Ainsi aux environs de 1960 ce pro-
cédé est devenu discrédité; la plupart
des praticiens de la chirurgie esthé-
tique en effet s’en désintéresserent. Et
c’est peu apres qu'a Toronto le DT H.
G. Thomson s’est appliqué a perfec-
tionner cette méthode. Ses expériences
préliminaires menées non pas sur des
cochons d’Inde mais sur des cochons
tout court visaient a développer des
principes directeurs pour améliorer le
dispositif expérimental. En méme
temps, des expériences cliniques com-
plémentaient ces études afin de trouver
la meilleure facon de reproduire la
couleur normale de la peau.

C’est en 1964, au “Hospital for Sick
Children”, que commencerent les trai-
tements d’apres les techniques mises
au point par le D* Thomson; jusqu’ici
70 enfants ont profité des recherches
sur les taches de vin. Les injections de
colorants furent effectuées d’abord par
le Dermajector actionné par des fils
métalliques puis au moyen d’une ai-
guille comparable a celle du tatoueur.

Pendant ces études, les médecins ont
trouvé que les injections par piqures
fines tout en bralant moins la peau et
en détruisant moins de derme introdui-
saient plus de colorant. En outre, plus
de colorant restait dans la peau. Ils ont
également découvert que la quantité
de colorant introduite de cette fagon
augmente avec la fréquence des injec-
tions. Il est donc possible a I'aide de
fines piqares, d’introduire une forte
quantité de colorant dans la peau avant
que ne se produise I’hémorragie abon-
dante.

A la suite de ces découvertes, on a
augmenté la fréquence des piqlres au
moyen d’un moteur a turbine a air qui
fonctionne a haute vitesse. Mais en rai-
son des difficultés éprouvées, les res-
ponsables ont confié ce projet en 1967
a S. H. G. Connock, chef du labora-
toire des instruments, Division du gé-
nie mécanique. Ici trois prototypes fu-
rent mis au point le troisieme compor-
tant des dispositifs capables d’accepter
10, 20 ou 26 aiguilles. Avec cet ap-
pareil, la fréquence des injections peut
atteindre jusqu’a 22,000 par seconde
avec une pénétration de zéro a trois
millimétres. Au moyen d’un support
situé a la base de l'instrument et qui
repose sur la peau, 'on peut régler la
profondeur et la direction de la pi-
qure.

A Tl'aide de ce méme type d’instru-
ment, un autre praticien, le DT Robert
Newton, collaborateur du D* Thomson
a I’hopital général de Toronto, a déja
soigné treize adultes infligés de ces
taches.

Le Dr Thomson nous assure que les
médecins sont maintenant capables
d’introduire le colorant dans la peau
sans aucune difficulté et avec d’excel-
lents résultats. Mais, a son avis, il ne
s’ensuit pas forcément que ce traite-
ment réussira parfaitement. Il a donc
invité un groupe de médecins pour
juger des résultats, afin d’obtenir une
opinion critique et impartiale des amé-
liorations apportées par ce traitement.
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Close up view of the six-inch long
instrument now being used in experimental
surgery.

Gros plan de l'instrument, long de 6 pouces,
qui sert actuellement a la chirurgie expéri-
mentale.
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