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complétement désobstrué et nettoyé¢, je recommence i refermer la plaie abdo.
minale. Ayant Pintention de réséquer une partie de 1a vésicule, je la suture
vers son milieu au péritoine méme, par un surjet 4 la soie, je referme la partie
inférieure de la plaie moins la peau, puis je réséque la vésicule dont je suture,
par un nouvead surjet, cette fois au catgut, les bords 4 la peau méme. Je suture
enfin la peaun,

On remarquera que je n'ai fixé le foie par aucune suture spéeiale, mais jai
fixé la vésicule au sommet de la plaie, en sorte que je comple sur elle pour
maintenir le foie en position.

La malade a guéri aussi bien de cette troisi¢me opération que des denx pre-
mic¢res, Le lendemain une trés grande quantité de bile avait souillé le panse-
ment, preuve que j'avais bien libéré le canal cystique. Cet ¢conlement de bile
s'est prolongé jusqu'au 25 avril. Depuis, la malade est parfaitement bien.
Depuis cette derniére opération, toutes ses douleurs sont disparues, I'appétit
est veveny, la digestion s'effc tue, maintenant, parfaitement bien, et lamaladea
d6ja considérablement augmenté d-- poids. Le foje est & sa place et 8’y main.
tient, la malade, d’ailleurs, marche depuis une quinzaine de jours.

Cette observation présente de l'intérét je crois a plus d'm
point de vue. D'abord la facilité de pouvoir confondre
cette vésicule avec un rein flottant: puis, ce déplacement
si considérable du foie: et surtout ce fait de Vexistence
de lobstruction cystique avec accumulation de bile dé
colorée dans la vésicule considérablement distendue, et ¢
sans le moindre symptome hépatique: 1'opération elle-meme.
et enfin le merveilleux rétablissement de la malade qui et
aujourdihui parfaitement hien.



