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1° Kxaiiifii du nez.

Kn faisant ia i'liinosc.,pi(. anti'ricnre, <in constate une certain©
qnantiié du pus venant du niéai njdvon. Dans certaines circons-
tancfts, il y a aussi dcvs polyjK-s niiKincnx. La rliinoscoiiic posté-
ricnrc jK-iit (juehiuefois nous i)craicttrc de voir un peu de matière
venant des elioanes, et s'étalant snr le voile du palais. Je men-
tionne également en jwssant, le signe de Frankel, qui consiste à
bien nettoyer le nez du malade, et ensuite à lui faire pencher la

tête en avai.t jiendant quelques minutes. Si à la suite d'un
nouvcd examen, on constate du j.us dans le méat moyen, on peut
supi )ser (pi'on est en prétK'iice d'une sujipuration ma.xillaire.

2° ï^xanien des donts.

Les dent.s sont eiiiSuite examinées avec soin, surtont la première
grosse molaire (pii est le plus souvent incriminée dans ces ma-
ladies. l)'a]>rès votre savant allègue de Croiis, les dei »- qui
sont les plus aptes à i)r(Khiire l'infection du sinus, sont Je^ sui-

vantes par ordre de fréipienee:

1° Première grosse molairi',

2 Deuxième jxïtite molaire,

3" Deuxième grosse molaire,

4° Première jx-tite molaire et canine,

5' Troisième grosse molaire.

La «carie an <|>uatrième degré, les tistul(>s d'origine dentaire,
ainsi (pie la d-mleiir i'i la percussion doivent s|)éeialemeiit iittiré

l'attention.

o° Eclairage.

a) Si{j)ie <lr JIcii/iiij. — Le malade (*t examiné dans un a])par-

tement parfaitement noir. Lue petite !aiii])e électrique spéciale
de six à huit v,dts est introduite dans sa lioiiche qu'il maintient
fermée. En faisant ]»asser le courant, les deux côtés de la figure
doivent sV-clairer égalemiit. Si un cûté c^t souibri-, il y a proba-
blement du pus dans le sinus eorres|Min(laiit.


