil y a des esquilles qui se nécrosent, et qui ne se réuni ssent pas avec |es
autres. On connait que ces sortes d exfoliations auront lieu, par |la quantité

de mati ere qui découle de |la plaie.On doit alors revenir plus souvent a |a | evée
de |'appareil et au pansement de |la plaie. Au bout de quelques jours, |'0os S'ex-
folie, et se détache ordinairenent de |ui-nménme. Quoi que ce soit, pour toute frac-
ture, une circonstance facheuse que d étre conpliquée d une plaie, on est quel-
guefois obligé den pratiquer une soi-néne et d une certaine étendue. Car sou-
vent |la peau, deneuree d abord intacte, se trouve ronmpue par un fragment de |'os;
Ce qui excite tout-a-coup des démangeai sons et de |a doul eur. Lorsque cet acci-
dent arrive, il faut se hater de débrider la plaie ; puis, on fomente avec de
|'eau froide, si c'est en été ; et avec de |'eau tiede, si c'est en hiver ; et
on finit par appliquer du cérat de nyrte. Dautres fois les os fracturés sont
arnés de pointes qui irritent et déchirent les chairs : ony ressent des pico-
tements et un prurit incommode ; le chirurgien doit alors faire une incision

qui réponde a |'endroit de ces pointes, et les enporter. Le reste du pansenent,
dans |'un et |"autre de ces cas, est absol ument |e méme que celui des fractures
avec plaie. Lorsque |'ulcére sera suffisament détergé, on donnera au nal ade

une nourriture propre a faciliter la régénération des chairs. Miis si. aprés

ces incisions, e nenbre est encore plus court que |"autre, et que les os

ne soi ent poi nt replacés dans leur situationnaturelle, on insinueraentre |les
fragments un petit coin fort lisse, dont la téte sorte un peu hors de la plaie,
et onl'enfoncera tous les jours un peu plus, jusqu'a ce que le nenbre qui a été
fracture soit égal a |"autre. Pour lors, onretirerale coinet on cicatrisera
la plaie. On fomentera la cicatrice avec de |'eau froide, dans |aquelle on aura
fait bouillir dunyrte, dulierre, de | a verveine, ou d autres plantes senbl a-
bles. Apres ces fonmentations, on appliquera des remedes dessicatifs. Cest sur-
tout ici que | e nalade doit garder un repos absol u, jusqu'a ce que le nmenbre
fracturé ait repris ses forces. Miais si, lorsque | a plaie sera guérie, |es os

ne se sont pas repris, parce qu on aura été obligé de | es remuer souvent, et

de | ever fréquemment 1'appareil, il n'est pas difficile aprés d en procurer
|"agglutination. Si_la fracture est ancienne, il faudra étendre viol enment |e
menbre fracturé ; séparer les fragments avec la main, et les faire ensuite re-
joindre I'un contre |'"autre, afin quils s'effleurent par |eur choc nutuel ;
que les matieres visqueuses qui peuvent s'étre anassées autour s'en détachent,
et que, par ce noyen, on renouvell e, en quel que facon, la fracture : on doit,
toutefois, en faisant ces sortes d extensions et de contre-extensions, observer
soi gneusenent de n'offenser ni les nuscles, ni les nerfs. On fomentera ensuite

|"endroit de la fracture avec du vin, dans lequel on aura fait bouillir de 1'&-
corce de grenade, et on appliquera par-dessus cette écorce méne nél ée avec du
blanc d oeuf. Le troisiéne jour, on | évera |'appareil, et on fonmentera |l a partie

avec une décoction de verveine ; le cinquienme jour, on fera |la nénme chose, et on
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appliquera des éclisses tout autour de |la fracture ; on continuera de laver et
de remettre 1'appareil, ainsi que nous l'avons dit plus haut. Il arrive, néan-
moins, quelquefois que les fragments de |'os se consolident |'un sur |'autre,

et que | e membre reste défiguré et plus court que son pareil ; ony ressent des
picotements continuels, si les fragments sont pointus. Dans ce cas, il faut frac-
turer I'os de nouveau, et procéder a sa réduction. Voici comment cela se fait.
On fomente pendant long-temps, avec de |'eau chaude, |a partie fracturée ; on
la frotte ensuite avec du cérat liquide, puis on |'étend ; pendant ce temps, |le
chirurgien sépare avec ses mains |es fragments dont | e cal est encore tendre, et
les remet dans leur situation naturelle. S'il ne peut y parvenir, il faut appli-
quer, du co6té vers lequel I'os incline, une éclisse garnie de laine, placer en-
suite |'appareil, et forcer ainsi |I'os a reprendre sa premiére position. Quel-
quefois encore les 0s se reprennent parfaitement ; mais | e cal pousse trop, et

| e membre est gonflé a cet endroit. Lorsque cela arrive, il faut frotter la par—
tie pendant long-temps, avec de |'huile, du sel et du nitre ; faire des fomenta-
tions dessus avec de |'eau chaude salée ; y appliquer un cataplasme résolutif,
et serrer | e bandage plus fort. Le blessé doit vivre de légumes, et se faire
vomir de temps en temps ; par lid, |l e cal diminuera a proportion que | e corps
perdra de son embonpoint. 11 est bon aussi d'appliquer de | a moutarde sur |e
membre correspondant, et de |'y laisser Jusqu'a ce qu'elle fasse érosion, pour
attirer sur cette partie |I'afflux des humeurs. Lorsqu'on aura diminué, par ces
moyens, | a grosseur du cal, on remettra | e malade a son genre de vie ordinaire.

Chapitre X1 - Des Luxations (De ossibus Luxatis).

Voilad ce que j'avais a dire sur les fractures des os. Quant a
leurs luxations, elles peuvent avoir lieu de deux maniéres ; car tantdt les os
naturellement joints ensemble se séparent, comme lorsque |'omoplate s'écarte du
bras, le radius du cubitus dans |'avant-bras, le tibia du péroné dans | a jambe,
et quelquefois, par suite d'un saut, |le calcanéum de |'os du talon, ce qui ar-
rive rarement ; d'autres fois les os articulés les uns avec les autres sortent
de leurs articulations. Je parlerai d'abord de |a premiére espéce de luxation.
Lorsqu'elle a lieu, il se fait sur-le-champ un vide entre les deux os, et on
sent une cavité en pressant dessus avec les doigts. Il survient ensuite une in-
flammation violente, surtout dans |'écartement des os du talon ; cette sorte de
luxation est ordinairement accompagnée de fiévre aigué, et cause quelquefois |la
gangréne, des convulsions, et |la tension rigide des muscles qui attachent |a té
te avec les épaules. Pour prévenir ces accidents, il faut avoir recours aux re-
medes qui ont été indiqués précédemment dans | a fracture des os mobiles, pour
dissiper, par leur moyen, |a douleur et I'engorgement ; car les o0s, ainsi sépa-
rés, ne se rejoignent plus ; mais si I'on ne peut empécher que | a partie ne soit
un peu défigurée, on parviendra néanmoins a lui rendre son premier usage. Comme
| a machoire, les vertébres et toutes les articulations sont assurées par de forts
ligaments, elles ne peuvent se luxer qu'a |'occasion de quelque violence externe,
ou de la rupture, ou de |la faiblesse de ces mémes ligaments. Elles se luxent plus
facilement chez les enfants et les jeunes gens que chez |les personnes plus robus-
tes. Les luxations peuvent se faire en avant ou en arriére, en dedans ou en de-
hors. I1 est des 0s qui peuvent se luxer en tout sens ; il en est d'autres qui
ne peuvent se luxer qu'en certains sens. Les signes des luxations sont ou com-—
muns a toutes en général, ou particuliers a chaque espéce . Il y a toujours une
tumeur du c6té vers lequel |1'0os est poussé, et une cavité a l'endroit d'ou il
est sorti. Ces signes se rencontrent dans toutes sortes de luxations ; il en
est d'autres qui sont particuliers, et que je rapporterai en parlant de chaque
espéce. Tous les os peuvent Se luxer et sortir de leurs articulations ; mais
on ne peut également les y replacer tous. La luxation de |l a téte et celle de
I'épine ne peuvent se réduire, non plus que |la luxation de | a méchoire, quand
celle-—ci est déplacée des deux cbtés, et qu'il est survenu une inflammation
avant qu'on ait entrepris de la replacer. On peut bien réduire les luxations
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qui proviennent de la faiblesse des |iganents ; mai s on ne peut nai ntenir dans
leur place les os reduits, et ils se déplacent de nouveau. Les menbres qui ont
eté luxes dans |'enfance, et qui n'ont pas été replacés, croissent noins que

les autres. Tout menbre |uxé qui n'a pas été reéduit. maigrit ; et cette mai-
greur est plus considérable dans |a partie qui est plus proche de la | uxation,
gue dans celle qui en est plus eloignee : par exenple, si cest |le bras qui est
luxe, Il naigrira plus que |"avant-bras, et |'avant-bras plus que la nain. L'u-
sage de |l a partie | uxée restera plus ou noins enpéché aprés |a réduction, selon
|"article ou sera située la luxation, et la violence de |a cause qui |"aura pro-
duite. Plus |le nenbre sera en état d exercer ses fonctions, et noins il rmaigrira.
Oh doit réduire les luxations avant que |'inflammation ne survienne ; si elle
est une fois fornée, il ne faut point fatiguer alors |le nmal ade par des tentati -
ves inutiles ; ce nest qu aprés qu elle est dissipée, quil faut entreprendre
la réduction, dans les cas ou elle est possible. La différence des tenpéranents
et le degré de force musculaire influent ici pour beaucoup. Car, si le corps

est faible et |ynphatique ; si les nuscles ont peu de force, I'os se réduit ai-
sénment ; nais comme il s'est |uxé d abord avec facilité, on a aussi beaucoup de
peine a le retenir en place. Chez les nal ades qui offrent des dispositions con-
traires, les os replacés gardent plus fermenent |eur position ; nais |a réduc-
tionenest plus difficile, lorsquils viennent a se luxer. On apaise |'inflam
nmation, en appliquant sur |la partie de la |aine grasse trenpée dans du vi nhaigre;
en s'abstenant, si |"articulation a laquelle appartient 1'os | uxé est consi déra-
ble, de tout aliment solide pendant trois et néne pendant cing jours, et en ne
buvant que de |'eau chaude pour étancher sa soif. On observera ce régi ne avec

d autant plus d exactitude, que 1'os dépl acé se trouvera entouré de nuscles plus
forts et plus épais. 11 est d une nécessité indispensable, si la fiévre survient,
Le cinqui éne jour, on 6te la laine, onfonente avec de |'eau chaude ; puis, on
étend du cérat de souchet, dans lequel on a fait entrer un peu de nitre. On con-
tinue jusqu'a ce que |'inflammation soit dissipée, et on fait ensuite des fric-
tions sur le menbre, Alors on doit user de bons aliments, boire un peu de vin,

et faire reprendre peu a peu a la partie ses fonctions : car |e nouvenent est
aussi salutaire, aprés que |a doul eur est passée, qu'il était pernicieux |lors-
gu elle subsistait. Voila ce qui regarde les luxations en genéral ; je vais

nal nt enant parler de chaque espéce en particulier.

Chapitre Xl - De laluxation de lamichoire (Demaxilta  Luxata) .

La néchoire inférieure se luxe en devant, tantdt d un seul céte,
et tantbt des deux, Dans |e premer cas, elle se porte, de nméme que |e menton,
du cot e opposé. Les dents pareilles ne se correspondent plus ; car |les canines
de la néchoire inférieure se trouvent sous |es incisives de |a néchoire supé-
rieure. Mais lorsque | es deux branches de |la néchoire inférieure sont |uxées,
le nenton pend et s'avance en dehors ; les dents inférieures se trouvent plus
en avant que |les supérieures, et les nuscles qui s'attachent a cet os parai ssent
tendus et gonflés. On doit réduire sur-le-chanp la luxation de |a nmachoire ;
pour cela on place le malade sur un siege ; on net derriére lui un aide pour
lui tenir la téte ferne, ou bien on fait-asseoir le premer contre un mur ; on
place entre la terre et le nur un coussin de cuir bien renbourré, contre |eque
un aide lui presse la téte pour la rendre inmobile ; alors le chirurgien, apres
avoir garni ses deux pouces de |inge ou de bandes, de crainte quils ne viennent
aglisser les introduit dans |a bouche du nmal ade, et applique les autres doigts
en dehors ; apres s'étre bien assuré de la machoire, si elle nest |uxée que dun
cété, il secoue le nenton, |'anene vers la gorge, et en méne tenps qu il assujet-
tit la téte du nalade, il éléve le nmenton et repousse |e condyl e de |a néchoire
dans sa cavité, de fagon que tous ces nouvenents se fassent presque en un nonent.
S la néchoire est |uxée des deux cotés, on la réduira de |a nénme nani ére ; avec
cette différence seul enent qu' on | a poussera de part et d autre égal enent en ar-
riere. Laréduction faite, si le nmalade sent de ,ladoul eur et de la tension dans
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les yeux ou au cou, on lui tirera du sang au bras. Il ne prendra d'abord que
des aliments liquides ; c'est une attention qu'on doit avoir dans toutes les
luxations, mas surtout dans celle de | a méchoire ; il doit médre s'abstenir
d'abord de parler, parce que | e mouvement répété de | a bouche ne manquerait
pas d'offenser |es muscles.

Chapitre Xl || - Dela fuxation de La tite [Decapite Luxato).

J'ai dit au commencement de ce livre que |les deux condyles de |l a
téte s'articulaient dans les deux cavités de | a premiére vertébre. Si ces con-
dyles se portent en arriére hors de leurs cavités, les ligaments situés sous
1'occiput s'étendent, |e menton se porte sur la poitrine, | e malade ne peut ni
boire ni parler ; |a semence s'échappe quelquefois involontairement : cet acci-
dent est trés- rompttement suivi de | a mort. J'ai cru devoir faire mention de
cette espece de luxation ; non qu'il soit possible d'y apporter aucun remeéde,
mais afin qu'on puisse | a reconnaitre par les signes qui |a caractérisent, et
que I'on ne croie pas que ceux auxquels ce malheur arrive périssent par |a fau-
te du chirurgien.

Chapitre XIV - Dela luxation de I'épine (Despina Luxato).

a

Le méme sort arrive a ceux qui ont les vertebres de |'épine luxées ;
car cette luxation ne peut se faire sans que | a moelle épiniére, les cordons de
nerfs qui passent latéralement par |les apophyses transverses, et les ligaments
qui les assujettissent, ne se déchirent, Les vertébres se luxent en avant ou en
arrieve, au-dessus ou au-dessous du diaphragme. De quelque c6té que se fasse | a

luxation, 1l y a une tumeur ou une cavite a | a partie postérieure de |'épine. Si
elle est au-dessus du diaphragme, les mains se paralysent ; il se déclare un vo-
missement ou des convulsions ; | a respiration est génée ; on éprouve de vives
douleurs ; le sens de 1'ouie devient obtus. Si | a luxation est-au-dessous du dia-

phragme, les cuisses tombent en paralysie, et |'urine se supprime, ou bien coule
involontairement. On ne périt pas, a la vérité, aussi promptement que dans la lu-
xation de la téte, mais on ne passe guéere le troisieme jour. Car ce que dit Hip-
pocrate que, lorsqu'une vertebre est luxée en arriere on doit faire coucher le
malade sur |le ventre, et pratiquer I'extension pendant que quelqu'un appuie le
talon sur la vertebre luxée, et la fait ainsi rentrer a sa place, doit s'entendre
des luxations trés-1égeres et non de celles qui sont complétes. Quelquefois |la
faiblesse des ligaments permet a une vertebre de se porter un peu en devant, sans
cependant se luxer. Cet accident ne fait pas mourir ; mais lorsqu'il arrive il

n'est pas possible d'appuyer sur | a vertébre en dedans, pour | a repousser en de-
hors ; et lorsqu'elle est luxée en dehors, et qu'on |'a replacée, elle se luxe

de nouveau ; a moins (ce qui est trés—-rare) que les ligaments ne reprennent leur
premiere solidité.

Chapitre XV - De fLa Luxation du bras (De humeno Luxato).

Le bras se luxe quelquefois en dedans, sous |'aisselle, et quelque-
fois en dehors. Si _['humérus est tombé sous |'aisselle, le cubitus qui lui est
joint s'éloigne du corps, et I'on ne peut élever le bras vers |'oreille de ce

cbté : le bras luxé est plus long que l'autre. Si la luxation est en dehors, on
peut bien étendre |le bras. mais moins que dans |'état naturel, et |l e cubitus

plus de peine a se porter en devant qu'en arriere. Si I'humérus est tombé sous

I'aisselle, et que cet accident soit arrivé a un enfant, ou & une personne qui
ait le tissu des fibres lache, ou chez qui les ligaments soient trés-faibles, il
suffit, pour le replacer, de faire mettre | e malade sur un siege ; d'avoir deux

aides, dont l'un tire doucement, en dehors, la.téte de |I'omoplate, tandis que
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|'autre étend |l e bras ; pour lors, le chirurgien, qui est derriére le siége,
rapproche de I'omoplate |'os qui s'était logé sous |l'aisselle, et de |'autre
main pousse |'avant-bras contre le corps. Mais si |le malade est un adulte ro-
buste et vigoureux, si les ligaments sont forts, on a besoin d'une spatule de
bois épaisse de deux doigts, et qui soit assez longue pour s'étendre depuis
|'aisselle jusqu'aux doigts. Cette spatule se termine, par sa partie supérieure,
en une téte arrondie et un peu creuse, pour recevoir une partie de | a téte de
I'humérus. Elle est percée a trois endroits différents, de deux trous, dans
lesquels on fait passer des courroies fort molles. On roule une bande tout au-
tour de cette spatule, afin qu'elle ne blesse pas les parties contre lesquelles
on l'applique. On la place depuis I'avant-bras, de facon que la téte se trouve
au haut du creux de l'aisselle ; on la lie ensuite par | e moyen de ses courroies,
d'abord un peu au-dessous de | a téte et I'humérus, ensuite au-dessus du cubitus,
et enfin au poignet. Les trous doivent étre situés de facon qu'ils répondent a
ces trois endroits différents. Tout étant ainsi disposé, on se servira d'une
échelle qui soit assez haute pour que |les pieds du malade, .entre | e corps et

les bras duquel on |la fera passer, ne posent point a terre ; alors on laisse
retomber le corps d'un cdté, et en méme temps, on tire fortement |'avant- bras

de l'autre : par ce moyen, la téte de la spatule repousse |la téte de I'humérus
dans sa cavité, ou elle rentre tantét en faisant un petit bruit, et tantét sans
en faire. I1 y a plusieurs autres méthodes de réduire cette luxation, qu'on
trouve toutes dans Hippocrate. Mas celle que nous venons de donner est |la
meilleure, d'apres |'autorité de |'expérience. Si I'humérus est luxé en dehors,
il faut faire coucher | e malade sur le dos, faire passer sous |l'aisselle une
bande ou un cordon qui vienne se croiser derriére la téte du malade, donner les
deux bouts de ce cordon a un aide, faire tenir I'avant-bras par un autre, et
tandis que les aides tireront, |I'un le cordon, |'autre l'avant-bras, |e chirur-
gien de sa main gauche, éloignera |la téte du malade ; il élévera avec la droite
le coude et I'humérus, qu'il repoussera dans sa cavité. Cette seconde espece de
luxation est plus facile a réduire que | a premiére. La réduction faite, soit que
I'os ait été luxé en dedans ou en dehors, on appliquera de |l a laine sous |'ais-
selle ; dans le premier cas, pour empécher I'humérus d'y retomber ; dans le se-
cond, pour pouvoir placer | e bandage plus facilement. Voici comment on doit fai-
re ce bandage : on commence par mettre sous |'aisselle |la bande avec laquelle on
enveloppe la téte de I'humérus ; on |l a fait passer ensuite sur la poitrine, d'ou
on |l a porte sous |l'autre aisselle, et de 1a sur les épaules ; aprés quoi on vient
rejoindre | a téte de I'humérus luxé ; on passe et repasse plusieurs fois | a bande
de | a mare maniére, jusqu'a ce que |la partie luxée soit bien assurée. Par ce mo-
yen, on maintient parfaitement I'humérus en place, surtout si onl'a fixé sur le
c6té avec une bande.

Chapitre XVI - De La fuxation du cubitus (DeCubito Luxato).

On a di comprendre, par ce qui a été dit au commencement de ce li-
vre, qu'il y a trois os qui s'articulent au coude, savoir : |'os du bras, |'os
du coude mare et | e rayon. Si le cubitus qui tient avec I'humérus vient a se lu-
xer, le rayon qui est attaché au cubitus s'en écarte quelquefois et quelquefois

aussi il reste en place. La luxation du cubitus peut se faire en quatre facons
différentes. S'il se luxe en devant, |'avant-bras est tendu, et on peut le plier;
s'il se luxe en arriére, |l'avant-bras est plié, et on ne peut |'étendre ; il est,

de ce cb6té-1a, plus court que celui de |l'autre. Cette espéce de luxation est
quelquefois accompagnée de-fievre et d'un vomissement bilieux.Si le cubitus est
luxé en dehors ou en dedans, |'avant-bras est étendu, mais cependant un peu plié
du c6té ou est |a luxation. De quelgue maniére que se soit faite la luxation, |l a
méthode de | a réduire est toujours | a méme, non-seulement pour le cubitus, mais
pour tous les os longs qui s'articulent ensemble par une téte allongée ; il faut
étendre les deux os luxés en sens contraire, jusqu'd ce gu'il y ait un vide
suffisant entre les os ; réduire ensuite |'os qui s'est séparé de 1'autre, en

2z
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| e repoussant par | e co6té opposé a celui duquel il est tombé. Cette extension
se fait différemment, eu égard a |a force des muscles et a | a maniere dont les
os se sont luxés. Souvent |les mains seules suffisent ; souvent aussi il faut
avoir recours a d'autres moyens. Ainsi donc, si |le cubitus s'est luxé en de-
vant, il suffit que deux aides fassent |'extension avec |les mains, auxquelles
on ajoute quelquefois | e secours des lacs. On applique ensuite en dessous du
bras quelque chose de rond, sur quoi on appuie, pour repousser | e cubitus dans
la cavité de 1'"humérus. Dans |les autres luxations de ce mare os, il vaut mieux
étendre |'avant-bras de | a maniére qui a été prescrite pour I'humérus, lorsqu'-
il est fracturé, et faire ensuite la réduction. Le reste de |la cure est |e mare
que dans toutes les autres luxations, excepté néanmoins qu'on doit remuer plus
tot et plus souvent | e cubitus que les autres os luxés, qu'il faut | e fomenter
plus fréguemment avec de |'eau chaude, et le frotter pendant plus long-temps
avec de I'huile, du nitre et du sel ; car le cal est plus t6t formé dans |'ar-
ticulation du coude, que dans une autre partie, soit que |le cubitus reste luxé,
soit qu'on le réduise ; et si on laisse une fois former ce cal par le repos, le
mouvement de |'articulation se trouve par | a suite empéché.

Chapitre XVII - De | a fuxation de |l a main (Demau Luxata).

La main peut aussi se luxer de quatre facons différentes : si elle
se luxe en arriere, on ne peut étendre les doigts ; si elle se luxe en devant,
on ne peut les fléchir ; si elle se luxe sur les cbtés, elle se déplace ou du
cOté du pouce, ou vers le petit doigt. I1 n'est pas absolument difficile d'en
faire la réduction ; il faut faire poser | a main sur quelque chose de dur et
de rénitent, la placer en pronation, si |la luxation est en arriére ; en supina-
tion, si elle est en devant ; et sur le c6té, si elle est luxée en dehors ou en
dedans ; alors un aide tire la main, tandis qu'un autre tire |'avant-bras ; et
lorsque |'extension est suffisante, si |la luxation est sur les c6tés, le chirur-
gien repousse avec ses mains les 0s luxés vers |l e cb6té opposé. Mds si la main
est luxée en devant ou en arriére, il faut appliquer dessus quelque chose de
dur, et appuyer avec ce corps dur sur les os qui sont saillants. On augmente,
par ce moyen, |la force de | a pression, et on rétablit les os dans leur situation
naturelle,

Chapitre XVIITI - Dela Luxation de |l a paume de La main
(De palma Luxata).

Les os de | a paume de | a main se luxent quelguefois, tantdt en de-
vant, tantdét en arriere ; ils ne peuvent se luxer sur les cbtés, parce qu'étant
placés également tout prés les uns des autres, ils se servent mutuellement de
point d'appui. Cette espece de luxation ne se manifeste que par deux signes,
qui sont communs a toutes les luxations en général. 11 y a une tumeur vers |l e
cOté ou I'os s'est porté, et une cavité dans I'endroit d'ou il est sorti. Cette
luxation se réduit trés—aisément ; il suffit d'appuyer fortement, avec | e doigt,
sur I'os luxé, et on le fait rentrer en sa place, sans autre appareil.

Chapitre XIX - Dela Luxation des doigts (Dedigitis Luxatis).

Les luxations des doigts se font comme celles de | a main, et se
reconnaissent par les mémes signes. Il n'est pas nécessaire de tirer avec beau-

coup de force, pour étendre les doigts ; parce que leurs articulations sont peu
profondes et que leurs ligaments sont moins solides. Il suffit d'étendre les

doigts luxés sur une table, si la luxation est en devant ou en arriére, et de
les repousser ensuite avec | a paume de |a main, pour les remettre en leur place.
On les réduit avec les doigts si la luxation a eu lieu sur |'un ou sur |'autre

coté.
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Chapitre XX - De La Luxation du fémurn (De femone Luxato).

Aprés | e détail dans lequel je viens d'entrer au sujet des luxa-
tions de I'extrémité supérieure, je pourrais me dispenser de rien dire de plus
sur celles de I'extrémité inférieure ; car il y a beaucoup de rapport entre la
luxation de I'humérus et celle du fémur, entre celle de |'avant-bras et Wcelle
de | a jambe, entre celle de | a main et celle du pied. Je ferai néanmoins quel -
ques remarques particuliéres sur les luxations de |'extrémité inférieure.
fémur peut se luxer de quatre facons différentes : en dedans, en dehors, en de-
vant et en arriere. Les luxations en dedans sont les plus fréguentes ; celles
gui_se font en dehors | e sont moins ; |la luxation en devant ou en arriére est
trés—rare. Si |la cuisse est luxée en dedans, | a janbe de ce cbté-la devient plus
longue et plus courbée en dedans que |'autre ; | e bout du pied se porte en de-
hors. Au contraire, lorsque | a luxation est en dehors, |a jambe est plus courte
et plus courbée en dehors que |'autre, et |le pied se porte en dedans. Le malade
est obligé de marcher sur | a pointe du pied : | a jambe néanmoins soutient mieux
| e poids du corps que lorsque | a luxation est en dedans, et on a moins besoin
de béquille ou de baton. Si |a luxation est en devant, | e malade ne peut fléchir
la jambe ; elle reste aussi longue que |'autre ; |le pied est seulement moins in-
cliné antérieurement. La douleur est des plus vives, et il survient trés-souvent
une suppression d'urine. Lorsque 1'inflammation et |a douleur sont apaisées, le
malade marche sans difficulté et |l e pied se remet droit. Enfin, si c'est en ar-
riere que la cuisse est luxée, on ne peut étendre | a jambe ; elle est plus cour-
te que l['autre ; le talon, lorsqu'on veut marcher, ne pose plus a terre. Il est
ordinairement trés-difficile de réduire | a cuisse lorsqu'elle est luxée, et de
| a maintenir en place aprés | a réduction. Quelques—uns ont prétendu qu'elle se
luxait toujours de nouveau ; mais Hippocrate, Dioclés, Philotimus, Nilée et Hé-
raclide de Tarente, tous médecins d'un trés-grand nom, nous assurent avoir ré-
duit la cuisse, sans que | a réduction ait été suivie de rechute. D'ailleurs Hip-
pocrate, André, Nilée, Nymphodore, Protarchus, Héraclide, et un ouvrier qui fut
si célébre en ce genre, auraient-ils inventé tant de machines pour réduire la
cuisse, si cette réduction n'edt servi a rien. Mas, quelque fausse que soit
cette opinion, il n'en est pas moins vrai que, comme | a cuisse est pourvue de
ligaments et de muscles tres—-forts, | a réduction sera tres=difficile, SiI ces
parties ont conservé leur force, et s'ils |'ont perdue, I'0sS ne sera pas ensuite
suffisamment maintenu en place. On doit donc tenter la réduction : si | e malade
est trés—-jeune, il suffira d'attacher un cordon au-haut de | a cuisse, et un au-
tre un peu au-dessus du genou. Si c'est un adulte, il vaut mieux attacher ces
cordons a de forts batons, dont les extrémités inférieures seront arrétées en
sens contraires : deux aides saisiront avec les mains les extrémités supérieu-
res de ces batons, et les tireront a eux. L'extension sera encore plus forte,
si on se sert d'un banc qui ait a chaque bout une espece d'axe, auquel on atta-
che les lacs qui se replient a |I'entour, au moyen d'un mouvement semblable a ce-
lui que ['on imprime aux pressoirs ; ce mouvement a méne tant de force que, si
on |l e prolongeait trop, on occasionnerait non-seulement |'extension, mais encore
| a rupture des ligaments et des muscles. On couche sur | e banc | e malade étendu,
ou sur |le ventre, ou sur le dos, ou de c6té, de facon que |la partie vers laquel -
le I'os s'est porté soit par en haut, et celle d'ou il est sorti, par en bas.
L'extension faite, Si |I'os est luxé en devant, on appliquera sur 1'alne quelque
chose de rond, et on appuiera promptement dessus, avec | e genou, de | a mare ma-
niére et pour | a mare raison que dans |a luxation de |'humérus. Si on peut sur-
le-champ fléchir la cuisse, elle est réduite . Dans les autres luxations de cet-
te partie, si les os ne sont pas fort écartés |'un de |'autre, le chirurgien doit
pousser en arriere |'os qui est saillant, tandis qu'un aide pousse en sens con-
traire I'os des hanches. La réduction faite, le reste du traitement ne demande
rien de particulier, sinon que |le malade doit garder plus long-temps le lit, de
crainte que s'il venait a remuer | a cuisse avant que |les ligaments ne fussent
bien raffermis, elle ne se luxat de nouveau.
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Chapitre XX1 - Dela luxation du genou (Degenu Luxato).

Tout e monde sait que | e genou peut se luxer en dehors, en de-
dans et en arriére. La plupart des auteurs ont écrit qu'il ne se luxe point
en devant : ce sentiment parait vraisemblable, parce que |a rotule, qui est
située en dessus, retient la téte du tibia. Mégés, néanmoins, assure avoir
guéri une personne dont |le genou s'était luxé en devant. Dans |les luxations
du genou, on peut faire les extensions, comme dans |les luxations, de |a cuis-
se ; et, si I'os s'est luxé en arriere, il faut pareillement appliquer quel-
que chose de rond sur le jarret ; le chirurgien, en ramenant | a jambe sur ce
corps, remet |'os en sa place. Dans |es autres espéeces de luxations, on se
sert des mains, avec lesquelles on tire, en sens contraire, |le mambre luxé.

Chapitre XX11 - Dela Luxation du talon (Detalo Luxato).

Le talon peut se luxer en tout sens : si |la luxation est interne,
l e bout du pied se jette en dehors ; et en dedans, si elle est externe. Lorsque
| a luxation est en devant, |le tendon qui est par derriére est dur et tendu, et
le pied est recourbé. Lorsqu'elle est en arriére, |le calcanéum est pour ainsi
dire caché, et la plante du pied s'allonge . Ces différentes espéeces de luxa-
tions se réduisent avec les mains, aprés avoir tiré la jambe et |le pied en
sens contraire. Dans |a luxation du talon, on doit garder long-temps le lit,
de peur que cette partie sur laquelle porte tout |e poids du corps ne vienne a
se luxer de nouveau, si les ligaments n'étaient pas bien raffermis. I1 faut mé-
me, lorsqu'on recommence a marcher, se servir de souliers dont les talons soient
fort bas, pour que | e bandage ne géne point le pied.

Chapitrne XXI11 - De la Luxation de |l a plante du pied (De planta Luxata).

Les os de |la plante du pied se luxent et se réduisent de | a mare
maniére que ceux de | a paume de | a main. Seulement, | e bandage doit envelopper
tout le calcanéum ; car si on ne le posait que sur |a plante du pied et sur
I'extrémité de cet os, il serait a craindre gue les humeurs n'abordassent en
trop grande quantité vers la portion du talon qui serait libre, et n'y formas-

sent un abces.

Chapitre XXIV - Dela Luxation den doigts du pied (De digitis Luxatis).

Lorsqgue les doigts du pied sont luxés, on les remet came ceux de
la main . Oh peut, de plus, faire entrer la partie moyenne ou supérieure de 1 os
luxé dans un étui pour |e mieux maintenir en place.

Chapitrne XXV - Da Luxations qui sont accompagnies de plaies
(Denis, quaecum vulnerne Loco moventur).

Voila ce qu'il convient de faire dans les luxations qui ne sont
pas accompagnées de plaie ; mais quand cette complication a lieu, le péril est
grand ; et il I'est d'autant plus que | e manbre luxé est plus considérable, et
que les ligaments et les muscles qui I'environnent sont plus forts. C'est pour-

quoi |e malade court risque de la vie lorsque I'humérus ou |le fémur viennent a
se luxer avec plaie ; car il n'y a plus d'espérance pour lui lorsqu'on réduit
ces 0s, et il est toujours en danger, supposé gu'on ne les réduise pas. Dans
I'une'et |'autre de ces parties, le péril augmente a proportion que la plaie
est plus proche de l'articulation. Hippocrate prétend qu'il n'y a que les doigts,

| a plante des pieds et la main, qu'on puisse réduire sans danger ; encore veut-il
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qu'on se conduise avec toute | a circonspection possible, pour ne pas exposer
les jours du malade. Quelques-uns cependant ont remis des bras et des jambes
ainsi luxés, et ont saigné du bras, aprés la réduction, pour prévenir | a gan-
gréne et les convulsions ; accidents qui, dans ce cas, aménent promptement |a
mort du malade. Quoique | a luxation du doigt soit la plus |égére et | a moins
dangereuse de toutes, on ne doit pas, néanmoins, en tenter | a réduction, lors-
gu'il y a inflammation, ni méme lorsque l'inflammation est passée, Si |'os est
luxé depuis long-temps. Si des convulsions surviennent aprés |a réduction, on
doit luxer | e membre une seconde fois. Dans les luxations qui sont compliquées
de plaies et qui n'ont point été réduites, il faut faire garder le lit au mala-
de, dans | a position qui lui convient | e mieux, en observant seulement de ne
pas remuer | e membre luxé et de ne |l e pas laisser pendre . L'abstinence, gardée
pendant long-temps, est aussi, en pareil cas, un trés-bon reméde. Le reste de la
cure est ensuite-le mare que dans les fractures qui sont accompagnées de plaies.
Si |I'os dénudé fait saillie, ce sera toujours un-obstacle a | a guérison de |l a
plaie ; ainsi, il faut le retrancher, et appliquer sur la plaie de |l a charpie
séche et des médicaments ou il n'entre pas de corps gras ; jusqu'd ce que le
malade soit aussi bien rétabli qu'il est possible de |'étre en pareil cas ; car
la partie reste toujours plus faible, et il ne se forme qu'une cicatrice fort
mince, qui peut se rouvrir aisément par | a suite.
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