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Le paraplumosw est 'opposé du phimosis. Dans le phi-
mosis, le gland n’est pas désouwvert ; dans le para,phlmosm.
il ne peut plus étre recouvert par le prépuce qui est refoulé
exl arridre et agit & la fagon d’une bande constrictive sur la
racine du gland. Le paraphimosis, dans les premidres heu-
ées, est aisément réduit : la verge est immobilisée par une
main, les doigts de 'autre exercent des tractions sur le
OIand une compresse enduite de vaselive protégeant Lan-
neau counstricteur. Si la, 1ésiom est ammenn«.,, .01 peut. seciivn-
ner la bride constrictive d™nn coup. de cisean. Lessentiel est
de rassurer les familles. Le gonﬂement énorme qui est pro-
duit n'offre aucun danger ; ce n’est pas le corps comprimé,
le gland qui se sphacéle, c’est I'agent constricteur. On s
conterterait de bains et de solns de propreté que 1'affection
se terminerait spontanément par la guérison, aprés sphactle
du lien préputial.

Des hernies coincident fréquemment avec le phimosis; 1’en-
fant fait des efforts ar. moment de la miction. Si ses an-
neaux herniaires sont faibles, une hernie peut se produne.
On :a voulu également établir une relation de cause & effet
entre le p111m051s et lhydroa ¢le. La chose est beaucoup- plus
doutense ; ce n’est guére la compression du cordon par lef-
fort d’uriner et Vexsudation consécutive dans la tunique va-
ginale qui peuvent étre invoduées. S’il y a hydrocéle dans
le phimosis, c’est qu’il s’agit de deux affections simplement
juxtaposées.

On a attribué toutes sortes de complications au phimo-
sis : strabisme, contractures, épilepsie, paralysies infantiles.
Toutes ces relations sont d’imagination pure. On a rattaché
la pseudo-coxalgie également au phimosis.

Tl v a douze ans, M. Kirmisson crut tout d’abord avoir
affaire & un fait de.cet ordre : un garcon de 3 ans, atteint
d'une claudication du membre inférieuir droit. L articulation
était libre dans ses mouvemonts ; mais il existait une pléia-
de ganglionnaire dans la région mguma,le droite et un pln-
mosis compliqué de ba,la,no-}oqtlnte. Le phimosis fut opéré
la, pseudo-coxalgie re s’en trouva nullement améliorée. Dlle
présentait les premiers signes, signes encore trés atténués,
d’une coxalgie vraie qui évolua par la suite.

11 semble en étre auitrement de 'incontinence-d’uzine. Sou-
vent cette infirmité cesse qnand un phimosis est opéié. T
phimosis placant le sujet 1ans les conditions des voies ari-
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