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pariem- Neque tamen articulus totus loco movetur, sed
quodammodo in brachii eavo subsistit, qua parte os cubiti
excedit. Hec igitur ubi in hane vel illam partem excidunt,
facile reponuntur, ac satis est brachium in directum ex-
tendere, ita ot unus ad manus juncturam intendat, alter
sub ala comprehensum retineat; medicus autem, altera
manu ad emotum articulum admota, prominentiore pal-
m parte propellat, altera vero prope articulum injecta,
in contrariam partem impellat. Atque hujusmodiluxationes
non &gre repositioni parent, si, priusquam inflammatione
occupentur, recondantur. Ut plurimum autem magis in

~ interiorem partem elabuntur, luxantur quogque et in exte-

riorem- Quz habitn manifesta fiunt, eaque plerumque
etiam absque valida intentione in suas sedes restituuntur.
In his autem quee in interiorem partem elabuntur, articu-
lum in naturalem sedem propellere oportet, cubitum
vero in pronum magis conyersum circumagere.

Ce passage est susceptible de trois interprétations diffé-
rentes; il peut s’entendre : 1° des luxations du radios en
avant et en arriére; 2° des luxations latérales incomplétes
du coude; 3° des luxations postérieures incomplétes du
coude. :

1° La premiére de ces opinions a été adoptée par Apol-
lonius de Citinm, qui vivait dans le 1= siécle avant ’ére
chrétienne et qui a écrit un Commentaire sur le traité Des
articulations (le passage du traité Des fractures dont il
s’agit ici se trouve en extrait dans le traité Des articula-
tions. Poy.t.IV. p. 131). Voici ce commentaire : « Hippo-
crate, dit Apollonius, traitant, dans le livre Des articula-
tions, des luxations et des subluxations du coude, n’a pas
énonceé clairement combien il y en a d’espéces; je vais
Pexpliquer: il y a deux subluxations et quatre luxations.
Des deux os de I'avant-bras, celui qui est en dedans et
qu’on appelle radius® est le seul susceptible de subluzation

* Hippocrate et aprés lui Apollonius considérent Vavant-bras dans
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en se portant en dedans ou en dehors..... Ces subluxations
sont manifestes les unes en dedans, les autres en dehors.
Hippocrate recommande de les soumettre a une extension
en droite ligne. En effet, cette extension écarte les os, de
sorte que larticulation rentre facilement dans sa place ;
soit donc que la subluxation s'opére en dedans, soit
qu’elle s’opére en dehors, il fant pratiquer I'exten-
sion en droite ligne ; en méme temps, dans la luxation du
coude en dedans, fléchissant modérément I’avant-bras et
le portant dans la supination, on opérera la coaptation ;
dans la luxation du coude en dehors, on portera 'avant-
bras dans la pronation (Dietz, Schol. in Hipp., t. I, p. 15).»

- Apollonius parait ici désigner explicitement la luxation du

radius, et le précepte qu’il donne de porter I'avant-bras
dansla supination pour la luxation en avant, et dans la pro-

nation pour la luxation en arriére, ne fait pas objection ;

car les chirurgiens rnodernes varient entre eux pouar la

pronation et la supination dans la réduction des luxations

du radius en avant et en arriére.

Bosquillon, de son cilé, a pensé qu’il s'agissait ici des
luxations du radius en avant et en arriére. « Ce qui est re-
latif aux luxations du coude, dit-il, p. 74 de son édition du
traité Des fractures, étant 'objet de grandes difficultés et
n’ayant encore ét¢é compris par personne, j'y ai consacré
des explications un peu plus développées que ne le com-
porte le plan de mon travail. On eroit généralement qu'Hip-
pocrate aadmis des luxations du coude, complétes et in-
complétes, tant en dedans qu’en dehors, ce qui, suivant
nous, est tout a fait étranger a sa pensée; ce sont les
luxations du radius qu’il indique ici. Cela n’a été remar-
qué par personne ; et si I'on entend ce passage autrement,
on n’en peut tirer aucun sens. Hippocrate dit expressé.-

upe demi-flexion sur le bras el dans unme position a pen prés intermeé-
diaire entre la pronation et la supination.
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ment que P'olécrine reste dans sa cavité ; ce signe appar-
tient a la seule luxation du radius; il ne pent y avoir de
luxation du coude tant que ’olécrine reste dans la cavité
de I'humérus. »

9° Suivant Galien, dans le passage ici discuté, il est
question des luxations latérales incomplétes du coude.
« Les déplacements auxquels le coude est exposé, dit cet
auteur, sont faciles & guérir; il faut mettre le bras dans
I’extension, et pratiquer 'extension et la contre-extension
sur ’humérus et I'avant-bras, suivant la régle commune
a toute réduction, afin que ’0os déplacé obéisse plus facile-
ment 4 vos mains qui le repoussent. Ce qui prouve que
toute Iarticulation ne s’est pas luxée, c’est que "apophyse
olécrine est restée a sa place; en effet, dés-lors que 'olé-
crdne conserve sa position, le déplacement du reste de la
diarthrose ne suffit pas pour constituer une luxation com-
pléte. Ces acecidents sont appelés par Hippocrate inclinai-
sons, et ils s’opérent quand les condyles de I’humérus
entrent dans la grande cavité sigmoide du cubitus, qui
jusque la avait été occupée par le milieu de 'extrémité in-
férieure de ’humérus appelé trochlée. Il est évident que
le eoté quitté par le condyle présente une concavité, et le
cOlé opposé une saillie; c’est donc avee raison, quand ’hu-
mérus quittant la cavité du cubitus se porte en dedans,
quon appelle sigmoide cette espece de luxation, parce
qu’alors le membre ressemble 4 la lettre sigma. De méme
qu'il convient, dans la réduction, de pousser simultané-
ment en sens contraires '’humérus et le cubitus, afin que le
ginglyme du bras revienne plus premptement a sa position
naturelle, de méme il ne sera pas pen utile de tourner en
dedans le cubitus, dont la cavité sigmoide ira au-devant
de I'ex{rémité de ’humérus qu’on en rapproche. Non seu-
lement, dans le déplacement en dedans, il faut tourner
I’avant-bras dans la pronation; mais encore, dans le dé-
placement en dehors, il est utile de tourner le membre
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dans la supination, afin que, dans ce cas aussi, la cavilé
sigmeide aille au-devant de la trochlée de I'humérus
(Coechi , Gree. chirurg. libri, p. 141, Florent. 1754). »

Cet avis est celui des traducteurs d’Hippoerate. On lit
dans la traduction de Gardeil: « Souvent les luxations
sont incomplétes et ne forment que de petites inclinaisons
vers les edtes ou vers le dehors du corps; Particulation en-
tiére ne se déboite pas, il reste une partie du cubitus dans
humérus la o entre 'oléerdne. » Ceci est la reprodac-
tion de toutes les traductions latines, et la traduction al-
lemande de Grimm ne s’en éecarte pas. Massimini, dans son
Commentaire, p. 266, développe ainsi ce passage : « Cubiti
articulus propter ginglymoideam ossium conjunctionem
sepe non ex toto luxatur, sed plerumque tantummode
aliqguantum de sva naturali sede emovetur; cujusmodi
emotiones parve tnclénationes hie dicuntur..... In partem
tanfom externam et internam fiont; nam ecapitulum ho-
meri, quod cum radio articulatur, in cavitatem sigmoideam
cubifi excurrere potest sine perfectaluxatione, et tunc erit

_inclinatio articuli ad costas, sive emotio in internam par-
tem; vel e contra, si magnus et acutus trochleee humeri
margo versus cavitatem glenoideam radii fuerit impulsus,
inclinatio ad externam partem fiet. Hee omnia si ad scele-
tum considerentur, clarissime patebunt..... Non prorsus
articulo excidunt ossa, nam processus clecrani a robustis-
sima illa preductione tendinea, quae longo et brevi exten-

- soribus et brachiali inlerno formatur, ad magnam foveam
posteriorem humeri validissime retinetur ; quod non sinit,
ut totus articulus emoveatur, sed tantummodo inclinet;
unde dixit Hippocrates: Sed manet quid juzia ossis bra-
chii cavitatem, qua parte cubiti os excedens habet.

3* Boyer déclare que la luzation incompléte en arriére
est impossible. Une pareille opinion dut détourner de cher-
cher cetle iuxation dans le passage d’Hippocrale dont il
s'agit ; mais des recherches plus exacfes ont démontré la
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réalité de cette luxation. « Dans quelques cas, dit M. Sé-

- dillot, le membre n’est pas sensiblement raceourei, ce qui

tient au peu de déplacement subi par le cubitus, et ’apo-
physe coronoide, au lien d’étre remontée dans la cavilé
olécranienne, appuie contre la face postérieure de la tro-
chlée humérale ; ce qui est beaucoup plus commun gu’on
ne le suppose ordinairement (Dictionnaire des études mé-
dicales pratigues, art. Avant-bras, t. 2, p- 249). » M. Mal-
gaigne, qui a bien voulu me donuer des conseils pour I'in-
terprétation de ce passage, m’a dit que, suivant lui, Hip-
pocrate avait désigné les luxations incomplétes en arriére.
Le texte , tel qu’il est dans les éditions, se préte-t-il A cette
explication? La considération qui décidait M. Malgaigne
était celle-ci : ¢’est que, lesluxations latérales incomplétes
étant fort rares, et Hippocrate disant que celles dont il
parle sont les plus fréquentes, il fallait chercher le sens de
ses paroles hors des luxations latérales incomplétes. L’ar-
gument est, on le voit, chirurgical et indépendant du texte.
Or, le texte lui-méme’est loin d’étre assuré. La phrase est:
Ob mév 8 b dplpov petabebrudc, dAAd pévoy Tt xatd o xoihov
daéov Tab Satéon Tob Boery fovos, # To TOU iy eoc doréov TO Gmepéyov
&yen. Les variantes sont : pdvov au lieu de pévov, =6 au lien
de =, et dans cerfains manuscrits 'omission de =, I'mis-
sion du premier édszfov , % au lien de %, el eZéoye au iieu de
'E'I‘Eh De la sorte on peut lire : 0d =y &t o aplpov pz:aﬁsgqxb;,
@ik pévov xatd To xothov ob dotéou Tob Boayfoves, § T Tl mi-
y2os GoTéov To Gmepéyov, dEfeyev. Ce qui signifiera : « Toule
I'articulation ne s’est pas déplacée; mais restant en rapport
avec la cavité (oléeranienne) de 'humérus, elle s’est luxée

~ la ou est 'apophyse (coronoide) du cubitus. »

C’est ainsi que j’ai traduit dans le carton que jai fait
faire poar cet endroit; mais on pourrait encore iraduire :
« Toule I'articulation ne s’est pas déplacée, mais, restant
en rapport avecla cavité (olécranienne) de ’humérus, la o
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est ’'apophyse (olécranienne) du cubitus, elle s’est luxée *.»
En gardant le texte de vulg., on traduirait : « Toute
’articulation ne s’est pas loxée, mais il en reste une por-
tiondans la cavité (olécrinienne) de ’humérus, 14 ot est
Papophyse (olécranienne) du cubitus.» Enfin en prenant <o
de plusieurs manuscrits, on fraduirait : « Toute I'articu-
lation ne s’est pas luxée, mais la parlie logée dans la cavité
{(olécrinienne), la oti est 'apophyse (olécranienne) da cubi-
tos, est restée en place *. » J’ai encore songé a substituer a
»évov le wovov donné en marge par deux bons manuscrits ; ce
qu’on rendrait ainsi: « Tounte I'articulation ne s’est pas
luxée, mais seulement la partie logée dans la cavité (olé-
crinienne), 14 o011 est apophyse (olécrinienne) du cubitus.»
Mais a cette derniére lecon et interprétation s’oppose for-
mellement le passage paralléle du traité Des articulations
ou on lit, p. 130 : dyxdvos 82 dpfpov mapaplpfieay 7 Tpds mAeughv

" 7 v, pivovtog ToU ogfos ToU v Tip xothey Tob Bpayioves, Le coude
se luze en dedans ou dehors, la pointe qut est dans la cavité
de Uhumérus restant en place. Ce passage appuie aussi le <o
donné par plusieurs manuscrits.

On voit combien le sens précis de la phrase en question
est difficile a établir en présence des variantes du texte. Il
faudrait, pour étre assuré contre toute erreur, que le fait
chirorgical, en soi, clair et bien établi, reportat de la lu-
miére sur le passage de I'auteur greec. Mais justement les
luxations du coude sont un sujet fort débattu; les plus
habiles chirurgiens sont loin d’étre d’accord ; et est-il éton-
nant qu’on hésite sur le sens d’une phrase concise, écrite
il y a tant de siécles, quand on hésite sur I'interprétation

* Ce qui ajoute & la difficulté du texte, c’est Vambiguité de la locution
0 Toh Tigsss avéey TH Umepéyey, qui peut s appliquer et & I’apophyse co-
ronoide et a "olécrine.

* On pourrait méme, au lieu de 7, prendre % de certaips mss. et lire :}78
xaTd 7o xothov Toh Geéon Teb Boayiovos, M TH U wyeos dotioy o Ymepdyoy,
la partie logée dans la cavité de Uhumérus ou apophyse du cubitus.
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de cas recueillis par desauteurs contemporains, quand on
hésiterait peul-&tre sur un fait de ce genre qui serait sou-
mis & notre ohservation ? Cependant, au milien des incer-
titudes du texte, un point reste établi par le passage pa-
ralléle du traité Des articulations, c’est qu'Hippocrate a
supposé dans la luxation dont il s’agit, que I'cléeréne restait
en place. Or, Polécrine ne reste en place ni dans la luxa-
tion latérale incompléle, ni dans la luxation postérieure
incompléte; et c’est ce qui a engagé Apollonius de Gilium
probablement, et Bosquillon certainement, a voir li une
luxation du radius ; mais ce qui rend cetie interprétation
difficile 4 accepter, ¢c'est que plus loin, t. III, p. 555, §44,
Hippocrate traite de ceite derniére luxation. Si done,
comme cela parait étre, il ne s’agit pas ici des luxations .
du radius, Hippocrate s’est trompé en admeltant que l'o-
1écrane ne bougeait pas*. Les exemples de luxation latérale
incompléte sont fort rares; et d’zilleurs, dans ece eas, il
semble qu’on ne peut guére se faire illusion sur le dépla-
cement de lolécréne. Il n’en est pas de méme dans la
luxation postérieure incompléte, qui, comme le dit M. le
professeur Sédillol, est beaucoup moins rare qu'on ne
eroity la, Polécrine, quoique réellement déplacé, peut
paraiire n’avoir pas quitté la eavilé qui le recoit, et il faut
quelquefois beaucoup d’attention pour en reconnaitre le
déplacement. :
 Ces considérations portent 4 croire qu’il s'agit véritable-
ment, dans notre passage, des luxations postérieures in-
compléles, toules réserves faites pour les obscurilés qui
restent encore tant sur la phrase d’Hippoerate que sur le

~* Pourrait-on penser qu’Hippocrate s'est représenté la luxation dont il
parle comme une sorte de torsion dont la peinte de olécrane était le
<enire ? Dans celle maniére de voir, Polécrane resterait en place. Je ne
connais aucun fait de pathologie anatomique qui la justifie; mais Hippe-
erale aurail pu se faire, sur ce point, quelque idée purement théorique.
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sujet en lui-méme *. De la sorte, le lecteur chirurgien se
trouve, ce me semble, suflisamment averti, et il peet con-
sidérer la difficulté de tous les points de vue. Jai fait faire
un carton pour rectifier, dans le texte et la tradnction,
P’erreur commise. Quant & ' Argument du traité Des frac-
tures, le lecteur, ainsi prémuni, pourra y trouver encore
quelque intérét, a cause des rapprochements avee la chi-
rurgie moderne; mais il est un paragraphe que je con-
damne absolument, c’est, p. 369, le § III, ol j"appuie une
hypothése sur le texte d’'Hippocrale par une hypothéﬁe sur
le commentaire de Galien.

II. J’ai, dans P_gvertissement du t. I, p. xxxn:ﬂLvn,"

rapporté U'interprétation que M. Rosenbaum 2 a donnée de
la maladie féminine des Scythes (vobooe Bxheiz, d’Hérodote),
et de l'impuissance des Scythes (dvavSpla, d’Hippocrate ,
Des airs, des eaux et des lteuae , t. 11, p. 77-83); suivant
cel auteur, la maladie féminine est une sorte de liberti-
nage, aaéevowtiz. Depuis, j’ai eu connaissance d’une thése
de M. Graff3 sur le méme sujet : M. Graff essaie de dé-
montrer que la maladie féminine est une espéce d’impuis-
sance; il appuie celte interprétation sur un passage im-
portant de Larrey qu’il cite, et que je cite aprés lui :

! J'ajoute cetle restriction, afin que le lecteur ne considére que comme
une indication de linterprétation la plus probable les titres que jai mis
t. HI, p. 385, aux §f 59 et 40, t. IV, p. 454, §147, p. 137, § 24,
p- 353, §7, et p. 357, § 14,

* Die Lustseuche im Alterthume, La syphilis dans l'antiquité. Cel ou-
vrage mérite d'étre connu en France. OQuire une bonne description des
accidents vénériens dont il est question dans les auteurs anciens, descrip-
tion trés intéressante pour le médecin , il offre des recherches étendues
concernant l'influence que les meeurs de cetie époque, les habitudes hy-
giéniques et le climat ont pu exercer sur le développement de ce genre
d’accidents.

* @uksiz vilous, sen morbus femineus Scytharum ; Wirceburgi. Je dois
la connaissance et la communication de cette thése a M. le docteur Si-
chel, dont j’ai mis plus ¢ ane fors i’ézudition & contribution.
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« Beaucoup de soldats de Parmée d"Egypte, dit Larrey *,
an retour des campagnes de I'an vi1 (1799 ) se plaignirent
de la disparition presque totale des testicules, sans nulle
cause de maladie vénérienne. Surpris de ce phénoméne,
dont je n’avais pas va d’exemple, je fis des recherches
pour reconnaitre la cause et la marche de cette singuliére
maladie; je vais en présenter les symptémes tels que je les
ai observés. Les testicules perdent de leur sensibilité, s’a-
mollissent, diminuent de volume d’une maniére graduée
et paraissent se dessécher. Le plus ordinairement, 1’al{éra-
tion commence par I’'un des deux. Le malade ne s’apercoit
de cette destruction, qui s’opére insensiblement, qu’au-
tant que le testicule est réduit 4 un trés-petit volume; on
le trouve rapproché de 'anneau, sous la forme et la gran-
deur d’'un haricot blane. Il est indolent et d’une consi-
stance assez dure; le cordon spermatique est lui-méme
aminci et participe a l’af;rc—pliie. Lorsque les deux testicules
sont atrophiés, Phomme est priveé des facultés génératrices,
et il en est averti par 'absence des désirs et des sensations
amoureuses, et par la laxité des parties génitales. En effet,
tous les individus qui ont éprouvé cet accident n’ont eu
depuis aucun désir de I’acte vénérien, et cette perte influe
sur tous les organes de la vie intérieure. Les extrémités
inférieures maigrissent et chancellent dans la progression;
le visage se décolore, la barbe s’éclaireit, I'estomac perd
de son énergie, les digestions sont pénibles et laborieuses,
et les facultés intellectuelles dérangées. Plusieurs mili--
taires ont é1€ jugés, par suite de ces infirmités, dans le cas
de Pinvalidité absolue.

« Chez un militaire, cette maladie est parvenue en pen
de temps au dernier degré, de maniére a faire disparaitre
presque entiérement les deux testicules. Le sujet, d’abord
d’'une constitution trés-robuste, ayant une barbe fort

 Mémoires de chirurgie mililaire et Campagnes, 1, 11, p. 62.
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épaisse et des {raits prononcés, a perdu ces caractéres de
virilité; il n’a présenté depuis celte époque que I’aspect
d’un étre efféminé : sa barbe s’est éclaircie, sa voix est de-
venue exfrémement faible et gréle; ses parties génitales
étaient sans action et privées des facultés génératrices. »

A la suite, M. Graff rapporte un cas curieux d’impuis-
sance et d’atrophie des testicules qu’il a lui-méme observé;
et il conclut que les Scythes farent affectés d’une maladie
analogue, dans ses effets physiologiques et probablement
aussi dans ses effets anatomiques, a ceile qui frappa
nombre de soldats de 'armée d’Egypte, et dont on recueille
de temps en temps quelques exemples sporadiques.

J'ai cru cette interprétation assez importante pour éire
mise sous les yenx du lecteur, et je 'engage & rapprocher
la description tracée par Larrey de celle qu’Hippocrate
donne des Seythes atteints d’impuissance. :

III. Dans le méme traitlé Des airs, des eaux et des lieux,
t. IL, p. 59, § 14, Hippocrate parle de la nation des Macro-
céphales, qui, attachant une idée de noblesse & la longueur
de la téte, en procuraient 'allongement dans Ienfance a
P’aide de bandages et de machines. Ces Macrocéphales
d’Hippocrate résidaient dans la contrée qui s'étend i droite
du lever estival du soleil jusqu’aux Palus Méotides. Or, en
Crimée, dans ces derniers temps, on a trouvé des crines
de Macrocéphales. Veici un extrait du Mémoire du doe-
teur H. Rathke sur ce sujet* : « Autour de Kertsch, la Pan-
ticapée de Strabon, on voit, jusqu’a une distance de plu-
sieurs werstes, une quantité innombrable de monticules
couverts de gazon. Ces monticules sont, comme on s’en
est assuré en en fouillant un trés-grand nombre, les tom-
beaux de colons grees qui, dans ’antiquité, habitaient la
partie orientale de la Crimée. Outre divers ustensiles, des
statuettes et des pierres portant, soit des figures, soit des

* Ueber die Macrocephali bei Kertseh in der Krimm (Arehiv fiir Ana-
tomie, Physiologie u, 5. w. von J. Miller, 1845, Heft 2, S. 442),
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inscripticns greeques, on y atrouvé des restes desqueletles
humains dont les cranes n’offraient rien de particulier.
Entre ces monticules, dans la plaine, on a rencontré, et
cela sans aucun vestige de cercueil, des crénes humains et
des fragments de crénes qui différaient considérablement
de la forme normale de la race cancasienne. On y remar-
quait, en effet, une hauteur extraordinaire par rapport au
diamétre de la base, el par liils frappaient méme les per-
sonnes qui n’avaient aucune connaissance de la structure
du corps humain..... D’aprés les renseignements qui m’ont
été donnés 4 Kerisch, des cranes d’une forme aussi singu-
liere ont été trouvés souvent, et méme parfois on en a ren-
coniré plusieurs ensemble; en conséquence, il n’est pas

_douleux qu’ils représentent, non une conformation patho-

logique, anomale, appartenant seulement 3 quelques indi-
vidus, mais une particularité propre & un peuaple qui a ja-
dis habité ces conirées. En fout cas, ce peuple était placé
4 un degré trés-peu élevé de eivilisation; car, jusqu’a

_présent, & coté des ossements, on n’a pas découvert la
- moindre trace d’ornements, d’ustensiles et objets sembla-

bles, pas méme de cercueil; et cependant les cercueils,
ainsi que plusienrs autres objets que les Grecs avaient
joints aux corps des leurs, se sont trés-bien conserveés.
Trés-vraisemblablement ce peuple appartenait aux habi-
tants primitifs de la Crimée. du moins de la parfie orien-
tale, de celle qui n’est séparée de I'Asie que par un détroit
trés-resserré. Cette opinion est suggérée par le livre céle-
bre d’Hippocrate Sur les airs, les eauz et les lieux. »

Il est certainement trés-curieux de voir, aprés tant de
siécles,sortir du fond de vieilles sépultures une preuve irré-
fragable, attestant I’exactitude de certains renseignement s
transmis par Hippocrate.

IV. Dans un passage de la Thése de M. Malgaigne, qut
jai cité t. III, p. 347, il est dit qu’on ignore de quelle ma-
tiére élaient faites les altelles des anciens, el en quel nom-
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Avanl Hippoerale et de son femps, les praliciens s’ac-
cordaient pour preserire, comme base essentielle du régime
des malades dans les affections aigués, la ptisane, décoc-
tion d’orge , qu’ils faisaient prendre, suivant les cas, filtrée
ou pon filtrée, c’est-a-dire sans l'orge ou avec l'orge
(h., p. 245). :

Dans les maladies aigaés, parmi les confréres d’H:ppe-
crate, les uns passaient le temps a donner la décoction
d’orge avec le grain méme, tandis que les autres met-
taient tous leurs soins a empécher que le malade n’avalit
un seul grain d’orge. D’autres proscrivaient la décoction
d’orge soit filtrée soit avec le grain, ceux-ci jusqu’a ce ‘que
le malade et atteint le septiéme jour, cenx-1a jusqu’a
ce que la erise fiit survenue (ib., p. 239). Hippocrale
dit que ces médecins, s’ils se demandaient le motif quidi-
rige leur conduite, ne seraient peut-étre pas en état de
répondre 4 la question. Et en effet, il est évident que ces
médecins, appliquant & des cas différents un systéme identi-
que, obéissaient & des idées précongues el non & la saine
observation. .

il y a plus: ces médecms qui administraient diver-
sement, ainsi qu’il vient d’étre dit, la décoction d’orge,
avaient, tous, 'usage de dessécher, au début, le malade
par une diéfe absolue, pendant deux ou trois jours ou
méme davantage, pour administrer ensuite la décoction et
ies boissons (ib., p- 279). Ainsi telle était la pratique alors:
pendant deux ou trois jours ou plus, diéte absolue, méme
des boissons; puis, administration, suivant les uns de la
ptisane non filtrée jusqu’au terme de la maladie, suivant
les autres de la ptisane filirée jusqu’au méme terme ; en-
fin, certains condamnaient I'unsage de la ptisane soit non
filtrée, soit méme filtrée, les unsavant le septiéme jour, les
autres avant la crise, et sans doute ils prescrivaient, dans
Vinlervalle, des boissons aprés avoir; comme les aulres,
desséehé les malades au début pendant deux ou trois jours.
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Hippoerate juge ainsi ces différentes pratiques: aprés la
diéte absolue, le malade qui souffrira le plus sera celui
qu’on mettra a la ptisane non filirée; il en résultera aussi
du mal pour celuia qui on fera prendre la ptisane filtrée ;
enfin la seule administration de simples boissons suffira
pour nuire, mais ¢’est ce qui produira le moins d’inconvé-
nients (zb., p. 281). :

Toutefois, ces médecins avaient comme Hippocrale la
doctrine de la crise, ainsi qu’on vient de le voir, et celle de
la coction, comme le montre la phrase suivante: « Ce quils )
savent (et aussi y prennent-ils garde), c’est que I’'on cause
de graves accidents, si, avant I'époque de la maturité de
la maladie, on administre de fa ptisane non filtrée aux
malades tenus jusqu’alors a la ptisane filtrée (ib.,p. 309).»

Ces renseignements, donnés par Hippocrate lui-méme
sur I’élat de la pratique médicale de son temps et certai-
nement aussi un peu avant lui, sont curieux ; on voit revi-
vre ces anciens praticiens, on les suit aupres du malade,on
assiste a leurs débats. ﬁﬁdeqlment, a cette époque, le Té-
gime cccupe le premier rang dans la thérapeutigue ; seu-
lement les médecins sont divisés sur celte question ; les
hommes combattus par Hippocrate, s’ils la résolvent mal,
en sont néanmoins préoccupés; et ce sont justement leurs
erreurs théoriques et pratiques qui ont suggéré a Hippo-
crate son livre Du régime dans les maladies aigués. Ce beau
livre, mis ainsi en regard des idées et des usages du temps,
gagne infiniment en intérét et en clarté. On en voit aussi-
tot la raison d’étre et la portée : la raison d’étre, c’est au
sein méme de la médecine contemporaine qu’il a été
concu ; la portée, elle s’apprécie surtout quand on connait
le point de départ. .

Il n’est pas hors de propos, non plas, de faire obser-
ver que cette préoccupation générale touchant le régime,
tant chez Hippocrate que chez ses confréres, éclaircil un
passage du Serment sur le régime des malades (#oy.
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Enfin Hippocrale termine le chapitre relatif 4 I'épaule en”

décrivant les altérations que les os et les chairs éprouvent
quand une loxation, survenue soit dans I'dge adulte, soit

dans la période de croissance, est demeurée non réduite.

Le chapitre suivant est relatif a Ia luxation acromiale de
la clavicule. Aprés avoir indiqué le traitement, il ajoute que
cet accident ne produit aucune lésion dans les mouvements
de I’épaule, mais qu’il est impossible d’obtenir la coaptation
exacte.

La fracture de la clavicule, si elle est exactement en rave,
est plus difficile 3 maintenir réduite que si elle est oblique.
Le fragment sternal est celui qui ordinairement fait saillie,
et on ne peut en obtenir ’abaissement; cette remarque sert
a Hippocrate de régle critique pour apprécier les différents
appareils que des médecins avaient proposés dans le traite-
ment de cette fracture. Suivant lui, il n’y a pas autre chose
A faire qu’a maintenir le coude rapproché du tronc, et
P’épaule aussi élevée que possibie. Il passe en revue deux au-
tres cas, celul ot le fragment acromial fait saillie, et celui ou
les fragments se déplacent dans le sens du diamétre antéro-
postérieur. Chacune de ces lésions est le sujet de remar-
ques utiles a la pratique.

Ici vient un abrégé d’un chapiwre du livre Des fractures,
chapitre relatif aux lésions du coude, et comprenant les
luxations postérieures incomplétes ou du moins ce qu'il
nomme inclinaisons du coude (ZydMiswc, t. 3, p. 544), les
luxations latérales complétes, les luxations en avant et en
arriere, la luxation du radius. Un paragraphe relatif aux
effets consécutifs des luxations non réduites est sans analogue
dans le traité Des fractures.

Chose singuliére! immédiatement aprés vient un autre
abrégé plus court du méme chapitre du livre Des fractures,
et comprenant, dans 'ordre suivant, les luxations Jatérales
complétes, les luxations en avant et en arriere ; les luxations
postérieures incomplétes, ou inclinaisons.
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Quelques mots sur I'idée générale qu’on peut se faire des
réductions sont joints & ce chapitre.

Les luxations du poignet forment le chapitre suivant.
L’auteur y traite des luxations incomplétes du poignet en
avant ou en arritre, des luxations complétes du poignet en
avant ou en arriére, des luxations latérales du poignet, de la
luxation du cubitus ou du radius, et de la diastase de’P’arti-
culation inférieure de ces deux os. Il y examine aussi les ré-
sultats des luxations du poignet non réduites, congénitales
ou non. Tout cela n’est qu'un abrégé , ainsi qu'on le voit
clairement par la comparaison avec le chapitre précédent;
mais Poriginal est perdu. Clest 2 cet original perdu qu’il
est fait allusion dans le traité Des fractures, t. m, p. 450,
L1, etp. 462,1. 1.

Les luxations des doigts suivent les luxations du poignet;
C’est encore un abrégé, mais cette fois-ci I'original est con-
servé, ou du moins il se trouve dans le traité méme Des
articulations , § 80, un chapltre qui a de grandes analugles
avec cet abrégé.

La michoire peut éprouver une luxation d’un seul con-
dyle ou de deux condyles. Hippocrate ajoute que les luxa-
tions incomplétes ne sont pas rares. Il donne les signes de la
luxation soit d’un des condyles, soit des deux, et il détaille
la mancenvre par laquelle on opére la réduction.

A Thistoire de la luxation de la machoire, Hippocrate a
rattaché celle des fractures de cet os. Il les divise en [racture
sans déplacement, fracture avec deplaee:nen:, et fracture de
la symphyse du menton.

Dans la fracture du uez, Hippocrate blime les bandages
que les médecins ont I’habitude d’applique:r , et il déduit les
raisons de ce blime. Il examine successivement : 1° la con-
tusion du nez, pour laquelle il conseille de préférence un
cataplasme d’une pite collante; 2° la fracture du nez avec
dépression des fragments ; il faut les redresser en dedans par
Yintroduction des doigts ou d’une grosse sonde, en dehors
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en comprimant le nez entre les doigts; on met a demeure
un tampon dans les narines, si la fracture est tout-a-fait en
avant; sinon, on place aussi longtemps qu’on peut, pendant
le temps de la consolidation, qui est court, deux doigts le
long du nez, destinés 4 maintenir la coaptation ; 3° la frac-

" ture du nez avec déviation latérale; le procédé de réduction

est le méme ; Hippocrate conseille en outre de coller, du c6té
de la narine déjetée, une piéce de cuir que I'on meéne par
dessus le nez au-dessous de I'oreille et autour de la téte, et
avec laquelle on maintient le nez redressé; 4° la fracture du
nez compliquée ; la complication de plaie ou d’esquilles ne
doit rien faire changer au traitement. o

La fracture de loreille (1) n’admet, selon Hippoerate, ni
bandage, ni cataplasme; le mieux est de n’y rien mettre. §'il
s’y forme de la suppuration, on ne se pressera pas d’ouvrir,.
car souvent le pus se résorbe; et, si I'on ouvre, on doit étre
prévenu que le pus est 2 une plus grande profondeur qu'on
ne croirait. Hippocrate pense qu’en cas de suppuration, le
meilleur moyen de prévenir la dénudation du cartilage est
de briler P'oreille avec un fer rouge. : 2

Hippocrate passe 4 la colonne vertébrale. Les gibbosités
de cause interne sont rarement susceptibles de guérison ;
cependant il indique quelques terminaisons heureuses de
cette affection. Dans la plupart des cas la gibbosité persiste;
et alors Hippocrate examine les effets qu’elle produit soit
pour Vattitude, soit pour le développement des membres,
suivant qu’ellesiége au-dessus ou au-dessous du diaphragme.
Il mentionne la coincidence de la gibbosité avec la présence
de tubercoles dans 1e poumon; il attribue la gibbosité 4 des
tubercules qui sont en communication avec les ligaments
vertébrauz, et il parle des abeés par congestion ; aprés quel-

* La fracture de U'oreille &tait commune en Gréce. On lit dans Platon,
Gorg. 71 : Ty T& GTa xateaydTev; et le Scholiaste dit : « On se frottait
les oreilles dans les palestres. » 4 ému év Tais madaioTparg bmerpibouy o
De 13 aussi le nom de casseur d’oreilles, dtowxratiag, dans Aristophane.
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luxation en avant. Luxation en dedans : Hippocrate en expose
les signes; il indique les effets de la non-réduction de cette
luxation, congénitale ou survenue chez un adulte, soit sur la
marche , soit sur le développement des os, soit sur la nutri-
tion des parties molles. Hippocrate suit la méme méthode
pour la luxation en dehors, la luxation en arriére, et la luza-
tion en avant. : _

Ici le traité Des articulations, au lien de continuer fe sujet
des luxations de la cuisse, et d’en indiquer le traitement,

s’engage dans quelques considérations sur les luxations en

général. L’auteur établit que les luxations de la cuisse et de

I’épaule ne peuvent jamais étre incomplétes, et que la téte
des deux os ou sort tout-a-fait de la cavité articulaire oan

n’en sort pas du tout. Il remarque en méme temps que, dans
toute luxation, le déplacement est plus ou moins considé-

rable, et, par conséquent, la difficulté de réduire plus ou

moins grande. Aussi ajoute-t-il que certaines luxations con-

génitales ou du bas-dge sont susceptibles de réduction, si le

déplacement est peu étendu.

Ceci le conduit au pied bot. Hippocrate expose avee grand
détail le mode de réduction, Papplication du bandage, et
les soins qu’il faut continuer aprés que I’ enfanl commence
a marcher.

Le chapitre suivant est consacré a Pexamen des luzations
compliquées de l'issue des extrémités articulaires a travers
la peau. Hippocrate passe en revue la luxation du pied avec
issue des os de la jambe, celle du genou avec issue soit du
iibia , soit du fémur, celle du poignet avec issue des os de

* Pavant-bras et celle du coude avec issue soit des os de’avant-

bras, soit de’humérus. Le danger est d’autant plas grand que
les os ainsi luxés sont plus rapprochés du trone. Hippocrate
défend expressément toute réduction, toute tentative de ré-
duction. Suivant lui, c’est condamner le blessé 3 la mort que
de réduire dans des cas pareils; au contraire, si on ne réduit
pas, le blessé a des chances de salut , d’antant plus nom-

W
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breuses que I'os est plus éloigné du trone. Hippocrate expose
avec détail le traitement tant externe qu’interne qui convient
dans ces accidents. Le précepte de ne pas réduire est formel;
Hippocrate ne fait d’exception que pour les luxations des

~ phalanges avec issue a travers les parties molles; cas pour
lequel il indique en grand détail le mode de réduction, les
précautions qu’il faut prendre, et le traitement qu’il faut
suivre. '

L’accident dont il est question ensuite, est Pablation com-
plete des extrémités, faite par un instrument tranchant.
Hippocrate ne mentionne que la section des doigts, celle du
pied ou de la main, et celle de la jambe dans le voisinage
des malléoles ou de’avant-bras dans le voisinage du carpe.
Suivant lui, ces accidents sont la plupart dutempssans
conséquences funestes, 3 moins qu’une lipothymie n’enléve
ie blessé au moment méme, ou qu’il ne survienne consécu-
tivement une fiévre continue.

En poursuivant I'examen des accidents auxquels les ex-

trémités sont exposées, Hippocrate arrive a la gangréne,
~résultat d’une constriction excessive dans le cas d’une he-
morrhagie, ou d’une compression trop forte exercée par
le bandage sur une fracture. Il la divise en profonde et su-
perficielle il indique le traitement a suivre dans chacun de
cescas; il veut qne Tablation des parties en cas de gangréne
profonde se fasse toujours dans le mort.

Aprés cela, il revient aux méthodes de réduction pour les
luxations de la cuisse. La luxation en dedans peut se réduire
par la méthode de la suspension, qu’il déerit minutieuse-

ent; elle peut se réduire aussi 4 I'aide de la machine &
treuil (bathrum , banc) et du levier ; et 1a il donne une des-
cription détaillée de cette machine. Cette machine avec le
levier s'applique aussi 4 la réduction de laluxation en de-
hors, a laquelle la suspension est inapplicable. Daus la luxa-
tion en arriére et dans la luxation en avant, 'extension et
la contre-extension , exécutées par la machine 3 treuil, sont

&
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combinées avec ane pression sur la téte de Pos déplacé.
Hippocrate remarque que la suspension pourrait aussi étre
employée dans la luxation en avant. De 13, il vient & discuter
la méthode de Toutre; il fait voir que cette méthode est
trés-peu efficace, gu’elle ne s’applique qu’a la luxation en
dedans, et daus tous ies cas il enseigne comment il faut s’y
prendre pour la rendre aussi pen défectueuse que possible.
Il termine le chapitre de la réduction des luxations de la
cuisse en donnant quelques indications pour utiliser les
objets domestiques qu’a défant de moyens mieux appro-
priés on convertira en appareils improvisés de.réduction.

Ici sont intercalés quelques préceptes sur 'avantage de
réduire aussitét que possible les luxations.

Les luxations des phalanges, les procédés de réduction et
le traitement consécutif viennent ensuite.

Enfin le traité Des articulations se termine par un morceau :
emprunté au Mocklique et comprenant les luxations du
genou et celle des os du tarse, du calcanéum et du pied.

Examinons successivement quelques-unes des difficultés
du traité Des articulations. -

II. L’observation suivante, empruntéea M. Chaplain Du-
rocher ( Sentences et observations d Hippocrate sur la tour,
thése soutenue 4 Paris le 8 frimaire an xi1, p. 37),éclaircit ce
qu'Hippocrate a entendu par yadedyxev : « Le mot de ya-
Judyxemves, dit-il , a été rendu en latin par les mots de muste-
lani ou mustele brachio prediti, mustelanci ou simplement
anci, et en francais par les expressions de coudes de belettes,
bras courts ou bras accourcis. Le galianconisme peut exister
€galement des deux cbtés , ou , ce qui estle plus ordinaire,
ne se trouver qu’a un seul , et il peut étre déterminé par tou-
tes les causes capables d’empécher le développement de ’hu-
mérus, ou de détruire une portion plus ou moins grande de
son corps, de son extrémité scapulaire. Ainsi, comme I’a re-
marqué Hippoerate , lorsque, dans la jeunesse, une luxation
du bras n’est pas réduite, ’humérus prend moins d’acerois-
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sement, le bras est plus court, il devient plus gréle a Vextreé-
mité scapulaire, et les mouvements, surtout d’élévation et
d’abduction, sont moins libres que dans'état ordinaire.Dans
ce cas, dont nous avons eu deux exemples, 'accourcissement
existe seulement d’un c6té; I'autre bras conserve ses propor-
tions, son volume naturel, et on trouve par la dissection que
la téte de I'os déplacé est appuyée contre leseapulum, au-
dessous ou & coté de la cavité glénoide, qui est plus ou moins
effacée; enfin on voit qu’il s’est formé une nouvelle surface -
articulaire, sur laquelle s’exécutent les mouvements du bras.
Nous n’examinerons pas si, comme 'avance Hippocrate, le
feetus peut éprouver dans I'ntérus une luxation du bras; nous
avons bien vu un feetus naitre avee une luxation récente du
cubitus et qui paraissait avoir été produite par des mouve-
ments convulsifs trés-violents que le feetus avait éprouvés et
dont la mére s’était bien apercue; mais il nous parﬁt diffi-
cile de concevoir comment une articulation qm presen‘ie une:
surface aussi grande que celle de 'humérus avec le mpu-
lum peut se luxer dans le feetus. La luxation d’ailleurs nous
parait la cause la moins fréquente de 'accourcissement du
bras; il nous parait au contraire qu’il est plus ordinairement
la suite des abegs, de la fracture ou du décollement de I'ex-
trémité scapulaire de Phumérus. '

« Dans la maneenvre d’'un accouchement laborieux , la sa-
ge-femme, obligée d’introduire le doigt sous Iaisselle pour
amener le feetus, s’apercut, aprés avoir fait extraction, qu’il
vy avait au bras une mobilité, un gonflement extraordinai-
res; l'examen de 'enfant me fit découvrir une fracture ou
décollement de I'extrémité scapulaire. Je conseillai du repos,
Vapplication d’un léger bandage, 'apposition du bras contre
le thorax; mais 'enfant fut envoyé en nourrice , mes con-
seils oubliés , et , loin de tenir la partie en repos, on avait
grand soin, toutes les fois qu’on changeait les langes de 'en-
fant, de la remuer pour y appliquer divers onguents, cata-
plasmes ou fomentations conseillées par toutes les commeres.
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A la fin du mois, il se forma un abcés qui se fit jour sponta-
nément par plusieurs petites ouvertures. La suppuration se
tarit aprés quelques mois, et, lorsqu’a la fin de 'année
Venfant fut rendu & sa mére, il paraissait bien guéri,
seulement le bras était pius court, plus maigre, et les mou-
vements trés bornés, Le sevrage, la dentition, la diarrhée §-

' rent périr cet enfant le quatorziéme mois aprés sa naissance,

environ deux mois aprés avoir éié ramené a la maison pa-
ternelle. . .

« La dissection fit voir : 1?2 que P’épiphyse cartilagineuse
qui forme Pextrémité scapulaire de I’humérus avait été sé-
parée du corps de’os; 2° qu'elle sétait agglutinée et inti-
mement unie dans la cavité gléncide du scapulum, de sorte
qu’au lieu d’une cavité, le scapulum présentait une téte ou
éminence articulaire, arrondie dans son milieu, aplatie, af-
faissée sur ses bords; 3¢ que le corps de I'humérus avait
perdu plns d’un quart de sa longueur; 4° que extrémité de
cet os, qui avait été séparée de son épiphyse , était concave,
lisse, cartilaginiforme, et formait une nouvelle surface arti-
culaire trés-remarquable ; 5° que le pourtour de cette nou- -
velle articulation était garni par un tissu filamenteux, com-
pact, qui formait une sorte de capsule articulaire; 6° enfin,
que les muscles qui forment le sommet du brasavaient perdu
de leur forme, de leur volume. »

III. “Ocower & &v 0 dxpehrioy Gmosmach, qulhl:ls summus
humerns avulsus est, § 13, qu’entend Hippocrate par cet
arrachement de U'acromion? Ambroise Paré?, pense qu’il
s'agit de la luxation de I'extrémité acromiale de la clavi-
cule. Cette opinion est aussi celle de Boyer. Les signes que
donne Hippocrate sont que 'os arraché fait saillie, que le
moignon de I'épaule est bas et crenx , et que cette luxation
simule une luxation de ’humérus. Ces signes sont ceux de
la luxation acromiale de la clavicule.

* OFugres complétes, publiées par J.-F. Malgaigue, Paris, 184 0,2,
. 559, : i
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des os ne sont pas unies par des liens senlement, elles le
sont encore, de surcroit, par un autre os cartilagineux qui
est placé au-dessus de ces extrémités. »

Dans le livre De ossibus attribué 4 Galien, on ht Alii pre-
ter haec ambo (jugulum et scapulam) quz conjunguntur, ter-
tium os esse inquiunt, quod in ipsis tantummodo hominibus
deprehenditur, id catacleida et acromion appellant.

Non seulement Paul d’Egine a admis Vexistence de ce
petit os appelé acromion, mais encore , aprés avoir déerit la
luxation acromiale de la clavicule, il déerit, 4 part, la luxa-
tion de cet acromion. Voici les paroles de cetauteur: « L'ex-
trémité de la clavicule qui est articulée avec I’épaule, ne se
luxe guére, empéchée quelle est et par le muscle biceps et
par P’acromion. La clavicule n’a, non plus, par elle-méme,
aucun mouvement violent; elle n’a pas d’autre objet que
d’empécher la poitrine de s’affaisser. L’homme est le seul
animal qui ait une clavicnle. §’il arrive, dans la palestre sans
doute, que la clavicule se luxe, on fera la réduction avec les
mains, et on la maintiendra en place avec des compresses
pliées en ﬂﬁuhle, soutenues par les bandagesconvenables.Le
méme traitement raméne en place Vacromion subluzé; cest
un petit os cartilagineux, unissant la clavicule 4 omoplate;
on ne le voit pas dans les squelettes. Déplacé, il présente
aux personnes inexpérimentées 'apparence d'une luxation

.de la téte de ’humeérus; car dans cette subluxation de I'a-

cromion le moignon de I'épaule parait plus pointu, et 'en-
droit d’oti cet os s’est déplacé est creux (6, 113). » Ainsi Paul
d’Egine distingue la luxation acromiale de la clavicule de
la luxation de I’acromion; et par les signes qu’il assigne &
cette derniére luxation, et qui sont ceux que Hippocrate at-
tribue & Uarrachement de U'acromion, on voit qu'il a entendu
que cet arrachement était ce que lui, Paul d-’l;lgiué , appelle
luxation de Pacromion.

Cocchi (Chirurg. wet., p. 133) dit, en parlant de cet acro-
mion et du commentaire de Galien : Verborum vis (de ce
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commentaire ) prohibet ne hoc de cartilagine intelligamus,
qua tegitur extrema appendix spinz scapul, seu processus
ejué superior, summus humerus dictus et acromion, quo ju-
gulo jungitar, vel de exili quadam cartilagine, qu= in ea
commissura aliquando intercedit, neque hoc fert ipsins Hip-
pocralis sententia si recte illam interpretari velimus. Ce pe-
tit cartilage dont parle Cocchi est ainsi déerit: « Le ligament
capsulaire (connezio clavicul® cum acromio) réunit Papophyse
acromion del'omoplate avec le bord huméral de la clavicule.
On peut donc lui donner le nom de ligament acromio-clavi-
culaire (ligamentum acromio-claviculare). 1l est conrt, trés-
tendu, quelquefois double. Ce dernier cas a lien quand il
existe, entre les deux os, un cartilage inter-articulaire, qui
n'est pas constant, et qui se fond assez souvent d’une ma-
niére compléte avec eux (Manuel d’anatomie par J.-F. Mec-
kel, traduit par 4 .-J. L. Jourdan et G. Breschet; Paris, 1825,
o) § B8 o ) P :

1l n’est guére probable que Galien et les anciens aient voulu
parler de ce cartilage , et je ne puis saisir ce qu’ils ont en-
tendu par cet acromion cartilagineux. Hippocrate se repré-
sente 'acromion comme le lien de la clavicule et de I'omo-
plate; il en fait I'attribut de ’homme aVexclusion des autres
animaux ; il est pessible, bien qu’il ne le dise pas, qu’il I'ait
considéré aussi comme un os a part, et que I’ancien anato-
miste Eudéme ait puisé son opinion sur Pacromion dans une
anatomie encore plus vieille et qui remontait par de la Hip-
pocrate. Dans tous les cas, ce dernier s'est fait une fausse
idée de la disposition des parties dans I'état d'intégrité, et,
par suite, de I’état des choses aprés la luxation.

IV. Hippocrate, exposant les conditions individuelles qui
favorisent la luxation de Pépaule, dit que les personnes qui
ont perdu leur embonpoint y sont plus sujettes qu’aupara-
vant. Pour appuyerson dire, il invoque l'observation de
ce qui se passe chez les beeufs : ces animaux sont plus
maigres en hiver pour des raisons qu’il déduit longuement,

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 38 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=38

SEITH

i4 DES ARTICULATIONS,

et Yamaigrissement facilite les luxations; aussi est-ce pendans
Phiver que les luxations coxo-fémorales sont-le plus fré-
quentes chez ces animaux. Tel est le raisonnement d’Hippo-
crate. Des renseignements que j’ai pris ne I'ont pas confirmé;
ces luxations, rares en tout temps chez le beeuf, ne paraissent
pas plus fréquentes en hiver que dans les autres saisons..
Mais (ce qui est trés—curieux) le Mochlique, qui donne V'ex-
trait de ce passage, I’a modifié, et, autant que j’en puis juger,
véritablement corrigé. Suivant le Mochlique, il ne s’agit pas
de la luxation coxo-fémorale chez les beeufs; il s’agit de la
saillie de Vextrémité supérieure du fémur, saillie que la
maigreur rend plus apparente; il en résulte des erreurs, on
essaie de réduire les parties saillantes, on applique des ban-
dages, et toutefois il n’y a pas de luxation. F’ai adressé 2
M. le docteur Bixio, qui publie le Journal d’agriculiure
pratique, des questions sur cet objet, il m’a répondu ce qui
suit : « Il arrive souvent que les animaux de I’espéce bovine
sont atteints d’une claudication des membres postérieurs,
qui simule, 2 tromper parfaitement les yeux , une lusation
de Particulation coxo-fémorale. Cette claudication est due
au déplacement d’un muscle; on rétablit instantanément la
liberté des mouvements par la section de la branche muscu-
laire déplacée. C’est sans doute cet accident {réquent qu'Hip-
pocrate aura observé et confondu avec la luxation. Je ne
sais rien dans les membres antérieurs qui soit semblable &
cela; la luxation de V'articulation scapulo-humérale est trés-
rare, et n’est simulée par rien. Maintenant la claudication
du membre postérieur est-elle plus fréquente chez les boeufs
maigres que chez les beeufs gras? je ne sais, mais je suis
portéa le croire, I’état de vacuité des interstices musculaires
devant nécessairement permettre un déplacement plus facile
de leurs faisceaux. » :
Hippocrate, en parlant de 'amaigrissement des beeufs,
dit qu’ils ne peuvent paitre 'herbe courte. « Quant 2 la

_question de savoir, continue M. Bixio, si les beeufs se plai-
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sent plus & paitre I'herbe haute que 'herbe courte, cela
n’est point douteux. La machoire inférieure du beeuf, dé-
pourvue de dents incisives, ne lui permet pas de couper
facilement les herbes lorsqu’elles sont a ras de terre, parce
qu’elles offrent peu de prise a I'appareil de préhension que
constituent les michoires. Pour compenser celte imper-

. fection, si tant est que cela en soit une, la nature a donné
4 la langue du beeuf une conformation qui la rend parfai-
tement apte 4 la préhension des herbes hautes sur tige.
Cette langue est trés-musclée, trés-longue et revétue, sur
son plan supérieur, d’'une multitude de pointes mousses,
de nature cornée, disposées en arriére en maniére de cro-
chets. Lorsque le beeuf veut arracher les herbes, il contourne
leurs tiges avec sa langue , et par un mouvement de rétrac-
tion de cet organe il les rompt. Cette aptitude du beeuf a
se nourrir préférablement d’herbes hautes est si bien connue,
que dans les piturages on fait paitre d’abord les bétes a
cornes, puis les chevaux, qui par la disposition de leurs
incisives peuvent tondre I'herbe au ras du sol. »

V.Le §24:9v 8 Erepoxiwvic &n, & 77 Swpbdoes dpgdrepa
dux yoh worsew, est fort obscur, a cause de Pextréme brié-
veté. Il est susceptible de trois significations : 1° les luxations
postérieures incomplétes ou inclinaisons d’Hippocrate ; 2° la
luxationdu radius qui persiste quelquefois apreés la réduction
d’une luxation postérieure du coude; 3°la luxation da radius
en arriére et en avant. On n’a, pour se guider ici, que le pas-
sageparalléledu traité Des fracuures dont le morceau du traité
Des articulations est un extrait. Or, notre phrase: v &
ézepoxhvi¢ xth. vient aprés les luxations en avantet en arriére
du coude ; c'est aussi la position que le chapitre relatif aux
luxations du radius occupe dans le traité Des fractures (voy.
t. 3, p- 555, § 44); c’est la seule raison qui pourrait faire attri-
buer a &zsgoxdwic le sens de luxation du radius. Quant 3 la
seconde signification, si on ponctuait v & &xspoxiivic 33 dv <
dwopluger, dugotepr Gua ypn wotéewv, on pourrait entendre, -
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comme ce qui précéde immédiatement est relatifa la luxation
du coude en arriére, qu’il s'agit du déplacement du radius
qui persiste ou qui se reproduit aprés la réduction de la
luxation en arriére. Reste enfin la premiére explication :

elle s’appuie sur le mot méme employé ici, et qui parait

représenter la phrase du traité Des fractures : fomu 81 zai
todTwy & pdv mheicTe cpuxpat éyxhisies, Les luxations du coude
sont la plupart du temps de petites inclinaisons (t. 3, p- 544,
§ 39-40), phrase par laquelle on peut croire qu'Hippocrate
désigne les luxations postérieures incomplétes; ¢’est pour ce
dernier sens que je me suis décidé dans la traduction. Quant
a dugdrepa dua ypn Toiew, sil'on se réfere 4 ce qui précéde
immédiatement, cela signifiera faire simultanément la flexion

- de Uavant-bras et la coaptation. Siau contraire on se réféere

au traité Des fractures, t. 3, p. 547, et au premier extrait
qui s’en trouve dans le traité méme Des articulations, on
interprétera cela par pratiquer en méme temps U'extension et la
coaptation. ' : -

V1. Hippocrate, en parlant de la luxation du poignet, dit
(§ 26) : « Manus articulus in interiorem aut exteriorem
partem luxatur (Foes); » et il ajoute que, si la luxation est en
avant, le blessé ne pent fléchir les doigts; si en arriére, il
ne peut les étendre. Par conséquent, dans la luxation en
avant les doigts sont étendus, et dans la luxation en arriere
ils sont fléchis. Dans un autre passage (§ 64), ou il est
question de la laxation du poignet avec issue des os de
Pavant-bras, ce sont les os de I'avant-bras qui se déplacent,
non le carpe; et, 1a encore, il se sert des mémes désignations,
et indique les mémes symptémes; ce qui prouve que, pour
désigner la luxation du poignet, Hippocrate considére, non,
comme Boyer, le carpe, mais, comme Astley Cooper, les os de
V'avant-bras. M. Malgaigne, dans son Mémoire sur les luza-
tions du poignet et sur les fractures qui les simulent, a reconnt
ce fait avec la sagacité qui lui est habituelle : « Le plus im-

- portant a noter, dit-il, c’est que les symptémes indiqués par
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Hippocrate, et que la physiologie indique naturellement, ont
été enseignés a rebours par la plupart des écrivains venus
aprés.Ona cru que la luxation du poignet en avant signifiait le
déplacement des os du carpe en avant, faute d’avoir reconru
an second passage, ou l'on auvrait pu reconnaitre que la
saillie en avant est celle des os de I'avaut-bras. De 12 une
longue série d’erreurs [Ga:-_'. meéd., 1832, p. 731). » Cela est
bien entendu : Hippocrate désigne les luxations du poignet
par les os de ’avant-bras; et il admet que, lorsqu’ils passent .
en avant du carpe, le blessé ne peut fléchir les doigts, et
que, lorsqu’ils passent en arriére du carpe, le blessé ne peut
étendre les doigts.
Comparons-lui d’autres chirurgiens. Boyer, qui considére
- 1e carpe, dit que dans la luxation en devant (c’est ]a luxation
en arriere d'Hippocrate) la main est fixée dans une extension
proportionnée au degré du déplacement, et les doigts plus -
ou moins fléchis; que dans la luxation en arriére (c’est la
luxation en avant d’Hippocrate) la main est fixée dans la
flexion, les doigts sont étendus ou peuvent I’étre sans effort.
C’est, avec des dénominations différentes, une exposition qui
coincide avec celle d'Hippocrate. :
Il n’en est pas de méme d’Astley Cooper. Celui-ci se sert,
il est vrai, des mémes dénominations quHippoerate, et sa
luxation en avant est celle du médecin grec: mais il dit que
la main est renversée en arriére dans la luxation en arriére,
il ne spécifie pas la position des doigts. Cela suffit néanmoins
pour montrer son désaccord avec Boyer, et par conséquent
avec Hippocrate. Dans la méme luxation, appelée par Boyer
luxation en arriére, par Hippocrate et Astley Cooper luxation
en avant, d’aprés Boyer la main est dans la flexion, d’aprés
Astley Cooper elle est renversée en arriére. Il y a ici une
divergence du tout au tout. Quelle en est la cause? je ne
sache pas qu’on s’en soit enquis, on a supposé qu’il n’y avait
entre les chirurgiens de différence que pour les dénomina-
TOME IV. 2
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tions snivant I'os ou les os dont ils considéraient le dépla-
cement. On voit qu’il y a quelque chose de plus.

Boyer dit que les luxations du poignet en avant et en
arriére sont produites dans une chute I'une sur la paume,
autresur le dos delamain ; et, dans une observation rappor-
tée plus loin, il cite un cas de luxation en arriére (en avant
d’Hi.ppoc:Fatqé et d’Astley Cooper) qui fut causé par une chate
sur le dos de la main. Par conséquent, il entendait que la
luxation en avant (en arriére d’Hippocrate et d’Astley Cooper)
é1ait causée par une chute sur la paume de la main.

De son c6té, Astley Cooper admet que la luxation en avant
(en arriére de Boyer) est causée par une.chute sur la paume
de la main, et que la luxation en arriére (en avant de Boyer)
est causée par une chute sur le dos de la main. Ceci est le
contraire de Boyer. Non seulement Astley Gooper attribue
aux luxations du poignet en avant et en arriére des symp-
tomes qui sont opposés 4 ceux que Bﬁyer leur attribue, mais
encore il les suppose produites par un mécanisme opposé
celul que Boyer suppose. :

Ainsi, entre trois hommes d’an savoir consommé et d’une
expérience considérable, Hippocrate, Boyer et Astley Cooper,
quand les os de I'avant-bras passent au-devant du carpe,
Hippocrate pense que les doigts sont étendus, Boyer que les
doigts sont étendus ou peuvent I'étre sans effort, et que la
main est fixée dans la flexion, Astley Cooper que la main
est renversée en arriére; Boyer pense que la luxation est
produite par une chute sur le dos de la main , Astley Gooper
qu’elle I’est par une chute sur la paume de la main.On voit,
par ces contradictions, que la doctrine des luxations du poi-
gnet est loin d’étre éclaircie.

Je viens immédiatement 2 une observation fort curieuse
et qui me semble importante dans la question. M. Haydon
(Lond. Med. Gazette , septembre 1840 ) a rapporté un cas
d’autant plus intéressant que, sur une méme personne et par
une force appliquée de la méme maniére , il y eut, dans un
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membre luxation du carpe en arriére, dans 'autre meinbre
luxation du carpe en avant. Le sujet de cette observation est
un enfant de treize ans qui fut 1ete violemment en bas d’un
cheval, et tomba sur la partie supérieure de la face palmaire
des deux mains et sur le devant de la téte. Le poignet gau-
che présentait une protubérance considérable i sa face anté-
rieure; I’apophyse styloide du radius n’était plus dans sa po-
sition en face du trapéze, mais avait é1é portée devant le

~ carpe et reposait sur le scaphoide et le trapéze; le cubitus
était luxé d’avec le radius , et reposait sur Ponciforme. L’a-
vant-bras était légérement fléchi sur ’humeérus. Les doigts
étaient semblablement fléchis sur la main dans toutes leurs
articulations. Le poignet droit présentait une protubérance
considérable a sa face postérieure, protubérance formée par
la présence de I'extrémité carpienne du radius et du cubitus,
Une protubérance trés-irréguliére , noueuse , se terminant
abruptement sur la face antérieure du poignet , était formée
par les os du carpe. L’avant-bras était considérablement

" fléchi sur Phumérus, et dans une position intermédiaire a la
pronation et a la supination ; le pouce, dans une forte abduc-
tion ; I'articulation métacarpienne des phalanges, dans la plus
forte extension sur le métacarpe ; les deux derniéres phalan-
ges, dans une légére flexion.

On examina trés-soigneusement les mains pour déterminer
quelles parties avaient été en contact avec le sol. Des contu-
sions trés-considérables furent trouvées sur la face palmaire
des deux mains, aucune sur la face dorsale.

Nulle trace de fracture; une heure aprés la réduction des
luxations , le patient pouvait communiquer au poignet les
mouvements de rotation. La guérison fut parfaite.

Ainsi, dans une chate sur la face palmaire des deux mains,
au poignet gauche les os de 'avant-bras ont passé au-devant
du carpe, comme le veut Astley Cooper, et au poignet droit
ils ont passé en arriére du carpe, comme le veut Boyer.

Quant a la position de la main et des doigts, dans la luxa-

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 44 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=44

20 DES ARTICULATIONS.

tion du poignet gauche { en avant d’Hippocrate et d’Astley
Cooper, en arriére de Boyer), les doigts étaient fléchis sur la
main dans toutes leurs articulations, ce qui est contraire &
Hippocrate, et, jusqu’a un certain point, & Boyer. Dans la lu-
xation du poignet droit (en arriére d’Hippocrate et d’Astley
Cooper, en avant de Boyer), l'articulation métacarpienne des
phalanges était dans la plus forteextension sur le métacarpe;
les deux derniéres phalanges dans une légére flexion ; ce qui
est contraire a Hippocrate et a Boyer. _

Dans D'histoire d’une luxation compléte récente du poi-
gneten arriére (de Boyer, en avant d’Hippocrate et d’Astley
Cooper), publiée par M. Voillemier (Gaz. méd.. 1840, page
231), et constatée par I'autopsie, la main érait 3 peine dans la
flexion; les doigts presque entiérement étendus étaient demi-
fléchis sur le métacarpe. Ici on se rapproche plus d’Hippo-
crate. Dans une luxation du poignet en arriére (de Boyer, en
avant d’Hippocrate et d’Astley Cooper), il existait une défor-
mation de Particulation radio-carpienne sans changement de
direction dans I’axe du membre; les téguments étaient forte-
ment soulevés en avant par extrémité inférieure des os de
Tavant-bras; en arriére de cette extrémité existait une saillie
remontant assez haut et formée par la premiére rangée du
carpe; la main €tait légérement inclinée, les doigts légere-
ment fléchis ( Thése de N. R. Marjolin, p. 32, 4 juin 1839).
Ici état des doigts est différent de celui qu'Hippocrate as-
signe i cette luxation, ; :

En définitive, le mécanisme et les effets consécutifs des ac-
cidents, soit luxations, soit fractures, qui surviennent au poi-
gnet, sont loin d’étre bien éclaircis; et quant aux positions
que prennent la main et les doigts, il faut s’en remettre aux
résultats que donnent les observations particuliéres , lesquel-
les sont jusqu’a présent fort peu communes, surtout avec
des détails suffisants. i

VII. Nous venons de voir comment Hippocrate dénomme
les luxations du poignet. Maintenant examinons quelles es-
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peéces il en a reconnues. D'un ci6té, il dit: Le poignet se luxe
ou en avant ou en arriére; et un peu plus bas: La main tout
entiére se luze en avant ou en arriére ou en dehors ou en de-
dans. Qu’entend-il par cette distinction? Dans mon opinion,
il s’agit , pour le premier cas, de la luxation incompléte du
poignet, pour le second, de la luxation compléte. Et pour
cela je m’appuie sur le passage suivant de Boyer : « Les lu-
xations en dedanset en dehors sont toujours incomplétes,
tandis que les luxations en arriére et en devant sont presque
toujours complétes; je dis presque toujours; car il arrive
quelquefois que la convexité articulaire du carpe ne sort
qu'en partie de la cavité du radius, et qu’alors Iz luxation
en arriére oi en devant est incompléte, comme je Uat vu plu-
sieurs fois. » :

Hippocrite ajoute: «Est ubi ossis accrementum emovetur,
interdum quoque alterum os dissidet. » Dans les passages
douteux que je discute , je me sers de la traduction latine,
parce qu’elle est uneespéce de calque et ne décide rien de
plus que le gree, tandis que ma traduction, prenant décidé-
ment parti pour un sens ou pour l'autre, suppose I’obscurité
éclaircie, la difficulté levée. M. Malgaigne (Mémoire cité,
p- 731) pense que alterum os dissidet (b Exepov toiv dotéwy
diéern) indique la luxation compléte du cubitus. Je crois que
cette expression indique la luxation de 'un ou l'autre os,
c’est-a-dire du cubitus ou du radius. La luxation de Pextré-
mité inférienre du cubitus est décrite dans Boyer, et on
en trouve plusieurs exemples dans les recueils. Quant ala
luxation de’extrémité inférieure du radius, Boyer n’en parle
pas; mais Astley Cooper I’a décrite en ces termes : «Le radius
est quelquefois luxé séparément sur la partie inférieure du
carpe et logé sur le scaphoide et le trapéze. Le c6té externe
de la main est, dans ce cas, dévié en arriére, et le c6té in-
terne en avant; I’extrémité du radius peut étre sentie et vue,
formant une protubérance 4 la partie interne du poignet.
L’apophyse styloide du radius n’est plus située en face du
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trapéze. » Il faut remarquer, malgré 'autorité du célébre
chirurgien anglais, que Iexistence de cette luxation isolée du
radius n’est pas suffisamment établie; maisici il s’agit de
textes, et, sans que cette luxation existe réellement, Hippo-
crate peut I'avoir admise comme Astley Cooper.
Reste, est ubi ossis accrementum emovetur, ¥t & §xe #
#riguote éxwfn = M. Malgaigne dit (L. ¢.): « Le déplacement
de I'appendice que Desjardins rapporte, a tort, au cartilage
inter-articulaire, semble indiquer la luxation incompléte du
cubitus. » Il s"agit de déterminer le sens précis_de ériguoic.
Admettre que ce mot,sans autre spécification, signifie plutét
I’apophyse terminale du cubitus que celle du radius, me
parait arbitraire. Si I'on se reporte a la description qu'Hip-
pocrate donne des os de la jambe, on voit qu'il nomme, la,
éxigucig les deux malléoles, considérées dans leur réunion
(voy. plus loin, p. 50); c’est le sens que ce mot doit avoir ici,
si on veut lui consefver une signification établie par Hip-
pocrate lui-méme, pour un autre cas, il est vrai, et s’abstenir
d’appeler externe ou interne une partie qu’il n’a pas carac-
térisée, et qu’il nomme simplement Iépiphy se. Etant posé que
énigucrs désigne les deux apophyses terminales, les deux
malléoles de Pavant-bras considérées comme réunies, il en
résulte que 7 éniguow Exwvion désigne la diastase des deux os
de ’avant-bras dans leur articulation inférieure. J’ajouterai
que je ne sais a guoi rattacher parmi les deseriptions données
par des modernes cette diastasé des 0s, a moins qu'on n’y
voie, avec M. Malgaigne , la luxation incompléte du cubitus.
VIII. En parlant de la luxation de la méchoire , Hippo-
crate dit : « La miéchoire se luxe rarement; toutefois elle
éprouve, dans les baillements, de fréquentes déviations, telles
que celles que produisent beaucoup & autres déplacements de
muscles et de tendons. » Cette mention du déplacement de
muscles et de tendons m’a paru obscure. Pour P'éclaircir, jai
fait quelques recherches. W. Cooper a rapporté un cas de
déplacement du tendon du biceps brachial. Le voiei : « Un
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cas extraordinaire se rapportant au muscle biceps se pré-
senta une fois dans notre pratique. Une femme, trois jours
avant de nous consulter, se luxa, 4 ce qu'elle crut, 'épaule,
en tordant des linges lavés { moyen ordinairement employé
pour en exprimer I’eau). Elle nous dit qu’en étendant le bras
dans cet acte, elle avait senti quelque chose se déplacer &
Pépaule. Examen fait de la partie, nous restdmes convaincu

. qu’il n’y avait pas de luxation ; mais, observant une dépres-

sion a la partie externe du muscle deltoide , et trouvant la
partie inférieure du biceps rigide, et le coude dans I'im-
possibilité de s’étendre convenmablement, nous soupgon-
names que la portion tendineuse externe de ce muscle était
sortie de la coulisse de 'humérus qui la regoit. Cette partie
présentait, a cette époque ; un peu d’inflammation , et la
femme ne s’en était pas servie depuis longtemps. Nous lui
conseillimes des applications émollientes et le repos jusqu’au
lendemain matin. Le lendemain venu, nous trouvimes que
notre conjecture avait été juste, et, en tournant le bras entier
en différents sens, nous fimes rentrer le tendon 4 sa place, ce
qui rendit immédiatement 4 la malade I'usage de cette partie

(Myotomia reformata, p. 149, London, 1694). »

Cette observation est reproduite dans Manget. Petit-Radel,
qui la cite aussi (Encyclopédie méthodique, chirurgie , t. 11,
p- 39), ajoute: « Les tendons qui parcourent les sinuosités
qui leur sont assignées pour faciliter leur jeu, s’échappent -
également quelquefois; d’oii il s’ensuit une douleur et un
engourdissement qui, 2 I'épaule, en a souvent imposé pour
une vraie luxation..... Les tendons extenseurs des doigts de
la main sont maintenus par un ligament en forme d’anneau
pour diriger les effets de la force motrice jusqu’au bout des
doigts. L’on a vu ce fort ligament manquer dans les efforts
violents pour porter un poids ou faire résistance, et alors les
tendons s’éparpiller et rendre nul tout mouvement, jusqu’a
ce quon eit remédié au mal par un bracelet de cuir qui
serrait fortement le poignet. »
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A. Portal a fait, de la luxation des muscles , un article sé-
paré, dans son Précis de la chirurgie pratigue, en y ajoutant
quelques réflexions sur la possibilité de ce déplacement et ti-
rant ses preuves de l'inspection anatomique du cadavre d’un
homme qui était tombé du haut d’un édifice. On trouva du
sang épanché sous la membrane du fascia lata; le muscle
droit antérieur était sorti de sa gaine, qui était rompue en
plusieurs endroits. Il y a dans les Melanges de chirurgie de
Pouteau un chapitre sur la luxation des muscles et sur leur
réduction {p. 405); mais ce chapitre ne contient aucune ob-
servation particuliére dont on puisse profiter.

M. Soden (Medico-chirurgical transactions of London,
1841, t. xx1v, p. 212) a3 rapporté deux cas de dislocation du
tendon de la longue portion du biceps brachial. « Joseph
Cooper, 4gé de 19 ans, dit M. Soden, fut admis dans United-
hospital de Bath, le 9 novembre 1839, en raison d’une frac-
ture compliquée du crine, résultat d’une chute a travers
une trappe et qui occasionna la mort en peu d’heures. On
pit examiner une ancienne lésion de I'épaule, dont les
symptémes avaient €té enveloppés d’une grande obscurité,
et qui §'était faite de la maniére snivante : Dans le mois de
mai 1839, le défunt était occupé a clouer un tapis, quand,
se relevant précipitamment, le pied lui ayant glissé, il tomba
a la renverse sur le plancher. Pour amortir la force du coup,
il plaga instinctivement le bras derritre lui, et de cette
facon il recut tout le poids de son corps sur le coude droit.

‘Cette articulation, bien que seule frappée, n’éprouva pas

de mal; le choc fut transmis 4 I’épaule, et tous les effets de
Paccident s’y concentrérent. Une douleur aigné se fit aussitt
sentir, et cet homme pensa qu’il avait éprouvé une fracture
ou une luxation ; mais, trouvant qu’il pouvait lever le bras
au-dessus de la téte, il se rassura et s’efforca de reprendre
sa besogne; toutefois la douleur V'obligea d’y renoncer, et il
retourna chez lui. ;

« Quand je le vis le lendemain matin, Varticulation était
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trés-gonflée , sensible a la pression, et douloureuse au moin-
dre mouvement. Il était alors dans Pimpossibilité de pl}u:er
le bras au-dessus de la téte, mouvement que, disait-il, il
avait exécuté immédiatement aprés l'accident. Je reconnus
qu’il n’y avait ni fracture, ni luxation; ne soupgonnant pas
Vexistence d’une lésion plus spéciale qu'une violente ectorse,
je me tins a cette idée, et j’épargnai au malade la souffrance
d’un plus ample examen. Des moyens extrémement actifs
furent nécessaires pour dompter I'inflammation, et, au bout
de trois semaines, quoique la tuméfaction fiit beaucoup di-
minuée, la sensibilité au devant de V'articulation, et la dou-
leur dans certains mouvements du membre, n’étaient guére
moindres que le lendemain de l’accident.

« En comparant I'articulation avec I'articulation paralléle,
‘maintenant que le gonflement était tombé, on apercevait une
différence marquée entre leurs contours respectifs; i’épaule
lésée était évidemment en dehors de la conformation natu-

- relle, sans toutefois présenter une difformité frappante.

Quand ’homme était debout avec les deux bras pendants,
la différence était trés-manifeste, mais difficile 2 définir. Il
y avait un léger aplatissement aux parties extérieures et
postérieures de V’articulation, et la téte de 'humérus avait
Iair d’étre plus remontée dans la cavité glénocide qu’elle
n’aurait da Pétre. L’examen fit voir de deux fagons qu’il en
était ainsi : 1° en remuant le membre, pendant qu’une main
était placée sur I'épaule, on percevait une crépitation qui
simulait une fracture, mais qui en réalité était causée par
le frottement de la téte de Phumérus contre la surface infé-
rieure de I'acromion ; 2° en essayant de mettre le membre
dans 'abduction, on sentait que le bras ne pouvait étre
élevé au-dela d'un angle trés-aigu avec le corps, attendu
que le bord supérieur de la grande tubérosité venait en
contact avec I'acromion, et formait ainsi un obstacle a une
abduction ultérieure. La téte de Pos faisait aussi en avant
une saillie vicieuse qui équivalait presque a uoe luxation in-
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compléte. Le bras était impuissant pour tout usage utile :
cet homme ne pouvait lever de terre le poids le plus petit,
4 cause de la douleur violente que lui causait Pemploi du
biceps ; autrement les mouvements de la partie inférieure
du membre n’étaient pas limités, le bras pouvait étre aisé-
ment porté en avant et en arriére, et le patient saisir un
objet fortement et sans douleur, aussi longtemps qu’il n’es-
sayait pas de le lever. Lhumérus et I’acromion, s’engageant
comme il a été dit, lors de I’abduction du membre, for-
maient un obstacle insurmontable i tous les mouvements
d’abduction.

« Le patient représentait la douleur causée par I'action du
biceps comme trés-aigué, et s’étendant tout le long du muscle,
et il la ressentait principalement aux extrémités, a Pextré-
mité inférieure aussi bien qu’'a la supérieure; quand elle
n’était pas excitée par Paction musculaire, il la rapportait &
la portion antérieure de Varticulation, et la limitait 4 espace
compris entre 'apophyse coracoide et la téte de ’humérus,
endroit ol existaient une extréme sensibilité et un peu de
gonflement.

« Le patient étant d’une disposition rhumatismale, une
inflammation de nature rhumatismale s’établit bientdt dans
les articulations, de sorte que les symptémes particuliers de
la lésion furent masqués par ceux de la phlegmasie articu-
laire générale, ce qui ajouta grandement aux souffrances de
cet homme, et augmenta matériellement la difficalté du
diagnostic. Il n’est pas nécessaire de s’étendre sur le traite-
ment; je dirai seulement que ce qui soulagea le plus le
patient, ce fut d’avoir le coude bien soutenu, et placé prés
des cotes. On fit observer un repos absolu au malade pendant
quelque temps, sous Pimpression que la cavité gléncide
était le siége de la lésion, et que probablement la portion
supérieure de cette cavité, y compris Vorigine du tendon
du biceps, était détachée. G

« En examinant I’articulation sur le cadavre, on trouva
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que la lésion était un déplacement de la longue téte du bi-
ceps hors de sa gouttiére, sansautre complication. Le tendon
é1ait entier, et, renfermé dans sa gaine; il reposait sur la
petite tubérosité de ’humérus. La capsule n’était que peu
déchirée. L articulation offrait des traces d’une inflamma-
tion étendue. La membrane synoviale était vasculaire et
tapissée d’une couche de lymphe. Des adhérences récentes
élaient étendues entre les différentes parties des surfaces
~ articulaires , et une uleération avait commence a se former

sur le eartilage de la téte de 'humérus, 1a ot elle értait en

contact avec la face inférieure de’acromion. La capsule éuait
épaissie et adhérente , et avec le temps il se serait probable-

- ment opéré une ankylose de I'articulation. »

« Observation du déplacement du tendon du biceps conjoin-
tement avec une luxation de Uhumérus en avant. W. Mount-
ford , 4gé de 55 ans , fut recu dans 'hépital-uni de Bath,
le 24 avril 1841, ayant été grievement blessé par une
masse de terre qui tomba sur lui. Qutre des contusions for-
tes, il avaitéprouvé une luxation de ’humérus en avant etla
fracture de quelques cbtes du méme cété. Cet homme languit
pendant un petit nombre de jours, et il succomba & une hé-
morrhagie dauos la cavité de la plévre , hémorrhagie consé-
cutive a une perforation du poumon par une cbte fracturee.

« On avait éprouvé une difficulté extraordinaire 4 réduire
la luxation , qui était trés—€levée; A la fin on réussit. En
examinant V'articulation , on trouva , en dedans , a la cap-

‘sule, une déchirure 4 travers laquelle avait passé la téte de
T'os ; la gaine était déchirée , et le tendon, s’en étant échappé,
avait glissé complétement sur les tétes des os, et reposait sur
la partie interne et postérieure de 'articulation. »

Les faits que j’ai mis sous les yeux du lecteur m’ont sem-
blé le meilleur commentaire du passage ot Hippocrate men-
tionne le déplacement des muscles et des tendons.

IX. La question de la luxation incompléte de la méichoire
inférieure est ainsi appréciée par M. Bérard :
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« L’expression de luxation incompléte ne peut jamaiss’ap-
pliquer aux déplacements de la méichoire. Il ne semble pas
possible, en effet, que le condyle de la machoire s’arréte sur
le rebord de la cavité gléncide, c’est-a-dire surlaracine trans-
verse de Parcade zygomatique ; il doit ou retomber dans la
cavité, ou passer au-devant de cette saillie. Cependant A,
Cooper (OEuvres chirurgicales, traduction de MM. Chassai-
gnac et Richelot, p. 127) admet une luxation incompléte due
au transport du condyle au-dessous de la racine transverse ,
tandis que le ménisque inter-articulaire reste an fond de la
cavité glénoide. Ce genre de luxation reconnait pour cause le
reldchement des ligaments ; les symptémes en sont : un
écartement léger des michoires , Uimpossibilité de fermer
la bouche, qui survient brusquement, et s’accompague
d’une légére doulear du c¢été luzé. D'ordinaire , de simples
efforts musculaires suffisent pour en amener la réduction ;
néanmoins A. Cooper I'a vue persister trés-longtemps; et
cependant , dit-il, la mobilité de la michoire , ainsi que la
faculté de fermer la bouche , ont été recouvrées. Cette de-
scription est trop pen détaillée pour qu'on puisse se former
une bonne idée du genre d’accident dont parle A. Cooper.
Mais,comme aucun fait anatomique n’est invogué en faveur
de la maniére de voir du célébre chirurgien anglais, nous
conservons de trés-grands doutes sur la cause que A. Cooper
assigne aux désordres fonctionnels dont il parle. Le relache-
ment des ligaments est une chose bien rare, et qui ne se
comprend g‘qéfe a Particulation temporo-maxillaire ; quant
an glissement du condyle sur le ménisque inter-articulaire ,
la chose nous parait tout-a-fait impossible. On sait que le
tendon du muscle piérygoidien externe se fixe a la fois sur

le col du condyle et sur le cartilage inter-articulaire , de telle

sorte que ces deux parties se meuvent toujours simultané-
ment lors des glissements du condyle de la méachoire sur
Pos temporal (A- Béraxd , Dict. de Médecine , art. machoire,
2 éd., t. 18, p. 409). »
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Jajouterai ici que Paul d’Egine , d’aprés Hippocrate, a
parlé de la luxation incompléte de la méichoire inférieunre :

« La machoire inférieure, dit-il, se luxe souvent d’une ma-
niére incompléte, parce que les muscles qui la maintiennent,
étant plus mous a cause de I'exercice continuel de la masti-
cation et de la parole , se relichent facilement (v, 112). »
Albueasis , 4 son tour, a répété Paul d’Egine et Hippocrate:
Atqui si fuerit, ut parum lusetur, illa equidem redibit in
plerisque casibus sponte sua, parvo negotio (lib. 3, sect. 24,
p- 599 , ed. Channing). Je laisse aux chirurgiens & prononcer
sur ce qu’il faut penser des luxations ineomplétes de la ma-
choire, indiquées par Hippocrate , Paul d’Egine , Albucasis
et Astley Cooper. : '

* X. MM. Bérard et Cloquet ont ap'prén:ié le précepte donné
par Hippocrate de lier les dents dans la fracture de la ma-
choire: « On trouve dans Hippocrate un conseil reproduit
depuis par un grand nombre de chirurgiens et rarement em-
ployé de nos jours : nous voulons parler du fil d’or ou d’ar-
gent A I'aide duquel on assujétit les dents voisines de la frac-

ture, lorsque ces organes sont solidement implantés dans leurs

alvéoles. Paul d’Egine (VI, 32) conseille méme de se servir
d’un fil de lin, de soie ou de crin de cheval, lorsque le malade
n’est point assez riche pour se procurer un fil d’or. Ce moyen
parait ala fois trés-simple et trés—efficace: on n’a élevé contre
lui aucune objection sérieuse; et cependant, nous le répétons,
il est généralement abandonné. En voici peut-étre la cause:
Dans un cas ou 'un de nous crut qu’il convenait d’y avoir
recours, les dents voisines de la solution de continuité, bien
solides dans leurs alvéoles, furent fixées entre elles par un fil
d’argent recuit, qui s'enronlait deux fois.autonr de leur collet;

e rapprochement des fragments fut parfait; mais bientét le

tissu des gencives devint gonflé, douloureux, ramolli; les
dentss’ébranlérent dans leurs alvéoles et acquirent une telle
mobilité , qu'il devint urgent d’enlever le fil qui les unissait.
La guérison eut lien par les moyens ordinaires; elle fut re-
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tardée par la formation d’un abeés au-dessous du menton, et
la sortie d'une esquille par Vouverture de 'abees; mais les
dents reprirent leur solidité ordinaire lorsque les gencives
revinrent 4 leur état normal (J. Cloquet et A. Bérard ; Dies.
de med., art. machoire, t. 18, p. 405). »

XI. Afin de rendre plus palpable ce qu'Hippocrate dit
des luxations de la cuisse, j"établis ici la synonymie entre ses
dénominations, celles de Boyer et celles d’Astley Cooper. La
luxation en dedans, d’Hippoerate (voy. § 51), est la luxation
en bas et en dedans, de Boyer, et la luxation en bas ou dans
la fosse ovale, de A. Cooper. La luxation en debors, d’Hip-
pocrate (voy. § 54), est la luxation en haut et en dehors,
deBover, et la luxation en haut on dans la fosse iliaque, de
A. Cooper. La luxation en arritre, d’Hippocrate (voy. § 57)
est la luxation en bas et en arriére, de Boyer, qui ne Ia ja-
inais observée et qui en donne les signes d’une maniére
fausse ; elle n’est pas la méme que la luxation en arriére ou

" dans P’échancrure sciatique , de A. Cooper. Enfin la luxation

en avant, d’Hippocrate {voy: § 59) est la luxation en hautet
en dedans, de Boyer, et la luxation sur le pubis, de A. Coo-
per; lessignes donnés par Hippocrate différent un peude cenx
que donnent les deux autres chirurgiens; et surtout, Boyer
et Cooper ne font aucune mention de la rétention d’urine
qui peut accompagner cette luxation.

XII Hippocrate déerit I'état des personnes qui ont une
luxation en dehors, non réduite, des deux cuisses, luxation
soit congénitale, soit survenue pendant que le sujet était en-
core dans la période de croissance. M. le professear Sédillot
(De Uanatomie pathologique des luzations anciennes du fémur
en haut et en dehors , p. 19 , et aussi dans VExpeérience , 29
décembre 1838, 3 et 10 janvier 1839, etc.) a décrit un cas
de luxation congénitale des deux fémurs. Je le mets sous les
yeux des lecteurs pour qu’ils le comparent avee la descrip-
tion d'Hippocrate. « M. X..., 4gé de 22 ans, me fut pre-
senté par M. le docteur Vital pour une double luxation con-
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génitale des deux fémurs; la mére de ce malade présente la
méme lésion, et sa sceur ala cuisse gauche entiérement luxée
de naissance. La taille de M. X. est de cinq pieds un pouce,
il parait d’une constitution nn peu lymphatique, a la peau
blanche . les cheveux blonds, et est peu musclé. Lorsqu’on
voulut le faire marcher dans son enfance et le faire tenir de-
bout, on s'apercut d’une trés-grande faiblesse de la cuisse
droite et d’une direction vicieuse du bassin. On consulta plu-
sieurs hommes de P’art, et des tentatives de réduction eurent
lieu , mais sans succés. Cependant ce jeune homme, en se
développant , commenga & marcher avec peine et en boitant;
et, pour combattre autant que possible les résultats de son
accident, il se livra 4 des exercices fréquents etsoutenus, tels
que I'équitation, l'escrime, la danse ; mais il ne put jamais
les continuer quelque temps sans éire pris de sueurs exces-
sives, qui I'affaiblissaient. Aujourd’hui il marche avec assez
de liberté en s'aidant d’une canne, qui , portée de la main
droite, a fini par rendre I’épaule du méme cété plus haute
que la gauche. Les pieds sont habituellement dans la rota-
tion en dehors, que l'infirme peut augmenter au point de
placer facilement les deux pieds sur une méme ligne , talon
contre talon. Le bassin est fortement incliné de haut en bas
et d’arriere en avant; ce qui dépend du mouvement de

- bascule quelui impriment les fémurs rejetés en arriére, et il
a souffert un mouvement de rotation latérale qui rend plus
saillant en avant le cdté gauche, et parait tenir au déplace-
ment moins considérable en arriére de la cuisse de ce ¢oté.
Les reins sont profondément cambrés et le ventre proémi-
nent, tandis que les épaules sont rejetées en arriere. La fesse
droite estétroite, saillante de haut en bas et postérieurement,
ou elle dépasse beauconp la fesse gauche; elle se continue
directement avec la cuisse sans pli intermédiaire bien mar-
qué, excepté tout-a-fait en dedans, et elle est séparée, par un
sillon profond, du grand trochanter, qui forme une saillie
considérable en haut et en dehors. »
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Dans le méme Mémoire (p. 10), M. Sédillot a décrit une
luxation, en dehors, des deux fémurs, rencontréesur un ca-
davre porté 4 I'amphithéatre de dissection ; dans’examen de
ce fait fort intéressant, M. Sédillot dit: «<Nous ne supposerons
pas une double luxation traumatique; ce serait un exemple
unique. » A cause de la rareté de la luxation traumatique
des deux fémurs, je rapporte 'observation suivante; senle--
ment ici, la double luxation est en bas et en avant : « Un
matelot érait assis 2 cheval sur une planche, lorsqu’une va-
gue le jeta soudainement sur le beanpré qui frappa son dos
violemment , la planche étant encore entre ses jambes. Le
pauvre homme était étendu surson dos quand le docteur Si-
nogowitz fut appelé 4 son secours. Les deux membres étaient
absolument immobiles, et évidemment ils avaient subi une
grande déformation. Les cuisses étaient écartées I'une de
l'autre, et ne pouvaient étre rapprochées; les trochanters
étaient beaucoup plus bas et beaucoup moins proéminents

qu’a V'ordinaire, et les muscles de la hanche qui sont au-des-

sus d’eux, étaient dans un état d’extension extréme. Le

corps était fléchi en avant sur les cnisses, et il était impossible

de les redresser, lesgenoux étaient modérément fléchiset les
orteils n’étaient tournés nien dedans ni en dehors. Le diagnos-
tic fut, en conséquence, que la téte des deux fémursétait luxée
en bas et en avant. La réduction fut opérée de la maniére sui-
vante : Le bassin étant maintenn par deux aides, le chirur-
gien se plaga entre les jambes du patient ; el, ayant mis une
serviette autour de la cuisse droite aufdessns du genou, il
en passa autour de son propre cou extrémité nouée. Lex-
tension fat alors faite au moyen d’une serviette attachée au-
dessus du coude-pied , et inclinée un ‘pea 4 gauche. Tandis
que V'extension était pratiquée, M. Sinogowitz éleva Pextré-
mité supérieure de l'os, et la dirigea en haut et un peu en
dehors, en élevant et en avancant sa téte de toutes ses forces.
La tété de I'os rentra i sa place sans aucun bruit. L’autre

~membre fut alors rédait d’une maniére analogue. La mobilité
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- jours de date, lorsqu’on fit les premiéres tentatives pour la
réduire, lesquelles, il est vrai, furent infructueuses. Enfin
un chirurgien exercé réussit : il embrassa la cuisse avec son
bras droit, et, tandis qu’elle était suffisamment étendue, il
la tira 4 lui en dehors de toutes ses forces; en méme temps
il faisait mouvoir le genou en dedans et en haut vers le
ventre; pendant ces manceuvres, la téte rentra dans la cavité.
Le lendemain elle se déplaca de nouveau, et on la réduisit
une seconde fois. Mais, comme au moindre mouvement elle
se luxait derechef, on renonca finalement 2 la réduire
ultérieurement, et on laissa la téte de os sur le trou ovale.
Toutefois le malade apprit peu-a-peu si bien 4 se servir de
son pied, qu’au bout de huit semaines il sortit de I'hdpital
_un biton a la main (J. Mohrenheim, Beobachtunger ver-
schiedener Chirurgischer ¥ orfelle, Dessau, 1737, analysé
dans Richter, chirurgische Bibliothek, t. 6, p. 603). »

J’ai été moi-méme témoin d’un fait analogue : Gran-
didier, Jean-Pierre , 21 ans, macon, entra & ’'hépital de la
Charité le 26 mars 1829, salle Saint-Augustin n° 10, service
de MM. Boyer et Roux, dans lequel j’étais alors interne. Ce
malade étant arrivé le soir, je ’examinai, et reconnus une
luxation en haut et en dehors de la cuisse gauche. Jentrepris
immédiatement la réduction de la luxation avec l'aide de
M. le docteur Campaignac, qui se trouvait présent; deux
infirmiers nous secondérent. Aprés environ dix minutes de
tractions vigoureuses, la cuisse fut réduite. Jattachai les
deux cuisses ensemble. Le lendemain, M. Boyer examinant
le blessé retrouva la luxation, et me dit que je m’étais
trompé et que la réduction n’avait pas été opérée. Je le crus
sur le moment. M. Roux pratiqua la réduction , et attacha
aussi ensemble les deux cuisses; mais le lendemain, i la
visite, on retrouva la luxation reproduite, et des lors il fut
évident que je I’avais réellement réduite la premiére fois.
M. Roux réduisit de nouveau le fémur, et au lieu d’attacher
les cuisses ensemble, il attacha, i Vaide d'un lien passé
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mains ou avec un autre levier de méme forme, qu'il fixera
sous la fesse dans celui des fossés qui conviendra; il portera
doucement de dedans en dehors le genou de la jambe luzée.

A Levier appliqué sur la fesse du coté luxé et agissant de dehors en
dedans pour porter la téte de I'os dans sa cavité,

B Autre levier tenu par un aide, enfoncé dans une des rainures de la
machine, et destiné & résister au levier A.

C Rainure dans laguelle le bout du levier A prend un point d’appui.
D Membre laxé.

EE Extension et contre-extension.

Remarquez que dans la figure les liens sont mal disposés; ils doivent
comprendre non les deux cuisses, mais senlement la cuisse luxée.

La suspension ne convient pas dans cette espéce de luxation :-
Pavant-bras de I"aide qui se suspend (¥ oy. p. 293,1. 6) écar-
terait de la cavité cotyloide la téte du fémur ; mais avec la
pitce de bois mise sous la jambe, on pourrait disposer I'ap-
pareil de maniére gu’il s'appliquit méme a cette luxation : il
faudrait attacher la piéce de bois sur le coté externe du mem-
bre. A quoi bon, toutefois, en dire davantage? 5il’on opeére
habilement et vigoureusement ’extension et qu’on emploie
convenablement le levier, quelle luxation de ce genre man-
quera-t-on & réduire?

75. (Réduction de la luxation en arriére). Dans la luxation
© TOME 1YV. 20
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en arriére, il faut faire les extensions et les contre-extensions
comme il a €té dit : On aura la précaation d’étendre sur la
machine une couverture pliée en plusieurs doubles, afin que
cela soit aussi doux que possible; en couchera le blessé sur
le ventre, et c’est ainsi qu’on pratiquera Pextension. On
exercera, en méme temps que l'extension , une compression
avec la planche, de la méme fagon que pour les courbures
de Vépine (Poy. p. 209, ¢t la fig. p. 203) ; la planche sera mise
dansla direction de la fesse,et plutét au-dessous qu’au-dessus
des hanches; I'entaille, pratiquée dans la muraille pour rece-
voir 'extrémité de la planche, sera non pas herizontale, mais
inclinée un peu du cété des pieds. Ce mode de rédnction esta
la fois le plus conforme a la disposition des parties dans cette
espéce de luxation, et le plus puissant. Peut-étre aussi, an lien
de la planche, il suffirait qu'un aide, ou s’asseyant, ou ap-
puyant avec les mains, ou mettant le pied, pesit brusque-
ment sur le lien de la luxation, conjointement avec V'exten-
sion. Aucun des autres modes de réduction indiqués jusqu’ici
n’est conforme a la disposition des parties dans la luxation
em arriére.

T76. (Reduction de la luxation en avant). Dans la luxation
en avant, les extensions doivent étre pratiquées de la méme
maniére ; mais il faut qu'un aide aussi fort des mains et aussi
bien dressé que possible, appuyant la paume d’une des
mains prés de I'aine, et saisissant cette main avec l'autre_
( Poy. note33), pousse V'os luxé a la fois en bas et vers la

&
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n'enlend pas dire autre chose que ceci - les deux mains serent superpo-
posées; seulement il ajoute que la main superposée saisira I'autre. —
34 ¢y F. — 3% Post ». eddunt pépos BN - Shrdiery pro &b, C. — 3% 155
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partie antérieure du genou (Foy. note 1). Ce mode de réduc-
tion est le plus conforme 2 la disposition des parties dans
cette laxation; cependant, la méthode de la suspension (Poy.
- 289,§ 70) a, jusqu’a un certain point, cet avantage ; mais
il faut que 'aide qui se suspend soit expérimenté, afin que,
loin d'agir sur la iéte de I’0s avee son avant-bras comme avee
un levier, il fasse porter 'action de la suspension sur le mi-
- lieu du périnée et sur 'os sacré. :

77. (Réduction des luxations de la cuisse par Uoutre). La
réduction des luxations de la cuisse par 'outre a aussi de la
célébrité, etj'ai va des gens qui, par incapacité, s'efforgaient
de réduire avec I'outre et des luxations en dehors et des luxa-
tions en arriére, ne sachant pas qu’ils luxaient plutét qu’ils
ne réduisaient : évidemment, Pinventeur de cette méthode
I’a imaginée pour les luxations en dedans. Il importe de sa-
voir comment on doit, si tant est qu’on le doive, se servir de
Poutre, sans ignorer que beauconp d’autres moyens sont plus
puissants. L’outre sera mise, vide, entre les cuisses, et on la
poussera aussi haut que possible du c6té du périnée; on at-
tachera ensemble les cuisses, en commencanta partir des ro-
tules, jusqu’au milieu, avec une large bande; puis, iniro-
duisant un tuyau de forge dans un des pieds de outre, qui
sera dénoué, on I'insufilera : le blessé sera couché sur le coté,
et la jambe malade sera en haut. Telles sont les dispositions

éye. vulg. — 9 éuGdidery CHMN. - 2uBadeiv vulg. — ipbdidery imapd-
fnoay Dietz. — *° qeyv. MN. — 2% $EéGadov et &véGadoy CE. — ™ abzs
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78. (Conseils sur les moyens d'utiliser, pour la réduction
des luxations de la cuisse, les objets qu’on peut avoir sous la
main). Obtenir la guérison de la pariie malade est ce qui,
dans la médecine, prime tout le reste ; mais si 'on peut at-
teindre ce but de plusieurs maniéres, il faut choisir celle qui
fait le moins d’étalage : cette régle est celle de I'honneur
comme celle de 'art pour quiconque ne court pas aprés une
vogue de mauvais aloi. Quant aux luxations dont il s’agit ici,
certains moyens domestiques d’extension se présentent si
on sait tirer parti de ce qui se trouve souns la main. En pre-
mier lieu, manquant de courroies molles et souples, et
n’ayant que des chaines de [er, des cibles de navire ou des
cordes; il faut garnir avee des écharpes ou des chiffons de

- laine le pourtour, et méme au-dela , des parties sur les—

quelles les liens porteront: c’est aprés ces précautions que
les liens doivent étre posés. En second lieu, on couchera
convenablement le blessé sur le lit le plus fort et le plus
grand de cenx qui seront dans la maison ; on appuiera contre
le seuil , soit en dehors soit en dedans suivant la conve-
nance, les pieds du lit (ceux de la téte ou ceux des pieds):
entre les pieds qui n’appuieront pas contre le senil, on pla-
cera une traverse en bois, quadrangulaire, allant d’un pied
a Pautre; sila traverse est mince, on I'attachera aux pieds du
lit ; si elle est grosse, cette précaution est inutile. Cela fait,
on attachera les chefs des liens qui sont du c6té des pieds
du blessé, 4 un pilon oua un biton semblable, et les chefs
des liens qui sont du c4té de la téte, & un autre pilon. Les
liens longeront le corps ou seront plus élevés de peus; ils se-
ront attachés aux pilons de maniére que ces pilons, étant
droits, aient un peint d’appui. 'un ;u:l senil, Vautre 4 la
deiv J. — 22 tofto LMN, Lim;.-rm‘i-:m valg. — ¢ ﬁapsbt_mﬁvc.,—“’m‘-
razerds. CEMN, Kithn, - xatarerdobar volg. — 26 4..... w<da; om. EF
GHIJKU, Gal. — *7 ferpficbar €. — *8 =9v C. —- 290. C (N, Esupra
E:_h;': - wm Chart.— 3° &5, C (N, mut. in =iz.), Chart. - eis. vulg.

M, - mag28:8L., supra lin. pex N. — 3wk om. L. —
13 ¢in Eo— % b8t C. — 35 =7 om. C (N, restit.). -
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blessé dessus; on étendra doucement la jambe saine, et on
I'attachera ol cela sera convenable; & la jambe malade on
suspendra ou un vase qu'on remplira d’eau, ou un panier
qu’on chargera de pierres. Autre mode de réduction pour la
luxation en dedans : On attache une poutrelle entre deux pi-
liers, 4 une hauteur convenable; par un bout, la poutrelle
s’avance d’une longueur égale a 1'épaisseur des fesses du
blessé; on fixe une couverture autour de la poitrine du pa-
tient, et on I'asseoit sur le bout saillant de la poutrelle ; puis,
avec quelque large piece d’étoffe, on lui assujettit la poiurine
contre le pilier: cela fait, un aide maintient la jambe saine,
afin que le corps ne chavire pas; a la jambe malade on sus-
pend un poids convenable, de la facon qui vient d’étre expli-
queée.

79. (Remarques generales sar les articulations et les lura—
tions). D’abord, il faut savoir que les os s’articulent, pourla
plupart, entre eux par une téte et une cavité ; de ces cavités,
les unes sont cotyloides et assez grandes, les autres sont glé~
noides. Toutes les luxations doivent étre réduites immédia-
tement , si 'on peut, et étant encore chaudes ; sinon, aussi-
16t que possible : pour I'opérateur da réduction est plusfacile
et plus prompte, et pour le patient elle est beaucoup moins
douloureuse , pratiquée avant le gooflement. Au moment
d’opérer la réduction, il faut toujours assouplir les articula-
tions et y donner de petits mouvements : cela dispose les par-
ties 4 la réduction. Dans toutes les réductions il faut mettre
le blessé 4 un régime atténuant, le plus atténuant pour les

-2

du€aidery Q'. - On trouve dans Hérodote tmepCaliéery ; voyez Buttmann,
Gr. Sprachl. § 142; Anm. 7, et, dansce vol., p. 92, n. 16. — *7 mwWAD

- EHMN, - =cdb valg. — 28 4 H. — § vulg. — 29 Suwwdsiv EFGHIIK
(MN, i marg. dwedsiv) U, Gal. — 3° ndg el sicdyay va delpa E. - &
TtoL TOW &v‘_:t‘ﬁ:éq)mv £eg SR fotw Qf. — 3 TEPOAY. CEFGHIJKMNU,
Ald., Frob., Gal,, Merc., Chart. - mgooav. vulg.— ** diepeudion: E. -
Stowyzd. mut. in Sieyeyen, H.
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tent &% aprés wdong. — * hemrivay gl. FG. — 2 zobg avBgemcu; CEH.—
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EFGJKMN, Ald., Frob., Gal., Merc., Kihn. - xai {. vulg. - zat i.
om. C (H, restit. al. manu). — *géyror BMN, — piv volg, — 9 zata
om. C (H, restit. al, manu ). — *° Hippocrate, qui ‘considére ordinaire-

ment Pavant-bras comme étant demi-fléehi sur le bras et dans une demi-"

pronation, considére ici la main comme étant posée dans la pronation
sur une table, ¢’est pour cela qu’il dit en haut et en bas. La lnxation
en haut est la luxation qui est appelée en arriére par Boyer, et dans
laguelle la téte de la phalange inférieure passe en arriére. Dioclés, dans
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articulations les plus grandes et les plus difficiles A réduire,
le moins atténuant pour les plus petites et les plus faciles.
80. (Luzations des doigts et réduction). Pour la luxation
des doigts de la main, qu’il s’agisse de la premiére, seconde
- ou troisiéme phalange, le mode de réduction est tout-i-fait
le méme; cependant, les plus grosses phalanges sont tou-
jours les plus difficiles 4 réduire. La luxation se fait en quatre
sens : en haut, en bas(7oy . note 10), et sur les cdtés; le plus
souvent en haut, le moins souvent sur les cotés, et elle se
produit dans les mouvements excessifs. De chaque coté de
la surface que la phalange a quittée, est une espéce de rebord
-saillant. Dans la luxation en hau! ou en bas, comme la
surface articulaire est plus unie en ce sens que sur les cotés,
et comme P'obstacle a fraachir est petit, dans cette luxation,
dis-je, la réduction est facile. En voici le procédé : On en-
tourera l'extrémité du doigt avec une bande ou queique
chose de semblable, afin qu’il ne glisse pas pendant qu’on
tirera dessus en le tenant par le bout. Cela fait, un aide sai-
sira le poignet au-dessus du carpe, un autre, le doigt enve-
loppé ; puis, on tirera chacun de son cité avec vigueur, et on
repoussera i sa place 'os luxé. Dans les luxations latérales
Pextension se fait de la méme fagon ; quand la phalange
vous parait avoir franchi la ligne, il faat que , tout en con-

Apollonius de Citium (DietZ, p. 19), a exprimé les quatre luxations des
phalanges ainsi : vezpay@e xmimrar % dvroc 7 evd W el TR whAdyia;
les phalanges se luxent ou en dedans ou en dehors ou sur les cités ;
il parait donc considérer la main comme étant dans la demi-pronation. —
& 765 Q. — **'r= BCEHMN. — ** &6, B' (N, muot. in &6.). —
 gubn dwpuedng dvdoTacs in marg. H. - dufn dotiv 4 dwpuddng ima-
vigtaci; BEFGIIKUQ'. — 5 piy om., restit. al. mann E.— "¢ 58 CM
N. - &3: valg. — 7 mepredifan BCEHIJKMNU. - mepredifas valg, —
1® gralighai C, Gal., Chart. — 7 mepisddifng C. — *° Subadidobar
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Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 344 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=344

BEITH

320 DES ARTICULATIONS.

xat al gabpar * of &x T®V Qorvixwy mhexduevar , fv xz-:arsiiag; Evlizy
xat 2vlev Tov Sdxtulov , Aabduevos 7% piv Erépn T * cadong, T
3 8% &vépm ToU xopwob TS Y ELp05. “Oxozav 62 4 §'i.!.5ril'{];, Zmdeiv Bt
dBoviosty B¢ TdyloTEL, ASTTOTETOLSL, XEXTOWUEVOIGL XAPWTT wATE
My pedees phte Mny oxdnpd, W& ® petplos Zyodon: © f pev
vho odnpl dofoTrxey dmo Tob SaxtOhov, 7 # 8¢ amaky xai Syp
® StwrhxeTar %ot Gmolivton , Oeppawopdveu ToU Soxtilou: @ ket
8 dplpoy Saxzliow tprsatov ¥ terapraiov: w0 &% Ghov, Gy ° piv
?)lEYFﬁ“?J = ':ruxvé'tzpqv Mew, * Ty 88 }ﬁl 3 &pmdtspm " RETE TEAVTWY
8t <owv dplpwy zabre AMyw. = Kabistamar 3¢ <ol Saxwulov T
dpBpov Teccapeoxardexataiov. ‘0 abroq & ot ™3 Oepameing Tpowog
*4 SaxTihwv yerpoc ** e xat 16 wodos.

81. *7 Mapk mdong 88 =g wawvy &pdpwy éubohag Bei loyvaivery xal
EH ]Lr.:.m-mr_wﬁaw g &'xpl. =i Egadp:qq' xert £t ‘r..r.é'..r Ax qalET[.r.ufvm 5 TRURVG—
zepov Metv, ** &t 8% pu, dpaidrepov: ficuyinv 3t Sel Eyewv et To
* movéov dplpov, xat &g ¢ xdAheta doynuaticpévoy xéecat,

82. =° Towu &2 *° elmfiéerepov dyxivos *7 Sia Th sioTahtny xot
v *® eboutny, S1d xat Exmimweer 29 xat uwimrter fBov - Sxmimter &2

mhewtdrre *° fow, drdp xel o xoi dmobsv. ** "Epbolat 82, 3 ix

* Atom. C. - V., pour le mot sabpar, Argument, p. 64 , § xx1. —
* alipng C (N, mut. in sabpng).— * 8" C.— 4 2uldidyg vulg. - éuCdiom K.
— 5 péowg dyeion orinpdTuTog xal pakexitnres gl. FG.— © & pro % EH.
— T3y pro i K. — 4v 8t bypn &n, Bepparvopsdvon 7o Saxtitew Srarixerar
i dnsidwror CEH, — # Sappéerar Siagheiperar gl. FG. — 9 2be No -
woe Jei Adety Somerlihoy dpfpey in marg. H. — mote 8el dbew Tobg Saxchous
EFUKU.— *° py pro piv K. — ** <i CEHELMN. — 2 mdre xaficTato:

 daxsidow &glgey in marg. H. — ndve xabiotaviar of Eappmobivres (Eap-

pricavres JU) ddxrudee EFK. — *3 fep. ponitur post modss BCEHMN.
— 4 yeaipdg daxtldev CH. - yapts daxsidew BE. — *% = om. CEH. —
6 moddy BMN. — *7 magantoas H. — *® dzpogoy {av & tosubrov &g M-
parrey gl. FGQ'. — " Ante dy. addunt z2i FGIJKU, Gal., Chart. -
dyprs E. — 2 éEJopaicu BCEHMN. — ** gheypaivee BCEFGHIJKMN.
Gal., Chart. - gleyuaivar U, - gdeypaiver valg. — 2 ¢f CEHILMN. -
#v vulg. — *3 mhéwv pro 7. Gal., Chart. — *4 pdligra C. — *° mspi
~ovazos Eapbpricsws BMN. — ént sdmdéorepoy (12 JU) yow vob dpavos K.
= & dwbéorepoy yovu dywidves HI. - ém cdavbéorsooy (sie) 70 yowo 7o

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 345 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=345

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 346 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=346

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 347 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=347

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 348 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=348

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 349 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=349

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 350 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=350

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 351 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=351

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 352 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=352

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 353 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=353

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 354 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=354

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 355 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=355

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 356 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=356

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 357 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=357

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 358 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=358

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 359 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=359

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 360 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=360

P 1Y s

336 MOCHLIQUE-

concernant les beeufs ; ces animaux, selon le traité Des arsi-
culations éprouvant une véritable luxation, selon le Mo-
chligue n’en présentant que 'apparence ; cette correction est
trés-remarquable. Un chapitre est consacré dans le Mockligue
aux effets des luxations non réduites du coude; cela manque
dans le chapitre des luxations du coude (traité Des firac-
tures, t. 3, p. 544-562). Le Mockligue donne les luxations
du poignet, qui manquent dans le traité Des fractures et -
dans celui Des articulations; et le mode de rédaction sem-
blable, la, & tout le reste du Mochligue, montre que ce
chapitre est un abrégé et a eu aussi un original. On peut
méme assurer que cet original a fait partie du grand traité
divisé aujourd’hui en deux, celui Des fractures, et celui
Des articulations, car il y est fait deux allusions dans le
traité Des fractures, I'une t. 3, 'p. 450, 1. 1, lautre
F' 462, 1. 1, Le Mochligue parle, chose importante, de
la luxation du pouce de la main, luxation sur laquelle le
traité Des articulations garde le silence; il est fait, dans le
traité¢ De lUofficine du médecin , t. 3, p. 287 , une mention
obscure d’une lésion du pouce. Dans le méme passage, le

Mochlique dit un mot de la luxation spontanée de la cuisse :
qui se produit plusieurs fois chez le méme individu ; sur
cela le traité Des articulations est muet ; mais un aphorisme
(vi, 59) y est relatif; et I’y reviendrai dans ' Argument des
Aphorismes. Une addition trés-manifeste est la suivante :
le traite Des articulations (p. 255, 1. 9 et 10) remarque que
le repos prolongé est nuisible aux parties gul y sont assu-
jetties; le Mochligue ajoute : a moins que le repos ne soit
Peffet de la lassitude, de la fiévre ou de Uinflammation. Si
Pon compare le chapitre des luxations du genou (traité Des
fractures, t. 3, p. 540-544) avec le chapitre paralléle dans le
Mochlique, on verra, dans ce dernier, des modes de réduc-
tion qui ne sont pas indiqués dans le premier, ainsi que les
effets des luxations non réduites. Le moyen d’extension con-
tinue déerit dans le traité Des fractures. t. 3, p. 516-525, a
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le blessé ne peut ni lever le bras, ni lui donner autant qu'a
Pautre un mouvementde va-et-vient ; 'autre épaule sert d’in-
dication. Réductions : le blessé lui-méme met_le- poing dans
-l’aisselie, il porte la téte de I'os en haut, et raméne le bras 2
la poitrine. Autre réduction : porter de force le bras en ar-
ri¢re ; afin qu’il éprouve un mouvement de circumduction.
Autre : appuyer la téte sur 'acromion, mettre les mains
dans Taisselle, écarter la téte de Phumérus, et, avec les ge-
noux, pousser le coude en sens contraire, ou bien, au lieu
des genoux, c’est un aide qui fait exéeuter ce mouvement au
coude. Ou bien : suspendre a son épaule le blessé, dans
Paisselle duquel on la loge. Ou bien : avec le talon; mettre
un tampon dans laisselle; le talon droit pour P'aisselle
droite. Ou bien : autour d’un pilon. Ou bien ; autour d’un
échelon. Ou bien : mouvement de rotation avec la piece de
bois attachée sous le bras dans sa longueur. Traitement :
attitude, le bras contre les ctes, Ja main élevée, Vépaule
élevée ; bandage dans cette attitude, et suspension avec une
écharpe. Si la luxation n’est pas réduite, la région acro-
:male maigrit.

6. (Luxation del'extrémite acmmmle de Ia clavicule).L'ar-
rachement de I'acromion présente 'apparence d’'une luoxa-
tion de I’épaule; I'épaunle n’est privée d’aucun de ses mou-
vements: 'os ne revient pas a sa position premiére. Atti-
tude : la méme que pour la luxation de ’épaule, dans le
bandage et dans la suspension ; le bandage, suivant la régle.

7. (Luxation postérieure incompléte du coude. Foy. Des
articulations, p. 131, § 17). Articulation du coude, se
luxant incomplétement vers les cétes ou en dehors, la pointe
aigué (L'clécrane) restant dans la cavité de ’humérus; pra-
tiquer Pextension en droite ligne, et repousser en arriére et
de cété la partie qui fait saillie.

8. (Luzations latérales complétes du conde. Foy. Des ar-
ticulations , p. 131, § 18). Dans les luxations complétes du

coude en dedans ou en dehors, faire 'extension comme
TOME IV. -23
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Zc ©d Bmrroy, B v 1 82 25 <0 womvic~ 7 éuboln 3¢ oyripates piv,
s Ghiyov dverépm dxpny yeipn dyxives Zyewv, Bpaylove 8t etk
o t&g mheupdc® obitw 8% xat dvidnbis, *° xat eboopov, xal glors, xal
12 yofigrg év T xowd, Ay dpz pm xoxds Twpewl - mwpdUter 88 Ta-
1éws. "Tnoig, dBovioige xetd Tov vopov Tov 2 dpBprtixdy., xat to §5Y
TpocEmSEty.

9. Mahtyxosratov & '3 dyxdy wugetoict, 680wy dowdsr, &xpu*o—
FOM® , Gyxbvog 88 pdhcta Omicw Sk To Vapxndes, Stu'rspov <o
gumpostey, “Inats f abmf. "Epbolat 88 <0b piv drtow , dxreivovta

xaTeTsivar * enpeiov 82, od yip Sdvavtar Exteivery  Tol 82 umpocley,

o Suvavrar 4 Buyxdpmrey. Tobrw 82 2v0éviz =t exhnody cuverhey-

uévov, wept Touto *5 uyxdpdar & dxvdorog Ealpvag.
10. Awagtdores 88 doTéwy omusiov, xatd THY OAGx THY xatk
6 <oy Bpaytova oylopevny Srebabovse.

B wpos whwupéa wmépog H. — &x 7ol wpog whelgen pipous vulg. -
mhedped, & COIT., fuit ¢, U, — » pn xdudor al. manu supra lis. H. —

3 gxdregey BMN, Ald. - &xavépay D, - &xazépmy FGHIJK (L, sed & &xa-

tépn leg.) U.— 4 & om, DGHIJKU. — 5 imtorpédas B (D, al. manu
imiorpedic) FGH]JKMNU, Ald. — ¢ & qm’. FGIU. - 7 dt DHJK. —
7 1l faut lire ou fnors, comme dans le traité des Articul,, p. 152, 1. 4,
pour uGsky 8%, ou prendre éuoiy 3 dans le sens de éuSoi o.ﬁrn ce
qui n’est pas impossible dans le style de cet abrégé. J'ai traduit dans ce
dernier sens, anquel j’ai conformé la ponctuation. — % Hippocrate met
ordinairement le datif devant un comparatif, dAiye et non pas éiiyov. —
© vig om. DHIU. — *° %z} om. B (D, restit. al. manu) FGHIJKLMNU,
Md. — % ysici; FGIK. - dpo U. — 2 &pﬂpm.xﬁv D. - dghpnruciy vulg.

5 gyxoy om. J. - wugeriion FGHIU. - mupértov oby J. — dxpntopdie
BDF]JMNU. - axpnToywie H, - &xpm"n'ln vulg., — 4 Euyedmrsey DI
L, — % Boypddoar DFGIL, Ald. - &erdoo; (D, in marg. al. manu

exz.) H. - $exrdoio; F. — % sy om. DFHIKU. - Siadadiovra Ul
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pour la fracture de 'humérus (Des fractures, t. 3, p. 445); de
cette fagon, la partie courbe du coude (apophy se coronoide?)
ne fera pas obstacle. Les déplacements en dedans sont les
plus fréquents. Coaptation : on écartera le plus possible les
os, afin que la téte de 'humérus ne touche pas la partie
courbe (apophyse coronoide?); on fera exéenter i 'avant-
bras, tenu élevé, un mouvement de rotation et de circum-
flexion ; on ne forcera pas en ligne droite; en méme temps,
on poussera en sens inverse les os, qu’on raménera a leur

~ place; on aiderait encore 4 la réduction en tournant I'avant-
bras en supination dans un cas, en pronation dans l'autre:
telle est la réduction. Quant a la position, tenir la main un
peu plus élevée que le coude, et le bras appliqué contre la
poitrine; cela fait, suspendre le bras dans une écharpe ; po-
sition facile & supporter; attitude naturelle; conservation
des usages communs du membre , car, s’il s’ankylose, du
moins il ne s'ankylose pas mal, etil s’ankylose vite. Trai-
tement : employer les bandes suivant la régle de V'applica-
tion des appareils dans les articulations, et comprendre dans
les tours de bande la pointe du coude.

9. (Luxations du coude en avant et en arriére. Voy. Des
articulations, p. 133, § 19). Les luxations du coude don-
nent souvent lieu i des accidenis trés-graves , fivres, dou-
leurs qui s’accompagnent de nausées et de vomissements de
bile pure : en premier lieu, la luxation en avant (je dé-
nomme, avec Boyer, ces luxations d’aprés le déplacement des
os de Uavant-bras), a cause de ce qui engourdit (rerfcubrtal ?
Poy. p. 344, n. 16) ; ensecond lieu, la luxation en arriére. Le
traitement est le méme : réduction de la luxation en avant,
extension forcée; signe : le blessé ne peut étendre 'avant- -
bras. Signe de la luxation en arriére : le blessé ne peut flé-
chir 'avant-bras; mettre dans le pli du coude le globe d’une
bande roulée de maniére a étre dure, et, de I'extension,
passer a une flexion subite autour de ce globe.

10. (Luzxation du radius au coude.¥Foy. Des articulations,
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xatw dotéx T0U civeog, * mAslotov * Tk dyyutata miyEos, delTegoy
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b dplipov Brpog dxxpepdaar, * A yepol xotavayxdoar. Ymepauspy-
Oévrog 58 wol dplpov, al mapxywyat Totar Bévagow , 2 dg =& &v yep-
oiv. ’Eridecte &v tobtw =6 oyipast, * xai dvadndus, xai 0éo.

- 13. T& & 8micley *5 Ealpune 2xveivovta Sroploly oo Bévapowy
dye 88 Bei &y o7 *6 SropBedoet, xal Toiow Exdporewy. *Hy 8 mpdabey,
ot 606viov *1 Euverheyuévov, eboyxov, Suyxdpmrovra Epma Stopfotiehar.

14. *Hy & *® Erepoxhuvic 3, &v 5 Sroplucet dugdrepn Hua yoh
moréery. THe 82 pehérrg,xowdy @ T oyfiua xat § Exideac. Advara

Yo & THs *° Swrzdotog xowd fuuwinren'mdvTa.

* Mevib DHEMN, Ald. — medb FGIILU. - movks (sic) B. — 2 7x &
iyy. vulg. - Voyez p. 454 ,1. 6
* tpivey Frob. - Scteruicy [ D, mut. in Saxridey) FGHIKU. — & iy
xgarau*répu. J. — 3 3% om, (D, restit. al. manu ) HE. - =} dvavrioy U, —
if.r.ﬂoli: dyx@ves in tit. D. — mept émvn* J. - 2y &BF ayeiov HE, —
7t MN. = éoo T e BHU. - xatdrags H. - xardoracy vulg, — % 1@
e XAV vulg. — 9 xai pro Tiv 74 B (D restit. al. manu) FGHIJK
MNU, Ald. — ™ zeuvie BMN, Ald. - zevio FG. - iviw J. - nin (D, al.
manu tawvin) HIKU, - &vu{aaypéam FGH (IU, ex correct.), Ald, -
avaxpiposos Frob, — ** dxpov DK, — = om. B (D, restit. al. manu) FG
HIJEMNU, Ald. - mapz % v BFGHIJKMNU, - - Swepeppdon FHIU,
Ald. - éxpipagn K. — 2 § y. xar. om. (D. restit. al. manu) FGHIK
U— 3 b, Bﬁvugm om. (D, restit. al. mano ) FHIJKU.— ™ 8o 7¢
wark Gveikndng Do— % dgvo (sic) D.— 6 Suphpdes: H, — 7 Euyerh, GIM
N. - o. vulg. — Bupedmrovea F, Ald. — Bvpedpmcovra: U, — 18 erzgwmst
(D mut. al. manu in repoxiwvic) FGHIJKU, Ald. -3 pro 5 BU.
19 gt T DFHIJEU — 20 Sratdcios F, - 3:-2.1:—\5:.:'5., vulg.
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p- 135, § 20). On reconnait la diastase des deux os de I’a-
vant-bras en palpant dans le lieu ot la veine du bras se
divise. 3 :

11. (Luzations du coude non réduites, congénitales ou non.
Voy. Df:’s articulations , p. 135, § 21). Les lésions du coude
sont suivies promptement d’ankylose. Dans les luxations
congénitales, les os inférieurs 4 la lésion restent plus courts ;
le raccourcissement est le plus grand, premiérement dans
les os de Pavant-bras, qui sont les plus veisins, secon-
dement dans les os de la main, troisitmement dans les
doigts ; mais le bras et ’épaule sont plus forts que les parties
inférieures, 4 cause de la nutrition qu’ils reoivent, et Pautre
bras est encore plus fort par Veffet du surplus d’exercice.
Quant aux chairs, elles s"atrophient, en dedans si la luxation
est en dehors, en dehors si la luxation est en dedans.

12. ( Luzations latérales complétes du coude; répétition
du§ 8 sous une autre forme. Poy. Des articulations , p. 135,
§ 22). Si le coude est luxé en dedans ou en dehors , I'exten-
sion se fera dans la position ou I'avant-bras est fléchi angu-
lairement sur lebras: On embrasse 'aisselle avec une écharpe
que L'on fixe en hant, et on suspend un poids au coude, prés
de Particulation , ou bien avec les mains on tire en bas le
coude; I'extrémité articulaire de 1'humérus étant suffisam-
ment €levée, on fait la réduction avec la paume des maius,
comme dans les luxations du poignet. C'est dans la méme
position de flexion angulaire que le bras est bandé, porté
dans une écharpe, ou posé sur un plan. :

13. (Luxations en avant et en arriére ; répélition du § 9.
Voy.Des articulations, p.135,§23). Dans la luxation en avant
il faut , en étendant subitement I"avant-bras, opérer la coap-
tation avec la paume des mains; ces deux temps de la ré-
duction doivent étre simultanés ici comme dans les autres
luxations. Dans la luxation en arriére on fléchira I'avant-
bras autour d’une bande roulée, d’un bon volume, et en
méme temps on fera la coaptation.

14. (Luzations postérieures incomplétes; répétition du §7.
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— Celse reproduit ainsi ce passage : Super durum locum et renitentem
ex altera parte intendi manus, ex altera brachium debet, sic ut prona sit,
si in posteriorem partem os excidit, supina si in priorem..... At his, que
in priorem posterioremve parlem prolapsa sunt, superimponendum duram
aliquid , idque supra prominens os manu urgendum est, per quod vis ad-
jeeta facilius in suam sedem compellit (viir, 17 ). Le sens de xara 76 £re-
gov Govéoy est déterminé par la phrase qui se trouve un peu plus loin,
§ 47 : 16 piv oy dmebiey, 3t Fspov dvrediay.

o gEéyor B. — cEéyev J, - 6évage BFHIKMNU, Ald. - 6évzp vulg. —
** dhovios: DFGHIMNU, Chouet, Lind. - d8ovina valg, — ** dusfdver
DFGHIEMN, Ald., Frob.— élefaive: valg.— 38" MN.— % mowrén om.,
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Foy. Des articulations, p. 137, § 24). Si avant-bras a subi
une inclinaison en dedans ou en dehors, il faut pratiquer en
méme temps P'extension et la coaptation. Quant a la con-
duite du traitement, l'attitude et le bandage sont les mémes
pour ces luxations. Au reste, elles peuvent aussi se réduire
toutes par le mode commun de extension.

15. (Idée générale des procedés de réduction. Voy. Des arti-
culations, p. 137,§ 25). Parmi les réductions, les unes s’opé-
rent par I'élévation, les autres par 'extension, d’autres par
un mouvement de rotation ; attitudes forcées dans un sens cu
dans P'autre et mouvement rapide, voila ce qui constitue
les réductions par rotation.

16. (Luxations incomplétes des os de Tavant-bras au poi-
gnet en avant ou en arriere. Foy. Des articulations , p. 137 ,
§26). L’avant-bras, dansson articulation avee la main, seluxe
en avant ou en-arriere ; en avant la plupart du temps. Les
signes en sont manifestes : si en avant, le blessé ne peut f1é-
chir les doigts; si en arridre, il ne peut les étendre. Réduc-
tion : mettre les doigts sur une table , faire pratiquer I'exten-
sion et la contre-extension par des aides, et avec la paume
d’une main ou le talon pousser la partie saillante a la fois en
avant et en bas du cté de l'autre os; on met quelque chose
de volumineux et de moelleux sur la main luxée, qu'on
place dans la pronation si la luxation est en arritre, dans
la supination si elle est en avant. Le traitement se fait avec
des bandes. ' ' |

17. (Luxations complétes des os de U'avant-bras au poignet
en avant ou en arriére; luzations latérales du poignel; luxa-
tion de extrémité inférieure de Uun des deux os; diastase de
Farticulation de I'extrémité inférieure des os de Uavant-bras.
Poy . Des articulations , p. 139, § 27). L’avant-bras, au poi-
gnet, se luxe complétement ou en avant ou en arridre , mais
surtout en avant; il se luxe en dedans ou en dehors; il ar-
rive aussi que U'épiphyse ( extrémites inférieures du radius et
du cubitus réunies) se disjoint ; d’autres fois il arrive quil ¥
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H. - orizevt D. - oxzimow: mut. in extumow I — *4 a5, Ald., Frob, —
'S uiv om. Chart.
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MOCBLIQUE, 361

a luxation deT'un ou de Yautre os. L’extension dans ces cas
doit &tre puissante ; en méme temps on pousse dans un sens
la partie saillante , dans un sens 'autre partie , snivant deux
directions a la fois, en arriére et latéralement , soit avec les

-

mains, soitavec le talon sur une table. Ces luxations don-

nent lieu & des accidents graves et & des difformités; mais
avec le temps les parties se fortifient, et les malades s’en
servent. Traitement: bandes qui comprendront la main
et l'avant-bras; attelles qui s’étendront jusqu’aux doigts.
Les attelles étant posées, on défera I'appareil plus souvent
que dans les fractures, et J'on usera d’affusions plus abon-
dantes. :

18. (Effets des luzations du poignet non réduites. Poy. Des
articulations , p. 139 ; § 28). Dans les luxations congénitales
du poignet, la main reste plus courte, et les chairs s’atro-
phient surtout du cété opposé i celui ou la luxation s’est
faite ; mais quand la luxation est survenue chez un adulte,
les os ne perdent rien de leur longueur.

19. (Luxations des doigts. Foy. Des articulations , p. 139,
§ 29). La luxation des doigts se reconnait sans peine; il n’est
pas besoin d’en exposer les signes. Réduction : faire Iexten-
sion en ligne droite , et en méme temps repousser la partie
saillante dans un sens, et dans un autre la partie opposée.
Le traitement qui convient est le bandage avec les bandes.
Dans la luxation non réduite, I'os se soude en dehors. Dans

~ la luxation congénitale ou survenue durant la croissance,

les os situés au-dessous de la lésion restent courts, et les
chairs s’atrophient surtout du cété opposé a la luxation;
mais quand la luxzation s’est faite chez un adulte, la lon-
gueur des os est conservée.

20. (Luzxations de la cuisse. Luzation en dedans). La cuisse
se luxe de quatre maniéres, en dedans le plus souvent, en

dehors ensuite; entre les deux autres sens, égalité de fré-

quence. Signes : [la comparaison de] la jambe saine est un

- signe commun, Signes particuliers de la luxation en dedans :

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 386 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=386

GEIOH

362 MOCHLIQUE.
w5 pdv yap @vayen Gmobalvaw, * G dyén, T & amobulvery (0b yip
Sbvarar oyt ), Gomep ot év wodt Exog Frovres. Kotk 88 b inide,
mhdytov SOhp T8 cwpatt ? dvTixovtéoust, To 8F cvaphv TH ysipt
Hip 00 * yolvartos xatavayxdloucty , Gg Syéewy v —rq" petabiost o
sapa. 4 Toytwy 5 xdtwlev, & yoirar, © xdrwley focov pwviber xal
datéa, uEhhov O capxes.
21. Tov 88 Few tévavrtix xat Tk onusia xat af ordoiec %ol T
Yow xa b 7 mobs dow Sémer Poayt. Toioe ® 32 v adffoe & &
sveTic waloUow 9 ody OGuotwe Zuvadiztar xatk Thv adtév Adyov -

* Q); éyén linea trajecta deletum H. — 2 guruevréoust , in syllaba
xov deletum v H. - dvruwréoust vulg. - dvmotaiveua , wpbs 7o dvavriov
Bealovrar, Erot., p. 90. — Il faut peut-étre lire dvriesyrolo:, ou prendre
dvroeovtiovst comme une forme particuliére, semblable 3 dmomlmpéouct ,
p. 192, 1. 6. — 3+dv, DHK, — 4 iogiwy U. - ioyie vulg. — 5 xa-
zwrépe (D, 2l. manu xdrelsy) H. - zdre U. - 7& xdre J. — © xdtae 1e
(D, al. mann x#rels FGHIJKU. - xzretéipe L. - Foes traduit:
« Coxendice infra si utator , infra ossa minus imminnontur, carnes vero.
magis. Dans ses notes il explique ainsi cette traduction trés peu claire :
xdtwley yp@olar ioyie dixit, ubi femoris caput intro subit et luxatur....
ista autem pueris, mecdum adultis contingunt. Aivsi il a entendu qu’il
s’agissait de la luxation en dedans. Si l'on rapprochait ce passage du
traité Des artic., p. 235 et suiv., voici le sens qu'on pourrait assigner-
4 cette phrase: « Dans les luxations qui surviennent au dessous de I’ar-
ticulation de la hanche, c’est-d-dire au genon ou au pied, si 'on pent se
servir de la partie, les os diminuent peu, les chairs diminuent davan-
tage. » Toutefois, en se tenant trés prés du texte , on aura le sens géné-
ral, que, plus on exerce une caisse luxée, moins les parties situées au
dessous de la luxation s’airophient. :

7 mebg 1JU, Chart. — 3t om. K. — 9 oy’ (bis) FIL - cuvaiE. J. ~
Calvus traduit ainsi cette phrase : Ossa non similiter coaugeseunt, nec

eodem modo coxendix, sed altiore aliguatenus, et non similiter utitur.

Cela supposerait un texie un pen différent du notre. Foes traduit :
Eademque ratione coxz articulus paulo supra eminens non similiter.
Dans ses notes il rapporte le passage du traité Des articulations on
Hippocrate dit que la fesse parait plus élevée, et il ajoute : Huc obsca-
rissima illa verba referri mihi videntur. L’idée naturelle qui se présente,
c'est de lire, en se référant comme Foes au livre Des artic., p. 232,
L. 4, ey Suoleg Evvadfersu § prpoe, xave Thy alriv Adyey loyion xaTe-
Tépe ‘oby, fucfec. Mais comment changer & ce point le texte? Je le suis
done, tout obscur qu'il est, et je me conforme aux manuserits qui mettent
le point aprés Joyov. :
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la téte du fémur se sent au périnée; le blessé ne fiéchit .pas
aussi bien le membre; la jambe parait plos longue, et de
beaucoup, si, pour comparer les deux jambes, on ne les met
pas toutes deux au milieu; en effet, le pied et le genou sont
déviés en dehors. Dans les luxations congénitales on sur-
venues pendant la croissance, le fémur reste plus court, rac-
courcissement moindre dans les os de la jambe , et dans le
reste 4 proportion ; les chairs s’atrophient , surtout en de-
bors. Ces infirmes négligent de se redresser, et ils se trainent
sur la jambe saine; si on les force a se tenir droits, ils mar-
chent avee une béquille ou deux, la jambe luxée est en I'air,
et ils sont d’autant plus & Yaise qu’elle est plus atrophiée.
Si c’est chez un adulte que la luxation reste non réduite, les
os ne perdent pas de leur longuenr, mais les chairs diminuent
commeil a été dit. Ces infirmes fauchent en marchant comme
les beeufs, ils infléchissent le flanc du c6té malade et font
saillir la hanche du c6té sain; car il est nécessaire que la
jambe saine vienne par-dessous pour porter le corps, et que
la jambe malade, qui ne peut le porter, se dérobe comme
chez ceux qui ont une plaie au pied. Du c6té sain ils font
avec une canne un appui au corps, et du c6té malade ils
maintiennent la jambe avec la main appuyée au-dessus du
genou, afin qu’elle puisse porter le corps dans le change-

ment de jambe. Au-dessous de la hanche, si on se sert du

membre, les osinférieurs diminuent moins [que sion ne s’en
sert pas] , les chairs diminuent plus que les os.

21. (Luxation de la cuisse en dekors). Dans la luxation en
dehors tout est contraire , les signes et la station; le genou
et le pied sont déviés un peu en dedans. Quand cette
luxation est congénitale ou survenue pendant la croissance,

‘le membre , suivant I’analogie des luxations non réduites,

ne croit pas comme le membre sain ; la hanche dans une cer-
taine hauteur ne croit pas comme l'autre. Ceux chez quila
laxation en dehors est fréquente sans inflammation, ont
Varticulation plus humide, comme pour le pouce, qui des
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364 MOCELIQUE.
toyfoyv dvwatépw Twvi, ody Suofws. Olot 88 * muxva &aminrer & 0 B
dvev gleypoviic, Sypurépm T oxéher ypivrar- Somep & uéyas Tie
yepds Scxudog udhioTa Yip obrog Exmimter guser” otc v dxwi-
mrer piov & Hooov, xat oig piv Sexfmrer yodkemarepoy | fEov, xat
oiow Ehwic OFcoov * umeseiv, ® xat olow odx, 4 dun TodTou , xat
" & oot mohhdxig Exminrer, tyowg Todrov. “Ex yeveTic 82, % 2n” adbioey,
% v © vodow , pdheta yap & 7 voloov, fomr pdv odv oloty EmGgare=-
MZer <> 8azdov , drdp xal ® ofor py, ﬂésxef uiv mdvea, focou 82 3
70 9 fgw, Ty ypuoTis Empeliticw, Gote, xot Ehn *© Batvovrag TR
modl, * Sebintev s Sk peltre whsiomng, Toior vrmuwTdTolEIY *
2aDévra xaxobral, emipeindivra 8t Gpehéetar - oiow Shacwy, figoon
3¢ T, paviboucy. . : '

92. Otor & = &v Gpgdrepa obizwe eméon, v doréwy 2 Tadtd
wobipare * sloapxor piv, whiv * Zowlev, ** Eeyiyhovtor, Souot
pnpots fiv pd émepaxchion. ET S xupot & dvebev 7 loylwy vé-
vorvto, Syroot piv, dvauiéec 8 T oldpmer, TARY xepahis.

23. Otot 8 Smicley, onpsia, fumposley 18 hamuphrepoy , dmghav
&&yov, mobg Spic, 9 Euyxdumrety o Sdvavtar, =i pay per’ 88dvyg,
xzstvery Hxroma * 2 tobroist cafhog Bporitepov. Avtp 008" Exraview
dbvavrar xat’ ** iy 2 § xatk PovbGva, Ty pi maw 2 alpwowy,
o082 Euyxdpmrew. “Hysitar &v oo mhsiototer 0 dver dplgov 7o

* Muetve in marg. H. — * emimrat Do — Yx siow obe dwn TobTou
om. (D, restitutum al. manu) FGHIJKU. — 4 de3; vulg, = © giov Jo
— © vdow Lind. — 7 vedgoy DMN. — vdoov valg. — 8 oloe pév mwdaym
mdvro vulg, - oot wiv ph wdoyer mdvea MN. — oo pdy pn wdoyn mavTa
G, Ald., Frob. - do. p# wdoyn pdv mévra FHIJKU. - o un wdoys
pév mdvta D. - Pour sujet de wdoyz je sous-entends b Fw. — 9 clow
DHK. — *° Baivorras FGIJEMN, Ald., Frob, — Bafvevrec vulg. —
#* upinrey (FH, emend. al. manu) IU. - Le mot du traité Des artic.
est Suzdoemay, p. 242, I. 7.— ** &v om. MN. - duysrepoy U.— 3 tadito
volg, — 4 Eobey J. — ** e Hovrzg oy Phovtiv gl F. — € wige GI
JKU, Frob. — 7 igyiay (F, mat. in loyie) HIJKU. - ioygicv Charl. -
toyioy vuolg. - ioyie MN. — <&y ioyiev D. — *® iemapdrepe DHK. — éE:-
yov D. - wiog JU.— *9E, MN. - o, vulg. - Evyamrey D, ~ cvprdnray
FGIJ, Ald.- dbvarar G, Ald.— *® woitoict DHK. ~ zoirers valg. — sxva-
visy DHK. - dzcavwisty valg,— ** b Smofiey Aéyerar 7ob yovazos gl. Fo—
** En rapprochant ce passage du passage paralléle Des artic., p. 246,
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doigts est naturellement le plus sujet 4 se luxer: luxation
plus ou moins étendue, plus oun moins difficile, plus ou
mojns prompte a réduire , remédes de cette 1ésion ; luxation
sujette & de fréquentes récidives, traitement de cette affec-
tion. [Dans la luxation de la cuisse en dehors], congénitale
‘ou survenue pendant la croissance, ou effet d’'une maladie
{ une maladie la produit le plus souvent, il s’y joint quel-
quefois le sphacele de '0s ), dans cette luxation , méme quand
le sphacéle de I'os ne s’y joint pas, Uinfirme subit toutes les
lésions indiquées, mais moins que dans la luxation en de-
dans, pourvu qu’il soit habilement soigné. Il peut Iétre au
point de marcher er posant le pied tout entier a terre eten
se balancant. Plus infirme est en bas-dge , plus il doit étre
surveillé; ces lésions, abandonnées 4 ellessmémes, s’ag-
gravent ; soignees , elles s'améliorent; le membre entier di-
minue, mais un peu moins.

92, (Luxation des deux cuisses en dehors). med les deux
cuisses sont luxées en dehors, les os éprouvent les mémes

ésions; mais, s'il n’y a pas de sphactle, les chairs sont bien

développées excepté en dedans , les fesses sont saillantes, les
cuisses arquées; §’il survient une déviation de I’épine au-
dessus des hanches, cela n’empéche pas ces infirmes de se
bien porter ; mais la croissance de tout le corps, excepté la
téte, est arrétée. :
93. (Luxation de la cuisse en arriére). Signes de la luxation
en arriére : vide en avant, saillie en arriére; le pied est droit;
le blessé ne peut fléchir la cuisse qu’avec douleur ; il ne peut
aucunement ’étendre; le membre est raccoureci. Observez (7.
note22) qu'on ne peut étendre la jambe an jarret ou a I'aine,
a moins qu’on ne 'éléve beaucoup ; de méme pour la flexion ;
dans la plupart des cas la premiére articulation 4 partir d’en
1.4, on sera tenté de donner un sens négatlil & %, soit qu’on suppose une
fante de copiste et qu’on lise ei u#, soit qu'on rapproche cet % d'un autre

# qui est employé dans le Kat' intpsiov, t. 5, p. 548, note 13, — 32 gie
pocty K, = 2ipn vulg. - Evyxdarey FGI, Ald.
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Tty Xowby TobTo dpligoiet, vebporot, wusly, * dvtépoicty, Goé-
prow, * dhdowowy, * Tadty 7ob ioyiov t0 dotéov ¢ xatapepis & <ov
Yhouttv, Stk ToUto Bpayd, xat * vt Ixveivewy ob Sdvavtan, Bddoxeg
Tavtoc T00 ¢ oxdheog v mior pwviBoucwy iy’ oigt 3% pahioTe, xat

of, elprrar. T& Zpya w& Ewutob ® Snactov w0l cbparos Zpyaldue-
vov piv 9 ioyder, dpydov 82 xaxolrar, IV X6TOV,, TUPETOS, QAeyMmo=
vie. Katth e, ™ 8t & odpra Gmetxovoay , Bpayirepov, o 8t Zow,
81 iw° doréov mpodyov, pupt’i"'apnﬁ- *Hv ulv odv mobnuévors )
gp.mem], Emt ﬁuuﬁmu'l. xupm%t ﬁam'rmpéoum, xat 7 Evépn tyvin xdu-
T oTlsot pokg ixvem:t‘ xslpnu mu%lug xaTahzpbavet, dvey
Ed)ou, Fv 0Ehwery * v ' pdv ydp | puxpmpov 7, 0b BAoerar- 7y &
Batvr, Bpayd. Muitbngiwc 82 capriv * oter wéver, xal " § g & EpTrpo-
oBev, xut =& Syiei xatd Mdyow. *4 Olor 82 &x yevee, A adfopdvorowy,
7, omd vodooy dvéenoe xet Fagbox Eyéveto (& aic, elpfeerar), doror
wihoTe xoxoUytar Stk Ty tBv vebpwy xat &plowv dpytay xat o
vévu Sed *5 v& lprudva BuyxaxdUvear. *8 Suyxexappévor obtor Hovteg
88otmopéoucty 2wt Eohou Evag 7 Sbo" o 82 byede, *7 eloupxov Sik ypriowy.

24. Ofor 8% & wodympochev, onueia tévevtie , Smobey hamupdy,
Zumpocev &y ov, Fxrota Evyxdpmrousty obtor T oxdhog, pdhora 8
éxteivoucty 8plog wobs, gxélos *® fgov, régver Fpux&? (!xpta; gviozalh-
at. *H movéouor pdhiora obror adrixa, xat abpov toyerar pdhiora

* Exépotar pro ivi. D, — Gorépnowy J. — borépans vulg. — 2 didaer U. -
ghyar volg.— 3 tadrasg vulg.~ Cette correction me parail indispensable,
— 4yoraoigeclur vulg. — Comparez Des artic., p. 246, 1. 16. — =iz
DHE. - Swarcito DFHIK. — 5 i FIJEMN. - § ©n vulg. — & oxé-
doug D. — pavibovary GK , Ald., Frob. — 7 7 in marg. H. — # &cratov
{sie) L. - &anrer U. — 2 ioya D. — : ayeitar vulg.—
V. Des artic., p. 248, 1. 11.-Correction indiquée par Foes.— ** piv om.
Chart.— ** %2Ei¢ vulg. - tnEig JL. — Phrase obscure, probablement altérée,
et pour laquelle il serait facile de conjecturer quelque correction en se
référant au livre Des artic., p. 252, 1. 1. — "4 ¢z MN. - 3 DFGHIJK.
- vsioon DMN. - vdeou volg. — *% r@y elgnuévey G. - Euynox. BMN. -
. valg. - xaxdbraw J. = cuyxaxsbitar Chart. — 'SE. BMN. - 6. vulg. —
17 doagwoy J. —ypetag, corr., fuit yovias, marg. app. ypiv, U.— 8 ooy D
JKMN. - foov vulg. - Foes propose de lire axdlec fooy, xatd wiv wrépvay
v - dxpes evictartar. Dans la maniére dont est fait cet abrégé, on peut
laisser wTigva au nominatif, et V'entendre néanmoins comme fait Foes.
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hautdirigele mouvement.Cette remarque[surla communauté
d’action] s’applique aux articulations, aux ligaments, aux
muscles, aux intestins, a I'utérus et 4 d’autres organes. L’os
de la hanche, dans le point ot est I'os luxé, est incliné dn
co1é de la fesse ; c’est pour cela que le membre est raccourei,
et aussi parce que le blessé ne peut le mettre dans I'exten-
sion. Chez tous les infirmes de ce genre les chairs dela jambe
entiére diminuent ; il a été dit chez qui elles diminuent le
plus, et jusqu’a quel point. Chaque partie du corps se for-
tifie en remplissant la fonction qui lui est départie, mais,

-oisive , se déprave, 2 moins qu’elle ne soit oisive par lassi-

tude, fiévre ou inflammation. Dans la luxation en dehorsle
membre est raccourci parce qu'il appuie sur une chair qui
céde, allongé dans la luxation en dedans parce qu’il proémine
sur un os. Un adulte qui a une luxation en arriére non ré-
duite, marche courbé dans les aines, et fléchissant le jarret
du cété sain, touchant a peine au sol avec la plante du pied,
se tenant la jambe avec la main, sans béquille s’il veut.
Avec une béquille longue, il ne posera pas i terre le pied
du c6té malade; s’il veut le poser, il faut une béquille
courte. Les chairs diminuent; chez ceux qui exercent leur
jambe, elles diminuent dans la partie antérieure, et le
membre du cété sain souffre en proportion. Dans la luxa-
tion congénitale ou survenue pendant la croissance, ou effet
d’une maladie (il sera dit de quelles maladies), I'infirmité
est portée au plus haut degré a cause de l'inaction des liga-

- ments et des articulations; et le genou est simultanément af-

fecté , conformément aux raisons exposées plus haut. Ces
infirmes, ayant le jarret fléchi, marchent avec une bequille
ou deux; la jambe du c6té sain est bien en chair, grice a
Pexercice. _ :

24. (Lu:mtiori de la cuisse en avani). Dans la luxation en
avant, signes contraires, vide en arridre, saillie en avant;
la flexion de la cuisse est le mouvement qui se fait le moins,
Pextension, celui qui se fait le plus; le pied est droit; la

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 392 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=392

BEITH

368 :  MOCHLIQUE.
v * zobrotor woicw apbofuacty - &v yip mdvorsty Eyxertan tolowy
émxaiposwy. T Zumpocley xorarézarar , * dvaviéa, vosaden , Ta-
oynon - T Smiclev * orohdddeis. Olow ndifnuévorsy, §3armopéovcty
4 8plot, weépvn pEMov Baivovree® * e 82 #dUvavro péya mpobaivery,
x&v mdvu* cdgoucr 8¢ puvifier ¢ & feta , Todrorer 8 § ypfowe
witla, pdhota 8 mobev- Sk waveds 0¥ oxéheog 8pBdrzpor Tl
uezplov , Eohou Sdovrar xatk o cwapdv. Olo 88 &x Tévs'ﬁq 73 ad-
Eavopdvoisr, ypnoteds piv Emuelnleicw | ypiiows, Somep Toioty
noknuévotcty * &pslqﬂﬂm 8%, Bpuyd, ® dxretapévov: mwpoltar T&F
coltoigt pdhiote ¢ & 100 Tk dpbpx. Al 82 TBv doTéww pewdores xal
ol Ty cepxiy wwvulfees, xata hoyov. .
25. Munpob 82 *° xatdragt uiv loyupn - xai i Swplwei xow, #
yepaiv, A cavidt, § woyAp, ** t& pdv fow orpoyyile , & & Fe
'3 mharet, wohota 82 Tk w. Kot t& piv 4 Zow, doxolcw dxscdmevoy,
2 b GmdEnpov Tob pmpeD, xaratdoos 8% xat ¥ Euvdaros oxehlwy -
xpepdoar Sraheinovra " ouuxpby Tobs wodas, Emerta TAEavta dnxpe-
waghijvat Tive, év T3 Sropbidoer duodrepa fpa worlvra. Kai 7 <
Zumpochey ToUTo Dxavov xat Toigty *# Exéporoy, Fxiota &8 5 Fe. ‘H
~ob Efhov Bmdoracts, Somep B Imd hy yeipa, ol Zow* Toict
T&? &Ahorgiy ﬁcm. e Kmm{xnicst; 3 p.a-:& a'r.a.'rr:icl.or;, y.cﬂ\m‘ru
tov fumpocley A dmiclev, A wodt 4 yerpl Epileclar & cavide.

* Toiot Totebrorey BGMN, Ald. - =ebret; Chart. — 2 dvadiea FIJKU,
Frob. - Ce mot et les deux suivants (V. Des artic., p, 254,1. 9)ne
paraissent pas ici a leur place. — ® orchdédng D. — 4 dpbi HE. = Spbi
volg, — ® of mut. in & I, - ¢i vulg. — ® 8 om. B. — 7 7 supra lin.
1. - % om. vulg. — % drezapp., FGU, Ald. — I faut peut-éire lire

- wmpebToe comme dans la phrase mrraspondanw Des artic., p. 260, 1. 7.
— 93t & vulg., - ot om. DHE. — *® xazdoracis BDGIKEMN, Ald, —
it 3 gav. om. Dietz, p. 50. — *2.1& miv o wh. 7% ot fou otp. D, —
2 dmomdatel, pdivora 8t 75 fow xal T - doxchs Ot dodpevoy Diets, -
V. Des artic., p. 309, § 77.— " Ew (D,mut in fow ) GHIEU.- Celte
phrase est peut-étre altérée. On pourrait aussi accepter la lecon donnée
dans Dietz, en mettant : xai v& piv ‘f50, doxcby Godmevey &5 70 dmdEnoov
o5 pigdB. On traduirait : Pour la luration en dedans, pousser une
outre Jusgu a Pendroit oi: la cuisse s'amineit. — *5 E, DHIJKU. - a.
valg, — gy, D. — 1 » DHIKU. - = ﬂllg — 8 fviperg vlg. (H
mut. al. manu in éxésoieny). — 9 xoTavayraens JU.
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jambe est de méme longueur que l'autre, an talon; le bout
du pied est un peu relevé. C'est dans cette luxation qu’on
souffre le plus tout d’abord et qu’on est le plus exposé aux
rétentions d’urine ; car la téte de 'os repose sur des cordons
importants. Les parties antérieures sont tendues, privées de
croissance, maladives et frappées d'une vieillesse préma-
turée ; les parties postérieures sont plissées. Les adultes chez
qui cette luxation n’a pas été réduite marchent droits et en
appuyant de préférence le talon ; ils 'appuieraient tout-a-fait
s’ils pouvaient faire de grands pas; mais ils trainent la jambe.
C’est la luxation ou les chairs diminuent le moins, la cause
en est dans l'exercice; elles diminuent davantage en arriére.
Ayant le membre entier plus droit qu’il ne convient, ils ont
besoin d’un biton du c6té malade. Dans la luxation congé-
nitale ou survenue pendant la croissance , 'infirme , sl est
dressé avec soin , se sert de sa jambe comme les adultes chez
qui cette luxation n’a pas été réduite ; mais , s'il est négligé,
le membre est court et demeure étendu; car dans ce cas les
articulations s’ankylosent surtout en ligne droite. La dimi-
nution des os et I'atrophie des chairs sont suivant 1’ana-
logie. : :

25. (Réductions des luxations de la cuisse.) L’extension de
la cuisse doit étre forte. La réduction commune se pratique
soit avec les mains, soit avec la planche, soit avec le le-
vier, rond pour la luxation en dedans, plat pour la luxa-
tion en dehors; le levier s'applique surtout a cette der-
ni¢re. Pour la luxation en dedans on emploie les outres;
I'outre va jusqu’a 'endroit ou la cuisse s’amincit; on étend
et on lie ensemble les jambes. On peut encore suspendre le
patient par les pieds, entre lesquels on laisse un petit inter-
valle; un aide, passant ses bras entre les cuisses, se suspend
4 lni et effectue i la fois Pextension et la réduction; ce
dernier mode est suffisant pour la luxation en avant et
pour les autres ; il ne convient pas a la luxation en dehors.

Une piéce de bois étendue le long de la jambe en dessous,
TOME 1V. 24
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- 96. * Fdwu ot chnBéorzpov * dyxivog, Six oy sloTakiny * xai
sdquiny® 8id xat Beminter xal Zuwinver pov. *Bxmimrer 88 mherord-
215 Sow, drip xat Fw, xol dmolev. "Epbolad 82, 7 x 7ol & Tuyxe-
xdppfar, f Sdaxvicar 85ws, 7 * Euvelifag cawing Syxov , &v Iyvin
Bete, duot sourov EEalpvne & & Sxdacty doeivar Td obpa, 7 pahoTa
gy <7 Tiov miohev® © Sdvaron 82 xal xavatewdueva petplng, Gomep

_ Gyxdav, " Zpmimwrew sa Smicley. Té 82 &b, 3 H0a, &x Tob ** fuyxe-

xdpolar, ©* 4 ddaxcicar, ** [#] & xatactacer, pdhora 8 abmh o
omioley  drdp xxt éx XATATAGLOG ;wrpb{;. 4 “H 8i6pluwecis &mact
xow#. *Hy 82 uh *5 2uméon, Toiot piv dmichev Suyxapmrew of Sdvav-
Tar, drip 00O Toicwy dhhorst vy *C 11t pmivifer 82 ppol xat xvi-

ung ¥ To Epmpocev. 12 *Hy 8¢ £¢ 7o Fow,Bharodrepor, piviler 0 83 Tk

Zw. *Hy 88 2 & & &w, yovedrzpot, ywhot & Aooov, xatd yip T
mayirepoy Sowdov Syfer, waviber & & Zow. *Ex yeveds 8¢ 7 &v adli-
381, XaTk AGyov ** Tov Tpicley.

27. Té 82 xatd & opupk xavardaros ioyvpis Setzay, 3 tHor y2p-
sty 723 oot Torodtotas, xavopldcros 2 88 dpa Gupdrepn motedong
xotvov Ot TECW.

" Tept yovuos HE. - 2 wrx. om, K.— 3 Ante xat addit xa: edxnliny K.
— & Euyrexdoba FG, Ald, — 5 o, J. - Evvehifaofax Bing dyeov (sic) corr.
antea Euverifas tawving U. — © Suaoey (sie) M. — 7 Addit 82 post wei-
aore H, — 8 & = I, - adrf pro & 7§ vulg. - Sous-entendu éuGody. —
9 Sjvatatee... Imobey (om. D, restit. al. manu) (linea deletum H), —
1o dumintey FGHIJU. - éuminrat vulg. — ** £ MN, - o, vulg.— = 7%
daxtica: BFGHIJELU. — % &2, om. vulg. — *3 § év xazacrdee DK,
- # & xarardest vulg. - Pour faire concorder cela avec la phrase pré-
cédente oa il est dit que la flexion subite convient le mieux a la luxation,
il faut prendre zzzactdes, ce 'qui entraine la suppression de %, qué jai
mis entre crochets. Il se pourrait aussi que ces mots fassent dis & une
erreur de copiste ; car ils manquent dans le traité Des articulations, ot
ce passage figure aussi. — * 4 DFGIJKMN, Frob., Dietz. — % vulg. —
'S éurr, cum xsuprap F, — 6 vt J. — *7 Ante tb addit doréev vulg. -
On doit supprimer ce mot en se référant au livre des Artic., p. 522, 1. 8.
— 8¢ J.— fow DHIKU. - sice vulg. - Brazoodzepor vulg. — Bhazodr.
BMN, Kithn. - Blzos. Ald., Frob. — 19 3% FHIKMNU, Ald. — 2 &
om. BDFGIMNU. — ** w&av DFGJKU, Ald, — 22 § @2, 7. om. vulg.
~ Voyez Des artic., p. 522, 1. 15. — ** 8 om. DFGHIJKU.
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98, Ta <t v wodt, @g e dv yetpy, * o717,
99, * T4 8t v <7 wviium u‘u‘\_rxowmsov'ra xot p :p.mz:snwat ix
veveTic xat &y atfiost Eapbpfoavra, wobia & xal & yapl. :
30. “Octn & mndfcavees dveley Zowmpllavto <5 mrépvy, ore
SraaThvar t& dotée, xai Aébag € Exyupmbivar, xat velpa &p?lﬂlﬂ-
cOvar, Sray yivmrar otz Th Sewdrata, xiviuves [.x.ev cgaxeAicavTe
oy adtva wphynate wepaaysiv. Kai s fouehdn wiv & dovda, v OF
vebpa ddfhotst xowevéovee. 8 Emel xat olow &v 7 xataysiow, #
bmd Tpdpatos otz & xwium, & & pnpd , vedpwy ¢ diodubévrwy, &
xowvwvést Toutéotay , 3 2E &g *° xavaxhicros duelbos §p.s.1-:ivﬂn %
7epyn, xat TouTiotgt * mahiyxota éx ** Towutéwv. "Eotwv &te * wpbe
GpoxElTLE yivovTar wupeTol bmepoiécs, 4 duyymdiss, Tpoumdess,
yvoung rrousvor , Tayuldvator, xat &nt ghebiv ¥ afpodfdny -
Adaieg, xih YAYYpawActes. Znpuela THY TRAYXOTHGEVTEV® Hy &
16 Teyupmpete, ket T REAAGIATE , XOL TR Tept TaUTR 7 Hmooxhnpn
"8 xat Gmépubpa %° Av vap B 9 u’xlrpﬁayaﬂ ‘mehunb7 , xtvduvog
pedaylivar: #y & %° droméhix ** § ** xat wehx ** pdda, xrr.l xeyu~
wéver, 7 mxlmpa xat padfaxk , *4 tolta &v wHot Toict TowdTowty
&Taﬂu Tnorg 88, v pdv dmipetor Zwow, E\heBopilery v & pi,
ut* & motov Suddvar 25 dEdyluxv, 26 i Sfor. "Exidecic &2, 7 §
dplpwv cuvdecic: ** Iru 8% tolrta: pHlov Tolot 9 gldopact, xai

* Ty DHIKU. - byeos valg. — * megt swviung Jo — 3 sp.r. DFHIJ
U. - &z, vulg. — %3y, ex emend. H. - éyz. walg. — * juxidn FG
(H, mut. al. manu in 308 ) WKU.- Voyez Des artic., p. 524, n. T.—
6 ¢zst BDHLJKMNU, Ald. - éxetze vulg.— 7 Post & addunt XIVEVEOVTAL
DR -8 ey Dl = daiyoherrinn U ¥ dpiske xorts D. — dicohiucal.
manu marg. adser. U, — ** madiyeera D. — moduyeorarara vulg, — wa-
AepedTaTe JKU.,— ** teurfeovy MN,— *? wpos opoxdcpa DI, - =gh oga-
xidopa H. - mpcopaxidtopa FGIKU. - wpospaxeitond Ald., Frob, —
=g, de Jo— ** aipoppodv IJ.— *° &pupdtara HU, Ald. - Supstare
J, — 7 bmooxknghipata L, — *® 4 pro zai DHIEMNU, Ald. — *9 xdn-
popate HMN, - odnpipan FGIKU. - Gﬂmpél.w.ﬂ J. — ?° {mdma K.
- bmémve BDFGHIJLMNU. — 21 § B. - § vulg. — ** & pro xzai BDEG
HIJKLMNU , Ald. — ** 2} poifaxi pro pile BDFHIJKLMNU. —
*4 1557 DFGHIJKMNU, Ald., Frob.— 2% ¢Edyhuruy MN. — 36 3¢ pro
il Séot DHK. — *7 # DMN.- aivbezarg vulg. — *® &1 8% medyra BDFGHIT
EMNU, Ald. - int 8% tabra vulg, — 22 0h. BFGIJMN, - Gkdopara U.
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t. 3, p. 408, note 16), s'il en est besoin. Bandage, celui des
articulations. Encore ces remarques : dans les contusions
particulitrement, bandes plus nombreuses et plus souples;
constriction moindre ; de I'eau en abondance ; jetez le plus
de tours sur le talon. Pesition , méme régle que pour le
bandage, cest-a-dire que les humeurs ne doivent pas étre
repoussées vers le talon; tenir le talon plus haut que le
genou, dans une bonne position. Ne pas employer les at-
telles,

31. (Luzations tibio-tarsiennes. Foy. Des articulations,
p- 337,§ 87, et Argument, p. 16). Le pied se luxe avec oun
sans les malléoles; il se luxe le plus souvent en dedans. Sila
luxation reste non réduite, la hanche, la cuisse et la jambe
diminuent de volume, avec le temps, dans la partie opposée
au cété de la luxation. Réduction, comme pour le poignet,
extension plt;s forte. Traitement , suivant la régle pour les
articulations. Cette luxation donne lieu 4 des accidents,
mais moins que celle du poignet, si le blessé reste tranquille.
Diminuer les aliments, car il y a repos. Les luxations con-
génitales ou survenues pendant la croissance suivent 'ana-
logie. Y

32. (Pied-bot ). Quant aux luxations congénitales peu
étendues, quelques-unes sont susceptibles de réduction, par-
ticuliérement le pied-bot. Il y a plusieurs espéces de pied-
bot. Traitement : modeler le pied comme on modéle de la
cire; cérat a la résine ; bandes nombreuses, ou chaussure
appropriée, ou plomb gu’on fixe, mais non sur la peau;
bandage reprenant le pied; attitudes qui soient en rapport.

33. ( Luxations avec issue des os a travers les téguments ).
Dans les luxations o1 les os font plaie et sortent au dehors,
il vaut mieux abandonner les choses  elles-mémes, de fagon

toutefois que les parties ne soient ni mal contenues ni trop

rapprochées. Traitement : du cérat a la poix, ou des com-
presses trempées dans dun vin chaud (le froid est nuisible a
toutes ces Iésions), et des feuilles; en hiver, dela laine en
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TepuotethoUta hewtos. Tovtém T2 péyiota * ruvduvwidicTara, xot
dvazdtw, “Elwic 8 pobvy swtnping, 2y p3, 2 2pbdliy , mhipy T
xavd Soxtlhous , xxt yeipe dxpny: Tobte 8, * woosrméte Tobg v~
Sdvoug* Syyetodery 2pbdidewy A oF mpden, A =% 4 Sevcépn - Ay 8 ui,
wobe Ths Sxa- frrgra tevapraiz- dubord 82, o woyhoxnor: o
82, ¢ © xepadiic Sotiwy, xal Odpun - Elheblop 82 xut adrixe © i
zoiay Zubadloyfvoroe Béhtiow ypfictur. T& 78 dhda, el ciddvar dei,
8rr, 2ubaldopévawy, ® Odvaror: T péyigte O xat TE dvertdTw pé-
hgte xai TayoTe. *° Hobg de Exﬁ&g,_cﬁuup&: 3 T&ﬂpuwu-. 15 e

Zv 2ublnfévze Emepdynral T Toutéwy, * Exballovre i, of Tic dpu

hwic: ob ylp dmd THv yeldVILY of cmacpet, GAL Emb o dvter-
vavTIY, :

34. Af 3 8% dmoxomal § v dpfpwr, A xazk W vk dorén, il dve,
AN F wapd 5 wodt, } wapk TH yerpl, Fyybe meprybvovrar, v
adtixe paie "'k:mﬂup{n_im%waa. “Inore, dg xeoadic, 5 6épu.

35- 11 Amocpuxehictog HEVTOL GUPRGYV , Xat Ev -rpn’;;mmv ¢ aiwog-
Bdots amospryyfi, xui &v dotéwy xatiywast meyfiv, xal &v Seouois
amopshavBév. Kot olor wnpob pépog dmomimwrer xat ™ Bpuyfovog,
dotéa te xt gdorsg [Emomiwroust], mwoldol mepryivovrar, Gg Td ye
A edgopirtepa. Olor pdv olv zatayédvrwy 2 dotéwy, ol piv we-
prépmstes Tayeiar, ol 82°thv dotémv dmomtwotes, :ﬁ av T fpue T
Yrherotos 7 , by dromintoucy, Bomdlrepow * B4, Act 82 Tk natw-

* Kevduvestara vulg.— podvn BMN. — pévn valg.— * éu€dion MN.— 2otk
ebg 8. B, — * mpdame 7@ wulg. — mpodins T MN. — 4 Sevréoa JU.

5 xegary volg. — © Zxerta pro imt vulg.— V. Des artic., p. 278 ,
1. 43.- totewy om, J.— 78" om. F. - 8idzt pro Jei, &m vulg. - Correction
évidente. — 8 fsvazos L. - Il fant peut-étre lire Gavezdl. — 9 xai om.
(D, restit. al. manu) FGHIKU. - t& 2z I. — *° mchc I). - Szmracs
=odtg im tit. D. - 2% wob; 87 in tit. HK. - mept wodg J. — 1% xal yap
3y BDFGHIKU, Ald.— *= &8, MN. — 13 3" DFGHIJMNU, Ald., Frob.
— * 1z om, DHU. — *> uw. FGIU, Ald., Frob. - dndleyra JMN. -
amcirevrae vulg, — *€ Gspuiic vulg. — Gsppan L. — *7 amcopanehioug FI.
- amd epaxshisies Ho — 8 aiwosodng FGI. — ™9 Bpayioveg HEJU. — =
om. J. - I fant ‘peut-étre supprimer dmsmintouci. Voyez Des artic.,
p- 282, 1 47.—*® ciav dor. L. - megrpwigres FIU, = meprpp. piv J. = 7=
yezg cgic) Do — *f 3% om. J.
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wlpw T TpwpaTos Tpocapatpdety xat TOD cuuatos Tl ydos (wpo~
Ovdioxst 1&p), guhacodpevoy * 880y dua yap * hemobupin Ovi-
Gxousty. Mnpob dovfov dmellln éx towdtow dydomuostaiov, A &2
xviiun Senoéln sixootaly® xvipmg 88 doréx xatd péony, £EnxocTaia
dmehdln. *Ex towutéwy tayb xat Bpadive, ai méfwg al * hypueal,
Ta & @ha Sou Hovyalos , v& pdv davéa odx droninrer, 0bd¢ cup=
%6 UihoUrar, @A 4 Emmoiardtepov, Mpocdéyeclion Talta yon - w&
5 yhp mhsictz gobepirepr i xaxiw. H o © mpusin- 0%pusn,
Suaby dxprBei - xivduvog alpogdandy, Uiyzos: oyuara 82, dg 7 uiv
dvdpsoma, Erarta Imostdooe whou * elvexa & Toov 7 Goa fuppper.
*Exl oo Towutiotcr xal 3l toior pehaspoicw , aipodpayiar - 9 Sug-
svrepian, wept xplow , haBipor pdv , Shvydpepor 8¢+ *° odx dmdorto:
88 metvu, 008t mupsTwoses , 008E TL *F xeveayYNTEOV.

36. “Y6uwarg, ™ 1 pdv low, Imbdvatos, olpww oysoiog, drovap-
zhetoc® Tk 8f fFw , Toutdwy dowvia té ThsioTe , 2 woulb pEllov, §
dou cerclévra ul Eéotn- alrk *4 pdv fuvtoior xplow woucEMEvR ,
xsiva 82 *% &xt mhéov T codpaTt Emdrdévra, xxt &v dmxalporg fovra.
Otov TAsupat ' xateayeionr piv, Ghiyer mupetwdess, xat afpatag
7 weiorog, xat '2 cguxshiouol, #v Te pia, v Te whelous, uh 'O xa-
tagytelaicar 92+ xal tnaic padly, WY *° xeveayyoUvta; v dwupeTog
£ - Emidesig, Gy vopog® ) 8 mopwer:, &v elxoowy fuiomor, yabvoy

£ A B > g L3 i s = &
yep. "Hv & * gupwhaalf , oupatiar, xat Byyoileeg, xat fpporor,

* O8%vn vulg. - fuch © Jomubupiion: gl Fo — 2 Jum. G, Ald. - Rz,
U, Frob.— ? iarp. FGIJU. - 1l faut peut-étre xat inrpetar. V. Des artic.,
p. 284, 1. 18, et p. 286, 1. 4, — 4 immadaudrepoy FGIMNU. — émmo—
rmatepe DHK. - émmddaizepoy vulg, — 5 7d e yap vaolg. — y5 om. DFG
HIJKMNU, Frob. — ¢ wpaiz IU. — mposziz K. - Osppd valg. — 7 piv
DHEU. - 7 pro piv bvulg. — @ dlvexe HIJKEU, - eive (sic) F. = etvar
vulg. - &icow DHJK. — 9 Jucevreoin {(mept xpiowv marg, adser.) U, —
‘0 obx dm. 8% mdvo wuper. valg. - cdx gx., ob wdvy muger. Lind. - V.
Des artic., p. 288, 1. 9. — *'xeveayywréov FGHKBINU, Ald., Frob.
- xevearyyernvéoy DI.— *2  om. D. — = HE.

2 mowzb DFGHIJKMNU, Ald. - medd valg. — *4 wiv DFGHIJKLU.
- iy pro piv vulg. - fw T (sic) F. - forote GIIU. — *5 éimmiéoy J.—
'S xaveayeicon D, — waraysion vulg.— 7 mrdorzg HE, — ** guaxehouiy
Ald. — 3 xaroysiom vulg, - Voyez Des artic,, p. 248, 1. 4. — *° %=
veapaivea GMN, Ald. - &% sulg. — 7 Zuedd, BGIMN.
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vient soit par constriction & cause d'une plaie compliquée

d’hémorrhagie, soit par compression dans une fracture, soit
- par mortification sous des liens. Dans les cas out une portion

de la cuisse ou du bras, os et chairs, se détache, beaucoup
réchappent;; et ailleurs la lésion est moins grave. Quand la
gangreéne survient dans une fracture, les chairs se séparent
promptement; quant aux os, ils se détachent 1a ot sont les

limites de la dénudation, mais plus lentement. 11 faut enle-

ver ce qui, situé au-dessous de la 1ésion et des parties saines,
meurt d’abord, én évitant de causer de la douleur; car les
malades succombent en éprouvant une lipothymie. Dans un
cas de ce genre, le fémur se détacha le quatrevingtidme

Jour, la jambe avait éi¢ enlevée le vingtieme ; dans un aatre,
les os de la jambe se détachérent vers le milieu, le soixan-

tiéme jour. La pression exercée par le médecin influe sur la

-promptitude ou la lenteur de lachute des parties gangrenées.

Quand la compression n’a pas été forte, les os ne tombent
pas, ils ne se dénudent pas nou plus; mais la gangréne reste

plus superficielle. Il faut accepter le traitement de ces mala-
dies; pour la plupart elles sont plus effrayantes que dange-

reuses. Traitement doux; chaleur; diéte sévere; prendre

-.garde aux hémorrhagies, au froid; attitude, telle que la

partie soit élevée; puis, en raison de la stagnation du pus, la

- mettre horizontale ou dans la position qui conviendra. Dans
les gangrénes il survient des hémorrhagies; vers la terminai-

son, dysenteries, abondantes 4 la vérité, mais de peu de

- durée, n'6tant guére 'appétit, ne causant pas de fievre; il

ne faut pas, non plus, mettre le malade a la diéte.

36. (Deviations de la colonne vertébrale, fracture des
ciites et contusions de la poitrine). La déviation de V’épine en
avant est dangereuse, cause la rétention de 'urine, la perte
de sentiment ; la déviation en arriére n’améne pas d’ordinaire

 ces accidents, elle est beaucoup moins ficheuse que la com-

motion de la colonne vertébrale sans déviation ; ces dévia-
tions sont a elles-mémes la crise qui les juge: mais ces com-
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xett whevple dopuxdhicay: wopk Y&p-wlaup'hv éxaoTny , dmd TV
wdvor eiotv *. Holhot 8 %ol ofua Zmrucay , xot Zumvor Sydvovta. ‘H
88 peddty, tnow, Emidesic, (s vopos - Swityg * & wpwiTa drpexing,

 Zmate 3 Graddvew - fouyin , owydi- oyduera, 4 ok , dopodisa.

b1

Athp ol 5 dvarpe, dmeduvditepe Thiv xaTayvupévey , xal griumro-
oTpopwTepa yodvorsty® olot 82 xotahstmerar puukides, Smoppviioxe
v movorsty. Incte, xalotg, Tolot pév én’ dotéou, peyrpts Sariou, wi
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Foes dans ses notes, est déplacé, et ce qui vient immédiatement aprés
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changement indiqué par Foes, — * tamp, D. — 3 amod. DFGK, Ald.,
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dvoduvirepe vulg, — Correction indiquée par Foes. — cuwwosrpogcrepa
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9 imeqidvre  DGILIKU. - émaioidvra vulg. — émadvra F, Ald., Frob. -
Cet endroit me parait, comme & Foes, tout-a-fait obscur. Il est sans doute
extrait de quelque original perdu.— *® Adyog D.— ** o D. - iyog vulg.
— 2 fHxs DFGHIJKMN, Frob. — *3 toire proodte Li— 4 i L.
— 1% Jdvarer MN. - divavrar vulg. — 6 iE160vecha: DK, Chart. — €E:60-

~ vaobax valg. — 7 mapk ypfipa FL — '8 81 D, — '9 zcioe pro Fiooov J.

— 2% 4y & om. vulg. — Voyez Des artic., p. 182, 1. 5. — ** mudag
Chart. — 22 <odmyra: BDFGHIIKMNU. - tpdmeror valg.
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434 APHORISNES.

Platon fait allusion a des exp]orauons de ee genre dans un
passage de son Théeiéte : « Ne sais-tu pas, dit Secrate dans
ce dialogue, que lessages-femmes expérimentées sont de trés-
habiles faiseuses de mariages, attendu qu’elles ont V'art de
reconnaitre quelles femmes et quels hommes il faut unir en- .
semble pour produire des enfants excellents (p. 73, éd.

Orelli, Zurich, 1839)? »
Ces expériences paraissent touta fmt futiles ; celle d’Aris-

tote, notamment, prouve seulement, quand elle réussit, que

le canal nasal est libre. Mais il est évident par ces rapproche-
ments quLe médecins, philosophes, sages-femmes, tous
croyaient pouvoir s’assurer par des moyens naturels si une
fernme était stérile par elle-memeetnnn du fait de son mari.
XXI. Il ue mereste plus & dire qu’un mot sur le mode de
composition des Aphorismes. Ce qui frappe tout d’abord, ce
sont les repetltlons- Elles sont inégalement partagées : dans
la premiére section, I'aph. 25 est la répétition d’une portion
de I’aph. 2; dans la quatriéme, cette méme portion est répétée
aph. 3; I'aph. 1 de la quatriéme section est répété aph. 29 de
la cinquiéme. Ce sont 14 les ‘seules répétitions que renfer-
ment les six premitres sections. Quant 2 la septiéme, elle
contient quatorze aphorismes qui se trouvent déja dans les
précédentes, et la plupart de ces emprunts ont été faits a Ia
quatriéme section. Ces répétitions sont souvent textuelles;
d’autres fois un mot est ajouté comme VII, 57 et IV, 82, un
mot est supprimé comme VII, 53 et VI, 47, la rédaction est
modifiée comme VII, 52 et VI, 40; d’autres fois le change- -
ment est plus considérable et semble une vraie correction,
par exemple VII, 70, qui est plus clair que IV,47. Jessaierai
un peu plus bas d’indiquer comment on peut concevoir le
fait de ces répétitions. Préalablement je me bornerai & une
seule remarque : si des mains étrangéres étaient intervenues,
comprendrait-on que celui qui aurait fait ces interpolations
se fiit grossiérement donné la tiche de copier, ca et1a etsans
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deuxiéme livre des Epidémies ce qui est arrivé a tant d’au-
tres livres des Hippocratiques (v- t. I, p. 54-59), il ne nous
resterait qu'un mot sur une maladie d’un diagnostic difficile
et qui n’est bien connue que grice & des travaux fort moder-
nes. Le passage du deuxiéme livre des Epidémies montre A
quellesomme d’experience se rattache ce seul mot inséré dans
les Aphorismes. Combien n’y a-t-il pas, dans les écrits hippo-
cratiques, de mots, de phrases d’un sens suspect, incertain,
obscur, parce qu’elles sont anjourd’hui isolées de tout ce qui
leur servait d’autorité?

- Aph. IT, 21, il est parlé de pourritures des parties génitales
comme d’une affection particuliere 4 I'été. Cela doit, sans
doute, étre rapporté au passage suivant du troisitme livre des
Epidémies : « Fluxions fréquentes sur les parties génitales,
ulcérations, tumeurs au dedans et au dehors; gonflements
dans les aines , ophthalmies humides, longues et doulou-
reuses ; carnosités aux paupitres en dehors et en dedans qui
firent perdre la vue & beaucoup de personnes, et qu’on nomme
des fics, Les autres plaies et les parties génitales étaient aussi -
le siége de beaucoup de fongosités. Dans I'été on vit un grand
nombre d’anthrax et d’auties affections qu’on appelle septi-
ques (t. 3, p. 85, §7). » Tel qu’est ce passage, le rapproche-

‘ment me semble indubitable; mais il serait plus frappant si

on lisait : « Lies autres plaies étaient aussi le siége de beau=
coup de fongosités. Dans I’été on vit aux parties génitales
un grand nombre d’anthrax et d'autres affections gu’on
nomme septiques. » *Egdero 8 xol &t wivy didaw Elxéov mohhd.
Kt év aitoioigty dvBpaxsg xh., an lieu de wolhé xal 2v eidoloov,
"AvOpaxeg xth. La lecon qui met le point avant xal év aidoloswy
est celle de Galien, dans uhe citation que j’ai rapportée t. 3,
p- 84, note 19. Cette ponctuation est tellement en accord avec
notre aphorisme que cela me parait devoir lui mériter la pre-
férence.Je dois dire que Galien, dans son commentaire sur ce
passage du troisitme livre des Epidémies, rattache incontes-
tablement les parties génitales aux fongosités et non aux an-
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un bain chaud, il éprouvait une amélioration ; les vomis-
sements ne le soulageaient pas; je pense que des bains de

vapeur seraient utiles. » Enfin, on lit, Aph. v, 28 : « Un ma-
lade, souffrant 4 la partie postérieure de la téte, est soulagé
par 'ouverture de la veine perpendiculaire dans le front. »
Cela se trouve Epid., vi, 2, avec cette variante : @ €té sou-
lagé ; ce qui indique un cas particulier. Les anciens com-
mentatenrs (Foy. Galien , l. ¢. )} avaient déja remarqué cette
différence , disant qu'Hippocrate , dans Epid., v1, 2, avait
écrit ce fait pour mémoire, afin ; quand il aurait un nom-
bre suffisant d’observations se:nbla]:nies d’en tirer une pro-
position générale : ce qui a été fait dans l’a. orisme en
question.

Autre genre de rapports : Un traité { celui Des a;rs des
eauzx et des lieuz) contient des propositions générales sur les
influences des saisons ; ces propositions , qui font corps avee
le livre , se retrouvent textuellement dans les Aphorismes. -
Un autre traité ( celui Du régime dans les maladies aigués)

“‘renferme une doctrine spéciale sur 'alimentation des mala-

des; Vesprit, non plus la le_ttré. , Sen retrouve dans les
Aphorismes, et, si le sens est i&entiqﬁe des deux cétés, la
pensée a recu des deux cdtés une formule différente. Les
mémes remarques s'appliquent au Prorostic, dont plusiears
passages figurent dans les 4phorismes avec ou sans modifi-
cation, et aux Prenolions de Cos. Toutes ces communautés
concourent 2 montrer quels liens étroits enchainent les unes
aux autres ces parties de la Collection hippocratique.
Maintenant , on peut se demander : En quel sens conce-
voir ces relations? Vont-elles des Aphorismes aux autres li-
vres, ou des autres livres aux 4phorismes? c’est-a-dire, les
Aphorismes ont-ils été composés avant les autres livres cités
plus haut , ou bien les livrescités ont-ils été composés anté-
rieurement , et les Zphorismes en ont-ils été tirés ? Il faut le
remarquer d’abord, les répétitions qui se trouvent dans les
Aphorismes de section a section , empéchent d’admettre que
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‘auront produit les répétitions. Qu’on suppose , par exemple,

que , inscrivant & fur et mesure les propositions , il se soit,
par intervalles , occupé d’en déplacer quelques-unes; qu’on

_ suppose qu'il n’ait pas effacé celles qu'il transportait ainsi ;

quwon suppose, enfin, que le tout ait €té publié tel quel
ap"rém sa mort, et 'on se rendra suffisamment compte de la
composition des Aphorismes. Je ne présente ceci que comme
un exemple des suppositions qu'on peut faire sur ce théme
une fois donné, qui me parait tout-i-fait certain : cest-a-
dire publication posthume de papiers, ot plus d’une fois
on suit 4 la trace I'élaboration des ohservations et des. pen-
sées d’un grand médecin. o : |
XXIL Celui qui essaiera, luttant avec les Zphorismes,
de renfermer en aussi peu de paroles autant de sens, com-

. prendra la grande fortune qu’ils ont eue, et le mérite in-
| trinséque qu’ils possédent, non inféricur, peat-étre, a leur
fortune. Ce livre, en aucun temps, sans doute, n’a em-

brassé toutes les connaissances réclamées par la pratique de
Iart, et il les embrasse aujourd’hui moins que jamais ; en

outre,, il ne nous apprend rien sur les procédés que lau-

teur a employés pour acquérir les notions qu’il y a formu-
lées. Néanmoins , amjoura’hﬁ comme jadis, il excite la mé-
ditation et fortifie la pensée , genre de service que tous les
livres ne rendent pas.

On ne m’accusera point , jespére , de vouloir faire I'éloge
de ce livre, sans aucune réserve. Il est des aphorismes ob-
scurs, bizarres,  peine intelligibles , sujets A toutes sortes
de restrictions ; ils frapperont sans peine les yeux da lec-
teur, et je n’ai pas besoin de les signaler a 'avance; mais ce
qui n’a pas €té noté, et ce qgi » justement pour cela, vaut
la peine de T'étre , c’est la subtilité singuliére qui se montre
dans quelques-uns, Cette assertion est contraire a l'o-

~pinion commune des interprétes d’Hippocrate: on a tou-

jours prétendu qu’il est éloigné de toute subtilité, et qu’il
Pest surioutdans les Zphorismes. On en a fait un des carac-
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le traducteur, comprenant mal son auteur, a cra qu’Oribase et d'excel-
lents médecins s’étaient réunis an nombre de 72 pour composer les Col-
lections médicales. Cette méprise notée, et aprés ce long détour, reve-
nons au Commentaire dit d'Oribase. Nous lisons dans la Préface (ed.

de Bale, 1335, p. 8) : Sed et ego ipse commentarios ‘conseripsi, monente
Ptolemzo Evergete, post sept:tagmta perfectissimorum medicorum exa-

minationem, qui una medicinam pralegerunt et philosophicas quasliones
discusserunt. Ce qui est ainsi congn dans le manuscrit 4888 : Commen-
tare. cnltegl et ordinavi Uribasius, monente Plolemzo regnante, post sep-
tuaginla perfectissimorum medicorum ruminationem, una relegentivm et
philosophicas quastiones discutientium. Ainsi l'anteur, quel qu'il soit, du
Commentaire, a cru, comme le traducteur latin da Synopsis, quOri-
base avait réuni auprés de lai 70 des meilleurs médecins pour composer
ses extraits, La rencontre dans une pareille erreur me peut étre fortuite;

et Von doit penser que 'autenr du Commentaire a pris dans la tradue-

tion latine cette singuliére idée. I1 découle de la (ce qh:i était d aillears
démontré par la discussion de Goulin) que ecet anteur n’est pas Oribase
et est un latin ; mais il en découle aussi, ce me semble, qulen nmpmn-
1ant ce trait malencontreux, il a voulu sciemment metire son livre sous
le couvert du célébre médecin de Uemperenr Julien. Goulin, qui revient
sur ce sujet (méme journal, t. 77, p, 342 ), pense que la phrase citée du
Commentaire signifie : « D'aprés Pexemple donné par Piolémée (pour
la version de lz Bible), ces commentaires , que j'ai rédigés, ont subi
PPexamen de 70 médecins lrés-habﬂe:s. » Mais le sens naturel de la phrase

" citée est que le commentaire sest fait &'aprés Favis de Ptolémée, et la

relation entre ce commentaire et la méprise d’une traduction trés-ancienne
du Synopsis, montre la source ou le prétendu Oribase a puisé. Toutefois
il est assez probable gue le souvenir de la traduction des Septante et de
Ptolémée a amené la substitution du nom de ce prince & celui de em-
pereur Julien; et, en cela, la remarque ingénieuse de Goulin subsiste.
Le Commentaire est ammpagné d’une traduetion latine, gui est
seunle dans qnelqum manuserils. Cette traduction, fort mauvaise, et que
Bosquillon , dans son trés-bon travail sur le Pronostic et les dphoris-
mes, a eu le tort de préférer parfois aux textes grecs, cetle traduction,
dis-je, a été jugée dans le xmu® siécle par ’anteur inconnu d'une nouveile
édition des Aphorismes en latin, Ce jugement , je le mets sous les yeux

- du lecleur il se trouve dans le manuscrit latin 7402 sous le titre singu-

lier de-: Prolagus Oribasii in librum aphorismorum Fpocratis. Le
voici : _ 2

Aphorismorum Ypocratis hujus nove editionis ea camsa extitit, quia
antiquz nullum’earum, qué vitiosis translationibus esse assolent, culpz
genus defuit; adeo ut m!c translatio merito debeat appellari, sed potius
veritalis ablatio. Quippe quz superflua plurima addere, et eorum,
que ab Ypocrate posita in omnibus graecis codicibus atque expositoribus
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446 APHORISMES.

2149=F!. — 2356=0G'. — 2357=H'. — 22595=1'. — 2260==]'. —
92295 *=L!, — 2296 *=M'.— 2671 3=N. — 2168 {=0". — 56=T",

—2278 S—U'. — 1884=V".—1885=7", — sasaﬁ—i" — ialﬁnxf

— 2219=W".

EDITIUNS, TRADUCTIONS ET muuaﬂumzes.

~ Aphorismi in latinum versi, in .a.rhoella Venat. 1485. . uss-
1500, ete. Lugd, 1305. 8. 1515, 8. 1519, 8, 1527. o Jac. Foroli-
viensis in Hippocr. aphorism. et Galeni super eisdem commentarios expos.
et quast. p. Chph. de Castanea. Papiz 1488 f. Maitt. 'Vem 1590. Pap.
1504 £. 1512, Ven. 1495. f. Maitt. 1504, f. 1520.f. Cat. mus, Brit, c.—
Ugonis a’qumuo super aphor. Hlppo-cr. et sup. commentum Galieni, ejus
interpr. Ven. s. a. 1495, [. 1494. f. Maitt, Ven, 4298, f. Papie 1518,
f Ven. 1525. f.- Antiqua versio et nova Theodor. Gaze in collect.
Antonii Rustici Placentini Venet. 4495. 12. Maittair. Venet. 4507, 8.
Gunz. — Laur. Laurentiani comment. Flur. 119%, f. — Jo. Sermoneta,
comm. super libros aphorismor. Ven. 1498 f. Linden. [adjectus est Ugonis
expositioni. v. Cat. mus. Brit. to, I, Beck.], — Hippocratis sententiz
{i. e. aphorismi); commentatt, Galeni in easd, Laur. Laurentiano inter-
teprete. Florent. Ant, Miscominus imprimi curavit 4292, f, Hanc edi-
tionem raram , quam Panzeri Annal. typogr. silentio preteriere, servat
bibl. sem. Lips. Kihn. — Laur. Laurentiano interpr. Flor, 149i. L.
Maitt.— Aph, latine, ed. Theodorico Ulsenio, Norimb. &, Circa a. 1396.
Denis Suppl. Maittairii. p. 585. — Cum Rhasis libris plurimis et aliis.
Venet. 1497. f. Gunz. — Ex versione Theod, Gaze. Lugd. 1505. &.
Gunz. — Anton, Benivenii comm. in aphor. Flor. 1507. 4. Hotton. — -
In Rustici Placentini collect, Ven. 4507. 8. Aphorismi ad suaszgritudines

 dispositi sunt. — Marsilii de S. Sophia interpret. in eos aphor., qui 2

Jacobo expositi nor fuerant. Ven, 1508. f. — Cum vers. dupl. antiqua
et Th. Gaza , exposit. Galeni, Jacobi Foroliv. et Marsil. Ficini, et qua-
stionib. eorund. p. Hieron. Pompilum de Oleariis. Yen. 41508. f. in 8 el
in fol. Cat. mus. Brit. Beck. 1547, f. 1556. 4. — Cum interpretatione

* Omis dans la notice : codex chart. quo continetur Meletii commen-
tarius in Hippocratis Aphorismos, Is codex seculo 16 exaratus videtur.

* Omis dans la notice : codex chart. in-4°, Theophili philosophi com-
mentarios in Aphorismocs Hippocratis, seeculo 15 exaratus videtur.

$ Omis dans la notice : codex chart, in-8°; szcalo 45 exaratus vi-
ydetur.
~ 4 Omis dans la» notice : codex chart. in-f°. 44 saculi. Galeni commen-
taria in Aphorismos Hippocratis. :

5 Omis dans la notice : codex .chart, in-&°; Galeni in Hippocratis
Aphorismos commentarius , desiderantur initium et finis. Is codex saculo
16 exaratus videtur.
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448 APHORISMES,

convers@ el comment., illustratz per Leonh. Fuchsium. Bas. 1344. 4.
Par. 1545. 8. Lugd. 4554. 8. In Hipp. Coi VII aph. libr. commen-
taria, ah ‘eodem authore nuper recastigata, adject. annotatt. et locor.
diffic. Galeni explicatt. Lug&. 4558. 8. Lugd. 1559, 3. Philothei
comment. et Oribasii fere primus post Ant. Mus. Brassavolum memorat,

minus germanas comm. Oribasii origines demonstrat , Galenum ut plo-
rimum sequutus, quem simul explicat. — Pauli Gnsrgnam, medici sa-
lernitani, in aphor. Hippocr. expositio. Salern. 4524, f. Lind.— Donat.
a Mutus in interpret, Galeni sup. 14. aphor. Hipp. dialogus,. s. 1. 1547,
4. — Hippocr. aphor. genuina lectio et fidelis mwrpmr.w studio
3. Morisoti Basil. 1547, 8. Gunz. — Philothei commentaria in aphor.
Hippocralis e greco in lat. conversa, interpr. Lud. Corrado. Ven. 4539,
8. et Spir® 1584. 8. — Bened. Bustamante Paz method. in VII Hip~
pocr. aphor. ab Hippocr. observata, qua et meliorem ordinem et argu—
menta declarat. Ven, 4550. 3. Paris. 4550. 46. Lind. — Hipp. aphor.
gr. lat. ¢, Guil. Plantii interpr. et. Jo. Lyg=i paraphrasi. Par. 1551. 16.
Lind. Lugd. 4555. 2. 1575. 42. Genev. 1580, 46. Burm. Falc. etec.
comment. Jo. Marinelli. Ven. 4582. 42. Lugd. 1582, 46. Lind. Gener.
4590. 8. Lind. s. 1. 41595, 42. aphor. simul. in appendice in ordinem se-
cundum materias digesti.— Hippoer. Coi aphor. comm. Foresii illustrati
Freft. 4554, 8. 41554, 8, — Bassiani Landi pref. in aph. Hippocratis
Patav, 1552. 8, — Aforismi di Hippocrate , tradotti da Luca Filacteo.
Pavia 1552. 8. Falnnet.. — Hipp. aph. gr. et lat. Paris. 1552. 1555,
16, — Latino Carmma_. ab Aloys. Luisino. Ven. 1552, 8.

Jo. Bpt. Montani exactissimz in aphorismi Hipp. lectiones summa
cura collectz, ele. recognile, etc. Ven. 1555. 8, Ejusd. in secundum
librum aphor. Hipp. lectiones, etc. Venet. 1554, 8. k. — Barth. et PL.
Rostini sententiz omn, et "E'Bﬂ:m in Hlpp. aphnr ordine alphab d:gesta-
Ven. 4555. 8.— Aphorismi digesti secun&nm locos congruentium seriem
materiar. ¢. exposilione cujusque ,aphansmi ex Galeno supposita et insi-
guioribus sententiis Celsi. Lugd. 1535. 12.— Jo. Myrica, paraphrasis in
Hippoer. aphor. Bas. 1556. 8. Lind. — Bened. Vietorii comm. ad Hipp.

. aphor. Venet. 1556. 2. — Jani Cornarii orat. in dictum Hippoer. vita

brevis, ars longa, Jen. 4557. 12. Gunz. — I=moxpdrous doopiopay BlA:
{’. cum religunis, quoram in Prognost. et Prorrhet. (v. t. 2, p. 405) men-
tionem fecimus. Par. ap. Gu. Morel. 4557. 12.— Fr. Vallesii in aphor.
Hipp. Complut. 1561. 8. Colon. 4589. f. — Nic. Hautpas aph. Hipp.
enamt. illustrati, Duaec. 1565, 4. Cph a Yega comm, in libr. apho-
rism. Antiguare. 4565, 8. Lugd. 3568. 8. 1570. 8. In Operib. Lugd.
4576, f, 1586, £. 1626. [. — Oddi de Oddis interpret. in aphor. prim.
sectionem. Patav. 1568. 8, Lind. In 4 et 11. sect, Ven. 4572, 8, Pa-
tav. 4589. %. Lind. — Hier. Cardani comment. in VII Iibr, aphor, Bas.
1564, f. Patav, 1653. &. Et in Operib. to. VIII, Galenum et Leonicenum
valde taxat, — Jo. Piacotomi Hipp. aphor. in locos communes digesﬁ.
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BEITH

DEUXIEME SECTION, 481

32. En général, dans tout mauvais état, quand on a
d’abord bon appétit sans se refaire, on finit par perdre I'ap-
pétit; mais quand, d’abord sans aucun appétit, on finit par
en avoir, on se tire mieux d’affaire.

- 33. Dans toute maladie, conserver ’esprit sain et du goit

- pour les aliments est un bon signe ; le contraire est mauvais.

34. Dans les maladies , ceux qui ont une affection en rap-

_ portavec leur nature, leur complexion, leur ige et la sai-

son , courent moins de danger que ceux chez qui aucun rap-
port de ce genre ne se rencontre.

35. Dans toutes les maladies, il est bon que les régions
ombilicale et hypogastrique gardent de I’épaisseur ; il est fa-
cheux qu’elles deviennent trés-amincies et émaciées : cela est,
en outre , défavorable a Padministration des purgatifs.

36. Les gens bien portants qui prennent des évacuants,
défaillent promptement pendant les évacuations, ainsi que
ceux qui usent d’une mauvaise nourriture.

37. Les gens qui ont le corps sain ne sont évacués que la-
borieusement.

38. 1l faut préférer une boisson et une nourriture un pen

-moiﬁs bonnes , mais plus agréables , 3 de meilleures , mais

plus désagréables. :

39. Les vieillards ont , en général , moins de maladies que

@tre compris ainsi: 5i vous purgez les gens bien portants, vous les expo-
sez anx défaillances ; mais n’allez pas croire gque vous puissiez, sous
prétexte de cacochymie, purger cenx gqui se nourrissent mal ; ceux-la
aussi sont exposés aux défaillances. Il faut se -rappeler que dans la haate

‘anliguité on n’avait que des drastiques dangerenx (/. t. 1,p. 69). Mais

cet aph. est susceplible aussi d’un autre sems, a2 savoir que les gens bien
portants qui se purgent et les gens mal nourris sont bientit affaiblis ; sens
suivi par MM, Lallemand et Pappas. — *7 tayfes Ot of wo. Magnol.—
38 yoeduaver I, - yoedpever YWO'UL — ypdpever volg, — 39 7eig b
= Ioi?.img:;um T cp.Pw_P{ sz Al. — 4o fpyade; SB'H'M', Dietz. —
42 gupty CE. — 42 xai om. QG'. — 4 idiew C'U'. — 44 3¢ om. B'. —
45 2 pro tév EA!, — 46 piy om. C'. — 47 gndéarepoy KON — 4% ai-
pezdy YW. — 49 mpeaBivar Kiihn. — wpecCizar vulg. - mpeotirepe BM.—
5o mheiora CQA'C'G!. — 5+ firrov B, et alii.— D’aprés MM. Lallemand et
Pappas, Hippocrate a voulu dire que les vieiliards ont des !naladws mioins
violentes- gue les jeunes gens. Mais les commentaires de Galien et de Théo-
phile s’opposent & cette interprétation.
TOME 1V. 31
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1 doa & & adréownt ypdvix vosipata * yévnzar, T mll& Eu_sn:-
mofvioxet.

40. Bpayyor xai xoputw. zaigt c:poﬁpu wpeu@ﬁrmw ob memai-
vovrat.

41. Of &duoypevor moldhaxeg xai iu-&upux, oo 4 pavepiis TPOPa=
o105, SEamwive TEAUTIOOY.

42. Adew * dmomhniiny io'xupﬁv t.ﬂ%v éouvutou, L &uﬂswsa 8,

ob 1 ﬁnfamv

43. Tév amayyopsvev xat muluup.imv, S wndéme 988 'E:-
Oynxdze , adx dvagépougiy, oloty dv u’uﬂit‘m 7 megt 70 oTopa. :

44. Oi mayésc opddpa ™ xatd gicw , Tayuidvatar Twnm:.
*3 uElhov TV oy viov.

45. Tév imdumrméy tolor viowwy @madlaynv af petabolat
4 yahota The AAxing, xak <@y Fwpiov, etk T Biwy morénugty.

46. Ado wovery Eua ™S ywopdvew 7w xatdk tov abtiv Tomov, &

apodprepoc *2 &puupui’. oV 19 frepov.
47. 2° Tlept the yevéorag wob woou of méver xat of wugetol ** Eup.

Gatvougt pEldov, § = Tzvup.awu

t Ondon Q, et alii. - &v om, QYG'H!, - 3% sine v A'C'. — * ybnrar
ATH!, - vyivermn B'C!. — yiyyrrar 8. - yiyvezar Y, et alii. — yiyvovrar Q. -
yiovovton G — cuvanchmorouoy Bl

3 Post zzi addunt Biiyec xot HLA', -rpauﬁu-r{pm J!L'E’H’ = mpegol-
o prpopdicier 8. — 4 mpogdaies gav. QG —F &ml!ﬁrn toyupTy
Aosy pév Gal. - dwomk. loy. pév Abawv @d. Magnol. - dmomingry C. - site
~ap Tproly Bpang cite Térapowy site xal futoy pdvey dpag & Hvbpomes xaTa-
dmgbein ogedpidg dg paire alofdvestiar paite wvélobar, Tolizoy Nwel; Gmomhn-
xtov ovopclopey * Somep 6wl omaobein wovti TH copmart , xai TedTey i
Jmmroy dyopdlopey in marg. HN'. — € dofeveorépny H'. — 7 padins C'.
— 8 wize HKWA'C'N'O!, Gal., Dieiz. ~cizo D'.— 9 3% om. YW
H'O', Dietz. — Bosquillon entend ﬁmrm;u.smv ‘de ceux qui sont frappés
d'apoplexie ou atteints d’une angine grave. Mais Galien dit positivement,
en paraphrasant cet aph., une corde étant passée autour du cou. Voici
1a note d'Opsopeeus sur xataluopévey : Variant interpretes in verbo xaza~
huopévey exponendo; quidam seenti Philotheum idem volunt esse atque
si dixisset Hippocrates t&v pellgvrey drobmoxsty - ea significatione qua
quis tiv oy xarakiety, vitam finire, dicitur. Quidam pro iis accipiunt qui
dissolvantur viribus collapsis. Quidam rectius forsan xavakiew imterpre-

S S
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BETIH
DEUXIEME SECTION, 483

les jeunes gens (Poy. p. 481 note51) ; mais les maladies chro-
niques qui leur surviennent meurent avec eux ordinairement.
40. Les catarrhes et les coryzas n’arrivent pas i matura-
tion chez les personnes trés-Agées. :
41. Ceux qui ont des défaillances fréquentes et graves,
* saps cause manifeste , meurent subitement.

42. I est impossible de résoudre une forte apoplme )
difficile d’en résoudre une faible.

43. Les personnes pendues et détachées, non encore
mortes , n’en réchappent pas, si elles ont de Pécume 2 la
. bouche.

44. Les personnes qui ont naturellement beaucoup d’em-
bonpoint sont plus exposées 4 une mort subite que les per-
sonnes maigres. ;

~ 45. Chez les jeunes geus epﬂephquea , la gnérison s’opére
~ par les changements snrtout d’ige, de lien et de genre de vie.

46. De deux ‘douleurs simuoltanées , mais non dans le
méme lieu, la plus forte obscurcit Pautre.

47. Les douleurs et les fizvres surviennent plus vers I’é-
poque de la formation du pus qu’aprés qu'il est formé.

tantar per simplex Ajewv, solvere, nempe ligatos. Celsus significantius
detrahere exposuit, I, 7, aphorismo hocce his verbis expresso : neque is
ad vitam redit gui ex suspendio spumante ore detractus est. Corna=
rius xaraduloméver legisse videtur vertit enim : Ex his qui strangulan-
tor et submerguntur, ete. D'autres ont proposé xaraduveudvev, avec le
méme sens. Mais les ‘manuscrits ont unanimement M'L"G'Jngl.l.nm.

10 zefiyedbray C. - ciowy om. Hagnal. -som. T. = wept woer. % Cl.

't rare gbow om. C.— ¥ yiyv. QS. — p@iicy YiveW, et alii codd. ,
Gal. — "-‘:mp&ﬁtm pmy.fﬂ. Cl. —zév igyg. pﬂ. ATLY. — 4 o5 T
pédh. QG'. — ¥ xai iy dpdev xal THY TOTEY pro xai T. . FGHIKQSTA'
H'L'M'N', Dietz. ~ xxi tiv bpdev prox. T. x- Cl. - xzi zaw mpsm %t TRV
Biwyxah T8y témey J. - %ol T yopiay xal T8 dpiov xai TdY Towey L.—
6 ey, A'L), -y, H, et alii. — *7 pn om. C. — ® Post op. addunt
mdvog ATV, — 19 fidoew B - Ddocova LN, — 2° mapi 33 H'. - Aphor.
placé aprés le 48° SH/M!, Dietz. — of 7¢ mtvoer Magnol. — 2* £. §, et alii.
- 6. vulg. - pEXkey cupl. €', — 2 yvopévou 1K, et alii. - yeyvopivay S.
—1tw|.ni'vu}v TU’, Frob.
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48. Ev * wdoy xwijost Tol copatos, * xotay dpynTae * wo-
véew, 4 10 Sravanade 08¢, dxomov. :

49. O1 cifiopévor Tolg Eﬁvﬁﬂé«q wévoug pépsw, & xiy ‘@ Gole-
véeg 7 yépovres, 'r?r':rv 1 &Eum&s’mv icrxupt'i'w Stz xot véwv fdov gd-
poucw -

. 8 T& 2x wohhel ypévou *© Euvihsa, x8v 7 )ri't.pm Thy ** dfuvy-
ﬂtuw, = Jocoy dvoyheiv ciwley- 35: 258 xat Eq Ta 4 aEmeeu pete-
Gahdety.

51. Tb ** xatk ol xat éEcmifv'qu; 16 xevolv , ¥ ﬂlﬂ]gﬂﬁ“ , 3 Oeppaxi-
vew , A {;ﬂ_}(&ﬁ,'ﬁ 7 @l xwadty < cOua ¥ xwvéery, apakepov,
19 yon wEY TO TOAY ﬁ gigzt Torépmioy * T 88 *°xat’ Ghiyov, dogadis,
not i).]\mg,." #v Tig & Exépov 2p Erepov perabaivy. ‘

52. Tavra xati Ayov ** moréovty, 3 pa) 24 ywopévey 2* tév xatk
Ayov, uh petabaivay 29’ Exepov, MEVOVTOG TOU Sokavzog 2 apyc.

53. 26 “Oxdoor i xothing Sypie Fouow, véor pdv 27 Edvtsc, Béhriov
-Graiddacouat 28 <@y Enpke Sydvrwy, & 88 29<b yHpag ysipov dmuh-
Adagovgty: Enpaivovear 3° yip G 3 2wt wd moukb dwoynpdexoucty.

! Amdop Dietz. — 76 om, JKI'N'T/, Dietz.

3 fray Q. - dobwvrar Magnol. — *movémy om, C'. — 415 72 C, -
)0¢wg Magnol. - s0fbs se rapporte mon i &xomcy , mais & Stavamadowy.
Voyez le Comm. de Galien.— 5, A'. - 5, vulg, — 6 »iv HKN'. -
iy vulg. - ysigous pro daf. Magnol. - % »ai yép. Dietz. — 7 douvnbiey
valg, = afvwifer HIM, - douwifov Q, et piures alii, Ald., Frob., Gal.,
Mere. — gElwmBiay (sic) ATLY, — & xat oy, xat véev QG'. — Siproze L
TI'. - 2¢ xai om. C. — 9 xai pro 7 W', — . §, et alii. - . vulg. -
guvrifos Bl. — ** douvifey valg. - &Euvibey B'M. — douvnbay C. - &Euv-
Hheov ALY — 2 frroy HY, — 3 82 Magnol. - ¢iv pro 3t volg. —
4 gEywifise SHIM'. — dovvifze LQYWC'O'U™W'. = Govvitn FGHIITB'I
N'T'. = aodwrfa sic Gal. - cuvifex vulg., — Le texte de vulg. porte guwi-
bext, familier ; Foes n’en a pas moins mis insolite dans sa traduction ; et
il a eu raison. En effet, Galien dit: « Quant & la fin, ol Hippocrate con-
seille de changer d’habitades, ¢’est un conseil pour la conservation de la
santé. Des habitudes d'une seule temeur sont dangereuses; car tous les
hommes sont exposés & des. éventualités imprévues. » De plus, presque
1ous nos manuscrits ont &Euvifea. Cependant on doit convenir que cuvyi-
e de vulg. (il faut donc revenir aux choses d'habitude, Chailly) est
plus naturel si on garde ctv. Aussi Théophile, paraphrasant cette fin de
’aph. , met-il dans son commentaire non pas civ, mais Sp.wg, cependant ;
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48. Dans tout mouvement du corps, se reposer aussitét que
Pon commence 4 souffrir, dissipe la souffrance (7. note 4.

49. Les personnes faites 4 supporter des travaux journa-
liers, les tolérent » quoique faibles ou dgées, mieux que des

«gens forts et jeunes qui n’y sont pas faits.

50. Les choses auxquelles on est accoutumé depuis long-
temps, lors méme gu’elles sont moins bonnes que les choses
inaccoutumées., nuisent moins d’ ordinaire ; mais il faut anssi
passer aux choses inaccoutumées.

51. Evacuer, ou remplir, ou échauffer, ou refroidir, ou,
d’une fagon quelconque, troubler le corps avec excés et su-
bitement , est chose dangereuse, et partout I'excés est I'en-
nemi de la nature ; mais il est prudent de procéder par gra-
dation , surtout s’il s"agit de passer d’une chose a une auntre.

52. Quand tout ce que 'on fait est conforme i la régle, et

' que, cependant, les choses ne succédent pas selon la régle,

il ne faut pas se tourner vers un autre cé6té , si U'indication
primitive subsiste.
53. Geux qui, dans leur j ]eunesse, ont le ventre reliché,

Ty
hon

ceite derniére comjonction irait mienx avec zZuwifza; c’est poarquoi jai
adopté 3% des manuscrits de Magnol, — *% xazie om. H'. — % 5. 4 xev.
Q, et alii. — *7 8l Magnol.— 3 xvéety SA'L!, — vsty vulg, — 2 Suin
pro xai GL, Dietz. — mdumodv pro m&v 73 =. Magnol. — 2 xata pxpiv C,
et plures alii. — xat& epuxgdy A'L!. — xatacprsty Bl — xas’ dkiyey H'.
— 21 o & Evdooy peraBaivery £0° repoy SAILIMY. — 9y v €E frdpoy pera-
Baivn o' fregov YO, — #v &€ frdpov perabaivng dp’ frspov HIJKIN'T
meTabatvy g0’ érepey QGU'W', Dietz ; peralbaivn efc frepov €, Gal, —
22 madevte S. — 23 Ante wn addit xxt vulg. — zai om. omnes fere codd ,
Gal. — *4 q1yy, H'. - qw. 8% tdv Magnol, — 2% z@wv om. TI'. — *¢ Aph.
om. DU, — 27 édvres QG'. - dvreg vulg. — 28 iy om. A'L'. - Post =av
addit Tzs vulg. - tag om. QYWB'C'G'H'0’, Magnol. — 29 xa: pro =o
Gal. - draih. om. Magnol. — * v om. B'. - Post yap addunt adzcis
QG — ¥ inl w6 woudh HEN'. -“fmrowcid valg. —4; =8 oAb sine é:
Magnol. - Post wouib addit voicwv valg. — 7otow om. Gal. in cit. in comm.
ad aphor. 20, Magnol. — La comparaison de "aphor. 53 avec ’aphor. 20

. montre qu'il s'agit ici non pas en général de tous les vieillards, mais

upiquement de ceux qui dans leur jeumesse ont eu lo ventre relaché.
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- 54, * Meyéber 2 82 ocwpavog, * dvvedoame 4 pev, éheuBéoov xat
obx * dndés* © yympEom 82, Slaypnovoy xal yelpov <By Eaceivuy.
TMHMA TPITON. e
1. At perabolat thv Hpfwv pdlote Tixtoust 7 wuu:‘ium 5 XAk,
v tHow ® Spnow ol ¢ peydhar ' peradiayat 17 2 Yifuoe 23 0d)-
Prog, xat 4 tdda xatik Myov % obtwe. ,
2. Tav *© gustwy ai piv wple Oépoc, af 82 mpdeyerubiva SRR

~ #
38 xauidc TEPUXAGLY.

3. 5 T volcwy 2° dhhat Tpog ** dhhag €5 22 9 23 xaxbe ﬂ@ﬁmt,
xai flxtar Tevic =pde dpac, xat yhpas, xat Swzitas.

4. 4 *Ev thow. Spnow, ** Srav tiic abriig fudome 26 63¢ wiv O~
g, &2 88 27 Jiiyos 2 yévazar, olwomwpovd T& vousHuate wposlé-
yeafar 29 407

Totowv de vulg. est donc de trop; et, heureusement, la citation gue fait
Galien et la marge de Magnol. omettent cet article nuisible au sens.

* Aph. om. B'. = peyébn M!, Gal. - péysbos O, — 2 82 om. A'D'LIU'.
— v pro & YWH/O'W'.— 3 évedan: STYWADILIOY, Gal. - éwsdom
yulg. - dvedom Ald. — & piv om. W'. — © gndi; omnes fere codd.,
Gal. - &:di; volg, - 4idk C'. - Post & addunt 2oty Gal., Mere. in
marg. — dexés Magnol. — & éyympdo: TWYA'D'H'LIO’, Gal., Dietz.
- imynpaicar Magnol. — 7 voba. T. — voo. vulg. — Des commentateurs
avaient pensé que petaBolat signifiait la succession des saisons, ¢'est-i-
dire le passage de 'hiver au printemps , du printemps & P'été, ete. Galien
objecte que woliote s’oppose & ce sens, et qu’il s’agit iei des irrégularités
qui surviennent dans la nature des saisomns elles-mémes. J'ai traduit mot &
mot, et ce mot-a-mot se rapproche du sens blamé par Galien, Il y avait une
autre lecon : af pstalolat tév dpfey Tixtouo vooipmata. péyiaTa: palioTa
3% xat & o dpyowy af peydhor pmerabodai. « Les changements des sai-
sons produisent les maladies les plus grandes, et surtout les grands chan-
gements dans les saisons. » Galien dit qu’il y avait encore d’autres lecons,
mais il ne les rapporte pas. — ® Post tiow addit adtiiow C; adréyo Dietz. -
— 9 pey. om. €L — "perafant QYWAB'C'GIO'UTW!, Gal. — ™ 4
om, A, — 2 diyoug L. = dbyrog sic’ KN'. — 3 xqi pro 4§ Al — 412
@0 8, et plures alii. — ™5 ¢irwz om. U, — Post sdre; addunt 5 £l
wvag Ty @y , olov byadTnros # Enpdtitos h mvevpdray 4 dmvody , xai T&
@ xard hdyow QG'. = *© gugiew H'M'. - glozoy valg. - gicwey H, et
plures alii. =~ *7 xai pro % WCIQ'. - % xat Magnol, — 8 xadioz I'. —

W
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se tirent mieux d’affaire que ceux qui U'ont resserré; mais

_ dans la vieillesse, ils se tirent moins bien d’affaire , car, chez

eux, le ventre se resserre ordinairement quand ils vieillissent.

54. Une haute taille, dans la jeunesse, est noble et non
sans grice ; mais, dans la vieillesse , elle est plus embarras-
sante et moins avantageuse qu’une taille moindre.

TROISIEME SECTION.

1. Les maladies sont principalement engendrées par les
changements des saisons et, dans les saisons elles-mémes ,

. par les grandes alternatives de froid ou de chaud, et ainsi

du reste , suivant ’analogie ( Des hum. ).

2. Des tempéraments , les uns sont bien ou mal disposés
pour I’été , les autres pour I'hiver.

3. Certaines maladies et certains 4ges sont bien ou mal
disposés pour telle ou telle saison , tel ou tel lieu, tel on tel
genre de vie (Des hum.) (#oy. note 21).

4. Pendant les saisons, lorsque la méme journée présente

s Ante 7oy addunt xat FGHIJLTA'VL'U', Dietz. — = @a W', Gal.
— 2 Post mpdg addit 7é; Gal. - Galien, dans son Comm,, remarque qu’ii
faut entendre celle phrase comme s’il y avait : év vodgay xal ToY Hvudy

@hhar wobs dhes Gpas xal y@pag xai Suitag e A xaxds megbexow. Il

ajoute gue la phrase est irréguliérement construite. Opsopeeus a donné
probablement la vraie raison de cette irrégularilé, en rapprochant le pas-
sage suivant du traité Des humeurs : giores 8% g mpbg Tée Bpag, al uiv
wpdg Bépoc , af 8% mptg yepdve &5 ol xaxds megbrasty - [ai 3% mpic 16—
pag wat whuiag , xal Suaitag, xat Tés @dag xatactdoras] TéY vobowy dAhat

mpbs @as b wod weweds meobrasts wal fudar wpbs dpms wab ydoac nal

Staivas. Supprimez dans ce passage du traité Des humeurs ce qui est
entre crochets, et vous aurez I'aphorisme avee sa rédaction irréguliére et
ohscure. 5

23yt PI‘D % YWA'L!, - 7 om. JU'. — 4 %zt Magnol. — 23 xais I'.

— 34 &y . So. om, M'. — 5 Gedray QD'G'M . — Zzay om. C'. — *fmote
(biﬁ) C'. — &re (bis) SA'. — 37 {ilixes Kithn. — Jiyos vulg. — *° 11-1\"1"1'
13, et alii, - ytyverar K, — T"‘“"" A'CL = wode CQG' (N, in marg. xai
vyipvsrar). - morén BIH'UL. - worées W' — Galien, citant cet aph. dans

" 2om Comm. surlaph, &, a wouén. — 29 B'ei_.&’D'L', Dieta. — ypn om. YW,
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5. Ndzou * Bapuixoor, * dyhuemdsse, ® xagrbapuot, ¢ vwlgot,
Sradurixot® 5 fudrav © obrog Cuvasteln, towdbta 7 v THotv EfPu-
aTing ﬂ&'aiwmv.-*ﬂv &2 ® Boperov 97, Biyss, pdpuyyee, *°xot-
Mo adnoat, Sugouplne gpudess, 880var wheupéwv, ** anlimy -

* fudrow P ogmq Buvaretely, Toalita dv THow 4 iﬁﬁu}ﬁmm TpoC-
ﬁqﬂrﬂm =5 2ot i

6. *® “Oxdrav Becog yevrar Aot Suotov, &) iﬁpurmq 2y oigr -
petotst 18 mnws: ﬁp&b‘&&l&ﬂﬁat 19 yor.

7. *Ev <ototv adypoict mupetot d5eg 2° ylvovtar® xal ** ﬁv = uly

i ** whdov -ﬁ 2é oy Frog s 'ruum-céov 6 2v, 2T ofny THY XaTdaTooLy

Emolngev, 2 (g 29 SmiTomoVAD Xab T& VOUSTLETR ToteuTe *° 8T %pos:
Séyechar. : :

8. "Ev totor ** xafestefiot xatpoict, 3 xut Gpalwg T &l-pa:m gro-
Sedotiory, ehoTafées xui 3 edxpvées af veligot 34 yivoyrar, év ** &¢ Toloty
dxaracTdtoisty 3¢ dxardeTator 37 xat Sdexprrot. :

g, 'Ex ?ﬂwmtéqu' oEbrarar 2% of volgor, xat ﬁnm&é&tm;t_
39 todminay, 7o 4o 3% & Gyweddratoy, xal Fxiotx Havarmrses.

: Bagmxost B!, Gal. — * dwdSee; FGI. - dyh. xap. om. H'. —
3 S, velsol, xap. Y et alil. — 4 S, velpet UL, — 5 §zau Y. - clireg
Eray E'Jumuu B. — ¢ ire EFGJ, Ald., Frob. (Merc., et in marg,
obreg), Dietz. - ofves E'M’N‘. vn'-m; D', - chror Swvastebes: QG'H'.
— 7 Ante ¢v addit veovipzta S. — 2 Bdgov C'U'. - Bdgerar sime§ H'. -
Biperos Magnol. — 94 om, A'LI.— r Ante z. addant xai QG': —
*: Ante or. addit xai C'. — ** fray Y. — *3clreg M, Ald., Frob. -
cize E, Dietz. — "4 &gnowy pro &36. H'. - & <. 435. om. Dietz. —
3 3¢t H', Dietz. — yon om, YWB'O'W'. - mdaysugty pro =p. ypn MU',
— % Aph. om. €', — 7 & 1. =. 8gdras B'U'. — ™ mposdéy. woh, A

*

L', — *s 3 HQ.et plures alii, Dietz. — =° yiyv. Q. — 372’ &i U'. — zai.

e H'. — 3% uiv om. SA!. — 35 pheloy A, — 28 740 Eroug sine 7. dov ATLS.
— Ceci parait étre une correction, qui s’entend fort bien. — 2% zotcbzov
SYWB'D'G’H'M'O'U"W', Gal., Dietz. — zovréov T. - Taiouroy (sie) Torei-
<oy pro 7. v C'. - Jai laissé subsister, malgré bon nombre de manus-
crils, la forme Totcusoy, appuyée par plusieurs antres ; ionisme fort rare,
si méme il n'est pas fanx. — 28 3y T. - &y om. D'W'. — 27 fusimy xat
=nv CH { L, sine xa: ) QSYWB/C'D'G' (H', sine xat) M'0'U’, Gal., Dieiz.
— *8 Ante ¢ addit soadra L'; seslita pro g A', et Totadta om. infra.
— 3 émromoal DL - dmt o mokb G = dnt moil WYL = 2n1 b moudh Dieta.
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des alternatives de chaud et de froid , il faut s’attendre 4 des
maladies automnales (Des hum.).

5. Les vents du midi émoussent 'ouie , obscurcissent la

vue, appesantissent la téte, engourdissent, résolvent ; quand
© ilsrégnent,les maladies présentent de tels accidents. Sile vent

est du nord , il survient des toux, des maux de gorge, des

constipations, des dysuries avec frisson, des douleurs de

c6té et de poitrine; quand ce vent régne, il faut attendre ces

phéqbniénes dans les maladies (Des hum.).

6. Quand I'été est semblable au printemps, il faut at-

- tendre beaucoup de sueurs dans les fizvres (Des hum.).

7. Dans les sécheresses, il survient des fizvres aigués ; et si
la sécher&use régne dans une grande partie de Pannée, telle
elle aura fait la constitution , telles serc-nt les maladies pour
la plupart (Des hu.m HE

8. Dans les saisons bien établies, et amenant les choses

opportunes en temps opportun, les maladies sont ré-

~ glées et de solution facile (Des hum.) ; mais dans les saisons

‘irréguliéres, elles sont irrégulitres et de solution difficile
(Ep. II, 1).

9. Cest dans I'automne que sont les maladies les plus ai-

gués et, en général, les plus mortelles; c’est le printemps

— 2 yon B'UY. — mpoed. ypn A'L'. - mpoed. ds QG'. - d<i om. Magnol-
3t yofestdo YW'. - zafleotémar Mere. — zafsorador G'. — 32 @y @p. =&
bp. amodiddow Dietz. —xat bp. 72 dp. dnodidciory CCl.—dv bp. & dp. &mo-
Sidaoty vulg. (&mod:ddaay A’L*) - %ot o Gpar elg v& dpaia amodidelow
H'. - zai dpaiwg t& dpaia va dwodidesy D, — v ai dgae (sic) T dpaia
anodifucy Magnol, — 3 sﬁ:r.pmecmxm SYWM'Q', Dietz. — Eu::pw!ram
CHQ, et plures alii, - shoraficrate: xat ebxpvéorazor Magnol. — 34 yiyv.
S. — 35 &y 8t THoty duatacrdose: Magnol. — 3% dotazor ALY, - xat dxar.

| H'. - drardorara wal Noxgiza Th vevorpara yiyvovrar Magnol. — 37 z2
xot HKQB'G'U', Dietz. — 3® ai om. ¥WB/H'M'0O'. — 39 wueninav E,
et alii, Ald., Frob., Mere. — 7o Imizay F, et plures alii. - s iximay X,
et plures alii. = &¢ mzomerd L. — tovmimay om, C. — 4 3¢ om. D'. -
yip pro 8t U'. — 4% byizvdrepey A'L’. - byrerviv  Maguol. - dyrevvitase
xat oo, Bovaredez; Magnol.

Fl
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] Hagnol., Dietz. — *7¢ xat D'. — & voreiov Bl — wnov xal & WY,

490 APHORISAMES,

10. To ?ﬁwmpov sotat olivougs xaxoy 2.

11. Tept 82 <iiv ti)pem "ﬁv wiv?h x_g-.p.mu aﬁxpwipbc m'l 4 ﬂa-
perog yévnzay, T0 88 fap my.ﬁ_pmr £ xat © ydttov, dvdyxn, 00 Oépsos,
-r:upe':obr; 7 gEéug, xai 6:;30:1'_&{&; , xet Sucevseplog ® yivechan, o pd-
hiota SHor yuvaikl, © xal ©t dvdpiy rolaw bypoiot vhe oloras.

12. *Hv 88 2 véziog § yetpdv xal Emouboog xal 2 eddtavde yém-
tar, 7 *4 8% Zap adymrpdy *5 xui 16 Bigsov, of piv yuvairse, 11 '-ﬁ.:nv
of 8 dxor wplc T 7P, 2x TAGNG TEOPUTLOS SxTITOWOKROUGLY I of
F 3y vixwswy, ° dxpatie xat vosthdea * th mendlx zixrouow,
2 Hore *3 ) mapautine 4 dwiluclor, hemtd xal voshdex CHv
*5 Zgvra - Toict ¢ 82 dloo *7 Bporoior Sugevrepiar yai Ggaf.lal'ufm
Enpel 22 yivovzar, Tolor & 29 Tcpzu'ﬁurapmm ¥ yarasboor 3 Zuvtopes
33 drgldlvees.

13.Hv 8¢ <o 0%pos adymnpdv xat Bdpeiov yévmrar, o 88 ofwd-

* Titor Y.-7oic valg, — * adiypne
pie & yepaw BIUL. - dzay p.kv & Magnol. — ¢ ﬁugw; M'. = 7z ot foperor

""ﬁh: s iE. Magnol. - ¢k¢az O', Dietz. — dEeiz vulg. — ¢E%c Gal.

8 ~yixv. SM'. ~ yevicio: QC!. — © Ante e, addit vzl Tz Sucevreplus
Hf. - xat wddora QU'G. - wdhera 8 YWD'O'W', Gal., Dietz. - é¢
€ yéver wiv pro [.v.eiiwm. ALY, — o ppl woiow Uype; Syouor T ghoas,
sine #vdpdv, CQYWBIC'D'G'H'UW!, Gal. - & #udas 8 toic: maset
xai pro xai dudpdy A'L!. — ** &vdpiv om. SM'O'. - &vdpdor Dietz. —

7 ydraes K. — 33t CQYWAIB'C'G'HIL'ON. — xai idiog xai im.

D', = eidbe S, - ebdenvibs MY, - Yévnror Dietz, - Ceite épithéte a sonlevé
une grande contestation entre Leonicenus et Manardus. Ce dernier, trou-
vant que sbdieivig était en contradiction avee les autres épithétes , voulait

_supprimer ce mot, ou lui donner celui dhumide, ou celui d'orageux.

Opsopeens a consacré une savante note 4 faire voir que 03ics ou eb8eewvic
signifie a ventis tranguillus,— *4 & N'.— ** xai 5. om, C.— *® Bdptov
M'. — Post B. addit xai yeauégey B — W7 aiz elow-QCI. — af intzora
pro siow of 7. AL — *® zexerct C'D. = & woxoc QG'. - Le terme de I"ac--
couchement étant ici au printemps, cet intervalle est assez étendu pour °
qu'il y ait place soit pour de véritables avortements, soit, comme le disent
MM. Lallemand et Pappas, pour des accouchements simplement préma-
turés; seulement il faot entendre, comme le dit Galien, que ces
fansses couches sont accompagnées de la mort du froit. — 2 & 3% pro at

3 &v AT - Foar 8 oo FGHI_J_mN’. — 22 Ygmrd xal dxpaTin TX
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492 ; APHORISMES.
mwpev Emopbooy xat vottov, * xepahahylar 2 &5 Tov yaymdva ® yi-
vovTat, %ai 4 BRyec, xal Bpdyyor, xat xdgular, dviater 82 xol ghiceec.

14. ¢ "Hv 3 Bdpetov 6 % xai dvudpov, tolor wdv 7 ypoist
$ tdc glowg xoi TRGL Yuvarst © Edpgopovs Toict &€ ° houmoisy
Sobaduian 3* Zoovrar Enpat, ™ xat mupetol ddec, xot > xdoular,
dviowt 82 xal pedayyohiar 5 ;

15. Tév 8¢ 4 xarastacimy Tob 2viautol o piv Ghov of adyuol Tov
'S Zrmoubpiy eigty dyrewvdrepor, xot 6 fogov Bavarddesc.

16. NooAuazo 1782 &y *® udv 9 ciiow EropBpinowy &g & wolhd 2° yi-
vetar, wupetol 2* T pmaxpor, xat xotking flcres, xai” onmedovec, Xt
éntinmror, ¥ Xk EmOTANXTOL, Xtk rOVEYYAL™ év 8E Tolow alymotot,
*3 glwddec, dpfudumize, &pﬁpir;&sq s GTpayyouptat, 24 xal auae;l-capim. :

17. At 82 * xaf’ fipdony xavacvdoes, of 2 uiv 27 Bdpetor d e

* Kepahapyion DI, - Post %eg. addunt toyvpat H', Gal., Hsru.m marg.
— * Post £; addit 3t S.

-j'w om. HSWA‘C’D'H'L"M"U’ Dietz. = ioyvgat pro yiv. QG'. —
4 xai Bp. zat Biixss G'H'. — ® ©b ¢Budmepoy addit in marg. Y,
Magnol. — Galien fait remarquer que le n® 13 est non pas un aphorisme
complet , mais la seconde moitié de aph. précédent L’addition margi-
nale de Y. est destinée a faire disparaitre Pambiguité qui résulte de I'ab-
sence du substantif. — 4 om. A'L!, — 7 fypas Tag giotag foua A'L,
—bypas Erover Tis phoag SM', Poal, quumr. addit icbor vulg, - éclior om.
COYWE'C'D'G'H'O'U'W'. — @ wiv giow QB/D/G'O". — 9 gupgépov €. -
Zuppipe SA'L'M', Dietz, — ** demrotat H', = 7 &movrar A'L'M'. —
3 ot . 65, om. W/,

*# modwypdvict pro xspular Dietz. — Post xdp. addunt ypowar CFGH
K (L, alii mwohyypde) STM/N'T’, Merc. in marg. — foc 3% elGt #al
A'L!. - xai ivictor 8¢ xat CHIT'. - Bosquillon a admis mchuygdutor au
lien de xdpula:, et dans ses notes il dit : mohuypovic, sic optimi codices
legunt, vulgala xggu{a: habent , unde falsissima emergit sententia. Je ne
sais oit sont ces optimi codices dans lesquels Bosquillon a va meohuygdva
au lien de xdguler. Le texte publié par Dielz porte , en effet, moduyadvot,
et non xdpular; mais dans le commentaire de Théophile , qui accompagne
ce lexte, on lit : « Ce qui arrive  'encéphale en qualitd de nourriture,
est porté dans les narines, et il survient des coryzas. » Il est donc cer-
tain que Théophile a lu zdpulac. Toutefois, il ne faut pas cublier que cet
aph. fait partie du traité Des airs, des eau: et des lieux (t. 2, p. 50), et
que la on lit meduygdvict et mom zdgular. Il se pourrait done que Bosquillon
eut raison ; mais il m'a semblé qu'en présence des manuserits, qui donnent

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 517 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=517

SBINH

TROISIEME SECTION. 493

austral , U'hiver il nait des céphalalgies, des toux, des en-
rouements , des coryzas et, chez quelques-uns, la phthisie
(Des airs, des eaux, etc., t. i, p. 50).

4. Mais si automne est boréal et sans pluie, il est utile .
aux constitutions humides et aux femmes ; parmi les antres,
il surviendra des ophthalmies séches, des fizvres aigués , des
ceryzas, et quelquefois méme des mélancolies (Des airs, des
eaux, etc., t. 11, p. 50). .

15. Parmi les constitutions de 'année , les temps secs sont,
en général, plus salubres que les temps humides, et la mor-

talité y est moindre.

16. Les maladies qui surviennent durant les temps plu-
vieuz sont, en général , des fitvres de longue durée, des flux

~de ventre, des pourritures, des épilepsies, des apoplexies et

dés maux de gorge ; les sécheresses engendrent des phthi-
sies , des ophthalmies, des arthrites, des stranguries et des

L‘ dysenteries.

17. Des constitutions journaliéres, les unes, boréales.
condensent les corps, donnent du ton, de l'agilité, une
bonne couleur , rendent I’ouie meilleure, resserrent le ventre,

xdpulat, on n’était pas tout A fait autorisé a effacer la différence entre le
texte de I’aph. et celui du traité Des airs, des eanx et des lienx. — 4 xa—
tacTasioy vulg. - xasacrdcewy ¥, et alii, Dietz. - zatactaciav H, et
alii, — xaracrdatay L, et alii. — *% imouBotay TY, et plures alii. - imop-
Ep:mr vulg. - vyivevrox pro elory Magnol. — ¢ ﬁam Cl. - Fwvov B, —
17 uiv pro 8t B, - 3% om. Ul. — ** tfige piv H'. - piv om. QSA'G'L'
M'U', Dietz, — ' 7otz Emopbators Bl. — 2° yiyv. QY, et alii. — yivov-

o CID,

21 22 om. A'D'LY. — 22 xai dmem). om. C'. — 22 plvddsg CFGIILSTYW
C'D'HTOUW!, — ofvddeeg M. — ohadez Lind. - obvadess vulg. -
Théophile, dans Dielz, remarque que ofwzxs est ce que les Athéniens
appellent obicis ; il faut done lire ici gBvede;. Théophile et, avant lui, Ga-
lien disent que des commentateurs ont rapporté ghwades 3 Sobaluiar , ce
qui signifi : des ophthalmies qui aménent la phihisie de Peeil. — 4 xal
om. C'H'. - xz} Sus, om. Magnol.— 2 xafnueprvat Magnol. — 2° piv om.
YWU', — 27 Bdpiot C'. — Bdpmiar A'L', Magnol.
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404 : APHORISMES,

chuara * fuviotict, xai eftova xal ? ebxivnrta xab ¥ elypox xat
ebnrodirepe mordoust, xal The xothizg Enpaivoust, xai Tk Supoze:
4 Sdxvousr, xxt mept wov Owpnxa & dhynpa v T © mpoimdoyy,
uFhdov wovébuswy* af 82 votior Sraducuct % cbpate wal Sypafvoust,
xat 7 Bapunnotae xat xepnBapiag zat Thiyyous ® motéougty, ¢ &v 82
zoicw GgBaduoict xat *° Toigt u‘wp,mﬂ. I Suoxivnglnv, xat THG

xothise u'[pmwoud'w. A

18. Kezd = 8 T Gpag, T0U iy ﬁpm; xat rix;mu <o% Hé'peo.-;,ai
maidse xal of toutéwy Eyduevor 2 o fhxbnaty, dprotd 4 e Sid-
youct, ™5 xat fa-ylafvluu': pohiote - Tob 82 Openg xat ol *€ pbome-
pou, wEypt 1 p.éu Tevog of ySpovees: o Ot lm.mv, 8 %ok TOU Y-
vog, of pégor 9 Thaw ﬁluxi'qmv

19. ** Nocijpate = & wdva uiv & wdemor * THow Bmot 23 yi=
VETQL, | w@ov 24 & B xeer’ ving abtéwy xa 25 Tivs-:m %t mapofs-
VETOL y .

20. Tob m’“ -]r&p Fpog, =7 Tk pavied, xab t& melayyohuck , xak
=% Szdamrind , xat alpazos floted, 28 xal xuvdyyar, xal xdpular, xad
s Bodyyor, *° xat BRyes, xot Mmpar , xet heryFvec, xal dhool, ¥ xat
EZavbiores * Ehndbeec mhsiotar, xat pipate, 33 xat dobprrued.

21. Tab 82 8épeoc, &vid 34 ve Toutéwy , xat wugetol Euveydec, xal

* Buniorde: CHIKI'N'T'. - guwieté@a TA'C'L'. - Buvierno Ul — quw-
stnot WHB'. - Evuorior vulg. - Evviotdor (ovworder sic ) & oduara
M! — 2 xai elyo. xxb ez, S, Dietz, — Post ele. addit cdepivaza L. -
&rove. woah ebdlvara xal slyp. Magmol. — 3 elypedrepa C.— 4 Sa-
xpbeuar Cf. — 3 dhy. om. W' — v v ddy. wpebm. Cl. = 4y v dhy. brep-
yzt ALY, — € mocbmapyy plurimi codd. — mpciimdpoys vulg. — Post 7 addit
wow W — 7 Bagumeciog II'T'. - Sapmetog volg. - But:pumim; Ald. - xat
sorp. ol Bu.pu'rxota.., SYWC'N'O'U', Dietz. — g, xai Bapuncizg HKQTB'
G'H!. — *® dpmadouoty QSTW,&.'B’C'D'G’E'L’M'G'U'W' Dietz. — 9 &
e SYB'G‘H'M’G'U’“”' Dietz. - 3% om. C'. - dv.... bypaivoney om, LI,
— &1 Tote oq:ﬁz).{.u.m %t v TH GuEmAT Suok. Magnol. — Plantinset, 4 sa
suite, Bosquillon ont supprimé 6%, comme C', et traduit: Vertigines
oeulis movent, Mais Galien dit expressément que duenwivrsin se rapport:e
& $obadpel. — ° Ante teior addunt év CHI, et plures alii. - & =& od-
want CSC'. - wdowy Sppace W. — ** Ante Juox. addunt xat KU’ —
2 iy pro 8% HI.— 3 thz fuwiac ALY — ts om. QA'DIG'HIL!, —
*5 xat 3. om. C. = byatvevsi 18 B, — 6 gbvomepais AT (L', sine T ).
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piquent les yeux, et, s'il préexiste quelque douleur dans la
poitrine , cette dauleur se fait ressentir’davantage; les au-
tres, australes, résolvent et humectent les corps , rendent
Pouie dure, la téte pesante, causent des vertiges, mettent
dela géne dans les mouvements des yeux etda corps, et re-
lichent le ventre.

18. Quant aux saisons, pen&ant le printemps et le com-
mencement de I'été, les enfants, et ceux qui approchent le
plus de cet ige , vont le mieux et jonissent de la meilleure
santé ; pendant ’été et, en partie , l'automne, les vieillards ;
pendant le reste de I'automne et I'hiver, I'dge intermédiaire.

19. Toutes les maladies naissent dans toutes les saisons;
mais certaines, en certa.mes saisons , naissent et s exaspérent
de préférence. g :

20. En effet, dans le printemps régnent les affections ma-

.niaques, mélancoliques , épileptiques; des hémorrhagies ,

des angines , des coryzas, des enrouements, des toux , des

1épres, des lichens, des alphos , beaucoup d’éruptions ulcé-

reuses , des furoncles , et des affections arthritiques.

21. En été régnent quelques-unes des maladies précé-
dentes, et de plus des fievres continues, des causus, beaucoup
de fiévres tierces, des vomissements, des diarrhées, des oph-

— 7 udy om. YWB'D'H'O'U'. — ** Ante xai addit =08 gBvomdpou
valg. - =5 o8, om. FGHUKLQTY WB'D'G/HTM'N'OT'U'. — =35 gb.
xat om. SC'W'. — 2 iy iy C'. — 2° Aph. om. B'. - t& voe. pév &v
waow (sic) Gpnor woivea piv. Of. — ** 8t om IITU'T', Dietz. — piv om.
Magn. in marg. — ** tiow om. H'W'. — *3yiyverar K, el plures alii. -
yipvovrar QGO - yivevra 1, et alii. — ¢ 3t S, Dietz. — ** yipv. S. -
xai moberar xat abfesar Magn. in marg. — *6y&p om. H, Gal., Magn.
in marg., — 7 7& peh. ki 7@ pav. YC'D'O'U'. = <& ped. xal Tz moh. xai
TR oY, SA"W’. - & pay. xat om WH'. — 28 xuvdyyor e YWD, Dietz.

—-: 38 Bpﬁ'x:q,m 1gn. in marg, — *° xai B. zai Aérpa: CH, et plares alii,
Dietz. — xat Aimpar zat Biyec vulg. - X B-nxs* positum ante xat xdgula
YWDIQ!., — 3 zai Eovbipare QG - zai Eavidpare Hxddn wheiora
D', - xat 6. & mh. om. LU — 32 Ante fax. addit xai B, - Oxee-
dssg in texta, Ekxeidse; in marg. Magu. — 33 xgt gofp. om, L. — ¥z
om. QSA'B'G’L‘

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 520 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=520

GEIUH

4006 ' APHORISMES.

xoior, xal Tpvtadot * whsioror, xal ? fustor, xat Swidforar, ?xal
% ggfaipiar , xar ® drwv mivor, xat S oromaTey Elnwoiss, xat 67—
wedoveg 7 aidotwy , xat ® Bpwe.

99. Tol 3% @ ghwomipou , xat Thv Begrvidy T wOMAL, *° xal ™ wu-
PETOL TETUPTHIO , Xk ¥ TARVATEG, Xt GTATVEG, xai Udpwrec, xot
ofigieg, xat otpayyouplat, xal Aceveeplar, P xal Sucsvreplar, xat
%qﬁ&as.;, xat xuvdy ar, xai Gabpese, *4xat sbeot, xat Exknbiar,
xat & wavied, xwh *® Tk melayyohud. :

23. Tob :® 8 yepivos, mhevpinideg, 7 -:epmlsuuqvim, ® -
putar, o f_’.?wﬂ(_m, Biiypec, *° movor ctnléwy, *F wdvor -mlaupsmu,
= ﬂtwuu-,, ¥ xswu)\ul'rtm, ﬂtﬂat, 24 GromhnStet.

924. »5Ev & tHow fhexfner *° zowdde Tupbatver- coior 27 udv
*® guocpoion xat 9 vaoyvoicr maudlowow, dofar, fuetor, % Biyss,
Gypumvia, ** gobor, 3* dupahol * oheypovel, drwy dypdrnrec.

25. * Hpbg 82 7o 8Bovroguiery 36 moosdyousty yoUk wy 37 38a—

t Misforee CQDWA'B'DIG'H'L'M'O'U'W', Gal., Merc. in margine,
Dielz, - mupetol xal TeTapTaict Pro whsioror vulg. — xal TpeTaiot whei-
atot (whAstoror om. in marg.) xai terapTolfor (xai TeT. om, in marg.)

Magn. - Galien dit qu’Hippecrate assigne ici, & I’é1¢, les fiévres comti-

nues, les cansus, les fiévres tierces, el, en un mot, celles qui sont dues
a la bile jaune., Le commentateur parle des fidvres tierces et ne nomme
pas les filyres quartes. En second lieu, les maladies qui, d’aprés Galien,
sont mentionnées dans cet aphorisme, sont duesa la bile jaune. Or, dans
les théories anciennes, la fidvre quarie était due i la bile noire; et Galien

~ n’aurait pas dit qu'il sagit de maladies produites par la bile jaune, sila

fisvre quarte y eut figuré. Ces considérations m’ont porté & effacer muperot
xat teraprator de vulg. — 2 xai Jueevrepion xal Sidpporar ol peTer xe
dg0. Al. —3 Ante xal addit %2} oBio: Gl —  Jgfadpiy YWDMIUL. —
dofadnéy Magn. in marg. — * drdhyaer ALY, — 6 gropare; FG. —
7 xai aidbov R0p@res O, — xat aifoiwy i8pbres, 1¥qe- Spetdpa B, —xat
aidioy idpda S. - xal aifciey YM', Magn. in marg. — Le commentaire
de Galien montre que aidciwv Se rapporte a onwedgves. — ¥ idpda (ex
emend. 0'), Magn. — Jpurdpa H'. - idpac YW. - 3p0a G. - iJpdree

- ©pmes QGI. - Post idp. addunt ~iyveror ATL!. — 9 ofwemdpeto

. A'L.- 82 qs L. — o xzt om. Q'G/. — * Bzptvei pro wup. Bl. — mup. om.

ATLI. — = migynre; TYWA'D'HIL'M/N'U!, Magn., Dietz. — whzvivag
(sic) Ald., Frob., Merc. - xat gbictss om. Magn. in marg. — 3 xai duc.
xai Astevr. QYWD'G!, - xai Sus. om. QG'L!, Maga. in marg. — "% Ante
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QUATRIEME SECTION. 513

+ 97. Quand dans les fizvres il survient n’importe par ou
des hémorrhagies abondantes, les malades sont pris de flux
de ventre dans la convalescence (Prorrh. I, 133, Coa. 149,
Coa. 326). - .

28. Quand les selles sont bilieuses, la surdité, survenant,
Jes supprime; quand il y a surdité, les seiles bilieuses, surve-
nant , la font cesser {Coa. 207, Coa. 617).

29. Quand des frissons surviennent dans les fievres le
sixieme jour, la crise est difficile (Coa. 15).

30. Dans les maladies a accés, si P'acces, avant cessé a
une certaine heure, reprend le lendemain 2 la méme
heure, la solution est difficile (Poy. note 17).

31. Quand il y a sentiment de brisure dans les fiévres,
les dépdts se font surtout aux articulations et auprés des
machoires.

32. Chez cenx qui relévent de maladie, si une partie de-
vient douloureuse, c’est 14 que les dépéts s'opérent (Des
ham. ). :

explication, V'aphorisme signifie gue 'accés recommence le lendemain a
Pheure a laquelle a fini celui de la veille: soit une fiévyre gquotidienne ,
dont "accés ecommence & 9 heures et finit & 3, et dont Paccés do lende-
main ecommence 3 5 heures. Dans le premier cas, Galien a entendu que
v av Gpvy 4 signifie quelle que soit Pheure a laguelle finit Uaceés,
tandis que les autres commentateurs entendaient que cela signifiait si ['ac-
ces du lendemain reprend o la méme heure que celle a laguelle il a
fint la vetlle. Entre ces deux explications, il est difficile de se pronon-
cer, et j’ai laissé subsister ambiguité du texte.

2% Fbozortoy QB'GW'. - Sbanziro DY, — 19 7. aemédzow C, Gal., Magn.
in marg., Dietz. — 2° Post éc addunt & CYWD'O'.— 2* zaoa LCTHAV
U', Dieiz, Gal. - wept valg. — ** Ante d=. addunt ai Q, et alii plures,
Dietz. — 23 ~iyv, H, et alii. — 24 Aph, om. CT. — 25 §" C. - 8% om.
YWD'O'U', Dietz. - Srxnatoudiciay pro 8t av, K. — 2€ zowden EHN.
- movén Magn. in marg, — movie L. = movmiear 1t ALY, — 9y =t sovien
H'W', Gal. - 4 = moviien C'M'U. — 4y = woviiceow QBIG!. - 4 movisn
= YWD'O'. - %v = Merc, in marg. - Galien dit que wovziy a la double
signijﬁcatio d'étre fatigue et de souffrir, que 'aph. comporte ces deux
acceptions, que cependant le contexte indique plus naturellement le sens
de souffrir.— *7évr. om.B'. —*% Ante &r. addunt ai QYWC'D'G'W,
Gal., Dietz. — 9 yiyv, S. :

TOME IVa a3
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@EITH

. QUATRIEME SECTION. 221

non intermittentes et qui sont noirdtres; sanguinolentes,
fétides, bilienses, sont toutes mauvaises; toutefois, il est

- avantageux qu’elles sortent bien, ainsi que les évacua-

tions alvines et les urines [de mauvaise natare] ; mais sil ne
se fait pas quelque évacuation utile par ces voies, cela est
mauvais (Aph. VII, 70, Goa. 237) (#oy. note 3).

48. Dans les fidvres non intermittentes, si les parties ex-
térieures sont froides et les parties intérieures brillantes, et
qu’il y ait soif,, cela est mortel (Coa. 113).

49. Dans une fizvre non intermittente, si ou une lévre,
ou un sourcil, ou un eil, ou le nez se tourne, si la vue, si
T'ouie est perdue, le malade étant faible, la mort, quel que
soit celui de ces signes qui se manifeste, est prochaine (C. 72).

50. Lorsque, dans une fievre non intermittente, il sur-
vient de la dyspnée et du délire, cela est mortel.

51. Dans les fidvres, les dépéts, ne se résolvant pas aux
premiéres crises, annoncent la longueur de la maladie. .

ne se fait pas. Cet aphorisme est répété, VII, 70, mais 1 la rédaction
est plus précise, et elle n’admet plus gue le second des demwx sens gue
présente 'aphorisme actuel. :

4 3 om. K, Magn. in marg. - wize pro i = J. - pi om. Magn. in
marg. —*E. S, et alif. — 6. volg. — & =§ wmow =elzew QB'GL -
zpsmey G, Ald., Magn, in marg. — 7 ¥» & ph Jtaleimovnt muzetd T2
Magn. in marg, — 8 sz om. K'A'LINI, - Post uiv addunt siv FGI,
Magn, in textu. —piv 7% J. — 99 om. SC'M!. - fon 3, Dietz. —
zaiszar Clv — *© §idwy Lind, — ** &z BICL. — = & wcior pa Sradzi-
wouar mugeteiq SATDILIM, Dietz. - &xsb & muperd uh Srodeimevm YNOL
— v pro & THW!, — 123 3e8, 5 dogbs C'GIHI. — 4 ceb. & 3ig # dosbs ¥
DIOY. - §le 3 dozbs sine § Soladuds ALY, — Addit 4 =5 Bhigugoy post
g2z92 Merc. in marg.; ante éosiz Magn, in marg. — '4 ) d¢0. om, M. —
% 3 pa Edémer 7 pn oxnbee C1- — 26 Apte gofl. addunt %35 LOSYWB'DY
G'B'L'U'W!, Gal., Lind. — &vrez om. SD!. — *7 w6 oeduates pro =. x.
CLYWA'C'M'O’, Merc. in marg. — =63 xguv. om. FGHIKTH'I'N'T'U!
W', Ald., Gal., Dietz. — *® ~iyv. Q, etalii. — yiwnrar YA!, 29 fa-
yasteoy pro éy. 6. 0. I, — 20 &xdgaiee pro fzcv QB'G'H'U'W', Merc. in
marg, — éxdoiot 8 &v Gal, - Post 2cu addit 3v Lind. - &v w6 =up. Gal,,
Dietz, — ** ytverax TA'D'L'0’, Dietz, - yiyveran SM'. — ytwarar YW,
= yémTae velg, — 2% yohoow YWC!, Gal, — véoou vulg. — 3 onpaivevst
SATLIO,
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2EITH

QUATRIEMESECTIO N. : a29

au quatriéme , 'urine nuageuse rouge, et les autres signes
rationnels (Poy. p. 527, note 20) (Gea. 145, Coa. 564).

72. Les urines transparentes , incolores , sont mauvaises;
elles se montrent surtout dans les phrénitis ( Zoy-. note 2
(Coa. 568).

73. Lorsque dans les hypochondres il y a météorisme et
borborygmes, une douleur des lombes survenant, le ven-
tre shumecte, 2 moins d’une éruption de vents ou d’une
abondante émission d’urine : cela arrive dans les fievres
(Coa. 285). 2 {

74. Ceux chez quil'on sattend 4 un dépdt sur les articu-
lations en sont préservés par un flax abondant d’une urine

seconde ne différent que par la présence de T Toalte dans la troisiéme,
Quant A la premiére, elle est indiquée implicitement dans la‘premiére
phrase du passage que ['ai cité. Puisque certains exemplaires portaient
imoaivezas, cela prouve que zous les exemplaires ne le portaient pas. La
premiére lecon est done pdieora 6 2y Totor gpEwiTiiiow, sans imoaivetar.
Ces trois lecons se réduisaient, ainsi que le remarque Galien, 3 deux sens :
sams émgaivetar , les urines aqueuses sont fdcheuses, surtout dans les
phrénitis; avec imgaiveron , les urines aqueuses sent fdcheuses , elles
se montrent surtout dans les phrenitis. Nos manuscrits n'ont conservé
que la lecon avec imioaiverar. Dans le commentaire de Théophile (Dietz
I, 550) on lit : & Toig gosvesuecic Reuxd xai Sapaviz clpa pdlicra im-
Gouvspeve , movngs; ce qui se rapporte 2 la lecon avee émgaiveror. Mais
dans le manuscrit S, gui contient ce commentaire, pahiere, au lien d'étre
placé devant extoarvdpere, Pest devant wounzel; ce qui se rapporte & la le-
con sans émiooivesat.

3 dralogoptilovte S, et alii plures, Kihn, Dietz. — Sta€epbopilovra
valg. — 4 dogbzg YW. - doglt FGITI'TN. - émyryuendven ¥ — 5 1ou-
sictar otz QG - af om. YWM'OMW/. - seier Teusios: SM'L. — © ¢b-
oo SA'L!, Kiihn, Dietz, Mazn. in texin, - gdcom: YWO! - odca: vulg.
- giooat Magn. in marg. — xaragpayecy G'. — 7 clpey C'. — S=dln 8T'
CII"W. - Smélfer B'GL. — émdifer Q. — fafm B!, Dietz. — imdiln wadlcg AT
L'.-ént pro & B'M'. - §¢ om. B'. — ixi moperdior 8t Tauti (zabra L7)
yipieza: Al —iv w8t 7. om. W', — 8 oio YBI. — & dgpfpz QA'B'GS
H'I'L!. — 9 meudb E. —~7ekd vulg. - mayb xai woid QSB'G'H'M'W'.
- xat_pro xdzra YWAIC'D'O!, Lind. - »égza mayd om, L. — *° yuw,
HEA'C!, Dielz, = qiyv. B - ¢t pro efow L. = xemeddem 8, Lind.
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SBITH

CINQUIEME SECTION. 545

33. Chez une femme dont les régles manquent, il est bon
que du sang s’écoule par les narines.

34. Siune femme enceinte est prise d’un flux de ventre
abondant, il est i craindre qu’elle n’avorte.

35. Chez une femme attaquée d’hystérie, ou accouchant
laborieusement, ’éternuement qui survient est favorable.

36. Les menstrues de mauvaise coulear, et ne revenant
pas toujours i la méme époque , annoncent’que la femme a
besoin d’étre évacuée. : ,

37. Une femme enceinte dont les mamelles s’affaissent
subitement , avorte (Ep. i1, 0.

38. Une femme enceinte , portant deux jumeaux, si 'une
des mamelles s’affaisse, avorte d’un des feetus; si clest la
mamelle droite qui s’affaisse , elle avorte du feetus fmale; si
la mamelle gauche, du feetus fenelle.

39. Quand une femme, qui n’est ni enceinte ni dans 1’é-
tat puerpéral, a da lait, c’est que ses régles sont supprimées.

40. Chez les femmes, une congestion de sang dans les
mamelles annonce la folie.

beaucoup d’exemplaires portaient ygowia, et que, si I'on admet cette le-
con, on I'entendra du retard des régles. Aucun de nos manuserits n’a
conservé cette variante. — ®xat om. A', —atet om. QTB'C'G'L!. - yeyve-
peva Lind. = xai gy bz idvra xabdpcros BMagn. in marg. - Galien et
aprés lui Théophile disent que xatx T& abra signifie que les régles ne
reviennent pas comme dans 1'état de santé. — 9 erpavengy 0, —
e iEaiowng ol paeTel YWA'D'HILIO!, - &, o pacdo. SB'C'G!, Dietz. -
F.zar_c‘: T. - yivowrs YWO'. - a‘."c:_a'.ifg'_vn; om, Magn. in marg. — ** Ante
Fv addit ycbon Sidupw, quod omiilit infra €7, — pals; SB'H. - pastig
TYA'D'L'O'. - palsc bypic Magn. in marg. 2 faroy pro 0. W. -
éxttTpeoxketar Magn. in marg.— *3 xat om. C'. - Post debizs addunt pa-
ozog X WA'L'O'. — toyvdg yéwmmar & Ocgrog HEN'. - ioyvde yémrar om. Q
-SB'C'D'G'. — *4 dppev QSYWB/C/D'G'. — % &f A'D'. - i 8" YWG'H'.
— *€ Zrepog pro dproTepds S. — 7 yuun 7v QB'G.— *® radTg QSB/L'M!
O'. - 7abre T. - T& xar. abric C'H'W!. - Efaney C'. — 9 dxdooroy
vulg., faute d’impression répétée dans Kihn. — txsoar YWB/'C'D'O, -
éxiga H'. — paofobc SM'. - paorode D'. - ydAx pro aima A'LL
TOME IV. : S 35
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546 APHAORISMES.

41, :Tuvaixa 3y 0 ciddvan &l xder, * Emhy xaleidery pdhi,
s @3elmvey 2odoy , ° pehixpnzov Sidovar metv+ Sxdv pév oTpdpos
abThy &yn wept Thy yaotépa, bt - THv & us 5 00 xvst,

42. 8 Tl Fywwos, v udv &poev x07, sﬁxgoc?n: dorwv - @ v 82
07hv , Sbay goos.
43. *> *Hv yuvaut xuobon épucrms}.aq &v T4 botépn yévmmon, O~
yeThibee,
44. ** Oxdoor wapk glcw hemwral folcar év yastpl Eyoucty, éxti-
TPWHGXROUGE , TP Ty uviFvat.

* Tyvaoet fiv péddng e85, 3 xber 3 ob, ey péler xaf, CI, - =i béhag B, :
— 2 3y nim QB'G'.— 3 émay L', —pdhin xab. S, — péide xaf. ATLINM!,

4 23, éodep om. CQSYWA'C'D'G'H'L'M'O', Gal., Magn. in marg. -
11 y a ici entre cet aph. et le comm. de Galien ume singuliére opposition
qui oblige de supposer que dans Pun ou dapns I'autre le lexte est aliéré et
une négation cmise. Galien dit: « Hippocrate, pour ce diagnostic, a be—
soin de la propriété flatulente de I'hydromel ; il veut qu'a la fois la femme
garde le repos et soit remplie d aliments (xal wemlnp@aoliar oiriev); car
ces deux circonstances contribueront & la prodoclion des tranchées. »
Etre remplie d’aliments est en contradiction avec sans avoir fait le
repas du soir, édsimve ésboy. En supposant le texte de Galien intact,
on lira cdz adeimver Zcboy, ou on supprimera ces mols avec un grand
nombre de nos manuserits. Foes, qui a gardéd ddcimve folon dans som
texte, Pa omis daps sa traduction , suivant en cela le commentaire de Ga-
lien tel qu’il est dans mos éditions. Mais, dans cette hypothése , on ne
s’explique pas comment les mots &3:imve fodom se seraient intreduits
dans le texte de plosieurs de nos manuserits; et d’autre part Théophile
dit dans son commentaire : « Hippocrate veut qu'on donne 1’hydromel,
la femme n’ayant pas fait san repas du soir.» Ces deux considérations
portent & croire que &dcimve Zohoy appartient réellement au texte de
T’aph. Dés lors il faut penser que ¢'est le commentaire de Galien qui est
altéré, qu'une négation y a éié omise, et quom doit lire xal ph memdn-
poclar srriev, Du reste, cette fante de copiste , si ¢'en est une comme je
le suppose, est ancienng; car c'est elle qui a délerminé la suppression des
mots &deimve icloy dans ceux de nos manuscrits oh ils manquent. J'ai
constaté un grand nombre de fois cette influence du commentaire de Ga-
llen sur le texte d'Hippocrate.

5 pelbegmroy HEKN/, - p.shx?cﬂw ?ulg. - Schver HEK, Dietz. - Sifev
QS, et alii plures, Mere, in o S wat v YW, et alii. — xat &t QS. -
xai day ALY ~ iy mep vulg. — pév pro mep HKQSYWA'B'C'D'G’HL'M'N
‘O"W?, Merc., Dietz, Magun. in marg. - atpigoy sine abtiv QY WB'G'H'
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o

CINQUIEME SECTION, . D47

41. Voulez-vous savoir si une femme est enceinte? An
moment ou elle va se coucher et sans qu’elle ait pris le re-
pas du soir, donnez-lui 4 boire de 'hydromel ; s'il survient
des tranchées dans le ventre, elle est enceinte; sinon,
elle ne l'est pas (Poy. Des femmes steriles).

42. Une femme enceinte a bonne couleur si elle porte un
garcon , mauvaise si elle porte une fille.

43. Si, chez une femme enceinte , il survient un érysi-

- péle de la matrice, cela est funeste.
~ 44. Les femmes extraordinairement maigres, devenant

enceintes, avortent tant qu’elles n’ont pas de Pembonpoint
(Foy. note 11).

O"W'. — erpdpous sine admiv D', — & orpdus: sine abmiv A'L!. - erpopas
(sic) C. — advény Dietz. = abmiv om. CKC'M'. - &= QSC'M'. —- miv om.
H'. — zotdyy SC'M!, — 7 wepi mhv xotiav A'L’. - Post yacrépz addit ab -
v Gl — 7 & W.— ® Aph. 22, 45 et %% om. W. — &yewsg om. HE
QSYA'B'C'D'G'H'D'L'M'N'O"W', Gal., Dietz. — #v HIK, et alii plures,
Gal,, Dietz. - & vulg. — dgoev Magn. in marg. — &ggev vulg. - xim EHI,
et alii plures, Dielz. - xdst valg.— 9. SA!. — Shaypoos Dietz. — Sdaypovg
vulg. — *° iy om., et yevipevey pro yévuror Cl. - quv. =, 9v dpusimedag
Dietz. - xucbey Magn. in marg. - & =3 dez. dpuo. YD'O', - dpuoeméiag
Dietz. - xboze: pro dovépy FGUTIT!, - yagtpt pro dom. H'. — dorepain
Al. - bavdorpoy Ol — ** drdoar (Joxe Q, et alii) . o. A ddioa (Zdbow
C') & yasTpt fyevary (v 7. . om. FG, H obliter. alia manu, ITKQST
ATB'G'H'VL'WN'T!, Magn. in marg., Dietz; xSovawy pro & . . C)
dxnirpdoxouct Siprva (8%e. om. CYA'B'C'D'H'(Y, Magn. in margine,
Lind.; 6 wigxsuc: pro dim. FGIIL'; od xdoucty pro diw. H alia manu, IK
STL'M'T', hagn. in marg., Dietz; xai ob xhousty pro Sip. QG') wpiv
(# om. A'L!) may. vulg. - D’aprés Galien, les anciens commentateurs
avaient donné trois explications de cet aph. Les uns pensaient que la
femme avortait dans tous les cas, soit qu’elle restit maigre, soit qu’elle
prit de Pembonpoint ; les autres, qu’elle avortait dans le cas ou elle ne
prenait pas de 'embonpoint ; d’autres, qu’elle était surtont exposée a avor-
ter quand elle prenait . de Pembonpoint. Galien regarde celte derniére
explication comme la moins probable , cependant elle “avait && adopiée
par Numesianus ; d’aprés ce commentateur, il s’agissait des femmes qui,
devenues trés maigres, et ayant besoin de se refaire, concevaient aupa-
ravant , et qui ne pounvaient reprendre de I'emhbonpoint sans que le sang
destiné 3 la nutrition du feetus ne fat détourné de sa destination, ce qui

it i ey
A
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548 APHORISMES.
- r -
45. * “Oxdoon * 8% perping ™ cdiua Eyovoa * ExTiTpmaxoust Si-
- e ¥
urve xal Tplumve dtep WPoodclog QAVESTS, fTalTHGW at xotun-
- L3 i r 3 b 2 a L [ ' o LE W - f-
Séves ® udkne peotal elo, xai ob Shvavrar © xpatéewy Um0 ol fa
szog =b Epbpuoy, GAN dmogfryvuvTar.
- . L4
46. 7 “Oxdou maphk piow maysia: doboor p ® Eulhapbavoucty &v
L e r s
yaotpl, Tavtyot © o Enimhooy '° 0 cTlpa Ty SoTepewy gmomelet ,
xat, woiv * # hemruvfivar , ob xlovotv.
— £ L4
11 Hy fSoriom & o ioyim éyzepdvny Swmuron , "aveyxy
= PTI ¥ ke : v
Zuuotoy yevéghat.
L T

cansait ’avoriement. Je ne suis aucuone de ces interprétations; ce qui &
fait difficulté pour les interprétes, e'est qu’ils ont considéré une femme
trés maigre dans une grossesse actuelle, au lieu de la considérer par
rapport & des grossesses futures et la possibilité de ne plus avorter. Dans
cet aph., Hippocrate déclare simplement que les femmes extraordinaire-

ment maigres sont sujeites a avorter et qu'elles ne cessent de 1’étre qu’en

prenant de I'embonpoint. Le sens de cet aph. me parait déterminé parla
comparaison avecl'aph. 46, Les mots maga ¢ov hental avaient aussi é1&
interprétés diversement : les uns, cemme Numesianus, enlendaient que la
femme enceinte avait perdu de son embonpoint, c'est-i-dire qu'il s’agis-
sait d'un amaigrissement relatif ; les aunires entendaient gu’il s’agissail
d’un amaigrissement excessif, pris absolument., Les denx explications,
dit Galien, sont plausibles.

* Oom ¥, et alii,— * 3% om. QYWB'C'DIG'H'Q'. - =i 6. perp. Sycuoty
€. = 7ol oupartog ALY, — o gwnore LYD'O'W, — 3. af zotabron TEToe-

" owsuext pro fxt. A'L!.- terpdprva xat tpiuvve Magn. in marg.- % pro xai

Q. - dven» QA'B'G'H'L'. - wovepfis mpog. QY, et alii. — 4 Tabmns ot xor.
THz @y DoTepdy pﬁEﬁg C'. — ravtéyey Dietz. — 5 Post xsr. addunt i
prirpag A'LIM'. ~ Post xor. addit adrév, et tabrrow om. S. - ai %or.
oty Magn, in marg, — Galien dit que les cotylédons sont les houches
des vaisseaux qui se rendent 4 Ia matrice , el non, comme guelques-uns
le pensaient, les chairs glanduleuses qui y sont développées. Praxagore,
dans le premier livre Des physigues, avait dit : « Les cotylédons sont
les bouches des veines et des artéres qui arrivent a la matrice. » — ° Post
d%v. addit yoiv Gal. (sine xai Magn. in marg.) — xparéew LS, et alii =
Dietz. — »paretv vulg. - xavéyey A'L'. - ans QG'H'. - Bapeoc K, et alii,
Gal., Dietz, - fdpoug vulg, — 2his Dietz. — dmopprynvrar FGIKQSTW
A'B'CD'GTL'M'O'T'W', Lind., Dielz. - ameppryvurar valg, — 7 dox
Y. — nzpi pro wapx A'. - ésfom om. S. - D'aprés Galien, mzox oiay
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BBITH

CINQUIEME SECTION. 549

45. Celles qui, ayant un embonpoint modéré , avortent
a deux ou trois mois, sans cause apparente, ont les cotylé-
dons[de la matrice] pleins de mucosité ; ils ne peuvent rete-
nir le feetus & cause de son poids, et ils se rompent..

46. Chez celles qui, ayant un embonpoint extraordi-
naire , ne congoivent pas, ’épiploon presse 'orifice de I'u-
térus, et elles ne corigoivent pas avant d’avoir maigri.

47. Sila matrice appuyée sur l'ischion suppure, cela né-
cessite le pansement avec les tentes de charpie (Poy. note 12).

avait é1é, comme plus haut, interprété de deux facons différentes , et si-
guifiait, suivant les uns que la femme avait un embonpoint excessif, sui-
vant les autres gu'elle était devenue plus grosse gu’auparavant. Galien
approuve la premiére de ces denx explications. — 2 Eudhap€iveoty HE.
— ouikapbdvousa: Bl — & i y. QB'G'W'. — 9 5 om. H'. - D’aprés
Théophile, imimhscy signifie ici non I'épiploon, mais métapheriquement
la graisse développée dans la matrice; el dans le Cod. Esc. il est dit
que I’épiploon qui est dans le ventre ne peut g'élendre assez pour cou-
vrir sans douleur Vorifice de la matrice, — '° Anie 7% addunt é=i SYW
A'L'M'O'W!', Dietz. — =t t& ardpara D', - Sorépey Gal, - dmeméle A1
C'DIL'M'. - Galien dit qu'il sagit non de I'orifice du col, dass le vagin,
mais de lorifice de la matrice dans le col. — ** % om. Q, et alii. — he-
wrivar H'. — demuchivar I. — Post lems. addunt zebze SC', Magn. in
marg. - xvicxcucty A'LIM', — 2 &v E. - botégn v S. - xewpdw H, -
dymevpdm Magn. in marg. — éyeurpém FGI. - 7 (&n Dietz) xai Swar. C
M/, - § xai Sizm. S. = § xai Sramvdiger AL, - xai Sizw. Mago. in marg.
(Srameics C!). - Sramrtusion FGA. - Siamvien vulg., par une faute
d’impression répétée dans Kiihn. - Cet aph. est obhscur, médicalement
parlant. Le meilieur commentaire m’en parait éitre le passage suivant
de Galien: « (Quand les régles sont supprimées), la douleur se fait
quelqueflois sentir dans une hanche, et la femme boite de la jambe de
ce coté, Si la suppression dure longtemps et que le médecin ne procure
aucune évacuation, il survient parfois un gonflement dans la région
iliaque, gonflement qui indigue que la partie enflammée est 3 une grande
profondeur, Chez quelques—unes il se forme méme une tumeur phlegmo—
neuse 4 la partie inférieure de la région iliaque, comme il s'en forme
chez les hommes dans ce méme lieu. En quelques eas, ces lumeurs ont
suppuré el ont eu hesoin d’étre ouvertes par l'instrument tranchant (De
loc. aff. vr, t, 5, p. 547, ed. Bas.). » On peut aussi rapprocher de cet
aphorisme le passage suivant du livre 2 Des maladies des femmes :

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 574 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=574

GREITH

550 APHORISMES.

48. * "Epfpua t& piv * dpoeve v toist Sekioion , t& 82 ° Onjhea &y
0iGty dplaTepoict pElAov. '

49, $Yorépwy Sxmrworeg, wrapuwdv wpechsic, S Emdubave
Tobg puxthpas xot 10 cTopa .

50. ®Tuovoxt t& xarapdvie Av Boddy émioysiv, cuwiny dg peyi-
6Ty 9 Tobe Tobg Trrfods *° wposBalis.

51. ** “Oxdoar 2y yastpt Iyouct, "2 zoutdmy o cTop TV UoTE-
péwy *2 Bupuépuxed. '

52. *4™Hv yuvawm! év yaorpt &olon yolx woukb &x Thv palév
pud , *5 dobevis o Eubpuov onpafvers 63y 8% orepeot of macTol
Zwew, Gyrewdrepoy 0 Zubouoy onpaiver.

53. *7 Oxdoar Sragleipsy pdddoust & Zubpuz, Tadtnowy of

Ay ai pdivpar Yaicwe ol loyioy xai mpoerdevrar, orediiv yiverar &mi thy
xevedve , xat Ovar vetaipng yaoTeds: xai ég abriv Tov xevebva xat €5 TXS
tEbag xai ¥ Th ozéden 7 680wn dumimre, xab mivalverar, xal Semvioxovrar,
xai fppotor yiveyton, xal SAuvrar Fv p T Tpns N xadons.— 13 dvapeaioy
£ueToy ‘[Euiu‘ﬁm s,

* Oxdon Zu€pua Cl. — * dppeva H, et multi alii codices, Galenus,
Dietz. — 3 ke HKQSYA'G'I'M'W!, Galenus, Linden, Dietz. - 64—
ia valg, - 85w B, - paidoy om, Cl.— 4 Ante doréigewv addunt
Linden , Dietz, - borepiey CFHB'G'M', Ald., Lind. — Galien dit qu'il
faut mettre non un accent circonflexe sur &v, mais un accent aigu sur £,
atiendu qu'il s’agit non de la matrice + Sotépx, mais de arriére-faix =
Gorepa. — ° dxmvdoreg FITI'M'W', Ald., Magn. - &mrécas vulg. —
zntacie; HEYWN'O'. - dumract C. — mraguxay H'. - mrappmd S. -
wpoabsic SYWA'D'L'M'O’, Dietz. - =pocmifieic valg. — émmfsic QB'G'H’
W', Gal. — & émiduSave SYWA'C'L'M'O™W', Dietz. ~ émthapSdver
vulg. - émiapbdver Magn. in marg, — 7 Post eropa addit wragwudy
wpoafisis quod om. supra C'. - Hic addunt yuvand &v vyaorpl &ycbon Te-
veaubs émyeviuties Extpocty moéde FGHIIKSTUL'MN' (Mere, in marg.
additor ante aph. 48), Dietz. — ? ~yuvaubs HA'C'LIM!, - =2 om. YW
A'B'C'D'H'L'M'Q', — & Boirer QB'G'. - v Bolder YWH'O'. - cuxiny Q
G, —a; om. QSB'G'H'. - peyddy S. — 9¢ic CSL'. — =5 Magn. in
marg. — Tebg om. I'. - é&v & omifin (sic) C'. - Galien dit: « Il serait
mieux de metire la ventouse non sur les mamelles elles-mémes, mais
au-dessous .... et dans le fait quelques-uns écrivent Hmd> Tobs Tirhobs,
au-dessous des mamelles. » — *° pdeBade G'M'W', Gal. - wposGiiie.
Lo— 7t doau B, - Zywom T, Gal' — 2 tzirarg A'D'L!. - sabmna M.
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48. Le feetus méle est plutdt & droite, le feetus femelle a
gauche. _

49. Expulsion de Parritre-faix : Aprés avoir donné un
sternutatoire , comprimez les narines et la bouche.

50. 'Si vous voulez arréter les régles d’'une femme, ap-
phquez sur les mamelles une ventouse aussi grande que pos-
sible (Ep I1,6)

51. Chez les femmes enceintes, orifice de l'utérus est
fermé. .

52. Si, des mamelles d’une femme enceinte, il coule du
: lait en grande quantité, C’est signe que le feetus est faible;
si les mamelles sont fermes , Cest signe que le feetus est en
meilleur état (Poy. note 16) Ep II, 6.
53. Chez une femme menacée d’avorter , les mamelles
s’affaissent ; mais si elles redeviennent dures, il surviendra

- touzéctor SC/. — cuppba (Guppder SM') 16 or. Tév bor. QA'B'G'H'L!,
Gal. — *3 Eyuméuuxsy Lind., Dietz. — cupuéuvcey vulg. — cuppde iy
darepény YWD'O'. — *4fAph. om. C'. - #v om. SYWB'D'H'L'N'0/,
Dietz. - ~yuvawi v Gal, - #v yuv. om. Magn, in marg, - wovab em. QS
B'A!, Gal. — iz vy posray woid YWAD'LIM'Q', - paotiy H. - paciay
SQB'G'. - puiv SA'L'M'. - 3oy YWO!. — *5 fufi dabevis, dobevic Td 2pt.
Q. — agbevety C. — dcbeviey Dietz, — dofeviss b pEp. Magn. in marg.
6 fv... onupaive om. HSB'. - ol (rizfer L') CQYA'D'G' (H/,
sine of ) M', Dietz. - pachot N/, - fwot TM'N', Gal., Lind., Kiithn, Dietz.
- goow vulg. - yivavror DY, - dytewvov QATDYG'M', Dieiz. - dyratvov (sic)
L'. - gnpaiver om. Magn. in marg. - Galien entend que, s’il conle bean-
coup de lait des mamelles, le fetus est malade; que, si le sein est ferme,
le fetus est bien portant. Par conséquent, il ne tient pas compte du
comparatif dytetvdtepoy, soit que son texte eiit Hytewvdy comme quelques—
uns de nos manuscrits, soit qu'il ait pris ce comparatif dans le sens du
positif. Cependant on pourrait donner un sens au comparatif ; en inter—
prétant l'aphorisme de la maniére suivante : s'il coule beaucoup de lait
des mamelles, le feetus est malade; mais si les mamelles (tout en don-
naut du lait) sont fermes, le feetus est mieux portant. Toutefois le seus
de Galien est appuyé par un passage paralléle, Ep. II. sect. 6, oi on lit :
By woindy fén yeha , dvdpen aoleviey 10 v yaoTpi. Ay aresedTesn foa
ot stefot, Dyenpdregoy w5 fubguoy.

*7 Apb. om. Cl. - gam: Y. - Sragipsy FG. — wéilhevoar 1'. - & fpGpua
om. SB'H'L!, Dietz. 3

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 576 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=576

SEITH

552 APHORISMES.

zizhob * ioyvot *yivovzar- #v 88 2 mdhw oxhrpot 4 yEvevzar, 680y
5 Zotar €7 Bv zoice Tshoicw, 77 &v Toictv ioylowgwy, 7 & Toigwy
dgfahudicty, 9 2v toict yolvact , ® xai ob SrxgBeipousw.

54. 9°Oxdenot 0 oTopa THV SeTepiwy GxAnpov E6Tt, *°TaUTHoW
dvayxn To aTona Tov terepduov Foppdey.

55. ** “Oxdour &v yastpl Hyovom w0 wupet®y Aapbavovtar , xai
toyupids = loyvaivovzar, dveu mpopdctos pavepiic ThxTougt yulemiic
xak Emoevdlvesg , 7 2 Sxerpmxoucut xtvduvetousty.

56. 4 "Emi fdw yuvaweiy cracpde ** xat Aetmobumin 'S 7y émyé-
ynTar 5 xaxdv,

57. Karaunviev 7 ysvouévev mhswovey, veucor fupbatvoust, xal,
ud ** ywopdvey, dmd Tic botéons ' yhvovea vooor.

58.  Exi dpy® oleymatvovtt, xat ** Sovépn gheypawoion,

* ioywpot pro foyvet B, — 2 ~yiyvoyrar M. :

* Galien, dans son comm., dit que wsly est ici susceptible de deux si-
goifications ; la premiére est: si les mamelles, qui s'étaient affaissées,
redeviennent dures; la seconde est : si au contraire les mamellés de-
viernnent dures.Galien pense que la seconde est plas conforme & la pen-
sée d'Hippocrate , qui serait alors que, tandis que Paffaissement des ma-
melles indique Iavortement , la tuméfaction et I’induration de ces organes
annoncent non Uavortement, mais une lésion dans quelque partie éloignée.

4 yiv. H. — % ~ivezan pro fotax SA'L'M!. — ¢4 om. SA'B'D’, Dietz.
— 73 & 7. i, om. L'.— 8 xai om. L'.- Siagbeipe: FGIIKTI'N'T'. - Sia-
obzipoyrar W'. — Sragbeiseron Magn, in marg.— ¢ Aph. om. C', - 4o B'.
— ' taurinor Dietz, — 0 ordpa Tév bot. dvdyen ouppdey AL —

% §oae B!, — 2 Beguaivovrar pro ioyye SYWA/CD'H'L/M'O'W', Magn.

in marg., Dietz. - Ante dvev addit xxt C'. - #rep CSYWD!. - Theéophile
dit, dans son commentaire : « Hippoerate suppose ici une fidvre continue,
et cela est évident par le mot JapSeveytar au lien de xavaxpazolvror.

‘Cela est évident encore par les mots isyup@s Beppaivevror. Si done une

femme enceinte a été prise d'une fidvre trés- forte, elle est mise en dan-
ger, avortant sans canse évidente, c’est-i-dire nécessairement. » On voit
par la gue Théophile entend gu’il s'agit d’une fiévre trés violente, qu’il a
lu Beppaivovrar, et quiil rattache dvew mpoopdorss povepdic non 4 ce qui
préeéde, mais i ce qui suit, Galien, aprés avoir rappelé que des Gévres
violentes causeni nécessairement ’avortement, diy que parfois il survient,
chez les femmes enceintes, des fiévres modérées, mais qui ne se termi-
nent pa: complétement el laissent quelque reliquat de cacochymie dans le
corps, v la difficalié de traiter couvenablement une femme grosse;
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de la douleur ou dans les mamelles, ou dans les hanchés,
ou dans les yeux, ou dans les genoux, et il n’y aura pas
d’avortement (Foy. note 3). '

54. Les femmes chez qui Vorifice de I'utérus est dur ont
nécessairement cet orifice fermé. :

55. Chez les ferames enceintes qui sont prises d’accés fé-
briles et qui maigrissent considérablement, il y aura, sans
[autre] cause apparente, ou des couches laborieuses et dan-
gereuses, ou unavortement égalementdangereux (7 .note 12).

56. Dans le flux des femmes, §’il survient spasme ou syn-
cope, cela est ficheux.

57. Les regles étant trop abondantes, il survient des ma-
ladies; les régles ne coulant pas, les maladies qui naissent
viennent de la matrice.

58. Dans l'inflammation du rectum- et dans celle de la

qu'en conséquence la fiévre se reproduit, que la femme est pendant
presque tout le temps dans un mauvais état, et gu’il en résulte tantot
un accouchement laborieux, tantét un avortement. On voit que Galien
suppose non pas, comme Théophile, une fidévre continue, mais des fiévres
qui se reproduisent & diverses reprises, et un état de cacochymie causant
ces fidvres ou causé par elles. Je pense qu'il est plus naturel de rapporter,
comme Théophile, sans cause apparente a ce qui suil et non, comme
la plupart des traduecteurs, & ee qui précéde , et qu’il est anssi plus na-
turel, enire ioyvaivevras et fsppaivovror appuyés I'un et autre par beau-
coup de manuserits, de choisir le premier.

=3 fenrpeaceay QG - éxtp®om Magn. in marg. — éxmitpeoxus: I'W'L
- exmTpooncua xevduvelouoar YWO!, — *4 Ante ini addit éwdoar C'. -
imgzde pro &, 3. QSN'. — % Le Cod. Esc. dit que les anciens exem-
plaires ont %, mais que quelgues exemplaires ont, & tort, xzi. Tous nos
manuserits et toutes nos éditions ont zai, qu’a la vérité il faut entendre
dans le sens de %. — *© vyiviTon pro v im. metv YWO!, — v émey. om.
FGHIIKT. — *7 . yave AICIL! (peqv. SN'; qwv. M'). - mhecvev Dietz.
— 3 ~ey, O, - yryv. N'. — Galien se demande si awb T DoTéprc se rap-
porte aux deux cas exprimés dans Paph., ou au dernier senlement. Il se
prononce pour la seconde alternative. — *2 EvuEaiveuc: pro yiv. L. - oup-
Satvoust (', Dietz. — vogsloty pro oo B — 1@ abte G‘Llysw:vsl c. -
veiost cupBaiiougy SYWA/D'LIM!. — 20 Aph. om. C. - Post dp. addunt
~yt EGIKJITIN'T'. — 27 Ante $s7. addunt izt BKQG'N'. - Poest bor.
addunt tv: FGIITI'.
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* grpayyoupln Emiyivetar, xat Emt veppolgy SuTUOIGL GToEYYOLSIN
ZrrytveTar , dmt 82 fimate Qheywatvovre Abyg émryivetar.

59. * Tuvli v wi) hapbavy & yaorpl, Bodhy & ciddvar el -
'.]Js'rm Z nsptmlﬁx%m; ip.wﬁmm , Bumio 2 XETW © XFY .u._év mp&ﬁsu’ﬁm
4 Soxéy # 6Bu; Six w0 ® copatos Sdc T Pivag xal & T oTdpa,
vlvoxs & 7 adeh 0d 8¢ © Ewuthy dyovds Eotiv.

60. 9*Hv yuvaue: év yascot &yodon ™ af xaldpotes mopedmvra,
@8tvatoy ** ©d Subpuov Syaivery.

61. =*Hy yuvauxt af xabdporsg pa) mopsbuwtar, wite Ppixie,
e Tupetal *2 dmywopdvon, &oar 482 adth wpocwizTwat , hoytlou
*5 radTny v yaotpt &yev. :
62, 5 Oxdso *7 Juyphs xxt muxvks The priTpxs **oucty, ob
'5 utguousty - *° xat dxdour xafiypous ** Eyoust Tae wijTpas, 22 0b
xuigxoucty, &mechevwutar 23 yap & ydvos: xout Gxdoar Enpds 24 wEk oy
xoi wepixadus , vdety 7ap THe TpooT olsipetar w0 omipua - Gxdox

* Zrpayyoupin émryiverat om. Lind. - émyiypveran S. - yiverax AL -
émyivera: om. Magnolus in margine. - zat om, TC'I'. - xai... myi-
verar om. QSG'. - ixt om, M', - 8% om. GJITI'T, - 348 TYWBR'H'.
- WE BIE JT'. - B3E pro A, F. —Bak, supra lin. Mk L. - Zmyivera
om. Magn. in marg., Dietz. - Hic addunt tio: ebsigery peliolonts ol
pactct foyvel yivovzat FGHIJKTN'T!. — 2 Aph. om. B'. - AapSdve:
Gal. - Betda HIJKQSYWD'G'H'L'N'O'. - culiderar S. - mapoa-
Mgas W - ipartie H'. — 3 zdrefey CHSYWA'D'H'L'M'Q'. - xai
v C'M'. - xat &f SYWA'D'L'O'W'. - xel (). — Post mop. addit oo
vulg:; of QG'. — oot om.. SYWA'C'D'L'M', Dietz. — Galien dit dans son
commentaire : « Il faut que 'odeur arrivée a la bouche et aux narines
soit percue distinetement par la femme. » Ce commentaire semblerait
exclure oo, et foreer ou 2 supprimer ce pronom ou i prendre ci. Mais le
passage correspondant du livre De la superfétation porte expressément que
I’odeur doit &ire pergue par un assistant; il est vrai que dans ce passage
il ’agit du sommet de Ia téte et non, comme ici, de la bouche et des
narines. — * Sexfer S, — Sonsi YWO', - doph Al. — 5 grgumare; GHUK
QTG'N'T!. — €& b or. xat ¥ tég 5. SA'C'LIM!. - jivas N, Kichn,
Dietz, - jiva; vulg, - ywvéeee: L. — 7 aftn YWM'O'. — adth om. A'H'
L'. — % taumiv L', Mere. — @ Aph. om. B'W'. - 7w C'. - & yzapt éx.
om. Magn. in marg. — * i SYWA'D'H'L'M!O', Gal., Dietz. - 3 o
xaf. C'. - 2i om, vulg. - wopebovrar Y, Gal. - Post wep. addunt moldai H,
Dietz. - L'addition de =cliai provient du commentaire de Galien. Il faut
bien entendre, dit cet auteur, qu’il s’agit ici d’un écoulement abondant des
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matrice, il survient de la strangurie , ainsi que dans la sup-
puration des reins ; dans inflammation du foie, il survient
du hoguet. :

59. Siune femme ne concoit pas, et si vous voulez savoir
si elle peut concevoir, enveloppez-la de couvertures, et
briillez sous elle des parfums : si 'odeur semble arriver a
travers le corps jusqu’aux narines et i la bouche, sachez

qu'elle n’est pas stérile de son fait (F oy. De la Superféta-
twn et Des Fﬂmm&!—'_.gﬁérz les).

60. Si, chez un'ﬁ,?mnme enceinte , les régles coulent,
il est impossible que’ Tenfant se porte bien.

61. Si, chez une femme, les régles manquent sans c[ull
lui soit survenu ni frisson ni figvre, 51_, de plus, elle a des
naasées, comptez qu’elle est enceinte.

62. Les femmes qui ont la matrice froide et dense ne

régles. — 1 4y, 7 2u6p. YWAIDILIO!. — © Aph om. B'. =& pro fiv
T. - @ E. - Post yov. addit év yoorpt ggoion S. — Ante xof, addant at
CKQSYC'D'G'L'M'N'O'W!, Dietz. - i om. vulg. — pi om. Cl. - mo-
petovrar T, Gal. — mabevrar pro g wop. YD'O'. — 3 ¢xeyey. E, et alii. -
doax YD'H'. - doou vulg. - dooos L', - dooms K. - doox N'. — 4 8" Y

— Post 3% addunt &adeoror xai mowihar dpfies A'DIL!. — adréy Dietz. —
zadtn ATD'L!, — abmiv SC!. — wpeoninrzevo: SYC'TH'N'O!, Gal. — *5 ab—

= YO'. - fuxsw C!. — 16 Gusoar xabiypous Tas . &y, ob xufon., xai oo
duypas x. T T8 . §Y., 00 xviex. QB'Gl. — 7 muwevas k. §. AICTLIM'.
— 1% Houowr FG. — *9 xutonevrae (bis) YD'OI, — 20 xai... xvicwcuc: om.

AICILY. - dom H. — ** 735 p. . YD'O'H!. - adras &ove fie & °
w. FGLITY, Dietz. — t&; psirpac om. Magn, in marg. - &y, e p. om.

- Magn. — ** Ante cb addunt dpcieg EN'. - duciws pro b z. FGII'N,
Dietz.,

23 Post y&p addit adzais vulg.; abéne: Dietz; obtav QG'; adrag M. -
abraiz om, FGHIJKTC'I'N'T'. — Galien dit que la semence s éleint dans
les matrices humides, de méme que les graines des céréales dans un sol
détrempé. Il examine la question de savoir si cette extinciion de la se-
mence se rapporte 4 la fois aux matrices froides et aux matrices humides,
ou seulement anx matrices humides. Il se prononce pour cette derniére
opinion. — 24 pd@lev om. QB'G'H!. - meperadas LY. — mepuasic vulg. -
mepieaxanpdves FGIITI (N, in marg.) T', Dietz. — xai zstowuivas
Magn. in marg. — Post mep. addit &youar C. - iz om. QG'H'W'. - gfei-
peofor wmoder o onm. Magn. in marg, - gz pro onipps J. — doa Q.
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1 3 & Gugorépuy Ty * xplicw Eyoust * Bopustpov, ‘al towlta
érmizaxvor yivovTal. :

63. *Mapamdrsing 3 xab émt tov O dgévey - 7 yip Sk Dy
gomrdTnTa Toh ewpatos 710 wvelpa v gépeTan 7pos T0 [ ® mapa-
méumey 95 omipma- ) Ok THv ° muxvéTyTa T0 Gyoov ob Srxyew-
gler Zw - B Sukr oy Yuypdenza sdx T Exmupdlta, &ote 20poileahar
wpbe Tov Témoy “1ecitov - 3 Stk Thv Oeppactny Tb adtd oo P yiverar.

64. *iTdlx Si8dvar xepadadydoust xaxdy " ** xaxby 82 xat wupesai-
YOUGH, %ak OLGLY ﬁ::;xrivapm ustémon 6 xat SrxBopBoplilovra, xat toict

* &7 Y. = 2xgdow Kithn. - xpzowy vulg.— 3 Epmuecpev IIT. — abuperpoy
valg. - cuppérpus SYD'M'O’, Gal., Dietz. - cipustsey &. A'C'L'. -
ouppétpus &. QB'G. - 3 xpdoe cupuitpes & . Magn. in marg. - Ga-
lien se demande ce que signifie &£ dwocrdoww, Hippocrate ayant énoncé
non pas deux mais quatre dispositions, la [roideur, la densité, 'humidité
et la sécheresse ; il dit qu’il faut prendre deux & deux ces quatre disposi-
tions, dont la réunion forme le juste tempérament (xp&a:g) , et que C'est
ainsi que & augrzisey doil étre entendu. — ¢ af Toiabzar om. QB'D. -
émiz. Tiv. at Te, HKNW'. - yiqvovzar M'. — 5 Aph. om. H', Magn. in
marg. — wept yeviig €'. — & doomopis ehroe @SiheTar O - L'aph. 65 esl,
d’aprés Galien, une interpolation. « Quelques-uns, dit-il, ont ajouté, sur
les miles, un autre aphorisme dunt le commencement est mapaminsios J5.
Mais les plus renommés parmi les interpréies des dphorismes disent que
manifestement il est trés loin de la pensée et du style dHippocrate. » —
& &vdedy C. -l pro 7 C'. - dux =iv CQSWA'B'D'G'L'M'Q!, Dietz, - 8¢’
pro ez s3v valg. — Tl cupato; om. C'. — 7 & of. 0 = QB'G'W'. -
— ® mabwivey W' - mapepmintery SM'O'. — 9 Ante 1% addunt &z ™
oTine a’'L’; 78 evdpan 50'; w6 ordpa M'. — Galien dit, en combattant
cetle partie de l'aph., que le sperme est lancé par la contraction des
organes séminaux, et non par le prneuma. Cela assure la lecon =apamip-
eV, — '? fiypdTriTe; supra lin. muevityra X, - mem?ﬁﬁ: sine o YW
O'. - Galien dit que, si & Hyziv ne signifie pas le sperme, la phrase est
inintelligible ; mais que, si w5 Syzv signifie le sperme,la proposition est
fausse, attendu que ce qui empéche le sperme d'étre porté an dehors,
c’est non la densité du corps entier, mais quelque obstacle dans les or=
ganes génitaux. — ** &xmugehivar HSA'M!, Magn, in marg., Dietz. — éxsu-
gt vulg. - mupiitar Magn. in marg. — fxmupiErer YWD/, Lind. -
imupderan (sie) C'. - éwnupidcbar B, - dpmugdrer , supra lin. alia manu
iz mupabar O - i mupiFafia pro éem. QG'W', Gal. - Schneider , dans
son Diet., cite le verbe fxmuzi%e d'aprés cet 2phorisme méme, et l'indique
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congoivent pas; il en est de méme de celles qui I'ont trop
humide, car le sperme s’y éteint; celles qui 'ont plutét
séche et ardente ne congoivent pas non plus, car le sperme
s’y détruit faute d’aliment; mais celles qui 'ont dans un
juste tempérament, entre ces extrémes, sont fécondes,

63. Il en est de méme des hommes; ou bien, le corps
étantliche, le pneuma se dissipe au dehors, et ne pousse pas
la semence; ou bien, le corps étant dense, le liquide ne
peut sortir (7oy. note 10); ou bien, le corps étant froid, la
semence ne s'échauffe pas assez pour se réunir dans ce lieu
(le lieu qui d-it la recepoir); ou bien, le corps étant chaud,
il en résulte le méme effet.

64. Il est mauvais de donnerdu lait dans les céphalalgies;
maavais aussi d’en donner 2ux fébricitants,, 3 ceux dont les
hypochondies sont ou gonflés ou pleins de borborygmes, et
4 ceux qui ont de la soif ; mauvais encore 4 ceux qui ont
des déjections bilienses dans des fidvres aigunés, et i cenx qui
rendent beaucoup de sang par le bas; mais il convient a des

comme douteux, On voit qu'en effet plusieurs manuscrits donnent une
meilleure legon. — 2 Galien dit gue I"anteur n’a pas indigué quel est le
lieu ot se rassemble le sperme, et qu’il I'a laissé a deviner, bien que, par
incorrection, il ait mis le pronom Tcltov, qui semble se référer & quelque
chose déja énoned.— 13 ~viyveran M'. — yiywmren NI, — yiyvealiar 5.~ Galien
sritique ce passage : smivant lui il est absurde, aprés avoir dit que le
froid du corps ne permet pas i la semence de s'échauffer, de dire que la
chaleur du corps produit le méme effer. Mais cetle critique pourrait
w'étre pas trés bien fondée : car il me semble que ce méme effet se référe
non & ce que Ia semence ne s’échauffe pas, mais i ce qu'elle ne se rassem-
ble pas dans les réservoirs. — 4 mept ydhaxres Cl. — xepaladymdion YW .
0'. ~ xspahalyud el zepoiadyst Magn. in marg.— ** xaxbv 8 om. H'.~
muperaivevt: Q. — mugertaiveuar S, — mupérroue H'. — mup! xaedv , sine xx-
s 8% Magn. in marg — =oic mvp. C'. = 7eiow procicw A'C'L'. - peraiope
WO — 1634 SD'W', — za: om. vulg. — Galien, dans son commentaire,
admel cette conjonction xafj c'est ce qui m’a fait la recevoir dans le
texte, quoiqu'elle ne soit donnée que par trois manuscrits. — SraBepSopi-
Tovra I3, et alii plures, Gal, — S:nBosBopilovra vulg. - BagGopilevra SH'.
- BaBoploptiers: Dietz. - Post roic addit maw C.
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Bubeddect - xaxdv 82, xat * ofgr yohddees 2 al In ywpiciss *dv 6Eer
Tupetoicty 4 2ot , S xal olow afwateg woMAOD Sraympmaons yéyovey:
¢ Soudler 8% ghvddest pd) Any w0l mupésgoucty: Siddvar 7 3 xat
év 8 mupetoicr paxgoict Pl poict, pndevbe © BV Tpostonudvew
cnusiow Tapedvtos , *° mapk Adyov &2 dxteTnritwv.

65. ** “Oxdooroty oidfuara o° Hhxzor ** onivetar, of pida omiv—
wan, 003t paivovrar - Toutéwy 3 8% doavishéviwy Ealzvnc , Tole piv
dmicley omacuol , Téravor , Toict *4 3¢ Eumpochzy paviar, ddivar Theu-
pob BEeimr, 5% dumincrs, } Suseveepiy, *Hv Zpubpk pEdov % &
oighuaTa. :

]

* Tam yohedeoripas tas broywenctas & 8. w. fyover FGLITI'T', Dietz.
— * ai om. Magn.in marg. — dway. HQB'G'L'.

3 &y toiow &Eéar mupetototy SAICILIM'. - xai & ¢Eéer mup. D', - Ce xai
de D' est saps doute le résultat du commentaire de Galien , qui dit:
= Le lait est nuisible anssi dans les fiévres aigués, et je crois qu'il vaut
mieux lire en ajomtant un xai.»— % éclor om. SA’L', Magn. in marg.
— 5 xai clow &v B' (0, &v alia manu). — &v pro zai sicy H'. - Suxye-
prots weddhed Cl. — © dvapuilm C. — dpwm. 8% 10 ydha ob. pn 7ol Ainy
Magn. in marg. - Post dt addit =dicr vulg. — <ciet om. HQSYWA'!B'C!
IVG'H'L'M'O'W!', Gal., Dietz. — 7o ydia, clAd pn Teig pro pan F (G,
sine pi) DKTIN'T!, Dietz. — #v p A 7. wvpéccwat Cl. - ol om.
SA'D'L!, Dietz. — La suppression de wcXin m'est point autorisée par les
anciens textes, car Galien dit : « Pourquoi Hippocrate a—t-il mis Xiny
medhe ? il suffisait de meltre =odA® sans Aivy ; est~ce qu’il défend le lait
&4 ceux qui n'ont qu'une grande fiévre, ou bien le défend-il seulement a
ceux qui ont une irés grande fiévre, ou bien Afny a-t-il été intercalé
par quelqu’un, comme tant d’autres choses® » — 7 8% om., SYWA'B'D’
G', Gal. — Post 3t addunt vz FGIIKTI'N!, Ald., Dietz. — ® & thia
8. - paxp. om. C'. — 9 &y mpceipnrar QB'G'H. - éxdowy elpnzar T. -
&xdowv wporignTar Dielz. — éxdowv mpoefpnrar suvsdpeiovros (vdv T) on-

peiov magstvtoy FGUEI'N'T'. - onpeiov om. Magn. in marg, - mapedv-

w0 ¥, Gal., Kithn, Dietz. - magéovros vulg. - magedvrov CC'. — ovy-
edpebovzos Magn. in marg. — ' wogahiysy Y W. - mapahdywg HSA'D!
L'M', Dietz. — mapdicysy QG - 3 om. L'. - 7z pro 8¢ B'. - Post 3t
addit xel W'. — derermmdrey HQSYWAI/C'D'G'L'M!, Dietz. — dxcsonedot
vulg. - w@v éretmndor Ald. — ob (b om. K) zadbv 8% iy dersmrzszev pro
magx A 4. &, FGITI' (N' cum z2: ante eb) T, — xzi zotg wopa A v~
mnxsgr H'. — % mepi ofdwmdrey C!, - clow Y. - éxt A, Dietz. - et
Magn. in marg. — ** gaiverae SA'D'H'L'M', Gal., Dietz. - oaivevra:

e
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phthisiques n’ayant pas une trés—grande fidvre; on en don-
nera aussi dans les fievres lentes et de longue durée, quand
il n’existe ancun des symptémes énoncés plus haut, mais
quand la consomption est excessive,

65. Ceux dont les plaies s’accompagnent de gonflement
ne sont guére exposés aux convulsions ni au délire; mais , le
gonflement disparaissant tout--coup, il survient, en cas de
plaies situées par derriére, des convulsions, le tétanos; en cas
de plaies situées par devant, du délire, des douleurs de
cbté aigués, ou de la suppuration, ou la dysenterie si Ia tu-
meur tirait sur le rouge (#oy. note 16) (:ép. 11, 3).

vulg. — yiverer C - gletoe QB'G'. - ociv. om. Mage. in marg. —
B3PS - ao uivey C'. ~ 7 vézava HI. — *4 & Y. - sio relpmpootiey
C', - pavin, 680w wh, dEsta B'G'H' (GEein Q). - pavin 7 600w =k, dEsin
SYD'M'0Y, Dietz (gEcix ATW'). — wavin xat 686w mi. éEix (sic) C'. - pa-
wideeg 800wy C. = § 48, mievpéoy SEée; Magn. in marg. - % 6806var LI, —
* 3 om. B'H'. - &xmincg G'W'. - dueevrepin CH, Gal., Lind., Dietz.
- Sugeyrepio vulg. — Susevrepioe 1. — 6 & &5. =in va cid. sine p@oy C'.
- p@dey om. HQSYWA'B'G'L'M'O"W', Gal., Dietz. - pn@dev 5 om.
D'H . - Galien dit que dans cet aph. on ne sait si I'autenr a compris les
plaies des membres; et que, s'il I'a fait, la proposition a besoin de restric-
tions, attendn que des plaies de la partie antérieure des membres peuvent
donner lien i des tétanos. Cette objection de Galien doit étre étendue da-
vantage, et il faut dire gue nous ne comprenons aucunement comment, des
plaies étant situées & la partie postérieure oum antérieure du corps, la dis-
parition da gonflement qui les accompagne, produira dans le premier cas
des spasmes et des té1anos, dans le second la manie, une douleur aigué du
coté, ete. M. Nasse (D¢ insania commentatio secundum libros ?;ippa-
cratices) a senti cette difficulté : De hoc aphorismo fateamur necesse
est, eum, uti nunc legitur, medicis hujus temporis non satis clarum esse;
nam vix bene explicari potest, quomodo fieri possit, ut, si vulneribus affec-
tis in parte postica tumores exorti celeriter evanescant, convulsiones et
tetani, sin vero in anteriore parte, insania, si rubri tumores, dysenteria etc.
sequi possit. Forsitan qua altera pars aphorismi indicare vult, ita intelli-_
genda sunt. Vulnera in anteriorem partem corporis, in caput, illata, fu-
- rorem producunt, in posteriore autem parte si inveniuntur , medulla spi-
nali lesa, convalsiones et tetanum indicant. Verumtamen , quia hoe modo
non omuia eclarescant, aphorismum nostrum adhuc inter obscuros referre
lieet (p. 43). Cet aphorisme se trouve Epid. 2, 3, in fine: outre quelqoes
différences qui n’importent pas ici, on y lit oo pév & 7& émobev au liew
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66. * *Hv, spaupdzny loyupiv Sviwy xai Tovnpiy , oidnpa uy
gaivaTar, * gz xaxov.

67. 3Tk LoBva , ypnoTh, Th 4 dvena, KA.

68. 5 T® =& dmoley <Hc xe@xdfis 3duvopéve 4 &v uetdmo
dp0fm phitd Tunbeion, dpsiée.

69. 7 Piyex dpyetar, yovarit piv &5 doplog 8 pEllov xal did
wibtou 3¢ xzpaliv: 9dtdp xzi dvdpdor pENav Smebav, § fuwposhey
T3 cehpwatos, *°olov dmd THiyswy xat puoiv - ko %2t o Sloua
gpardy **Egouct , Snhot 8 Tolto 7 Opif.

de zoict miv Smchey, et P zolpmpoadey an lieu de toict 03 Sumpoodey.
Cette variante m’a suggéré d’interpréter I'aphorisme de la maniére sui-
vante : B survient, dans les cas oi le transport se fait sur les parties pos-
térieures, des convulsions, des tétancs, dans les cas oi le Lransport se fait
sur les parties antérieures , le délire, des douleurs de coté” aigués, ete.
Cest-a-dire que la métastase aitaquera dans le premier cas l2 moélle épi-
nidre, dans le second la téte, la plévre, ete. Cette explication léve, ce me
semble, les difficeliés médicales ; cependant je n’ai pas voulu Iintroduire
dans l'aphorisme, d'un cété parce que le texte s’y refuse, et parce que Ga-
liena donné son assentiment au sens qui ne parait pas plausible, de PPautre
parce que le texte du passage correspondant dans Epid. 2, 5, touten
admettant P'interprétation que je propose, n’exclut pas formellement celle
qui a é1é de toul temps acceptée pour cet aphorisme.

* Ay pro v E. - movngdy évrev pro i, &. x. m. SA'C'D'L'M!, Dietz. -
iy % wov. Eovrav HIIEKQTYWER', Gal. - TEAUM. Ty, %%t io). E6vTey in
textu, Tgzug. wov. évrev in marg. Magn. - cidvipazae C'G'. - patvnwa 1IJ
KTB'D'H'N', Gal., Lind., Dietz. - gaiveras vulg, - émoaimra: HQSYW
G'M'0'. - émopaivera: (A!, sine pai) L. — 2 péyz QYWA'C'G'H'L'M'O
W', Gal , Mere. in marg., Lind., Dietz. - piyx om, vulg. — péya appar-
tient au texte; car Galien dit: « Miya peut se rapporter & xazsv; il pent
aussi se rapporter i cidnpa; enfin on peut Iattribuer  la fois & of¥nua et
a xoxsy. De ces trois atiributions, je préfére la premiére. » — 2 Aph. om.
FUTI'T'. = v pro 7& W'. — 4 Post & addunt 8% YA'D'L!, Dieiz; &’ H.
- 6px Dietz. - Swopa €. - zaxiv G'N'. -~ péya xaxtv HSYWA'D'M'O'.
— % 75 om. CC! Ald. - vtz pro =& 2 FG. - & om. QSYWA'B'D'G’
H'L'M'O"W', Gal., Lind. - émebs C'. - =5z om. QY WA'B'D'G'H', Gal.
- &duvepive L'M'O’, Ald., Frob., Merc. - dduvdpeve C. — ¢ 2 SO'. -
F 2ot HSY“FD’L’O’, Dietz. - % om. Magn. in marg. — &gfh CSYW
C'D'0'. — 7 wegi diyovs C'. — dowbog YW. - uiv om. Magn. in marg. —
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66. Si, aprés des blessures considérables et graves, il ne
se manifeste pas de gonflement, c’est un grand mal [f}p 10, 3).

67. [Dans les parties gcmﬂees}, la mollesse est favorable,
la dureté est mauvaise (Ep. II, 3).

65. Une personne souffrant 4 la partie postérieure de la
téte est soulagée par 'ouverture de la veine perpendiculaire
du front (Ep. VI, 2).

69. Les fnssnns commencent, chez les femnmes, dans les
lombes de préférence , et gagnent la téte parle dos; chez les

& pih. om, M'. - Eucpﬁu-; i&x vébrou waddev, sine &5 xew. Magn. in marg. -
8t pro xat C'- - i miy xeo. C/, Dietz,—9 dvdpdor 8t vulg. - u:-rucp (8: C")
wet (‘:mdw SM") CHKQYW.&'B*DFG’L'UJ“" Gal., Dielz. — zai o;va'gum
sine grap vel 6t H'N', - dmolsv (fmabe C') paidey YWAD'O'. - &x tév
dm, pwaEldoy SM!, Dietz. — dm. Tl cowazres % fpmp. sine pdiew«QB'GIM',
] a'l':i{.b, [.l.ﬂ. i é'p.ﬁp. W', Gal. =4 g{-ﬂ:?ou&&v om. Hf, — 03 pro
ciow J. = elove-us 6ok om. €', = &g 7= vulg.; d=b Dietz. - &=d <2 om. CH
QSYWA'B'D'G'H'. - &=b tév = Magn. in marg. - miysev T, Gal. -
wryiey vulg. - prmpdy, nriygeey D', - pngdy, wijess YWO' - zat om. CH
QSA'B'G'H'M'W!, Gal., Dietz. — ** £3. et Telite om. CHQSYWA'B'
D'G'H'L'W'O', Gal., Dieiz. - Cet aph. est d’une rédaction obscure. Galien
dit : « Les frissons ne commencent pas par les parties antérieures, parce
gu’elles sent plus chaudes que les parties postérienres. Hippocrate donne
comme caraciére de ces parties la rareté du derme, et comme caractére de
cetle rareté "abondance des poils. » De son cité Théophile dit : « On se
demandera pourquoi les parties postérienres sont froides, et les antérieures
plus chaudes. Hippocrate répond : parce que celles-ci ont la pean plus
rare; or, la rareté provient de la chaleur ; les poils montrent que la pean
est plus rare; et les poils en général paissent dans les parties antérieures,
uniquement par la laxité des pores. » Théophile ajoute qu’il s'agit non des
frissons avec tremblement et refroidissement, mais des refroidissements
seuiement (wegufikes). En résumé, Galien et Théophile entendent ainsi
I"aph. : Les {emmes ont les frissons dans les lombes et le dos; lez hommes
les ont plutét en arriére qu'en devant da corps; cela tient a ce que le fris-
son attaque de prélérence les parties plus (roides ; le derriére du corps esi
plus froid que le devant; car, ainsi que le’ montre l'abondance des poils,
la peau est plus rare dans les parties anlérieures, et la rareté de la pean
est un indice de chaleur, Quelque répugnance que j'zie 2 me séparer des
commentalenrs anciens, néanmoins je ne puis ici admettre leur explication.
Elle me semble renfermer une contradiction implicite : en effet, d'aprés
eux, la région antérieure, plus velue , par conséquent plus rare, par con-

TOME IV. 36
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'}'f:l. O ord * zerapraiwy dhoxduevor Omb omacwol > ob wdvu T
Eloxovrae - > v 8 EMoxwvrar wpdtepov, siva Emyévntar sevap-
Taiog , Tadoveat.

4 “‘Oxdoorot Sﬁp[.w:m mpn-sivsmt xoppahén xal mclﬂpcg , Bveu
r.Bpmm; ceheutiowy © S xdooict 82 yahap xat dpork, 7 6by 8piie

TEAEUTOTLY.
79. Of ® ixzzpuddeeg od mdvy Tt Tveupatmdeds 9 sigwv.

TMHMA EKTON.

. “Ev iio: ypovinor Astevzeplnawy © Supeypin ** émytvopdvy,
ud *2 yevoudvn wpdrepov, crweiov Gyadov.
2. Ofgr 3 fiveg bypbrepar @lser, xat § yovi *4dypotépn , byrai-
vougt voanpbtepoy * oigt 8% tdvavtiz, dytavdrepov.

séquent plas chaunde, est moins affeciée du frisson que la postérieure ;
mais Hippocrate ajoule : ainsi qu'aux avant-bras et aux cuisses; or,

les avant-bras et les cuisses ont la peau velue, par conséquent rare, par
conséquent chaude; ces parties ne devraient done pas étre prises de fris-
son. En outre, dans I’explication de Galien et de Théophile, il faut faire
abstraction de la femme, dont le trone est glabre aussi bien en devant
qu’en arriére. Je pense done qu’il s’agit ici uniquement d’'upe remarque
sur la plus grande rareté de la pean chez 'homme que chez la femme,
rareté manifestée par l'abondance des poils. C'est aussi le sens qu’ont
adopté MM, Lallemand et Pappas. De cette maniére, I'aph. serait com-
posé de deux parties indépendantes et accidentellement accolées, 'une
relative aux frissons chez la femme et 'homme, Pautre & la différence de
rareic de la peau dans 'un et ’autre sexe.

' Tevopraiov Bl - &yduever SA'D'L'M'. — D'aprés Galien, les mots
dheonduevor, @hioxwvrar indiquent que le spasme n’est pas ‘momentané,
mais qu’il a une certaine durée. — * b =dw =t (zot QG/, Gal.) omd
oracpiy SA'B'L'M'W. = omacpdy HYD'N!. - oy, sine maw = FGIIT
T'T!. - zot pro 7 K. — duondpever bmd omaepdy oby dhioxcvrar mporepoy,
X'&y €mty. TeT., wabevar Magn. in marg. — 3 el D'L'. - 8 YW. ~ 3% xai
SC'D'M’, Dietz. - dioxcyrar D'L', Ald. — xal pro siza QSYWA'B'C'D’
G’, Gal., Dietz, - mabsrar S, — 4 oict S. - weprytverar G, — meptytvovrae
Q. - oxdmpa =i xappodaia C'. - Enpx pro exdnpx SYWO'. — 5 idsares
HKQ, et alii, Gal., Dietz - iJparey vulg. - D’aprés Galien zeheutdary
signifie la mort ; mais, d’aprés Théophile , cela signifie la terminaison par
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hommes aussi, plutdt dans les parties postérieures que dans
les parties antérieures du corps, ainsi qu'aux avant-bras etaux
cuisses j les hommes ont la pean rare, ce que montrent les
poils qui y croissent (Poy. p. 561 note 11) (E’p. I, 3;
Ep. VL, 3).° :

70. Les personnes prises de fiévre quarte ne sont guére
prises de spasme ; et, se trouvant affectées préalablement de
spasme, elles en sont délivrées par la fidvre quarte, si
celle-ci survient subséquemment (ﬁp. Y1, 6).

71. Les malades dont la peau est tendue, aride et dure,

" meurent sans sueur ; cenx dont la peau est liche et rare

meurent avec sueur {Ep VI, 6).
72. Les ictériques ne sont guére affectés de flatuosités.

,  SIXIEME SECTION.

1. Dans les lienteries chroniques, les rapports aigres qui
surviennent , lorsqu’il n’en existait pas préalablement , sont
un signe favorable (I:IP. 11, 92).

2. Ceux dont les narines sont naturellement humides ,
et dont le sperme est aqueux , ont une santé plus débile;
dans des conditions contraires, la santé est plus robuste’

(ﬂp. VI, 6).

la gunérison on la mort. — & gior S. - éxdootor.... Tehsur@cty om. KCI.
- éxdaet T.— 7 & 5. —% ixvepeideeg Fo — 7t om. L. - tat GIQG'. —
s T‘Wm C. — @ ¢fupeynin CHIJK | et alii plures, Gal., Lind., Dietz.
- &EupeuAuin vulg, - SEuppeypin DI — ** imyev. HKQSA'B'C'A'T, Gal.,
Dietz, - émyryy. Lind. - ywopém YWO'. - yewwapévn (sic) C. — ™ pa
mpéreoey ryv. HY. — wpdtegoy pa dlioa QYWG'O'. - v yav. mpdrepoy Ol
- pi yv. mporepov valg. (dcdoa C). - mpdobley i dmyev. B! (yavepdwm
A% yeyv. S5 ywv. DM/, Dietz). — px wpozepoy yeysvnuvén W'o — pa wpdofey
~ev. Magn. in marg. — avpsicy om. Magn. in marg. — ** five; T, et alii,
Kiiho, Dietz. - jive vulg. - bypai QSAICIG'L'M!. — 5 fypn QSAIBIC!
G'M'. - bypac L', - voompdreper HIJKI'T', Merc. in marg. — voonhditepe,
sine dyuzivever A'LY. - voomAdregey QSYWD'G'M'O'W', Gal., Dietz. —
voan).&repau BRI, — 535 om. H'. - ~a &. S, etalii. - tobvavzioy L', -
Ante Tdv. addit dmb vebosy Dietz. — dyedzeson EQSYWRIG/M/O/W!,
Gal , Lind., Dietz. — dyevdrsocy vulg, — dysivirepor HIJKTATL/N',

-~
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3. ’Ev tfior paxpiior Sucevzeplyow * af dmocitiae, xaxdy * xat
2 Ebv TupETH , XAXLOV.

4. Té& *rweppddapa Shxca, xouxonlea.

5. Tav 8Suvéwv 48 mheupfor, xat 52 ohfsor, xat &v Toicwy
@t b épeoty, Ay wéyo Srxpipwor , xaTapabntéov.

6. 7T% vepproixk, xat & Sxdoa xath v xdoTwy, 9 épywdt bywd-
Leton ' Toigr mpegbuThoLY.

7. = Ta dadyfipase 22y %ord THY xothiny '3 ywoupsve, T piv
uetéwpa xoupoTepa , T 82 @A metéwpx , *4 Ioyvpdrepe.

8. Toiow Hdpwmireict t& ** ywdpeva Hxea & 6 cdpast, ob
fmidims byaleTar.

&

* At om, HT', —2 aby valg. - Ewv HI, Gal., Dietz, — Post zups'rn'a-
addunt cboa: FGUIKI'T!; Zcioa: Dietz; 8% W'. - xduotov Magn. in

‘marg. — * mspruddape HIJKQSTY, Chouet, Dietz. — mepipddnpa vulg.

- mepywaden Gal. - D’aprés Galien, wepruddapa signifie ou la chite des
poils dans le veoisinage de I'ulcére , ou celle d’écailles superficielies qui se
détachent de la peau. M. Chailly met ulcéres trés lisses, par opposition
& ulcéres mamelonnés, lesquels sont de bon caractére. — 4 Ante év
addunt xai QSYA'C'G'L'O', Gal., Lind., Dietz. - mheupficc HQSW, et
alii, Gal., Lind., Dietz. - whevocior vulg. — mhevgioter JTI'. — wheupingt
KN'. - meupiot A'. = év thiot mhevpict B, = xat év o1. zai év mhevpior H,

-— %% om, K. — ®pdizory FGHIJILTI'N'T'. — pépeorv om. CYWD'H'

0, Ald., Gal. - & p. dwpégcust YWC'D'H!. — Galien explique zazapa-
bntiev par émonemtiov , observez. Il remarque que dans cet aph. Hippo-
crate conseille d'observer les différences d’intensité que présentent les
douleurs dans une méme partie, ou peut-étre d’une fagon plus générale
les différences tant d’intensité que de nature; et il cite, entre autres
exemples, la douleur de poitrine qui, pongitive ou non pongitive, indique
que la plévre est ou n’est pas affectée. Ces raisonnements de Galien sont
pénibles ; 'aph. reste bien vague;et on se rend mal compte du génitif
T@v ¢duvéwy Je crois qu'il y a une meilleure explication i donner; et
c’est celle d Opsopeeus. On ne contestera pas que le plus sir commentaire
d’un passage hippocratique soit un passage paralléle dans un autre livre
hippocratique. Or, comme |’a remarqué Opsopceus, notre aph. se trouve
sous une forme plus pleine Ep. II, sect. 7, 4 la fin : Tav dSuviey xat &v
mAswpTior %ai orife xal Tolowy ZAhact Tag pas & piye Srapiptuc raTA-
pafnvéov: &, Grav Békrroy toywory, ableg nixoy loyouow , ody dpapdvoy-
veg. X1 faut observer si les douleurs du cité, de la poitrine et des an—
ires partie. présentent, quani aux heures, de grandes differences,

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 589 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=589

BEITH

SIXIEME SECTION. 562

3. Danps les longues dysenteries , il est mauvais qu’il y ait
anorexie , et encore plus mauvais qu’il y ait anorexie et
fitvre (Ep. VI, 8). | -

4. Les ulcéres autour desquels le poil tombe sont de
mauvaise nature (Ep. VI, 8).

5. Dans les douleurs de cété, de pcutrme ou d‘autres.
parties, observez si les malades offrent de grandes diffé-
rences [suivant les heures] (7o . unote 6) (Ep. V1, 7).

6. Les affections des reins et celles de la vessie se guer:s—
sent difficilement chez les vieillards.

7. Parmi les douleurs du ventre , les superficielles sont
plus légéres, les profondes sont plus graves (Poy. note 14).

8. Les ulcéres qui surviennent chez les hydropiques se
guérissent difficilement.

parce que, aprés avoir €té micux , les malades se trouvent de nouveau
plus mal, sans qu'il y ait faute commise. Voili la véritable explication
de notre aphorisme, dans lequel il faut donner & Stzpépwot pour sujet
non les douleurs comme le fait Galien, mais les malades comme le fait
Opsopeeus , qui traduit : Doloribus et laterum et pectorum czterarumque
parlium, an egri multum differant , perdiscendam est. On pent supposer
méme que dans notre aphorisme &z épas, sans lequel on ne justifie guére
le génitif w@v Sduviwy, a 616 omis par une faute du premier fe€loypdpos,
c’esl-d-dire par une faute existant déja daops les exemplaires que les plus
anciens commentateurs alexandrins avaient dans les mains. 7

7wt vempues pro thv. FGIIT. - veppeed (), Ald. — ® Gz, om. A'B'H'.
~ & pro ée. SC'M'. - +#v om, SA'B'. — Post x. addunt & yipara QSYW
A'B'G'L'M'O'W!, Gal., Lind. — 9 Sugyspds QSB/C'.

o Anlte toiot addunt xai panera QA'B/GIAIM', - mpecGurépoia. CTW'..
~mpeoburipo; Dietz. - mpesburipors dpy. yl. YWD'O.— ** zx om. H'.
- & (v& om. C') &ky. xai (7& HIQG') cld7p.ara FGIKLSTA'C'D'T'L'N',
Dietz. — 7& cidvipare xal v& @y, B!, - Théophile fait expressément men-
tion de ¢f84ipeara; mais Galien n’en parle pas; c’est.ce qui m'a décidé a
I’omettre, bien que donné par beauconp de manuserits.— ** =& om. HIJS
C'H'.— ** qiyv. K, — piv om. Dietz, — xougdrepa QSYWA'B'C'D'G'L'M"

- O'W', Mere. in marg , Lind., Dietz. — xovgdrare Gal. - aolgn volg. —

4 {oyupsrara 8. — Galien dit que le péritoine est la limite des douleurs
superficielles, et gu’a cette membrane commencent les douleurs profondes.
— 5 yryv. T. — Sheez om. FGIK, et alii. — otz copacy S. - jnidieg
KQ, et alii, Gal., Lind., Dietz. - 328iw; volg. - fndtes C!. — roydus T
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9. Té& mharéa éEavifpara, ob mdvu *Tt xVNouhOEa.

10. *Kepadhv movéovr xat 3 mepunduvéover, =hov , 7 Bwp, 43
aipa fudv xatk The Sivag, A xatd o oépwa , } xati ¥ GTa , hdet
0 vougnua. b :

11. Toict pedayyohxoiot , Sxat toict vepproxoioty © aipoffotdes
dmrywviuevan, dyabov.

12. 7 T5 #0évte ypoviag aipogpotdag, °Av uh uiz guixyl,
xivduvog Eapnrﬂc 3 émiysvéchar 7 9bicv.

13. *Txd Auyuod Zopéve mrapuot Emysvdpevor ™ Moves Tdv

Aorypdy.
14. **“YTmd 08pwmos Zyopéves , xatd =tc ghébac & Thv xothlny
12 §idavos fuévtog , Adots.

15. *4°Y'md Swaffolng Iyopéve paxp¥e *Saxd tavtopdtov fpetog
6 Emyevopevos Mt Ty Sragforay. ~
16. ‘Y=o frlsupwt&m; , ¥ 7 670 mpmlaupwmq Eropéven Grafbora

Emeyevoudvn s xodv.
17. *#* Opfaduuiivre, md Swedfoing * hnobijvar , dyafdv.
18. 2° Kiorwv Swaxomévr, %) Syxéozdov, 7 xupdiny, **3 opévag,

' Tee FGIQG', —xal ¢b wdvy t wwnopmdden dpywdieng dydlerar Dietz.

— * Ante xsgadiv addunt #iv KQGN'. - #v xeoohiv...... a}'y.u Em".l
Magn. in marg., - @iyéon K. — ? mepioduvégym SB'CIM'N', Dietz. -
meprodovvrt A'LL, — megradwéont EG. — Théophile dit que wovéoym in-
dique une douleur partielle , et weptwdsvéoym une douleur générale de la
téte. Mais mepteaduvie signifie une douleur intense, et non une douleur gé-
nérale. — xai pre 7 H'. — £ § aiuz om. CI. - fivaz L, Kiihn, Dietz. -
pivas vulg. — % %, 7. ordus om, H'. - % %. 7. &rahx. 7. ovdpx QS, et
aliil. = Moew IV, - 7é voovposa C. — % zat wior om. C. — veoprmxciow C,
Cheuet, Gal., Lind., Dietz. — vegpueciow vulg. - %ot 7. vepp. om. Magn, in
marg. — Post veop. addunt tcior diz bizgy HIKLTN'. - Beaucoup de
manuserits ont vegpesiow — € afpmoppaiose N. - émryev. QT, et alii, Dietz.
— 7 7@ (& om. QSYWA'B/C'D'G'H'L'M'O'W’, Gal., Lind., Dietz)
aip.. 8évn (labévm SATBILIOY; fachéve HY ) ypoviag HKN/. — 8 4y HIK,

~ et alii multi, Gal., Lind., Dietz, - & L'. - &l vulg. - ps HIKQSTYW
C'G'IL'M'N'O'T'W', Gal., Mere. in marg,, Lind., Dietz. — piv pro pi -

- vulg. - pivvel ph om. ATH. - ouiaybi, supra lin, xarakeghii L. - dia-
guiaybi O'W'. - xazadeighfi FGILTA'ILM'T'. - émadagli B'. —
9 ypvéafiar D', - Imyiveoha: SOV, - imyiyvecfaur YW, - # obicwy émvyiveada:
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9. Les exanthémes larges ne causent guére de prurit
(Ep. VI, 2).

10. Dans les douleurs de téte et dans les plus violentes,
un écoulement de pus, ou d’eau, ou de sang par les narines,
ou par la bouche, ou par les oreilles, enléve la maladie
(Foy. note 3) (Coa. 168).

11. Dans la mélancolie et dans les maladies des reins,
Papparition d’hémorrhoides est favorable,

12. Si, chezun homme guéri d'anciennes hémorrhoides,
on n’en a pas laissé une, il est a craindre qu'il ne survienne
hydropisie ou phthisie. .

13. Le hoquet disparait quand des éternuements sur-
viennent.

14, Chez un hydropique , I'eau s’écoulant dans les intes-
tins par les veines, il y a guérison ( Coa. 452).

15. Le vomissement qui survient spontanément dans une
longue diarrhée, la guérit.

16. Dans une pleurésie ou nune pneumonie , la diarrhée ,
survenant , est ficheuse.

17. Dans une ophthalmie, étre pris de diarrhée est agan-
tageux (Coa. 220 ).

18. Les plaies de la vessie, ou de I'encéphale, ou du

W', —Post gb, addit  pavivy Dietz. — *@ Aph, 15 ponitur post 44 C. -

7@ ws WTI. — zciow . k. dgepdvorat SA'B'C'LIM', — mroppls Emyevdps-

vog Ma QSA'BIC'G/L'M'O'W!, — ** Uorg fsine 7. &. YWD'O'. - zbv
Juypby om. Magn. in marg. — 76 vdonpa pro 7. . QSA'B'L'M!, — 2
b=t IJTI'. — Ante xare addit 768 vulg. - tei om. CKCH'N!, Gal. — 7ed
manque aussi dans la Coaque correspondante et dans une cit_ation de Ga-
lien, commentaire sur les Aph., IV, 2. — ** aipazos pro &3. O'. - -
8 gni B'. — % an adropdvoy A'L!. — 6 Imyev. HIKQ, et alii, Gai.,
Lind., Dietz. - &mtyev. fustog TYB'D!, — b vdonpa pro tiv 8. QG'. -
Sradpsiny Magn. in textu. — '7 im5 om. YWC'D'H/, Dietz. - gycp. 7 we-

" prwh. QSATBIG/LIM!. — 8 3gbodymbyra SYWA'D'H'L/M'O', Gal., Lind.

- dgbadputvras Bl. — %9 zavaoyehévn xadiv pro i ay. FGITI'T', Dietz.
—2° Aph. 18 et 49 om. H'. - xlorc #iv Staxondi, 5 yudpados, § xapdin,
©pivEs.... N xothin 7 Fmzp Magn. in marg. —** % gp. om. A'L'.
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3 *tiv Eviépwy T Ty demTiv, R xothimy, 7 frxp, *Oava-
Twoee.

19. *’Emnyv dwxory; 8atéov, 7 yovlpos , % velgov, A yvalou 4o
demctov, % dxpomoshin , odte alfetar , olze Euppletar.

90. *Hv 2 S<iv xotkiny oima © &xyudT =apd olow, dvdyxn
7 Exmunifvoet.

21. Toiot pawopévorst, xipchiv % afpodfoidwy © émyvomévery,
E.r.cwf'l]q Aste. :

22. “Oxdoz °friyuata £x *°16D vorrou £ **Tols Gyxdvas xata-
Bafver , ohsbovoutn Ader.

23. *Hv @dbog **7 ducluuin moudby ypdvev Siatedén, ** ueday-
FOMXEY TO TOLOUTOV. .
24, "“WEyzépov fiv Suaxond] *® v Aswtidv T, 0d uppletar.

25. ’Egucimehas, Ewbev *®xataysdusvov, *7Zew tpémecfar olx
ayalay - Egwbey &2 *° &Zey , dyaboy. -

* Tav om. S, =% iz, H1, 7. A. A'C'M'. — * Post 8, addunt ioniv HE
C'Nf.—3 ém? dv L — 4 ¢ om. Dietz. - dxpomootic QB/G. - dxsomoshing
D!, - abfgveroar CQG'.~ Galien explique ainsi cet apborisme : « On a ob-
jecté que les os fracturés se réunissent ; mais si sur un animal on examine
un os fracturé aprés la consolidation, et qu’on enléve le cal en le raclant,
on reconnail que les deux bouts de I'os ne sont pas réunis. = Ainsi, d’aprés
Galien , Hippoerate a voulu dire que dans les solutions de continuité des
03 et des autres parlies qu’il nomme , il n’y a pas de réunion immédiate.
Mais d’abord l'observation que Galien invoque est incompléte; ce n’est
qu’a un certain moment de la consolidation que le eal parait tel que Ga-
lien le déerit; plus tard la réunion est parfaite. Or, rien ne prouve
qu'Hippocrate ait fait P'observation que Galien cite, et qu’il Iait juste-
-ment. faite & moitié, comme Galien lui-méme. En second lieu, je remar-
querai qu’Hippoerate dit non une solution de continuité en général , mais
en particulier une section. Je doute done trés fort que I'explication de
Galien soit bonne, mais je n’en ai aucune qui me satisfasse. Cependant je
renvoie a I’aph. qui est une répétition de celui-ci (VII, 29); on y verra
dmoxowd au lieu de Siwxowi; on pourra donc penser qu'il s’agit d’une
perte de substance, d'une ablation.

% =iy om, C', Magno. in marg. - Quelques—uns, dit Galien , n’écrivent
pas Varticle : ici xothin , sans article, signifie toute espéce de cavité non
naturelle; avee Particle il signifie le ventre. — © &xyu67 HKQSYWC'D'
G'H'N'Q', Gal., Lind., Dietz. - &eyulein D'. - 367 vulg. — juii A'M/. -
gm (sic) L'. — 7 épm. IIKTIN', - &xmonfiivan dvdpen % Stacaniives CF,
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cceur , ou du diaphragme, ou de quelqu'un des intestins
gréles, ou de ’estomac, ou du foie, sont funeste ( Coa. 499).
19. Dans les sections d’un os, d’un cartilage, d’une partie
nerveuse, de la portion mince de la joue, du prépuce , il
n'y a ni réparation ni réunion (7oy. note 4) (Coa 494).
20. Du sang épanché dans le ventre, se transforme né-
cessairement en pus (Foy. notes 5 et 7 ).

21. Chez les gens atteints de folie, I’apparition de varices
ou d’hémorrhoides enléve la maladie.

22, Les brisements dans le dos qui se font sentir dans les.
coudes se guérissent par la saignée. :

23. Quand la crainte ou la tristesse persistent longtemps,
c’est un état mélancolique.

24. Silqud_que partie des intestins gréles est coupée, elle
ne se réunit pas (Coa. 493).

25. 1l est ficheux qu’un érysipéle répandu au dehors

— Galien dit que &emunfivar , n'exprimant que la transformation en pus,
est impropre ; et qu'aussi quelgues-uns le prennent dans acception de se
corrompre, Siagbagivar. — @ émyey, 13 (C!, ponitur post xipsav ), Ald,,
Gal., Lind., Dietz. — =g pguing 1JQS, et alii plures, Ald., Gal., Dietz.
- o M. — 9 @pdpara pro 5. D'H'W', Mere. in marg. - ddyripasa
zai (i C) 5. QSA'G'L'M', Dietz. — Galien dit que ceriains écrivent Zyni-
paze aun lien de $viymare , ce qui est mienx, attendu que des ruptures
musculaires ne peuvent descendre dans les coudes; que, si on persiste 2
lire griywaze, il faut entendre que les ruptures éprouvées dans le dos se
font sentir par sympathie dans les condes. — *° 7 CFGHIJK, et alii
piureé, Gal., Dietz. — v¢b om. vulg.— **° 7oy domava B - perabaiver Q5
YWD/G', Dietz. — *3 xat pro § LSY, et alii, Dietz. - Suconpin Q. -
woibv fypuonm ypovev dias. D', - Post yg. addunt &xouca CSYW ;5 fyowra
QA'B'C'M!, Dietz, — Siareléa SB'C!, Gal. — diaztedéon O'. — Post dias.
addunt & @ dvbpdme FGHIJKTUN'.— *3 pelayyciing onpsidy éovv FG
IJKTI'T!, — *4 Aph. om.QB'G’; ponitar post seq. H'. —&repcy FGIKT
YW, et alii. — Galien remarque que cet aph. se trouve déja dans aph. 18,
et qu’il vaudrait mieux le supprimer , ainsi que plusieurs autres, — ** =t
Tdv x. YW, et alii, Dielz. — ob cupgberar dniv Siaxens H'. — *° Post &,
addunt piv QSYWA'B/C'G/L'M'. — émysipevor QSA'B'C'G'L'M'. - xa-
Toyubiv C, Dietz, - xaray. om. YWTIO'W!, Gal. - rzataymuso; FGJI
T!, Ald. — '7 ésw YWO', Dietz. - elow valg. - v (sitv QB'G'; dv S)
iow Tpémntar ATC'LIM!. — 8 87 Y. — &% uahiov e C'.
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26. * ‘Oxdcoiciy &v & Toios xxlGOIGL TPOWOL YévwyTar, wapa-
3:011:'?] Doder. 1

97. *“Oxdoor Zumuor 7 Sfowmueol tépvovror § xaloviar , x-
puévrog 7ol Thou A ToU Do &fpdov, TEVTWE ETOAUVTaL.

28. Edvobyor 2 od modaypidey, L Qahmxpol vaﬂv':c:t.

29. * F'uv od mwodaypid, Av wi v& xovauivie obtéy éxAiny.

30. Haic ob wodayptd wpo wob © i?poﬁm‘mpnﬁ.

31. 7°030vag Sgladudv @xpnromosin , 57 Aoutpdv, A muply , A
phebortomin, 27 papuaxomosty PR

32. Tpaviot 6o Staffoing ** nahiore Elawovear WaXoTS.

33. ** Ot upeyprendess 0b wavu T1-wheuprixol *3yivovrat.

34. “Oxdoor **gadaxpot, toutéorcr xrpoot peydlor od yivovrar:
5 §xocorct 8¢ gahaxpoicw Eofcwy xipool yivovear, 6 mdhw obTot
yivovrar Sucées.

* Ofoty Gal. - dx. v xabouor wogercior Tp. Yivovror D'H', = &v om. A'
L', Dietz. — wciat om. QG'. — &v (zcic: Magn.) mupercior xavoidee: HQS
AIB'GIL'M. - yivevsar ALY, Gal., Dietz. — yiqvoveon M'. — yivevroar SYW
O'. - D’aprés Galien, qui est disposé & regarder cet aph. comme une in-
terpolation, et Théophile, il signifie que le délire remplace le causus; mais
il me semble signifier que le délire remplace les tremblements qui peuvent

survenir dans le causus. Al ne signifie ici que remplace et non pas

guérit. — * Aph. 27 ponitar post seg. D'. — xaiovrar 3 wépy. QSYW..
- Ante éxpuévros addunt Touréos: HQSA'B'C'G/L'M'. - 5 QSA'D'G'L’
M'Q', Gal., Lind., Dietz. - xat pro 7 volg. — dfpdws HQSYW, et alii
plures , Dietz. — mdvras @bpdes (sic) C'. — mdvres YWD'LIO'. - dmay-
Tec W, — peivavro; pro mdvres C. — 3 olive QG'. - modayprcbow GIC
D', — 4 olive QYW. - Galien dit que de son temps les eunuques somt .

_sujets a la goutie, et que cela tient aux excés de table devenus habituels.

— % mepi 'l‘-'ﬂaé","-?ﬂ-; | m?ﬁ:ﬁm‘f om. D', — v 7& xaz. p7 Sdizxn
aitiis YWO', - & om. B'W!. — adzi: W'. - imdfimmey adrs ATLL, -
Adormey adriv HY. — &0damey adri C'M' { absiis SB). — ddsizn QG. -
Galien fait, pour les femmes de son temps, la méme remarque que pour
les eunuques (Voy. Argument, p. 404). — © dogpodiordlery CHSYW , et
alii, Gal., Dietz. — 7 megl dgfaidpmay C. - 200, 85. ATH'L'M', Gal. —
® Anpte % addunt X, quod. om. infra QG'. — 9 ifirax # wapp. pro 7 ¢.
xbe: NGITY', Dietz. — oappoaxia A'L'. - sagpaxin O, - gaguaxsin CSY
W (B!, sine hﬁs:) D, Gal.- % gopm. om. C'. — ™ pad. om. SC'. — &
pah, B'GL — ' u. om. YWD'O'. — 2 Aph: 55 ponitur post 55 H'. —
ciupsyuddeag LY, = vt om, L. - ot pro = IIQG'. - Galien dit que b mdw
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rentre en dedans , n:ais avantageux que du dedans il vienne
au debors (Coa. 360). : ;

96. Du délire fait cesser les tremblements qui survien-
nent dans les causus ( Coa. 129).

27. Les empyématiques ou les hydropiques , opérés par
incision ou cautérisation , sile pus ou ’eaun est évacué tout
d’un coup , périssent infailliblement.

-~ 28. Les eunuques ne deviennent ni goutteux ni chauves.

29. Une femme n’a pas la goutte avant que ses rég'[es
n’alent cessé .

30. Un jeune garg:ﬂm n’a pas la goutte avant P'usage du coit.

31. Les maux d’yeux se guérissent par le vin pur, ou le
bain , ou les fumigations , ou la saignée, ou la purgation.

*32. Les begues sont surtout exposés aux diarrhées de
longue duree.
- 33. Les personnes sujettes aux rapports acides ne contrac-
tent guére la pleurésie.
-~ 34. Chez les chauves, il ne survient pas, ordinairement,
de grosses varices ; s'il en survient, les cheveux repoussent.

7 signifie rarement, et non pas jamais, comme D'avaient prétendu
quelques commentateurs,— *3 yiyv, Y.— 4 Post god, addunt fect vulg,;
fcior FGIJ, Ald. - fwc: om. HQSYWA'B/C'D!G'HL!O’, Gal., Lind.,
Dietz. - xvpost Q. —of mgoot H., - ¢b meydho yiv. H. - ob yiv. LILQSY
W, Gal., Dietz (yiyvevrar B', Lind.). - ol éyyivevrar vulg. — ode dmyi-
vevzae C'. — Quelques-uns ont traduit oedaepst par teignes rebelles.
Galien dit que, lorsque dans I'écrit d’un homme sensé on rencontre quel-
que chose d’étrange, on se défie d’abord de son propre jugement , puis om
suppose que la proposition pourrait bien étre erronée; ce qui arrive iei,
ajoute-t—il , car la calvitie est une affection incurable. Aussi des com-
menlaieurs avaient pensé que wczlaxﬂmmr; était iei pour P.a.ﬁ'agmm, » mot
qui exprime les affections appelées ophiase, alopécie. Dans ce cas, dit-
il, des varices pourraient avoir une action utile,— ** éx. & (82 QSA'G'L!
Mf, Dietz; 8" om. C') 4y (3v om. QSA'C'G'L'M') gad. (addunt icory
IJELQSTA'D'G'L'M'N’, Lind., Dietz) (addunt zevzéorer C/M' ) xpos:
(JH?GH N (addnnt peyeior HIJQSTA'G'Y'L'N', Mere. in marg., Dietz.)
Yivevzar (Emydvevrar HIILQTB'G'L, Dietz; Emyivévren HIN'; émydvovrar
(sic) YWC!; imvyivavrar W) vulg, — 6 zduy om. L', Gal. - cizor om.
HC'H'. - dbra mdhor QB'G!. - Saaées yiv. SC'L' (yiyv. Q, Lind.).
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35. Toiow S8pwmmoiss BAE * miyevopévry, xaxdy %,

36. Ausoupfny * ghebotopin hist, 4 sdpvsty 82 tie 5 fow.

7.5 Ymd xuvayyne Syomévey oidnumara yeviclur & @ Bodyyw
Fw, dyabiv.

38. 7 “Oxdooet xgumror xaprivor * yivoytan, pd) Oepamsdery BéA-
Tiov- 9 Ospameudpevor Ykp *° dmdlluvtar Taysws, P Ospameuduevor
G2, ** TrouAbY x_pﬁvu\l Srareliovaty.

39. > Somacupol ylvovtay, 7 O1d whnpwowog, { xevwotes: obTw
1388 xat Juywpde.

40. “Oxdooter ept o Gmoyovdprov 4 movor yivovtar drep oheypo-
viic, Toutéorgt Tupetds ¥ Emiysvopevos Adet "6 Tov wovoy.

41, “Oxdoorct *7 Srdmudy v Zbv &v 5 cdparnt ph Swonuaiver,
Touséoigt *® Sule way by 70U Tomou 19 of Stmcmpaiver.

* Emeyryv, Gal.- émeywy. Dietz.— * Post xaxiv addunt 73 {miv I) 82 (3% om.
AL} mpoyeyovévan dyabty FGEKQSBIC'G'M/T!, Dietz; thv 8% mpoysyovdta
ayaboy N'. — * Ante @i addit xazt Magn. in marg. r-'*"-"."é;.msm YA —
* ra dice T. - miv sioe ({ce L") okéta QSA'B'C'M'. = <su vulg, -
Dietz. - 7. 82 =. fow om. Magn. in marg. - Galien dit que pour rendre cet
aph. irréprochable, il faudrait y ajouter la conjonction 2 de-cette facon -
Suoovpiny xal gheBoroumin Aoer, il est des cas (zat) oit la saignée fait ces-
ser la dysurie. Galien est disposé a regarder cet aph. comme une interpo-
lation. — € &mb Q. -~ Aph. om. H'. - «Ifnux QSYA'B'C'G'L'M', Gal. -
Bpoye (sic) KI'. - tpoydiie YWD'O!, Gal., Dietz, -'—"ﬁm om, YWD'Q'. -
Beipe (zpayriie QSA'B'G'L'M', Lind.) ayabiv, &o yap Tpimston 0 vo-
ongre C!, Merc. in margs — 7 mspt xapxivey C'. — dndoot €', = xapxiver FS
T, Gal., Kithn. - zagxiver vulg. — Galien dit que xpuntet signifie ou un
cancer non uleéré, ou un cancer situé dans la profondeur des parties. —
§ yiv. om. D'. — 9 Bepamevopdvev (bis) M'. - uiv ykp D'W'. — Ariémi-
dore Capiton et Dioscoride avaient supprimé le membre de phrase : fzpa-
TEUOREVOL..e DtaTelfouct. — 10 Taydus dmoih. SAL — TaE,.{.m gmori. HY, —
't modddy M!. - mheie Lind. - 3‘:mlmum c'p; Dlel,z.. - gnoTeidliot B'. -
Siaredcior vulg.

3 emmopds yiverar 7 (F om. Y‘“’.&.’G’H'M*N'ﬂf} umt wh. B (n0 WD
O') xev. QB', Gal. (xev. i mhmg. ATHL'M'W'; b5% xev. # bmd whmp. €F). -
— '* 3% om. QG. - Post 8: addunt vivers FGIIK, Gal., Dietz. — xat om.
C!. — Post »a: addunt & QG'. - Post Puypds addunt (‘ﬁ KN’) DD whnpa -
Seg ¥ ('bm N") xevedores FGITI'T. - ez S&x. % om. ﬂagn in marg.

— & mgues Yhverar YWC'D'O'W', Dietz. - wover . nagi't-u umz_. B'G. -
whveg Yoverar . 70 by A'L'M! (7. 0 bmoyderpre S} - i
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35. Chez les hydropiques, la toux, survenant, est fi-
chense.

36. La saignée guérit la dysurie; ouvrir les veines in-
lernes. '

37. Dans une angine, il est bon qu’il survienne un gon-
flement externe du cou.

38. Ii vaut mieux ne faire aucun traitement aux per-
sonnes atteintes de cancers occultes; car si on les traite,
elles meurent rapidement; si on ne les traite pas, leur vie
se prolonge. '

39. Les spasmes viennent ou de plemtude ou de vacuité;
il en est de méme du hoquet.

40. Chez ceux dont I'hypochondre devient douioureux

sans inflammation , la fievre , survenant, dissipe la douleur
(Aph. VII, 52. €oa. 440).
41. Quand du pus existe en quelque point du corps sans

gmiyey. Gal, — 653 vum’lp-:: AICIL!. — 7 8w mudv EJ, Gal. -

om. Y'Ef’;._:- Zv om, SL'. - &v pro £y Al - &v 1@ sop. v O, Dtetz. -
droonpaive CQYWB/C'G'L'M'O'W!, Gal., Dietz. — amcompatvn SA'D,
— 2 (5 QSA'B'G'L'M/, Dietz) 8. moy. 7o wiou # 7¢b womew valg, (7o
Tomen f Tob wion SATB'G/LIM'). - ¥ai supprimé , dans vulg., 7eb wiey 7,
sams maunuscrit il est vrai, mais fondé sur le comment. de Galien, que
voici : « Cet aph. est éerit de deux facons, et on en donne aussi deux
explications. Le fait est que les deux legons et les denx explications sont
raisonnables : la densité du pus et U'épaisseur de la partie masquent
scuvent le diagnostic d'une collection purulente. Cest done avec raison
gque quelques-uns ont écrit : & cawse de Pépaisseur de la partie, et
d’autres, & cause de la densité du pus. » Ce commentaire me parait
prouver que les anciens exemplaires portaient les uns 7ol wiou , les autres
763 Tdmou, el mon pas les deux réunis; cetle réunion est due aux copistes
et a été dictée par le commentaire méme de Galien, Il est indifférent de
supprimer 7c3 whww ou Tel Témeu ; car, ainsi qu'on le voit, les exemplaires
et les commentateurs se partageaient. Dans le traité Des artical., p. 174,
1. 7, la difficulté du diagnostic est attribuée a ’épaisseur de la pariie, dans
la Coague 275, 4 la densité du pus. Y ai supprimé P'un des deux; et, en
me décidant a garder 0 tdwou, jai é1é guidé par le passage du (raité
Des articul., oit la difficulté du diagnostic est atiribuée a lépaisseur de
la partie. — *9 ¢ Qracnuaive T. - (# 0') chx dmconpaive vulg.
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49, *Ey roicty Ixtepuxoio * 70 Amap oxhpdy yevéchar, wovngov.

43, * “Oxdoor smhnvirdesg Gmd Sucsvreping &hicxovron , TouTéol-
sty , 3 Emvyevopdvne maxpFe The Susevteping, 4 B3pwd Emiylveran, §
Aetevzepin, xat @rolluvTar. o flE

44. “Oxdoorctv 2x crpayyovping s ehheot yivovrar, &v Emra fué-
pnaw € dmolhwveas, iy g, 7 wupstdl Emtyevousvou , ® &g =5 olpov
duT.

45. “Elxea 9 bxdoa dviadorx yivetar, i paxpbregov yoovov ioyet,
Gvdyry dotéov @oteTachar, xul ths odldg xoDhag yiveohar.

46. ** Oxdoor 560t & dobyatos ) Priyds yivovrar =po Tis A6ys,
2 grolloviar. : :

47. ** “Oxdoowsr ghesbotopin § ouppaxsty fuppépet, *4 Toutéous
TposTxov <65 Ripoc pAcboTouElv , 7 Quppaxedey.

: v 5 F. o, yévrae QSA'B'D'G'L'M", Dietz. — * éxdonor GJ. —
3 émyw. EFGHIVY, Ald., Frob. - émyiyv. Gal. - yvouéwng D'H!, Dietz.
— =9z om. SA'L!, Gal.

4 Ante 38z0¢ addunt % Gal.; ¢ T'; xoi Magn. in margine. — imyiyve-
T S. — émybaras DY, —Jucsvrepin W' - Cet aph. parait en contradic-
tion avee aph. 48, of il est dit que la dysenterie est bonne dans les
affections de la rate ; mais Gralien les concilie en remarguant que, dans les
affections de la rate, si une dysenterie courte est bonne,une dysenterie
longue est mauvaise. — * sihstg (Dhewg C; thssg (sic) M') émytyveran HY
M’, Gal. {mtyiverar W', Lind.; imybvmrar QSYWA'C!D'G'O'; imeyivaras
B"). — Aph. om. Magn, in marg.

¢ Ante dr. addunt ofror ATLI.— of Torcre: additur ante & Dietz; ante
gmoih. QSB'C'H'M’, Mere. in marg.; post ax. CG™W', Gal. — 7 Post
wn addit Sadies (sie) S. ~ émyw. YWO'. — ® Ante dug addunt 4 QG'.
— % dheg AN el pro dhg Bl — 2Neg (sic) C1. - cdpey HLSYWC'D'G'H!
L'M'O'W’, Gal., Lind., Dietz. - 6dwp vulg. - 5éer B', - Galien combat
cet aphorisme, Cet iléus, résultat de la strangurie , avait &1é atiribué par
eertains commentateurs a la présence d’humeurs épaisses on visqueuses;
cela ‘lui parait pen vraisemblable, et il ajoute gu’il 2 vu un grand nombre
de rétentions d’urines, dont plusieurs mortelles, sans qu’il y ekt pour
cela iléus, D'autres commentateurs avaient dit, avec moins de raison
encore, suivant lui, que la fidvre qui survenait était Favorable 2 Iiléus :
il pense que la fiévre, loin de soulager un iléus, aggraverail; il conclut
que, dans ces difficultés, il vaut mieux remoneer i comprendre Fapho-
risme, M. Lallemand fait la remarque snivante : « Dans la strangurie la
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se manifester, cela tient a I’épaisseur de la partie (Coa. 275)
{(Foy . p- 573, note 18 ). :

42. Chez les ictériques, il est ficheux que le foie devienn
dur. -

43. Dans les affections de la rate , si les malades sont pris
de dysenterie , et que cette dysenterie se prolonge, il sur-
vient une hydropisie ou une lienterie, et ils succombent
{Poy. note 4) (Coa. 457).

44. Les malades qui, 4 la suite d’une strangurie , sont at-
teints d’iléus , périssent en sept jours, 4 moins que, la fizvre
étant survenue, I'urine ne coule en abondance (Coa. 465).

45. Quand des ulcéres durent un an ou plus, nécessaire-
ment I’os s’exfolie , et les cicatrices sont enfoncées.

46. Ceux qui deviennent bossus a la suite d’asthme ou
de toux avant la puberté , périssent.

47. Ceux a qui la saignée ou la purgation convient , doi-
vent étre saignés ou purges au printemps.

‘fiévre est due, ainsi que les violentes coligues , a I'accumulation de I'urine
dans la vessie, les uretéres , etc. Il n'est dene pas éionnant que I'abon-~
dante émission de ce liguide dissipe les accidents; mais c’est la diminution
de la strangurie qui améne ceite évacuation copieuse, et non apparition
de la fiévre. » A cette observation de M. Lallemand j'ajouterai que par
iléus il faut sans doute entendre les douleurs de ventre, la constipation et
méme les vomissemenis qui peuvent accompagner une rétention d’urine.
— 9 Zoa B'. - duancraia C. — qiveror om. QG'. - ~iyverar S. - foye
QSB'D'G'M', Dieiz. - zs A'L'. - oyouey vulg. - dvaymaion YWD/, -
datéoy YWO'T!. — *° yevécbor QC'D'G'LIM'. — qiyveobar, Gal. — eive,
S.— ' fou C1, = dxdocrary Q. - 08et T, et alii , Gal., Dietz. — #Ect AT,
— 38t vulg, — yipyevrar M/, Lind. — * tedevtdow S. — dmdhh. mps s
#6. C'. - M. Chailly met la virgule avant wpd i 76ms et traduit : pe-
rissent avant la puberié. Mais Galien la placail autrement , car, dans
son commentaire, on lit : « Hippocrate dit que ceux gui deviennent bos-
sus avant la puberté (Tob; mpb g FiGn; OCwbivras) périssent prompte-
ment, » — *3 gigy CF, = % popuoxsin om, vulg., par une fante d’'impres-
sion qui est reproduite dans Kuhn. — *4 teuréoea (obrong Y) (7ob YC',
Dietz ) 7ipos oi. % papw, (oapu. # gr. YC') xpn QSB'G'M' (Zupedipe A'
LY. — touvigus Tcl vipes oA, § capw. yen HWHMO'. -
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48. Toios omwhnveddear Sugevrepty * Emiyevopévy, dyabdov.

49. *"Oxdon * wodoypued vousriara yivetar, Talta 4 gmopsyu-
vavte 2v seccapdxovta fudpnow dnoxadistarar,

50. “Oxdootsty &v 5 § Syedoados Sruxoni, Toutéotaty Evdyxy Tups-
Tov Xt YoMTg Epetov & Emyivechiar,

51. 7 “Oxdootory Syrxivousty 880var yivovtar efovne év f xe-
Dah¥, xat wapaypiiue Somvor ® xsivral, xat 9 féyxoucy , GmolluvTar
&v Extd fpdpnow, Hy ud wupetog Emihdby.

59. = Zxomeiv 82 yph = xat tds Imogdoras Ty SpBududy v toi-

otv Gmvorewy * Hy yap e bmopatvarar, Tupballopvey tiv Bhepdowy,

= roh deuxaD '3 pa & Swffoing 4 dovmi R} 5 pappaxomosig ,
ghabipov o eueiov xai *¢ favatiides opddpa.

53. At mapzpposivar ol *7 piv petd yhwrtog '€ yivdpevar, dopa-
Morepar - af 88 petd *0 omoud¥c, émopaddorepar.

54. ***Ey <oicty 6téor malizot ** toiot petd wupetod of xhaupud-
Beec Gvomvoal, xaxat.

55. = T& modaypud w06 7po¢ xat 70b ** phwomdgon xrvéetar dg
gmi To would. )

56. Toict *4 welayyohixoict vousrhuacty &g Tade Smnivduver af
&::om:ﬁl{né;' *5 4 dmomhnEwv Tob chpatos, 7| cmacwoy, 6 waviny,

% Toplwcty eruaiveusty.

* Emywy. C'M', Gal. - yevepém T. — * 8oa C'. - éxdoaror B!, — 3 me-
Sadyma W', v, HE, Gal., Dietz. — yipv. Y. — yivevzar vulg, — iqvor-
rar Lind. - yivetar om. S. — 4 amegleyuaivevra ALl - év 7. fitr. dRogi.
YWC'D'O'. - Ante % addit éxre C. — dmoxabicrata: Dietz. - dmccalfi-

_ erowvsar volg, — xabiezaza C'D'. — xabioTavimr YWA'LIO'. — dmexabi-

oracizt Magn. in marg, — % § om. M'. = Post Sizx. addit % éuopayBi
H. — uopayfi pro diax. Magn. in marg, — © émyevéabar HKQS, et alii,
Dietz. — émyiqveofor Lind, — 7 doorg Clo — 8Bvar TY. — Ealowng .
H'. — &aipwne d80ven Tov. HWA'B!, et alii, Gal., Dietz. — Exigvns om.
K. - yipwovrar G’y Lind. — ® qiveyrar pro xsivser HS, et alii plures,
Gal., Dietz ( yi-pvovraIYW). — 9 géyouey STYW, et alii, Gal., Lind.,
Dietz. — Post péyy. addit xai Q, - &v éxtd Fp. &m. YWC'D'. - imidta
B'C'. — #° Aph. om.-Magn. in marg. — Cet aph. et le precédent sont
réunis dans T et dans Dietz. — oxomder Dietz. — ™ xat om, IITI'T'W'.
— 2 ¢ ). ponitur post dmogaimrae YWC'D'O'W!, Dietz. — ** pn om.
T. — "4 &y ¢ (sic) Gal. — % ix o. vulg, - & om. QSA'B'C'D'G'L'M’,
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48. Dans les affections de la rate, la dysenterie, surve-
nant , est favorable (Coa. 457).

49. Dans les affeciions goutteuses, 'inflammation tombe
¢t se dissipe en quarante jours. '

- 50. Les plaies de I’encéphale sont nécessairement suivies
de fiévre et de vomissement de bile (Coa. 490).

-~ 51. Ceux qui, en santé, sont pris de douleurs soudaines
dans la téte , gisent privés subitement de la parole et ont la
respiration stertoreuse, ceux-1a périssent en sept jours, a
moias que la fitvre ne survienne.

52. Il fiut aussi considérer ce qui se laisse voir des yeux
pendant le sommeil ; si, les paupiéres abaissées , une portion
du blanc de l'eil se laisse voir sans qu’il y ait eu auparavant
diarrhée ou purgation , c’est un signe mauvais et trés-fo-
neste (Pronostic, t. i, p. 117).

53. Les délires gais sont moins dangereax que les délires
sérieux. :

54. Dans les maladies aigués accompagnées de fievre , la
respiration singultuease est mauvaise. _

55. Les affections goutteuses se mettent en mouvement,
surtout au printemps et a ‘automne.

56. Dans les maladies mélancoliques , les déplacements

=

Dietz. - wabioy QSYB', et alii. — *® 6. Oav. A'L'.— '7 wév om. B'. —
18 yey. QBIG!. — 9 xhawbpcd pro om. QB'G'&EK — abped A'L!. - ooa-
Aepirspoe A'DL!. - imogoiicraTar Magn- in marg. — *° Aph. om.
ABIEILM - mabfpas QYW. — 2% eiee om. W', - whafuddees T. -
waziy TC'D'O'W!, Gal., Dietz. - 22 Hie aph. ponitur ante aph. 50 C'.
- momrek pro mad. Bl - t& wed. wdbn (mofzx Dietz) xai ta pavxd FG
HIJKTN', Merc. in marg. — Galien, dans son comm., ne parle que de la
goutte; j’ai donc laissé de coté va p.::u'.xn:, bien que donné par un gl‘and
nombre de manuserits. — *? peromapoy Y WL — nvclvan ATDIL!, - g d.
1. 7. om. GIIKTI'N'E, Dietz. - pdoy pro e & 5. = C. — émmedkd B,
— mevdd E. - wod vulg, — 8 woio 8% C. - weerivara O'. - voorpacy
Dielz. - émoxsdue; QB'G'. — ** % om. HTYWC', et alii. — amowhnginy
IKQT, et alii plures. — %% p. om. KH', - onz. om. H', Magn. in
marg. - onpaive FGITQSWA'C'G'L'M', Ald. - onpsiwe N'.
TOME IV. s 37

P
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578 APED-RISMES

57. TAmdmhnxro. 2 8% wakiore * yivovtan fhixin 77 ch*o TEGOCADU-
sovter Sxémy ¢ dyprg EEnxovTa.
58. *Hv © Zximhoov dxméon, dvayxn EmoCRTH VXL
59. 5 ‘Oxdoorsty Iwd ioyrddog 2voyhoupévoroy gEleTaTar To iu"ﬂov,
xab mdhy pminter, Toutéorot piar EmrylvovTar.
60. “Oxdoowsty b Ioyrddoc 7 Svoyhoumévorsr ypoving <o isyiov
&Eisratar , Toutéorar ® THixetar T oxflog, xol ywholvrar, ° v 1

xoudcwary.
TMHMA EBAOMON.

1. *°°Ev 7oictv 650t vousripaat Yudic ¥ dxpwtipiwy , XaKOV.
’Ext docée ** voofovte Gipt wehdva, Xaxdv,

"Emt *3 2uére AyE xait Sobaduot Zpuligot, xaxdv.

Ext 8stite @'p{mr., 0d ¥ preTov. e

. * *Emt paviy ducevreptn, '5 7 S8pwd, 7 Zxotacis, ayabov.

6 *Ey voldcw molugpovin &cetiy xai dxpntor Omoywprcisg,

@ G

§\

Pl

' Amemdmeroeet QYWBY, et alii, - 3% om. B'D'. — *Galien dit que cet
aph. se rattache au précédent, et qu’il s’agit des apeplexies produites par
les maladies atrabilaires. Le 82 porterait a croire qu’il en est ainsi; dans
tous les cas, il ne faut pas supprimer cetle particule. — 3 yiyv, G'. — yiyv.
peheore LMY, — 2. =5 om. YWD'H'O'W'. - zciey xigoy B'G'. -
Thazions Taiz A'L!, — flminet whow S, Dietz. — wiicy flina Q. - ¢f pro
fh. =0 Cl. - pe &rdov Magn. in marg., — 4 péyees QYWA!, et alii. -
wiypr SH'M!, Dietz. — * éximicey HQSYWB'D'G'H'M'W!, Gal., Lind.,
Dietz. —= #ntmheoy (sie) Cf. - e-rnl-:mr; volg. - dxoTaxiya: Magn. in marg
- Post gmeoxm. addunt xai ETWOTECELY, HQSA’B'G'M’ Dietz. S Aph.
om. C'. - fvepdeopdvoior Dietz. — Pnst‘Evuxl. addunt ypovins Magn. in
textu, Merc. in marg., Lind. - erarar =. L. x. =. & om. S. - dx=izre
H'L'. - m: wdky Epm. a!ﬂ:vhia.gn in marg. — piEy (pife sic B') ob Ai-
revar Q. — émytyioveon Y'.'.:_.__-m-wwa.. HEM'N', Dietz. - dyyiqvovsar SW
AfH', - Dans E, oet._aph.-ast_ﬁpele sauf gue dans la répétition ypeving
est ajoulé et s'-'*m‘rarm omiis. - 7 Aph. om. Magn. in marg, — ich.sw‘.
FGHLIKTC'U'T', Ald., Dietz ypoving om. A'L'MIQ’. - eEigrnra: O -
dEigravzon HI. - gﬁmﬂ'aﬂ:t 75 tay. SA'G'LION. - fior. 5 oy Fpovies
Mr, — mﬂwzl CHQSF“ A’BLB"‘”H'L'M’OI“' Gal., Dietz. - ywiciza:

QG". — 5 & YO'W', - rm‘&-ww Mage. in marg. - xawlaon '|.uIs: —
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SEPTIEME SECTION. a7

[de Patrabile] font craindre des maladies de ce genre : i'a-
- poplexie, le spasme, la folie, la céeité.
57. L’apoplexie survient surtout depuis I'dge de quarante
ans jusqu’a celui de soixante.
58. Si I'épiploon est sorti, il tombe nécessairement en
pourriture ( Coa. 492).
59. Quand, chez les malades atteints de coxalgie, la
cuisse sort et puis rentre, il se forme des mucosités.
60. Quand la cuisse sort chez les malades atteints de
_coxalgie ancienne, le membre infériear s’atrophie, et ils de-
viennent boiteux , 4 moins qu’ils ne soient cautérisés.

SEPTIEME SECTION.

1. Dans les maladies aigués, le refrcidissement des exiré-
mités est fachenx.

2. Sur un os malade, une chair livide est mauvaise.

3. Avec le vomissement , le hoguet et la rougeur des
yeux sont de mauvais signes.

4. Avec la sueur, le frissonnement n’a rien de bon.

5. Dans la folie, dysenterie, hydropisie, transport au cer-
veau , augures favorables

6. Dans une maladie de longue durée , I'inappétence et
des déjections intempérées sont de mauvais signes.

.

e mept dEfov voenmdrey C'. — vooriipac: Gal., Dietz,— '* <@y dxg. CHD'.
— 2 yoofovrt H'. - voosivm valg. - vosiicaynn CHESYWA/C/D'M/N'O'W!,
Gal,, Dietz,; = dotiay veencdveey G - dotiay voenpdtey Q. — meiin S.
— 3 duérou Ju = WE SC'. — xai om, Magn. in marg. — *4 Hic aph. poni-
tur post seq~H'. - Ante dus. addunt » N, Gal. - éxi p, # Susevrepiy,
5800 Magn. in marg, — ** % om. KN/, — ¢ &.CHEQS, et alii, Gal.,
Dietz. — v M'W'. - ixt vulg. - (4 QB'G’) dncorzin CSYW, et alii, Gal.,
Lind., Dietz. — &xonree YWB'D'H'W/, Gal., Mere., in marg. - doepiTor
CQSA'C'G/L'O!, - elxpro. M!, = yohadeag pro dx. valg. = dowin xat
drgmrot fwetor nal yohdders bw, HEN', Dietz. — dxprror émavor xod chgntt-
wat sed linea deletum, et yohde; supra scriptam 1. - dxpizer fpeter xa
ychadees b=, Magn. in marg. - Le commentaire de Galien fait voir qu’il
faut lire deznroe et non yokdSas.
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7. *Ex modvmosing * 5iyoc xot mopapooclvy, , xaxdy.
8. * Ext glpatoc fow H7Eet 3 &ddvuorg, 4 Epetog, * xat Asimo-

uyln yivezar. .

9. *Exl afparos ficer mapagpposive &4 CTUCLDE, XAAGY.

10. 7 *Ent ethed Zperos, ® AL, 9% emaspos, 4 mapagposivy,
AAKOV. :

11. " "E=t ﬂl&ugiﬁﬁt TWEPITASULOVET 5 xexdv.

192. "Em=t “'-mspm).zuywig @pevitis, wKoredy.

13. *Ext *2 xadpacw ioyupoict *§ owacuis % téravog, xaxdv.

14. Ext mayF & <hv xepohdy Semhnfiz ** 4 mapagpocivy,

y

RAXOV. .
15. *Emt afpartog wriger, miov *¢ wriorg.
16. *Ext *7wdou wrioet, ofiowg 2ot *® Slotg - " 2mtv B8 0 *°glzhov

{oymrer, @mobviicxoucty.

E i‘ﬁ'ﬂ:: B', Chouet, Kithn, Dietz, - giyes vulg. — * L’aph. 41 est mis
ici en plus dans C'. - éow L', Dietz. - cion volg. - &nife HIKII'T'!, Dielz.
- gwbog valg. — 3 Soorerg aipates, supra lin. xat % &dveg, fuerog N, =
Brpuors afpazos pro S, & Magn. in marg. :

§ fpetos xai demodoyin yiv. om. C'. - % fwevo; HH', Dietz. - xa:
fperog Lind. — 5 xzt om. QSA'L'M', - % pro ze: HYWH'O'W', Dietz.
- Jamclopie A'B'L!, - Jemclupin IJKSTM'N/, Dietz. — € xox YWD'H'
O"W'. — § SA'C'L'M!, Dietz. — % »zt vulg. — Galien dit gue parmi les
exemplaires les uns avaient %, les avtres xai, Il ne faut donc pas meilre
% xai comme dans volg, — 7 Aph. om. D'. - fueres, JyE, map. Hiom. ¥
WH'Q!, — ¢ 4 om. W'. - 2bE ISC'A', - % b4E om. Magn, in marg. —
9 i ow. om. QG' (ponitur ante xazty W'). — ™ % om. W'. — ** Aph. om.
JQ. - Post wmco. addunt-Estypvopivy valg, ; émyevepdvn T, = émy. om. SY
WA'C'D'H'L'O', Gal., Maga. in textu, Lind., Dietz. = Galien dit que la
plapart des exemplaires portaient xax%v, mais que quelques-uns n'avaient
pasce mot , et qu'alors I'aph, signifiait simplement : la péripneumonie

se joint d'ordinaire a lu pleurésie.

2 mevpintdt pro ':'rsér.ﬁ..tug.l.'-GHI'T". — mepemdsupovivg Gal. — gpevimes
SD’, Kihn, Dietz.- ggevitis vulg. — opevizng T. - Post op. addunt wupa-
ereoivn AL — 3 mopebuacy D, - toduasy Dietz. - it foy. ".:gw.ﬁ;
pagwy 7 xaduasy Magn. in marg. = « La plupart des commentatears, dit
Galien, lisent zaduzey; mais Marinus éerit tzadpaoy, Sappuyant sur
I’aph. suivant. Cependant, comme les plus anciens commeniateurs ont la
xabuasy, ¢est la legon qu'il vaut mieux suivre. » Cette legon elle-méme
avait été Dobjet d'explications divergenles : les uns I'avait prise pour
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SEPTIEME SECTION. . 581

7. Aprés un excés de boisson, frisson et délire , signe fa-
cheux. :

8. La rupture d’un abcés au-dedans produit la résolution
des forces , le vomissement et la lipothymie.

9. Dansune hémorrhagie, le délire ou le spasme sont fi-
cheux.

10. Dans un iléus, le vomissement ou le hoquet, ou le
spasme , ou le délire sont ficheux (Coa. 461).

11. La péripneumonie, s a;uutant ala pleurésie, est fu-
neste (Coa. 391). :

12. La phrénitis, s'ajoutant & la péripneumonie, est fu-
neste. :

13. Dans les fortes briilures, le spasme ou le tétanos sont
fickeux { oy. note 13).

14. ‘Aprés un coup sur la téte, la stupeur , ou le délire,
sont de maunvais signes (Coa. 489). .

15. Aprés le crachement de sang, crachement de pus.

16. Aprés le crachement -de pus, phthisie et flux (Poy.
noie18); quand Pexpectoration s’arréte, les malades meurent. |

synonyme de fidvre, les autres y avaient va I’échanffement causé par le
milien ambiant, d'auires enfin des britlures et des eschares. Galien
ajoute gue tous ont raison, attendu que dans ces différents cas il peut
survenir des spasmes et des (élanos. — "47 om. § Tér. YWD'WL. — ¥4
wapappeaivn om. Magn. in marg. — Ici encore, comme nous I'apprend
Galien , x2b» manguait dans certains exemplaires,

*6 Post =, addit zaxiv vulg. — xaxiv om. CFG, et fere omnes codd.,
Dietz. — Le comm. de Galien ne permet pas de supposer que xociv ait
figuré dans le texte. - Les aph. 45 et 16 ne font qu’un dans G' et Dietz.
— 17 émt 8t C, - éxi whow w7, ¢b. om. Magn. in marg.— ** Post §. addit
xaxdy vulg. — xoxty om. CFG, el fere omnes codd., Gal., Magn. in tex(u,
Dietz. — Galien dit que 56ots a deux acceptions: la chute des cheveux et
la diarrhée, et qu'ici ces deux acceptions sont également admissibles. —
9 ot émty sine St QSA’B'G'M', Dietz. — Dans vulg. un nouvel aph.
commence & émiy ; au contraire, dans Gal. et dans Lind., les deux pro-
positions ne funlqu"un Cette derniére disposition m *a para plus conforma
an comm. de Galien. — 2° mrjeioy HLQSB/'C/D'G'HIL'M', Gal., Lind.,
Dietz, - mriadoy WO'. - foyerar GF, Ald.
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17. “Ext gheypovii tob fimaroc * AyE, xooudv.

18. ’Ext éypumvin omacuds * # mapagpposlvy , xaxdy.

18 bis. 3 *Ext dnfdpyw tpopes, xaxov.

19. *Ext dotéov 4 Yihwest, pusimelas.

20. ’Exl * dpuarndhatt enmeddy 7 Sxminsrc.

21. *Ext ioyuoh cpuyued év totow Ehesory, © aipogiayin.

29. *Ex} 680vy 7 moduypoviey By wept Thy xotkiny, dxminet.
23. * *Exmt dxorive dmoywpice, Suseviepin.

24. *Ext 98ctéou Sraxord , *° mapagposlvy, ** Ay *2 xevedv hdby.
25. *Ex oappaxomosing cracuos, 2 lavarioes.

96. *Ext 330vn ioyuph oy 4 mept Thy xotkiny, *S dxpwrrplmy

l}aﬁEtg 5 ROERIV.

t AVE SY. - xoxiv om,Dietz. — * 5 QSYWA'B'C'D'G'H'L'Y, Gal.,,
Lind. - x2: vulg. - Galien dit que des exemplaires omettaient le mot xezsy ;
mais, ajoute-t-il , quand méme ce mot manquerait, il fandrait le sons-en-
tendre. Il remarque en ontre que gquelques exemplaires, ceux avxquels on

_ pouvaitle plus se fier, supprimaient  magaopocivn, et donnaient ainsi Pa-

phorisme : é=t dypumvin owaops;. — 3 Ante aph. 49 addunt éxmt Jmbdpye
Tpduos xoxdy FGHISKQS (TM'N!, sine xaxév) A'B'C'D'G'H'I'L'T!, Magn.
‘in textn, Mere. in marg., Dietz. - émt A. 7. z. om. vulg. — Cet aphor.
manque, comme on voit, dans valg.; il n’est point, 4 la vérité, commenté
dans Galien ', mais il I'est dans Théophile: de plus Damaseins , qui ne
fait génféralemem que donner une analyse trés bréve du comm, de Galien,
n’a pas omis cel aphorisme. Je suis donc porté & croire que, si le comm.
de Galien sur cet aphorisme manque dans nos éditions, cela est di: & ane
omission de copiste. Cette considération et le grand nombre de manu-
serits qui le donnent, m’ont décidé & le recevoir dans le texte et a le tra—
duire. — 4 guiéor Q. — Post {pus. addunt xaxiy QSA'B'C'D'GILIM!, Lind.
Dietz. - Galien dit: il faut ici encore sous-entendre raxdv: — 5 fougr.
wEdatos FGJ. - § éxmino; om. C. - Post Zxw. addunt xoxoy HIJKQST
A'B'G'H'T'L/N', Ald., Merc., Lind., Dietz. — ¢ aipoffayie: GHIKN'
T', Dietz. - Pust- aig. addunt zvaSA’B'&'L' Lind., Dietz. — 7 we-
luxpwrm D'T!, Dietz. — =chw yoovin vulg: ~ moukuypmvin B. = miv... X -
Tngtey om., T. - Post &xw. addunt #sxiv Lind., Dietz. — ® ¢ om. M.
- dxpite IQSATG'L'M'(. - Post Svazvrepin nd&unt vy QA'BD'GIL!,
Lind., Dietz. — 9 éowéav Q. - magaxcni pro Siwwsi QYB'G'TO'. —
a0 waga.cpg‘  (xat DI, Dietz) é&xrdnfrs FGITK'UN'T'. - &minbis % {eat
HA'H'M'W') magage. QSB'C'G'L!. - &umintis pro wap. Magn. in marg.
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17. Avec Vinflammation du foie , le hoquet est mauvais.

18. Aveclinsomnie, le spasme ou le délire sont ficheux.

18 bis. Avec le léLEargus , le tremblement est ficheux.

19. Avec la dénudation d’un os, érysipéle.

20. Avec l'érysipéle , pourriture ou suppuration.

21. Avec de violents battements dans les plaies, hémor-
rhagie. : : '

22. Avec une douleur longtemps fixée dans les organes du
ventre , suppuration.

23. Avec des évacuations alvines intempérées , dysenterie.

24. Avec la division d’un es, délire, si elle pénétre dans
le vide Foy. note 12). 3

25. Le spasme qui suit 'administration d’un évacuant
est funeste.

26. Dans une violente douleur du veuntre, le refroidisse-

ment des extrémités est ficheux.

- Rien dans le commentaire de Galien n’indique que #minfis ait figuré
dans le texte. — ** i D', —av L. :

12 wevedsy C'W'. — xai véoy C. - & (sis Q) xeviv B'G'. - sig (¥ Dietz)) xe-
veby ATD'L/M!, - eis (‘éc YWO'; &t I) xeveove FGIESIN'T'W'. - émuxe-
vedv dvaln (sic) H', - aé€a C'. - Galien dit qu’il s’agit non pas d’wn 05
quelconque , mais des os du crine; non pas d'une blessure queleonque de-
ces 08, mais d’upe plaie pénétrant jusqua la surface interne qui limile
ua espace vide embrassant 'encéphale. Marinus avait entendu cet aph.
d'une facon toute différente : il meltait un point aprés wosaopecivi, et,
joignant ce qui suit al'aph. 25, il lisait ainsi: 24. ¥t dovéow Sraxony,
mapepochvn. 25, Hy xevety Adbn, & oazpaxsmesing smacuis , davarades.
24, Aprés la section d'un os, délire. 25. Aprés un évacuant, s Péver-
cuation est excessive, le spasme est funeste. 11 jostifiait sa maniére de live
en disant que partout Hippocrate regarde comme dangereux le spasme,
suite dévacuations excessives. Galien répond que de celle maniére Ma-
rinus rend fausse la premiére partie de cet aph : ear il n’est pas vrai
que la section d’un os quelconque produise le délire , il faul pour cela
que les méninges soient intéressées. — ** favarddn; Magn, in marg, —
rzoe 0. — *f Zxg. om. T
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27. * *Ev yaorpt éyouey tevespos Emiysvouevos ETpiont woeet.

28. 70 7 &v dotéov, 7 yovipos, 7 veUpov dmoxerh £V T
comats, * obte alfetar, odte cuupbeTar. '

29. *Hv 6md heuxot phéyumatos Spopéve Sraffoix * EmryévnTar
ioyupn, Aist Thv voUgov.

30. “Oxdsoterv dgpdden * 7 Srrywpipate v ot Swdfoiye,
toutéotcty © dmd ThHe xepahis 7 TubTa EmoxuTapdcet. .

31. 3 Oxdoorst mupéeoousty ¢ &y Toicy olipoist *xowveddeeg al

SmocTdsoee yivovTat, paxphy Ty @ppwotiny eruatvousty.

32. ‘Oxdoose ** 8% yohiiless of bmosTdates, *2 dvwley 82 demral,

8Eetny v d3fweTiny cruaivousty.
£ . - = ’ L4
33. ‘Oxdoorsr *4 82 Sicomnmota & olpa yivetar, Toutéorot TapuyH
8 ioyuph &v =B couari dotiv.

* Aph. om. QSA'B'G'L'M'. - Ante &v addunt v YC'D'B'O'W!,
Gal., Merc. in marg., Lind., Dietz.

* 4y pro € 7t &v QB'G'. - % velpov om. SA'H'L'M/, Gal. — Post velpo
addunt # yvdbo; QB (yvabor G'). - StxxerF (pomitur post dotiov QB'G')
SC'L'M', Dietz. — v t® ¢. om. QB'G’. — * cix aif. sine otz 0. QSYW
A'B'C'D'G'H'L'M'G'W', Dietz. - oize aff. sine oite 0. Gal. — cdy dyd-

Tor oire olfstam cfte gherar FGHIJKTIN'T! (', et exponitur oy,
byric yiveron oO8t alifnowy imddystar). — of7’ aB. clive gheror Magn. in
marg. — ¢ dmyipntar W, — ypovin pro foy. quaedam antigrapba ap.
Gal. — * & om. SA'B'C'L'M'. - bmoyepipare H'O'W!. — 9 & YO
— 7 phéypa dmoxatappées YWHIO!. — ghévua nartapps HQSA'B'D/G'M!
W', Gal., Mere.. in marg. (x2rz33ée Lind.). - Zmxazappst sine tadta
C (C' xaragpsi; Dietz dmmaragsée ). - Suivant Galien, cet aphorisme

aurait besoin de distinction : les selles peuvent éire écumeuses, parce

qu’un liquide écumeunx ou descend de la téte dans le ventre, ou est
amené dans -le tube digestif par les vaisseaux qui s’y ouvreni, ou se
forme dans cette cavité méme. Quelgues-uns pensaiest que ce liguide,
venu de la téte, passait par les poumons, ce qui le rendait écumenx;
Galien objecte que tous les liquides qui viennent du poumon ne sont
pas écumeux ; d‘ailleurls, dit-il , un liquide passant par les poumons et
arrivant dans le venmlre, traverse nécessairement le ceear; et de Ia ou

bien il prend la voie de la veine cave, arrive au foie, & la veine porte

et de la dans la cavite digestive, ou bien il entre dans l'aorte et de 12
dans Tartére mésentérique, qui ’2méne au wentre; mais, dans Pun
et Pautre trajet, comment, se mélant au sang, resterait-il éecmmeux?
On voit par ia que, si Galien se faisait une fausse idée de la grande cir-
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SEPTIEME SECTION. a85

27. Le ténesme , survenant chez une femme enceinte, la
{ait avorter.

28. Un os, un cartilage , une partie nerveuse quelconque
ayant éprouvé une perte desubstance par unesection, il n’y
a ni réparation ni réunion (Aph. V1, 19) (Coa. 494 ).

'29. Daus la leucophlegmasie, une forte diarrhée qui sur-
vient guérit la maladie (Coa. 472).

30. Lorsque, dans les diarrhées, les selles sont écu-
meuses, ce flux écumeux descend de la téte.

31. Dans les fievres, les dépits de I'urine semblables 4 de
ia farine grossiére annoncent que la maladie sera longue.

- 32. Lesdépdbisbilicux, dans une urine ténue a la partiesu-

périeure, annoncent que la maladie sera aigué ( oy note 12).

-33. Quand l'urine n’est pas homogeéne, il existe un vielent
trouble dans le corps.

culation, il ne comprenait pas mieux la petite, car il suppose que du pou-
mon un liguide peat venir indifféremment daps le ventricule gauche on le
veniricule droit. Quant A ’aph., il est, médicalement, fort obscur; en tout
cas il se ratiache & cetle docirine des eatarrhes ol 'on admet que des fux
descendent de la téte et se jettent sur diverses parties (Foy. t. I, p. 195},

— ¥ wegt busotdoemg olgov C. - mupisscuoy KYWD'N'W!, Gal,, Lind.
— mupggougey C!. — mugerouow T. - wopérrouon valg., - &v Tdior wopetoim
HQSA'B'G'L'M', Dietz. — 9 ¢&v om. H, hlagn. in marg. - & 7. <J3. po-
nitur post Hmcerdozz QSA'B/CIL/M!. — *° xomuv, FGH, et alii. — ai
om. YWO'W'. — yiyvovra S, Lind. - onpaiver G, — ** 3% om, KQSA'B
C'G'H'L!. - Post bm. addunt yivevroe QSA'C’'G'LIN', Dietz (yiyv. B'M').
—- 2 Galien dit qu’il n'a jemais vu d’urine donnant un dépét bilieux en
bas, et étant ténue, c’est-d-dire aqueuse, en haut. Ceite difficelté avait
porié certains commentateurs 4 faire de Zvedzv un adverbe de temps, de
sorie que la proposition signifiait ceci : des urines qui, ténues au début ,
donnent plus tard un dépit bilieux..... Galien approm“e cetle explica-
tion, qui est adoptée aussi par Théophile. — ** iy CQSYA'B C'D'G'L!
H’Or“" Dietz., - 5 om. vnlg.— npﬂmmv GQS&'E’DJGFHFMFOW"
Dietz. — enpaivet volg, — 4 8t om. QSA'D'GIL!. - Searwmszes G - 7a
om. A'B'G'L!O", = 7& oliga Srsorradza C'. = yiypveror G', Lind. — yivovzau
W'. - Galien dit qu’a proprement parler il ne peut pas y avoir d’urine
disoTnaiTa, c'est-i dire présentanti des vides,-des inlervalles; ei que ce
met signifie ici une urine qui n’efire pas pariout la méme apparence. —
Y&y 2o g log. ‘ot YWDIH'Q', Dietz (yryrevae SA'B'L'M').
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34. ‘Oxdooict * 8% émt toicw odpoicty * éploravrat mowpohuyes,
* yepprriek onpatvouct , xa paxghy T dgfwcTiny foeobur.

35. ‘Oxdooiot ¢ 32 umagh # Imioracs xat &lpon, Toutéolst ¥ ve-
opreock xat 8Ea orumaiver. :

36. “Oxdooist & 3% veppimiroicty 2000t T& wpostonpeva 7 cupbaiver
cnuita, Tovor Te 85ées mept Tobg wlag ® Tobg faytatoug Ti’vovrm , 9%y
udv wegt Tobg Fm Tomous YlvmvTar, '° EROCTHUR TPOGOE oY ECOUEVOY
Fw- Ay 8% pHEikov of wovor ** wevs Tobg Sow TOWOUG YivevTo, Xt
1 o) dmdeTrme Tposdéyou aoumevoy pEMov Icw. :

37. *“Oxdoor aipa Zufoucty, #v ulv dvev TupeTob, cwTAptov:

*Ai om. QSA'L'. - &’ D'. - émi om. GLIKTI'N'T. - ¢v pro émt HL
QSYW , et alii plures, Gal., Dietz. — 2 dgioravzar YWO'. — mepe.
vgigravron A'BICTHM'. - mopgdhuyyes (sie) asteravrar S (Dpteravrar L),
— % gpeveriek Dietz. — ovpaiver QSYD'G'Q'W'. — Esiny pro waxgiv S, -
7w SWA'B'D'G'UL'M'D". — wiv om. vulg. - fezelm om. QSB'C'G'. -
imyevicesiar FGIITI'T!, Merc. in marg., Dietz.

4 3: om. 0. - éxicTac L, Gal., Magn. in marg., Liad. - d=dorast
vulg. - dmeorasin 0. - Galien nous apprend que la lecon était double,
el que parmi les exemplaires les uns avaient éxiorams, et les antres Hwg-
otac;. Il 2joute que, puisqulil s’agit de substances grasses qui vont en
haut, il vaut mieax lize émisracig. — 5 veppxa T. - »at om. O'W', -
crpaavet Ggia sine xxi G - onp. it SEetny Thv ppweriny fosclar QSA'B'
D'G'L'M'. - Le manuscrit W' est interrompu i Paph. 56 inclosivement.
- Des commentateurs, que Galien nomme ses maitres, avaient objecté que
la présence de substances grasses soit dans les urines, soit dans les selles,
est, & la vérité, indice de colliquation, mais pour toutes les parties du
corps, et non particuliérement pour les reins. En conséquence ils avaient
proposé soit de voir dans cet aph. non le signe de la lésion d’un organe
spécial, mais le signe de P'acuité d'une affection fébrile quelconque, soit de
changer la lecon vsgppiring, et d’y substituer opevimnd, A cela Galien ré-

- pond que I'excrétion de substances grasses n’appartient pas en propre &

la phrénitis plus qu’aux maladies rénales. Afpsn était aussi 'objet d’ane
difficulté, car il peut s’entendre également de I'espace et du temps ; 23563
veut dire serré, condensé, mais il veut dire aussi se succédant & des in-
tervalles rapprochés. Galien se prononee pour cette derniére acception,
et, suivant lui, elle rend compte de Paphorisme : I'exerétion de matiéres
grasses, si elle tient a la colliquation d’une partie autre que le rein, nese
fait que peu a penr, vu que ces maliéres grasses doivent passer de veine
en Veine pour arriver au rein; mais si la graisse vicnt de la colliquation
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= 34. Quand des bulles se tiennent a la surface de I'urine,
cela indique que les reins sont affectés et gue la maladie
sera longue.

-

- 35. Quand P'urine est recouverte d’une matiére grasse,

excrétée coup sur coup, c’est 'indice d’'une maladie aigué

des reins.
— 38. Cliez les malades néphrétiques qui présentent les
symptémes susdits et qui ressentent des douleurs aigués
dans les muscles du rachis, attendez-vous, si les doulevrs
se font sentir vers 'extérienr, 4 un abcés extérieur; mais, si
les douleurs se font sentir vers Uintérieur , attendez-vous
plutdt & un abces intérieur.

37.5ans fievre,le vomissement desang n’est pas inquiétant;

du rein lui-méme, cet organe l'évacue &fpcws, coup sur coup. Galien
ajoute que 'expérience clinique justifie cet aph., et gn’en y regardamt
de prés on reconnaitra dans 'excrétion fréquemment répétée de matiéres
grasses le signe d’une affection des reins. Quoiqu’il en soit de cette der—
niére remarque, qui est donnée comme un {ait, l‘é:pliealiﬂu de Galien est
radicalement fautive; car la graisse du rein, absorbée, ne passe pas
directement dans le rein, et parcourt un circuit tout aunssi long que la
graisse résorhée en tonte antre partie. :

¢ 3 om, L'. - vegornixciow S, Gal., Lind., Dietz. — vegptmixciz valg.
— 7 & Gal., Lind., Dietz. — onucia ouud. C'L'M/N'. — orusiz cnuaivel
QG'. — onpsiz Gal., Dietz - Ante mévee addit tewsisiee Cl, — éEdes CHQ
SU'G'M'N', Magn. in textu, Mere. in marg., Dietz. — 2Eéez om. valg. -
woven; Te ddes . T p. - 7o Eyouety ATLY. - wpo5 pro wept Magn. in
marg, — ® =¥ jayroc FGITTIT . - Tobs pdaz om. YWO'. — mepl wobs &.
Tiv. phag DY, — qiyv. 5. - dyfvovser (sic) Cl. — 2 3 HEYWB'C/D'H'M/
N'O, Gal., Dietz. - av A'L'. — xiv vulg, - §iv.... Yivavras om, S. - 7i-
vt YWA'D'LIOY, Gel., Dietz. - yiprovzar QG'H'Y, — yévovzar vulg.
- qiparzar MY, = yivevren Lind. — 0 2ad =5 dm, I - 2zt T& gmecTipasa
= fofusva fe YWD'H'O!, Gal. — ** megt pro 1:;-?:; QYWA'B'D'G'H'
M'0’, Gal. - foe A'L’, Dietz. - tion vulg. — témoug fiv. om. QG'. -
Tv. om. SA'C'DL). — '3 t& dmeomipare =. ¢ice igipsva sine weddiey
YWO' (p&@. tlow {odueva DY), - ledw. p@r. om. Bl. - pik. fedp. B'G!
L'. - e A'C', Dietz. — tioe volg. — 12 dxdoaiay QSC'GL'. - fpdocucty
L', — & TL'. - Icila méme discussion s'élait élevée que pour la variante
dans Aphorisme V, 45, note 45 : des commentateurs prétendaient qu’il
s'agissait de I'hémoptysic; mais Galien répond qu’il 0’y a aucune raison
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* v 68 ébv TUPETD), * XokOY ° "ﬁzpnsmﬁaw 8¢ 4 roior Juntuoior xot
TOIGL CTUTTLXOLGLV. '

38. * Karddfoor ol & iy dve xothinv éxmusovtar v fAucpmow
£iX0G1V. _

39. 7 *Hyv odoéy ofue xat Opdubous, xat crpayyouptn &, xat
680wn Sumimey & Tbv Tepiveoy xxi Tov xtéva, ® @ mp't THY xUCTIY
vogéew onpatvet.

40. *Hv 9 4 y)i@goa Equwaqr; tixpm-;\_; yévnTon, R &—muth;xfov
Tt TOU COPRXTOG, pehayyohtxdy TO TolgUTo YiveTar.

41. *Hv, = ﬁ-:ragxu&mpnpsvmv =@y ToecbuTipwy, luTE EmyévnTan,
oix dyalv.

42. *Hyv ** quperog xh &md yoMiis &, Bdavog ‘*m}‘lau 5 xat Oep-
wob ¢ xataycouivou xatk The xepadiic, Aot *17ol Tupetol yiverar.

43. T'uv, *® duprdstios ob ylvetar.

pour né pas prendre éuseiv au propre et attribuer cet aph, & 'hématémese.
Ces mémes commentateurs ﬂonnaient a swrriztev non le sens de salutaire,
mais celui de susceplible de guérison, ﬂs-pa.rsuﬂmm duvduevov; inter-
prétation que Galmn approuve et que j'ai suivie, Car, médicalement par-
lant, on ne voit pas comment, en général, une hémalémeése, sans fiévre,
serait salotaire, -

* iy HQSYWB', Gal., Dietz. - & vulg, — ? chfhproy xdora QSYW
B'Q’, Dietz. — ? fspamebestar Merc. in marg. - Ospameberar FGITUT'.
— 4 7. otz (7 B'C') = ¢. SYW , et alii plures. — % pro za: Q, Gal. -
Hic addunt tpiratog depiGng xptvesan &v énta mepradaor 70 pangsrarov. Ta
eEém TdY VOSTILETEY XoiveTaL & mm?smiasx'm nionct CFGHLITI' (K'
N', sine axpi6is) T, — Dans C' ces denx aph. sont intervertis. — 5 xa-
waippocs HIKISTM'N', Dietz. - xavdgpor vulg. — © ot Magn. in marg., -
ot om, vulg. - éxmuéovrar Al. ~ Exmushvrar yulg. - Sxmupsbyror QB'G'. —
éxemeeciow Cf. = dufoney YW, etalii, Gal., Lird,, Dielz. - fuipms vulg.
- Galien dit qu’il faut lire vingt jours, et non, comme la plupart écri-
vaient, vingt et un. Ceite derniére legon n'a é1é conservée par ancun de
nos manascrits. — 7 Aph. om. QSA'B'L'M'. - & E. - eipéee C.
stpayyevping V. — erparyyousiny Gal., Dietz. — fye Gal. — duninra GIT
H'N', Ald. - 72v EGHIUKTYWN'Q/, Dietz. - & D'H’!, Lind. - tov om.
vulg. - wepivecy GIITEN', Ald. - wmezivasov vulg. — mepizdvancy E |, Frob.
(Merc., in marg. mepivecy). — Fost mesiviov addunt xai w5 bmoydorprey HY
WD'H'O', Mere. in margine, Lind. — * zat pre <& =zt FGIKIN
T'. - wlewy pro vesiey FGUKTUN'T!. - Galien dit qu'il y avait deux
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44, * ‘Oxdoor Zumuor xafovtar 7 Téuvoviar, *¥v pév 0 nlov
xoefupdy 2 fuf ¥ xat heuxdv, meprytvovtar: T v 88 Domipov xai
Bopbopiss xat Suaddes, amérhuvTa

45. ¢ “Oxdoor T fmap Sdmuov xafovrar § wépvovrar, 79y pdv
wUov xafapbv Pu¥ xat heuxdv, ® meprylyvovrar (&v yrttivt '!"IP exh
xov zourdorsty dovw )+ o Fv 3% diov Fpdoym FuF, AmolhovTan.

46. 1 °O3%vas dp0xhubiv , Expnrov motions xat ** hodorg woXAG |
Deppp, phebotopset. 3

47. 2 Yioumdvra v BRE &ym, avelmc"’uq ZoTiv,

48. Zrpayyoupiny 4 xat Sucoupiny Bwpniic xat oheBoropmin Ader

S zapvew 82 tég fow.

49. Y xuvayyns Eyopive oidnma € xat Epdbnua 7 éu ) oTfet
Imiyevopevoy, mﬂav* "_’ & yhp Tpémetat T0 volenua.

élé données de ce mot : d’aprés quelques-uns il signifiait que le feetus
feruelle n’est jamais logé dans le coté droit de la matrice ; ¢'était aussi le
sens que donnait i cet aph. Sextus Empiricus, qui dit: « Tovs dueidifiog
oh .-;Evém:, c’est-a-dire : le feetus femelle ne se forme pas dans la partie
droite de la matrice (.Adv. math., p. 146 ). » Suivant d’autres il s’agis-
sait ici des hermaphrodites, et Hippocrate voulait dire que le vice de
conformation qui donne les parlies sexuelles femelles an méle pouvait
exister, mais que celui qui donne les parties sexuelles miles i la femelle
elait impossible.

t Oour Y. - # wéwvovear (H, in marg.) QSYB'D/G'O!, Lind., Dietz.
— wépvovTar % zafovzar A'C'LIM'. — § tépvovrar om. vulg. - whov Gal.,
Lind. — 2t B'C'. — 3 xai deuxdv fuet (sic) C'. — 4xai om. J. -
=epryiqv. S, Lind., Dietz. — ® 2 G'. - ¢t om. N'. - Post §7. addunt 7=
H'O'. - §. %o om. FHIJQSTA'B'C'D'G'I'L'M'N', Dietz. - xai Sus—
&ds; om. O'. — ¢ Aph, om. C' - &doutory QS. - 75 om. SYA'B, et
alii, Dietz. — # wépvovrar QSA'B'D'G'H'L'M'N', - 4 wéuvevrax om. vulg.
— 7 ¢l YD'. = =icv, Gal., Lind. - xafapoy 6w T, — @ zmepryiv. S
T. — 9 wiov Gal., Lind. — seuréoiey 76 =, &. SA'B'GI. — * 4y QSB'G!
H'M', Gal., Lind., Dietz, - &v L'. - 2&v vulg. - & & YD'O'. - ciov om.
Gal. - ducpyn Frob. — ** Aph. om. K. - ¢3%vax Magn. in marg. - ¢8..
90, xpnTomooin (dxparamesin Dietz) § houtpdv % mupin (addit % oappa-
zin, N') n gheberopin Ma FGITIT!. ~ 3. Sgb. Wbee heurpdy xai dxpato-
wooin hodoas wolh@ bBeoud oleCordunaoy C. - dgb, ddlvas S, et alii, Gal.
- &of. dovazg QB! (D', in marg. mazéyypamtos) G'. - dxpazev Gl =
M. Chailiy traduit : ayant lavé les yeux avec beaucoup d'ean chaude.
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50. “Oxdoorcy ' v 2gpuxehishf § dyndoadog, &v TPIGEY ﬁu.sp'rsw
gmo)huvrat® Hy Sé-tau"u-; Sroeglywcry , Dytéeg ? 'rwmr'ru!r.-

51. Trapude 4 yiverar ® 2x Thg xegoki, ﬁmfzﬁapp.uwu};ém LR
ETxE?ﬂﬁu » 8 % Swypatvopévou 9 10U &v T XePAAL *° xeveol * % Imep-
yéetan odv & dp ** 6 dvebiv, ** Jooder 8¢, Bri ik gTevol 4 f Btéﬁﬁo;
abtob doTw.

52, 5 “Oxsoor ﬁmp mpmaww.m, TOUTEOIGL TUPETO Emiyevi-
pevog. et -n-,v 88wy,

53. *¢ “Oxdoott 7 Fup?spez oy &wmpssu'ﬂm &TO TGV ?lsﬁwv,
rs zouréorgt Eoupéper Hipos gheboropdechion.

* Ay QSA'B'G'L'W/, Llnl:L Dietz. 'mlC’ - &v om, vulg. - ¢ éyx. ooax.

- Galien pcose que le sphaaeie du cerveauindique ici non la gangréne
cnmp]el.‘.e de l'organe, ce qui causerait nécessairement la mort, mais I’état
de gangréne imminente, qui est encore susceptible de guérison. Voyez, au
reste, I’Argument des Prénotions de Cos sur le sphacéle du cervean, que
je regarde comme une phlegmasie de cet organs:, compliquée de carie ou de
nécrose des os. — * iy, B/, Lind. — 4 yipy. Y. —5 gmb pro & QSA'E!
C'G'L'M/, Dietz. — © Ante 3. adduat % QSB'G'. — 7 7c5 éyx. om. Magn.
in marg. — ® xal pro % C. - & dypawvopéven D'G. — bypawepévos Magn.
in marg.— 9 Anle 7B addunt % $uyepéven G, Mere. in marg.; % Staduypar-
vopgvow Clo - 8y o7 %, 7¢b %evel 5.~ 1 dyped 76b &v xepadd] mAngovmevow Magn.
in marg. — *© xevecd YH'M'O'. - xeved volg. - Ante x. addunt dypei
GL'. - Post x¢v, addunt =xppeupfvey FGITL!, Ald. - winpoupévon parait
avoir é16 admis par Théophile, qui dit : « La chaleur attire des hu-
meurs superflues et remplit le cervean; T'hursidité Pinonde; de cette
fagon le vide dans la téte se trouve rempli. » Mais Galien ne fait
aucune mention de ce verbe, gu'en comséquence je n’ai pas admis.
Galien dit que tous les éternuements ne proviennent pas du cerveau, par
exemple ceux qu'on provoque en titillant la membrane pitnitaire ; qu’on
doit done faire ici une distinction et admetire que I'aph. est relatif seule-
ment 3 ceux qui proviennen! do cerveau ; que P'aph. n’est pas juste en un
point, & savoir que tout liguide, descendant du cerveau dans le nez, n'excite
pas V'éternuement, et que ce liquide doit avoir des propriétés irritantes;
que ces propriéiés irritanles sont dues au pneuma qui 8’y méle et le raré-
fie, et que cette raréfaction provient de la chaleur innée, gui tend i se
débarrasser de liquides qui la génent. Galien entend par le vide dansla
téte les ventricules principalement , mais aussi 'espace compris entre le
cerveau et les os. Au reste, toutes ces explicalions, ainsi que ’aph. lni-
méme , tiennent & des idées errondes sur une communication entre le cer-

Oeuvres complétes / Littré vol. 4 - page 617 sur 696


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?34859x04&p=617

SEITH

SEPTIEME SECTION. 593

50. Lorsque lencéphale se sphacéle ( #oy. note 1), 1
malades succombent en trois jours, ou, §’ils vont au-dela ,
ils guérissent (Coa. 183).

51. L’éternuement vient de la téte, I'encéphale éiant
échauffé, ou le vide qui est dans la téte étant pénéiré d’hu-
midité ; alors, l'air intérieur est chassé au dehors, et fait du
hmit, parce que I’issue qu’il a est éiroite.

. Chez ceux qui sont pris de violentes douleurs dans le
fme, la fitvre, survenant, dunpe la douleur (&ph VI, 40;

ﬂna.. 440).
53. Ceux & qui il est utile de se faire tirer du sang des

veines doivent étre saignés au printemps (Aph. VI, 47).

veau et les narines par l'intermédiaire de I’éthmoide. — ** Hmepyfesar C!,
Dietz, - bmepysitar vulg. — dmdpyerar Magn. in textn. - Y& pro civ QS
YA'B'D'G'L'(Y, Gal., Dietz. — ** § om. QG'. - éwveawv (sie) G, Ald. -
ivéov (sic) Gal. - fav QG'M'. - &v A'. - Post &, addit Fw vulg. - &Ze
om, C. - sice & D'. - foo dov &e YO'. - vidv 5 &e (sic) L', - dby
(fvéoy N') foo hewtos &w C. — ** Qogén SY, et alii, Dietz. - fogia
M'. - dogpet valg. — *4 abtd (abrio Dietz; abtd QG'; abrav H') 4
Sk, KYN'O', Gal. (sine gonwv A'B'C'L'M’', Dietz). - «dté HL, Lind. -
adtée Magn. in marg. - abrd fomv om. 5. — ** Aph. om. SA'B'L'M’.
- fwdoe Fmap wepredwicvm FGHIJKYI'T!, Dietz (megtoduvicua CTH').
— Gxdoctory ﬁmp mepwduvarar vulg. (wsprwduvicuer QD'G'N'OY; mepie-
8%verar E, Ald., Frob., Mere.; ﬁptnﬁ‘wwm T; wepreduvéerar L, Magn.
in marg.). - Post mupertz addit wpdres C. — imyvineves Gal., Dietz.

16 Aph. om. SA'B'L'M'. — Galien fait remarquer que cet aphorisme est
une portion de 'aph. VI, 47. 11 ajoute qu’il est omis dans quelques exem-
plaires, et que, parmi les commentateurs, les uns le connaissent, tandis-
que les antres n'en font aucune mention. Il est singulier, dit-il, que des
autenrs non—senlement écrivent deux fois un apher., mais encore donnent
dans les mémes commentaires une seconde explication, sans indiquer que
cet aphorisme, qu'ils interprétent de rechef, se trouve déja aillenrs dans
le livre. — 7 E. T, Lind., Diefz. - ¢, vulg. — g.fp.au cupp. H'. - Zga:-
séecfar CYOQ'. - dgapeicbar D, Lind. - doatpéaty vulg. - dmo 7. @i,
dpaupsiv C'. - &wd @y @A, Magn. in marg, — ** zobToug fapt xo% (yem
fapt Gal.) ghsBotopsiotar YD'H' (gheCotopieabar O', Dietz). — toutioia
=65 sipeg yph oeloropeiy C'. = Toutéoug yen (veb Magn. in marg.) sges
gheotopeiabar Lind. — Wprs GHIUKQTG'I'N'T'. - fap: vulg. - ghsGo-
Topsigbar yulg. . :

TOME 1V _ 38
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