6 I'UNION MEDICALE DU CANADA

Aussi est-ce avee raison que Ollier a pu dire : “ Depuis que i
vois grandir et vieillir mes opérés, je n’hésite pas & reconnaitre que
les malades qui ont le fémur soudé an bassin aprés résection et qui
ont besoin de gaguer leur vie pur wn (ravail pénible, ont uwn membre
plus utile que ceux dont la hanche a recouvré ses mouvements.”

Puis & ce danger d’avoir un fémur non assez fixe, se joint I'ad-
duction progressive de la cuisse qui ne tarde pas & géner considén.
blement la marche, si on n’y remédie : ce qui n'est pas toujours facile,
Done, chez I'adulte, ¢vitons si possible la résection.

Et chez Tenfant 2 Quand on sait combien souvent chez les
petits, la tuberculose coxale guéril sous le traitement conservateu,
on est moins tenté d’atfaquer tét l'articulation par le bistowri et la
scie.  Sans compler gue nous avons ici deux cartilages épiphysaires
a ménager : celui de la téte fémorale et celui du f[émur supérieur
Donnons un coup d'eil & cette tdte fémorale el voyons (uels rapports
Clroits a le cartilage avece la cavité.

N’oublions pas que de trois ans a la fin de la croissance, le car-
tilage ¢piphysaire supériewr dun fémur fonrit un allongemoent de
sept & huit centimétres, soit trois pouces. Larésection assure done un
raceourcissement énorme et certain. Chez trois opérés de Holmes (1),
sulvis jusqu’aprés période de croissance, il a ¢i¢ constaté 2, Sel
33 pouees de raceourcissement. Ollier revoil trois ans el demi aprés
opération un de ses anciens malades : il porle un Emur deux pouces
plus court que son congénére du c6té opposé. Voild qui suflit plus
quamplement pour nous convainere de 1’'utilité de garder Ja téle
fémorale intacte.

Mais Parthrite s’est-elle fistulisGe et infection, devenue mixte,
ameéne-t-clle cetie heeticité redountable—Ila fitvre, voild 'ennemi dans
Ia coxalgic fistulense, a dit Calot—il fandra intervenir activement.
Nous devrons faire sauber Ta téte {&morale, en tout ou en partie, suir
vani son élat, pour faire un curetage complet ¢f assurer un drainage
parfait.  Mais parfois il pourra suffive de luxer la téte en dehors de
sa capsule incisée pour faire le curetage.

Ménageons, si nous le pouvons, le col [moral, “ car quandle
«col lui-méme est sacrifi¢, le remboitement n’est plus possible, Pextré:
mité [emorale ne peut gues’appliguer au contour cotyloidien ” (Fare:
beuf), et ¢’est un fémur non fixé gui en sern le résultat,

Schede est extrémement parcimonieux de tissu osseux chez It
fémur de lenfant et lorsgue besoin il y a fait généralement wne

i

\1 ) Holmes.— Medical Times & Gazelte, 1887, p. 483,



