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et l'on a vii des fracturés de JLa rotule- continue-- à lnar-
û1her -en utilise.nt uniquemenit ces liens fibreux conservés
4ang leur intégrité. Cela explique, du reste, les qu-elq~ues
cas déconcertents de guérison parfaite obtenus par des,
procédés non saàngla-uts,.

.La- règle est drîîc de méticuleusemient réaliser la con-
tinuité fibreuse et périoqté6e, eii ayant sin de réséquer les
effilochures et les parties mnâchurées et dle -n'accoler que
des- parties régulièremnent coupées et bien vivantes. La
suture se- fait au catgut oit à la soie.

Certains chirurgiens emploient' la seule suture des ai-
lerons et du 'périosté> à l'excluision de touite suture pro-.
'fonde, dans les cas de fàtble écartelu ent, et disent .s'en
trouver fort bien. La plupart des opérateurs y ajoutent
les. procédés de suture profonde.

Lq, "suture. osseus1e «" proprement dite trouVýe son. ap-
plication dans les cas bit le trait de fracture divise la ro-
iule en -deux fragments suffisants pour être,- traversés par
le fli. C'est ce qui .se produit dans la fracture par arra-
chernent -muscu1aire, fracture dans laquelle le trait passe
ho)rizontalement, en plein dans l'os, divisa nt avec -une nett-
teté pgrfaite, comme par -un, coup ;le scie, la rotule exi
deux fragments approximattvemirênt d'égale importance.
Il, est. facile de traversez ces deux froiguents soit par deux
fils passés -dzns le plan sagittal, -pén&rant ainsi dans
Va@ticulatéon et se nouant au devant-, de Jk rottulee soit
plus commnodément par un serl1fil mis dans, l'article
et st, nouatit sur l'un. des. côtésý de. la, rotule, Coin-
mnuémenit on .,emploie 'le fil d'aurgeýnt ou dc -cuivre
(bronze dialuminium). -On ýpeut également se servit de
la. soie.- Reynier s'est mnême .servi, du catIkut .1

e"cerclage" Ilfst indiqué dans les-fracturesý coinmîi-
nut-ivýes de -cause directe, dans lesquelles la rotule est di-
visée -en un certain nombre--de fragments trop petits pour
être -traversés par un perforateur. Le fil de ufétal che-
raine alors dans. un -plan, fronkal- au- -pourtour de la, rotu-
-le fracturée traversant le te4don et le ligaînent rotulien
et se noquant suar un. des côtés. S'il Y: a -des esqý1îl1es de-
tachée§, à Vftalité compromise,, on est 'bien' forcé de s'eft
débarrasser au préalable.

- La "lsuture-cerclage" -(.ou -hémi-cerclage, -ou cerclo-
suturýe)>:s?adie§9eý -enfin aux cai la soluttion. -d'econti-
.nuité a détaché ditune des extrémités, supérieure -où infé-_
riêure de la.- rotule, -m petit copeau -impropre à être tra-
v!arsý pae3 -perfor.ateur on qu;and,. dans une -fracture à
deux Jra-gi--ents,égg4xý, l'un-de ces fràgmniénts;est,- en -plus,
brisé par un. trait ver.tical. Le'fi-pas.se, d'une part,- àct
traers le liganient oû - le tendon rotulien, et se noue
sur -un des-ctés. -

Enfin, dans les cas a" rotule três friable, on--peut as-
socier à, la: 'fois la- "-suture sagitta'ýleý-à 2- fils -et le cétola-
ge ", ýprocédé vraimient bien -complexe,

La -sutur.ý; -ossemi1sýe, -le cerclage, la silture- -cerclage -pont
toujor , oinpté-,:ar la ýsuture pé&ios tiqie- et 'f-ibrèusei

tre-sigmeisxnntfaite-. Je, L'aiý déjà dit..-
L4a. peau esý -rabattu;e -et sa:turée,. comime-.de -cofituine.
C eux -qui ,s>nt -sûr:s- de leur héniosa-se- et -leur -aesepsie-

ferýe4t -conplètement ;. lies autres- peuven.t -tutt-ret, d1ns

un angle de la plaie, un drain 'allant jusqu'il l'articula-
tion -et, dans l'angle opposé, un drain suiperfiriel.

5ge SOI1NSCOSCJFS

Pour être cer ta in. qu' une co ntraction Intempestive,
pendlant l'agitation dlit réveil, Ile viendcra pas f-airc qauîtet
leet fils, il est -tout inîdiqué de mettre un-e goûttièrÉe plâ-
trée, très éclhancrée au niveau (lu geinou, ise.-feriée sur
1.è devant de la tctiisse et (le la jambe et retiforcée sur la
ligne médiane postérieure.

Les driif.îs, s'il' y ext a, seront, enîlevés au bout de 48
heures, les fils et t appareil plâtré, le septième jour ; les
massages aussitôt comumenceés, la mobilisation -dans -le lit
pratiquée le quizième Jour, et la mnarchie autorisée après
la fin de In troisième semaine. Oit interdira au ma:lade,
pendant plusieurs mois, -d'exagrérer la flexion. brusque dle
la jambe sur la cuisse. L'atrophiie du quadriceps sera
traitée par les mouivelliemts i-éthodiques, le n&sagc, l'é-
lectricité. L'hydarthrose qui se produit ant débiit de -la
marchie,ý n'inquiètera pas le médecin, car elle disparaîtra
d'-el-le-n-e, quand la tonicité du genou sera revenue.

Il n'est pas sans intérêt aut point (le vite des soinîs
post- opératoires (le conîsidérer la variété patliogétýiqîte et,
corre'lativemnieut. ana-.toîno-pia.thologiquie de la fracture. la
fracture par arrachement -musculaire indique otdit aire-
ineut une rotule peu résistante, naturellememnt prédlispo-
sée à .se fracýturer. Il n'est pas r 'are, de voir d'ancieîis
fracturés se casser *a' nouveau leur rotule oit des fia-ettrés
d'un côté venir retrouver l'opérateur pour uin e fracture de
l'anitrè côté. Aussi, est-il indiqjué de recommander .à ces-
malades d'éviter, peumdaauut -longtemps la flexion extrême
de la jam1ibý, de porter ilie genouillère élastique serrée et
de se garder attentivement <le toute cluite.

-- eNtes éditoriales
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Sur cinl-uante, élèves qfui se sont présent ,és pout les,
exaùnéns-. fia-ix- à la Faculté. de iMédiecine, 44 'ont se
avec satisfaction et.partant obhtenu- le titre de. Ti .tu en
inéd.ecine.ý Voici leurs niomis.
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