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SIRE,

Riex de ce qui peut étre utile & 'huma-
nité n'est indifférent an cceur paternel de
Yoire Masesté. Eloigné de la Patrie ou
nos veeux vous rappelaient, vos veilles
et vos méditations n'avaient dautre but
que la tranquillité de nos familles et la
paix de I'lurope. Enhardi par cette tou-
chante bonté, jose vous supplier, Sire,

d'accepter Thommage d'un de vos plus



o

fideles sujets; mon Ouvrage n'est, a la
vérité, quun simple recueil d'opérations
chirurgicales, mais elles ont été couron-
nées dun succes complet. Quelques-unes
n'avaient pas encore éLé tentées, et m’ont
fait obtenir en 1798 le prix d’émulation
de la Société de médecine de Paris. Les
appareils sont de mon invention. Par les
moyens que jai combinés, des malheu-
reux que différens accidens avaient privés
de Pexercice de leurs mains, en ont re-

couvré l'usage.

J’ai cu la satisfaction de soulager des
Francais; jose me flatter, a ce titre, que
Vorze Masesté m’accueillera avec indul-
gence. Puissent -ils tous, pénétrés de
reconnaissance pour vos sentimens pa-
ternels, réunir leurs efforts pour étendre

la gloire de votre régne, et assurer au



vij
trone la perpétuité de votre auguste
Maison.

Je suis avec le plus profond respect,

SIRE,

pE VoTRE MAJESTE,

Le trés-humble , trés-obéissant et fidéle Supet.

DUTERTRE.
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PREFACE.

JEspEre que le Public, ainsi que les
praticiens dans l'art de la chirurgic, ac-
cueilleront favorablement cet Ouvrage;
il les intéressera d’autant plus quiil n'en
existe aucun sur ce genre dopérations.
Celles surtout qui sont accompagnées de
mécaniques qui servent de moyens secon-
daires, sont de moi seul. Mes réflexions,
mon travail, tant mécanique quanalomi-
que ,m’en ont fourni la principale matiére.

Le corps humain, ce sublime ouvrage
de la divinité, étant exposé chaque jour
a des dérangemens, jai senti que la con-
naissance des mécaniques aidait beaucoup
a en rétablir harmonie, et convaincu
de ce principe sans lequel Popération la
mieux faite ne peut arriver a sa perfec-
tion, jai mis lous mes soins a inventer
des mécaniques qui, suivant Pexigence
des cas, pussent ramener la nature a re-
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prendre ses mouvemens et ses formes;
pour obtenir cet heureux résultat, il fal-
lait en faire disparaitre les difformités,
ou les modifier, il suffira du simple énoncé
des faits pour juger si jai réussi.

Je me suis plus occupé, dans cet Ou-
vrage, de ce qui peut étendre nos con-
naissances chirurgicales, que del’élégance
du style; yai taché cependant que tout y
fit expliqué le plus clairement p{]ﬁsible.'

Je n’ai d’autre but en eela que de con-
courir au progrés de l'art et au soulage=
ment de 'humanité. Les péres de famille,
les instituteurs, en lisant cet Ouvrage ,
connaitront les secours quil faut apporter
lorsqu'un enfant est tombé dans le feu,
et seront 2 méme de prévenir les mutila-
tions qui résultent presque toujours des
pansemens mal administrés lors de ces
funestes accidens.



Copie de la Lettre a moi adressée par
M. SamArier , Professeur de la Faculté
de Médecine de Paris, et Chirurgien en
chef de IHdtel des Invalides , en date du '
21 Mars 180q.

Je viens, Monsietir et cher Confrére, de
lire le manuscrit que vous m’avez confié
hier. Quoique je connusse les faits qui y sont
déerits, je ne les a1 pas lus sans beaucoup
d'intérét. Je pense qu'ils feront la méme im-
pression sur vos lecteurs, lorsque vous les
aurez rendus publics.

Tai I'honneur d'étre avec beauco up d’atta-
chement et de considération ,

Votre obéissant serviteur,

Signeé SABATIER.



Copie de la Lettre a moi adressee par
M. Caamson, Docteur en Médecine, en
daie du 12 décembre 18a6.

MonsIiE UR,

Tattache un prix infini au cadeau que vous
m'avez fait de vos Observations ; je les ai lues
avec beaucoup de plaisir, et j'en ai scrupu-
leusement examiné les détails qui sont fort
ntéressans.

Je sens tout le mérite de vos belles cures :
aussi je me plais a vous rendre la justice qui
vous est die. Je ne fais cas d’'une profession,
quauntant qu'elle est exercée par des hommes
(i , comme vous, en savent é¢tendre l'utilité :
voila ce qu'on peut appeler de la vraie chi-
rurgie ; ¢’est ainsi qu'on marche sur les traces
des Mery , des Littre , des Paré.

Je suis loin de comparer vos moyens cu-
ratifs & ceux de Fabrice Hildan : ils n'ont
ancune conformité. Il vous aurait été impos-
sible de réussir par sa méthode , vu que vous
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aviez non-seulement i ramener les doigts de
votre malade en sens contraire, mais aussi &
réduire des luxations de quelques phalanges,
dont les tétes et les bases étaient trés-forte-
ment exostosées. Il a donc fallu que vous
employassiez plus de ressources compliquées,
et plus de tems dans lI'administration des
moyens curatifs. Volre machine est tres-ingé-
nieuse, et je suis sir que, dés le moment que
vous en avez concu l'idée , vous avez été con-
vaincu de sa bonté ; car c’est le propre d’'une
conception profonde et juste, de donmner la
conviction des avantages qu'on en retirera,
tandis que, quand on marche en tatonnant,
on fait tout avec incertitude et avec crainte.

Agréez, Monsieur, mes remercimens bien
sincéres, et 'assurance de la haute opinion
que J'ai de votre mérite; croyez que personne
ne désire plus vivement vous en donner des
preuves, que votre treés-humble et trés-obéis-
sant serviteur,

Signé CHAMBON.






TRAITE
D’OPLERATIONS NOUVELLES

ET

INVENTIONS DE MECANIQUES.

PREMIERE OBSERVATION.

Le 10 aout 1796, M. Beffara, commis-
saire de police de la division du Mont-Blanc,
se trouvant pour l'exercice de ses fonctions
dans I'enceinte des Champs - Elysées, on il
se tirait un feu dartifice, fut (rappé trans-
versalement au front par des éclats d’un
mortier & bombes qui ereva. Comnme il per-
dait une grande quantité de sang, ses amis
presens lui banderent le front avee plusicurs
mouchoeirs, et, dans cet état, le ramenérent
chez lui, rue des Trois-Fréres, ou il demeu-
yait alors.
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Je fus appelé pour lui donner  mes somns;
arrivé pres de lui, je levai les mouchoirs et
je vis une affreuse lésion de continuité, Ia
peau et les muscles [rontaux étaient ou en-
levés, ou déchirés en lambeaux depuis les
bosses frontales jusques sur les arcades sour-
cilicres et renversés'sur les yeux, le nez et
les joues; un aussi grand désordre ne me
permit pas de reconnaitre le-blessé..

Ayant nettoyé le mieux qu'il me fut pos-
sible sa figure, je fixai toute mon attention
sur les yeux; l'état out je les trouvai me
donna beaucoup d'imquiétude pour la con-
servation de la vue. Je m'éeeupai cependant
a replacer toutes les parties en leur état na-
turel, autant que pouvait le Perme’ttre- le
désordre dans lequel elles se trouvaient, je
les fixai par un bandage convenable, et le
11 je relevai tout lappareil que javais ap-
piiqué la veille, a cause de P’énorme gon-
flement de la téte; je cherchal en vain les
moyens de lui fiire distinguer la lumiére.
Je replacai de suite un autre bandage, et je
saignai ce malade au bras. A ma visite du
soir, Je trouvai la téte encore plus grosse
que le matin; je fis une seconde saignée. La
nuit fut cruelle. La téte était st douloureuse
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que je ne pouvais la toucher sans que le
malade fit des cris aigus. Le 12, je fus le
visiter deés les sept heures du matin, je ne
trouvai aucun changement dans son état; le
pouls était tres élevé, les douleurs insuppor-
tables; je fis une large saignée du pied, et
la nuit fut meilleure, mais la téte, quoique
moins douloureuse, était toujours du méme
volume; j'avais ordonné pour boisson une
légere infusion de fleurs de tilleul et de P'ean
de poulet; le soir un verre d'orgeat ou de
sirop de groseilles, a la volonté du malade.
Le 13, je prescrivis un lavement simple et
un bain de pieds; le 14 et le 15, méme ré-
gime. Le malade cependant reposa un peu
sans dormir. Le 16 etle 17, la téte me parut
diminuée. Quand jeus levé lappareil, il me
~ dit quil eroyait appercevoir la lumiére; le
18, la suppuration étant abondante, la téie
diminua de volume; en le pansant, je rele-
val doucement les 1Jau1)iérﬂs supéricures, il
fit un cri de joie en me disant qu'il y voyaif.
Le 19, le pouls était tranquille, la suppura-
tion était toujours abondante, le pus de
bonne qualité., et la téte beaucoup désen-
flée. Le malade avait dormi, & plusieurs re-
prises, a peu pges trois heures; j& continuai
2
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de panser cette énorme plaie avec de la
charpie séche, ayant le soin de poser sur ses
bords de petites languettes de linge enduites
d’un leger digestif. Semployai ce méme pro-
cédé jusqu’au 15 septembre, en tenant tou-
jours les parties divisces le plus rapprochées
possible. La téte et la vue revinrent dans
leur état natarel. Les muscles reprirent com-
plétement l'usage de leurs fonctions, sans
que M. Beflara soit rest¢ aucunement in-
commodé.

Il demeure actuellement rue St.-Lazare,
n®. 12, méme division du Mont-Blanc.

Nota. Pour affermir mes principes sur la
nécessité dessaignées réitérées pour les coups
a la téte, je répéterai ici ce que jai dit dans
ma troisitme observation, que malgré I'é-
norme quantité de sang pérdue au moment
et par suite d'une blessure a la téte, tant
par la plaie que par le nez, il n'en fallut pas
meins trois fortes saignées, dont deux du
bras et une du pied, pour faire cesser les
accidens, puisque ce ne fut qua la troisieme
que le malade reprit ses facultés physiques.

Je crois devoir faire ohserver que M. Bef-
fara souffrait depuis plusieurs années, et
presque continuellement d’une douleur rhu-
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matismale a P'épaule, et que depuis cet acci-
dent il n’a ressenti d’ancune maniére cette
douleur. Doit-on attribuer cette guérison au
traitement ou a DI'électricité portée par ce
violent coup? Clest une question que je fais
et que je ne me peum,ttr.n pas de résoudre .
le fait est vrai, et javoue que ce Phenomene
me parait trés-extraordinaire.
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DEUXIEME OBSERVATION.

Le 1%, février 1797, une dame igée de
quarante ans, qui voulait se couper la gorge
avec un rasoir, se fit une plaie transver-
sale au-dessous du larynx de plus de sept
pouces de long; les deux jugulaires externes
et les deux muscles sterno-mastoidiens avaient
été entierement coupés, ainsi que la trachée”
arteére, a I'exception de sa portion membra-
neuse postérieure.

Appelé sur-le-champ avec plusieurs de
mes confréres, la malade nous parut a tous
dans un état désespéré. Elle éprouvait de
fréquentes convulsions, des étouffemens, des
toux convulsives et d'abondantes expectora-
tions sanguines, si rapprochées quelles lui
faissaient 4 peine le tems de respirer; la
quantité de sang mousseux qui sortait par la
bouche et par le nez en méme tems, était
si grande, ue nous crames qu'elle EX[}II'E;
rait 2 I'instant.

DVaprés cette persuasion, le chirurgien
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présent dit qu’elle n'avait plus que quelques
minutes a vivre et se relira.

Je crus qu'il était de mon devoir de la
secourir jusquau dernier souffle; je la fis
asseoir dans son lit, la téte penchée sur la
poitrine, je portai doucement le doigt index
dans la Plaie jusqu'a I'ouverture de la tra-
chée-artére, ce qui fit expectorer beaucoup
de sang & la malade. Cette évacuation 'ayant
soulagée, je réitérai le méme attouchement
plusieurs fois, et toujours avec le méme
succes.

Voyant, apres ces évacuations, de la ré-
mission dans les accidens, que les convul-
sions étaient moins fortes, que la malade
respirait plus librement, et qu'elle ne ren-
dait plus de sang par les efforts qu'elle fai-
sait; lorsque je touchai i la trachée-artire et
que les accidens qui nous avaient le plus
alarmés, provenaient principalement de I'en-
gouement de la trachée-artere et des tuyaux
bronchiques, bouchés par le sang, qui sy
était introduit. Deés cet instant, je commen-
cai & espérer de sauver la malade.

Je nettoyai les environs de la plaie, je la
couvris de charpie séche et de quelques
compresses; puis avec une bande, longue de
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dix-huit pieds six pouces, je fis un bandage
tendant a rapprocher les bords de cette
énorme solution de continuité, en tenant la
téte penchée en avant et I'empéchant de se
porter en arriere.

Je mis la malade & I'usage de la limonade,
et lui prescrivis une di¢te analogue & son
état. Comme elle avait encore expectoré as-
sez de sang pendant la nuit, le lendemain
matin je levai tout I'appareil, qui était d’ail-
leurs trop dur pour rester sur la plaie, J'en
substituai un semblable au précédent, au-
quel jajoutai de plus quelques languettes
agglutinatives, par ces pansemens simples, la
plaie fut entiérement cicatrisée dans Pes-
pace d’un mois.

On peut juger d'apres cette observation,
combien les sutures auraient été nuisibles,
non seulement par les accidens qui leur sont
inhérens, tels que la douleur, le spasme,
I'inflammation, les abces, ete.; mais bien
plus encore par l'effet spécial pour lequel on
les emploie, puisqu’en s'opposant par cet
effet a effusion du sang, au dehors de la
plaie, il aurait coulé dans la trachée-artere
et les bronches, avec d’autant plus d’abon-
dance, qu'il aurait trouvé plus d'obstacle 2
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se porter extérienrement, si les bords de la
plaie eussent été réunis par des sutures : ce
qui n'aurait pas manqué de hiter la suffoca-
tion, dont la malade était déjd gravement
menacée, et qui l'ett infailliblement anéan-
lie trés-promplement, si, je ne sais par guel
instinct, (et contre les régies générales de
I'art) je ne m’étais avisé de porter mon doigt
dans une solution de continuité horriblement
sanglante, et que la crainte d’augmenter I'hé-
morragie aurait naturellement dia m’empé-
cher de sonder.
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TROISIEME OBSERVATION.

Un enfant agé de quatre ans, fils du sienr
Ogé , garde moulin a Challet, prés Chartres,
tomba dans le feu a I'ige de six mois; il se
brila le poignet et les doigts; cette bralure
fut mal soignée, il en résulta des difformités
qui le priverent de I'usage de sa main.

Il était dans cet état depuis plus de trois
ans, lorsqu’il fut confié¢ & mes soins. Il ap-
partenaita des parens pauvres; je le fis venir
a Paris,et le logeai chez moi le 21 mai 1797.

Avant de rien entreprendre, je fis dessiner
cette main qui en lout, si I'on en excepte le
doigt annulaire, figurait assez bien une pe-
lotte. Pour ne pas multiplier les dessins, je
vais décrire , aussi exactement qu’il m’est
possible, ce que cette espéce de moignon
présentait de plus remarquable, vu sur ses
faces et sur ses cotés. ( Foyez la 17 planche,
Sfigure 17°.)

1° le pouce, I'indicateur, le médius et le
petit doigt étaient renversés sur le dos de la
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main , ou ils tenaient dans toute leur étendue,
par des adhérences trés serrées :ils étaient
comme luxés dans leurs articulations avee les
os du métacarpe; leurs bases, 4 cet endroil>
faisaient saillie et paraissaient exostosées. Pa-
reille disposition se rencontrait dans Parti-
culation de la premiére avec la seconde pha-
lange du pouce. Outre les adhérences dont
J"ai parlé, il en existait d’autres entre le pouce,
Pindicateur et le médius, qui retenaient ces
doigts intimement ums par lears bords.

2°. L'indicateur et le médius présentaient
la méme disposition dansleur articulation de
la premicre avec la seconde phalange ; mais
1l y avait pourtant cette différence que la
luxation paraissait s’étre faite en sens opposé,
et que les extrémités des doigts tendaient &
se renverser vers le dedans de la main. Voici
comment jexplique ce phénomene qui, au
premier coup d'eeil , parait fort extraordinaire.

Les tendons fléchisseurs qui s’attachent &
la face plate de ces phalanges prés leurs bases,
ayant toujours agi sur ces faces, pourramener
les phalanges dans leur état naturel pendant
que leurs faces opposes se trouvaient renver-

sées et attachées, dans toute leur longueur,
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par les cicatrices, sur la convexité de la main,,
il a nécessairement fallu que les bases de ces
secondes phalanges se portassent en dedans
des doigts , ou chacune d’elles formait, par un
demi-renvers:ment sur celle qui la précede,
un angle saillant.

3°. Le doigt auriculaire était obliquement
renversé sur la main , paraissant luxé comme
les autres, dans son ariiculation avec le cin-
quitme os du métacarpe, privé de sa der-
niere phalange , atrophié, et en partie couvert
par les cicatrices auxquelles 1l ¢tait fortement
attaché.

4°. L'index était tuméfié, privé de méme
de sa derniére phalange et se trouvait si pro-
fondément enchassé¢ dans les cicatrices, qu'il
présentait les plus grandes diflicultés a en
étre détacheé. :

Malgré tous ces obstacles , m'étant bien
convaincu que les cicalrices qui maintenaient
le renversement, contre nature , des doigts
sur la convexité de la main, étaient pure-
ment cutanées, je ne vis aucuninconvénient
a les détruire , pour ramener énsuite les doigts
a leur situation naturelle, par des moyens
convenables.
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Je communiquai mon projet & M. Seguy
médecin, qui approuva et me conseilla de
consulter Fabrice de Hildan.

On lit en effet dans cet auteur, (1) qu’il a
opéré un enfant dgé de quatorze mois , qui
s'était brilé I'extérienr de la main droite
lige de six; il a fait graver la figure de cette
main, et celle de la machine qu'il a employée
pour ramener les doigts dans leur état na-
turel ; mais il est aisé¢ de juger, tant par la
figure que par la description , que le ren-
versement qui fait le sujet de I'observation de
Fabrice de Hildan, n’était ni aussi ancien,
niaussi complet que celui que je me proposais
de guérir, et n'existait que dans les articula-
tions des premicres avec les secondes pha-
langes des doigts , le pouce excepté, javais
des obstacles de plus & surmonter.

Apres m’étre bien pénétré de cette diflé-
rence et de toutes les diflicultés que je devais
rencontrer, je demandai conseil i monsieur
Pelletan qui rejeta toute idée d'opération.
L’avis de M. Sabalicr que je consultai en-

{1) Guilhel. fab. hild. cent. 1, observ, 83.
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suite , ne fut pas le méme : apres un mar
examen , ce praticien célebre me dit, qu'il
craignail que P'opération ne fut sans succés,
quil n’y prévoyait cependant pas de danger
el que je pouvais en faire 'essai sur un des
doigts.

Je pensais alors quil était de mon devoir
de préférer de tenter une opération incer-
taine , mais nullement dangereuse , plutdt
que d’abandonner le malade & son infirmité :
et le 12 juin 1797, je fis cette opération en
présence de MM. Seguy, Lacasse et Legras.

Avec un bistouri convexe, je séparai cha-
que doigt de la convexité de la main, et du
doigt voisin auquel il était uni, en commen-
cant par le pouce et fimssant par le petit
doigt. Celte opération dura vingt minutes :
elle fut pénible 4 cause de l'extréme difficulté
que avais a saisir les doigts.

Apres avoir laissé couler le sang pendant
quelques tems, jappliquai de I'amadou sur
les vaisseaux qui saignaient le plus; je garnis
P'interstice des doigts de charpie séche, jen
couvris le reste de la plaie, je placai quel-
ques compresses et je contins le tout par un
bandage convenable.

Dés ce premier pansement, les extrémités
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des doigts se trouvérent éloignées d’'un pouce
et demi, de la convexité de la main.

Je fis coucher 'enfant et le tins & un ré-
gime convenable, a dix heures du soir, il
lui survint de la fievre ; quarante-huit heures
aprés I'opération, je levai une partie du pre-
mier appareil, et ce ne fut que le guatricme
jour que je parvins a découvrir la plaie en
totalité. Je la pansai avec du cérat de Galien,
auquel jajoutai une quatrieme partie d’un,
léger digestiffait avec la térébenthine, I'huile
d’hypéricum et le jaune d’ceuf. La plaie étant
tres-belle , le pus de bonne qualité, et la
fitvre ayant cessé dés le cinquitme jour aprés
T'opération, je commencaia ramener les doigts
dans lear situation naturelle, par le procédé
que je vais décrire.

Je pris une planche un peu plus longue
que la totalité de P'avant-bras et de la main;
je figurai a cette planche cinq doigts écartés
les uns des autres, et 2 chacun d’eux, je pra-
tiquai plusieurs trous; apres avoir garni cette
planche, (voyez figure 2, planche 2¢. ), je
lappliquai 2 la face interne de l'avant-bras,
et je l'assujettis au coude et au poignet avec
des bandes; je passai en double, un petit ru-
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ban de fil dans I'un des trous de chacun des
doig's de la planche, etje portai chaque anse
résultante de ce passage sur chaque doigt de
la main de P'enfant, correspendant a celui
des doigts de la planche : je tirai ensuite les
deux extrémités du ruoban au-dessous du trou
de la’planche ou je les avais fait passer, et
je ramenais ainsi, le plus que je pouvais, cha-
que doigt a sa situation naturelle, jusqu’an
moment o, averti par les cris de I'enfant,
de la douleur qu’il éprouvait, je fixais le ruban
antour des doigts de bois par des neeuds.

Jopérai ainsi tous les jours, sur chaque
doigt de la main , jusqu’a ce que je fusse par-
venu A leur donner , & tous, une direction
paralléle 2 ceux de la planche.

Etant arrivé d ce pomt, le dix-neuviéme
jour,aprés Popération, je substituai a la pre-
miere main de bois, une seconde main dont
je tronquai les doigts , afin de faciliter la
flexion des doigts de P'enfant; je garnis ces
extrémités tronquées de pelottes, correspon-
cdantes aux articulations des phalanges, pour
repousser dans leur sitnation les parties dé-
placées, pendant que les doigls étaient saisis
sur Jeur convexité, par les anses des rubans
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gui tendaient i les ramener en dedans ; de
cettemaniére , j'opérais lentement, mais cons.
tamment la réduction des parties.

Je continuai d’agir de méme, en serrant
tous les jours un peu plus, excepté qu'étant
obligé d’employer plus de force pour ployer
les articulations, j'avais la précaution de garnir
la convexité des doigts de morceaux de cuir,
pour que les anses des rubans ne r'ouvrissent
pas les cicatrices; mais ne pouvant plus fixer
les extrémités de ces rubans sur les doigts de
la planche qui étaient tronqués, je les aita-
chai a des ganses placées plus en arriere. Je
faisais baigner la main deux fois par jour,
dans une décoction de racine de gnimauve
pour rendre les parties plus flexibles.

Un mois apres opération, les plaies furent
enticrement cicatrisées , mais je continuai
encore pendant deux autres mois Papplica-
tion de cet appareil pour {léchir les doigts,
jusqu’au moment ou je suis parvenu i les ra-
mener dans leur état naturel et A leur don-
ner tout le mouvement dont ils ]‘muvaiﬁnt
étre susceptibles, aprés un aussi grand dé-
sordre,( Foyezla 3°. planche fig. 3.)

Par ce procédé jai eu la satisfaction 1°. de
yendre a ce jeune enfant l'usage de la main
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droite dont-il était privé depuis trois ans, et
quil eat perdu pour jamais sans ie secours
de la chirurgie.

2°. De recevoir le prix d’émulation que la
société de médecine de Paris, me décerna
dans saséancepublique du 12 novembre 1797.

Nota. Le moyen employé par Fabrice de
Hildan différe essentiellement du mien et
m’a paru insuffisant dans le cas présent. Il
consiste en une planche de trois doigts de

Jdarge, d'une longueur suflisante pour servir

d’appui du coude au poignet, a cet endroit,
est un petit biton rond, épais d'un pouce
placé en travers et fortement uni a la planche.
Ce biton est troué en quatre endroits, ou
I'on voit des espéces de chevilles en bois.

La planche a aussi deux boucles et deux
courroies, par le moyen desquelles la ma-
chine est attachée alavant-bras, plus quati'-.e
doigtiers en cuir, dans lesquels il passait
Pextrémité de chaqgue doigt ; il fixait ces
doigtiers avec quatre ganses aux chevilles de
bois dontil est parlé plus haut. Par ce moyen
il parvint a ramener les doigts dans leur état
naturel, observant de mettre entr’eux, pour
les empécher de se coller de nouveau , quel-
ques petites lames de plomb.
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ExpricatioN DE 1A 17¢. PLANCHE.
Fig. 17e.

Etat de la main avant lopération, par suite d'une
brilure 4 I'dge de 10 mois.

£

ExpricaTioNn BE LA 2™°, PLANCHE.

Fig, 2.
MacuivE.
Description de la Machine.

A A A A. Fanons servant 4 Pextension du poigne.

B. Bourlet pour contenir le coude.

C C. Cordons qu fixent la machine au bras.

D D. Cordons qui fixent la machine sous 'avant-bras.
- -EE EE. Cordons qui ont servi & ramener les doigts
dans leur état naturel.

Exrrication pE La 3™¢, PranchE.

Fig. 3.

Etat de la main guérie par l'opération faite 4 'dge de.
4 ans.
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aulres, le double plus lengues et plus larges,
vers la méme région dn pariétal gauche.
M. Schoeck coupa quelques mailles de che-
veux, fit sortir le sang exiravasé, le plus
quil put, et appliqua des compresses quiil
contint par un bandage convenable.

Le méme jour, & cing heuares apres mids,
jlappercus, en pansant e malade , qu'il sortait
de la substance grise du cerveau, par laplaie
la plus voisine de l'angle antérieur et supé-
rieur de l'os pariétal gauche; que cet angle,
ainsi que celui de la méme région du parié-
tal droit, sans étre fracturés, étaient 'un et
Pautre considérablement déprimés et trés en-
foneés dans la substance du cerveau , A quoi
jatiribuai Vexpulsion hors du crine, de la
substance certicale ¢ni en était sortie. Je pan-
sai le malade avec des compresses imbibées
d’ean-de-vie et d’ean commune, aprés toute-
fois avoir rasé la téte. Je lui appliquai huit
sang-sues aux tempes et aux pieds, je re-
commandai de ne pas arréter le sang , a moins
que le malade ne tombit en défaillance. Ya
nuit fut terrible : les convulsions, les eris ai-
gus, les vomissemens perpétuels, la suppres-
sion des urines, et I'état du pouls, tout an-
noncait le plus grand danger.

T
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Le lendemain , deuxiéme jour, je trouvai
encore beaucoup de substance certicale du
cerveau hors du crine ; les mémes accidents
subsistant , appliquai de nouveau huit sang-
sues aux tempes et derricre les oreilles. Le
soir , le gonflement de la téte et le bourlet
du frontétant diminués, je découvris que les
deux pictces osseuses qui formaient le coronal ,
et qui n'étaient pas encore soudées par la
suture, se trouvaient écartées'une de 'autre
d’environ quatre lignes, ce queje fis remar-
quer & M M/ iamche , Bréwer, tous les deux
médecins, et a M. Bouret, pharmacien, tous
présens a plusienrs pansemens. Le troisieme
jour les accidens furent encore trés-graves;
le quatriéme jour, la gravité desaccidens sub-
sistant , Jappliquai un vésicatoire ; le cin-
quicme jour les vomissemens furent moins
fréquens, les urines commencérent a couler
plus facilement et un lavement procura des
garderobes ; les sixidme et septieme jours,
les convulsions ayant redoublé , je pres-
crivis, le soir du 7, des bains de pieds, et
jappliquai quatre sang-sues aux tempes et

derriere les oreilles; la nuit fut plus calme;

les 8, g et 10°. jours le malade fut passable-
ment, il prit tous ces jours-l1a des lavemens
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et des bains de pieds; le onziéme jour il fut:
beaucoup plus calme, il demanda i manger:
je permis un peu de vermicelle, cuitanbouil-
lon; le 121es plaies tendaient i se cicatriser
les 13°. et 14¢., les 1dées étaient saines et le
malade avait grand faim ;il mangea outre son
vermicelle un biscuit & la cuillére avec des
confitures de groseilles ; les 15° et 16°. 1l était
bien; le 17°. il se plaignit d'un violent mal
de téte, il prit un bain de pieds et un lave-
ment; le 18° il saigna abondamment par le
nez et fut soulagé; les 19, 20, 21, 22, 23,
et 24°. jours se passerent tres-bien, le #5¢. la
téte fut pesante et il ne dormit pas de la nuit,
le 26°. il rendit une forte palette de sang par
le nez; le 27¢. il continua & se plaindre de la
téte, le 28¢. je lui appliquai quatre sang-sues
derricre les oreilles; le 2g®. il ne sentit plus
dedouleurala téte; du 30 au 37° jour tout
alla de mieux en mieux; le 38°. je lui défen-
dis , sérieusement , de jouer avec mes ins-
trumens crainte quil ne se blessit;il en fut
si affecté qu’il tomba , sur-le-champ, dans
des convulsions qui {urent suivies de fievre,
de maux de téte, de vomissemens et de dé.
lire; les accidens qui continuerent vielem-
ment les 39°. et 40° jours me {irent craindre
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hémorragies du nez pour remédier aux acci-
dens consceutils qui se manifestaient pendant
le cours du traitement de cet accident , ce
qui milite victorieusement en faveur des sai-
gnées réitérées pour les coups a la téte.

3°. Enfin, que dans ces sortes de coups,
les affections morales influent sur le physique
méme dans P'age le plus tendre, d'une manitre
d’autant plus délétére , quion a moins de
moyens de les combattre.

Le jeune homme qui fait le sujet de cette
observation , jouit, encore aujourd’hui, d’une
parfaite santé, tant au moral qu’au physique .
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fut celm qui porta sur le pavé, le bras dn
méme coté sétant trouvé étendu, lui con-
serva la vie, mais le coude porta st fortement
que l'olécrane fut cassé. La pesanteur de
la téte ayant porté sur le bras,’lhumérus ainsi
que la clavicule furent par conséquent 1'un
et autre fracturés & leurs parties moyennes.
L’éiat de I'enfant me parut des plus déplo-
rables; tout le c6té, le bras, la cuisse, la
jambe, ainsi que le pied étaient tres-noirs
par le sang extravasé. Quoique cet enfant ent
perdu beaucoup de sang par le nez, je lui
appliguai six sang-sues aux pieds et deux der-
ricre chaque oreilie. Je m’occupai alors trés-
sérieusement des fractures dont j’ai parlé plus
haut; elles m’embarrassérent beaucoup &
cause des moyens connus pour les maintenir,
et qui s'opposaient les uns aux autres. Enfin
je formai des bandages d'idée qui me suffi-
rent pour conduire cet enfant & une parfaite
guérison, et sans qu’il seit nullement incom-
modé de tous ces accidens, ni méme resté
de difformités. Il est parfaitement libre en
tous ses mouvemens, et se porte trés-bien.
Plusieurs de mes confréres sont venus voir
cet enfant, ils ont été comme moi, aprés

L

avoir vu l'endroit d'olr 11 était tomb#, tros-
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SIXIEME OBSERVATION,

Sur le rétablissement de Uextension volon-
taire de la main droite et de ses deux
derniers doigts, qui demeuraient toujours
fléchis , a la suite de Ila guérison d’une
plaie transversale, faite par un coup de
sabre ¢ la partie externe et moyenne de
Pavant-bras. ( Voyez la 4¢. p. fig. 17¢. )

M. Achille de Coulenge, qui fait le sujet
_ de cette observation, 4gé de vingt ans, dra-
gon au 18°. régiment, briilant du désir de
servir sa patrie, était sur le point d'étre re-
formé A cause de son infirmité : il vint i Pa-
ris pour sen faire guérir, et recouvrer par
ce moyen la facuité de continuer la profes-
sion des armes qu’il a volontairement em-
brassée.

Dés son arrivée dans la capitale, 1l y con-
sulta deux des plus fameux chirurgiens, qui
Iui epnseillérent de doucher la partie ma-
lade avec I'eau minérale factice de Bardges,



44 SIXIEME

qu'on prépare a Tivoli. On mit ce jeune
]mtrhle’ en pension chez moi, pour quil fat
plus a portée de prendre les douches. Je pro-
posai dés lors & Messicurs les consultans d’en-
lever la cicatrice de I'avant-bras, et d’opérer
une nouvelle réunion. Mon avis fut rejeté.
Les douches ne produisirent aucun amende-
ment; jallai avec le malade consulter un
troisitme chirurgien, non moins célébre que
les précédens, et ma proposition ne fut pas
mieux accueillie. Je conduisis enfin le ma-
lade ehez M. Sabatier, a qui je fis part de
mes intentions. Il examina la cicatrice, et il
parut douter du succes de 'opération; mais
aprés quelques observations que je me per-
mis de lui faire, et surtout lorsque je lui eus
fait voir la machine de mon invention, par
laquelle je mmpt:ais assurer le succes de l'o-
pération que je projetais, il dit pour lors au
malade que les moyens que je proposais de-
vaient I'encourager a se faire opérer; que,
quoiqu’ils fussent incertains, il était proba-
ble qu'on en obtiendrait quelques succes ;
que d’ailleurs n’étant nullement dangereux,
le pis aller serait de se trouver, aprés leur
essal, comme avant de les avoir employés.
D'aprés cet avis, M. de Coulonge me solli-
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cita plus Instamment que jamais de Uopérer.
Le 5 septembre 1804, je procédai a I'o-

| pération de la maniere suivante. :

Le malade assis commodément ainsi que
moi, et son avant-bras appuyé sur une table
placée entre nous deux, je cernai, avec un
bistouri convexe, l'ancienne cicatrice, en
commencant par le bord inférieur (1), et
continuant par le bord supérieur, coupant
toujours entre la cicatrice et la peau, que je
ménageais de mon mieux, je joignis anté-
rieurement et postérieurement, par des an-
gles aigus, les deux incisions entre lesquelles
se trouvait entierement comprise la cicatrice.
Je saisis son extrémité antérieure avec une
érine, et je la détachai des muscles subja-
cens, auxquels elle était fort adhérente, en
prenant la plus grande précaution de ne pas
les entamer. Cette cicalrice avait deux pou-
ces sept lignes de longueur, quatre lignes
d’épaisseur, et huit lignes de largeur. Elle
contenait dans sa substance une esquille de
la grosseur d'un grain de chénevis, prove-

(1) J'observe que je considére toujours ici les différentes parties
de l'extremité supcrieure, dans la situation napurelle que lenr
-assignent les anatomistes , Phomme étant debout.



46 SIXIEME
nant de I'exfoliation de I'os cubital dont elle
était voisine.

A peine la cicatrice fut-elle enlevée, que
la peau qui en avait été séparée se rétracta
supérieurement et inférieurement, au point
quil résulta de cette rétraction une large
plaie, dont les bords supérieurs et inferieurs
se trouvaient éloignés d’un pouce dix lignes
environ de distance I'un de I'autre.

L’autopsie des partiesiéséesque facilitaitsin-
gulierement étendue de la plaie, manifesta
que la portion dumuscle extenseur commun,
qui contribue spécialement a la formation
des tendons des deux derniers doigts, était
divisée dans sa partie externe jusqu'a la moi-
ti¢ de son épaisseur; que l'extenseur propre
du petit doigt I'était de méme, ainsi que le
cubital externe, mais ce dernier un peu plus
profondément; que les extrémites des parties
musculaires divisées, étaient ¢loignées 'une
de l'autre d'un pouce dix lignes environ de
distance; que ces exirémités n'avaient pas
I'épaisseur quon remarque dans les divisions
musculaires récentes, mais qu’elles étaient
au contraire fort minces, et se terminaient
‘en s'aplatissant sur la portion la plus inter-
ne du muscle qui avait échappé a Il'instru-
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ment tranchant, et qui était demeurée en-
tiere, dont elles semblaient étre la continua-
tion, de maniére qu'on aurait pu douter au
premier aspect, qu’il existit la moindre so-
lution de continuité dans les muscles, si un
examen trés-exact ne I'avait diiment cons-
tatée, et n’etit démontré de plus qu’elle était
accompagnée d'une ¢énorme déperdition de
substance des parties divisées, ce qui ren-
dait le corps des muscles lésés, infiniment
aréle, atténué et déprimé, surtout dans les
endroits correspondans & la cicatrice, et huit
lignes environ en dessus et en dessous. Mal-
oré cette atténuation, le peu de fibres muscu-
laires qui ¢taient demeurées enticres se con-
tractaient encore, mars d'une maniére faible,
merte et insuflisante, pour allonger les doigts
et redresser la main (1), comme s’en sont

(1) Il n’a pas éié possible de faire seutir, dans la premibre
figare , U'inclinaison de la main vers la Lise de V'as radial . telie
qu'elle était avant Popération , sans masquer infiniment la flexion
des deux derniets duigts , qu'il importait d'autant plas de rendre
bien sensible, que celte infirmit constitvait essentiellement Ia
maladie qui a déterminé & Popération ; mais les personnes gui
savent l'anatomie , comprendront facilement que les muscles qui
viennent d'éire désignds, se trouvant privés d’une action suflisante
pour agir efficacement sur la main et les doigts , pendant que leurs
antagonistes ctaient en pleine activité, ces derniers ont di o¥n-
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assuréspar le toucher et par la vue, Messieurs
Séguy, médecin, Beaudouin, chirargien, et
Rousseau, chirurgien anatomiste du Jardin
des Plantes.

D’aprés cet état de choses, considérant
que les muscles fléchisseurs des doigts et de
la main sont généralement beaucoup plus
forts que les extenseurs de cesmémes parties,
que tous les muscles courts et épais sontaussi
tres-forts, que les longs et gréles, sont or-
dinairement faibles, que ceux qui avaient été
Iésés se trouvantdu nombre de ces derniers,
et ayant en outre été atténués par la déperdi-
tion de substances qu'avait provequée la
longue suppuration de la plaie primitive, et
se trouvant , en quelque maniere, stupéfiés
parla cicatrice dure qui les avaitlong-temps
comprimés; il fallait nécessairement les rac-
courcir, les épaissir et les stimuler afin deles
fortifier et de leur rendre la possibilité de
se contracter eflicacement pour exécuter les
mouvemens nécessaires i Dextension des
doigts , au redressement de la main, et les
prémunir contre le retour des nouveaux obs-

senlement fléchir les doigts annulaire et auriculaire , mais encore
inclimer le grand bord de la main vers la Lise de I'os radial,
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tacles qu'anrait pumettre a lefficacité de leur
action une seconde cicatrice.

Justement convaincu que je satisferais com-
plettementa toutes ces indications par quel-
ques points de suture, aidés de lamachine de
mon invenlion (voyez la 5¢. planche, fig. 2)
propre a seconder leur effet, voici comme je
terminai mon opération.

Je fis d’abord tenir les doigts allongés, le
poignet relevé et lavant-bras fléchi; je plon-
geal en méme tems une aiguille enfilée de
plusieurs fils cirés a six lignes environ de dis-
tance du bord inférieur de la plaie, percant
d’abord la peau, et le plus quiil me fut pos-
sible dela portion inférieure du muscle cubital
externe , quiavait été divisée el rongée; diri-
geant ensuite Paiguille supérieurement dans
la portiondes fibres de ce muscle , qui avaient
échappé a l'instrument tranchant, sans ce-
pendant toucher i I'os cubital dont je passai
trés-preés, je la fis sortir a travers la partie
moyenne de cette méme portion du muscle
quin’était pas divisée ;apres len avoir retirée,,
je la replongeai dans le méme endroit, en sui-
vant, au moyen du fil, le trajet par lequel
elle était sortie : et la dirigeant toujours supé-

rieurement dans la partie entiére du méme

4
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muscle jusqu’a ce que j'eusse dépassé I'extré-
mité supérieure de sa portion divisée ; pour
Jors je la traversai avec laiguille que je fis
sortir par la peau, & la méme distance du
bord supérieur de la plaie que celle ou elle
avait été¢ mtrodumte au bord mférieur. Je com-
pris de cette maniére, dans ce point de suture
trés-long, non seulement les deux' extrémités
de la portior: du muscle cubital externe qui
avaient été divisées parl'instrument tranchant
et corrodées par la suppuration, mais encore
la portion du méme muscle plus profonde ,
qui avait également échappé a I'instrument
tranchant, et qui était demeurée entiére.
Aprés avoir placé les fils dansles parties dé-
signées, je les laissai sans les nouer.

Jopérai de méme sur Pextenseur propre
du petit doigt, ainsi que sur la portion de
I'extenseur commun, qui fournit les tendons
des deux derniers doigts.

Je serrai ensuite les fils avec beaucoup de
douceur, jusqu’a ce que j'eusse mis les bords
de la plaie presque en contact, ayant la pré-
caution d’éviter leur renversement en dehors
et en dedans, puis je les nouai.

Les ligatures faites, il n’existait plus pour
lors qu'un espace d'un pouce entre les points
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de suture, lequel espace 6té de celui de deux
pouces onze lignes, résultant d’une plaie large
d’un pouce dix lignes, et d’'un pouce pris sur
les bords par les sutures, constitue un rac-
courcissement de cinq huitiémes, opéré tant
par l'effet des sutures, que par la situation con-
venable dont je les avais fait précéder.

Pour ne rien perdre de ce grand rappro-
chement, apres avoir couvert la plaie d'un
peu de charpie et de compresses trempées
dans 'oxycrat, je contins cet appareil par le
bandage unissant, pour les' plaies en tra-
vers.

Le pansement {ini, jappliquai la machine
de mon invention, gravée figure 2°.; par son
secours, je parvins a contenir constamment,
les doigts, le poignel et I'avant-bras, dans
une situation propre a consolider le rappro-
chement désigné. Le lendemain, je saignai le
malade au bras gauche, et le mis au régime
diététique indiqué par la nature du dé-
sordre.

Le malade m’aida d’un _courage héroique,
et en moins d’un mois, j'eus le bonheur de lm
rendre la faculté d’allonger ses doigts , d’éten-
dre sa main, (voyez la 6. planche fig. 3.)
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et trois mois apres, de le savoir employé au
service desa patrie. (1)

Des que ce brave militaire fut guéri, je le
fis voir a tous les gens célébres qu'il avait

(1) L’espece de blessure qui a donné lieu & cette opération , est
(rés-commune parmi les militaives ; lorsque dans le priacipe de
ces blessures, on ne cootient pas les parties divisées dans une
situation propre a favoriser leur réunion, les blessés en sont
estropiés pour leur vie, et mis hors d’état de servir ; pour pré-
venir ces funestes effets ; nos anciens maitres ont imaginé dés
jong-tems , diflérentes machines : Ambroise Paré en propose une
de fer blanc , qu'il nomme dresse-main 4 et dont il nous a trans-
mis la figure (*).

Lafaie, dans ses remarques sur Dionis, en propose une autre(*¥),

Quoique ces aulorités viennent a l"ﬂlppui de ma pratique , je
erois devoir faire observer que, d’aprés 'état ol se trouvaient les
muscles , dans le cas que je viens de décrire , ma machine seule
eiit été d'un faible secours, sans Pextirpation de la cicatrice.
Le rapprochement des parties divisées, obtenu par la situation
et les points de suture , Pextirpation de la cicatrice, et la- situa-
tion convenable. eussent probablement éteé inutiles anssi, sans
le secours de la machine qui a maintenu constamment les par-
tics rapprochées, dans une situation propre i favoriser lenr cohé-
sion et le rétablissement de leur force. Quant a la différence d,
ma machine , d'avec les anciennes , j'en laisse & la juger d’aprés
la comparaison qu'on peut en faire.

(*) V.Les Buvres d’Ambroise Paré , liv. 23, p. 581. BEdit. de
Lyon 166%.

(**) V. Dionis, avec les remarques de Lafaye , p. 714, 715, et
1a 2°. planche des instrumens indiqués dans les remarques,

fig. /E. Edit. de Paris 1751,
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consultés avant l'opération, et je dois pu-
blier, a leur louange, que quoiqu’ils eussent
été d’'un avis opposé au mien, dans lesmoyens
curatifs & mettre en usage, ils m’ont tous té-
moigné antant de satisfaction de I'heureux
succes de cette opération, que s'ils I'eussent
faite eux-mémes : cette impartialité inappré-
ciable et aussi rare que le talent qui les dis-
tingue, est bien propre a favoriser le progres
de I'art dont I'enseignement leur est confié.
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Exrricatioxy pE i 5™, PraxcuE.
Fig. 170,

Etat de 'avant-bras et de la main par suite d’un coup
de sabre, dont la cicatrice élait fermée deux mois avant
Vopération.

Exrrication DE LA H™e, PLANGCHE.
Fig. 2,
Heprésentant 'avant-bras et la main dans le bandage.

Explication de ce bandage a bascule , exécuté sous
ma direction , par Liacroix, Mécanicien i Parts.

AA. Gouttiere en tole, contenant avant-bras.

B. Demi-cercle monté sur deux branches d’acier a téte
de compas, pour assujettir le bras avec I'avant-bras.

C C. Plaque creusée de quatre gouttiéres pour recevoir
les doigts , laquelle est unie par charniére a celle de
Favant-bras.

D D. Bascule de dessous montée avec deux pontets al-
lant le long de 'avant-bras, faisant mouvoir la main
4 volonté 1par le moyen de la tige B et d'un écrou C
formant vis de rappel.

E. Bracelet en tole 4 charniére, fermant sur le coté
cubital par son extrémité ouverte en fourchette,
embrassant une petite tige taraudée qui recoit 'écrou
D , formant pression & volonté.

F. Echancrure correspondante i la plaie.
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G G G G G. Courroies demi - circulaires fixées aux
boutons E E.

H. Courroie passant entre les doigts du milieu et 'an-
nulaire , fixée an erochet F.

J. Autre courroie fixée i la bouele et an bouton G.

I'I1. Bandages unissant des plaies en travers.

Exrrication DpE ra 6™¢, PrawcuEr.

Fig. 3.

o

Etat de lavant-bras et de la main guérie par l'opé-
ration. ~
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SEPTIEME OBSERVATION,

Sur une difformité de la main droite, suite
d’une brulure guérie par une opération et
un appareil convenable.

Une demoiselle 4gée de dix ans, fille de
M.Dégremont, tapissier, demeurant rue de
Bondy, n°. 46, tomba dans le feu & I'ige de
dix-huit mois, elle se briila les deux mains;
la droite fut si fortement endommagée, et si
mal soignée, que les trois derniers doigts res-
térent ployés de maniére que le bout de cha-
cun touchait presque a la partie moyenne et
interne de la main ; ils étaient tenus en cette
position par des brides tres-serrées qui s'op-
‘posaient a leur extension, et privaient, par
conséquent, cette jeune demoiselle de I'usage
de sa main. (Foyez la 7¢. planche, fig. 1%¢.)

Elle était dans cet état depuis plus de huit
ans, lorsqu’on me la présenta. Bien convaincu,
apres l'avoir examinée trés - attentivement ,
que les cicatrices qui maintenaient la flexion
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des doigls ¢taient purement cutanédes, jene
vis aucun inconvénient a les détruire.

Le 16 mars 1806, je fis cette opération
de la maniére suivante.

Avecun bistouri convexe, je coupai toutes
ces brides qui s'opposaient a I'allongement
des doigts; el apres avoir laissé couler le sang
pendant quelques minutes, j'appliquai de la
charpie séche et quelques compresses sur la
plaie, et je contins le tout avec un bandage
convenable. Dés le premier pansement, les
doigts furent presque entierement allongés ,
deux jours apres je levai une partie du pre-
mier appareil, et le quatrieme je découvris
la plaie que je trouvai en trés-bon état. Je la
pansai avec du cérat de Galien, auquel ja-
joutai un peu d’huile d’hypéricum ; cette plaie
continuant d’étre belle, le pus de bonne qua-
lité , le pouls tranquille , j’entrepris d’étendre
tout - a-fait les doigts par le procédé que je
vais décrire.

Je pris une planche un peu plus longue
que la totalité de I'avant-bras et de la main,
depuis le coude jusqu’aux os du carpe. Cette
planche formait une goutti¢re ou se logeait la
partie interne de I'avant-bras el se terminait
en une palette un peu plus large que la main ,
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afin de pouvoir tenir les doigts sépafés les
uns des autres. Ils étaient maintenus dans
cette position par une bande aveclaquelle je
contenais les doigts, la main et I'avant-bras,
et par un demi bracelet de linge, qui envi-
ronnaitla partie postérieure et inférieure du
bras pour empécher le coude de faire aucun
mouvement rétmgra({e. (Foyez la 8. plan-
che , fig. 2.) '

Par ce procédé , j'ai en la satisfaction de
rendre & cette demoiselle I'nsage de la main
droite dont elle était pﬁvée depuis plus de
huit ans, et qu'elle et perda pour jamais,
sansle secours de la chirurgie.( Foyez la g°.
planche, figure 3.) |

Nota. 1l est rare que le méme praticien
rencontre dans sa vie deux opérations occa-
sionnées par le méme accident, dont les effets
auraient estropié en sens contraire, sans les
secours de la chirurgie, les deux enfansdont
il est parlé & la 3¢ et a la 7° observation.
Les opérations doivent encourager les jeunes
praticiens & ne désespérer jamais de la gué-
rison de cessortes d'infirmités.
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ExrLicaTioNn DE LA 7e, Pravnche.
g 1ze,

Etat de la main avant l'opération, par suite d’une
brilure, a I'ige de 18 mois.
7 o

UXPLICATION DE LA 8me, PLANCHE.
Fig. 2.
MacHINE.

Description de cette Machine.

A A A A. Fanons servant 4 contenir 'avant-bras en po-
sition constante.

B B. Bourlet pour contenir le conde. 7

C C. Cordons qui fixent la machine au bras,

D D. Cordons qui fixent la machine sous 'avant-bras.

E E E E. Palente servant a supporter Favant-bras, la
main et les doigts étendus par le moyen d'une bande
roulée qui fixait les deux fanons a lapartie interne et
externe de l'avamt-bras, ainsi que 'appareil sur la
main et les doigts.

ExrrLicatioN DE LA g™¢. PranchE.
Fig. 3,

Etat de la main guérie par Popération faite & I'dge de
10 ans.
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HUITIEME OBSERVATION,

Sur des blessures ¢ la main gauche et a la
main droite, occasionnées , Uune, par une
expérience de physique , et Pautre, par la

fermeture d’une porte.

e R R e

Danxs le courant du mois de mai 1808, M.
Beyer, physicien, demeurant rue de Clichy,
n°. 16,eut la main gauche si fortement fra-
cassée par une explosion de P'argent fulminant,
en faisant une épreuve de physique, que le
pouce, I'indicateur, le médius et I'annulaire
étaient dans I'état le plus déplorable. L'in-
dicateur , depuis larticulation de la pre-
miere phalange, était ouvert jusques sur le
tendon fléchisseur qui avait été lui-méme
Iésé, le médius était également ouvert, les
2°. et Je. phalanges étaient fracturées a leurs
articulations communes, de maniére a étre
presque entiérement séparées I'une de Pautre;
elles tenaient & si peu de chose, que le blessé
demandait une paire de ciseaux pour les
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couper lui-méme; mais plusieurs de ses amis
présens A cet accident, s’y opposérent. Il de-
manda alors qu'on le conduisit chez moi. II
était neuf heures du soir; en examinant sa
main que je trouvai dans le plus grand d¢-
sordre, japercus que le tendon fléchisseur
qui sattache & la face platte des phalan-
ges, était non seulement a découvert, mais
encore comme a l'indicateur, trés-fortement
1ésé et presque entiérement coupé, ou pour
mieux dire ,déchiré par la force de I'explo-
sion. Ne voyant, dans ce moment, aucun es-
poir de conserver ce doigt, je fus tenté de
I'extirper a I'articulation de sa premiere pha-
lange avec l'os du métacarpe ; cependant
apres un nouvel examen, je me contentai de
panser cette main et de la contenir étendue.
Je conduisis apres le malade chez lui.

Le lendemain je levai mon premier appa-
reil, je fis extraction de plusieurs petites
pieces d’'os provenant des deux phalanges,
et je me décidai a attendre les efforts de la
nature en l'aidant de tous mes moyens, pour
éviter de priver le malade de ce doigt. Je con-
tinuai & panser tous les jours cette main, en
latenant toujours étendue ainsi que les doigts,
et en fixant le médius par de petites attelles
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trés-minces. A chaque pansement, je faisais,
avec soin et sans effort, l'extraction de petites
pitces d’os qui se présentaient. Enfin i force
de soins, aidé du courage et de la patience
du malade, je vins a bout de guérir ce céle-
bre artiste , et de conserver 4 mon ami ainsi
qua la société une main précieuse, tant par
les différens instrumens dont i1l est 'inven-
teur, que par les utiles et agréables expé-
riences de physique dont il soccupe avee
autant de constance que de succes.

Désirant ne rien perdre dans mes observa-
tions sur une partie aussi nécessaire a ’lhomme
que la main, je vais parler d’un autre acci-
cent moins grave , mais qui prouve bien clai-
rement combien la nature a de moyens pour
nous conserver tous nos membres, surtout
quand elle est aidée et secourue dans ces
sortes d’accidens auxquels nous sommes si
souvent exposés.

- Leaa février 1809, lenommé Nicolas Brice
Besson, garcon marchand de vin chez M.
Lathuille, rue de Clichy, extra muros,eutla
main droite prise dans la fermeture d'une
porte poussée avec force. Trois de ses doigts
furent trés-blessés, particulierement le mé-
dius, sa troisieme phalange fut dépouillée
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presque en toute sa longueur, de maniére
qu’elle restait absolument nue et dépourvue
de toute substance charnue, méme du tendon
fléchisseur qui s'attache a la face platte présla
base de cette phalange. Je ne puis mieux com-
parer ce doigt qua un étui de lancette dont
le couvercle est renversé et seulement tenu
par sa charniére. Ce jeune homme fut amené
chez moi par M. Lathuile; il me pria de lui
couper le doigt (ce que je ne voulus peint
faire ), je nettoyai, avec soin, toute la main
et particuliérement ce doigt, ensuite je rem-
boitai cette phalange avec la partie renver-
sée latéralement, elle tenait toutau plus par
deux lignesde peau et de substanee charnue.
Je pansai cette plaie avec de la charpie séche
et quelques compresses imbibées d’eau com-
mune, et un peu d'ean-de-vie. Je continuai
ce petit appareil , je me servis de plusieurs
bandes et petites attelles pour tenir le doigt
tonjours étendu. Le quatritme jour je fis
usage d’un digestif simple , je continuai ce
pansement en obligeant le blessé a tenir sa
main et 'avant-bras en écharpe , et aprés
quarante jours de soins, je suis parvenu i
rendre au blessé Pusage de ses doigts.

Je ne parle de cet accident qu'a cause de
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la nudité ou était la troisieme phalange , et
comme faisant suite aux différentes observa-
tions précédentes, presque toutes sur le mé-
canisme des mains , parties d’autant plus
essentielles, sous tous les rapports, qu'elles
sont les plus exposées , puisque nous les met-
tons toujours en avant, lorsque nous voulons
parer quelques coups ou chocs, et qu'elles
servent i 'homme d’armes naturelles offen-
sives et défensives pour tous ses exercices.
Elles doivent étre aux yeux du chirurgien,
un sujet de réflexions continuelles, puisque
leur mécanisme si sublime, dans son ensemble
comme dans ses détails, fait 'admiration de
tous les anatomistes , et doit leur faire apper-
cevoir, sans peine, combien la conservation
de ce sublime ouvrage demande d’intelligence
et de soins. Il serait donc bien a désirer que
la chirurgie fut encore plus riche en moyens
pour remédier aux accidens qui viennent a
chaque instant en déranger I'économie.
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NEUVIEME OBSERVATION.

Daxs le courant du mois de mars 1809,
un enfant du sexe féminin dgé de 3 4 4 ans,
demeurant & Paris, tomba les deux mains
dans le feu; la ganche ainsique les cingq doigts
furent si fortement brilés supérienrement,
que non seulement la peau, les parties mus-
culaires tombérent en suppuration; mais les
releveurs des doigts médius, annulaire et au-
riculaire montrérent au bougt de dixa douze
jours une forte tendance i les relever sur la
main. Pour m’y opposer, ainsi qu'a leur réu-
nion les uns avec les autres, j'employai da
suite et avec précaution, les moyens dont j'ai
parlé dans ma 3¢. obseirvation, afin de m’'op-
poser sans effort a ce renversement, ce qui
aurait produit un déplacementet une luxation
a larticulation des premieéres phalanges de
chaque doigt avec les os du métacarpe et par
consequent une infirmité & peu pres pareille
a celle de 'enfant quia fait le sujet de ma 3¢.
observation.

5
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DIXIEME OBSERVATION.

Ux enfant dgé de 7 ans, fils de M. de
Villemotte , demeurant & Orléans, départe -
ment du Loiret, ent,a 'igede 6 ans et demi,
les bras, avant-bras, et particulierement les
mains si profondé¢ment brulées, qu'il en ré-
sulta des difformités qui lui en interdirent
P'usage,

I était dans cet état depuissix a sept mois,
lorsquil me fut présentéle 1> mai1810.J ’f:ﬂ-
geal des parens que cet enfant me [ut amené
tousles jours, et qu'il passit plusieurs heures
chez moi, tanl pour nous familiariser ensem-
ble, que pouravoirle tems de conformeral’état
particulier de sesmains, lappa-eil méclanﬂ-ifluel
qui, aprés lopération, devait étre le plus
propre a rétablir ses doigts dans I'état naturel
et faire modeler et dessiner ses mains mala-
des, (1) afin quapres'opération , on pit ju;ger

(1) Elles ont é1é modelées sur nature, par M. Renaud, dessinées
paz M. Morel, un de mes amis, et gravées ensuite par M. Hluet.
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facilement, eu comparant I'état malade avec
Pétatsain, de 'immense avantage obtenu par
le secours de l'art.

Jappris, pendant ce tems, que monsieur
de Villemotte avait consulté avant moi les
plus célebres chirurgiens de la capitale, et
que je ne devais sa confiance qu'an refus
quavaient fait ces messieurs de soigner son
fils; ce qui me confirma dans I'opinion que
javais déja,de toute la difliculté que présen-
tait le succes de cette opération. Cependant
ayanl eu tout le tems d’examiner avec soin
la nature des lésions désignées, et bien pé-
nétré du sucees que me promettait mon ex-
périence et les moyens que je me proposais
d’employer, j'établis de suite tout ce gui me
parut nécessaire ; et mes dispositions faites,
je me décidai 2 commencer par la main dreite,
En conséquence, le 30 mai 1810, jefis cetre
premiére opavation en présence de messieurs
d'Onglée, Guillotin , Séguy , Rousseau , Beau-
doin , Mondet , Gissot et autres gens de l'art,
tous docleurs en médecine ou en chirurgie.

Avant de décrire cette opération (1), je

(1) Y'observe que je ne vais parler que de Ia main droite , puis-
qu‘e]l.e fait seule en ce momeot, le sujet de ma desaription.



GBSERVATION. 69

crois utilede détailler, aussi exactement qu'’il
me sera possible, ce que cette infirmité pré-
sentait de plus remarquable.

Les doigts indicateur, médius, annulaire,
avaient beaucoup de peine a fléchir, en-
core ne le faisaient-ils qu'en partie a cause
du renversement du doigt auriculaire dont
la premiére phalange était retenue sur la
convexité de la main. Cette phalange était
complettement luxée et méme exostosée dans
son articulation avec le quatriéme os du mé-
tacarpe, sa based cet endroit, faisait-de tres
fortes saillies ; I'articulation de la premiere
phalange avec la seconde était contournée de
maniére que Pextrémité du petit doigt tou-
chait 'annulaire prés de son articulation ,
avec le troisieme os du métacarpe, pendant
quela premiére phalange était renversée sur
la main et a I'endroit de Particulation de
cette premiere phalange avee la seconde ; ce
doigt était porté extérieurement comme luxé
et exostosé faisant aussi de trés-fortes saillies.
Toutes ces difformités étaient fixées par des
brides trés-dures et trE:s-éerrées, suites ordi-
naires des bruluresapreés une longue et abon-
dante suppuration.

( Poyes les figures 1, 2,3, 4. )
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compresses et plusieurs petites bandes , et
placai 'avant-bras et la 1nain dans la machine
de mon invention, sans laquelle 1l m’eat été
impossible d’obtenir le succés de mon opé-
ration. (voyez planche 14, fig.5.)

Il me restait encore un obstacle,non moins
difficile a vaincre que le précédent; il fallait
tout en fasant la réduction graduelie de la
luxation de la premiére phalange de Pauri-
culaire avec le quatricme os du métacarpe,
recontourner toujours graduellement la tota-
lité de ce doigt, puisque Particulation de la
premicre avec la seconde phalange était con-
tournée extérieurement, pendant que le bout
de ce doigt était porté antérieurement et tou-
chait sous l'articulation de la premiére pha-
lange de I'annulaire avec le iroisitme cs du
métacarpe. Ce ne fut donc quavee des pan-
semens tres-méthodiques, et aidé de la ma-
chine de mon invention , dont je donnerat
les détails a la fin de mon observation, que
je vins a bout de rétablir ce doigt dans son
état naturel. (1)

(1) De cette manitre, je ne divise des cicatrices que ce qu'il
faut pour obtenir le libre mouvement des doigts, et je suis moins
exposé a léser les parties sons jacenies,
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Je laissal ensuite cet enfant se reposer des
fatigues de cette opération , jusqu’au 1gjuillet
suivant, et ce méme jour jopérai la main
gauche, qui était atteinte des mémes diffor-
mités que la droite ,par les mémes procédés ,
en présence de messieurs les médecins et
ehirurgiens désignés. '

Cette seconde opération me donna beau-
coup plus de peine que la précédente,a cause
de la flexion contournée del'articulation de la
premiére avec la seconde phalange , attendu
que les brides de I'auriculaire de cette main
étaient adhérentes aux tendons fléchisseurs
et a la capsule. Pour sarmonter ce nouvel
obstacle, aprés avoir séparé les tendons flé-
chisseurs des brides qui lui étaient adhérentes,
je fus obligé, pour ne rien perdre de cette
pénible opération , d'étendre la main sur une
machine de bois que javais faite moi-méme,
( voir la figure 6 ) , m'étant douté qu’elleme
serait nécessaire, a laquelle machine javais
formé cinq doigts et sur lesquels je fixai ceux
de I'enfant jusqu’au moment ou lauriculaire
eut repris sa forme ordinaire , c’est-a-dire ,
qu'il fallait que la luxation de la premiere
phalange avec le quatricme os du métacarpe
fiit réduite , ainsi que l'articulation de la pre-
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miere avec la seconde phalange remise en sa
véritable position , avant que je pusse ten-
ter de placer cette main sur la machine qui
m’avait si avantageusement servi pendant le
traitement de la main droite. Ce ne fut que
le dixieme jour que je pus tenter Ta flexion
graduelle par le moyen de la machine dont
on voit la description , planche 14, figure 5 ,
ainsi que des deux autres machines acces-
soires , desquelles je fis usage en différens
tems pendant le tra1temeﬁt

Cette derniére entreprise ne fut pas moins
heureuse que la précédente; la guérison fut
parfaite. Aprés avoir gardé enfant chez moi
cent treize jours, y compris I'intervalle que
je crus nécessaire entre les deux opérations,
j'ai eu la satisfaction de rendre ses mains
exemptes de toute difformité , et s'il vit age
d’homme, j'espére qu’il appréciera le mérite
et la difficulté d’'une cure dont les plus ha-
biles praticiens avaient désespére.
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premiéres: phalanges des indicateurs , médius , an-
nulaires et auriculatres.

A. Demi-cercle monté sur deux branches d'acier 4 téte
de compas, servant & assujettir le bras avec avant-
bras, au moyen de la courroie fixée A A.

B. Courroie servant 4 fixer 'avant-bras dans le bandage
par le mnj-nn d’un bouton en cuivre B B ; ladite conr-
roie garnie d’'un coussinet.

C. Bracelet en téle i charniére, fermant sur le cdié
externe du poignet par son extrémité ouverte en four-
chette , embrassant une petite tige taraudée qui re-
coit I'écron C C , formant pression a volonté.

D. Large courroie en peau, attachée au susdit bracelet,
passant longitudinalement sur les quatre doigts, gar-
nie a son autre extrémité d'un anneau en cuivre D D,
qgui 'arréte dans le crochet G G.

E. Rouleau servant & repousser les os déplacés dans
leurs positions naturelles , pendant que la flexion
des doigts se fait par 'appui de la courroie D, qui
presse plus ou moins , par le mouvement que fait 2
volonté la vis de rappel G.

F. Autre courroie garnic d'un petit coussinet passant
transversalement sur les quatre premiéres phalanges
des doigts , indicateur , médius , annulaire et auricu-
laire, et se fixant extérieurement au bouton F F. Cette
courroie sert deseconde force a la vis de rappel atta~
chée a la tige, arrétée par deux pontelets allant le
long de I'avant-bras; cette vis sert & fermer les doigts
a volonté par le moyen de la ligne ci-dessus , ter-

minée par le crochet G G, auquel se rattache I'an-
neau D D.
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ExpricATION DE Li 15®¢ PrLaXCHE.
Fig. 6.

Description de la prémférc Machine supplémentaire
employée en différens tems pendant le traitement.

A A A. Fanon contourné servant i contenir le coude
et 'avant-bras.

B B. Rubans servant i fixer la machine aun bras.

C C. Bande servant 4 fixer I'avant-bras sur la machine.

E. Bourlet servant a repousser les os déplacés dans leurs
positions naturelles.

FFFF. Cordons qui ont servi & ramener les doigts
dans leur état naturel.

ExrricaTiON DE LA 16™°, PLANCHE.
Figom.

Description de la seconde Machine supplémentaire
employée en différens tems pendant le traitement.

A A A. Carton trempé dans le blane d'euf et leau
salée battus ensemble, posé sous une partie de I'avant-
bras et sous le poignet, servant a contenir le carpe
et le métacarpe par le moyen de la bande BB B ;
servant en outre a fixer plusieurs petites bandelettes
pour maintenir, pendant la nuit , les doigts fermés.

C. Echancrure pour placer la paume de la main et
laisser au pouce sa pleine liberté.
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ONZIEME OBSERVATION.

RAraArL Boutwme, 4gé de 27 ans,
né¢ au Caire, en Egypte, au service de la
France depuis 12 ans, fut gri¢tvement blessé
a la bataille de Ratisbonne, par l'explosion
d'un caisson apoudre enflaimmé par un boulet
de 'armée ennemie, etatteint de la téte aux
pieds par cete explosion; ses mains particu-
licrement avaient été si fortement briilées
qu'il demeura privé de leur usage, malgré tous
les soins que lui donnérent les chirurgiens;
hors d’état de servir, il revint & Paris ou il
fut soigné par un de mes confréres, toutes
ses plaies furent cicatrisées; mais les mains
restaient toujours privées de la plus grande
partie de leurs fonctions, chacune d’clles re-
présentait un cornet irrégulier.

( Voyez les 177 et 18%. pl. fig. 1 et 2.)

Le malade consulta trois on quatre des
premiers chirurgiens de la capitale, qui lui
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ordonnérent les bains de Bourbonne ou il
demeura pendant deuax mois. De retour 2
Paris , se trouvant dans le méme état, il fut
de nouveau consulter les mémes chirurgiens,
en lespriant de lui faire telle opération qu'ils
jugeraient convenable, étant, leur dit-il, prét.
a souflrir tout au monde pour recouvrer 1'u-
sage de ses mains, ils lui dirent tous qu'ils
ne pouvaient rien.

Mayant été adressé, je I'examinai avec
soin et lui dis que je pouvais lui rendre I'u-
sage de ses mains, mais qu’il souffrirait beau-
coup ; il me répondit que cela lm était
¢gal quil ne souffrirait jamais ‘autant quil
avait souffert depuis son accident, qu’il pré-
férait plutét mourir que de rester dans I'état
ou il était : qu’il avait quitté son . pays, sa
famille et sesamis pour servir la France, qu'il
voyait avec la plus grande peine qu'il serait
ala charged’une nation a laquelle il comptait
donner, de plus en plus, des preuves de son
dévouement; que privé de P'usage des deux
mains , I'impossibilité dans laquelleil était de
remplir le devoir qﬁ’il s'était imposé, lui fai-
sait désirer la mort. Il me pria an nom de
Phumanité, de lui rendre la faculté détre
utile , par un emplbi que]cqnqu_&';h une na-
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OESERVATION. 79

tion qu'il regardait comme la sienne, attendu
qu’il en recevait tous les jours des bienfaits;
il ajouta qu'il n’était pas fortuné et ne pour-
rait me payer un tel service, mais qu'il tra-
vaillerait toute sa vie pour m’offrir, tét ou
tard, des marques de sa reconnaissance.

Je cherchai & consoler ce brave jeune
homme, je lui donnai le conseil de retour-
ner pres de messieurs les chirurgiens qu’il
avait déja consultés, de les prier de lui faire
les opérations dont il avait besoin , en I'assu-
rant qu'ils en étaient tous tres-capables; mais
que si ces messieurs s’y refusaient, je me char-
gerais de lopérer, ne pouvani voir sanspeine
qu'il restit estropié¢ dans un pays ou l'art de
la chirurgie est porté au plus baut degré de
perfection. )

Il fit done ces nouveiles démarches , mais
il ne fut pas plus heureux, ces messieurs lui
ayant répété quiil n’y avait rien a faire : il
revint aupres de moi plus affligé que jamais,
en me priant, dans les termes les plus tou-
ﬂhgns, d’avoir pitié de lui et de 'opérer.

Je le pris chez moi ou il fut couché, logé,
nourri et servi.

Le g octobre 1810, entre midi et une
heure jopérai samain droite, en présence de
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MM. Thomas d'Onglée , Guillotin , Séguy,
Beaudoin, Mondet, Rousseau pére et fils,
(ous médecins ou chirurgiens.

Détail de Uopération et des machines qui en
ont assure le succes.

Je placai le malade dans un fauteuil , otx
jeTattachaiavec plusieurs serviettes et bandes
de linge , étant fixé de maniére 4 ce qu'il ne
put pas déranger les dispositions que j'avais
cru nécessaire de faire , j'invilai en outre
plusieurs de mes confréres a le tenir et je
procédai ensuite & cette opération de la ma-
niére smvante.

Avec un bistouri convexe, je divisai obli-
quement toutes les brides qui retenaient les
cinq doigts unis ensemble depuis les articu-
lations des os du métacarpe, jusqu’a la moi-
tié de la premiére phalange. Le premier os
du métacarpe ainsi que le quatrieme étaient
s1 fortement rapprochés intérieurement et
retenue par des brides si dureset si épaisses
qu’elles faisaient au couper l'effet des carti-

lages.
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La flexion des doigts indicateur, médius
et auriculaire était 1mpossible. L'annulaire
était au contraire fléchi et contourné sans
pouvoir sétendre. I fallait donc tout i-la-
fois rendre la flexion a quatre des doigts et
I'extension a un; il fallait aussi, aprés avoir
coupé cette forte bride qui partait des osdu
carpe et s'étendait jusqu'a la moitié des os
du métarcapc , placer cette main sur une ma.
chine propre a faire graduellement I'exten-
sion de l'annulaire , I'écartement des cing
doigts et méme des os du métacarpe , et
trouver les moyens de maintenir, sans efforts,
chaque partie dans sa position naturelle, et
graduellement étendre et fléchir tous les
doigts, pour que chaquearticulation piit étre
mue tous les jours, de crainte qu'étant trop
long-temps dans une constante position , il ne
se formit des adhérences qui n’auraient pas
manqué de priver quelqu’une de ces articu-
lations de leurs mouvemens naturels.

Aprés avoir pansé toutes les plaies que je
venais de faire, et garni de charpie chaque
interstice des doigts, ainsi que I'énorme écar-
tement qui eut lieu aussitét quela bride qui
tenait le premier et le quatriéme os du mé-

6
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tacarpe dans un rapprochement tout-i-fait
contre nature, fut coupée, je fixai le tout
avec quelques compresses et bandes, et je
placai tout de suite avant-bras et la main
sur la machine que javais faite moi-méme ,
et sans laguelle toute opération serait deve-
nue inutile.

( Voyes planche 19, fig. 3. )

J'en donnerai les détails & la suite de cette
observation. ; -

Au bout de trente-cinq jours, la guérison
fut parfaite. |

Je laissai reposer mon malade des fatigues
de cette opération, jusqu’au 3o avril 1811,
jour ou je 'opérai de samain gauche, par les
mémes procédés que la précédente, en pré-
sence de MM. Leroux, doyen de I'Ecole
de Médecine de Paris , Guillotin , doe-
teur en médecine et membre du comité de
vaccine, Séguy, docteur en médecine, Beau-
doin , Mondet, Rousseau pére et fils et autres.

Cette seconde opération différait de la pré-
cédente, par la flexion des doigts annulaire
et auriculaire qui étaient dans une position
encore plus contre nature, particuliérement
Tauriculaire 3 cause des fortes adhérences des
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brides avec les fléchisseurs et capsule de ce
doigt.

Elle a, comme la premiere, été snivie du
plus grand succes, et an bout de quarante
jours Raphael Bohéme fut en état de se pas-
ser de mes soins. Il jouit aujourd’hui de
P'entiére liberté de ses deux mains. (" Foyez
planches 20 et 21, fig. fet 5.)

Description de la machine en forme de
main , sur laquelle je placai Uavant-bras , la
main et les doigts.

Cette machine, représentée dans lagravure,
est réduite & presque un tiers de sa gran-
deur.

( Poyez planche 19, fig. 3.)

Bourlet contourné depuis le pouce jusqu’au
petit doigt, formant un demi-cercle ,servant
a contenir et A fixer le coude sur la machine
a l'aide des deux bandes en linge, contour-
nées sur la partie inférieure du bras.

Bandes servant a fixer tout I'avant-bras sur
la machine.

Coussinet de forme carrée irréguliére , ser-
vant de soutien et de point dappui i la
main.
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Quatre cordons fixés sous cettemachine,
servant a contenir la charpie et le linge for-
mant garniture entre chaque interstice des
doigls que je fixai en outre sur chacun des
doigts de la machine par des bandesde linge.

Il est utile d’observer que tous les jours je
retiral la main de dessus cette machine,
afin de donner, le plus qu’il m’était possible,
quelgque mouvement & chacune des articula-
tions , pour m’'opposer aux adhérences dont
j'ai parlé dans mon observation.

Il n’est peut-étre pas mutile d’annoncer
qu’au moment ou j’écris, les personnes dont
il est parlé dans cet ouvrage, jouissent toutes
aujourd’hui d’une parfaite santé.
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Exrrication DES 17 ET 1822, PraNcnEgs.

Fig. 172, el 2°.
Erat des mains avant I'opération.
ExrLicatioN DE LA 1g™¢. Prawcnr.
Iig. 3.
Deseription de la Machine.

A A A A. Fanons servant i I'extension du poignet et de
Pavant-bras.

B. Bourlet pour contenir le coude.

C €. Cordons qui fixent la machine au bras,

Id . Bandes servant a fixer Pavant=bras a la machine.

EE EE. Cordons qui ont servi & tenir les doigts écar-
tés, et a les fixer a la machine.

ExrricatioN pEs 2o ET 21™¢. PLAxcCHES.
Fig. 4 et b,

Etat des mains guéries par 'epération.


















