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196 TRAITE

du malade et y exciterait des efforts génants de toux et de
déglutition; 2° quand on dirige fortement le bec de la sonde
en haut de maniére qu’il s'accroche bien & 'angle supé-
rieur de la trompe d'Eustache ; 3° quand on choisit une
corde de harpe fine (), qu'on y marque la longueur
de la sonde en y ajoutant 1 3/4 de pouce pour celle
de la trompe d’'Eustache , qu’'on ramollit un peu le bout
de la corde en le méchant, et qu'onla glisse surtout avee
prudence dans la trompe pour bien reconnaitre chaque
obstacle qu’elle peut rencontrer,

Lorsque la corde a parcouru la trompe d'Eustache dans
I'étendue de quatorze lignes, c'est-a-dire dans toute sa
longueur, en y laissant une légére sensation de gercure,
le malade commence a sentir clairement qu’elle s'appro-
che du centre de l'oreille, tandis que jusqu’alors il n’avait
pas pu indiquer l'endroit oi1 le bout de la corde se trou-
vait. Si alors on la glisse encore plus loin, elle s'avance
entre le manche du marteau et I'enclume jusqu’a la mem-
brane du tympan, et la sensation devient toujours plus
vive jusqu’'au moment ol elle touche la membrane du
tympan en produisant une douleur piquante. Le senti-
ment que le malade éprouve alors est si trompeur qu'il
croit que la corde veut sortir par le conduit auditif et qu’il
peut I'y saisir.

Sil'on veut laisser la corde dans la trompe d"Eustache,
on la saisit d’'une main & un pouce du cathéter afin de la
fixer si fortement dans cette position qu'elle ne puisse ni
glisser en avant, de maniére a toucher douloureusement
la membrane du tympan, ni suivre le cathéter quand on
le retire; de l'autre main on retire légérement la sonde
en suivant la direction dans laquelle son bec trouve le
moins de résistance. On saisit alors la corde de plus en
plus profondément jusqu'a ce qu'on ait entiérement re-
tiré le catheéter de la cavité nasale; puis on la coupe tout
prés de cet organe et on la fixea I'aile dunez au moyen d'un

















































































































































































































































































































































































