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Il est une classe de strictures uréthrales, qui échappent à la
dilatation progressive, car notons que l'auteur appliquera tou-
jours la dilatation progressive comme opération de choix quand
celle.ci est possiple; ce sont d'abord les rétrécissements, cli-
niquement infranceissables, et puis les coaretations compli-
quées de fistules; dans ces derniers car, ;e chirurgien choisira
tantôt l'uréthrotomie interne, qui parfois petit suffire, tantôt
l'uréthrotomie externe, quand les fistules sont anaiennes et les
tissus périnéaux profondément indurés: quoi qu'il en soit, cette
indication spéciale de l'ur-ethrotomie externe externe, qui sera
faite ici sans conducteur, n'est pas encore entrée dans la pra-
tique courante en France et en Belgique. tandis qu'en Angle-
terre et on Allemagne, elle est généralement admise.

M. le docteur Monod a voulu consacrer un chapitre special
à l'étude fort intéressante de l'uréthrotomie externe considérée
comme méthode rivale de l'uréthrotomie interne.- Il écarte
d'abord toute la série des cas où la section périnéale s'imposo
absolument, pour se demander si les indications de !'uréthro-
tomie périnéale s'étendent à la classe des strictures, qui sans
rentrer dans les catégories précédentes, résistent cependant à
à la simple dilatation, et il conclut formellement en faveur de
i'uréthrotomie interne. Pour lui, la laine de Maisonneure,
guidée selon certaines rògles fixes et précises, ne détermine
qu'une lésion uréthrale sans gravité et une cicatrice peu rétrac-
tile et facilement extensible.

Sans même adopter entièrement les opinions émises par M.
le docteur Monod. le lecteur ne peut qu'applaudir à l'extrème
impartialite qui préside à tous ses jugements, et ne peut que
retirer profit et inistructions dle létude d'un ouvrage auquel
lauteura consacré tout son talent d'éerivain et toute l'érudition
de ses recherches.-J)r LÉOPOLD .. EJACE.-Le Scalpel.

Inutilité et danger du traitement pharmaceutique
tetopique dans l'épitnéiioma de la langue.-M. \ En-
EIL. Le traitement médiieal de l'épithéliomaî, encore beau.

coup trop usité, consiste dans l'emploi de l'iodure le potassium
etdu mnrenre. on y ajoute >ouvent des cautérisations. Pour-
quoi cette pratique si mauvauise est-elle encore répandue ?

C'est une erreu- <le croire à l'efficacité de l'indure de patas-
Siuam dans les néoplasmes vrais. Il y a des néoplasmes qui
sunulent l'épithéliomn, mais à1: lalangue le diagnoti e n'est pasdiiile. Les praticiens ont quelquefois peur d'effrayer les

Ianlades et n'osent pas leurt- parler d'opération.


