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COMPETITIO AD AGGREGATIONEM

JUSSU REGIS OPTIMI ET EX MANDATO SUMMI GALLICE UNIVERSITATIS
MAGISTRI , INSTITUTA ANNO 1827.
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DE OSSIUM NECROSI.

THESES

Quas, Deo favente , in saluberrima Facultate Parisiesi, preesentibus
competitionis judicibus, publicis disputationibus subjectas tueri
conabltur, die martis octodecimo 1827,

LECORCHE COLOMBE (rranciscus-maria), D. M. P.;

PRIVATUS IN ARTE OBSTETRICIA PROFESS0R , ETC.
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DE OSSIUM NECROSI.

Inter omnes ossium affectiones, recentiorum sane temporum pa-
thologicis maxime spectata fuit necrosis. Illa tot et tanta quibus
stipata apparet phaznomena , vehementes nature illius invasionibus
subvenientis conatus attentionem omnium moverunt, atque ex-
plicandis illius causis elucubrationes per mulia experimentaque
decurrerunt ; quibus maximum quidem additum pondus, exiguum
vero ad tam opimam recensendam materiam concessum tempus
alia insuper adjicere vetat.

Attamen, etsi eminentissimis seriptis Monro, Wideman, ex-
perimentisque Troja, Duhamel, etc., nec non complures inter
recentiores chirurgi professoresque doctissimi materiam mere il-
lustraverunt , sunt de quibus non nihil adhuc dissentiant patho-
logici.,

Hac collecta observationum silva , nonnullisque propriis
quam maximé potuimus, additis, necroseos historiam describere
aggredimur, et que sint illius cause, que comitantia subse-
quentiaque phznomena, quibusque medelis curanda sit.

Et sane, ad gravis adeo operz complementum forsitan non su-
pervacuum fuisset, si quid de ossis anatomia, de calcari illius sub-
stantia geminisque membranis, et de earum proprietatibus et ori-
gine tetigissemus; sed nos illa, quam adeo alte scrutati sunt mar-
teriam Bichat, Meckel, Fréderic, Béclard, etc., longe ultra
propositam quastionem tempusque concessum produxisset.

Necrost, quz vox <ex greco Nexpiw , mortifico decurrit, de-
signatur ossei texti mortificatio.
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Hanc quidem affectionem veteres cognoverunt : sphacelismum
Hippocrates, Celsius gangraenam , Wedelis siderationem , Echen-
bach mortificationem vocant. Mira etiam sagacitate Ruish , Che-
selden , Morand observavere pauca Albucasis.

Cui primus Louis necroseos nomen. indixit; hac autem desi-
gnatione, ossis, in universa altitudine , longiori vero minorive ex-
tensione , mortem indicabat. At recentius Widmann , David ob-
servationibus,, Dubamel, Troja frequentibus experimentis, na-
turam  hujus_morbi, formationem regenerationemgue. ossium
valgo comitantem maximo lumine pchud-erum. Nunc per necro-
sim intelligitur mors ossinm, in majori minorive altitudine pro-
ducta. A .

Natura. Hac affectio din habita est tanquam_cariei quedam
species, qua caries sicea dicta est. At collata carie cun partium
mollium ulceribus, necrosique cum sphacelo et gangraena , Monro
plane explicavit quantum-esset inter duas illas affectiones diseri-
men. Eamdem et Widmanu comparationem :instituit :; « , Nunc
» vero, inguit , sicuti ossa inflammatione et suppuratione ledi, si¢
» etiam velun earnes gangraena vel sphacelo corrip possunt », .,

Hzec ingeniosa collatio comparatioque, non modo in omnthus
fere relationibus convenit , at non miht, pr:elihatde_prppria_,j.pdélé
naturaque ipsa affectionum illarum ossei textns, quee, ul existimat
Widman, nibil alind sunt nisi yariiinflammationis gradus. Etenim
pro violentia qua 565e-uxl}1ic:lt pro affecti textus vitalitate, fitin
ossibus, caries ant necrosis in mollioribus pambus Erhlegmon .aut
eschara. Inter phenm]em quee affectiones illas cmmtqr.l bDlenl, om-
nia reperinntur inflammationi propeia. - WHAT

Nos sane juvaret ideas illas major extensione pr oﬁlmme alquﬂ in
cariei explieatione symptomata , progressus, finem mﬂmnmatmms
sequl: guee qmdun singulatim, spectata nos longius. ch gredi cpge-
rent - rursus Vero usurpare.n animo, est , ,quw_u_dﬂ.m-z::ﬂql,@.qalura-
liter ex istis considerationibus decurrente dicendum erit.
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Necrosim ergo’ cum carie nullo modo confundere licet ; et sicut
nonnully ‘recentiores tanquam unam eamdemque affectionem
considerare ; ' eteniny ita confonderetur anthrax enm phlegmone |
pars mortua eum parte illa’ in"qua tantummodo vita alteratur alque
perverlitur. Inter has ambas alterationes insigne discrimen instituit
ille summus practicas Delpéch ( «@Chirurgie pratique ), ant-in carie
textus ‘osseus fit mollior;: vivit, ‘tantum: perturbatne ossificatio
sed in neerosi os fit:durius, vitaque ‘ex textu vecedit.

e Iln'y a réellement point de nécrose sans carie’, » mquit peri-
tissimus elirurgus Cloguet, « raison pour laquelle on a si souvent
» eonfondu ensemble ces'deux maladies. Lovsqu'en effet une par-
» tieest privée de la vie, elle est isolée des parties demeurdes saines
»! par uie véritable uleération , une destruction partielle de celle-
» ci; il séwblit cntre elles ‘une rainure de'démarcation’ plus ou
» moins large au moyen'de laquelle elles se- sépavent. Cette alté-

» ration du'tissu osseux est toute semblable ‘it celle qui a lieu dans
» les pames molles ‘pour 'la séparation ' des éscarres ganu‘{'&-
» meuses, » ' | .

Omnia necrost afficiuntur ossa, at preesertim ‘compacta , minus
spongiosa : frequentius in’ diaphysi ‘longiorum ‘ossium et in planis
reperitur. Huic vero morbo maxime obnoxia fermur, humerus,
radius cubitusque , clavis, maxilla inferior: in superiore etiam
maxilla et in scapulo observata est ( Ribbes, Dictionnaire des
sciences medicales , article Nécrose), in coxis (Widman ) in uni-
versis ossiculis, in cucullis, ( Samuel Cooper) necnon similia
exempla collegerunt Astruc et Henri.

Hzc affectio sub omni ceelo, in utroque sexu, in omnibus
vite temporibus conditionibusque deprehenditur; cui nec oh-
stare aut favere valet hominum natura sive praedispositio ; ma=-
gis tamen obnoxii juvenes 17" et 18" annum agentes, magis
etam qui celi patiuntur intemperiem , ictibus objiciuntur , et
graves exercent labores.
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Causee eflicientes majori minorive physicas vitalesque ossium
tegentiumyve membranarum proprietates viciant et corrumpunt.
Gemino sub aspeetu considerantur , externa scilicet et internz.

Ewx sunt externe cause necroses : scilicet magis minusve
gravis compressio, fracturz, ustiones, congelatio, commotio, denu-
datio ossium , sive membranarum quibus obducuntur lzsio ; ab-
cessus , proximarum partinm inflammationes, topicorum, aci-
dorum , aromaticornm causticorumve aut alcalinorum.

Internee quarum non parifacilitate modes agendi percipitur, snut
venereum , scrophulosum , scorbuticum , psoricum virus, her-
pe.is aut psorice affectionis repercussio, hamorrbagie , phle-
botomig , exutorii, menstrualis aut hemorrhoidalis fluzus re-
pressio. Quin imo visa est tanquam criticum phznomenon in
variola et quibusdam aliis morbis supervenire.

H: causa necrosim determinant, 1°. modo externz ossium la-
minz, 2°. modo laminz internz, 3°. nunc, corporis 0ssium in varia-
bili extensione et spissitudine illasis circumcingentibus periosteis
4°. cause hujusactione absumi etiam possunt os et gemina periostea,
necrosis qua in his diversis circumstantiis producitur, maximi mo-
menti phenomena exhibet, in variis ossium generibus varia, et
que singulatim spectari debent.
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NECROSIS LONGIORUM OSSIUM.

Necrosis laminag externe sive Periostealis quee adhuc in superficialem
et altam dividitur.

-

Illa supradictis causis determinatur et, ut seepissime, lesionibus
exterioribus. Si levis fuerit contusio , brevique tempore fuerit
detecta ossis peripheria , plernmquebrevi tempore  fit cicatrix
osque remanet integrum. Ut vero observavit Tenon , aritur qua-
dam superficialis admodum et fere insensibilis exfoliatio, que ta-
men facile dignoscitur rugoso aspectu quem e:_;ihet ubi retegitur
illa superficies :, osse autem. exfoliate partes sine dubio absor-
beri debent. :

-Si contra altius pervenerit causa deletrix , altior ossis lamina ne-
crosi invaditur. Tumescunt proxima carnes et flaccid fiunt, nec
utato primum cutis colore. Hanc non circumscriptam tumefac-
tionem , qua necrosim extensione multum excedit , dolor insequi-
tur nec non magis minusye intensa rapidaque inflammatoria sym-
ptomata , per noctem crescentia, si causasit morbo venereum vi-
rus aut rhumatismus, ete. Cutis demum inflammatur, fit abeessus,
pluribusque aperturis pus diffluit nonnunquam sanguinolentum ,
subnigrum, feetidum, alias albicans inodornmgque. Ipsa tamen
limites ponit sanas inler mortuasque partes natura : magis minusve
profundo sulco vitiatum fragmentum circumcluditur. Cujus,
ubi etegitur aperturis fistulosis, aut denudatione vel extensione
plage , corrumpitur color; etenim siccatum prius albescit, inde
flavescit , modo fit cinereum et quasi nigrans proeminentius fieri
videtur, nec nisi obtusum sonum , stylo percussum reddit. Oritur
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magis minusve abundans suppuratio inter illud fragmentum sanas=
que partes, ubi plurima consurgunt gemme, dum illud mobile
factum separatur, forasque erumpit per fistulosas apermras ; illius
loco est cicatrix depressa qua orta ex carnosis gemmis eadem
exhibet pheenomena quz in mollibus parubus tam egregie des—-
eripsit celeberrimus Bichat (Anat. gen. ). £ ‘

S1 0s necrosi totum mh{:lalur, s1 per‘fét‘it periosteum exterius, sive
deletrici causa, sive inflaimmatoriis ex ea ortis accidentibus, eadem
fere sunt symptomata, ﬁl.que inlensila pro necroseos exlensione,
abundans emicat suppuratio per fistulosas ﬁpe‘ﬂnra’s 1w Chp-eﬂ&ﬂnt
n le périoste mlerﬂe‘, la” membrane’ médullaire’ se gonﬂé sen‘-
» flamme, sepalssn ]es lames ﬁe]llﬂéhm '*ﬂevénues plusepms&
n se mnlbmiem aveec Tafur cnwﬂoppé tomifitine: celleei se ' sépare
» de la surface miédaltaire de Pos, ‘é ¥on’ rrhﬂve‘-d&n# Tintervalle
» une cuuche albuminense semblable 4 cellé'dorit nous avons &ér.k
w parlé, el qui'sé dépose exacteniertt ¥ 1 fice interhe di mnn&te
» dans les cas analogues. Pre;que aussitot on observe des points
» rouges dans cetle’ noavelle substance adhérénte 3 'l ‘membrane
» cellulaire ; et hientdt ‘apres, , confondue avee mtteﬁEmlére-]iar
» Ta couleur et Ia consistafice, elle ne forive ]J'hs avec elle ‘qu’un
) corps upaque blanchiétre , l'imnbnt’me , dans Fépaissenr «duguel
, se-développe la structure osseuse qui fmend la-place du ‘cylindve
n nécrosc, qui se détache et s'échappe’an dehors’ travers1'une:
» des ouvertures des” parties molles. » ( Boyer.) Sic uti‘conténdit:
doctissimus iHé" professor, hoe pheenoneno ; 'hac' regeneritione
orla ex membrana medullari os reproducitur: ‘Ea‘sunt syﬂlfimmf
ol prnﬂreqms, 15 ﬁ'il ﬁm'-*. necrose’ns quam extermuh d::nmm!. .

ol

st
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Internarum in ossibus cylindricis laminarum, sive medullaris

Necrosis.

Si causa qua necrosim generat ex interiori egerit ad exterius, sive
n medullari osseo canali inclusam , membranam sive in partem su-
perficiei internz cylindri, adem prope apparent qua in supra des-
cripla necrosi symptomata. Iisdem causis vitiata quibus periosteum
et membrana interior absumuntur, membrana medullaris longio-
rum ossium idem exitium subit, suppuratione deleta, vitalia jam
non immittet ad internam ossei cylindri superficiem. Tum magis
minusve spissitudinis ossex 1nvadit necrosis, violentus in lesa
parte dolor, vespere et nocte increscens , fremitus, acerbioraque
motibus affecti membri incommoda , ea pre se fere solet sympto-
mata incipiens morbus. Mox vero suppuratione corrosa pars nec
crosi affecta uliro ex sanis separata laabitur, et nonnunquam textis
absorbetur circumstantibus , si exigui sit voluminis ; sin aliter par-
vumillud fragmentum ad exterius suppuratione trahitur per aper-
turas in mollito cylindro osseo quo circumvolvitur et mollioribus
laborantis membri parubus affectas. Sic in interna necrosi mor-
tuam ossei cylindri partem excutit natura. Hane admiserunt Bor=~
denave, Calizen , descripsit Brune, Tolosani nosocomii summus
chirurgus, quam autem cum exostosi confundit idioque amputa
tionem snadet Admisit et Léveillé ( Nov. Doct. chir., tom. 4,
p- 425), pariter Brugnone et Pinchinnati.

Quod fit in extremitate longiorum ossium post amputationem ,
duarum illarum partialium necroseon existentiam satis indicat, sic
cum deletum est externum periosteum, extrema ossis lamina ne-
crosi perculsa labitur, cui succedit cicatrix orta ex carnosis gemmis
quéee lamina subjacenti producuntur.
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Atillo influente morbo, potestuniversuscylindrus aut universail«
lius spissitudo necrosim , usque ad exterius periosteum contrahere,
destructa membrana medullari eadem tum insequuntur incommoda
ac in partialibus necrosibus, verum multo graviora. Vehemens
dolor, violenta febris , seepius cum delirio, quoque vespere super-
veniens tum tumescere membrum et volumine pluriipum ineres-
cere: videas. Fiunt aheessus aut resevantux ; tvm wvevo lenitur vis
mali , at fisiul@ apparent exitumgue prabent large suppurationi ,
tum sanguinolente, tum nigranii, modo albicanu, fende, modo
inodora cujus abundantia nonnnngnam exhaustus @ger in estremo
marasmo succumbit, nisi ars succurrere valeat.

In tam gravi lamen casn non est omnino expers auxilii na=
tura; nsdem accideniibus guibus producia est neerasis excitatum
stimulatumque periosteum , tumescit turgetque ; densissima simul
lympha superficies ejus interpa perfunditnr, gue vavios ex ordine
ossificationis gradus secuta , vices oceupat destructi ossis quod in
se includit , cujusque in recenti cavitate muneribus fungitur. Os
vetus sequestratum unde sequestrnm illud neeroseos genus dieitur
suppuratione in majori minore extensiong separatur delabiturque
ut in interna neerost, lia o5 prius necrost deletum expulsumgue
periostea rursus producitur cujus arganisatio, ut ait Bichat (4nat.
gen. , 4. 5, p. 186G ), ossificationis materias osse labarante rejectas
excipere sinit. Inde refluit caleare phosphas in periosienn quod
eum assumit et ita aplum fit ad yices waendum deswucti ossis.

Nihil ergo dubii est in reproductione ossei testus, et medico-
rum opera observationibus abundant quibus illa in varijs ossibus
comprobatur; sic memorat Scultet reproductum femur (armamen-
tum  chivuegicnm ) Widmaon humerum , Chopar scapulum ,
Albucasis tiblam (emnium primarii argentorau, L. 3, p. 299), ete.
Quomodo autem illa fit regeneratio ?alii, inter quos Duhamel, ex
periosteo oriri contendunt, ali ex labore laminarum ossearum
quibus pepercit necrosis , si alios credas ex substantiz ossez pro-
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longatione , sicut in rotula fracturis ( Larrey, Journ, compl. du
Dict. des Scienc, med., 1. 8 ) mira Troje experimenta, qua uteravit
recens quidam rnon minus modéstia quam prudelitia in' observando
commendandus professor , demonstrant exhalari a periosteo liqui-
dam quoddam coagulationi proprium quod , ut asserit Frederic
Meckel ( nhan. dan. ), cellulari texta siireﬂﬁciéi‘ interna sup=-
peditatur ; hané séquitur opinionem Brechet (formation du cal.,
op. ¢it. ). Qﬁaféii'u mque sit organum quod f]':'n:]f: gelatino-
sam materiam profert expérimentis p'l:éf‘ésébrisﬁﬂsfrfﬁru\*eilhier,
( Andt. path., t. 2, p. 35) patet Iympham illam plasticam circa
os periosteutn minaculosque circumstantes necrosibuy et fracturis
depositam , ossei textus proprietates induére. Quem’ etiam volu-
mine e ensitate brevi exsuperat. Haé éxperiménta quibus novam
pondus addunt pretiosee annofationes doetissim Ribbes ét analogia
quam réperit inter formationen’ tovi lius éxtus et falsarum
membranavany elare indicant qiis sit naturie i hoé plicenomend
progressus. iop
At os illud recens niolle; défornie, drassum, ab"or igne’ cuju’s
proeminentiz et musculares insertiones parum apparent, lente
tantummodo prioris ossis formam induit et indolem illius muneri-
bus necessarias. Primium ingequalis, superficies éjus externa in
diem leevior et solidior fit quo conniti possint musculi, magis dis-
tincto periosteo obvolvitur, Fistulosz aperturz que in inferiori ex-
wremitite ex tribus ad séx' numero deprehenduntur, doarétantur
obliteranturque; medullavis' canalis imminuitar volumineé'; propria
mpmbiing substintiatjive’ meédulldsy obvelvitur' uhdique os' récéns
cuitl’ par(ilbus spongiosis apophysibis' aviculoram’ éstremitatibus’
priovs 68y cotifunditur e feré séiper parcit: necrosis, et si¢ os'
efficit quo amisse merbri facultates restitunnir,
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Necrosis in medio posita sive interperiostialis,

Ulroque integro . periosteo potestne necrosis solam osseam
substantiam leedere et destructis vasibus quibus alitur supra de-
signata pheenomena producere? In hoc plerique silent auctores;
ita esse censet Julius Cloquet ex nonnullis sibi propriis observa-
tionibus. « Jai [rencontré plusieurs fois, dit-il, des sequestres
» contenant a Intérieur, vers leurs extrémilés, nne tige osseuse
» irrégulic¢re. Ces sequestres sont en méme temps renfermés vers
» leur extrémité, daus un cylindre dépendant de lossification.
» d'une lywphe coagulable épanchée 4 la surface interne du pé-
» rioste. » Magis praesentia exempla praebent complana ossa; ut
humeri necrosi affecti inter duos recentiores humeros inclusi quod
1idem refert auctor. Ea etiam erat pars iliaci mortua quam possi=
debat YWidmann inter duo periostea ossificata inclusam.

Necrosis totius o0ssis sive uUNIversa.

Potest denique necrosi osseus cylindrus cum interno et ex-
terno teguminibus corrumpi; tum parum discrepant symptomata
ex omnibus annotatis in aliis supradictis necrosibus , niai majori
intensitate. Affectae partes foras rejiciuntur, et ille quibus morbus
pepercit carnosas gemmas producunt undé cicatrix qué reliquas
ossis partes colligat. Tum, non renato osse, cam membranz

défecerint, contrahitur membrum in extensione wquali partis
mortuze. '
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Necrosis complanorum ossium.

Illa sub iisdem causis nascitur, eadem exhibet symptomata , eum-
dem progressum habet quam longiorum ossium necrosis , et eam-
dem feré divisionem subire potest. Itd in cranii ossibus externa
affecta lamina exfoliatur, sicut in cylindricis cui pariter succe-
dunt carnose gemm: et cicatrix. Si totius ossis altitudo necrosim
contraxerit, labitur, tum vero os non reproducitur a dura me-
ninge qua hoc in casu minime poriostei vicibus fungitur, ut ex
observatione patet chirurgi Saviar, Poot, Sabatier , quibus videri
conligit magnam partem cranii necrosi destructum cujus in lo-
cum successit tenuis cicalrix orla ex carnosis gemmis et cerebri -
motibus agitata.

In planis ossibus quorum utramque faciem periosteum obvolyit
fit reproductio, uti in cylindricis diximus comprobantque Cho--
part obseryationes. Talis est etiam reproductio ossis maxillaris in-
ferioris quam memorat VVidmann in opere citato.

Breviorum ossium Necrosis.

Hzac ossa modo generatim modo partim afficiuntur necrosi. Hae
scepiis  phlegmonea inflammatione determinatur congelatione ,
ustione , etc. Vidimus post violentum phlegmon unum ex carpii
ossibus , unciforme necrosi perculsum , integris externis tegumi-
nibus. Attamen curva apophysis separata inter molliores partes
viam sibi aperuit, et exiit albicans, ad separationis locum ruptu-
ram quamdam, sine perceptibili lesione spongiosi textus exhibens.

Illud necroseos genus frequens fit igniferis armis, apud ju-
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venes scrophulo laborantes ossea fragmenta majora minorave la=
buntur, chronicos quosdam abcessus producunt qui aperti exitum
praebent. Atas pubertatis vulgo in illis, finem his partialibus ne-
crosibus imponit; in prioribus vero non prins terminatur quam
cum expulsa fuerit pars vitiata.

Necroseos incessus Necroseos generalim spectlalz incessus ma-
gis minusve Tapidus est, pro ossium laborantium ahitudine fif
pro causd, natusi, extensione hujusce morbi; quamt:hrem qui=
dam auctores in acutam et chronicam Ji\riserunl;, In superﬁciﬂ-,
libus quae exterioribus causis generantur, apud irll‘i'!EllE-ﬁ sanns,'
robustos, multe promptior exfoliatio quam 1n necrosibus (quse
internis causis ortasunt, quam apud senes, debiles, apud gravidas
feeminas, in humidis frigidisque tempestatibus, in paladosis regio-
nibus. Varietates etiam exhibet, simplex aut aliis morbis com=
plicata , qui tollendi sunt ut necrosi medela afferri possit. in-
cessus etiam tribus divisus est periodis : 1° s',rmpmma[a mﬁam-'
matoria; 2° symptomatum diminutie puris etmssm, separatio
partis affectae; 3° ejusdem partis expulsio. i

Tempus. Nullo fere modo tempus illius affectionis assngnar:‘
potest, quod iisdem qulbu*-: incessus causis pendet. Obséervatione
comperit D. Russel necrosim in osse maxillari superiori multe
promptius sanari quan in-ecetaris ossibusy awetor ille nunquam vidit
ante annum sanarl necrosim ubiz. Brevior esse solet cum externas
laminas afficit, ut facile judicatur ; cum autem internas delevit la-
mmds]onnmlum ossium aut mltgra ]ﬂngmnﬁ oksa, dllﬂjﬂ‘ q‘ﬂi‘d{r]e
amplins annos adlibet natura.

Ezitus. Inter miras opes ingeniosasque’ ralmnes quibus affectis
organis natura suceurrit, nullam magis admiratione d"‘gﬁantq‘ﬂﬁﬂi
in his‘circumstantiis evolvit. Vivas partes amortuis sejungit quibus,
ut vidimus, per molles partes viam aperit, et ¢icatrice aut nove
osse subvenit, Nonnumquam felix ille exitus'solis nature viribus
efficitur' pressione scilicét quam in mortuas parles eXercefit' nova
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organa, ut in illa pretiosa observatione quam vefert Mackensie
videmus. Puer wredecim annos natus, sibi ipse partem femoris
necrosi affectam proeminentem exterius septemque et dimidio
pollicibus longam per fistulosam aperturam extraxit. Talis etiam est
sutoris illius observatio qui tibiam partem necrosi perenlsam quom
avulsisset sine ulla difformitate ut et prior sanatus ; sunt nobis et
plurime aliz observationes quas longius enumerare esset.

At non semper tam felix obtinetur exitns; aliquando in prima
periodo tollitur ger vi inflammationis, nimia suppurationis
abundantia, quibus nonuumquam aecedunt chronicze intestinalis
tubi phlegmasize. Sic suceumbere aliquem vidimus|necrosi in cranio
laborantem, licet ablatum fuisset aceurate sequestrum abundant
suppurulione exhanstum durae - malis et inleslinfilis catarrhis cui
mederi non valuit maxime rationalis curatio. Is est casus w®gro-
tantis illius eujus historiam legimus in 62° Bibliotheca medicina-
lis volumine. Aliquando haec affectio cum alterationibus organicis
coincidit cujus crescit gravitas derivatione necroseos. Sic quem-
dam vidimus quinque et vigenti annos natum tibiali sequestro si-
mul et hemophthisi laborantem. Progressa est neerosis, pulmonis
cessit alteratio; at cum sanitas lesa esset diuturnitate prioris morbi,
ille sequestri operationem subire statuit nosocomio dicto Hotel-
Dieu. Omnino tolli non potuit sequestrum, attamen membram li-
cet magni adhue voluminis illum sanari sivit, ita ut occupationi-
bus vacari posset. Quindeeim jam ab annis hanc infirmitatem
tolerare consueverat comitantesque fistulas, quum rursus super-
venit hmophthisis tali gravitate ut nihil illius progressibus obstare
posset , succubuique wger , cujus affectum membrum sex men-
sium spatio naturale volumen et formam oecupaverat.

Hac observatione comprobari nobis videtur quot et quanta com-
moda prebeant exutoria applicuta prope affectum membrum ut
in vertebrorum carie.

Diagnosis. Su facile dignoscatur necrosis in tertia periodo, non
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idem in principio ; attamen si causa exteriora detectum os fue=
rit, st plagam substantie perditio fuerit insecuta facile illius
natura determinatur. Si autem prompta fuerit plage cicatrisatio,
si causa ignota sit, diflicilior fiet diagnosis quam in necrosibus
externa causa determinatis. Attamen lentus inflammationis pro-
gressus qua abcessus subsequentesque fistulas comitatur, pallidus
color , fungosus aspectus , carnium circumstantium suppurationis
natura , ordo variarum periodorum , constans in affecta parte do-
lor, crescentia per noctem symptomata, etc., necroseos saltem
suspicionem suscitare possunt. Certa autem fiet opinio, introducto
per fistulosas aperturas stylo si vel digito extensio patiatur,
si in ima plaga hac ratione durum corpus offendatur, pecu-
harem sonum ubi percutitur exhibens, si mobile illud sit,
plus minusve profundum, dignoscetur utrum superficialis an
profunda fit necrosis. Quum his signis sequestrum agnotum est ,
illius extensio non facile dejudicatur, utrum plura sint an
unum, quod tantummodo ex partiali mobilitate suspicari licebit.

Prognosis. Quod diximus de “exitu hujusce morbi satis in-
dicat quae sit prognosis. Licet inter graves et longas affectiones re~
poni debeat, non tamen habebiitur prava indole morbus , eum nec
natura nec artis opibus sit insuperabilis. Prognosis semper pro mali
extensione, prislinate, pro causa natura erit; si haec externa, minus
gravis, si interna, magis ; pro @tate et viribus individui, pro utilitate
et sensibilitate proximorum organorum, si, verbi gratia, ossa basis
cranii aut pelvis afficiat; si articulo propior ibi penetrare tendit,
gravis admodum circumstantia qua necessaria fit amputatio; de-
mum pro ossi affecti natura. Ita dici potest nunquam in inferiori
maxilla, in clavicula, gravem esse , raro in extremitatibus supe-
rioribus , sepius in inferioribus praesertimque cum intensis inflam-
matoriis symptomatibus incipit. Etiam pro. complicationibus va-
riat prognosis.

~Curatio. meliuscognita necroseos natura post esperimenta quibus
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Tenon, Monro hane materiam illustravere in illius affectionis cu-

ratione , irritantibus medicaments abstineri jussit, aromaticis ,
balsamicis, tonicis , acidis, alkalicis quibus uti solebant veteres.

Si necrosi causa sit interna, sicut venereus, scrophulosus mor-
bus, etc., primo propriis medelis curanda est. Inde in prima pe-
riodo phlebotomiis vel hirudinibus temperare necesse est inflam-
matoria symptomata, osseas parles si detectze fuerint rursus obdu-
cere, si partes molliores destructz sint, emollientibus cataplasma-
tibus subvenire, cezrotantem in maxime commodis hygienicis
conditionibus, in loco sano diztam parum irritantem suadere.
Quum symptomatibus inflammatoriis abcessus successerunt, si do=
lor violentus sit, aperiendi sunt et stylo ad tempus. interrogandi ut
noscantur naturae conatus, necroseos extensio, mobilitas affect
ossis. Usque huc simplex curatio. Sufliciunt filamsentorum peni-
cilla, munda in plagis lintea.

Ubi separatum esse 0s compertum, si superficialis necrosis et tam
Jarga fistula sit quam ut introducantur instrumenta valido for-
cipe extrahendum est, aut quo facilior efficiatur operatio, augenda
cruciali ineisione plaga. Relicta est methodus chirurg Belloste
qui trepano hanc exfoliationem eflicere proposuerat.

Si fragmenta sese ad fistulosas aperturas ultro proferant, digitis
aut forcipe extrahenda sunt, si actione styli noscatur fragmentorum
mobilitas, si undique pressa exterius tendunt , inutile est, monuit
Delpech operationemy entare imprimis si parum sit abundans sup-
puratio, si bene valeat coeterum ager, tum salis eris ut sequestri
absorptionem juves, ut sgadent Crowster 1n opere de albis tumori-
bus, Astley Cowper si exutoria prope alfecta organa apposueris.
At si langueat ger et vires illius exhauriantur, quam promptis-
sime sequestrum extrahere necesse erit illi viam aperiendo.

Ante hanc operationem, noscenda prius extensio sequestri et mo-

3
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bilitas, soliditas novi ossis. Quod si adhue mollins et muneribus
impar deformaretur deficiente veleris ossis columine.

Haec operatio fit plurium trepani coronarum , quarum numeras
pro sequestri exlensione erit, applicatione, secundum membri lon-
gitudinem, via quinguaginta elapsis annis, in faciem ossis larga in-
cisione detectam. Inde malleoli et incurvi culiri trepano instituta
ope dividens operator interpositas partes inter foramina, sic in 0s
sulcum profundum largumque effodit quo os affectum retegitur et
facile extrahi potest adhibito forcipe. Induitur plaga penicillo cerato
madente quod in membro pressis linteolis vitta alligatis retinetur ;
stinflaimmatoria superveniant symptomala, cataplasma applicabitar,
membrum in commodo situ ponetur et pro accidentibus jubebitar
dizeta.

Post hanc operationem quam zgri facillime tolerant, qua minori
dolore eflicitur gnam primo aspectu credere posses , magis minusye
abundans fit suppuratio, novi cylindri parietes deprimuntur ;
coeunt; carnose apparent gemm:e; inde cicatrix vestigia exhibet
pro substantiz deperditione. Ager membro uti non debet prius-
squam satis soliditatis os acquisiverit, ut muneribus fungatur.

Hanc ingeniosam operationem recentiores amputationi sub-
stituere , qu in tali circumstantia sola adhiberi solebat, nec nunc
adlnbewur visi cum graviter grassatus morbus in articulos irrepit,
aul cum suppuratio abundans imminet @grotanti, vel in aliis ra-
ris clrcumstantiis.

CONCLUSIONES.

His omnibus qua de necrosi diximus eo naturaliter adducimur
nt eam tanguam veram solidarum partium gangraenam cum Monro
etauctoribus plerisque consideremus : ut cariem et necrosim duas
varias dissimlesque affectiones haheamus ; ut ossei textus admitta-
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mus regenerationem in ossibus periosteo circumdatis aut medul-
lari membrana obvolutis , concludamusque hoc pheenomenon ex
ossiflicatione lymphz illius plastica: pendere depositze circa os frac-
tum aut necrosi affectum.
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