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ment 'des - latibeaux, Lorsque’ la cwﬂf.é dst ’bxen
remplie on termine le panseinent avec de l’ouate
séche et un bandeau, ' v

Inu .le d’ajouter que 1'huile de vasuime, 1d gaze’

et le coton doivent &tre stérilists, et gue le panséur
doit se conformer & la plus rigoureuse ascpsie. A
la premlere période, les pansements sont: fuits' tous
les jours ; lorsque la sécrétion de la plai¢ diminue,
et que l'épidermisation marche normalement, ils
sont alors renouvelés tous les: devx jours. I’abla-
tion du pansement doit étre faité {entement ; éoin-
ine' les laniéres de gaze s'accolent ‘quelqitefois A
1'épiderme, il vaut mieux les enlever par des trac-

tions faites de dehors en dedans, aprés les avoir hu-.

mectées avec de 1’ hmle ou de l'eau oxygénée. FLa
plaie est ensuite nettoyee au peroxyde d'hydrogéne,
soigneusement asséchée, et avant de refaife un nou-
weau pansement, suivant le méme procédé, il faut

« voir & fie pas laisser d'effiloche. S'il arrive d’étre

en présence d'une complication quelconque, on doit
agir naturellement d'aprésiles circonstances. Telle

est la technique si facile de ces panstwents a.
1’huile. _ o .
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OBSERVATION I — ¥n mars 1905, M. M... 23
ans; vietit me consulter ‘a 1'Hbtel-Diet pour un
écoulement de 1'oreille gauche datant d¢ deux mois.
A Pexamen, je constate une perforation de'la mem-

TR

brane de Shrapnéll, ¢t un polype venant de-1a’ti-
. que. I’ablation en est faite séance tenante. IS o-

reille coule toujours -et le polype se reforme encore

aprés une nouvelle opération. ' En 'avril, je décide’
de tenter }‘ossmulectomxe, avec un bon curettage de:

Pattique. : <
Permettez-moi de faire ine' dikréssion potir

vous donier un resume de 1a techmque de éetrte in-

téressante opération. -

Apreés antisepsié du conduit auditif, mstﬂla‘txon'

de qiielques’ gouttes d’adiénalihe au 1-1000.:' Anes:
thésie an chloroforme, et; clioix .du plus gros specu*
lum pour enlever lés osseletsipar le édnduit qui,

malheureuseinent est étroit. “"Malgré cette cotipli--

cation, je préfére ine servir de cette met-hode clas-
s1que, et ne pas suivre celle de- Stacke ' qui- consiste
4 faire 1'ossiculectoniie par la voie retro~a.unculax~
re. Eclairage avec le miroit de Clar:. Ponctiofi'du

tympan avec une aiguille a patacentese'. mtro&uc-‘

tion 'du bistouri boiutonné’ -de . Sexton ‘& 'tra-
vers cet orifice, et incision de cette fiteinbrane’ en
mouvements d’abaissement et de latéralité. I/'en-
rasant l¢ pourtour du cadre.” /\piés avoir det,r_u;t
les ligaments de1a Courte apophyse; Section du ten-

don du teiiseur du tympun wec le tenotome dc
Sexton, correspondant & *oreille gauche. Ablgtion

" du 'fitarteau avee la pince de Sexton, pas de pct1ts
mouvements d'abamsement ‘et de latéralité. L‘en— "
'clume est ensnite extraite de Ta’ caisse dprés avoir

été ‘lukée avecle crochet ‘dé Ludewig pour Toreillo
gauche. Malgre l’apphcntxon d’adrehahne, je perds
les trois quarts de mon temps A Taite I"héhiostase ;

car l’hemorragxe est d’antqnt plus considérable que
je Suxs eft presence de fortes lemons d’ostélt'e. Ter— '
mindison de l’operatmn par. un curettage aussi

com;piet que possnble du 'cadre du tympan, et sur-

toiit des parois de l’attulue avec les curettes coti-

dées de Kretschmann Bain ‘de 1oreille & l’eau

oxygénée, et pansement legerement comprcssxf ala

.....

gaze iodoforinée. Yes suxt:es post-opemtloxres sont
excellentes. Le malade' n’a pas de douleur, car au-

cune partie délicate de la’ caisse n'a été’ lesaee, ni
métne le condn.u,t membra.neux protege par le spécu-

lum. Premier ps.nsement au bout de quarante-hmt
heutes ; lo ‘méche est 1mpregnee dun suintement
sero-pumlent "“I'rois bains’ d’eau oxygenee par jour

< suivis d'un séchage mmutleux deé la emsse, et de

I’application d'un drain a la gaze sxmple Cepen—

daut, Voreille: contmue a coulesr’ ef; Te poLype Se 1e-

forme

Vers 1a fin du mois ‘de mai, Te malade commen~ ’

ce 4 faire de la t'emperature a la suite d‘une pous-
sée de mastoxdvte 1l y dvait -encore évidemment

de la- x;etentton Le tra.ttement ne donne aucun ré-
sultat, et lés symptdmes s aggravant En jtun, ie
I'antre
Paditus et l’attxque sont remphsa de bonngeons,.
L’autoplastxe est px:amquec |

pratxque 1"'v1dement pe*ro-masto1d1en.

produtts de l‘o&tatxte
d'aprés. la methode de Panse. Des pansements cony-
pressifs sont faits tous les jours a la, gaze sunplu.

Au bout de quatré mois, la cavité' est epxdcmmsee .

al exceptlon d'une- anfractuosité du planchet de la

caisse qui, pendant un autre mois, ne veut pa.sx gue- _

rir. Je fais alors des _pansements a l’acxde bori-

que, Malgre la petite quantité. de poudre mq;ufflee, o

il ¢ fait de la retentmn, et le malade empire. Je
nic <ontente ensuite de nettoyer la plaxe et de lais-
ser faire la nature. Dé pétites crotites se fonment
et la cavité suppure, En présence de 1'insuccgs que
me ‘donnent ces ‘trois Mméthodes, assez longtemps

-emplovees, j'imagine alors-de-faire des pansements
a P'huile de vaseline, ce'qui me permtit de guérir dé- -

finitivement mon malade en dix Jours ;. guérison
maintenue depuis lors. --

‘1,65 deirx ‘Observations suivantes 'sont ’dues &

‘l'obhgeance, d¢ non excéllent ami, Te Doctéur T.as-



