
3 BROCA-TrRAIE1IN' DES HERNItS ChEZ L'ENFAN'T

ié, le petit bandage en caoutchouc en fer à cheval est seul bien
supporté; son efficacité, il est vrai, est médiocre. Vers l'âge d'un
an, on peut appliquer un bandage à pelote, anglais ou français, de
préférence bilatéral, car il tient mieux, et d'autre part la bilatérité
de la hernie est fréquente, iême quand au premier abord elle
n'est pas évidente. La cure radicale nc sera entreprise qu'en cas
d'étranglement, ou lorsque, malgré le bandage, la hernie aura
tendance à grossir constamment, devenant ainsi une cause de dépé-
rissement pour l'enfant. On sera d'ailleurs averti que si, dans ces
conditions, le résultat est compromis au point de vue de la perfec-
tion de la réunion immédiate, la gravité opératoire est cependant
nulle.

Passé la première enfance, losque l'enfant sera devenu propre
au lit, on deviendra moins réservé. On essaiere pendant'quelques
mois la cure par le bandage, mais pour peu qul'el' e semble défec-
tueuse, on proposera la cure radicale; et jamais on ne la refusera,
si l'enfant est en bon état, à des parents qui d'emblée la préfè-
reront au supplice du bandage.

2° Iernie avet c'doAi, testicilairc. - Chez le nouveau-né, la coin-
plication d'ectopie est une contre-indication au bandage, qui
empêche le testicule d'achever sa migration, sans cela assez fré-
quente. On laissera donc les choses en état, quitte à opérer si la
hernie s'étrangle ou si l'enfant dépérit.

Chez l'enfant plus âgé, il faut examiner si l'on peut isoler de
la tumeur le testicule que l'on maintiendra dès lors, si l'on veut,
au-dessous de la pelote en fourche d'un bandage spécial. Si le
testicule n'est pas isolable, le port d'un bandage est proscrit pour
le même motif que chez le nouveau-né. Ces distinctions, il est
vrai, n'ont plus grande importance à nos yeux, car, grâce à l'anti-
sepsiL, nous considérons que passé dix-huit mois à deux ans toute
hernie avec ectopie doit être traitée par la cure radicale suivie
d'orchidopexie,

3° Hernie étranglée. -La plupart des hernies étranglées chez
l'enfant peuvent être réduites par le taxis, et leur étranglement,
en outre, est en général peu serré. Il n'y a pas longtemps encore
on tendait même, classiquement, à considérer cette règle comme
absolue. En réalité, il y a des hernies inguinales étranglées qui
résistent au taxis, même sous le chloroforme. Il va sans dire que
celles-là doivent être opérées par la kélotomie suivie de cure radi-
-cale, et il est incontestable que l'on obtient, mênie chez l'enfant


