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AR CHAUD EN THERAPEUTIQUE
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SES APPLICATIONS
EN MEDECINE ET EN CHIRURGIE

INTRODUCTION

L’air chaud, connu dés la plus haute antiquité, bien
[5¢ tudié {]e[mis les travaux de Bier, a vu considérablement

'.mpnrlanlﬁ. Ce gque nous en avions lu el vu nous avail
-pjassionnément intéress¢. Pendant deux années nous
| nous sommes efforcé de rassembler sur la question
tous les documents qu'il nous a été donné de nous
~ procurer lant dans la littérature élrangére que dans la
~ littérature francaise. Nous-mémes, avons appliqué la
l;' méthode A I'hopital Suburbain de Montpellier dans les
| services de nos maitres. Nous n'avons pas choisi nos
_as; nous avons traité les cas défavorables aussi bien
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CHAPITRE PREMIER

HISTORIQUE

- L’emploi de la chaleur en thérapeutique est trés an-
i eien. Hippocrate, le premier, en avail, dans le fameux

| _"éur, calme les frissons, les spasmes, le télanos; elle
[ est utile dans les fractures, les plaies de la tete... » En
“viue d'obtenir la guérison de.cerlaines plaies, Ambroisc
- Paré utilisait « les vertus de quelques fers échauffés au
feu ». En 1774, Faure (Jean-Francois) qui professail &
| Lyon vante, dans le tome V des Mémoires de 'Acadé-
| 'miec Royale de Chirurgie, les services qu'il a retirés du
Craitement des uletres par « le charbon ardent ». A la
...éme époque, M. La Peyre, chirurgien de vaisseau,
“s'adresse pour guérir les plaies rebelles « au mouvement
| oscillatoire du verre ardent ». Mais il faut allendre
jusqu’en 1840 pour voir apparaitre le premier appareil
producteur d’air chaud. Nous touchons ici 4 un poinl
trés discuté. Il est en effet elassigque d’éerire que Bier a

(aphorisme 22, vanlé les bienfaits. « Elle amortil la dou-
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affections. A la méme époque, Dagail traite par air chand
Lozéne. Dis 1899, Bourgeois (de Reims) guérit par des
insufflations d'air surchaullé des uleéres cornéens, De
E"'i heure aussi, les olo-rhino-laryngologistes Ler-
n uyez et Mahu {]JUUJ, Leichwitz (1901), I'utilisent dans
; s sinusites, rhinites, ofites moyennes ; Ulmann, en
{ 1901, dans le traitement des uleérations syphilitiques
des adéniles suppurées; des 1907, Bonamy, Marot et
ignal dans le traitemenl des gangrénes dmh:lu;m-a
En 1908, Laquerritre et Dausset recommandent la mé-
~thode dans le pansement des plaies suppurantes, Daus-
dans le traitement des maux perforants, Chante-
~messe, des péritonites aigués. En 1909, Bensaude guérit
| par elle des maladies de Raynaud rebelles & loute thé-
rapeultique, [selin des inflammations purulentes aiguis,
i! Menetrel (1909), Ricard (1910) des nevi pigmentaires de
\la face. En 1910, Broca a de bons résultats dans le
traitement des angiomes. La méme année, Dieulafoy
Capporte & I'Académie de médecine un cas de gangréne
diabétique trés amélioré par la douche d'air chaud. 1
recommande en outre la méthode dans la thérapeutique
des arthrites blennorragiques. La méme anndée parais-
sent les theses de Leporeq (Paris), de Neyron (Montpel-
ier) préconisant I'air chaud dans le pansement des plaies
“atones et des ulceéres. En 1910, Le Fiir a introduit la
| méthode en urologie et, dans la thése de Gouhot (Paris
1911, sonl exposés les avanlages de I'aérothermie dans
le traitement des affections des organes génito-urinaires
| _"fpz'l’hﬂmme et chez la femme,
. - Dausset traite par 'air chaud associé au massage les
' -'-"'"E nstipations habituelles ; Mouriguand, les péritoniles
uberculeuses ; le docteur Ravaut, les tatonages, les an-
_'_..-n es, les nwevi. Avec Jayle, Pair chaud est entré en
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CHAPITRE 1l

" DE L’AEROTHERMOTHERAPIE EN GENERAL

Propriétés et mode d’action. — Les propriélés et
mode d'action de l'air chaud sont bien connus depuis
Bier et magistralement exposés par lui dans son traité de
11905 (Hypersemie als Heilmittel). L’hyperhémie est1ac-
eumulation dusang dans un point donné de l'organisme.
Al y a deux sortes d’hyperhémies: 'hyperhémie passive
‘d’abord ; ¢’est 14 la véritable méthode de Bier, celle

qu’il emploie presque exclusivement dans le traitement

'8a bande de caoutchoue, I'hyperhémie de stase. la
‘« Stauungshyperemie ». Mais, & coté d'elle, il existe
lune hyperhémie aclive, e, & ce point de vue, l'agent
.__perhémianf, actif par excellence, ¢’est lair chaud. -
' L’alr chaud aglt sur les IT]LIE-B]ES qu ‘il fail contracter,
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Iémllmre du trone nerveux et de ses lerminaisons. Quoi

qcu il en soil, nous |JO$1!:.I_{]ITII'|.H dans 'air chaud un

= __._agenl, de premiére importance dans la Iulle conlre la

. douleur. -

- B) L'air chaud est bacléricide, comme 'onl démontré
| les expériences de Neetrel, Lequeur, de Kessely. Jamot,
~ dans sa theése de Montpellier (16 juin 1908), mel en
- doute celte action: Cependant il semble que Pair chaud
. puisse étre considéré comme nocil : 1° contre les aéro-

W bies ; 2° conlre les anacérobies. 1° conlre les aérobies. Le
':"' bacille du chancre mou (Beeek, Aubert) perd & 41° sa
~ vitalité; A 450, le gonocoque [(Neisser) perd sa virulence

' el sa propriété de se rf'.p]'mhlirc - une lempdéralure de

450 & b0 enléve toule virulence au bacille de Koch. Toul
- récemment, conbré le bacille de Leeffer, R. Rendu (de
Lyon) a proposé 'emploi de I'air chand qui le tue a 58°,
= 2° De plus, les recherches de Pasleur, les expériences
~ de Vallon ct Zuber, de Bienstock ont démontré son

‘W action sur les microbes de la putréfaction. lei air chaud

- agit, non seulement comme anliseplique, mais aussi

- comme désodorisanl. La félidité des plaies disparail

“rapidement au bout de 48 heures, quelquefois de 24

- heures. !

() Action résolulive.— A ces deux actions s'en ajoule
~une troisieme, réelle et trés importante, la résorption.
Cette action parait étre le propre de I'hyperhémie active.
'. « Depuis longtemps, éerit Bier, jai employé comme
i résurhant I'hyperhémie aclive produite par 'air chaud.
Je remarquai d’abord que, dans les affections arlicu-
laires chroniques, que je (raitais alternativement par
- Phyperhémie passive et Ihyperhémie active, celte der-
~ nitre faisait disparaitre trés rapidement les cedémes
-' provoqués par la premiére. Me basant sur ces considé-
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une vaso-dilatation intense et capable de faire sentir
| profondément ses effels. Celle aclion, appliquée contre les

| spasmes des fibres lisses de Uinlestin, a pu étre recom-
mandée en elinique eontre la conslipation et les con-
::'l:rac_tures museculaires de toul ordre.

g 2° A HAUTE TEMPERATURE. — A partir de 200°, lair
haud peut étre utilisé comme caulérisant. La douche
“caustique fait blanchir, soulever et eraqueler instantané-
ent l'épiderme, sans que le derme soit atteint, et il
‘en résultera aucune cicatrice. En poursuivant appli-
eation, on pénétrera de plus en plus profondément &
wvolonté. L'air chaud, méme au-dessus de 300°, ne donne
pas de lésions diffuses, el Quénu fail passer de lair &

Ctons que les plaies provoguées par la cautérisation
bourgeonnent et cicatrisent avee une rapidité extréme;

ne pourrait étre comparée qu'a celle oblenue par les
" applications de radium. Le pouvoir caulérisanl de lair
chaud esl surtout ulilisé en dermatologie.

. Hyperhémie, disparition de la douleur, action antisep-

- dité de cicalrisalion, massage, & faibles températures
& hautes températures, cautérisation, tels sont done les
eureux effets de I'air chaud.

Instrumentation. Bains et douches d’air chaud.

bmpa.ra.ison des méthodes et des appareils. — Lair
' chaud peut étre employé: 1°sous forme de bain; 2° sous
= E ¢ ¥

forme de douche. Dot deux sortes d’appareils: 1° les boi-

tes d’air chaud ; 2° les appareils & douche. Nous n’avons
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jjection sur la plaie d'un courant d’air échauflé au
ontact d'une source d'alcool, de gaz ou & I'électricité.
‘out apparcil a4 douche comprend: 1° un appareillage
lestiné a produire un courant d’air; 2° un systétme des-
iné & éehauffer le courant ainsi produit.

I° L’appareil donnant un courant d'air peut étre :

u:I} [air comprimé des secleurs Popp, comme dans

pparml de Gauthier el Leral ;

) Un moleur éiactruluc actwmmnt une pompe 4 air,
comme dans les appareils de Daussel el Laquerriére ou
pparﬂil construil par Gaiffe ;

| - ¢) Une trompe a eau ;
= d) Un appareil & soufflerie fonctionnant soil & la main
| pp,, de Hollinder, de Jayle, de Mahu), soit a pédales
{app. Menetrel) ;
e} Enfin un appareil 4 ventilalion électrique (app. de
Kulzinsky), soit méeanique, el fonctionnant soit i pédales
'3-‘ de Roveourt), soil & main (app. de Rupalley, appa-
reil de Ménard). -
- 20 L'appareil de chauffage peul élre & base :
@) Soit de gaz, (app. de Laquerritre el Daussel, app.
le Kutzinsky) :
b) Soit d’alcool (app. de Ilupd]l{.}, de Ménard, de
,__r*amﬂnd de la Roquelle) ;
¢} Soit d'aleool gazéifié (app. de Menetrel) ;
i‘ﬁ Soil conslilué par des résistances  éleetriques,
hn . de Hollinder, app. de Gaiffe).
- Nous avons une expérience personnelle de trois appa-

.v

fells que nous avons ulilisés & hopital Suburbain  de
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d'air chaud se fait par un tube muni d'ajutages de
formes trés diverses. Ajoutons qu'en 1912, la maison
Rupalley a construit un électroaérothermo.

3° Appareil du I Ménard. — Cel appareil se com-
pose d'un ventilateur & main trés puissant marchant au
moyen d'une gachette et envoyant de Iair dans un tube
horizontal chauffé par la flamme dune lampe Bunsen &
alcool. Ilest d'un petit volume (11 x8X25) et ne nécessite
pour son emploi que I'nsage d'une seule main. Il donne
de Pair pur et sec indépendant des produits de combus-
tion et pouvant étre porté & une température de 400°.
Enfin la température et la pression de I'air sont réglables
4 volonté.

Technique. — 1° du bain d’air chaud; 2° de la douche.
A. Technigque du bain. — Elle est simple, bien connue
depuis Bier. Le malade est couché ou assis, la région a
traiter correspondant exactement au milieu de la cham-
bre de chauffe; elle doit élre entitrement nue. Aprés
fixation du thermométre, on allume le gaz el on régle le
débit de facon a oblenir la température voulue. Celle
température est d'ordinaire de 110 a4 1200, Elle sera
maintenue une heure; on fera une seule séance par jour,
Le point important est dé prendre de grandes précau-
tions, de facon & éviter les accidents hyperhémiques
assez fréquenis avee le bain. Chez les anémiques, la téte
sera recouverte dun linge humide. Pour éviler les re-
. froidissements, les malades, trés légirement vétus pen-
dant le traitement, devront se couvrir ensuite. Mais
surtout il sera prodent de faire les premities séances
moins (réquentes, moins longues el moins énergiques,
el d’en consacrer trois ou quatre, volonlairement timides,

- A tater la susceplibilité du malade & la chaleur.
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udence, quand il s’agira de détacher ce pansement. 11

ive souvent, en effet, que les compresses sonl adhé-
iles 4 la plaie. On pourra, & la rigueur, mais seule-
I dans les cas ou ce sera absolument nécessaire,
er 4 leur décollement en faisant tomber sur elles
elgques gouttes d'ean bouillie. Il convienl aussi de.ne
)as frotter sur la plaie, sous prétexte de vouloir bien
iettoyer. Il faut I'éponger délicatement avec une com-
presse, surtout au nivean de ses bords ol prend nais-
ance la membrane de cicatrisation. Celte membrane se
ésente sous la forme d'une mince pellicule bleuilre,
rés (ine. Il faul savoir la reconnailre pour ne pas la
létruire : c'est d'elle que dépend en effet la cicalrisation
,___': la lésion. : :
Connaissant les méthodes d'utilisation de l'air chaud,
s divers appareils et leur technique, le moment est
enu de les comparer entre elles et de faire, en quelque
,_te, un choix.

I Comparaison des méthodes. — L. hain offre bien
es inconvénients.

@) Dausset a attiré tout d’abord Uattention sur l'inter-
rétation erronée que l'on fait-de la température d'une
oite. Cette température n'es! pas uniforme dans toute la
ité de la boite, car l'air est mauvais conducteur de la
leur. La douche au contraire n’empéche pas I'évapo-
n de la sueur et la température & laquelle elle soumet
aie est invariable et facile 4 connailre d'une facon
te, en placant au niveau de la plaie un thermométre
dué jusqu’a 180°. :

De plus, la transpiration que produit le bain forme
couche prolectrice contre la chaleur environnante et
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| exemple, le bain agira mieux que la douche et vice versa;
| on ne peut pas en faire une régle. Quand jai un goul-
| teux, je lui donne toujours des bains. D'aulre part, dans

~ un eczéma, une pelade, un sycosis, rien ne vaut la dou-
:‘f“ che. Dans une arthrite blennorragique, je commence
~ par b minutes environ de douche et je termine par un
;.hain, "

E 1I. Comparaison des appareils. — A Appareils a
- bain. — Bier écrivait lui-méme en parlant de ses boites:
~ « Je tombe d’accord avec Lamberger, quand il déclare
g que nos appareils sont encore imparfaifs. » Schreiber,
Grianbaun ont signalé dés 1895 (Berl. klin. Woch.) les
I défauts que présentent les appareils & chauffage au gaz
" ou i l'alcool. Schreiber a insisté sur la mauvaise dis-
persion de la chaleur a I'intérieur des appareils ; Lam-
berger sur I'introduction dans lappareil, sous forme de
gaz, d’'eau qui rend 'air humide, beaucoup moins bien
supporté que P'air see. Ces inconvénienls si importants
disparaitraient avec les appareils électrigques du docteur
Lindemann ou du systéme Tyrnauer.

, B) Appareils @ douches. — Nous ne parlerons pas ici
~ de Pappareil de Miramond de la Roquelte, que nous
- n'avons pas essayé, ni des appareils de Gaudier (Sociélé
~ de chirurgie, 26 octobre 1910), de Queyrat (Sociélé
~ médicale des hopitaux de Paris, 3 février 1911), ou de
~  Péraire (Société des chirurgiens de Paris, 26 avril 1912),
trop récents pour avoir fait leurs preuves.

L'appareil de la maison Gaiffe ne peut gnire étre
~ulilisé que par un spéeialiste. 11 exige Pemploi de
- Péleetricité qui, si elle existe dans bon nombre de mai-
sons de la plupart des grandes villes, manque 4 la cam-
~ pagne, méme dans la maison du médecin. Enfin il est
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- Effets. — Nous nolerons suceessivement les effels ;

| 1° sur les léguments, 2° sur la eireulation, 3° sur la res-
~piralion, 4° sur la température, 5° sur la tension, 6 sur
~la séerétion urinaire.

| a) Sar la peau. — Nous nolerons la rougenr, la dia-
~ phorése. L'une et l'autre existent sur toute la surface
“du corps, mais sont plus souvent marquées localement.
- La diaphorése manque généralement par 'emploi de la
“douche. La rougeur est en raison direcle de la tempé-
ralure et de la durée de lapplication de la chaleur
{Bi(‘:t‘],.La sueur, trés considérable dés 60 4 700, devien-
“drait moins abondante a 114° (Schreiber). 11 est probable
ue l'action des nerfs qui commandent la séerétion
s'épuise. Cetle sudation a deux avanlages: elle met 2
Fabri des bralures, elle produit une sensation de bien-

— e S

étre qui persiste longtemps.

b)) Sur la circulation. — lls consistent dans laccélé-
ration du pouls et, au sphygmographe, dans I'ampli-
ftude eroissante des pulsations et [accentuation du
dicrotisme. L'aceélération du pouls qui, d’apres Ruller,
serait de 10 & 20 pulsations dans le bain, pour Krause

L de 8 a 1b, pour Mendelsohn de 4 & 8 esl & peu prés

'-qu (1 & 2 pulsations) el manque souvent dans la
douche.
¢)Sur la respiration.— Consisteraient dans la dyspnée.
Reitler signale une augmentation de 3 4 5 mouvements
respiratoires ; mais Mendelsohn donne des chiffres
moins élevés et Gouhault nie accélération de la respi-
I 'tiﬂﬂ-_ ;

- d) Sar la lempérature. — Existent a la fois dans le
bain et la douche. L’¢lévation de la température est & la
centrale et locale. Elle est légére et momentanée,
Pour Simonot, elle ne dépasserait pas 37°5, I'aceroisse-

&
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dénaturé ou le gaz d'éi:lniragﬂ employé¢ comme moyen

«g::hauffage.ﬁlissi est-il prudent, dans le traitement par
‘air chaud, d'utiliser des piéees bien aérées el méme,
dans la saison chaude, douvrir les fenélres; les précau-
ns-suiwmtus pourront atlénuer et méme Hll[][ll'illll."l‘
les inconvénients signalés plus haut: recouvrir la téte
d'une compresse froide pendant le traitement, éviler de
soumettre de trop grandes surfaces 4 la chaleur, faire
‘d'abord des séances courtes quon prolonge’ peu & peu,
‘prescrire le repos aux malades avanl et apres le trai-
| tement. |
| b) Locanx. — lls consistent essenliellement en bri-
Hures. Elles sont dues 4 la faible résistance vis-h-vis de
la chaleur, des tissus malades. Elles se produisent
e plus souvent & l'insu du sujel traité. Ce sont, en
_ﬁ_éral, des brilures du premier el du second degré.
yous en avons observé deux cas par la douche. Mais

elles sont la plupart du temps insignifiantes et gué-

| rissent rapidement.

| Contre-indications. — Parmi elles on a signalé :
° les cas aigus, 2° les maladies & lension exagérée,
P les hémorragies, 4° les lésions cardiaques, 5° les
IEct_iﬂns rénales, 6° cerlaines maladies du systéme
nerveux, 7° la grossesse.
1° Les cas aigus (Dausset). — Pour intervenir, il faut
ttendre que les inflammations aigués se soient lrés
alténuées. Cependant les observations de plaies suppu-
|_"_=si ol la suppuration s’est tarie sous linfluence de
la chaleur (Daussel et Laquerriére) permelttent peut-étre
IE que 'on pourra élre moins rigoureux sur celle
mbre-indication.
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CHAPITRE 111
APPLICATIONS DE L'AEROTHERMOTHERAPIE

_ Les applications de I'air chand se sont peu & pen
- élendues A des affections trés diverses. Comme nous
- l'avons dit, les indications de cette méthode sont nom-
~ breuses. 11 est difficile de faire rentrer dans une classifi- -
~ cation tous ces fails. Suivant les cas, lair chaud peut
étre employé comme cicatrisant, modificateur des lissus,
résolutif, analgésique, antiseplique, caulérisant, déso-
dorisant; ses propriétés vibratoires ont élé méme utili-
sées dans cerlains cas, comme nous essayerons de le
démontrer. Ces actions se pénétrent ; elles coexistent
- souvent: dans le cancer du col ulérin, par exemple, on
~ demande & l'air chaud détre 4 la fois analgésique,
- anliseptique, désodorisant, cautérisant.. Aussi croyons-
| nous plus commode d’étudier, dans les différents appa-
- reils ou systémes de I'économie, les essais d'aérother-
- mﬂthéf'apie. qui ont éié faits el leurs résultats. 4
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- Marol et Vignal pouvaient publier également des cas
~de guérison d'uletres anciens el jusque-la rebelles &

™

|
’ toute thérapeutique. Au Congrés de Physiothérapie

: --’avl'il 1909, Durey apporte le résullal de ses expérien-
. ces sur le traitement des plaies variqueuses par 'aéro-
- thermie. « Les malades continuaient leur vie habituelle.
La proportion deés insuceés est de 1 sur 5; en cas de
- sucees, Puleere se ferme vite, au bout de 12 a 15 jours
en moyenne ; les douleurs sont toujours atténuées. Les
récidives sont fréquentes et il semble que le traitement
Eaimit moins aclil une seconde etune troisiéme fois qu'une
~ premitre. La forme fongueuse est la plus facile & gué-
i, LLa forme alone a besoin détre stimulée tous les
Jours par la douche & 120 ou 150°; quand le fond com-
~ mence a granuler, il est bon de remplacer la douche par
le bain d’air. L'uletre calleux est le plus difficile & mo-
‘difier. 11 est bon de le soumetire d’abord & la douche de
= 300 ou 400e pour l'escarrifier, puis au bain & 1200 qui
" * hitera la cicatrisation. » Dans la thése de Marquis
~ (Paris, 1910}, on trouvera rapportées 2 observalions
i' dues a Quénu, de guérison d'uletres variqueux par lair
~ chaud. Dans la thdse de Leporeq (Paris, 1910, Uleéres
‘de jambe et air chaud) sont exposées qualre observa-
tions di méme genre avec 3 améliorations el une gué-
rison définitive au bout d'un mois de traitement. Enfin,
~ dans la thése montpelliéraine de Neyron (décembre 1910),
- est citée une observation de M. le professeur agrégé
Soubeyran, d'uleére variqueux complétement et parfai-
."-tement guéri « avec une cicatrice souple, régulitre, lisse
et vivace » au bout d'un mois et demi de traitement,
- Nous-méme- avons appliqué 47 cas d'uleéres variqueux
la douche d’air chaud ; nous avons enregistré 4 succés,
2 améliorations, 1 échec. Dans les cas améliorés, I'air
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1 quinze jours, par la seule douche d’air chaud, une

haud. Les résultals sont variables. La douche d'air:
haud doit toujours étre employée dans les cas rebelles
poncurremment avee le traitement ioduré. Nous-méme,
~avons obtenu en vingt jours, par l'air chaud, la cicalri-
| sation d'une uleération actinomycosique de la joue,
~apres curettage. :

‘i 3 e) Gangrénes. — En 1907, Bonamy, Marot et Vignal
I apportaient 4 cas de gangréne trailés par la douche
d'air chaud. Depuis, 'emploi de cet agent s’est géné-
ralis¢ dans les gangrénes. Gaucher, Tuffier et Ri-
card, Bazy (1909), puis Pastean, Sigwalt (1910) y onl
largement contribué par leurs observations. Dieulafoy
consacre a cetle queslion plusieurs pages dans la
dernicre édition de son manuel; c¢'est dire son impor-
tance.

E- En effet, par la douche d’air chaund, les escarres se
limitent et tombent, les tissus bourgeonnent et la cica-
trisation marche rapidement. Les gangrénes parartérite
oblitérante, les gangrénes diabéliques, dont on sait la
gravité, sont souvent guéries par lair chaud ; on évile
souvent les amputations qui mutilent et ne guérissent
pas tous les cas. [ air chaud agit en activanl la eiren-
| el la nutrition des organes ou des membres, et
ce tte action régionale esl trés importante, primordiale,
E:r‘l.l-rrait.éun dire, pour permettre, pour activer l'action
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 trailement avee peu de régularilé, n'a été que légére-
: - ment amendé. Bensaude considére méme cette méthode
~ comme supérieure i lout ce qui a été proposé contre la
~maladie de Raynaud. Elle fait cesser les ecrises de syn-
cope locale, supprime la cyanose et la douleur, empéche
la gangréne, favorise la chute de lescarre quand elle
existe el produit dans ces cas une cicalrice souple. La
méthode est longue ; elle a duré 3 mois avec des séances
de 2 & 4 heures chague jour. Dans un cas de maladie
de Raynaud, nous avons obtenu un insuceés complet.
f) Dans les brilures, Durey a été le premier a appli-
quer la méthode. Son exemple a élé suivi par S.-N.
Ilconomos dans un  cas avee plein sneeeés. Nous
avons eu 'oceasion d'observer plusieurs britlures éten-
dues cicalrisées rapidement par la seule douche d'air
chaud (Progrés médical, 19 octobre 1912, H. Rozits.
Du tratlement acluel des brilures). Nous nous sommes
bien trouvé,-dans un cas, de lassociation, dans le trai-
lement d'une brilure, de 'air chaud el du néol (ozone
naissant).

i) Escarres. — Toul récemment, & la Société de méde-
cine des hopitaux de Paris, le 16 mai 1913, Mosny et
Pruvost apportaient un cas degouérison rapide (en
20 jours) par l'air chaud d'une escarre sacrée chez un
jeune homme alité depuis longtemps pour une broncho-
~ pneumonie. Achard s'est toujours bien frouvé de I'em-
ploi de I'air chaud, sous forme de douches, contre les
escarres typhiques, et nous-méme avons cicalrisé en
: ~un mois par cetle méthode une escarre sacrée dévelop-
pée chez une malade convalescente de typhoide, escarre
qui avail résisté a loutes les thérapeuliques.

- ) Avee Ravaul surtoul, la douche d'air chaud a pris
| ~ pellement sa place en PRATIQUE DERMATOLOGIQUE. Mais
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plusieurs psoriasis. Dans tous ces cas, Uefficacilé la plus
grande de Dair chaud est marquée surtoul contre le
prurit et les douleurs, qui disparaissent rapidement.
;'. 'JNGHS ajouterons, pour étre complel, que Laquerricre
| Dausset ont amélioré par lair chaud 4 cas de radio-
rmlte chronique.
| ﬂ} Nous ferons ici une 1]1'1(‘& aux infiltrations edéma-
teuses du tissu cellulaire sous-cutané, infectieuses ou
traumatiques: phlegmons chroniques, anciens wdémes
Cpost-traumatiques. -Quand toutes les méthodes théra-
peutiques ont échoué, on peut voir parfois le bain d'air
chaud donner des succes inespérés, comme dans 3 cas
signalés par Rocher (de Bordeaux).
" E) Enfin, Le Fir, Gouhot, ont traité par la douche
d'air chaud les diverses ULCERATIONS VENERIENNES.
Le chanere mou guérit rapidement : on connail le peu
" résistance du bacille de Ducrey & la chaleur. Dans
) f.:as observés, la cicalrisation fut compléte en 10, 12
D, 18, 28 jours.
| ""Lc chanere syphilitique parail c¢tre favorablement
_;u uencé par le méme traitement. Dans 3 eas de Le Fir,
-: cicalrisalion élait compléte en 6, 8, 12 jours.
‘ - F) ULCERATIONS CANCEREUSES. — Dans la Presse médi-
sale du 14 décembre 1912, Ravaut rapporte I'observa-
ion d'un cancer uleérenx de la face qui, traité sans sue-
' par les rayons X et le radium, avait guéri rapidement
¢s une seule séance d’air chaud 4 7000, Nous-méme
s cicalrisé une uleération épithéliomateuse par la
___e,dml(:he' d’air chaud. Mais le-doctenr Colomb (de
: a eu, dans b cas de néoplasmes, des insuceds
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Pour lui, le chauffage est un des agents les meilleurs
parmi les agents physiques que l'on englobe sous la
dénomination générale de méthode de Bier. 1l prévient

~ou combat 'infection du foyer de fracture, il favorise la
- formation du cal. Il y a peu de temps, & la Sociélé de
'~ médecine de Paris (décembre 1912), Raoult Deslong-
- champs vanlait Faclion de Iair chaud, qui aide la réso-
- lution des épanchements qui accompagnent les fractures

et par cela méme abrége la durée de leur traitement.
Il y a done avantage 4 employer laérothermothérapie
dans les fractures; il faut I'employer concurremment
avee les aulres agents physiques, parmi lesquels le
massage vient en premiére ligne. Les retards de conso-
lidation sont encore justiciables du chauffage. Les
contre-indicalions ne sonl pas fréquentes : ce sonl les
hémorragies abondantes, les anévrysmes, la phlébite
(Durey). De nouvelles expériences nous paraissent
encore nécessaires. En thérapeulique osseuse, l'air
chaud est appelé & rendre de grands services comme
adjuvant des autres méthodes.

3" Affections articulaires. — Il nous faut ici encore
bien diviser les alfections traumatiques et les affeclions
dyscrasiques ou inflammatoires.

A) A eces derni¢res de nombreux articles et communi-
cations ont ¢été consacrés, et de nombreux médecins, a la
suite de Bier, ont appliqué l'air chaud sous forme de
douche ou plutot de bain dans le traitement des affec-

lions arliculaires chroniques. 1l est i noler que ce sont

surtout les lésions anciennes ayanl résislé aux aulres
traitements qui bénéficient de la méthode : Pair chaud
agil en amenant la congestion, qui favorise la résolution
des épanchements, modifie les lissus, excile leur nutri-
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“ment, les épanchements se résorbent, les chances d'an-
| kylose ‘sont trés diminuées.
~ « L’aérothermothérapie, en donnant un soulagement
- immédiat el en faisant disparaitre les douleurs, évite au
.I_I-]'lﬂlﬂdl'_‘: l'immnhilisnl.iml de Darticulation atteinte el
'g_'- toutes les conséquences d'une raideur articulaire. Dans
~ les cas ou l'affection est subaigué, voire méme chronique,
‘dans les cas ol l'ankylose existe déja, l'air chaud en
~ applications répétées rend peu & peu & l'articulation sa
~ mobilité ou une partie de sa mobilité, suivant le degré
. de la lésion » (Dieulafoy).
. E) Dans les iraumalismes arliculaires, 'emploi de
P'air chaud a été surtout étudié et préconisé par Cahier.
.\ Les dépanchements articulaires traumatiques, les
. :ntnrs'esa, les atrophies musculaires, sont trés améliorés,
|' comme |'a montré Rocher (de Bordeaux), — et plus
récemment Schepelmann, — avece une slatislique assez
importante (9 hydro-hémarthroses, 8 entorses, 31 rai-
| deurs ou ankyloses post-traumatiques). Dans le méme
ordre didées, au chapitre des atrophies musculaires,
I on a demandé A lair chaud l'amélioration des défor-

| mations squelettiques résultant de la paralysie infantile
[Bgrgunié}.
. F) A ce chapitre des affections articulaires nous alla-
cherons les affections des muscles et des synoviales ;
| myosites, énosynovites erépitante, suppurée, rhumatis-
male, cicatricielle ont été traitées par l'air chaud. Rocher
| '__Irappqr_'té dans un travail déja cité ses résultats variables.

| 4° Affections des nerfs. — L’action analgésique de
la douche d’air chaud a 616 utilisée dans plusicurs eas
pour ftraiter les névralgies et névrites. En effet, lair
_:-aud a toujours donné¢ d’execellents résultats comme
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Hartmann a stérilisé avee plein suects une cavité
'i?ﬁéu[tant de la trépanation d'un sinus frontal atteint de
puralion chronique.

--FB} Il agit comme modificatenr des uunim-ua{ s enflam-
'-"_é.ea dans les mﬂ’ammafmns sniamf;zws ol ¢ fu'muqut‘*s des

chez les adénoidiens surtout. [l l‘nut ici ne lmn]nlﬂ},vr
la période de déclin, On se sert d'un appareil 1ma-
iné par Lermoyez et Mahu; le nombre des séances est
10 &4 12 au maximum, durant de 1 & 2 minules, pen-
t lesquelles on fail successivement des insufflations
de 6 secondes A peu prés séparées par des intervalles
de méme durée. Guillot, Lermoyez, Lichwilz ont obtenu
d'excellents résullats. '

= () Dans l'ozéne, il ne tarde pas 4 diminuer la fétidité
caraciéristique si désagréable. Dagail, Gauthier el Lebal
Lont employé.

. D) Outre ces actions, les propriétés vibratoires de la
;:-'-:,;_ ont été mises 4 contribulion pour essayer de
lutter contre la surdilé. Vignat et Miller ont é1é
Wmoins avec plusieurs confréres de la guérison de
mahdes alteints de surdité ancienne datant de 20 A

.E} Employé dans la sclérose de l'oreille, il n'a pas
lus que d'autres thérapeutiques donné de résultats.

_7° Ophtalmologie. — Roozet, Vignat et Miller, Mira-
| -_‘_u Oswald et surtout Bourgeois onl introduil Pair
chaud dans la thérapeutique oculaire.

A) Dans les alcéres de la cornée, I'insufflation d’air
ud combiné & un traitement antiseplique régional est
iquée avee suceds par Bourgeois. Dapris Roozel,
e de Rohmer (de Naney), la guérison de ces ulccws
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.:_mnisée comme traitement abortif de [uréthrite aigud
! ;,:,"jgmmcgc{:i{]uu. Son indication est surtoul dans les nré-
~thrites chronigques. Dans les cing observations de Gouhol,

e nombre des séances avarié entre 7 et 22 0on a observé
1{ de nolables améliorations ; dans un cas, aprés 10 séan-
. ces, tout écoulement avait dhpdl‘u et le malade, revu
g‘ deux ans aprés, était en bonne sanlé,

- B) Le méme appareil de Bruneau, muni & son extré-
~ mité dune cuillére destinée a [hu"m la douche dair
§ chaud vers la prostate, a élé ulilisé avee sucees complet
~ dans un cas de prostatite doulourcuse ; A la 15¢ séance,
~ la guérison ¢tait compléte.

) Enfin toules les formes de cystile relévent aussi
de 'aérothermothérapie. L'air amené par une sonde &
double couranl ne doit pas distendre la vessie. Dans
deux cas de eystite blennorragique trés  douloureuse,
~ Pamélioration fut trés nette ; dans un des cas méme, la
- guérison était compléte en 15 jours,

- D) Dans deux épididymiles blennorragigues, Gouhota
"- observé en 15 jours la suppression des douleurs el la
diminution des masses épididymaires. Dans un méme
ordre d'idées, deux épididymiles luberculeuses fistulisées
 auraient été trés améliordes.

~ E) Nous ajouterons que I'on a essayé de traiter les
- formes cedémateuses de néphrite par les bains d'air
~ chaud qui déterminent une abondante sudation et créent
~un émoncloire vicariant. Dans le service de M. le profes-
~ seur Carrieu, nous nous souvenons d’avoir vu, alors que
" nous élions son externe, un homme en état d’anasarque
- au cours d'une néphrile subaigu@, se désenfler rapide-
- ment et complétement en une vinglaine de jours sous
'~ T'influenee du bain d’air chaud 4 100-110° pendant 10 ou
.r."i. 15 minutes Ehﬂi{ue jDﬂI'- Mais les prupriélés mnge&tim]—
4
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rapportés trois résultats trés heurcux. L'auteur déclare :
« Nous ne prétendons pas que nos malades soienl  gué-

=

~ ries, nous affirmons néanmoins qu'elles onl éké res
rapidement améliorées. »  Cependant Tuflier ne croil pas

Vignat et Dupont ont trailé par cetlte méthode des
gangrénes du col et du vagin conséeutlives a des trau-
. matismes obstétricaux et cela avee de brillants el ra-
pides sueccés. ;

10° Péritonites. — 1) Aigué. — Chanlemesse a préco-
nisé, il y a déja quelques années, le chauffage abdo-
- minal dans les péritoniles par perforalion de la
typhoide. Il ulilisa d’abord les appareils de Mene-
- trel, puis il fenta de ressusciter les vontes chauffantes
~ de Vernenil.

~ Dans la Presse Médieale du 1 décembre 1909, Jayle
et Dausset recommandent 1'aérothermie dans le trai-

loire ». Dans la Deutsche Zeitsch. f. Chirurgie du 5 juil-
let 1910, Striimpel proposait ['air chaud apres les
- laparotomies comme agent péristaltique contribuant & la
g prophylaxie de la péritonite post-opératoire. Enfin, au

. proposé la méme méthode dans les péritonites post-
. opératoires et dans « les menaces de péritonites ». Les
chiruréiens_ se sont monirés peu disposés a suivre
-{:ette voie, le traitement des péritonites aigués esl
'-de'-.'enu-aujt:-urd'hui A peu pres exelusivement chirurgical.
| 2) Tuberculeuse. — 1l est plus logique d’employer
~ l'air chaud comme I'a proposé Mouriquand dans les
- péritonites tuberculeuses. Ce dernier a obtenu deux
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12° Diphtérie et air chaud. — Il y a un an environ,
;'M Robert Rendu {dl& Lyon) avail déjd montré 4 la
~ Sociélé des sciences médicales de Lyon (16 janvier 1912

les avantages du traitemenl par la chalear de la ;Iu;;h-
tét‘le. Dans le Lyon médical du 12 janvier 1913, il expose
' les résullats cliniques de ses essais thérapeuliques.

Il n’est nullement question de supprimer le sérum anti-
| diphtérique, les deux méthodes se complétent: le sérum
E est surtoutantitoxique, l'air chaud surtont bactérieide.
4 Ce dernier pourra étre employé isolément, soit chez le
'_ tuberculenx que la sérothérapie aggrave, soit surloul
chez les !mlléidﬂ'ﬁ injectés antéricurement an sérum  de
| cheval et susceplibles de présenter des aceidents anaphy-
& lactiques. Les inhalations d’air chand se pratiqueront
avee lappareil électrique. Elles sonl loujours bien sup-
portées. M. Rendu, qui a soigné a I'hopilal de la Charité
- 66 cas de diphlérie, la moilié au.sérum, aulre moilié A
- l'air chaud, a obtenu des résullals sensiblement les

- meémes. La méthode n'aurail pas de contre-indicalions,

13° Pour terminer avec ecette énumération .des nom-
I}H‘:us{* applications  de 'aérothermothérapie, il nous
- faut signaler un ordre de faits dont nous n'avons pas
encore parlé, Cest la possibilité de la stérilisation par
i—_ I'air chaud des organes infectés comme premier lemps
d'une intervention chirurgicale. Quénn a proposé celle

~ méthode étudice d'abord an moyen d’expériences cadave-
.l

| riques. On eonnait les diffieultés d’asepsie en cas de
' réseclion de cancer da reclum ou de Putérus. Quénu a
obtenu d'exeellents résultals en introduisant dans ces
= organes, aprés ancsthésie, de Pair chaud A des tempéra-
l_lre;ls trés élevées variant entre 300° el jusqu'a 600,












OBSERVATIONS

Nous avons eu l'avantage de pouvoir traiter par air
“chaud a I'hopital Suburbain de Montpellier, particulic-
| rement dans les services de MM. les professeurs Carricu
el Tédenat, 56 malades. Nous en avons rapporté fidele-

“de 50° & 70° au niveau de la pean du malade. Nous n’a-
vons noté aucun accident général (éblouissements, ver-

tiges, syncopes). Dans deux cas, nous avons observé des

le du pouls ; jamais de dyspnée; jamais de modification
de la tension ou des urines. Parfout la douche d'air
aud a élé bien supporlée el nous n'avons eu aucun
ennui de son emploi.
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! -"";: Ops. [11.— Albert C..., 15 ans, a A... Entre le 15 juillet
_12 pour plaies des doigts. Une fusée a éclalé dans ses
‘mains. Les deux derniéres phalanges du médius droit
tété emporlées ; il existe & ce niveau une plaie en
e p_ucht}n, rosée, légtrement suintante. Sur la face laté-
ale externe de l'index droil court une uleération lon-
gue de 5 cm., large de | em. Aucune amélioration par
es pansements antisepliques ou kératogéniques (acide
'crique} Air chaud au Roveourt, 10 minutes, tous les
2ux jours & partir du 2 aont. Le 30 aont, la plaie de I'in-
ﬂx est enlicrement cicatrisée ; il puulalu sur le moi-
gnon du médius une uleération ayanl les dimensions
F'une pitce de 1 franc. Le 5 septembre, la plaic a les
mensmns d'une picee de H0 centimes. Le 13 wplun-
ore, elle est entierement cicalrisée.

- OBs. IV. — Jacques G..., 35 ans, & M... Entre le
9 juillet 1912 pour appendicite. A la laparotomie, on
conslale un abees appendiculaire peu important, conle-
nant une a deux cuillerées de pus; toul autour de
ppendu..e des adhérences. Large drainage. Ablation des
rains au quinziéme jour. Air chaud a partir du 23 aout
i 2 'aide du Roveourt sur: la plaie qui suppure et a les
imensmns dune pitee de 2 francs. La plaie, asséchée
dans une séance, est cicatrisée au bout de 3 jours. Le
nalade sort en parfait état le 28 aoul.

+

i'*E_ts_. Moo — " Marie R.... 49 ans. 4 M... Entre le
1 octobre pour phlegmon de la paume de la main ;
ileurs frés vives ; doigls en lexion, hyperthermie 100,
sions ; drainage. 1l persiste 4 la paume de la main
ne uleération longue de 5 centimetres, large de 2. Air
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OBS. VIIL. — Paul B.... 44 ans, employé au P.-L..-

7,V Entre le 17 juin 1912, Pied platvalgus llunlmm-ln
sléo-ar thrite médiotarsienne droite. Amputationalypique
pied a4 lambeau de Syme. Pansemenl & la pommade
nin-iodoforme. Premier pansement au vingt-deuxicme
r. Ilpersiste sur le moignon 2 uleérations légérement
intantes, ayant les dimensions, 'une d'une pitce de
francs, la seconde dune pitee de 1 frane. Aucune
amélioration par 'iode ni par le nitrale. Air chaud au
wpalley, 4 partir du 2 aoul, 10 minutes, tous les deux
urs ; pansement sec. Le 12 aont, une des uleérations
‘est cicalrisée. Quand le malade quitte 'hopilal, rappelé
‘chez lui, la deuxitnie uleération a les dimensions d'un
‘centime. Nous avons appris qu'a la fin du mois d’aont,
la cicalrisalion élait lerminée. -

Oss. IX. — Louis M... , 22 ans, vétérinaire A M... Entre -
e 29 juillet 1912, salle Bﬂm&ssc}n, n® 28, pour plaie contuse
le la jambe gauche survenue dans une chule de molo-
| : clet.te Suture incompléte et drainage. Gt;-naét'utnenwnt
hénﬂmﬁnes locaux de gangréne gazeuse. Large ouverture
- |a plale, ineisions multiples; thermoeautérisation ; pul-
qérisatinhs phéniquées biquotidiennes. 1l persiste sur la
_i‘.:e externe de la jambe une surface uleérée trés élen-
lue, longue de 26 centimétres, large de 8. Air chand au
Roveourl & partir du 23 aodt, 10 minutes tous les deux
Jours. Le 13 septembre, ¢'est-a-dire 20 jours apres, les
‘dimensions de la plaie = 18 sur 6. Le 23 septembre -
14 sur 6. Le 8 octobre : 10 sur 3. Le 10 octobre : 9 sur
3. Quand le malade quitte 'hopital, impatient de rentrer
S sa fﬂmllle la l}lall‘ est trés dlmmuéL 6 sur 2: elle

1i
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Ialﬂ sont de 5 sur 2. Le 30 octobre, de 2 sur 1. La
nalade sorl le 9 novembre, Deux pansements onl raison
de I ulcé;atlﬂn.

T
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055. XII. — Marie S... 22 ans, ménagére A B..

ntre le 14 septembre 1912, salle Paulel, 6, pour ll][l'lLLl['
i ' e Faisselle. Adénite bacillaire suppurée. Large curage
14 -w Faisselle. On ne réunit pas. Il persisle une plaie trés
' étendue de 10 sur 8. A partic du 1 octobre, douche
g ,_:...s uotienne d’air chand au Roveourt, 10 minules. Amé-
ull lioration rapide ; les douleurs qui étaient vives se
31 calment, les séerétions sont insigniliantes el tachent &

rl.l.

i' peine le pansement. Mais la cicatrisalion est lrés lente.
Duand nous quitlons le service, le 1 janvier, les dimen-
Jﬂ' iﬂm-, de la plaie sont de b sur 4. :
| -. Ops. XlII. — Etienne B..., 60 ans, cultivateur & V.
| | ntre le 14 octobre 1912 pour tumeur de 'hypocondre .
§ gauche et fievre. Kyste hydatique suppuré du lobe
i gauche du foie. Intervention le 18 octobre 1912; la
poche est énorme, remplie de vésicules. Marsupiali-
| atmn Ablation des fils au 10° jour. Il persiste une plaie
s élendue de 9 sur 7. Sous l'influence de la douche
I'air chaud quotldmnnfment appliquée & l'aide de 'ap-
pareil de Roveourt, la Suppuration s'atténue trés sensi-
Iement la plaie bourgeonne. Quand le malade quitte
e service, fin décembre, la cicatrisation est & peu prés
erminée ; les dimensions de la plaie sont de 2 sur 1 le
U décembre. ;

:‘
I

A

- Ops. XIV. — Raoul R..., 16 ans, boulanger & M...

ot

'.“ s de la fosse ihaque droite d'origine appendiculaire.
inage. Lors de l'ablation du drain, il persiste une

-
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@’beurﬂ tous les deux jours ; pansement seec. Dés “la
premit‘-tre douche, la zone eeczématense disparait, des
'-_ bﬂurgcnnc;l'mll, leur ﬂpp:wilinn Le 10 aoil, les denx
i p[mef« nont plus que les dimensions d’une picee de
2 franes, le 22 aotl d’un frane. Le 26 aoul, la cicalrisa-
tion est compléte. Le 1 seplembre, le ma]adc subit avee
: éjplein sucees, sous anesthésie générale, larésection de la
~saphtne interne gauche. '

& Oss. 1I. — Marie J... 55 ans, 4 M... Entre le 11 sep-
~ tembre 1912, salle Paulét, pour uletre de la jambe gan-
~ che. Luleére date de 6 ans; face interne de la jambe
- gauche, tiers inférieur. Dimensions = une pitce de
- bfranes. Air chaud au Roveourt a partir du 12 seplembre ;
| tous les deux jours, un quart d’heure. Le 30 septembre,
la plaie a les dimensions d'une pitce de 2 franes, de un
frane le 1% octobre, de 50 centimes le 15 oclobre.
_Elle est completement cicatrisée le 20 octobre. Durée du
_traitement : 40 jours.

W

- Oss. III. — M™ veuve R..., 69 ans, 4 M... Entre le
- 1 déeembre pour plaie de jambe. Varices Lrés anciennes :
~eczéma variqueux de la jambe droite avee uleération
ﬂj(ant les dimensions d'une picee de 2 franes, 4 la face
Anterne, au tiers inféricur. Douleurs & type névralgique
sur toute la longueur du membre. Cicatrisation compléte
“en trois séances par lair chaud. Les douleurs de jambe
ont disparu.

i

s IV, — MmsVve B... 57 ans, ménagére & M...
Entre salle Paulet pour plaie de la jambe droite. Vari-

. Uletre datant de6 ans au moins. L'uleére s’est
' o
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~abondante et trés fétide, n'ayant jamais 6té  pansé.

'.-;_'r[uatre séances, la fétidité a completement disparu. La
~cicalrisation s’annonce dans de bonnes conditions el
~ progressivement la plaie se rétrécit. A Uheure actuelle,
elle n'est pas encore complétement terminée. Il faudra -
- probablement en tout plus de qualre mois pour venir
A boul de cet uletre que lon aurait pu au début
~ désespérer de guérir.

.~ Oss. VII. — Francois T..., 37 ans, lailleur & I... Entre
le 20 seplembre 1912, salle Bouisson, 11, pour plaies
de la jambe gauche. A subi, il y a 15 ans environ,
 Pampulation de la jambe droile au tiers inférieur
pour bacillose du cou-de-pied. Pas de syphilis. Ethy-
lisme. Varices depuis une douzaine d’années, avec
~gros paquets variqueux sur le trajel de la saphéne in-
terne. Les ulcéres datent d'une dizaine d’années; ils
- sont peu étendus, mais ne se sonl jamais cicalrisés,
- Tous les trailements onb ¢lé tenlés sans résultal. Les
~plaies ont les dimensions de pitees de 5 francs, sont
- au nombre de deux et sitgenl & la face antéro-interne
~de la jambe gauche au tiers moyen, Ils appartien-
- nent & la forme calleuse. Air chaud & partiv du 21 sep-
tembre. Peu d’amélioration. Le 7 décembre, réseclion
~ de paquets variqueux, la plaie se cicalrise correcte-
~ment; mais les ulecires ne sont en rien influencés par
';l’iintgrventiun. La douche d’air chaund leur est & nouveau
%ﬁppliquée, mais, & 'heure actuelle, aprés six mois de
traitement, elle n’a donné aucun résullat appréciable.
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_': OBs. I1I1. — Théophile C..., 38 ans, teinlurier & M...
~Entre le 9 oclobre 1912 pour fistule anale. Aprés I'in-
- tervention, il persiste une uleération atone, &4 bords dé-
E ollés, légérement suintante. Air chaud & partir du
15 octobre. Sort le 28 oclobre ; la plaie a encore les di-
mensions dune pitec de 50 centimes (au lieu de 2 fr.).
e suintement a disparu.

1z o

. Ops. IV. — Pierre C..., 29 ans, cullivateur & M... En-
'-_tre le 16 mai 1912, Tubegeulose épididymaire bilatérale ;
| fistulisée. Epididymectomie gauche. Air chaud & droite.

‘i?- un mois, la fistule droite se ferme, les douleurs

& s'alténuent.

‘.' En résumé, 1 sucees, 3 améliorations.

. — Escarre.

. OBs. — Jeanne F..., 30 ans, ménagére & C... Entre
__alle Bichat, ;mm' ficvre conbtinue. Dolhiénenterie Lrés
grave avee hyperthermie, myocardile; abeés multiples.
Lors de la période de défervescence, apparail une escarre
sacrée qui acquierl rapidement la dimension de la
paume de la main, ereuse en profondeur et donne un
suintement abondant et fétide. Douche d’air chaud au
" Rupalley, quotidienne, un quarl d’heure. Disparition
- rapide de la fétidité. Cicalrisation compléte en un mois.

~ Résultat remarguable.
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~ joue gauche. Le malade présente dans la région tem-
pﬂl‘n-maxillairc gmu;hc une tumdéfaction mal limitée,
molle, pseudofluctuante, datant de 1 mois, douloureuse.
Intervention le 29 aoiil ; excision large de la tumeur,
L’examen anatomo-pathologique a démontré qu’il s'a-
- gissail d'une actinomyecose. Il persiste une uleération

ayant les dimensions d'une picee de 5 francs. Dés la
deuxiéme séance, lout suintement a disparu. Le 10 sep-
tembre, a les dimensions d'une pitee de 1 franc; de
o0 centimes le 15 septembre. Le 20 seplembre, eclle est
complétement cicalrisée,

-

VIII. — Gangrénes (3 observalions : *Une gangréne sénile, une
maladie de Raynaud, une gangrine phéniquée).

Ops. 1. — Rosa B..., 61 ans, & M... Ramollissement
cérébral (thrombose) ayanl délérminé & plusieurs repri-
ses des ictus. Gangréne sénile du petit doigl gauche et
du gros orleil du méme eolé. La question de ampula-
tion s’esl posée & plusicurs reprises. Toules les fois,
sous l'influence de la douche d’air chaud, le sphacéle a
pu se limiter. Les douleurs onl éié remarquablement
calmées par I'air chaud. 1l s’agissail ici d'un sphacéle
limité aux parties molles. La malade a succombé dans
le coma, le 26 mai 1913,

Oss. 1I. — Elie R..., 25 ans, sans profession, & St-J...
= Enlre le 27 oclobre 1912 pour douleurs au niveau du
petit orteil gauche. Ni éthylisme, ni syphilis.  Arléres
dures. Tension = 19,5 au Polain. A subi, il y a 4 ans,
la désarliculalion de Lisfrane pour gangréne des extré-
- mités droiles. A gauche, douleur depuis 5 mois; sur le
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| .-:;-:_'u_ 1 février, les mains sonl guéries. Le 20 avnl, le
| malade quitte I'hopital et vient se faire panser tous les
‘deux jours. Le 15 mars, la guérison est complite.
'~ Résultat remarquable. x

- OBs. I1I. — Juliette R..., 19 ans, & M... Entre le 9 octo-
pre 1912 pour bralure de la téte par explosion d'une
ampe 4 alecool. Sous l'influence del’air chaud, la bralure,
qui est en grande partie du 2" degré, en partie du 3™,
se répare progressivement. Toule la partie postérieure
se cicatrise. Sur le front, les résullals sonl moins favo-
rables et la cicatrisation s’amorce par ilols. 11" faudra
plusicurs mois encore pour venir & boul de celle bri-
lure trés étendue, née dans une région ol la présence
des cheveux rend toute asepsie difficile, et ayant déter-
miné¢ de 'ectropion de la paupitre supérieure gauche.

OBs III. — Bralure dua thoraxr. — Ludovie B...,
1 ans, cultivateur & M... Bralure du thorax et des épau-
les par explosion d'une lampe & essence, date de 1 an.
:mu-s I'influence de I'air chaud, la brilure thoraciqgue,
qui ne faisait plus aucun progrés, tend a se cicalriser.
Les deux épaules se cicalrisenl trés vite. Quand nous
"'ittuns le service, le 31 décembre 1912, presque toute

la moitié gauche du thorax est cicalrisée,

'UBS IV. — Jean P..., 27 ans, employ¢ & M... Bru-
lure, par I'eau boml]antc de la face dorsale de 13 main
uche, du poignet et de tout le tiers inférieur de I'avant-
s elle eﬁipit‘?te légérementl du edlé interne sur la
ace palmaire de la main ; bralure du 20 degré ; par pla-
cependant le corps de Malpighi est & nu. Pendanlt
¢ Jours, applications humides de néol & 1/5. Disparition






fxﬂ. — Chancres mous et bubon. s

Ops. — Marie D..., 16 ans, domestique & M... Entre
e 21 juillet 1912 pour tumeur de 'aine droite. 11 exisle
A la valve deux chancres mous ; le bubon incisé¢ prend
~ des allures phagédéniques, la suppuration est abondante
et fétide. Le 2 aont 1912, air chaud sur les chancres et
]ulcémtmn Le ptem:u' effet obtenu est la suppression
; dL la douleur, des séerétions et surtout de la fétidité.
I‘ La plaie a au début les dimensions suivantes : 10 sur 7.
~ Elle se répare régulitrement. Le 15 aoit: 8 sur 6. Le
1% septembre : 6 sur 6. Le 15 septembre : 6 sur 5. Le
- 30 septembre : 4 sur 2. Le b octobre, la plaie est entid-
rement réparée. La cicatrice est rosée, lisse, souple,
indolore. Les chaneres mous sont cicalrisés, Trés hen-
reux résullat,

XIII. - Maux perforants.

- Oes. 1. — D.E... 42 ans, journalier 4 M... Entre le

A février 1912 pour plaie du pied. Le [ll-"]]lll. remonte
. un mois, par un cor au pied au niveaun de Iar ticulation
k- métatarsn-phalangmnnc du gros orteil droit. Le cor s'est
- uleéré et 'uleération persiste, non doulourcuse, peu
m;wsulin!,&nte. A Pexamen, il exisle, &larégion indiquée, une
_uleération arrondie, du diamétre d'une picee de 1 frane,
4 fond plat, & bords cornés el jannalres. Anesthésie de
~ Tuleére. Ongles siriés, incurvés, déformés. Ni syphilis,
~ ni diabéte, mais éthylisme. Air chand, sous forme de
- douche donnée par le Roveourt, un quart d’heurce lous






pphquér- d’abord tous les deux jours, esl employée
bientol quotidiennement. Quand le malade quitle h:: Ser-
vice, [in septembre, au boul de deux mois, il esl trés
méhﬂeé la plaie dorsale élant complétement cicalrisée,
i ;_.- 1l ne peut étre considéré comme complétement
0 . L’uleération plantaire, mal fermée, présente un
etlt trajet admetlant un fin stylet.

Ops. IV. — Malade agé, diabélique, cachectisé,
fébrile, présentant un_mal perforant plantaire 4 allures
gangréneuses, trés ancien, ayant entrainé un cedéme
énorme du pied et de la lymphangite de la jambe. N'a é1é
" en rien influencé par la douche d’air chaud. A subiI'am-
putation de la cuisse au tiers inférieur (M. le professeur
agrégé Lapeyre). Cicalrisalion rapide de la plaie opéra-
toire. Sort guéri et en bon état.

. En résumé:

e Mal perforant plantaire récent : guérison moyenne-
ment rapide et compléte.

2* Mal perforant ancien et récidivé, n’uyainl jamais été
soumis a la douche d'air chaud: guérison compléle et
trés rapide.

-3 Mal perforant ancien, récidivé, prufm]d ayanl été
antérieurement traité et eicatrisé par l'air chaud : cica-
risation lente, guérison incomplite.

4" Mal perforant gangréneux avee complications infec-
cuses chez un malade & mauvais élal général : aucun
£8 ultal;.'







ntre le 7 aotil 1912, salle Bouisson, n° 26, pour dou-
J_ rs thoraciques. Fiévre typhoide de moyenne intensité,
| v a quatre mois. Début deux mois aprés par douleurs
8 ernal{'ﬂ lancinanles, sans phénoménes  géndéraunx,
Depuis un mois le malade a eonstaté Papparition dans
zone douloureuse d'une tuméfaction du volume d'une
rosse noix. Diagnostic : ostéite xyphoidienne non
Mistulisée d’origine éberthienne. .

~ Intervention le 10 aott 1912 : incision: on arrive sur
abets, curetlage de la poche et du plan osseux sous-
icent ; thermocaultérisation.  Réunion, incomplete. 11
ersiste & la parlie moyenne une uleération ayant les
“dimensions d'une pitce de deux francs et ﬂ-;l;plmmmir-
'-"5 chaud & partir du I8 aonl | tous les deux jours, dix
minules. Aucune réaction. Ld plaie diminue d’élendue
et ne présente plus le 10 septembre que les dimensions
d'une pitee de einquante centimes. Mais la suppuration
| persiste. Le malade quitte 'hdpital le 11 septembre.

. Ops. IIl. — Marie-Louise C..., 18 ans, ména-
.I,_;:_ A M... Entre le 18 mai 1912, salle Paulet, n°® 17,
_Gur abets ecostal. Bronchites faciles, pas de pleurésie.
A euil y a deux ans une grossesse lerminée par un
ccouch{*mﬂnt normal. Le début remonte au mois de
[ Janvier 1912, par douleurs intercostales du coté droit.
eux semaines aprés, apparail au-dessous de 'omoplate
roit une tuméfaction peu douloureuse qui augmente
Ilt&menl. de volume: Cette tuméfaction a éLé incisée au
éhut du mois de février par le médecin traitant : elle a
donné issue a4 une grande quantilé de pus verditre et
;3 rumeleux. Depuis, la suppuration persiste, accompagnée
2 vives douleurs intercostales. Le 20 mai 1912, sous
hter goutte a goulle, résection des neuvieme et

|_|. '.II_.'I
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" Ops. V. — Louis G.... b3 ans, méeanieien & M... En-

T

L

o

a

Q;i':tl‘[ﬁ le 14 aveil 1913, salle Combal, n® 22, pour douleurs
dorsales droiles. Diagnostic : ostéo-arthrite  costo-ver-
*?Lébl'aln de la A= dorsale droite avee radiculite el pleu-
~rile. N'a été influencé par aucune thérapeutique, la dou-
- che d’'air chaud quotidiennement appliquée 1/4 d’heure
- sur la région douloureuse n’a donné aucun résultat.

Ops. VI. — Albert P..., 35 ans, platrier & M... Frac-
ture de Dupuytren ouverte. Réduction sanglante, résee-

T

~ malléoles une uleération ayant les dimgnsions d'une
~ pitce de 2 francs et suintante. La douche d'air chaud
- n'a amené aucune modification de la plaie ni des séeré-
~ tions. Le malade a di subir Uesquillotomie secondaire.

. - Oss. VII. — Joseph Th..., 45 ans, négocianl & St-A...
~ Fracture de jambe ouverte. Réduction sanglante. 1l

. persiste an nivean des malléoles deux plaies suppu-

~ linfluence de la douche d’air chaud (quotidiennement
~ administrée, en séances d'un quart d’heure avee 'appa-
reil de Roveourt, la plaie se rétrécit, mais les séeré-

Conelusions : 7 insuccds complets. Dans le eas par-
- ticulier, il nous parait que, dans tous les cas d'osltéites
suppurées ou non, tuberculeuses ou d'une autre na-
~ ture, seule lintervention chirurgicale est indiquée.
I;L’évidement large suivi de la cauntérisation profonde des
~ surfaces osseuses seul peut faire disparaitre la sup-
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‘8 que un échee qu'onl nolé tous ceux qui se sont adressés
2 A l'aérothermie pour trailer les névrites.

=

~ Conelusions : un suceds, un échee.

XVI. — Névrites (2 observations).

OBs. 1. — Névrite traumalique. — Frédéric L...,
52 ans, journalier & B... Entre le 16 janvier 1913, pour
douleurs et impotence fonctionnelle du bras droit. Ethy-
lisme. Le malade a fait, il ya 4 mois, une chute sur le moi-
gnon de 'épaule droite; il n’y a eu ni luxalion, ni frae-
8 ture; mais depuis le malade ressent des douleurs vives
sur toul le membre el une parésie notable des muscles de
I'épaule, du bras, de I'avant-bras et de la main. Atro-
phie musculaire nette; coloration violacée de la main
qui est cedématiée. Réflexes abolis. Diagnostic

| Névrite traumalique du plexus brachial. Le malade n'a
- été en rien soulagé par ftous les iraitements instilués,
. seul l'air chaud a paru, sinon influencer les troubles tro-
| phiques (atrophie musculaire et troubles cutanés), du
' moins diminuer la douleur. Conclusion : petite amélio-
~ ration. '

Oss. 1I. — Névrile éthylique. — Justin V..., 37 ans,
cultivateur & St-J... Entre le 28 janvier 1913, salle
- Combal, n° 4, pour douleurs au poignet droit. Ethy-
| lisme, absinthisme. Date de 6 mois. Douleurs a type
névralgique; paralysie radiale non saturnine; tumeur
~ dorsale de Gubler; atrophie des éminences thénar et
. hypothénar; main violacée. Air chaud A partic du
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pur el essentiel. A partic du 23 février, air chaud
~au Rupalley, tous les jours. Quand le malade quitte
e service, le 16 mars, les douleurs sont trés dimi-
nuées; seuls les troubles lrophiques persistent; les
sueurs sonl atlénuées,

En résumdé :

Maladies MNombre Suceés  Amdéliorations Echees
Plaies suppurantes. 11 o 6
Uleéres variquenx.. 7 4 2 1
Uleérations bacillai-

o | | 2
Escarre. . . ... F et | |
OEdéme chronique. 1 I
Uleération syphiliti-

Ty e e R | |

. Actinomycose .. ... 1 1

Ganprénes.. . ... °3 1 1 |
Bralures ., ««vu s 4 2 2
Naibhran oL e L2 1
Uleération cancé-

LESa .t | |
Chaneres mous el

hihens: ot 1
Maux perforants... 4 - 2 i [
Eistéiles . .. S SR i
Névralgies. . . .. S iy | 1
Névriles .. ... .. i) 3
Fhumatisme ehro-

110 | (0 e Tan 1 = |
Erylthromélalgie... 1 I

e

Totausx ...... e ThR & o 2] "
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CONCLUSIONS

I. — Si Pemploi de l'air chaud esl trés aneien, c'est
surtout depuis les travaux de Bier que la méthode a pris
place dans la thérapeutique. Le premier appareil & bain
d’air chaud est di au Francais Guyol: la premitre don-
4 che d’air chaud & Hollinder (de Berlin).

1I. — L’air chaud agit en [aisant de Thyper-
hémie active. A haule température, il est essentiellement
cautérisant. A faible température, il a cing propriétés
principales : il est analgésique, bactéricide, résolulif,
cicatrisant, capable d'une action vibratoire. '

- 1L — Il peut étre ulilisé sous forme de bains ou sous
. forme de douches. Le nombre des appareils & air chaud
- (boites ou douches) est trés considérable. 1l existe des
- appareils fixes d’hopital, et des appareils pratiques,
- légers et transportables, pour le praticien. La technique
du bain et de la douche est bien connue el bien réglée
' de nos jours. D'une facon générale, on peul affirmer la
'-'.E_upét'im'ité de la douche sur le bain; leurs indications
- relatives sont difficiles a préciser ; leur associalion ren-
~ dra souvent bien des services.
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sique).

Besecn. — Trailemenl des uleéres de jambe (Thése de
Monlpellier).

Cuanremesse. — Perforalions inlestinales de la Lyphotde et
leur traitement (Bull. Soc. de chirurgie).
Dernerm el Laguerriire. — Indicalions de lair chaud

(Gazelle des hopilaux, 24-26 nov. ).
Dauvsser. — Air sec el massage (Clinique méd., Paris).
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%‘9 Miramonn. — Analogies et différences du bain chaud et du
y bain de lumiére électrique (Progres méd., 21 aont).

Bowsasmy, Mirer el Durey. — De l'air chaud en chirurgie

(Sociélé des chirnrgiens de Paris, 2 avril).

Bensavpe. — Trailemenl par I'air chaud de malades présen-

lant le syndrome de Raynaud (Bullel, Soc. anecdol. des

hop., 17 dée.).

1910 Bauvme (J.) el Larevre (N.). — L'air chaud dans le traitement

{ des ulcérations chroniques et alones(Sociélé des sciences

* méd. de Montpellier, 16 dée. ).

Bopin. — Trait. des ulcéres de jambe (Journal La Clinique,

22 avril). il

Burtersak. — L'air chaud dans les infl. subaigués des séreu-

ses viscérales (Post. Graduate, oel.).

Berconig, Davsser, Durey, Faurg, Pariser el MENETREL. —

Congres de physiothérapie.

Davsser. — Trailemenl des maux perforants diabéliques par

la douche d’air chaud (Sociélé de méd. de Paris).

Dievraroy. — Un cas de gangréne diabélique guéri par la

- douche d’air chaud. Appareil aérothermogénérateur (Aca-

démie de médecine, 15 février).

Duront. — Emploi de 'aérothermothérapie dans les plaies

gangréneuses succédanl i 'accouchement (Annales de

gynécol. et d'obstétr., juillet).

Gaunier. — Nole sur un appareil pratique producteur dair

chaud (Société de chir. de Paris, 26 ocl.).

Grunspan (Mlle) el Farov. — Trailemenl des compl. arl. de

la blennorragie par I'air chaud.

Gexpron, — Appareil destiné aux diverses applications de la

lumiére el de la chaleur (Société de méd. et de chirurgie

de Bordeaux, 29 juillel).

Les douches d'air surchauffé dans la gangréne diabétique

(Journal des praticiens, 29 janvier, p. 69).

Hosw (G.). — Le syndrome variqueux.

Le Fiir. — Sociélé des chirurgiens de Paris, 6 mai.

— Paris ehirurgical, mai.

—  XIV® Congres de I'Ass. francaise d'urologie, 6G-8 oct.






= -

1910 Sicwarr. — Traitement des gangrénes par 'air chaud (Thése

1911

de Paris).

Weckers. — Trailement des uleéres serpigineux de la corneée
par le chauflage (Société belge d'opht.). -

Annales de gynécologie el d'obstétrique, juillet.

Auparer. — De emploi de la douche d'air chaud en ophtal-
mologie (Journal de méd. de Bordeaux, 2 octobre).

Beror. — Résullals donnés par I'air chaud dans les chancres
mous, ~les uleérations rebelles et I'aé¢roasphyxie (Arch.
d’électr. méd., L. XIX, n° 321, 10 novembre).

Bexsaupe. — Tratamento do syndromo de M. Raynaud pelos
duchas de ar quente (Archivos DBrasileiros de Medicina,
t. I, n° 6, décembre).

Borig, pes CiLLeurs et HirTzsmany., — Péritoniles tub. gué-
ries par le surchauffage lumineux de l'abdomen [Société
de méd. milit. francaise).

CuarponNer.— L'action thérapeutique de I'air chaud (L'année
méd. de Caen, janvier).

CHiBrer. — Trailement par l'air chaud des péritonites et
menaces de périlonite (Congres frang. de chir., oct.).

CuiMarcueck. — Nouvel appareil pour le traitement par l'air
chaud (Roussky Pralceh, t. X, n® 23, 4 juin).

Dausser, Miramonp pE La Roguerte. — Congrés de physio-
thérapie. :

Davsser. — L'air chaud: sa puissance analgésique (Paris
médical, 1. I, n® 21, 22 avril).

Descravx. — Arthrite blenn. Guérison par l'air chaud (Soc.
des chirurgiens de Paris, 1 déc.).

Duront. — Quelques résullals de I'aérothermothérapie (Ann.
de gynécologie el d'obstélrique, mars).

Essii. — Le (traitemenl des dermaloses par lair chaud
(Miinch. med. Woch., n° 16, 18 avril, p. 857).

Gounor. — De l'air chaud dans la thérapeulique des maladies
des voies génilo-urinaires chez 'homme el chez la femme
(Thése de Paris).

HarTvann. — Suppuration dans I'épaisseur du frontal. Evi-
dement. Stérilisation de la cavilé a l'air chaud (Société de
chirurgie, 29 nov. ).












SERMENT

En présence des Mailres de celle Ecole, de mes chers
eondisciples el devanl Ueffigie d’ Hlippocrale, je promels el
je jure, au nom de I'Elre supréme, d'élre fidéle aux lois

de l'honneur el de la probilé dans l'exercice de la Méde-

cine. Je donnerai mes soins graluils a l'indigent, el n’exi-

gerai jamais un salaire au-dessus de mon lravail. Admis

dans l'intérieur des maisons, mes yeux ne verront pas ce

qui s'y passe; ma langue taira les secrels qui me seront

confiés, el mon étal ne servira pas a corrompre les meurs

ni a favoriser le crime. Respeclueux el reconnaissant

“envers mes Maitres, je rendrai & leurs enfants [instruc-

tion que jai re¢ue de leurs péres.
Que les hommes m’accordenl leur eslime si je suis fidéle
. a mes promesses! Que je sois couverl d'opprobre el

méprisé de mes confréres st J'y manque!







