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Dans ce cas, apròs avoir enlevé à l'aide de l'onnte antiseptique,
le sanug qui aurait pu s'accumuler dans les fosses nasales, nous
cau térisons avec l'acido eh romique tou te la portion du polype qui
reste visibIc, en ayant soiln de ne pas toucher aux portions saince
(le la muqueuse. Il est rare que le sur-lendemain le poîlype ne
soit pas encore réduit con sidérablement. Enfin ces applications
peuvent étre renouvelée, à la volonté du Patient et du chirurgien
jusqu'a ce qu'il ne reste plus rien. C'est 1 1 surtout le moment le
plus import.ant du traitement des polypes, celui de déclarer la
guérison comnplòte.

Que de fois n'a-t-on pas enle-,é des polypes en une seule séance
à l'aide ie pinces, en rétablissant immédiatement la respiration
nasale de façon à faire croire à la disparition de toute obstruc-
tion, alors que le nez en contenait encore cri grande proportion.

Pour pouvoir se bien reneignier à ce sujet, il faut examiner les
fosses nasales minutieusement à l'aide d'un fbrt éclairage et
porter surtout son attention sur les anfr'actuosités laissées entre
les cornets ; bien explorer la voûte nasale, et aequérir la certi-
tude que des portions (le polypes ne persistent pas encore au
niveau de l'ouverture dles clioanes. Il arrive souvent que la res-
piration nasale est parfaitement rétablie, la voute nasale libre de
toute tumeur, et cependant si l'on fait marcher fortement le
patient ci lui portant la tête en bas, on voit sourdre au méat po-
térieur un mrucau de polype dont on ne soupçonnait pas l'exis-
tence et qui se lâte de fuir vers la cavité pharyngienne. Pour
des cas de ce genre, et arrivé à ce moment, l'anse froide est d'une
application difficile ; le moyen qui nous paraît préférable à
employer consiste à saisir la tumeur avec (les petites pinces
ad hoc, pendant que le patient se tient la tête penchée en avant.
et d'aller fixer cette portion de polype dans l'anse froide. Nou
avons eu un Cas de ce genre derniòrement où ce procédé nous a
réussi.

S'il reste de petits morceaux peu accessibles à l'anse froide, la
division ou l'arrachement avec de fines pinces trouve son indica-
tion. L'hémorragie qui en résulte prolonge l'opération il est vrai,
mais d'un autre côté la dilacération (les portions qui restent, per-
met à l'acide chromique de pénétrer plus profondément et de les
détruire plus rapidement.

Depuis que l'électricité est passée dans le domaine pratique de
la chirurgie sous forme de galv-ano-cautère, on a fait usage de
i anise galvanique pour enlever les polypes. C'est un procédé
spécial d'excision. En principe, l'idée d'enserrer un polype dans
une anse galvanique et de l'enlever cri le coupant par un fil rougi
est ratiounelle et parait. même très expéditive et facile à appliquer.
Cependant en maniant quelquefois cet insirument on ne tarde pas
à se convaincre que son usage n'est pas aussi utile qu'on est
tenté de le croire au premier abord.


