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k'iîdli'ltiiuit traillflatism(,e ? Ott est-il préférable dlenitrei
q':irsla disparition des effets immédl*(ialts dle l'accdn(

")A quelle aîîesthésie atira-t-on recours ? Loeale, rachidiennie,

(r) uiti (le renldre e\xsangu.e le Champi opératoire, auira-t-on1 re-

eotur.- à la mise exi place de la bande dExsri

(d) Quelle est l'incision qui fournit à l'opérateuir le plus libre
vcce à l'os fracturé et aux tissus déchirés péri et para-rotuheuis
we) Fera-t-on le laivage de l>trtieuflatiouî ? E~t avee quel aet

11n1e slttion antiseptique, irritante ouit ou-irritante ? Ott cm-
ploîera-t-mn Comme agenlt irrigant la solution saline niormaule ?
Vauit-i I mieux évacuer de la cavité synoviale ait iioyen eFépolu2es
de gaze tout épancheuient de sang, liquide out coagulé<

**'Les résultats obtenus par le niettoyage (le l*article à laide
<le vidlipresses (ke gaze sont-ils plus satisfaisanits que ceux doinnés

par lirrigatîon articulaire
(f) Qttels seronit les fils à ligature et 1 1 suture employés le fil

iiétalliquie, le crini dc Florence, le fil de soie out le eatgut Le.
raisonls avancées pouir nion-emlploi dle suItures, et dle ligatures nlon-
résoi >abk>s p)erdumes, sont-clles val ides ?

Cg) E-.ea-t-on les ersquilles et les fra gmients osseux couiplè-
tciifv it dé"ItacW"s

(h) Le drainage articulaire est-il à% recoiiniiammder ?
(i) Est-il utile de drainer les tissus péri-articuilaires ?
(j) Quel est le traitenmnt post-opératoire le plus aipproprié et

quelle doit en être sa duréu~ e

L'étude des cas d'absence congénitale de la rotule rapportés
dans la, littérature démontre que l'absence de cet os, soit unilaté-
rale, soit bilatérale, porte atteinte 'à l'intégrité fonctionnelle dle
l'articlation anatomniquement défectueuse (la, b, c, d). cette
absence entraîne des troubles fonctionnels, parfois minimes, par-
fois conisidérables. Dans quelques-unes des observations rappor-
tées les auteurs mentionnernt, ,omme causje accessoire de l'affai-
hlissemnent de la jointure, la présence d'un ou de plusieurs dles
états suivants :L'insertion anormale du tendon rotulien, la sub-
Iluxation du genou, l'hyperextension de la jambe sur la cuisse et
autres anomalies congénitales, etc.

127


