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demanderait-en vain aux anciens uve deseription exacte de ce
sens:ilsn’enavaient qu'une idéetrés-confuse. Lorsque les tra-
vaux de Vesale inspirérent le goiit de 'anatomie, P'oreille fut
étadiée avec soin et connue bientot avec exaclitude : les mus-
cles de Poreille externe furent-désignés et décrits par Fallope;
Eustache découvrit la trompe qui poste son nom. Achillinus,
au seizieme siecle , avertit les anatomistes de Texistence de
deux des osselets de 'onie, enclume et le martean ; Colom-
bus , Ingrassias, et d’autres anatomistes se disputérent la dé-
couverle d'un autre de ces petits os , I'cirier ; Fallope et 1n-

rassius déconvrirent avec soin les canaux demi-circalairves , -

inconnus avaot eux ; chacune des ouvertures, des petites ca-
vités qui existent en grand nombre dans Pintérieur de 'oreille
fixa "attention des anatomistes du seizieme et du dix-septieme
siecle, Dayernay, Schelhamer , Cassebolim, Cotunni, Haller ,
Meckel, sesont distinguds par le mérite et Ia nouveauté de leurs
recherches sar Porgane de ouie; mais aucun d’eux n’a, dans
ce genre de travail, égalé 'un de nos plus grands chirurgiens
modernes, Scarpa : I professcur de Pavie a etudié Uorgane de
Pouie dans les insectes , quelques vers, les poissons cartilagi-

" neux et écailleux, les reptiles, les oiseaux et 'homme. On lui

doit la découverte d’organes qui jouent un trés-grand role dans
le mécanisme de l'andition , les tuyaux membraneux , petits
canaux renfermés dans des canaux osseux, et parfaitement
distincls du_périoste,, qu'avaient entrevu Valsalva, Vienssens,
Duvernay et Morzagni : { Antonii Scarpa anatomice disqui-
sitiones de auditu , etc. Ticini, 1789, et Mediolani editio altera
auctior , 1795, in fol. fig. ; De structurd fenestre rounde au-
ris et de tympano secundario anatomice observationes , Mun-
ne, 1572} Un anatomiste non moins célébre que Scarpa , non
moins connu par de brillantes déconvertes , Semmerring, a-
ajouté & sa glore ]E\a_r la publication d'une excellente monogra-
hie de 'oreille. Ellcsc compose de cing magnifiques planches
qui représentent dans un grand nombre de figures, avec autant
de vérité que d’élégance, toutes les parties quiforment Porgane
de I'onie (Semmerring ( Samuel-"Thomas) , Icones organi au-
ditiis humani , Francofurti ad Manum , in-fol., 1806). Clest
dans ces divers ouvrages, qu’ont puisé abondamment les au-
teurs de nos bons traités d'anatomie, Bichat et MM. Boyer,
Portal, Cloquet, et que je prendrai les matériaux de cet ar-
ticle. L'anatomie comparée de V'orcille a fixé spécialement
P’attention de notre Vieg-d’Azyr, de Scarpa et de M. Cavier.
La connaissance exacte des maladies derf:ureille n'a pas €1é
moins difficile & acquérir que celle de son organisation, comme
iele dirai ailleurs avec plus d'étendne.
Trois parties composent Poreille : ce sont, 1% Poreille ¢x-
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ORE 1 3
“terne , qui comprend le pavillon et le’ condait anditif, et a
~pour principal usage de rassembier les rayons sonores; 2°.
oreille moyenne , formce par la caisse du tympan et ses dé-
pendances, cavilds et ouvertures, dans lesquelles les sons sont
vépeids et renforces ; 3°- Poreille interne ou labyrinthe, qui a
pour usage spécial de conduire les rayons sonores sur le nerf

~ gui doit en transimeitre la sensation au cerveau.

1% Deloreille externe & Uoreille interne ( oricule, Ch. ), auri-
cula, pinna auricule , clle est composée du payillon de V'oreille -
et du conduit suditif. Le pavillon de I'oreille , organe com-
posé de cartilages, de ligamiens , de muscles, de vaisseaux, de
‘nerfs, de tissu cellulaire, de glandes, et revétn par la peau,
est sitné sur la pactie latérale de la téte, derriere Uarticulation

“temporo-maxillaire et la jome, i la partie inférieure de la ré-
gion temporale; aa devant de 'apophyse mastoide, qu’il re-
coavre souvent en partie, C'est un ovale treés-régulier , assez
large en haut , plus large 4 sa partie moyenne , rétréci  sa par-

tie inférieure , qui est un appendice cellulo-cutané nommeé f'o-
bule , aplati de devant en arriére, et de dehors en dedans, et

_enfin enticrement libre, excepté en avant, ofl se trouvent sés
points d’union avec les parties latérales de la téte. Il y a beau-
coup de variétés individuelles dans la conformation du pavillon
de l'oreille ; il est extrémement grand chez tel individu , et fort
petit chez tel autre ; d’autres variétés portent sur I'étendue plus
ou moins considérable de son diamétre transversal ; sur le plus
ou moins de saillies de ses éminences. L’oreille de la femme &
une forme plus ¢légante que celle de ’homme (que perfectioris
.s.!mctuﬂe-es%ammm habet masculina et oblongiorem, et multo
tentorem mollioremque , Scemmerring ), Les contours, les sail-
lies de I'oreille de I'homme sont plus rudes , plus prononcées
que cenx de Poreille de la femme; Scemmerring a fort bien

‘exprimé leurs différences dans la premigre planche de son on~
vrage, qui est desting a représenter 'oreille dans tous ses dé-

Aails, ; . - -
 On distingue au pavillon de I'oreille une face externe, une

~ face inlerne , une circonférence et deux extrémités : yuatre émi-
nences et Lrois cavités sont les principanx objets que. présente
Ja face externe ; voici quelles sont les éminences : 12, Pheliax «
il nait audessus da conduit auditif , & peu prés i la partie
moyenne do pavillon ; se dirige successivement en avant, en
haut, en arricre et en bas, ct se termine enfin i la partie pos-
\térieure et supérieure du lobule , en se continuwaut par une
~extrémité bifurquée avec le lobule, d’une part , et de I'autre,
en avant avec anthélix , aprés aveir déerit dans ce trajet une
Yigne presque demi-circulaire. L’hélix est plus large 4 sa par-
tie moyenne qu’a ses deux extrémités , qui sont peu saillantes,
- 1.
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surtoul celle par laquelle il se termine, 2°. L'anthelix ; deux
branches forment son origine , dans la rainure de I'hélix;
la supérieure est las large , moins oblique , mais a moins
de saillie que l’iu[gr-ieure. gEcarLéeat d’abord , par un court es-
pace; elles se rapprochent et se confondent, pour ne former
gu'une seale éminence , qui s¢ termine audessus de 'antitra-
gus , aprés avoir beaucoup perdn de son épaisseur et déerit une
ligne circulaire qui regarde en haut et en arrviére , par sa con-
vexité, et avant et enbas, par sa concavité, L'anthélix a moins
de longueur et plus 'd’épaisseur que Phélix. 3°. Le tragus est
une éminence triangnlaire ; placée au devant de Vorifice ex-
terne du condnit auditif, & la partie moyenne , un peu infé-
rieure et antérieure du pavillon de_i’oreil{e , qui, par son som-
met, regarde en arriére et en dehors , dont la base est dirigée
en dedans et en avant, et que deux échancrures , dont la sn-
~ périeure est beaucoup moins prononcée gue l'inférieure , sé-
parent , la premiére , de I'hélix , la seconde ; de Pantitragus.
4°. L'antitragus situé i la partie postérieure de l'orifice ex-
terne du conduit anditif , vis-h-vis le tragus , mais un peu an-
dessous , est une sorte de cone , dont la base est dirigée en ar-
viere et en bas , et I'autre extrémité en avant eten hant. L'anti-
Arazus est moins considérable que le tragus. D
Trois cavités .séi:,rent ces différantes saillies : 12, le sillon
ou la rainure de Uhélix (sulcus inter helicem et anthelicem ) ,
grande cavité de I'hélix , de quelques aatemrs ; cest une dé-
pression , d'une forme analogue a celle de 'hélix , dont elle
suit la direction , qui se termine & la premiére branche de ex-
trémité inféricure de cette éminence , et qui a plus de largeur
et de profondear en haut gqu’en bas. 2°. La fosse naviculaire,
ou scaphoide (sinus ovatus sive scapheformis helicis); ¢’est un
enfoncement situé éntre les deux branches d’origine de I'an-
thélix , formé de deux petites dépressions , dont la plus large
est Vinférieure. 3°. La congue (concha}: grande et profonde
cavité , bornée en arriere par I'anthélix et |'antitragus , en
avant , par le tragus et 'origine de 1'hélix , et divisée par une
saillie transversale peu considérable, en deux parties inégales,
dont Vinférieure, la plus grande , de forme triangulaire, com.-
mence U'orifice externe du conduit anditif 2
La circonférence du pavillon de Voreille est parfaitement
isolée des parties latérales de la téte, excepté en avant; elle
circonscrit 'ovale représenté par le pavillon, Des deux extié-
‘mités du pavillon de I'oreille, la supérieare ne présente rien
de remarquable, inférienre est ce qu'on nomme le lobule
{ lobulus sive auricula). 11 n’ly-a oint de cartilage dans I'orga-
nisation de cet appendice ; il est formé de tissn cellulaire grais-
seux et d’une enveloppe cutanée. Sa figure est i peu pres
triangulaire, sa grandeur yarie beaucoup', elle est tres-consi-
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- dérable chez les peaples qui ont I'kabitude de suspendre dés
Yenfance des bijoux pesans aux oreilles. La face interne du
- pavillon rq?.ule. les parties latérales postérieures de la téte,
et présente des saillies et des dépressions, qui correspondent,.
mais en sens inverse, aux éminences et anx cavités de la face
exlemne ; mais rien ne décéle I'existence du tragus et de anti-
tragus. Cette face interne n'olfre aucun objet digne de fixer
Pattention, : : s tal
~ Sion disséque le pavillon de 'oreille, on le treuve composé
de plusicurs tissus divers, dans 'ordre suivant : 1°, la-pean.
Ici, elle est trés-mince et garnie d’une grande qoantité de
follicules sébacés; quelques poils sont implantés dans son
tissu en dedans du tragus; elle adhére assez fortement aux
parties subjacentes, surtout dans l'intérieur des cavités, 2°. Un
tissu lamineux trés-fin, gui-'cqnlient une certaine quantité de
graisse dans I'épaisseur du lobule, sous la congue, et a la
partie antérienve du tragus. 3° Un fibro-cartilage souple,
€lastique , qui forme spécialement le pavillon de 'oreille,
échancré deux fois, d'abord entre les extrémités confondues
de Phélix et de Panthélix, puis entre I'hélix et le tragus, émi-
_ nences qu'un ligament sépare dans ce point. Un prolongement
de ce fibro-cartilage pénétre dans I'intérieur du conduit audi-
tif. Sa couleur est un blanc jauniire, ses fibres sont trés-
serrces. 4° Trois ligamens assujétissent ce fibro-cartilage anx
parties latérales de la téte de ces ligamens : I'an, supérienr,
4 pour points d’origine et de terminaison, la partie supérieure
de la convexité de la conque, et la partie inférieure de la
portion temporale de "aponévrose épicrinienne ; 'autre , anté-
yiear, s’étend de apophyse zygomatique du temporal a la
base do tragus eta Uhélix; et le troisieme , postérieur, s’insére
d'une part a I'apophyse mastoide et de I'autre & la conque.
Des ligameus garnisseut les échancrures du fibro-cartilage.
5°. Des vaisseanx sanguins et lymphatiques : les premiers,
assez nombreux , sont des ramifications des artéres ot veines
oriculaires postérienres et temporales ; les seconds vont se jeter
daus les ganglions assez nombrenx que cache la branche de
Yos maxillaire, et dans ceux qui recouvrent le muscle sterno-
mastoidien. 6°, Des filets nervenx fournis par le plexos cervi-
cal superficiel , la branche maxillaire inférieure, 'une des di-
visions da nerf trifacial, et enfin par le nerf facial. 7° Des
muscles, an nombre de cing, qui sont, le grand muscle de
Ihélix ( grand hélicien, Ch.), gréle, long de guatre b six
lignes , large d'une ligoe, fibreux en bas, étendu sur la por-
tion convexe et ascendante de hélix, et né sar la saillie de
Thelix qui surmonte le petit muscle de I'hélix ( petit hé-
licien, Chaussier) , trés-petit, placé sur ceite saillie! de
Yheélix qui divise la conque en deux portions inégales,, plus

-
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en arriere et plus bas que le précédent, imperceplible sor
quelques individos; le muscle du tragus (tragien, Ch.),
triangulaire comme 'éminence qu'il recouvre , assez apparent :
ses fibres sont transversales et aponévrotiques A leurs extré-
mités; le muscle de Vantitragas [ antitragien, Ch. ) : allongé,
épais, élendu de Pantitragus & Panthélix, un peu oblique,
recouvert en dedans par la peau, en dehors par un ligameni;
Ie muscle transverszl (transverse de l'oricule, Ch.): placé der-
riére le pavillon de Voreille, il s'étend & la convexité que
forme dans ce point la rainure de 'hélix, & la convexité de
1a conque; long de douze i quinze lignes, il a environ denx
ligues ﬁe'largeur. Ces cing petits muscles entrent dans Porgani-
sation du pavillon de Poreille; trois autres petits faisceaux
musculaires, nés de I'aponévrose épicrinienne, vont s'insérer -
aun pavillon, I'un en haut, autre en avant, et le troisitme en
aryiere: leur forme est irvéguliére, souvent l'antérieur n'existe

pas; ils sont trés- marques chez certains individus, et chez

d’autres presque imperceptibles. '

- 1l y a beaucoup de variétés dans leur disposition, Casserius
a vu trois muscles postérienrs,, Haller en a trouvé quatre; un
individu disséqué par Walther avait deux muscles antérieurs
et denx muscles postérieurs, et plusienrs des anciens analo-
mistes , trompés par ces variétés, ou niaient entierement P'exis-
tence de ces muscles , ou différaient d’opinion sur leur nom-
bre et lenr sitnation. On ne peut toujours bien disséquer sur
le méme individu les cing [p'el.its muscles qui entrent dans
Vorganisation de oreille; ils ont échappé a Dattention de .
Winslow et de Lientaud. i ads
- Tous ces muscles impriment au pavillon de Voreille des
mouvemens dé totalité ct des mouvemens partiels. Mu par ses
muscles extrinséques, le pavillon peut se porter successive-
ment en haut , en avant, en arriére, et dans un sens moyen
enire cenx qui viennent d’étre indiqués, si plusienrs de ces
muscles se contractent simullanément. Les mouvemens de to-
talité du pavillon ont pour but de mettre 'oreille externe
dans Ja disposition la plus convenable 4 'admission de Ja plus

vande quantité possible de rayons sonores; de la placer sans

a direction de ces rayons, de faire perdre a la partie cartilagi-
neuse du conduit auditif la petite courbure qui lui est natu-
relle. Pen marqués chez 'homme , ils sont trés-apparens , trés-
considérables dans un grand nombre d'animaux. Les muscles
qui entrent dans I'organisation du pavillon ont également pour-
usage de le mettre, par les mouvemens qu'ils impriment & ses
éminences, dans unc sitnation propre a recevoir les rayons so-
nores , et & les réfléchir daus les cavités profondes de Uoreille,
et I'action de ces petits vaissaux musculaires est dirigée spé-
cialement yers la conque, dont ils augmentent la concavité:
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(Celte action est encore moins marquée chez 'homme , que celle
des muscles précédens. M. Portal a vu des hommes qui pou-
“vaient si librement mouvoir leur oreille externe, qu'ils l'in-
_cli:na_ient. tantét en avaul, et tanldt en arriére ; et la relevaient
encore de la maniére la plus visible. _ '
B. Condiuit auditif, meatus auditorius (conduit oriculaire,
Ch. ). 11 a été indigué et non deéceit i Particle auditif du Dic-
tionaire : c'est un canal fibro-cartilagineux et osseux, tapissc
par un prolongement de la peau, évasé i ses deux extrémites,
recourbé et étenda de la conque 3 la membrane du tympan
entre la cavilé glénoidale et 'apophyse mastoide. On évalue
sa longueur , chez Fadulle, & dix on douze lignes; cette lon-
gucur est plus considérable en bas qu’en haut, parce gue son
extrémité interne est coupée obliquement : ovalaire dans sa
coupc verticale, il déerit dans som trajet une courbore dont
Ia convexité est tournée en haut et cn arriére, et la concavité
en bas et en dedans. 11 n’cst pas continu dans tout son trajet;
diverses scissures interrompent sa coutinuité, et sont placées
_ surtout a sa partie supcrienve. :
 Organisation du conduit auditif. Partie osseuse. Clest un
~ canal de cing & six lignes de longueur, placé entre la cavité
gﬁm'i&n}c et Papophyse mastoide , creusé en haut et en arriére -
«dans le corps méme du temporal et complété en avant et en
bas par une petite lame osseuse. Cette partie ossense a, dans
les adultes, un peu plus de longuenr que la partie fibro-carti-
lagincuse , et dans le feetus, chez lequel on la chercherait vai-
nement, elle est remplacée par nn cercle osseux anquel la
membrane du tympan s'insere. Fibro-cartilage. Ce prolonge-
‘ment du fibro-cartilage du pavillon, né du tragus ct de la
partie antérienre et inférieure de Ia conque, est une lame irré-
guliérement quadrilatére, recourbée sor elle-méme de devant
en arriére, et de bas en haut, et qui, en se contournant ainsi ,
forme un canal interrompu en haut et en arriére, oit il est
complété par une petite membrane fibreuse; quelques fibres
unissent cette lame 4 la pariie osseuse du conduit auditif.
Elle présente prés du tragus, aenx et quelquefois trois petites
incisures, placées a pen de distance les unes des autres, gar-
nies d’'un tissu cellulaire fibreux, quelquefois de fibres mus-
culaires, nommeées par Santorin muscidus incisure majoris,
et présentant d’ailleurs heaucuui) de variétés relativement i
leur nombre, a leor direction, & lenr grandeur. Un bord obli-
ue; allonge en pointe a sa partie inféricure, termine la lame
bro-cartilagineuse du conduit auditif; un ligament d’une ligne
environ de largeur, assujétit ses deux bords supérieurs. Por-
tion fibreuse. Une petite lame fibrense . plus on moins appa-
rente, compleue en haut et en arviére le canal formdé pat la
fibro-cartilage du conduit auditif, en s'insérunt & ses deuw
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bords. Elle est recouverte par le prolongement cutané. On
trouve encore des fibres ligamenteuses , mais en petit nombre,
entre le conduit auditif et Pos temporal. Prolongement cutané.
La peaun revét le conduit aunditif dans teute sa longueur, en
lui adhérant intimement , surtout an peérioste , et se réfléchit
sur la membrane da tympan, en formant une espece de- cul-
de-sac, qui adhére pea a cette membrane, et aprés avoir bean-
~ coup perdu de son épaissenr. Des poils trés-fins sont implantés
a l'orifice externe du conduit et & la surface interne du tragus;
leur usage parait etre de défendre 1'entrée du conduit aux in-
sectes ¢t aux corpuscules qui voltigent dans l'air. La peau du
v conduit auditif, revétue d'un duvet trés-prononcé, perd sa
blanchear en approchant de Jamembrane du tympan; elle con-
tient dans son gpaissmr,— surtout en hant et en arriére,, dans le
point qui correspond a la portion fibreuse, un grand nombre
de follicules cérumineux , placés dans de larges aréoles.

Le conduit anditif recoit des vaisseaux sanguins-des artéres
temporale, auriculaire postérieure, et stylo - mastoidienne;
des veines reprennent le sang versé par ces vaisseaux. Ses nerfs
sont fournis par le ramean temporal superficiel dumaxillaire

- inférieur, le nerf facial et 1e plexus cervical. Les glandes pla-
cées dans les aréoles de la peau sont ovalaires, jaunitres; elles
ont chacune un conduit excréteur, par lequel suinte 'humeur
cérumineuse, décrite ailleurs dans ce Dictionaire ( Foyez ci-
rumEN ). On trouveen divers endroils du conduit auditif, entre
son fibro-cartilage et I'os, un tissu cellulaire plus ou moins

~dense; celui qui est sous les fibres ligamenteuses qui complet-
tent le conduit entre le fibro-cartilage et I'os grand temporal,
est assez lache et contient beaucoup de vaisseanx sanguins.
Une grande sensibilité est le partage du conduit auditif, qui
a pour usage de condenser les rayons sonores réunis par le
pavillon, et de les conduireainsi sur la membrane du tympan.
2%, De loreille moyenne. Les différentes parties qui la com-
posent sont bien représentées dans la seconde planche de I'on-
vrage de Soemmerring; elle est formée par la cavité du tympan
et ses dépendances. ISRea

Cayité dutympan. Cetle cavilé, trés-rréguliere danssa forme,
est creusée dans la base du rocher : clle a é1é nommée caisse
du tambour par Fallope. Quee tympanum semper & me voca-
bitur, ob eam gquam habet cum mulitari tympano similitudi-
nem (Fallope, Obs. anat. ). Elle est situce entre le labyrinthe
qui est en dedans, et le conduit aaditif qui est en deliors,
auquel elle succéde, mais dont la membrane da 1ympan le
sépare, audessous de la portion écaillense du temporal, au-
dessous de la fosse jugulaire, derriere la fosse glénoidale ct
la trompe d'Eustache ; au devant des cellules ct de Papophise

E ; - ¥
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‘mastoidienne. Elle a environ trois lignes de profondenr, et
cing & six hgnes de largeur. Les mouvemens de la membrane
du tympan, en dedans ou en dehors, peuvent augmenter ou
diminuer ses dimensions , mais faiblement ; la cavite du tympan
est sans communication avec l'air extérieur, parle conduitau-
~ ditif, mais elle le recoit par- le conduit guttural, on trompe
d’Eustache. Cet air parait y étie continuellement en stagua-
_ tion; cependant Bichat, en ouvrant dans l'eau la membrane
dutympan, a va que le plus souvent aucune bulle ne s'échappe
sur le cadavre. Un grand nombre d’objets divers se remar-
- quent dans la cavité du tympan; ce sont cing ouvertures,
trois éminences; diverses fentes ou félures, quatre petits os.
Pour bien connaitre ces objetsintéressans, il faut examiner la
caisse ou cavilé du tympan en six sens'divers : on y voit, en
~+dehoys, la membrane du tympan, en dedans, le tron ovale,
 letrou rond et la pyramide; en haut, plusieurs fentes destinées
‘aa passage de vaisseaux ; enbas, lafente glénoidale ; enavant,
le conduit d'Eustache, et une petite lame osseuse qui sépare
‘ce canal du muscleinterne du marteau; en arriére, les cellules
mastoidiennes. On trouve enfin, dans intérienr méme de la
cavité du Lympan, quatre petils os , de petits muscles qui s’y
implantent , et une membrare muqueuse déployce sur toutes
CEs parties, P $ics Fii
: arot externe du tympan. Membrané du tympan. Elle sé-
s:re'l’oreille' externe de la moyenne, termine le conduit au-
‘ditif, et commence la cavité du tympan ; elle est placée obli-
‘quement : sa parlie antérieure est un peu plusen dedauvs que
Tantérienre , ainsi elle est dirigée en dedans et en bas. La cir-
- conférence est recuedans une rainure dont I'os temporal est
‘creusé. La membrane do tympan est un pea plus large que le
~ comportent les dimensions de l'ouverture qu’elle remplit;
‘aussi peat-elle éire tendue et velachée alternativement, et de-
venir convexe et concave successivement en dedans et en de-
‘hors. Dans 'érat ordinaire, elle est un peu concave en dehors.
‘Le manche du marteau lui adhére en dedans, et elle suit tous
~les mouvemens de cet os. Cette membrane fibreuse est séche,
‘et mince,, quoique composée de trois fenillets. De ces feuillets,

Pun est externe, c’est le cul-de-sac formé par le prolongement
culané ; I"antre esl interne, c'est une continuation de la mem=
‘brane qui se déploie dans 1a cavité da tympan , enfin le feuil-
let di milieu est’la véritable membrane propre qui recoit des
artéres, des veines, des nerfs peut-élre, et des vaisseanx lym-
phatiques. Les vaissenux sangnins vientient surtout de deux
~ trones placés le long du manche du marteau. On djstingue
peu ces vaisscanx daps un autre dge que Penfinee. Les ana-
‘tomistes qui supposent la membrane du tympan compesde de
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uatre feaillets, prétendent que le prolongement cutané est

;Jurmtf par deux feuillets, le derme et I'épiderme. L'état in-
flammatoire rend apparent, chez 'adulte, les vaisseaux san-
guins de la membrane propre du tympan; quelquefois cepen-
dant, comme Bichat I'a vu dans ]z-quammation_'de- la mem-
brane de la cavité du tympan, celle-ci reste intacte, ainsi que
le repli que lui forme celle du condnit. C'est dans ce cas,
ajoute cet anatomiste , qu'il est facile de distinguer le fenillet
formé par la premiére, tandis que, dans I'élat ordinaire, ce
fenillet parait se confondre avec celte membrane elle-méme.
Les fonctions de la membrane du tympan exigeaient qulelle
fiit dans un état habituel de sécheresse; nulle autre ne pré-
ecnte cette disposion remarquable. Elle transmet a I"air con-
tenu dans la caisse, et venu par le conduit d'Eustache, les vi-
brations .excitées par les rayons sonores dans I'air que con-
tient le condoit anditif, et les muscles du martean, enlatendant
ou la relichant, la mettent dans la disposition la plas favo-
rable pour recevoir et transmettre ces vibrations, ¥ oyez oviE.

' Des anatomistes ont cru, d’aprées Rivinus ; que lamembrane 4
du tympan €tait percée par un trou ; telle a été 'opinion de
‘Walther, de Gowper, de Leproti: ce trou a €té yu sans doute,
mais c'était pmhaElemem' alors un €lat contre nature, et tel
est-le sentiment de Morgagni. On a supposé encore une ou-
verture , ou platét un décollement de cette membrane dans un
}Juiut de sa circonférence. Bichat observe que quand on sou-

eve le repli cn forme de cul-de-sac qui termine le pm]onge-
ment cutané dn conduit anditif , on ne voit aucune ooverture
sur cerepli, qui, lors méme que la membrane propre serait
ouverte , ne permelirail aucune communication entre le con- .
duit et le tympan. Le feuillet interne de la-membrane du ,
tympan est de méme imperforé. Scarpa, Scemmerring, M. Cu-
vier , Boyer, Portal, Marjolin, Cloquet, etc., n'ont vu, dans
la membrane du tympan, ni trou ni décollement. :

La circonférence recue dans la rainure que présente la par-
tie la plus prefonde du conduit auditif, y est assujétie forte-
ment par des fibres ligamenteuses, mais ses feuillets externe
et interne n’adhérent point i la rainure, et peuvent étreisolés
d’elle avec quelque facilité. Quelqnes expériences ont été failes
sur elle; elle se desséche et s'amincit 4 Vair en conservant sa
transparence; elle ne se putréfie jamais; V'ean bouillante la
racornil ; edle se dissout dans 'acide sulfurique, et Facrde ni-

tri%ue la réduit en pulpe en la jaunissant, :
n met 4 découvert avec assez de facilité la membrane du
tympan en détrnisant avec un fort scalpel ka paroi inférienre
u conduit auditif, qui est formée par une lame osseuse pla-
cée entre les apoplryses styloide et mastoide, et la scissure de

LT 1S T

Sl i

»
L

il ind

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 14 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=14

OLE 1t

Glaser, Veuat-on la voir par la cavité dn tympan? 11 faut en-
lever la paroi supérienre ou la paroi inférieare de cette cavité.
11 est facile de préparer cette membrane chez les enfans , puis-
qu’il ne faut que fendre on enlever la lame fibro-cartilagineuse
du conduit auditif. Cette membrane protége les objets renfer-
m¢s dans 'oreille moyenne contre Tatteinte des corps exte-
ricurs.

- Paroi interne du tympan. Elle est dirigée en dehors et en
arritre; on y remarque plusieurs ouvertures et plusicurs émi-
nences, qui sont : 1°, le tron oval, fenétre ovale (ouverture
vestibulaire do tympan, Ch.), et s'onvre d'une part dans le
tympan, & la partie supérieure duquel il est situé; de Pautre,
dans le vestibule. La base de I'ctrier ferme du coté du tympan
celte ouverture, dont la figure n'est pas précisément ovalaive;
car son cOté inférienr n'est point arrondi, mais droit. Le troa
oval a deux diamétres : le plus grand est horizontal ; le se-
cond l'est aussi, mais de haut en bas, et de ses deux extrémi-
tés, I'une est dirigée en avant, et 'autre en arriére. Du coté du
vestibule, I'orifice du trou oval est rétréci par une petite lame
trés-mince. La base de D'étrier n’oblitére pas entiérement cetle
ouverture ; elle est aidée dans cette fonction par une petite
membrane quiaencore pour usage de I'assujétir. Cette mem-
brave a été niée par Méry et admise par les-plas célebres ana=
tomistes, au nombre desquels on compte Fallope, Duverney,

Morgagni , Lientaud et tous les anatomistes modernes; Haller

.E!«,hi oyer ne voient en elle qu'une expansion du Périosl,'e 5

d’autres anatomistes, M. Portal, lui trouvent un tissu plus
serré, une structure différente de celle do périoste, et la regar-

- dent comme unc membrane particuliére. Vieussens cite un
exemple de Vossification de cette membrane daus un sourd.
2°. Aundessus du trou ovale on trouve une petite saillie formée

ar 'aqueduc de Fallope, arrondie et dirigée obliquement de
devant en arriére et de haunt en bas. 3% Le promontoire , tubé-
rosité qui correspond 4 la rampe externe E‘u limagon , et sur-
toul an cité externe du vestibule; il est assez large, variable
dans sa forme, et prononcé surtout en avant; derriere loi
est une dépression oblique, audessus et au devant de lui, Pune
des extrémités d'une tres-mince lame ossense qui est placée
entre le canal do muscle interne da martean et le - conduit
‘d’Eustache. 4°. Le trou rond, fenétre ronde (ouverture co-
chléenne du tympan, Ch.); il n’est point rond, mais plutét
triangulaire ; il est dirigé obliquement en dehors, en arviére et
en bas, et établirait une communication entre la rampe interne
du limagon et la cavité du tympan, s'il n'était oblitéré pav
une petite membrane semblable a celle du trou ovale, que
Scarpa a parfaitement décrite. Le trou rond , un-peu moins

i
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_ apris avoir contraclé des adhérences avec le cartilage qui ferme
en grande partie le tron déchiré antérieur, en dehors duquel
- il est placé, et se termine par une cxtrémité évasce que des fi-
bres ligamenteuses assnjétissent au milien de I'aile interne de
Iapophyse ptérygoide. Dans le trajet il forme la partie supé-
rieure de la paroi externe du conduit d’Eustache, et toute sa
par_oi ip;erne,, et dans la partie de la paroi externe, oi il
manque, il est suppléé par une membrane, L'extrémité supé-
rieure de ce cartilage s’altache immédigtement au contour de
la portion osseuse du conduoit; Vextrémité inférieure, trés-
évasée, constitue I'orifice guttural do conduit. On a comparé
cet orifice a une espéce de pavillon dirigé obliquement en
avant. La l;m'lion membraneuse de ce conduit d'Eustache sup-
plée au deéfaut du cartilage dans la moitié externe de ce con-
duit, et dépend essentiellement , dit Bichat, qui le premier en
a donné une bonne description, de la membrane muqueuse da
conduit , fortifiée par diverses fibres naissantes de Fapophyse
épineuse du sphénoide, de la base et de l'aile de Papophyse
ptérygoide, et formant en dehors de celte membrane un plan
g]:; s'unit intimement A elle, et en compose une membrane
. fibro-muqueuse, jusqu’a la portion osseuse on il s’arréte, et
- quetapisse seulement la surface mugqueuse, ainsi qu'au périoste
extrémement mince , et totalement distinct de ce plan fibreux,
quoique de méme natuve (Anatomie descriptive, premiére
édition , tome 11, page 493 ). Le conduit d’Eustache est revéin -
en dedans d'une membrane mugqueuse, qui est un prolongement
de celle du pharynx et des fosses nasales; elle forme un repli
tres-saillant, surtout au coté interne, autour de Porifice gut-
tural du conduit d’Eustache , s'amincit en pénétrant dans 'in-
térieur de ce conduit; et lorsqu’elle approche de la cavité du
tympan, elle s’amincit encore davantage, devient blanchitre
et Er_esquq: analogue au périoste. hirrps il :
Leconduit d’Eustache regoit des yamifications des waisseaux
et nerfs pharyngiens; quelques follicules glanduleax sont
contenus dans la partie infévieure de sa membrane muguense.
Peut-étre n'était-il pas inconnu aux anciens, puisque Alc-
méon, cité par Eustache et M. Portal ; avait remarqué, an rap-
port d'Aristote, que les chévres respiraient par les oreilles; il -
€tablit une communication entre 'oreille interne et 'arrviere-
bouche, et permet a I"air qui entre daos la cavité du tympan,
d’étre souvent renouvelé : ainsi la membrane du tympan est
placée sans cesse entre deux colonnes d'air, 'une qui s'est in-
troduite par le conduit auditif, ev I'autre, i laquelle le con-
duit d’Eustache a livré un passage. '
Conduit du muscle interne du martean, Clest un canal ex-
“trémement petit, dont Ja direction est oblique , comme celle du

¢ Bl
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conduit d’Euslache, qu’un périoste trés-fin tapisse , qui recoit
le muscle interne du martean, et qui est formée par une lame
usseuse trés-mince, née dans Vangle rentrant des parties os-
sease et écailleuse du temporal, et prolengée jusque dans la
cayité du tympan. En se contournant sur elle-méme, elle
forme une convexité en haut et une concavité en bas.

- Ces divers objets sont bien représentés dans la seconde plan-
che de I'ouvrage de Scemmerring, et se voient beauconp mieax
cncore parmi une nombreuse série de piéces sur oreille, pré-
parées avec une étonnante perfection, qui enrichissent le mu-
sée anatomique de la faculté de médecine de Paris.

- Parot postérieure du tympan. Elle présente & sa partie su-
périeure une ouverture triangulaire plus grande ?ue celle du
conduit d'Eunstache, qui est Porifice d'un canal ivrégnlier di-
rigé obliquement en arriére et en bas, et nommé par Valsalva
antre mastoidien, et sinus mastoidien par Cassebohm; il est

~ sitaé avalessus de la plus courte des branches de Fenclume, et
conduit dans les cellules mastoidiennes. Ces cellules sont pla-
cées dans épaissenr de Eapoph_fse' mastoide, qui fait une saillie
d’autant plus considérable, qu’elles sont plas grandes et plus
multiplices ; ainsi lene nompre et leur dimension varient. Une
membrane méme, qui communique avec <elles du tympan,
revét leurs parois. Tountes communiguent ensemblc, elles
n'existent pas dans le feetus, et sont pen développées dans le
premicr dge, Leur usage est pem conno. E2rks

La pyramide estunc petite éminence osseuse qui surmonie
Pouverture des cellules ‘mastoidiennes; elle est percée d’un
¥eLi_t. canal paralléle & 'aqueduc de Fallope, rétréci & son ori-
ice, el qui contient un petit muscle dont le tendon va s’im-
planter a la pointe de I'étrier. £ iy : i

Ainsi, il y adans la cavité do tympan huit ouvertures :
trois, celle du conduit anditif externe, le trou rond et le trou
ovale sont oblitérds par une membaane; deux n'en présentent
F_p__int,; ce sont le canal mastoidien et le conduit d’Eustache;

5 trois autres sont traversés par des vaisseaux on des nerfs
et ce sont le canal de la pyramide, la fente glénoidale et le
canal du muscle internc du marteau, qui se termine du coté et
andessus do conduit d'Eustache, par une peiite lJame osseuse,
recourbée sur elle-méme de bas en haut , ¢t nommée bec de
cailler (processus cochleariformis , sive hamulus).

Llintérieur de la cavité du tympan contient quatre osselets
qui ont recu, d’aprés leur figure, les noms de martean, d'en-
clume , d’os lenticulaire et d’étrier.

- Le martean (malleus? est placé en dedans de la membrane
du tympan : cest lui qu'on apercoit le premier; il se dirige
_perpendiculairement , en quelque sorte , du centre de la mem-
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interne de tous cenx de l'ouie, et il est placé presque horie
zontalement entre Yos lenticulaire et la fenétre ovale; on y
distingue ane base, une téte ,un col et deux branches. Sa base
esl placée sur la face externe du trou ovale; c'est la partie la
lus interne de 'os, elle se réirécit de haat en bas, et s'allonge
‘avant en arriere ; concave en dehors, ol elle s'articule avec
Tos lenticalaire , elle est convexe en hant, ct donne naissance
aux branches par ses extrémités ; elle ne ferme qu'en partie le
trou ovale, mais la membrane du tympan supplée 2 son dé-
fant: Des denx branches de I'étrier; :Fune, postérieure, est
plus longue, plus courbe et plus épaisse que l'antérieure;
toutes deux s'écartent et se rapprochent en laissant entre elles
un espace parabolique, et dans lear trajet sont creusées en
dedans d'une rainure profonde, a laguelle s'insére une mem-
brane qui remplit leur intervalle. Audessus du point de réu-
nion des deux branches de I'étrier, se trouve son col qui, ar-
rondi et court, donne attache an muscle de I'éirier, et est
surmonte par une téte peu volumineuse, qui, concave en
dehors, sarticule avec la face interne de I'os lenticalaire.
. L'os lenticulaire {os orbiculaire) s'articule avec la téte de
Pétrier et la longune branche de 'enclumej il est parfaitement
indépendant de ces deux os, dont on I'a cru une épiphyse. 11
est-arrondi, plus petit que les os précédens, ct sa forme est
lenticalairesuiisdsul sonitue £00)- 4 )
- Ces quatre pelits os sont presque entiérement compactes , et
ar conséquent trés-durs ; 1ls sont recouverts d'un périoste
trés-fin, et , suivant plusiears anatomistes , assujétis par de pe-
tits ligamens. Suivant Bichat, ces ligamens ne sont que Eﬁs
replis de la membrane du tympan; replis qui d’un os'se por-
fent ol antrecya oo Is 100 gminiEy Cargpon 4l <es: el wrnads
= Muscles du tympan.1ls sont au nombre de quatre : trois
s'insérent au marteau ; I'an est interne, Uautre externe , le troi-
. sieme supdricnr. Le quairieme muscle du tympan appartient
i.‘-l-'étl.'iér. ; SR R VI T R s R e e A
“Muscle interne du marteau ( musculus tensor tympani,
Scemm. ) : implanté par de petites fibres tendineuses 4 la surface
inférieure du rocher, au devant du trou carotidien et & la
partie supérieure de la portion cartilagineuse de la trompe
d'Eustache, il parcourt le petit canzl osscux placé andessus
du tympan , en se dirigeant avec lui en arriére et en dehors,
et se termine dans la cavité duo tympan par un petit tendon -
qui se vefiéchit de dedans en dehors sur le rebord nommé bec
a cuiller de la lame osseuse, qui le separe du conduit d’Eus-
tache, et vient adhérer 4 la partie interne et inférieure du col
du marteau, angle dans lequel se voit quelquefois une trés-
petitesaillier 22 Ataian ' et
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E‘qﬁ les corps secs , chands el toniques , introduits dans le con-
-~ duit auditif externe, donnent a I'ouie un certain degré de force;
car il sera évident par la que la surdité tient au relachement
de la cloison tympanique, et non i la lésion du nerf acousti-
~ que, comme quelques symplimes énonces auraient pu le faire
soupconner , parce quve ces moyens suffisent pour relever le
on de cette membraue , an lien gue Jeur influence est nulle
selesmerts auditifs., 7 ' .00 cainabh 5o e .
~ Pour terminer la séméiotique de cette affection, le reliche-
~ ment du tympan, il nous reste encore un point 4 éclaircir ;
' cestle cas on le relaichement serait occasioné par la paralysie,
1a rupture du muscle interne du marteau ou celle de son ten-
don, Si done :-"‘%ﬁ'f'.:‘cs une toux , un éternuement violent, ou un
effort considérable fait en se mouchant , la personne éprouve
-dans Uintérieur de Poreille une douleur légit_m et instantande,
‘accompagnee, de tintement et de dureté d’ouie , et %“’EI'F?
-ait aneun sigoe qui annonce la perforation de la membrane da
tympan, alors on pourra attribuer son relichement  I'une on
& lautre de ces ruptures ; surtout si les moyens propres i don-
~ zerdu ton i la membrane, an muscle du maiteau , et an nerf
acouslique ont été infructuenx, ce sera une preuve que le re-
_ Yachement dépend de I'une des deux derniéres causes dont nous
yenons de faire mention, dés-lors la maladie est incurable.
- Pour traiter avec succés le relichement de Ia membrane du
tympan, il faut, comme dans toutes les maladies, avoir égard
& la cause qui I'a produite. Je ne rapporterai pas ici tous les
moyens que les anciens et méme les modernes ont mis en usage,
parmi lesquels , il faut en convenir, il y ena de trés-bons ; il
¥ en a aussi beanconp d'inatiles , de ridicules méme, Je ne
parlerai que des premiers. e
- 5i le relichement dépend d'une affection catarrhale , Du~
+ wernay conseille les fumigations dans le conduit aunditif ex-
- terne avec la vapeur de chardon bénit, ou de la décoction d'i-
1is de Florence, de marjolaine, de mélisse, de semence d’anis,
‘de fenouil ; le suc de marjolaine instillé dans le conduit,
~ Barbette employait la décoction de girofle dans du vin rouge,
dont il mettait quelques gouttes dans le conduit, quo’il bou-
chait ensuite avecun clou de girofle. Tous ces moyens peavent
‘ayoir d’henrenx résultats dans les cas dont nous venons de
- parler, et quand le relichement dépend de I’humidité de Iair.
. Dans ces mémes cas , les famigations de baies de geniévre,
~de laurier , briilées sur des charbons ardens , seront trés-avan-
tageuses. Les injections avec la décoction de guinquina m’ont
réussi 3 mais je ne voudrais pas qu’on insistit beaucoup sur
“ce moyen , 2 cause de sa vertu astringeate, qui tendrait a tan-
_uer pour ainsi dire la membrane.
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6o ORE ; , ;
vemplir les fonctions anxquelles elle est destinée, mais génalt
méme le passage des sons. » ( Diction. des setences médicales .
tom. 11, pag. f55 et 456). : Cp g 1e
~ Cette opération devra étre préférée exclusivement 4 toute-
autre, dans les eas cités par M, Savary, parmi lesquels nous-
rangerons I'ossification de la membrane.
-~ Examinons maintenant les cas ou cette opération a en des,
sicees quion a publiés dans divers journaux. Commengons
par ceux de M. €ooper. o4 g
- Observation premiére. « Une femme, igée de trente-six
ans, me co_:isuft.a', le mois de décembre dernier, pour un de
ses enfans; en la questionnant, je m’apercus qu'elle était
~sourde, an point que j'ens beaucoup de peine 2 me faire cn-
. tendre d'elle; je I'interrogeai sur son infirmité, et {appris que
‘sa surdilé s'élait déclarée a la suite d’un rhome tyés-violent,
qu'elle avait ea Phiver-de 1393,--&1: qui avait €té accompagné -
de I"inflammation des amygdales; je reconnus gue la maladie
provenait de Veblitération des trompes d Eustache, et je lui
proposai l'opération : comme elle désirail vivement de recon-
vrer I'ouie, elle s’y soumit sans hésiter. Je lui fis aussilot la
ponction de la membrane du tympan aux deax oreilles, com-.
mencant par la gauche, qui était la plos malade; a peine la
membrane fut-elle ouverte, qu'h notre commune satisfaction ]
-elle put entendre parfaitement tout ce que je lui disais d'un
ton de voix ordinaire ; elle resta chez moi une demi-heure, et
_ en me quittant, son oufe était parfaitement 1établie.» ‘d
- On cougoit facifement qu'a la suite d'un engorgement ca-
turrhal de la gorge et des fosses nasales, la pitaitaire qui tapisse
_ees parties et U'mtérieur de la trompe, peut éire gnﬁ:iléé; il
peut arriver qu'il s’accumule, dans eette derniére , des muco-
sités, et gu'elles sy concrétent méme; les glandes amygdales
engorgées peuvent comprimer les trompes et occasioner, d'une -
maniére mécanique, la surdité; toutes ces causes, suivant
gu'elles agiront séparément on qu’elles seront réunies, don-
neront lien 4 Ja surdité : mais on pe veit pas comment un.
rhume et Uinflammation des amygdales ont pu occasioner_
Voblitération des trompes d’Eustache. M. Cooper dit : « Je
_recotmus que a maladie provenait de D'oblitération de la
~grompe d’Lustachie ». Mais "oblitération de ces conduits en-
tiatne la surdité la plas complette et la plus absolue, comme
je le prouverai dans le cours de ce travail. Or, d’aprés
M. Coeper'lui-méme, cette femme entendait encore, doncil
-1’y avait pas oblitération des trompes. D'aprés cette considé-
ration , -iiE-'bst inutile, je pense, de faire remarquer que
M, Cooper n'a donné ancune raison pour prouverson assertion.
- Dans le cas dont il s'agit, oneitrétabli, je crois, I'andi-

%
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Youie, lnrs-qn,p la surdm: reconnait pour cause la paralysie
des nerfs qmus:tqnes Je suis bten élojgn,g de yenser quc_
M. Hunn@ en impose sur les vraies suites de. I operation qu’il
a pratiquée dans ce cas ; mais je crois qu’il s’est mépris sur la
canse .de cette surdité. Le jeune homme a ehé préc;:plte, la téte
la prem.lem, daus_l eaun; on l'a retivé dans I'instant méme sans F
signe de vie; il n'est revenu qu "aprés beaumup de soins. Qui
ne voit pas 1a Peffer d’une violente commoticn de la masse
cérébrale occasionée par la cbute sur la téte contre quelque
corps resistant; et la mrdltﬁ qui s'en esL suivie, une copnsé-
qaence de l’épanchemenz sanguin ou ljmphatl?uq qui se sera
fait dans la caisse du tambour et la trompe d’Eustache. Au
;este, lautear ne dit pas qu'il se soit e’r,:happe ancun ﬁu;dg h
travers I mwennre art:ﬁc:e]lei o -
Observation ﬂ'bmme « Une femme égee de solxame-trou e
ans , sourde depuis tnen?;ans,,,pag suite, de soufflers que lui
avait dopnéﬁ ‘son mari, du moeins . d}a?ﬁ:sja déclaration , 1 n en-
I.emiait plus ﬂanc,:p;e ore.:l]e, c.e.qn;- ﬂfﬁtmmma, b lgs o] re;i'
toutes les deux sur-le-ch ipﬁ Cette femme recouvra pa -
ment Pouiec de l'oreilie gauche enm}parfamemem dn]a;drnltg,._ 1
répetam mol & nqel»,ge_s) ﬂu eﬁms ‘qu'on lui fajsait. i
-« L'auteur, d stey. a fait environ cent. antres
opmtmns., ﬂupl. leg, Itms:awm:sumasm R 3]
~Quand on exagére ainsi les siiceis, on perd le droit. d’étre )
cru sur pam:nle , et on éte le courage et la volonté & celai qlu. 5
aurait envie de discuter les faits . qu’on allegue. y
M. Celliez, doctenr médecin, a fait ml.te opénnon sur une_, :
femme ﬁgée de Lrente-neuf ans , sourde depuis vmgt-&mm ans,
a la suite d'une maladie a:guc, La ma]az a apres la remar-
ue de lantenr de U'observation , avait été toujours sujette aux

guxmm p,;tagﬂmles, l.v:azpcn lmrement 4 la téte. . -
‘examen scrupuleux des oreilles m'ayant assuré, dit
1,{ C-EHIE% qge,las-rdite.ﬂappudmt del oq.;la_lsmn de la trompa
d’Euvstache, je pensai que cétau le. cas de pratiguer I opér:
flﬂlfl_, L i Rl L a% - bindl e
- s leig Ve ﬁlﬁir&:d&i‘ﬂ;ﬂ-, 1 alaﬂe;.mnwnahlhm B

situde, je En& 1.{: frogart légirement c,cq:erhe d’environ qain
milllmetms e diamelre, et dont la pmnteﬂepasﬁar}la, canu

1nnt

Lemps comme. stu é
w:ux nrdlnqlm;:si ]
non, et me pria de

repos, je dui perforai I'a
ment apres, entendm tout ce qu nu. Iul d.lsa:t., ma;s le h,i ]
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Vincommodait un peu, et elle ne prétait qu'avec peine 'at-

3 mﬁg;fq&;yﬁc&ssai:e pour comprendre un discours ou une phrase
un pen longue. Je pratique 'opération 4 Pendroit indigué par
M. Cooper, poar éviter de toucher le manche du marteau,
mais plus encore, dit 3. Celliez , pour que I'air atmosphérique
acijuicre, en parcourant les circonvolutions du conduit audi-
if externe, une température plus analogue & celle de Voreille :
car, continue lauteur, si 1'air atmosphérique est introduit
directement dans le labyrinthe , (ici, M, Celliez fait errcur;

Yair, dans I'état sain, ne penétre point dans le labyrinthe; les
- fenétres ronde et ovale sont hermétiquement fermées et inter-
digent tout acceés a ce fluide dans le labyrinthe, qui lui-méme
est rempli par la lymphe de Cotunni, M. Celliez a sans doute
voula parler de la caisse du'tambour &t des cellules mastoi-
diennes ) , il sera bientdt raréfi¢ par la chaleur de Vorgane,
g;gﬂitg;dépla_cé par une nouvelle colonne d'air plus dense -
ce.qui deyra établir une espéce de courant qui cansera néces-
sairement beaucoup de douleur, Enfin, ce lien me parait de-
Yoir étre choisi pour la perforation, afin d’éviter la lésion des
vaisseaux et des nerfs tympaniques ; car, guoique je n’ignore
‘pas que cetle lésion n'est pas ordinairement suivie d’accidens
g_[%‘gg;‘,.l}.j:e.liﬂﬂse qu'une hémorragie, quelque légere qu’on la
umga,Peqt,fnumir un caillot saffisant pour obstruer I'on-
verture pratiquée au Lympan; et la déchirure incomplette d'un
filet nerveux ne peut-elle pas occasioner des douleurs qu'il est
prudent d’éviter ) ;».(Jaumqlde.im}fecine, brumaire an x1z ).
~ 5i M. Celliez n'eiit pas en d’aitres données pour reconnaitre
Yabstruction des trompes d’Eustache , que 'examen' de 1'oreille
externe, quel que scrupulenx qu’on suppose cet examen', il edit
tout donné an hasard. La malade de M. Cellier est devenue
sourde i la suite d’une maladieaigué. Quelle éait cette maladie ?
Clest ce qu'on ne dit pas; mais 'observateur ajoute que la
malade était toujours sujette aux fluxions catarrhales alatéte.
Cette indisposition habituelle était sans doute la canse princi-
pale de 'occlusion on de Pobstruction des trompes d’Eustache
chez cette femme. , ok ok ety ' insly
7. de terminerai ces réflexions sur la perforation de la emem-
brane du tympan par les corolluires suivans : 1° la porfora-
tion de la membrane du tympan est la seule opératiun qui
convienne dans le cas ol cetle cloison est cartilaginese ou
ossifiée , et que le reste de 'organe est sain; 27 elle sera em-
loyée avec quelque sncces dans 'imperforation de latrompe
-&Eyp_mqhq, lorsqu’il est impossible de surmonter cetobstacle par
les moyens qui seront décrits plus bas, lorsqu'il v a un vice de
conformation , un gonflement chronique , ou un polype dans
les narines ; 3°. cetle opération est insuffisante ]orsquésa caisse
sy, {

v
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avant la naissance, que les wrompes dEustache, lorsque 1
fetus est encore dans la matrice, sont remplies de la hiqueur
de Pamuios et de mucus: ensorte, disent les rédacteurs de la
Bibliotheque germanique, qu'il §'établit un équilibre entre les
fluides extérieurs et ceux du dedans, sans lequel la membranc
du tympan souffrirait une compression violente de la part d
Teau daans laquelle nage le foetus. fr FR:
Quoi qu'il en soit de 'explication des rédactenrs, Vobser-
vation de M. Heroldt est importante; elle éclaire sur une
cause de surdité congéniale beaucoup plus fréquente qu'on ne
1e pense. Au feste, M. Héroldt n'est pas le premicr qai ait f
cette découverte; il y a plus de trente-huit ans 'uezfa'_ S
tendu le célébre Desault, E_é’ﬂq'sés-lggbﬂ's'-ﬂ’fl'ﬁh'lﬁnile}' dire yue
le foetus dans le sein materuel avait les cavités de la bouche,
Veesophage , I'estomac et les intestins, le larynx, la trachde-
artére, lesnarines, les trompes d'Eustache et les conduits andi-
tifs externes remplis des gaux de "amnios. Ce grand homme ne
‘se bornait pas 4 un simple énoncé, il le démontrait lorsq
-?El;]_&it' des particularités anatomiques du feetus avant d'ay
SpApEs e B : FiY - :
g Fﬁhar}ﬁﬁéwg'theﬁ, chirurgien de Londres, a trouvé sur 1
cadavre d’un homme que le froid avait rendu sourd, la trem,

e

d’Eustache obistruée par du mucus congelé, Les auteurs d

Commenvaires' de Leipsick rapportent ce fait en ces
Fope 2 : b

rat, tabc# eustachianam congelati mict ;ﬁ;m _T.f't.'{:
Eiﬁr!e ce fzit 'd'une maniére un pen differente, avec plus
étail et de viaisemblance, Voici ses propres express
then refert historiam viri 35 annorum utrague aur
rei occiasionen: refiigeratic corporis dedit, nec varia per p
-arnos adhibita remedia malun tollere quaverunt, donec
dem homo ex variolis decessit, A morte nihiluspiami
acusticis est repertum , preter quanm in solis tubis, quas
"uratus ex toto opplebat ( Historia cophos. Vindob. , 1778
2° Une matiére ressemblant 2 de la craie obstrue que
fois la trompe d’Eustache, comme elle remplit la caisse
tambour et les cellules mastoidiennes : Arnemann en cite
exemple, nous I'avons fail conuaiire : un exemple analo
s'est présenté dans notre pratique. g e
3°. A la suite des coups, des chutes sur la téte , une hém
ragie pent produire un épanchement dans 'intéricur. de |
reille; le fluide épanché pent sy coaguler et obstruer la tro
d’Eustaclie, la caisse du tambouret les cellules mastoidien
c’était Popinion de Sténon et de Morgagni. M. Cooper
rapporte un exemple ai[’u’il accompagne de détails qui ne
senl aucun doule sur Pexistence de cette cause de surdit
4*. La taméfaction de la pituitaire qui tapisse le pavillon
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tIno_itpi_é ces conduits soient parfaitement libres. Je ppﬁrrai_g:- o
citer un nombre considérable-de faits de cette nature. s
M. Cooper a, sur ce point, une opinion contraire a celle de
Diemerbroeck : lorsque le défaut d’oute, dit M. Cooper,
“tient 4 une obstruction de la trompe, I'on n'éprouve point
dans la”téte ce bourdonnement qui accompagne la surdité
; nerveuse : j’ai des faits qui prouvent le contraire, M. Lentin .
_f:aur' s’assurer si la trompe d’Eustache est bouchée, propos
expérience suivante : il fait coucher la téte sur la table, d
maniére que oreille affectée se trouve en haut et dans un
position horizontale; il la remplit d’eau tiede, et laisse pas
quelques instans pour reconnaitre si le tympan est percé ¢
non. Dans le premier cas, le liquide suinte a travers le trou e
se rénd dans la gorge, d’'un autre cbié il engage le malade
fermer la bonche et le nez, et i pouasser I'air qu’il a inspiré,
- Si le tympan est perforé , il s’éleve des bulles d'air & la surfa
de 'eau, I]gf_aj;;.l_e second cas, la membrane étant entiére, I’
introduit dans la trompe fait faire 4 la membrane du tympa
une saillie du cété du conduit auditif externe, et fait écou
= autant d'eau du tuyau.de l'oreille que la couvexité de cel
-..Ij-::‘r} membrane peut en déplacer. Celle circonstance suppose
75 outre que la trompe est libre dans tout son trajet; si elle es
_ . Tobstruée, U'eau conservera son niveau, ne se répandra point.
* 2" Zet ne laissera échapper aucune bulle d'air. _
_#3% =1 Leraisonnement que M. Lentin fait dans ce dernier cas
., = me parait pas aussi concluant que cet auteur semble le cr
5 'Je suppose avec lui que Ja membrane du tympan soil entié
«/ la trompe libre, et quaprés une forle expiration uhe par
de l'eau contepue dans le conduil auditif externe s’est écoul
ui assurera que l'ean éconlée est I'effet de 'impulsion
Yair a imprimée 2 la membranc du tympan, plutét q
mouvement involontaire de la téte, occasioné par I'expirati
forcée? La méme objection reste dans toate sa force con
Ia seconde partie de son raisonnement. ‘ _
' Les signes que nous avons désignés au paragraphe qui tr
de 'occlusion ou de 'oblitération de la trompe d’Eustach
sont communs 4 I'obstruction de ce conduit, quelle que s
la matiére qui le remplit; mais outre ces signes il est des
constances commémoratives qui annoncent que telle ou tell
matiére obstrue la trompe d'Fustache. Par exemple, si la per-
sonne devient sourde aprés avoir éprouvedes rhumes fréque
des catarrhes opiniatres, on sera fondé a pesser que la surd
‘est produite par un amas de mucosités dans les cavités de
trompe d’Eustache et de son pavillon., ;
Si la surdité vient graduellement & la suite de la syphil
“ou de toute autre maladie sans affection de la gorge ou d
arritre-naiines ; quelle subsiste, quoique la maladic qui y'a

5Nt
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_ donné lien ait été guérie , il sera présumable que cette surdité
procede d’une matiére craieuse qui obstrue la trompe : cette
' présomption se changera en certitude, si, 2 la faveur d'une
algalie, on porte un stylet boutonné dans la trompe d'Eus-
tache. Ta résistance qué I’on sentira i I'extrémité de ce méme
stylet, et I'absence de toute donleur pendant cette explora-
ﬁ!Zn, feront conpaitre la natare de la matiére obstruante. Si
enfin, en injectant ce canal, le liquide ne pénétre dans la
caisse du tambour, et qu'en méme temps quelques parcelles

Foa

‘craicuses se détachent, que le malade les rende par la bouche -
‘oun par le nez, toutes ces circonstances réunies ne laisseront
aucun doate sur la cause immédiate de la surdité, 8i, apres le
‘thume, le catarrhe de la gorge ou des fosses nasales, la sur-

- dité continue ou succéde, ou qu'on éprouve de la difficalté
-asonder la trompe, on peuat étre assuré que la membrane pi-
tuitaire qui tapisse le pavillon de cetle méme trompe est tu-
~ Aucape de ces espéces d'obstructions dont nous venons -

- dlexposer les ditférences, les causes et les signes , ne résistera

- au trailement que nous allons prescrire. Nous exceptons ce-

- pendant I'engorgement de la pitaitaire , qui devra étre com-
E:n par les purgatifs réitércs, les vésicatoires, et méme le
- séton a la nuque.

~_Nons ne considérons ici que I'obstruction de la trompe

- d'Eustache ; nous supposerons, comme nous I’avons fait dans
d'antres circonstances, que la maladie qui a produit 1’obs-
truction n’existe plus, et qu'il ne reste que le vice local.

"_'_!.@:jj:a imaginé plusieurs moyens pour désobstruer la trompe

- d'Eustache, tels que : 1°. les injections portées dans ce canal , 5

_en le sondant par la bouche; 2°. par le nez; 3° en introdui-

- sant dans ce méme canal , & Ta faveur d'une forte expiration, -

- une liqueur détersive dont on aura rempli la bouche et le nez;

4°. en balayant les mucosités qui samassent sur le pavillon

 de ce conduit et i scs environs; 5° enfin, on a proposé et pra-

tiqué la perforation de I'apophyse mastoide, sur le compte de

Jaquelle nous ne reviendrons pas.

- Je ne suivrai pas ici d'une maniére scrupuleuse 'ordre
~ chronologique dans lequel ces diverses méthodes ont été pro-
- posées ou pratiquées , je décrirai la derniére, celle i laquelle

- je donne la préférence. .
- A. De la méthode dinjecter la trompe d Eustache par la

- bouche. Cette méthode date do commencement du siécle der-

-~ mier; c'est & M. Guyot, maitre de poste de Versailles, qu'on

~ Ta doit, « Il avait, dit le célebre Sabatier, des connaissances

en analomie acquises par un simple motif de curiosité; son

propre besoin le porta i éwdier altentivement la structure

' lEbrﬂiﬂe. Apres avoir congu I'espérance de se guéric par les.

;

)
S i
FH
]

o AL L
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injections dans la trompe d'Eustache, il fit fabriquer un ing-
~ trument conforme i ses vaes, et par I'usage duquel il recouvra
~ Ja faculté ﬂ'.en_léndf_e..»_M.P_G_l.i"j'.dt- présenta, en 1724, la se-
ringue de son invention & 'académic royale des sciences de
Paris. Cette machine est une double pompe avec un réservoir
:r:i.j-'_II'_t'Iilu'J_J , mue par denx manivelles disposées en sens cons
_traire, et menées par une roue dentée que fait tonrner un
ﬁlgg\ljcn._ Du j;qilii;‘:!_:l_"ﬂu.l_’éservoir_ Ppart un tuyau en cuir, ano-
quel est adapté un autre tuyan en ¢tain recourbé. « La piece
,gri_'r.is:ipa_ia de cetle pompe, disent les commissaires de I'Aca
émie, est un tuyan recourbé que 'on insinue au fond de la
~ bouche, derriére et audessus du voile du palais, & dessein de
Yappliquer an canal de communication que 'on veut injecter.
On n'avait point encore d'instrument propre.a seringuer ce
canal par cette voie. Celui que M. Guyot a inventé nousa
‘paru trés-ingenieux , et peut servir & laver au moins 'embou-
chure de la trompe d’Eustache, ce qui le rendra trés-util
“dans ceraingeas. o 00t SRR
- Tl parait, d’aprés ce rapport, que les commissaires de l'aca-
~démie ne croyaient pas trop h la possibilité d'injecter un li
quide dans Vintérieur de I'oreille, en sondant la trompe p
la bouche, et surtout avec un pareil insttument , puisqu’il
disent « qu'il peut servir i laver ae moins I'embouchure d
canal nomwmé la trompe d’Eustache, » it g
Pour moi, je pense que c'était I'usage anquel se bornait
cette machine, En effet, pour se convaincre combien il doit
éire difficile de rencontrer le pavillon de la trompe avec |
canule d’étain, et combien plus difficilement encore on peut la
fixer dans ce canal, il suffit d’examiner sans prévention Pins-
trument de M. Guyot, et de faire attention que 'ouverture d
pavillon de ia trompe d’Eustache est dirigée en devant et qu
cette direction rend, sinon impossible, au moins trés-diffici
Pintroduction de la sonde portée par la bouche.
 Outre ces inconvéniens, il y en a d’autres qui sont ins
_rables de la méthode de Guyot ; ce sont les nausees, les vo
- scmens que provogque l'e'c{atohillemeﬁt exercé par la son
“sur Iarriére-bouche et le voile du palais.

Nonobstant tous les inconvéniens dont cette méthode e
?utou_'rée,'s:.tiﬂ auteur n'en merile pas moins notre reconnai
sance. Les éloges que I'académie royale des sciences de Pa
ct les hommes les plus distingués dans notre art, ont donnés
son invention sont aussi justes que mérités. g
_ Saavages parle de la méthode du maitre de posie de Ver
sailles, mais d’ane manicre & faire croire qu'il ne connaissa
ni I'instrument , ni le mode de Femployer; car voici commer
il sexplique : « Cet instrument ‘est [ail avec un tuyau

- plomb pli€ avec adresse; on Vintioduit dans les najggs,
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T'on fait entrer par ce moyen des médicamens résolutifs dans
Ja trompe et dans Poreille; ce qui dissipe 'hydropisie de cet
“organe, » ! : % -
- Le célebre Sabatier pensait qu’il fallait de nouvelles re-
chierchies pour savoir si les injections peuvent réellement éire
portées dans la trompe, ou si, comme le disent les commis-
saires de 'académie, leur usage ne se bornerail pas i en laver
JTembouchure. Le ‘traducteur des institutions de chirurgie de
‘Heister dit & ce sujet : « La difficulté de trouver I'orifice dela
trompe d’Eustache pour adapter le syphon d'une seringue,
‘avait donné lieu & cette conjecture. L'on pourrait méme pen-
jje;{ que, l'orifice trouvé, la liqueuar pourrait fort bien ne pas
_ pénetrer, 4 raison de "obstacle qui y apporierait Vair ren-

 fermé dans oreille interne, ». ;
~ L’air contenu dans la trompe, la caisse du tambour el les
cellules mastoidiennes, n'est nullement un obstacle 4 I'intro-
- duction de la liqueur injectée. La pesantenr spécifique de
cette derniére , la force avec laquelle elle est poussée , quelque
! 1hgem ue soit cette force, sont bien capables de chasser air,
: \.;':f],ll_;"'_s':é_' t%auil: jour entre les parois de la trompe et Palgalie. Je
‘pousse lous les jours dans les oreilles des injections tiedes,
:_'_ggli];:_'_qfi'eéﬂ minéiale, soit d’eau simple, ou toute autre li-
- queur que je juge convenable, et toujours par un effort
 trés-modéré ; jamais 'air ne m’a présenté le moindre obstacle.
~ Les rédacteurs du Journal de médecine de Paris disent :
_f__’g_'cg&oiquc Bell et d’autres chirurgiens regardent comme im-
-j}']"_'t ible d'atteindre , par la bouche, a la trompe d’Eustache,
{_ﬂjﬁé‘ﬁ_ﬁaﬂt on voit dans le cinquiéme volume des Me‘muir&s,dp
Rotterdam, que M. Haaf y est parvenu; iliabaissait la langue,
 tandis que le voile du palais était fortement poussé en haut:
~ an moyen d'une violente expiration , les narines étant bouchées,
il introduisait dzns la bouche un tube un pen recourbé, adapié
4 une petite seringue qu’il dirigeait supérieurement vers la
trompe. Il est cependant possible, ajoutent les rédacteurs, que
- Pinjection n'y ait pas pénétré, et qu’elle ait senlement lavé
~la mucosité extérieure. » ; '
Sy e M e - 5
~ On voit par tout ce que nous venons de dire, que cette mé-
‘thode est impraticable, on au moins trés-incertaine, soit, nous
~ nousle répétons, par les nausées, les vomissemens qu’elle pro-
- voque, soit par la difficalté presque insurmontable de rencon~
o ;?F;'_I’Qriﬁce de la trompe, soit par le défaut de fixité de V’al-
- galie, en supposant qu’on soit parvenu dans latrompe. Toutes
- ces difficultes ont fait douter, méme a ceux qui ont jugé le
_pius favorablement cette méthode,, si, par ce moyen, on par-
- venail i porter des liquides dans l'intérieur de 'oreille: tous
- s accordent i croire que les injections se bornent & layer I'ori-
fice de la trompe d"Eustache.
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_ B. Dans le Recueil des théses de chirargie publié par Hal-
ler, on en trouve une soutenue  Paris, en 1748, quia pour
sujet une autre maniére de faire des injections dans la caisse
dua tambour. Cette cspéce d'injection,, si on peut l'appeler ainsi;
~ consizlea remplir le nez et la bouche du nralade d’une grande
- quantité de vapeur d’bydromel, ou quelque autre liguenr de-
tersive, et i Spussi!r ce liquide dans les trompes, en faisant
faire au malade une expiration le nez et la bonche étant fer-
mes. On sent de reste tonie Pinsuffisunce et la défectuosité de
ce moyen, je ne m’y arréterai pas davantage. i
C. Eo 1595, M. | e_min_pubﬁg un opuscule latin , intituld:
Tentamnen witits auditiis medendi, insévé dans le deuxiéme vo-
lume des Commentaires de la société de Geettingue. U y rend
compte d’une méthode pour nettoyer le pavillon de la trompe
d’Eustache de lamucosité collante qui Pobstrue: pour cet ef- *
far, il a imaginé une sonde munie, 4 I'une de ses extrémités,
d’une éponge, et d’une figure adaptée i la fin désirée. L'inten-
tion de 'auteur était d'introduire I'éponge derriere le voile du
alais sans le toucher ( chose impossible ), jusqu’a I'orifice de

a trompe, et de passer 4 différentes reprises du haut en
sur son bord, cette éponge préalablement humectée avec I'e
prit de savon ou le vin aromatique. Par ce moyen, il croyai
parvenir 4 emporter les mucosites. : + i
A lfé‘ronge, M. Lentin a substitué un petit morceau de

viande de veaun, et a oblenu, a ce qu'il dit, le succés le pl
complet sans éprouver le méme desagrément , cest-a-dire
doulcur et l'inflammation que causait I'éponge par ses asp
Cette méthode atous les inconvéniens de celle de Guy
sans en avoir les avantages. Cette derniére lave au moins
Eavillun de la trompe et ses environs; celle de M. Lentin,
{"aprés son aveu, irrite beaucoup les parties si on se seit de
Véponge, et le morceau de veau qu’on lui a substitué glisse s
- les mucosités sans les entrainer. ¢ =
La correction que M. Lentin a faite 3 sa méthode est co
signée dansledeuxieme volume de ses Additions 2 la Médecir
pratique. Dans ces mémes additions, M. Lentin conseille la
manidre suivante de faire des injections dans le conduit audi-

tif externe. On fait coucher la téte du malade sur la table , .
maniere qu’elle repose sur I'oreille gn'on n’injecte pas; on rem-
lit celle a injecter avec un liquide approprié , et aprés avoir,
introduil le bout de la seringue audessous de la surface du li=
quide, on pousse le piston avec plus ou moins de force. M. ]

tin assure que 'ondulation causée par cette ma‘nipnlaljﬁng,

duit des e%ﬂs supériew:s 4 ceux de la manitre ordinaire d’in-
jecter. Le liquide dont il s¢ sert le plus communément gst com-
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jections de la trompe d'Eustache sont denc un moyen illusoir
dout on ne peut rajsonnablement attendre aucun succes. » G
défaut de succés tenail plus & I'imperfection des instrumens
: employés jusqu'a ce jour qu’a la conformation particuliére

~ 2la sensibilité des parties qu’ils devaient parcourir; c'est ce-
dant a cette méme conformation et i cetle sensibilité qu'o
& atibué tous les inconvéniens de cette opération , qui I
* fait rejeter comme un procédé insolite et méme impraticab
Le procédé de M. Ttard a été décrit dans ce Dictionaire, ains
je suis dispensé d'en parler. S ; : :
~ Clest par le nez que M. Boyer injecte le condaitd’Eustache
Le syphon dont il s sert a une ligne et demie de diamétre ¢
quatre pouces de long; les six derniéves lignes sont courb
et forment un angle dgc cent trente-six degrés. A Pautre extré
mité il porte un crou pour étre monté sur la vis de la se-
ringue ; une petite paite correspondant i la concavité de I'anl
bont du s}*pEﬂn sert & en faire connaitre la situation lorsqu'i
est caché dans la narine: on place le syphon de la manie
smivante. On le porte horizontalement dans la fosse nasale,
on lui fait parcourir toute la longueur du méat inférieur,
dirigeant la convexité en haut. Lorsqu’il est arrivé & Iextry
- milé postérieure du méat, audessus du voile du palais, onlu
fait exécuter un léger monvement de rotation, au moyen du
uel son extrémite se dirige en haut et en dehors vers I'ori
ce du conduit d'Fustache dans lequel on I’enfonce en pons
sant un peu instrument. M. Boyer dit qu’on peut aussi intro
duire le syphon dans la fosse nasale en dirigeant la concavit
de sa courbure en haut, et en la tournant ensuite un peu e
dehors, lorsque son extrémité serait parvenue audessus di

voile du palais. On juge que l'instrument a pénétré dans
conduit d’Eustache, & sa direction, 4 son immobilité et a un
sensation désagréable que le malade éprouve dans I'oreille it
terne. Alors on adapte an 's%phnﬁ la seringue remplie d’e
tiede, et on fait Vinjection ( L'raité des maladies chirurgicale
tom. vi, pag. 3gt ). ) sy =
Mes instrumens sont des tubes recourbés en forme d'S
que irrégaliére ; 'extrémité qui doit entrer dans la trompe es

* boutonnée , et Pautre ‘porte un pavillon qui recoit te syp

de la seringue ;' sur le c6té de ce méme pavillon est une
}Jaue ou plaque. Ces sondes ont gnatre pouces de long,
igne el quart de diamétre; trois courbures , dont la prer
a trois lignes et demie desinus, et commence i Vextrémité
tonnée; cette courbure se trouve sur la méme ligne qu
plaque ou patte. La seconde courbure a trois lignes de sinus
- ‘elle est dirigée en bas et & gauche , dans la sonde du cHté droit
et i droite dans celle du coté gauche. La troisitme courbu:
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§. ur. Des polypes des arriére-narines , et autres corps qui
compriment la trompe, considérés comme cause de surdité.
Valsalva a observé que I’on devient sourd lorsque le passage
de la trompe est bouché. 11 en rapporte deux exemples : I’
d’un gentilhomme qui perdit 'ouie par un polype qu’il ava
‘dans le nez, et qui s'étendait jusqu'a la luette; f'aut:e y d'u
paysan qui avait un ulcére au coté gauche de la luctie : qus
on y mettait une lente trempée dans une liquear détersive,
le malade n’entendait rien de 'oreille gauche, mais il recou-
vrait Pounie du méme coté quand on retirait la tente, :
‘Tulpius parle aussi d’'une surdité et d'un tintement d’oreill
causés par une tumeur au Pal'a_is, aupres de la trompe, Le
excroissances polypeuses, dit Bell, qui partent du nez et de.
la gorge, et qui s'étendent postérieurement produisent fré-
quemment la surdité. : _ -
Les Mémoires de I’académie des sciences, année 1705, font
mention d'un fait assez singulier : un garcon agé de vi
ans devint muet et sourd sur-le-champ , pour avoir éLé sen
fortement 4 la gorge par un homdie robuste avec lequel
.'g’éﬁitbam% : : P M <
- 11 est presumable que Vengorgement excessif des gland
ainjgdall:;fsdes Pilier%_ du 'iraife? Eﬁl_pi}lnis, et de la pigtuiu.;if
- qui tapisse le pavillon de la trompe d'Eustache, occasi
‘par la violente compression de la gorge, était la cause de
surdité, comme la lésion des nerfs récurrens était celle de
mutité chez ce méme individa. Sans étre pyrrhonien, il e
permis de douter de la vérité de ce fait, an moins de Veff;
- permanent de cette compression sur I'organe de l'onie : car
n'est pas croyable que I'engorgement des parties qui envir
nent le pavillon de la trompe d’Eustache, ne se soit pas
sous au bout de quelques jours, et que le malade n’ait
récupéré, au moins en partie, la faculié d'entendre.
11 y a néanmoins une circonstance gui porterait i croire
stabilité de la surdité apres une Fareille violence, ce sera
si un épanchement sanguin dans la cavité de la trompe et d:
Ia caisse du tambour cn avait été le résultat, et que ce ligu
s’y fiit coazulé. Les mémes mémoires disent « que tous les
médes qu’on piit imagiver furent inutiles. » Mais quels éta
ces remedes? Clest cé qu'on ne dit pas. hop
'Si un cas de celte espece se présentait &' moi , je mettr:
usage Jes moyens suivans : les saignées de bras plus ou mo
réixé_tées , les sangsues appliquées au cou, les gargarismes r
solutifs , les cataplasmes de méme nature autour du cou,
_ pédiluves sinapisés, une dicte rigourense, les boissons dé-
- layanles. ' : ) ; :

o

51, nonobstant ces remedes , U'engorgement ne se dissi
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128 9% ORE : i
tance tarti}qgm@,ﬂss‘, diversement plissée et d’un rouge br
_matre en dessus » pubescente en dessous , arrondie en son bos
avee une laige é ure qui lui donne en quelque sorte
formp d’une omllle dhomme Ce vegétal croit sur letronc d
vienx arbres, et principalement sur ceux des vieux sureaux ;.
~on Pemployait ant: efois en médecine comme purgatifdrastique
Sn,nnn gaulh vante son usage dans les hydropisies ; on en a
aussi conseillé la décoction ou Vinfusion pour en faire
en gargarisme ou en collyre dans I'angine ct Vophthalmie i
llepnaLolms i B emp]or e I'oreille de Judas est de toute ma
niere lombé en désuétude , et pour les deux derniers cas, ¢
sans doute avec beaacoup de raison , car I'application d’ut
= g:nti{en qui parait e assez irritant, devait produire plus de
ma quc de bien dans des maladies inflammatoires. i
_  (LOISELEUE-DESLONGCHAMPS et naqmsj ix
 OREILLE DE mkvnn, bupleuron, vel auricula leporis , Offic. ,
bup!evmm longifolium , Lin. : plante de la pentandrie, di-
# E‘uw, Lin.,et de la famille. naturelle des ombellifcres, dont
tige est Erele haute d’un pied et demi a deux pieds , gam
de fenilies ohlou ues , alternmes, amplexicaules, d’un
slauque et'dont les ﬂeurs de couleur jaune et petites, so
isposées au sommet des nges en une ombelle munie 4 la ba
d’une collerette formée de cing folioles ovales.

Cetle plavte croit dans les montagnes en Auwrgnﬂ,
Dauphiné, etc. Ellea une saveur icre et un peu amére; ell
au n.mbre des espéces dites autrefois détersives et \fu'h]erm
que les médecins modernes ne mettent plus en usage. Ses grai

_qui passaient pour apéritives et diurctiques sont égaleme
oub]u_,ug ( LOISELEUR-DESLONGCHAMPS ef u;ngmajg

OREILLE D'0OURS : nom commun A deux plantes de 8¢
ﬂ.tﬂ'é:em- L’uug appartmnl;' a la fam:llle naturelle ‘des pri
lacées et au genve primula; I'auire est une solanée que Li
rapportait au gense. verbascum , et dont M. Decandolle a
un genre parnculm sous le nom de ramondia. Toutes |

- deux sont d'aiilenrs classées dans la pentandrie digyni

‘Linué, et "oubli dans lequel elles sont tombées nous dispense
d’cn parier longucment,

L'oreille dours proprement &rl.e, smm!ﬂ a!'pma sive @
ricula ursi, Offic., est connue de tout le monde : c’est u
chaimante fleur gue la beauts, la richesse et la variéié de
coulewrs font cultiver dans les jardins. Autrefois , lorsque
Jurdins ne conténaicnt encure (i un pelit nombre de plante:
etavant qu'unc awltitude de nouvelies especes Elrangeres v
tous lusjours occuper "attention des amatews; I'oreilie d’ous
plus remacquce et plos recirerchee qu’auj jourd’ hu] » passa
parlerres dans la maticre médicale, parce quwon se pl
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246 R ; -
durcies, offrir des plaques fibreuses ou carlilaginenses, o
méme osseuses. Nous avons parlé plus haut de 'endurcissement
et de Possification des valvules des gros vaisseaux ; nous pou-
vons ajonter a ces Iésions la présence ou le développement de
tumenrs sur leurs parois; on a vu des tubercules implantés
danps leur tissu, la matiére de la mélanose s'y développer, s'y
ramollir, etc. Le réuécissement du calibre de ces vaisseaux,
Puleération de leurs tuniques sont ordinairement le résuliat de
ces altérations. =
Le sang qui séjourne dans le coenr et les gros vaisseaux pent
y causer des affections pathologiques. Sa partie fibrineuse peut
se coaguler et embarrasser les ouvertures, ou sentostiller au-
tour des piliers charnus : cest ce qu'on a désigné sous le nom
imprfzzf de polypes , et qu’on caractérise mieux sous celui de
concretions polypiformes. 1l y a de ces concrétions qui sont
formées avant la mort, et que 'on reconnait & lenr densité et
i lenr blancheur, tandis que celles qui sont produites aprés,
sont molles , vésicalaires et jaunitres.
Lésions physiques des viscéres de larespiration. Les organ
quiserventaexéc uterl'ic:ﬂmnante fonctionde la respirationsont
composés de tissus musculaire , mugueux , cartilaginenx , et d
parenchyme pulmonaire. e - ;
Les l¢sions des trois premiers tissus , devant éire exposces
au mot fissu , nous y renvoyons nos lecteurs. Nous remarqu
rons seulement que les lésions les plus fréquentes de la trach
- sont: son inflammation qui produital’élataigul'angine ou croug
* el la phthisie laryngée al'état chronique, qui sont représen
par le catarrhe et la phthisie trachéale si 'inflammation ai
ou chronique sévii sur les bronches, De ces inflammaltions r¢
sultent des épaississemens , de la suppuration , des fansses me
. branes. des ulcérations , des ruptures méme , ete. Il se d
loppe dans quelgues cas des tubercules dans la muquense des
voies aériennes , ce qui produit une espéce de phthisie tuber
culeuse. La glotte peut s'infiltrer et donner lien i 1'eedéme
la glotte ( Voyez ce mot). Les tumeurs qui pressent sur la
chée peuvent Paltérer extérieurement , ce (ue 'on voit arriy
danslesanévrysmes, les tumeurs enkystées,'lesempjémes, '
de la poitrine qui ulcérent ou délruisent des anncaux carl
ginenx du conduit aérien , et versent dedans le lignide qu'i
- contiennent, ce qui peut produire la mort. On rencontre
rameaux bronchiques dilatés de maniére h contenir une :
line, etc. , chez les sujets qui ont en de longues alfections
tarrhales. . e :
~ Les lésions du poumon proprement dites sont trés-v
et fréquentes, C'est de tous les organes du corps humain
ol I'on observe les plus nombreuses , ce qui peut proven

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 150 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=150

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 151 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=151

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 152 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=152

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 153 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=153

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 154 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=154

& ”
: _ _ ORG S ey
¢ dont la membrane exhale le pus abondant que ces infortunés
expectorent sans cesse. Il y voit 'intervalle des tuberculesen-
durcis, et letissu du poumon devenu impropre i la respiration;
~des trajets fistuleux revétus d’'une membrane muquense acci-
dentelle servant de conloir 3 ces matieres pour étre rejetée.s an
~dehors ; la mélanoze parsemée dans le tissu pulmnuaire EOUS
forme de petits points noirs gros comme des tétes d'épingles
et méme audessous de ce calibre ; enfin il y rencontre parfois
de petits corps cartilagineux et d'autres Iésions, si la phthisie
- n'est pas simple, elc., etc. - _
- On a observé des tameurs hydatiques se développer dans la
~substance pulmonaire. 11 y a quelques années (1805}, MM. Dn-
P i:n:g}l.ren' et Geoffroy ont présenté i la société de la faculté de
medecine de Paris un fait de ce genre des plos curieux, qui est
consigné dans son Bulletin. Les observateurs en offrent aussi
quelques exemples, ;
- Les lésions organiques des poumons sent d'amtant plus fa-
cheuses qu'elles attaquent les deux viscéres 4 la fois ; celles de
“ nature aigué, qui sévissent sur un seul ou sur les deux, peu-.
- yent étre promptement mortelles; celles dont Paccroissement
- estplus lent y ménent assez promptement aussi si elles ont lear
siége dans les denx organes; mais si elles n'en attaquent qu'un
~ seul, les malades peuvent résister assez longlemps. J'ai vu des
individus vivre douze et quinze ans avec des lésions organigues
~d'une seule région d’un des poumons. :
 Lésions physiques des viscéres de la digestion. Les parties
«qui servent a la digestion, ou du moins qu’ou croit utiles a
celte fonction, sont nombreuses, el ancune autre ne présente
- un appareil d'organe aussi compliqué, On y rapporte les
- glandes salivaires, I'cesophage, Vestomac, les intestins, 1"épi-
'“;alnon, le pancréas, le foie, la rate, les reins et la vessie. A
- Texception de quatre de ces viscéres, dont la structure est dif-
- férente , tous les antres se composent de tissus simples, et dont
* les lésions seront décrites ailleurs en détail. Nons allons indi-
ijﬁiﬁ‘-mmma_irement les lésions de chacune de ces partics.
2 '.""W-thﬂfﬂ- Ce conduit musculo-membraneux est peu sus-
- ceptible de lésions organiques. La nature a voulu que cette
- partie, destine a transmetlre aux voies digestives tous les ali-
~ mens, fit 4 'abri des causes qui auraient pu empécher ce
:_.-_-.t'g'_;,',_;,_agg, Celles dont il est attaqué lui sont le plus souvent
- ¢lrangéres, et sont produites par le passage des alimens ou
: “E.r es tumeurs extérienres, Effectivement, des tumeurs de
~ lapoitrine, le plus souvent des anévrysmes, usent et ulcerent
i ses parois, et s’ouvrent dans son intérienr. C'est ainsi qu'on
~ voit des quantités prodigieuses de sang et de pus, suivant la
~ Iésion, étre rejetés au dehors par ce conduit, ou se rendre en
~ toutou en partie dans l'estomac, et produire la perte des
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158 ORG ' :
de la membrane interne, bien que quelquefois le viscere fiit
encore en partie remElli de sang. L'exhalation sanguine peut
éire accompagndée de linflammation du tissu de l'estomac, mais
clle peut exister sans cela, comme j'en ai des exemples multi-
pliés. Quelques auteurs ont prétendu qu’on pouvait recon-
naitre des collections séreuses dans I'estomac, et que cetle hu-
meur pouvait y éire accumulée. Je crois la chose impossible :
1%, parce que la membrune ne peut pas sécréter de sérosité a
~moins d'une lésion qui la dénature; 2°. parce que ce viscére,
ouvert aux denx extrémités, laisserait facilement échapper
celte sdérosité, qui n'a aucune sorte de viscosilé . qualité qui
vetient le moeus 4 la surface des membranes. Je ne connais
qu’'un fait positif d’hydropisie de 'estomac, mais elle était
enkystée, et, dans ce cas, cette affection est possible dans tous
les organes. Foyez Sabatier ( Médecine operatoire).
L’inflammation est de toutes les lésions de I'estomac une
- des plus graves. Assez rare i I'état aigu, elle y est on ne peat
pas plus commune 4 son mode chrenique, et sous des formes
insidieyses et obscures. Elle canse la majeure partie des altér
tions de ce viscire, et des maladies dont il est atteint, affi
tions sur lesguelles on a maintenant porté le flambeaun de I’
servation la plas exacte. L'anatomie pathologique nous mon-
tre les traces de I'inflammation de P'estomac d’une maniére non
équivogue, C'est le plus sonvent la membrane interne qui est
intéressce, quoique les deux autres tissus de I'organe puissent
en étre aussi le siége, comme cela a lieu dans les phlegmasi
“qui résultent de Paction des caustiques, dans certains empoi
sonnemens , ele. Une rougeur vive, avec augmentation d’épa
seur du tissu, et méme son ulcération, sont des caractéres p
sitifs de cette inflammation, car la rougeur seule ne la cons
tue pas, puisqu’elle peat étre le produit de l'injection des
pillajres de la muqueuse sans inlammation, comme il arri
dans les lésions organiques du ceeur, et dans quelques ant
maladies oit la circulation éprouve de I'embarras, ou
Jorsque le sang perd ses qualités artérielles, 1l est bien
tiel d’aveir cetle circonstance présente lorsqu’on fait des
Hom juridiques, sans quoi on pourrait regarder comme
ammatoires des rougeurs qui ne le sont nullement. La tunig
muquense participe probablement de I'état inflammatoire ¢
Ja gastrite trés-prononcée. QQuant a la membrane périto
clle n'est guére participante de lirritation inflammatoire
lorsque cet état pathologique lui vient de dehors en ded
comme lorsqu’il y a peritonite générale, et que la port
peritoine qui revét l'estomac se trouve atteinte par extensi
de la maladie principale. J'ai pourtant vu des cas de p
masie, graves a la vérité, o la péritonéale gastrique avait.
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'.}l;arfﬁis la perforation de 1'estomac, et 1'épanchement dans
‘abdomen des liquides qu’il contient, ce qui est un phéno-
fnene mortel : ces ruptures n’ont jamais lieu que par le point
ulcéré, car je n’en connais pas gl’cxemplef_ﬂans un estomac
5ain. =4 ; 7 /f - DRI
Doit-on ranger dans les ulcérations stomachiques, ou dans
les affections gangréneuses de ce viscére, l'espéce de fonle que
M. le professeur Chaussier y a observée plusieurs fois chez‘snl}b 4
femmes nouvellement accouchées qui ont péri a la suite de
maladies, et dont il a offert , & plusieurs reprises, les pitces
thologiques & la société de la Fa.cull.é de médecine de Paris,
F’:ﬁ- examiné plusienrs de ces estomacs avec soin ; ils n’effren
nullement ’odeur de gangréne; la fonte du viscére est noire
mais sans cercle inflammatoire ; la portion détruite est réduite
en lignide noiratre. Aucun phénoméne ne déeéle cet état pa
thologique, qui arrive aprés quelques jours defievre, et quion
ne reconnait qu'h I'ouverture des cadavres. On pourrait ra
‘porter cette affection & la mélanose, qui s'empare du tissu et
~réduit en pulpe d'une maniére qui nous est inconnue. :
Des productions de tissus analogues se voient sur la me
brane muqueuse de I'estomac. On y a observé, en plusieurs
circonstances, des especes de végélations muquenses avec ou
sans pédicule, qui étaient de veéritables polypes semblables
ceux des fosses nasales et du vagin, ; i
Les dégénérescences non avalogues établissent souvent 1
siége dans les parois de I'estomac, sartout la squirreuse et Iz
cérébriforme, qui forment I'affection connue des praticiens
sous le nom de squirre de lestomac , et daps I'état de ramol-
lissement, sous celui de caneer. Ces tissus s’y développent
fréquemment , qu’ils produisent la maladie irnniqug .ll:l plu
vulgaire de cet organe, et celle qui cause la perte d'un pl
grand nombre d'individus; la description des symptémes d
cetle maladie appartient 4 la pathologie. Nous nous born
rons 4 observer qu'elle n’allume pas de fievre, tandis qu
dévq!ogp_emepm tuberculenx en excite. Dans 'estomac sq
renx, 1l 0’y a pas de nutrition ; dans la phthisie, ily an
tion, mais pas d'assimilation. Les tissus squirrenx et céréb
forme se développent au pylore, dans le corps de Pesto
ou i son orifice cardiaque, 1ls se voient plus fréquemment
le premier lien que dans les deox autres. Il y a gonfle
du tissu muqueux, qui peut acquérir cing et six fois plus
volume que dans I'état ordinaire. La tunique musculaire s’y
confond de maniére a n’éire pas distinguée de cette altération
Les vomissemens produits ne sont pas dus, comme on le croi
i I'occlusion du pylore, qui est plus béant aa contraire

dans I'état sain (dans le plus grand pombre de cas),
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158 ORG ; b
dans Vestomac, comme elle s’observait auparavant dais la
matiére des vomissemens, circonstance qui annonce d’une
maniere certaine I'ulcération squirreuse. On atiribue cette pous-
sicre noire 4 la matiére ramollie; d’autres veulent qu’elle
soit due a du sang fourni par les vaisscaux détruits par les
. progres du cancer; d’autres, ¢ui paraissent approcher plus
pres de la vérité, croient gu'clle est un prodoit de la méla-
nose , qui complique cette affection,
a dégencrescence tuberculeuse peut également se dévelop-
~per dans les parois stomachiques, mais dans des cas-fo
rares, et presque toujours sur une autre altération. C'est ainsi
s gue'j‘_ai rencontré des tubercules développés sur des estomacs
ont les parois €laient endurcies, ¢paissies, enflammées, etc.
La mélanose est de toutes les dégenérescences celle dont o
a les exemples les plus rares sur I'organe digestif. Cependant
sous forme de couches noires ct luisantes, on 'y observe
Yintérieur de ce viscére. Dans le ramollissement des autre
tissus non analogues, on voit parfois une poudre noire, qu'c
croit lui appartenir. Enfin, on la trouve développée so
forme concréte dans quelques circonstances. Nous avons
servé plus haut que le ramollissement et la fonte des paroi
stomachiques, ohservés par M. Chaussier, pourraient peu
étre lui étre attribuées. : - ; ;

On rencontre dans I'estomac des corps étrangers de plusie
sortes. Les gaz divers qui y habitent peuvent étre mis  la ri
gueur dans celle catégorie. L’air extcrieur y pénétre avec les
alimens. Des gaz de nature variée y sont formés pendant la
‘digestion, ou dans certains élats morbifiques. Des conerétion
graisseuses, muqueuses, pileuses, etc., s'y reconnaissent p
iois. Des corps durs, comme noyaux, os, épingles, etc., p
vent y élre poussés, aprés avoir €té avalés, et en ressortir ap
avoir perforé les enveloppes gastriques, sans causer d’acci
4 et se faire jour par diverses régions du corps , oitils pénetr

silencieusement et souvent sans canser aucun dommage,
Les vers intestinaux habitent "estomac. Ceux qu’on y obse
le plus souvent sont les lombricoides, qu’on y trouve vivan:
mais plus ordinairement morts. Le ténia s’y développe ou
moins 5’y ohserve aassi dans quelq_m!s clrconstances
fréquentes. ] “' : _
. Intestins. La structure anatomiquedes intestins , entiérem
semblable 4 celle de Vestomac, laisse entrevoir qu’il doi
avoir une grande analogie dans leurs lésions pathologigu
Effectivement celles qui regardent les tissus sont absolu
semblables quant 4 leur nature intime ; les différences vienn
de.celles,de(-ilenrs_ fonctions qui en aménent dans la fréq

de telle ou telle de ces lésions préférablement a telle ou
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162 _ ORG _
Tement ,ac.{}gm,p;lg;iée_de leur distension , ce qui amincit 1
parol contre Vordinaire de Vinflammation en général qui épais
sit les tissus. Des vaisseaux qu'on n’apercevail pas auparavan
fe montrent dans ces intestins distendus , et produisent les
marbrares rouges et méme violettes qu'on y observe. _L'il:l_ﬂam'é
mation, 4 I'état chronique,, est peut-étre plus (réquente dans
organes qu'a I'érat aigu ; mais dans son origive elle est moins
reconnue, & cause de 'obscurité de ses symptomes: par celte
cause elle produit plus de désordres, et, déguisée sous di
formes diverses, elle exige-une grande sagacité pour ne pa
étre confondue avec d'autres affections, ce qui (}:}n'ue- liev
bien des erreurs de la part des praticiens pen instruits gui n’on
point étudi€ les lésions qui sont du domaine de I'anatomie
pathologique. A Iarticle tissie, il sera question de I'inflam
- tion de la tunique péritonéale, qui fait partie du systéme
- reux. : ;
~ L'inflammation des intestins est plus fréquemment sui
gangréene que celle d’aucun autre tissu ( aprés le cutané).
probable que la présence des matiéres fécales , dont Pod
tant d'analogie avec celle de cette alfection, est pour beauco
dans cette facilité qu'a le canal intestinal de la contracter. 11
rave qu'uneinflammation violente de ces parties se termine
gangréne, et on n'en est averti qu'a I'aplatissement du ¥
et au calme trompeur qui précede Jamort des sujets. Sila
gréne est bornée a certains points, il en résulte des perforati
du canal intestinal aux endroits gangrénés, et par sui
épanchemens dans la cavité abdominale, quoique le plu
dinairement I’épanchement n'ait pas lien avant la mort,
gue la cloison gangrénée ne se rompt qu’a Pouverlure tiEr
avre. Les intestins gréles sont plus souvent le sidge de |
gréne que les antres, et elle s’y développe avee une grand

pidité. . :
at Les tabercules qui se développent sur la mugueuse d
. testins, etqui souvent n'y laissent d’entier que la membra
ritonéale , produisent également des perforations de ce
nigue. On a vu des vers perforer aussi les intestins. Ona
ment observé des rupiures de Vinteslin, ce qui est une
fort distincte de la perforation. C'est an pea d’action de
arties, 4 lear facill;fé-hq'm' distendre,, que I'on doit la p
impossibilité on ils sont de se rompre, phénomene ok
quelquefois dans I'estomac, Cependant il parait que da
ques emphysemes violens de intestin,, cette rupture peut
licu comme 'ont observé Haller et Franck. ;
L’extrémité inférienre du rectum est susceptible des'n
et de former ce qu'on a désigné sous le nom de fistules de.
uus ; on y observe des fentes peu marquées qui produi
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quicrent. Dans Je premier de ces cas, lnjn de diminuer de vo- T
lame, il augmente et fournit un moyen de préservation de =
ces parties, en empéchant les liquides de s'épancher: on voie
souvent, avec admiration, le péritoine s'¢paissir andessous
d’une tumeur ou d’un kyste situé dans les parois abdominales,
c:_'s'hPimsar par la & Virruption des liquides daws la cavité pé-
ritonéale , en cas que sa rapture, quicit €té mortelle , elt lien,
1l en est de méme dans les hernies. : -
© Dans I'état sain, on trouve toujours dans la cavité da péri
toine une certaine quantité de sérosité, comme dans toutes les
cavités des membranes séreuses, telles gque IE_epéricardg, It
ventricules latéraux du cerveau, etc.; mais [réquemment la
quantité de liquide séreux est augmentée i tel point i{u’ellé’i_& 3
constitue ce qu'on ap elle hydropisie ascite ou simplement
Tascite. A la quantité d'une livre ou une livre et demie de sé-
rosité , il 0’y a pas encore hydropisie; de six a huit livresily
a ascite, et déja le venire s’est développé; audessus de cette
qaanlité, la distension devient plus marquée proportionnel-
Jement a celle du liguide, qui peut étre accomulé, comme
on I’a vu, jusqua plus de cent vingt livres. Cest une ch
prodigicase que la quantité d'eau qui peat se former dans e
ventre.)'ai vu des sujets étre ponctionués vingt ou trente [
¢t i chaque opération tirer quinze 4 vingt pintes d'eau, ce
{orme plus de six cents pintes de sérosité. On a calculé qu
sujet qui avait €té ponctionné pres de cent fois en avait ren
plus de quatre mille pintes. L'abdomen, état moyen, conti
de dix 4 douze pintes de sérosité, et il a acquis alors le don
du volume qui lui est ‘ordinaire. La sérosité abdominale
citrine, et parfois plus o moins noiritre, ce qui provien
ce que les visceres sont dans un état voisin de la gangrén
ou que quelques couches de mélanose sont suspendues dedar
~ Cette sérosité est ordinairement inodore. :
11 se fait dans la cavité péritonéale une exhalation sang
nolente dans quelques circonstances, et quelquefois mé
on y observe du sang presque pur; lorsqu’il y a de la sér
le sang s'y dclaye et la rend sanguinolente; si le san
pur, il est facile a reconnaitre. En général c'est dans Uindlu
mation que s'exhale le sang dans la cavité péritonéale.
Cette derniére maladie sempare souvent du péritoine et
canse une affection cennue sous le nom de péritonite , si U'infla
mation est répandue sur toute la surface de la membran
qu’elle ne _'ség_il. que sur une région, elle en prend la dé
nation : ainsi on l'appelle gastrite, enlérile J?Hm-t&
peritonéale, suivant qu'elle s’est développée sur 'estomac,
intestins, la rate, ete, ; Vinflammation épaissit, durcit
toine; jen ai vu des portions acquérir jusqu'h prés

-
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 Llorifice utérin, en général fermé ou peu béant, peat

totalement clos , soit par cogstriction , soit par Pagglutinatia

- des lévres du museau de tanche, soit enfin par la presen

d’une membrane ou d’une psendo-membrane ( Foyez 1

roration ). On voil par conire cet orifice un peu dilaté la

: de la menstruation , pour I'écoulement des régles, s’ouvri
- ¢normément dans Penfantement ; on croit qu'il sentr’s

convulsivement lors de la conception. Les exhalations qui

lieu dans Vintérienr de la matrice peuvent se rapporte

- celles des membranes muqueuses en géncral : on doit les
wviser en mugueuses , séreuses et sanguines. Le liguide mug

- peut étre exhalé en guantité surabondante, par l'accroi

ment d’activité de la membrane interne de la marrice; si-

rifice utérin est ouvert, il s'ensuivra un flux niuqueux, qu’
attribuera plus volontiers au vagin qu'a la matrice. Si

orifice est l?gxmé., comme cela a lieu le plus souvent, tor

les fois qu'un liquide ou tout autre corps est produil

matrice, alors il se formera une collection humora

- coostituera une hy dropisie de la malrice, quoique le lig

«qui la formera ne soit pas de la sérosité. Ces collections e
ﬁ)&p&t quelquefois pour des grossesses, si elles coinciden
suspension desrégles ; mais leur durde et leur dévelop
Gtent ?Eie’ﬂt&ttnru.s les doutes & cet égard. 1l peut sefaive

matrice une véritable exhalation sérense, autant qu’on

juger par la nature de certains liquides qu'on ohserve d
cavité, qu'on trouve clairs, non visqueux, et analogues

des cavités véritablement séreuses. Effectivement il ne

pas impossible qu'une modification dans les exhalans

quenx de la matrice Tes rendit aptes i produire morbi

~ment un liquide séreux. On peut ajouter qu’il y a si p

différence dans la composition chimique de ces liqui

Jeur production ne doit pas exiger un travail considé

a nature ; car il ne faut pas se représenter la mucosité .

dante avec les _aﬁE:.rences_ extérieures qu'elle a dans le

tines et les bronches ; elle perd cette consistance , cette 1

sit¢, sa couleur verditre, eic. , pour devenir claire et aqu

‘comme on le voit dans le coryza. On peut dire que d

_ état les liquides séreux el muquenx sont presque iden

~ L’exhalation sanguine a licu duns la matrice natuvell

-et comme fonction dans la menstruation , puis morbi

ment dansun assez grand nombre de circonstances. On d

sous le nom de ménorrhagie on metrorrhagie les éc

sanguins, gu’il faut distinguer des hémorragies par rupt

waisseaux qui ont lieu daus le méme organe, comme |

son ulcération, de cancer, ete., aprés des chutes,

~ sur cette région , etc. Bichat a prouvé que la menstr
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2l 4 i ORG :
tion chimigue spéciale, et qui est en opposition avec les
dnisoﬁ’éi‘hﬁn&fﬂﬂi:ﬁil‘gb;"éi?.;"ﬂ‘fdffﬁril la fois une réunion
- parties solides et de parties flaides; 3°. de constituer un U
aréolaire,, vasculaire, spongieux ; 4°. enfin, de présenter un
semblage d’organes, cest-a-dire, de parties diverses de fo
de structure, affectées chacune & des usages spécian
lides entre elles de maniére & constitaer un tout. Clest
ce dernier trait (ui caractérise une organisation, et d'a
quel aussi on a souvent pris ce mot an figuré : comt
exemple, lorsqu’on dit I'organisation d'un état, faisa
“sion aux divers ordres de citoyens qui composent cet état, ¢
cun y remplissant son réle special.”
. Telle est I'idée générale qui est attachée & ce mot orgs
tion. Mais non-seulement on l?appiiqft_&“_.ili maode de str
d’un coeps vivant tout entier, mais encore on emploie
exprimer la structure d’une partic quelconque d’un cory
vant. Comme cetie partie considérée en elle-méme n'e
plus homogéne que Pest le corps vivant considéré dans
sa masse , mais qu'elle résulte aussi du concours de plu
parties diverses, de solides, de fluides, de vaisseaux
ordres, de filamens cellulaires, etc., on a anssi 4 en
la composition, et on dit d’elle son organisation, co.
dit 'organisation du corps : on dit, par exemple, I'c
tion du foie, du poumon, ete. o
- Ce mot organisation est donc pris en deux acceptions di
rentes; mais c'est d’aprés la premiére seale que nous allon
traiter ici, car il serait trop long d’indiguer successiv
quelle est 'organisation de chacune des diverses p
corps, et cela doit éire exposé 4 'article de chacune ¢
Il y a deux choses & considérer dans l'organisation
corps vivant quelconque , savoir : le nombre et 'espéced
verses ?a_l:_!ieh ou organes qui la constituent , et la forn
rale gu'a le corps de Pétre. Or, sons ce donble rapport
de nombreuses différences dans la série des corps vivans,
les corps vivans sans doute ont bien sans exception pe
de structure une organisation ; mais d'une part, la forn
nérale du corps est dans chacun d'eux différente; et en:
d’autre part ,commedans tous , la vie w'est pas égaleme
pliquée, que ces corps vivans sont doués d’un plus o
grand nombre d’actions;, ils onten eux un plus ou moin
- nombre d’organes , une organisation plus oz moins sim;
composée. C’était parce que les étres vivavs exécutaie
. sieurssortes d'actions qu’ils avaient di avoir dans leu
ture plusienrs sortes de parties; on congoit dés lors g
les actions des étres vivans seront nombreuses et diye
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m34 : ORE&
différer que par la forme mécanique, le premier étant ur
membrane, le second une spongiosité; mais I'un et 'aatre on
la méme organisation, les mémes usages. Les poils et Uép
derme surtont meéritent-ils plus que les ongles de former d
systemes? Aussi a-t-on proposé, depuis Bichat, de fa
quelques corrections  sa | ie: d’abord MM. Dupuyt:
Raullier ont proposé d’ajouter un tissu nouveau a ceux q
:lpeft:iﬁés Bichat, le tissu érectile , qui compose toutes les
dont le mode de motion consiste a se dilater et A se laisser p
nétrer par plus de sang. Ce tissu, en effet, qui consti
corps cavernenx du pénis et du clitoris, qui existe 3 la fac
interne de Ja yulve et dy vagin, i la pulpe des doigts
beaucoup d’autres parties, semble différer assez de toute
dans sa structure et ses actions, pour mériter d'étre conside
- part. Ensuite M. Dupuytren, ponr remédier aux doubles
plois que pouvait avoir faits Bichat, a proposé de ramener
douze systémes suivans tous cenx qui composent les organ
* le cellulaire; le vasculaire ; qui se subdivise en artériel,
- meux et lymphatique; le nerveux, divisé en celui d
lious et celui du cerveau; Vosseux; le ‘neur
breux, comprenant le fibreux proprement dit, le fibro -,
lagineux et ?é dermoide ; le musculaire, divisé en mus
volontaire et musculaire involontaire ; Uérectile , le _
le séreux ; le eorné ou épidemigue, subdivisé en pileux e
dermoide; enfin le parenchymateux , qui forme les v
et auquel se rapporte le glanduleux.
~ Voula toutefois la maniére dont on considére la compo
des divers solides du corps, et par elle se tronve ju
FPapplication qu'on a faite du mot organisation i un
séparée du corps. On voit en effet que toute partie du
est formeée par l],e concours d’un certain nombre de tissu
_fér&ris,.et.-gu-’_en somme on y retrouve les qualre cara
distinctifs de Porganisation en général , savoir : 1%, d'avoi
composition chimique spéciale; 2° d’offrir une réu
parties solides et de parties ﬂui&es;’ 3%, de constitue
aréolaire; 4°. enfin, de résulter d’'un concours de p
sont diverses entre elles de forme et de structure , ct qui
‘péanmoins nnies pour former un tont. Attt
Tels sont donc les divers fluides et solides qui compos
corps humain, et desquels résulte I'organisation. Il n
rait maintenant a indiquer la situation et la proporti
ectives de ces deux sortes de parties; mais a I'ég
premiére, on concoit de suite que les fluides doiy
parties contenues, et les solides les parties conten
-gflann-kln proportion, elle est impossible 4 évaluer, 4

!
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276 ; ORG :
pour laguelle il a tant de tendance i récidiver,
qu'il n'est pas rare de le voir reparaitre
chez les individus qui en oot éié une fois
aussi il affecte une sorte de périodicité bien re
ainsi il est des femmes qui en sout assez réguliere

- quelques jours avant lapparition du flux ‘peériodiq
voit {réquemment survenir cliez les enfans en bas age ,

uérison trop précipitée des croiites laitenses. M. Dem
fut consulié pour une jeune personne de dix-sept an
is trois ans, €lait sujette @ une affection pédiculai
sectes se multipliaient sar le cuir chevelu par des espe
crises qui surmontaient tous les obstacles qu'on leur opp
chaque crise était précédée d'un p:‘-?qnlet-h la paupiére

- rieure, lantot d'on eeil, tantot des denx yeux. :

On a conseilié, lorsque I'orgeolet commence 4 se nia
de chercher a en arréter les progrés, tant pour évite,
douleurs an malade, que pour prévenir les délabreme
affections consécutives qui pourraient résulter de la.
tion de la pean et du tissu cellulaire des paupitres
ques répercussifs, parmi lesquels se placent an premi
‘can tres-froide et la glace pilée, conviendraient en

- cas; mais il est fort rare qu'on parvieane a procurer

résolution de la tumenr , et peut-étre méme , si on y

sait, ne ferait-on que reculer son _aégpari'tihp , puisque la

fl:iih détermine ne serait point détruite. ‘-qu_-:-p‘eu._lll
mation ait fait des progrés, et que le tissu cellulair
moide soit attaqué, il fant toat faire pour accélérer la

ration, ,t{ii't.;-sehl::pﬂu'améner' et hiter la guérison, T
fois que la phlogose est considérable et que les douleus
aigués, il convient de reconrir aux fomentations émo
aux bains locaux répétés plasienrs fois par jour dansu
coction mucilagineuse rendue légérement anodine, ou 2
taplasmes. Ges derniers, qu'on peut garder pendant
jour dans les premiers temps, mais auxquels onn'a
recours que durant la nuit, sont avantageusement
avec de ia pomme = reinette cuite, qu'on enferme
linge, dont on enleve une trés-petite pordon an m
Yapplication, afin que la pulpe porte 3 nu sur la
Quand l'orgeclet marche moins rapidement et
forme chronique, ¢'est aux maturatifs gu'il faut
-activer l'inflammation. On couvre donc la tumeur d’'un
che d'emplitre diachylon gommé ou d’onguent « ,].\a.

Dés que la portion mortifiée du tissu cellulairee

ar le travail de la suppuration, on abandonne Vou
"abces a la pature, plutét que de la pratiquer pré

ayec la lancetie; car, ouyert de trop bonne heure,
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ORO | 283
tites tnhérnsltés grosses comme des ,nmaeltﬂ.a, etdont
'cmte Hana Pzan, es'l. assez ,ngnéable et n;eu-uuum.s-

ards écossais font sécher ces l:uhémsu:as qu1
T ._abl:mdnmment dans leur ay&impuurleur servir
nt dans leurs voyages i travers f es montagnes stériles,
‘ajoutant de l’eau,e: un pen de levain, ilsfont fermenter
etils en preparem une hmsmn dance.,«-mframhi‘a-
e reg'-m;e. - ; =
es boutiques, vu airzment.a ee,,m eres, pois- :
i szve%m s % o ewu?npimha 2L1_nnf esk
d’un autre genre que Torobe dont il vient d’étre
on, mais de la méme famille. La. ﬁcmg de celle es-Péq’.’*-,
e et aunuelln, produit plasie tiges rameuses’, hautes
garnies de feuilles ailées, & six ou hmtspmms de fo-
tes. Ses flears sont blanchitres, ldgerement raydes
édonculées et axillaires. Les légumes sont notienx
: quatre gramm Qette e;pene;:mit
t dans les moissons du midi de la France.
es de I'orobe des boutiques réduites en Pnudre
ées au nombre des quatre farines résolutives dont
l.;trefqaa un usagebeam:nu plus fréquent qu’ au]ou:-r
en les em;ﬂnyant pour la preparaua:q:l::s calap asmes.
ugl:smps que la poudre d’arn];g incorporée avec du
donne p[us 4 Uintérieur , ainsi :Fipn l’admtmstrau:
t; comme moyen de faml:ter Pexpectoration dans
i umlde Toutes les compositions Pha,rmanmr.rques
elles entrait ]adls ﬂette iim:n.t’: sont mauﬂ.enant,tpm-
"oubli le plus profond.
'aulel:u:s ol compl:é ];.-s grames de Lvambe an nom-
t étre _,mem;:rm our l’hc.mme,
u.a:nnlraire 5 quil n;est,pas meéme
; mélées avec le,- hle car on lenr
té de 4 causer , dans le.s jambes et
ins exlenseurs, une d.ehlllte paiticuliere
;Ee'mx qui en ont fait ‘usage de pouvoir se soutenir
bs. et cur. med. , ‘cent. v, observ. 703 Valsinieri,
ol -1y pag. 349 ) Elle pmdmt le méme
chevaux, _
végétaux suntlenar&r:s comme 1o maile;urremede.
aiblesse musculaire. On accuse aussi cette plante
r les poules; on la cultive cepenl:lant en. dwem :

uurrage. ;

[:.uws:r..zun—mmucmnrs et m—:u:rrs}
ﬁE s & On donne vu,lgmrtmem: cenomh plnsmnrs
“du genre agaricus dont trois sont recherchés
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ic jaﬁnan;é, ainsi que ule “E nnte, mais qul &e—
undtre en Vieillissant; les lame gatnissent ledessous
pean sontnom peu&zs,mega ! s dans leur jeu-
> par une membrane qui se détache d du chapean ,
iz dherente an haut du pédicu orme de i:pll_iﬁr;-
n ms‘lea bo y { ok

'um'uge -::lgue sont laf. mémes (ue ceux causés
des autres espéces ‘véncneuses , et les
nt aussi les mémes. Foyez a ce m]ﬂt

“ngno;i, vol. 1v, p. 500.
(5 4 (Loise m—msr.om::uumetmnqnm}

i arsenic , et la tr qqema'ecpm’ ﬂes minerais de ce _
| dont 1emst.edeu:sous-esp&ces,l‘arsamcsulfmeorpmwm
sulfuré Tﬁ&fga:r Le mnuer nommeé anussi arsenic
, 0a bisaveur, ni odeur; llposséde unebclle couleurj jaune.
assez vive, dorée ; il est. formé de lamgs Plus oumoins
ranslumdes > tendres flexibles, que T'on sépare aisé-
sa_cristallisation souvent confuse, n'a éié determinée
arfaitement ; sa pesanteur spécifique est de 3-45 : par
tement il acguiert I'électricité résineuse ; au chalumeau
olatilise en népandaul: une odeur de soufre et d'ail : d’a-
Theénard , il est moins fusible ¢ que le réalgar et plus
rsenic : fondu, lL’perd’iia belle couleur j ]a:me pouren
e une nraugwée. Ce chimiste a troavé qu'il était composé
soufre; 57 , arsenic: métal. D'aprés ‘analyse de Kla-
s-_ermt crme de 38, soufre; 62 , arsenic métal. On le
 Hongrie, en Trnnsyiﬂtme:, en Georgie, en Vala-
tolie e-l;dans' diverses partics de I'Orient. 11 nous
u Levant sous le nom Partlm.llmr d’orpin; il entre dans
dm on du collyre deLdrgfmuc et do Inaume vert 1 on

1 ur ronger les fongosités des plaies.
vé t{ue’ I'orpiment préparé dans les labora-

_ -_amma_leaue_c plh d’emarg:eet plus
it nat i semblerait annon-
enchamé parle
: n. Les Drmutau:

&e’pllatmm que les Turcsap-
. pas sans inconvéniens : §'il
: l’endommagerml: -
rnugg nummee
ouge,, ‘rubing
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" ongle (Foyez ce _mﬁ't};qu.i- soutient la portion cha

1 . T RARE
de longues marches, et chez ceux dont I'embonpoint es
considérable. Le premier orteil ou le pouce est le pl
et le plus long , les autres vont ensuite en décroissant.
~ On a distingué aux orleils quatre faces et deux ex
La face .ﬂ_i_ninm:rﬁ est celle qui se continue avec la pl
pieds; elle est un pea concave: la face dorsale, oppose
précédente, un peu convexe, a une longuear plus co
- rable; elle commence & l'union de Pos du métatarse a
premiére phalange, tandis que la face plantaire ne com
qu’a la partie moyenne de cette derniére ; on apercoi
wean de chaque articulation des rainures plus on moins
lantes. Les faces latérales w'offrent rien de remarquable
Pﬁa'u qui les recouvre est sealement un peun plu_s-—
celle qui revét lesdeux autres: des deux extrémités des o
T'une est unie avec le métatarse; l'autre ; libre, arrondie
recouverte, a sa face dorsale, d’une lame cornée qu’on no

Vorteil, | 5 ; .
11 entre dans la structure des orteils beaucoup d
- différentes; savoir, la peau, des vaisseaux sanguins
phatiques, des nerfs , des tendons , des os, des ligame
membranes synwiafea-.' B T i
La peau qui revét les orteils est un prolongement d
qui recouvre les faces plantaire ‘et dorsals du piec
aisseur est plus considérable qu’anx doigts des mai
omme que chez la femme , chez cenx qui font de
marches que chez ceux qui se proménent senlement
ture. A la face plantaire, la pean des orteils est
callense, trés-dure et insensible chez les habitans d
pagnes qui marchent nu-pieds. ) ]
‘Les artéres des orteils proviennent de la plantai
qui est une branche de la tibiale posiérienre. Ell
ortent commes les collatérales des doigts, c’est-a-di
ongent les faces latérales des orteils pour se term
pulpe, ol elles s'anastomosent en formant une a
partent des ramifications nombreuses qui.se portent
mens. Les veines suivent le méme trajet que les
vaisseaux lymphatiques des orteils, assez nombren
se rendre anx ganglions inguinanx ; aussi, dans |
-orteils, souvent ces ganglions s'engorgent, engor
quelquetois en a imposé pour des bubons a des m
attentifs. Ces tumeurs disparaissent lorsque les p
- orteils se cicatrisent. Cet engorgement ne pent ét
 gue par la lésion des vaisseaux absorbans, qui trans
Virritation qu’ils éprouvent aux glandes de I'aine.
qui se ﬂ#wgient aux orteils sont en assez grand

ép
r

%
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. SRR dony
e 'mi:-ortance trop. munda:m relativement s au traite-
onr qu'il soit convenable hj'alre,]abnse d’ une dnu-

' &rqlm de ces affections. diffor
: des pieds , par
_accidentelle, ou  déterminée
tude. Dans quelle classe la rapgera-t-on? It n
de parcourir successivement les divers
miner chacune des lésions qui lui sont proj
devons nous occupe 'cct:eﬂ_tapnmian s obje s,qui
ntageuse lorsqu'il s'agit de I'éwde des affections chi-
ales, scrait ici pen convenable. La Flu part des difformités -
tent, en effet, que les organes de I'appareil locomotear:
qui lui sont relatives formeraient donc la partie princi-
cet article,, et les autres divisions se réduiraient a rien.
asemblé plus convenable d’ éuulwr dans autamdepa-
s, les difformités qui ont leur smge*h Ja téte, a la co-
ertél:mle aux membres thornmt;m et pelmens i
.ﬂeﬂ d:_ﬁ"mmﬂei qui ont leur siege @ la téte. Le méng
mé de parties osseuses, immobiles, I'une sutlﬂ.l.l.h‘e,
ore dans I'enfance, et qui se moulent, en quelque
aervean, le crane est ne:posén des. défnrmamm
s ue]les il soit nécessaire de réclamer les secomis de I’art =
I:tton def la téie est soustraite A Taction de la plupﬂrt
15es qui altérent si souvent la forme des aut:teﬁ&ames
t Torgane important qu’elle renferme s’ ‘oppose
on exerce sur elle la ‘moindre tentative pour
ne mtlﬁ.guraﬁon plus réguherc Nous ne parle-
1 pratique de certains peuples ‘barbares qui
t de donner & la téte de leurs enfans une forme pyra~
uallnngee d’avant en arriere, et de I'usage, également
' il nétait pas Iq:meste d'un grand nombre
es (qui pétrissaient le crhne des mouveau-nés,
ner, disaient-elles, une forme plus agréahl&.lm
hllusupb:;lué a fait justice de ces manccuvres
s. Lorsque la pression lurngtcmps continuée des os
ntre les os dlL bassin , dans les :wcoruchemens la-
déformé le créne, il faut bien segarder d’y toucher,
Iﬂ, en développant les }:mmes, leur rendra in-
en la forme qui leur est le plus convenable. On doit
& éviter que des bonnets tru serrés, des bourrelets
:exercent , dans un sens étermme une pression
tte pression amenerait on Perpe'mermt la diffor-
crine, A cette époq E.'de]a‘ifle,ou les o5 qmleu:om-
ouissent encore d’aucune solidité.
ifférentes parties de la face présentent, soit dans leur
soit dans leur forme, un grand nombre d’imperfec-
s rides prématurées du front , la présence descheyeux

.3

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 313 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=313

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 314 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=314

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 315 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=315

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 316 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=316

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 317 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=317

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 318 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=318

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 319 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=319

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 320 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=320

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 321 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=321

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 322 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=322

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 323 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=323

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 324 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=324

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 325 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=325

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 326 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=326

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 327 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=327

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 328 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=328

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 329 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=329

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 330 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=330

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 331 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=331

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 332 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=332

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 333 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=333

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 334 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=334

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 335 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=335

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 336 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=336

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 337 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=337

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 338 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=338

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 339 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=339

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 340 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=340

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 341 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=341

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 342 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=342

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 343 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=343

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 344 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=344

B o —
; ORT £ 337
nera, par l'exercice, en force et en adresse ce qu'il
voir perduen étendue. . o T
ite de plusicurs maladies des articulations , telles
fractures qui les avoisinent, les luxations des os qui
 composcut, etc. , on observe frégnemment des lésions di-
des mouvemens des membres, que "homme de I'art doit
cher 4 guérir. Nous ne citerons, velativement a ces lésions
v'un petit nombre d'observations , propres i indi-:
une maniére générale a quels ap;famih.,mi:@;@;ﬁgir: :
s dans les cas analogues, wayant plus la prétention d'é~
ARG, 508 T LR e e Boma it e
ite d’une rétraction spasmodique des muscles de la
térieure du bras, un jeune homme avait P'avant-bras:
ment fléchi; il lui était absolament impossible de
¢, cL1’on devait craindre, si la partie restait constim--

P

dans cet état, que Particulation du coude, qui jusque-la -
libre en partie, ne perdit enfin sa mghililég[_z?iﬁdiii#ﬁoﬁ; -
résenlait a remplir, était d’élendre insensiblement les:
, et derendre leurs mouvemens faciles, 4 Paidedes bains,,
mentaliens, el de Lous les autres moyeus qui sont propres.
ser l'allongement des tissus. Des courroies, pﬂcéu?:a:
moyenue du bras , garaies d’un coussin, et destinées i
la pression moins douloureuse, soutenaient extrémité
ure d'un ressort qui, se recourbant sur I'articulation,
e fixer, par une autre courroie, a:.iarlp?arﬁe enne de
bras : tel fut appareil , aussi simple que factle a ima-
‘qui fut mis en usage. Cette machine remplit parfaite-
dication, Le ressort, qui tend sans cesse & se redresser,
Daction peut étre augmentée 4 volonté , au moyen des
es , £5L une puissance loujours active , qui, prenant son
‘appui sur le coude, ou uue pelote concave et tres-
; empéche la compression d'éLre pénible, et, agissant
 extrémites a des distances considérables de l'articu-
combalt avec avantage I'obstacle que forme la rigidité
:5. Ni les vaisseaux , ﬁié:lgs':-nerﬁ-ﬁe sont comprimés,
facile de se convaincre qu'il est de beaucoup préfé-
Vattelle sur laguelle on propose ordinairement, dans

‘étendre le bras et 'avant-bras. -~ -
lication d'un moyen analogue a été plusieurs fois
succes dans les cas de renversement de la main suc
almaire de Pavant-bras, Un roulean solide et garni
ssant est fixé dans Ja paume de la main ; de ses extré-
nt deax tiges métalliques | qui, se réunissant sur le
e, complettent un étrier, dont le sommet recoit 1'ex-
ressort d'acier. Celui-ci se renverse sur une pe-
it la saillic du poignet et va se rendre i la partig

. 22

¥
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ke L B4

:;}plaoe:lf les extensenrs par un mécamsnp adapté dans

ection convenable, fut une conséquence de cetie obser-

Ce mec.anlsm,,dﬂonlamusm]ltﬂmdanneﬁ une idée som-

t construit de maniére & 3?:50:@!11 ‘mouvemens de

 que la maladie n'avait pas altérés , un antagoniste assez
pour ne pas exiger un effort tmpgrmﬂ des fléchisseurs
our "exécution de lenrs. mouvemens, el assez fort pour rame-
le et et les doi hl‘élat. d’extension, sitbtque Ieffort
i cessait de s'exercer. 1l fut disposé, outre cela,
‘& laisser toute liberté aux mouvemens latéraux dé-
les muscles métamrpmq:hnlanmsu&*;quip‘nw1m;=
g,lui ;frappéli var la paralysie. 0 00 o
e £i d'ahﬁrd derendre artiste une -
igts et des mains, telle qu’il
pu P:ano el exécanemles mocnmpagne-
_g,dans l'omhgﬁtre dﬂ "opéra Buffa; mais il eut une snite
moins ayantageuse : n’astv?ne tandis que Pextension érait
enue amﬁuellemement, arlﬂy'ﬁle-scslpeusﬁpm dis-
_'w;t.wn des erl:emeu,u,h est mmtsmnﬁm*parﬁl-
ue I’aﬂ!s nwplemnl,-n ait plus !:aesmg.ﬁ,q&- :
ons pas dire ici qu'on
byﬁdm-mwmmz un
lattant. hahtuei-' :

e de spatule et
reloppe de une e de métal formée
légérement ve, sont appliqués : le ressort
terne de I’avaubbm&;,et, selon sa lm:guem-,
dos de la main. Le ressort est ma:nt.enu en
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344 B e 15 11 |
vemens dela jambe; ce tuteur continue ensuite a desce:
jusqu'a la partie inférieure de la jambe ot il se termine,
pied n'est pas déforme, ce qui est extrémement rave : le
souvent donc il se prolonge jusqu'a la malléole, olr
velle brisure permet les mouvemens du pied , et il va r
miner enfin, en se recourbant, entre les deux parties de Ja
semelle d’une bottine que doit porter le malade. Cette
meétallique s'accommode facilement aux directions différ
que prend le membre pendaunt la marche, et ne perd pas pe
cela son action sur lui : elle porte, sur la face interne,
large gouttiére, convenablement garnie de coussinets -
pond i la face externe de la cunisse ; vis~a-vis de la jambe
aatre coussinet semblable embrasse la partie externe
membre ; enfin le tateur est recu inférienrement dans la
externe de la tige de la bottine sous laquelle il se 1e
Une coulisse avec une vis de pression permet d’allonger on
raccourcir & volonté le tuteur, afin qu'il puisse étre to
~ utile, gquoique le sujet malade grandisse plus on moins ra
ment; vis-a-vis du genou, partent deux courroies qui,
partie postérieure de ce tuteur, vont se réunir 2 une plag
cuir qui embrasse la partie interne et saillante de cette arti
tion; nne boucle est placée au coté opposé de la plag
_elle recoit une laniére qui est la réunion de deux autres ¢
roies qui partent de la partie aniérienre de I'attelle ; en serra
plus ou moins fortement la boucle , on agit avec plus on mo
de force pour ramener Particulation fléchie  sa directio
turelle : une autre courroie, garnie d’un coussinet
rendre la pression moins douloureuse, entoure la
plus inféricure de la jambe, el, par son action, r
celle-ci. de la direction du tutenr; la semelle de la bol
:a:ls-t enfin préparée comme nous l'avons précédemment
T g s i
Cet appareil ne géne en rien les mouvemens d
les enfans continuent leurs jeax sans presgue s'aper
présence : il soutient les ligamens du genon ei de
tion tibio-tarsienne, et raméne les os qui les compe
direction naturelle. Un grand nombre de succés a ¢
tat de son ap Iit_:al.inn.% est évident que quand |
saillant en deliors, et que le pied est conservé en ded
tuteur doit étre placé & la- partie interne du membre
clest sur sa Fatti_e exlerne que doivent agir la plagu
qui presse le genou, et la courroie qui ramene
Quand les muoscles extérienrs sont affaiblis, et que 1
¢prouve de la difficullé & éiendre son membre lorsqu’
fléchi, un mécanisme analogue & celai que nor

bientot, en parlant des déviations du pied, aide a I'

]
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ORT . - 353

nes analogues. Parmi ces bottines, nous allons indiquer
ui nous a semhlé la plus avantageuse : Elle se compose
brodequin découpéi s partie antérieure el a sa partie pos-
eure, #u nivean des m&lE{nles;.pqﬂiJkﬁiM‘ au pied toute la
de ses mouvemens de flexion et d’extension. Au nivean
léoles et de la partie latérale de la fuce supérieure du
a bottine est renforcée par un cuir trés-solide qui est
né i résister 2 la tendance gu’a le pied au deplacement.
la semelle dn brodequin, est assemblée une Jame d'acier
lexible en avant qu'en arriére, et qui ne s'oppose en
 aux mouvemens des diverses parties du pied les unes sur
autres pendant la marche. Suwi la lame d’acier est fixé un
,dont les branches solides et larges d’un pouce, s’étendent
udessous des malléoles. L'extremite de cet eirier porte
ue coté, au moyen d’une charniére, la partie infé-
un toteur gui s'etend jusqu’andessous du genou , of
fixé par une courroie. Le pied est introduit dans ja
line avee la précantion de donner & celle-ci la direction de
ic “ﬂfantaire ; de rdul,i'e;', on lice le ]midequ‘in - et le ﬁéd;
ement embrassé par lui, reprend sa forme naturelle. TL
alors de fixer les tuteurs; miais il serait impossible de le
t de ramener tout a coup le picd a sa rectitude rela=
ent i la jambe, sans causer au malade des douleurs in-
bles; articulation de la partie inférieure des tuteurs
Pétrier a pour objet de prevenir cet inconveénient. En
an moyen d'une vis.de-:i!ain?el que I'on peut relicher &
té a la partie externe, et d’une coulisse et d'unc vis de
on du coté interne, il est facile de donner & la bottine
irection plus ou moins oblique sur les tuteurs, et dela
1er graduellement a la position que doit avoir le pied.
t pas tout encore, la déviation des pieds en dedans
nairement accompagnée de I'abaissement de leur par-
jeare. Il fallait done adapter 4 la machine un niéca~
‘qui permit de remplir Pindication qui se présentait de
“celle partie. On y est parvenu en brisant le tuteur au
 de la malléole et en unissant les deux parties au moyen
eud de compas, qui permet d’attendre et de fléchir le
onté. Un ressort élastique fixé sur le fragment supé-
‘tuleur porte une chaine qui, en se roulant sur une -~
fixée an fragment infériear, imprime a ce fragment, et
te a I"étrier auquel il est fixé, un mouvement dont le
est de relever Ja pointe du pied, et d’abaisser, de dé-
lon de la partie postéricure de la jambe. Une vis
lacde & la base du ressort sert 4 en modérer ou &
enter |‘action. 5i I'on voualail enfin relever le talon et
a plante du pied, comme on en trouye -l‘i:gicatiaﬁ

* 13

'rl
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ORV ik ens 36
went dans Ja composition de Ja biére pour remplacer le
ioublon, et celte ligueur ainsi préparée en gﬂﬂieﬂt plus forte,
e enivre beaucoup plus facilement. i e A
L'orvale, au rapport d'Etmaller, est surtout employde par -
les caharetiers allemands; en faisant infuser ses fleurs avec
celles du surean daus leurs vins du Rhin, ils Jenr donnent un
x golt des vins muscals du Midi de la France, et ils les -
ndent pour tels. Lies vins ainsi frelaiés sout trés-enivrans.
‘usage de l'orvale en médecine est extraordinairement
ra¢ aujourd’hui, quoique les propriéiés toniques et stimu-
tes dont jouit cctie plante ne puissent étre contestées; mais
: reconnaissant I'abus de la polypharmacie et en y renoncant,
s médecins sont tombds dans un excés opposé : ils ont borné
e la matiére médicale 3 un petitnombre de substances pres-
toutes exotiques, et ils ont abandonné Vemploi de bean-
de plantes indigénes qui anraient mérité de rester au
ns sur la liste de celles qni ont des vertus non équivoques, |
de ce nombre sont hien certainement orvale etla pl upart de
Sauges. ]
_ulregf ois on faisait nsage de I'orvale en infusion dans le vin
tre les flueurs blanches. Ettmuller la recommande dans les
tions hystériques et nervenses. -
On trouvait anciennement dans les pharmacies une conserve
leavec les sommités fleuries de ceite plante, qu'on employait -
les mémes eas. Cette pre;?aratiun est tombée en désuctirde,
i que celle de Peau distillée des mémes parties.
graines , s'il faut en croire les anciennes Pharmacopcdes,
crent beaucoup du reste de la plante par lears propricids ;
ont mucilagineuses, émollientes , et commetelles on s'en
it jadis pour les maladies inflammatoires des yeux, et
e pour guérir Pobscurcissement de la vue, moyen qui ne
s parait pas mériter beaucoup de confiance. i
 rapporie qu'en Angleterre on préparail, de son temps,
teanx avec des fe,uilis d'orvale, des ceufs, dela créme et
u de farine que I'on mélait hien et que l'on faisait frive
potle. Ces giteaux, assez agréables, se servaieut an
, et on les recommandail comme moyen propre & exciter
wvéndrien, {LOISELEUR-DESLONGCHAMES €L MARQULS)

VIETAN, s. m., orvietanum , médicament interne, of-
que nous rangeons parmi les conserves composées
t qui, saivant le Codex de Paris, 1815, devra tou-
e parmi les électuaires opiats, puisqu'il contient de
m ( /"oyez or1at). 11 entre dans cet électuaire cinquante
X ni}lﬁ ce qui le rappioche , pour le nombre, de Ja
Hoffmann Fa réformé et a rcduit ses composans au

2
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36§ Q8" oo
chacun de ces organes surnumeraires contient un nomb

iihﬁ;l#_hgfiﬁ" gal & celui des organes voisins. On.
cas, os du carpe et du métacarpe,, et ceux du ta

Larse élre aug mentés dans la méme proportion;
tres individus présentent unedisposition absolument
ceux-li p'ont que quatre orteils ou quatre doigts; cenx.
‘ont cing, mais chacun d'eux ne contient que deux phal
au lieu de trois : je connais un médecin gui présente cett
niére disposition. On a trouvé sur quelques sujets treize,
torze el méme quinze cotes de chaque cté; dautres fois or
a compté que ouze. Le grand developpement des apophy
transverses, des vertébres dorsales, ou la soudure -
cotes ensemble dans leur longueur ont pu faire commel
q;_n_qlgugs;n_:éprim & cet égard. Le nombre des vertébres n'c
pas déterminé si rigoureusement qu'on ne 'ait augmenté che
certains sujets et diminué chez d’antres; ccux-la avaien
veriebres cervicales, ceux-ci six vertébres lombaires ; mais tou
‘ces variétés individuelles sont raves. On ne compte pas
bre des os les ossifications coatre nature.
Forme des os. On distingue les os, sous le rappo
. forme, en os longs, os plals et os courts; mais il en.
dtanta la fois longs et plats, ou plats et courts, ne
faire partie de I'une de ces trois classes : tels sont la clavi
les cotes, I'os maxillaire infériear, B
Des os longs. 1ls ont trois caractéres : 19 Pexistence
leur intérieur d'une cavité commeée canal interne ou cs
dullaire; 20. les dimensions de leur .Iiaﬂie moyenne ou
beaucoup moindres que celles de leurs extrémités;
courbare de cette partic moyenne. ol
On ne trouve point de canal médullaire dans les pre
temps de I'existence des os longs chez le feetus : comme i
os de I'économie animale, ils sont enliérement sp
mais lorsque le phosphate de chaux se déposant d
tilages, leur donne la consistance et la siruclure «
canal se forme an centre de I’os long, et occupe tout
qui sépare ses extrémités. On ne trouve une cayité
bien apparente que dans Je fémur, 'hamérus, le tibia,
roné, le radius, le cubitus et la clavicule, et déja il o’
plus dans les cotes et les phalanges, Ses dimensions
tant plus considérables , que I'0s auquel il apparti
méme plas gros; aussi aucun des canaux medull
_ longs n'est-1l aussi développé que celui du fém
mérus; il a one forme arrondie et généralement
cette forme est assez nettement dessinée dans la pa
ou corps de I'es ; mais le canal médullaire devient irréz,
cesse enfin d’exister, lorsque le tissu compacte s'épano
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grande de géhmne
led[ards sout Fi

ri' opération, et M. Rlbesf“

‘trouva les reins, les ure

résistans, que,
t i la pression et
lité. Lm'_ il |:f:1:|:=ru.}'L -

j eLl

L ,Phoqphate de -:haux
bceue fragilite. i
spongieux ar i-
,abies des élllﬂﬂs.g- , que e ;
i est, comme son nom I'i mthue, !e plus
us, celui qui oppose aux violences extérieures la
1 1stance. En conséquence, ﬂdc\'raut occuper, et
24
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b.s?hate de chan
gs daient formés, daj

perposdes lﬁﬂ.ﬁﬂ
s chevilles ou
euses ; les fibres du
ur Inngumr d’a-s‘ le’

_on ne pentl apcroe\rmr .
 Le tissu compacte des os du vm'lla perd une partie
€paisseur, e:_prohablemam une partie de son ph ol

Ex ) _ni vanr. un :mammlste mnHeme‘ )

euipeclm l.unte < 2 Dt
‘ties molles ; hqnnmali plus épais dan
os longs , il est pour le canal médulia
tecleur puissant ¢ contre les violences ex
]a— suhdzlé de I'os en dmunuant cunsule
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230 Fo 02 . A5
em altitudinemque,, cum extiss tum inths , tomentosam , le=
Dsgypiaceam esse, nullo prorsius apparente exxtits corticts
0; 5°. perfectd ossificatione, parietem fistule ossium cy -
orumcirca medietatem totius ossis incrementumdensitatis
mminutione altitudinis recipere; arctiits nimiricm quam
adductis ibidem, stipatisque simul reticulate texture trac-
alveolisque. Nempé quidquid crustam, sed extimum ossium
em facit , id nihtl aliud est, quam primeva ipsamet levis
ata , cellulosa ossea substantia in durum cqq_ms pone
wm superficiem stipata ; quaeque tum in cylindricis , tum in,
iplanalis osstbus , non prilis circa eorum medietatem , aut
nt apparere incipit, quém absolutd totius moduli carti=
osstficatione ; 6°, spongiositalem , cujus magna vis est
m cylindricorum extremitatibus , minimé repetendam
plerique anatomicorum docent , ab iis laminis , sew
ulatis , que ex parietibus ossewe fistule versus cavum , nie-
ar xfbskcedeé? comminiscuntury sed referendam e;;f. dii

dialem illam cartilaginem , que in ossium cylindri-
extremitatibus coni adqzodh?r:: per cavum nﬁ'dzd&up
porrecta , mox , deductis areolis cancellisque , ampliits
a , ac tuberose spongie simillima in ipsis ossiwm cy-
orum extremitatibus, vehententer intumescit ; 5°. pos-
ssium cylindricorum planorumye primevam penitiorem
uram , cum in incubato , tum in tenerrimo humano
ryone , quandp nimirum in ulrogue ossa vix eorrepte,
e e e
ter opus tenuiter reticulatum ac cellulosum ; atque porrd
> interdum in ossibus planis glebule occurrunt inter se
@, et & centro ossificationis remote , eas lamen pro-
ente ossificatione , in unum tandem congregatas , et pecu-
cum proximis irrelitas , ad totum os retiformé opere
endum symbolam conferre ( De penitiori ossium struc-

it Scarpa, on admettait, ce que I'on peut faire encore,
s ¢tats dans I'histoire du développement des os; I'état
quenx , I'état cartilaginenx , I'dlat osseux. Dans les pre~
emps de son existence, le feetus n'est , dans toules ses
qu’une masse muqueuse homogene : lorsque les os
ncent 4 se dessiner, ils sont encore muqueux; mais
nent cartilaginenx aussitdt’ que la gélatine est dé-
ns lenr parenchyme. Cette gélatine y est portée dans
que suivra plus tard le phosphate de chaux ; -'d'épo;iéé
u corps des os longs, et au centre des os _Plat‘sf‘e‘t

- T

———

——r—

e

‘et, dans les seconds et es troisitmes , du centre
férence ; alors nalle cellule dans intérieur ies;isf,

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 391 sur 590

s , elle s'étend , dans les premiers , ilu_..fni.ileuxagt; i


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=391

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 392 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=392

j 0Ss - A
de la formation du cal et de la nécrose , et de ’ossification ,
t peut-étre inutile d’exposer et de combattre minutieuse- 5
ent les diverses explications de ces phénoménes gui ont
données jusqu’a ce jour. oyez OSSIFIEATION DU CAL.
minence des os. On sait_ce qu'il faut entendre par les
mols apophyse et e’pf'éa_.';rse { Foyes ces mots ). Les éminences
des os , considérées d'unc maniére générale , sont divisées en
ticulaires et en non articulaires : les t_i'premié_l_'es.dm recu ,
'g:és leur forme , les noms de tétes, de condyles, etc.; et
1 diarthrodiales et synarthrodiales, suivant g.relles font par-
e des articulations mobiles ou des immobiles ; les secondes
ervent & différens usages , aux insertions musculaires, et celles-
les plus nombrewses , trés-variées dans leur forme, se dé-
g:ppent-, d’apres !gs lois de Vossification, & la réflexion des
ons des muscles ; enfin, il en est qui correspondent & des
ressions des organes subjacens, eton les appelle éminences
pression, quoiqu’elles ne soient point produites par la
sion des organes subjacens. _ - ¥
 Les cavités des os ont aussi ¢té divisées en articulaires et en
on articulaires ; les premiéres sont diarthrodiales et synar-
rodiales , les autres ont des usages multipliés ; celles-ci ser-
~de points d’insertion aux muscles, celles-1a protégent

P R

n organe délicat placé dans leur intérieur; d’autres sont des
ainures plus ou moins profondes, tapissées par des membranes.
oviales, dans lesquelles glissent les tendons; d’autres cor-
spondent anx saillies des organes subjacens. Onrange, parmi:
cavités des os, les trous qui livrent passage aux ligamens,
x tendons , aux muscles, aux nerfs , anx vaisseaux sanguins.
trous qui sont traversés par les vaisseaux nutriciers, sont
ingués en divers ordres ; les os longs ont des canaux parti-
uliers dirigés obliquement entre les fibres du tissu compacte .
hacun d'eux en possede un ; la surface de leurs extrémilés et
05 courts est criblée de petits trous par lesquels passent
vaisseaux qui vont alimenter le tissu _s;i'cpngien:_. et le tissu
acte. Il 0’y a pas de trous particu E_ars,_ pour le tissu
cte et &mq_r_l_e _l;issu'._._'sf_unsi.en';;,_ mais les os longs pré-
ent ane disposition qui leurest particulitre ; ils regoivent.
ucoup de vaisseaux de leur moelle. .
10 Eh'aushier, Dupuytren et Fleury ont découvert des:
anx veineux placés dans 'épaisseur du diploé ( Voyez
s sciences méd. , tom. 111, pag. 536 ). gty
coulear des os varie selon 'ige , leur état de santé ou
adie, le tempérament de lindividu, la partie de I'os
on examine. Les os du fetus et de I'enfant sont rou~
s; ils blanchissent dans P4ge adulte, et sont presque
res dans 'extréme vieillesse; ils sont beamcoup plus
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vaisseaux. sa?ngums* du tissu cellulaire, ete. Un ana.'(n-

niste mmlerne a suivi den m:rfa dansJaurmtermm d
{mmm:.m)

s {x. 3 ﬂ'amms am!mwo—nie:ﬁm& ossibus in] m,ﬁt'eagndr
i, conservindis el curandis ; in-12. Gri inges, 1659.
[ 1108 (sohannes—nenricns |, Dissertatio e mmmmm&, -
4 ";r.l.rm"x el preeternaturali; in-4°, Hefmhﬁh:, 1688.
;un-ru.r. Nouvelles obsmranana anatomiques sur Jes ol,:n-ts Pam, 1705
Ixn. [mlmilns} Commentarius de pmnm ossium .mru-m m-ai*"

-Fg’ﬁt unr.g?mmpu'aman de l’éaﬁuun amgma]: de i’me, «;"ignuu
date. D)
a SCHEO CHALASTE nom sous lequel M. Al'bert {Vo-
ie naturelle) désigrie une - tumenr considérable des ‘honnms,
ée par la nutrition excessive du nssu.celiulalm et 'exten-
n de la pean du scrotum; cette affection a été souvent dé-
, lrés 4 tort, par le nom de sarcocéle, dont elle difftre.
egards, puisque le testicule demeure lrea-aam. M. Larrey
né, dans le huiuema volume des Mémoiresde la MIZ{'
m&mon, une notice sur une opératmn pratiquée avec
un cas de ce genre. Il avait publi¢ précédemment
s le deuxitme volume de ses Campqgnes (pag- 110), sous
m de sarcocéle, auquel il imposait alors une autre signifi-
n que celle qu'on lui accorde ordinairement, un travail
es lumeurs des:bnulse.?., qui paraissent. endemiqu&s dans les
ys chauds, et qui pesent quelquefois ]mquh cinquante ct
‘me cenl lwms, C’est une tumear de cetie es}moe que portait
ministre Charles deanm:x,etqu’lmhﬂrt onnes amputa,
ion qui fit tant &e braitil y a vingt ans. Clest encore une
Inh!e maladie qu’on trouve %guree dans Dionis ( Operat.,
73), et yue portait un Malabou. Les femmes sont éga-
t sujeltes 4 des accroissemens cellulenx semblables, aux
‘génitales. Foyez smmum : . (Fovaw)
ANT, adj., oscitans, doscitari, biiller. Cest le
Vogel donne & une fitvre accompagnie de baille-
uens. Clest del ment abuser du droit de classifica-
v poser des noms garucullem pour des aympwmes
nsignifians. 1l y ya E’en e fievres, par exemple, qu'on
orer. tlu nom oscltante, s: on_ voulait admettre

.-]e"‘F : -~ (mvew)
I tgﬂ, 5. £., osculum des Latins, du vf:rbe osci-

aise, La mgmﬁl‘.nlmn de 68 dernier a0t ‘Gant Lrés-
 presque toujours équivoque, ct réclamant le plus
une épithéte une périphrase, nous avons pensé
tile d'introduire dans la langue médicale le mot
, qui ne doit et ne peut s'entendre que du baiser
he, Déja les anatomistes a\'alent,ﬂpnmé par inos-

) : -
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stus a consigné dans son Recucil d'observations, que
lation était un moyen aussi fréquent que facile d’ino-
le virus vénérien, et Vitus Riedlin rapporte qu'une
e turque faillit périr victime d’'uue fitvie maligne pour
r appliqué sa bouche sur celle d'un homme qu’elle aimait,
venait de succomber i cette maladie. Que d’exemples
ons-nous pas de tendres meres qui, voyant lears enfans
{5: de rendre le dernier soupir, se sont inoculé Ja petite vé-
e, parce qu'elles n’ont pas craint d'imprimer leurs levies
celles des objets qui leur élaient plus chers que la vie, dans
mérique espoir d'arréter ou au moins de recevoir le der-
ouffle qui Pentretenait encore. Un enfant né de parens
it confié aux seins d’'une nourrice infectée ; et contracta
accidens véncriens, qu'il communiqua & sa grand'mére
en venant le visiter, lui avait donné un baiser sur la
e. Cest par cette voie que la maladic de Scherlievo, qui
qu'une variélé de la syphilis, se transmet si aisément
armi les membres d'one méme famille; et tous les jours nous
vons que des pustales a la bouche et des symptomes véné-
ns trés-graves sont les suites de I"osculation. :Laiépta'ﬁquc
rnaliére ne prouve que trop le danger et la facilité de cette
d’infection; el qu'on ne croye pas que ce soit toujours
e suite du libertinage. Combien ne voit-on pas de jeanes gens
la pudeur, suite naturelle des bons principes qu'ils avaieat
s, avait arrélés au bord de I'abime, ol U'exemple, et la
ugue d'une ardeur naissante auraient pu les précipites si ai-
ment , gagner des symptdmes vénériens, parce qu'ils n’ont
. éviter Dosculation des courtisanes , qui ne les laissaient
er WA e PRX] iy pke b s,
insi, I'on a pu voir dansle cours de cet article; que le
ot esculation, que nous proposons d'adopter dans le lan-
ige médical, me peut aveir aucun sens équivoque, et qu'il
rime sans épithéte action d’appliquer la bouche sur la
e, que les Latins désignaient par osculum, bastum ou sua-
, et que nous avons ¢1é obligés de rendre par baiser las-
‘baiser sur la bouche, faute d’'une meilleure expression.
PR Oy R woils it [PERCE efAATRENT)
OSEILLE, s. f., vulzairement surelle, vinetie; rumex
6sa, Lin., acetosa vel ozalis , Offic. Plante de la famille
irelle des polygonées, et de I'hexandrie trigynie, Lin.,
racine vivace, allongée, produit une ou plusicurs
utes d’'un pied et demi, garnies de quelques feuilles
it fonce , petiolées, ovales-oblongues , échancrées en fer
- i leur base. Ses fleurs sent petites, rougeitres ou blan-
 disposées en grappes rameuses , miles et femelles sur
*ﬂ? eds ditférens, Cette espice se trouve communément -

=
L)

Dictionnaire des sciences médicales / vol. 38 (ORE - OUV) - page 397 sur 590


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?47661x38&p=397

J 1 ._ ,' R ~ . AT

R

35_35 e U’SE
dans le.s,@aés'
.]‘emp ) _ :
Les fe ont des différentes parties -

donl; ‘emploi Est le plus général ; la facilité qu es
r de la racine , depuis le cor cement
trés-tard dans Pautomne,
f udnntneufmumﬂe Pannée
ont une saveur acide qui plmt. en gé
chissantes, antiputrides et antiscorbutiques. A ces
les gmscm souvent pour faire la base des hbuillup ‘
qu'on conseille aux malades dans les fievres essen
rticalierement dans les inflammatoives, les bilienss
utrides. Trés-fréquemment aussi ces bouillons se
aciliter lacuon es polions purgalwcs, en agissa
relichans, ils ma&erent Pirritation imprimée au ca
tinal :oelles-m fyi€h rgndent par-la les mcuauu
plus fac lIes. :
LE[@:.GIIIE]DI dans le scorbut est munmmandé co
: v:mt etmtres-avantageux pour les malades et plus
‘dans les fongs voyages sur mer, les eqmpages 0
liciter d'en avoir emporté des provisions, soit
cuiles ou mnﬁtes ayec une cerr.a]ne quanube deh
de leur suc épaissi. i
Te suc d'oseille retiré des fem]]es fmlc]lEﬂ ‘peut se
: del}m; une ]usq:mh deux onces; on le méle quelqu
" 1ui des cruciferes. 11 parai( étre, ainsi gue celui de I'c
et des yegetaux acidules en général, I'antidote des
caustiques et corrosives, telles que les racines d’arw
arous, les euphorbes, etc. Mlssa médecin de la fz
aris, en herborisant dans sa ]emmfs#e aux envir
ville, ayant porté a sa batn:he ure racine d’arum
avec la précaution de n’en ﬁouter que de Pextr
langue, p aya bientdt apiés la peine de sa curiosi
sa bouche senﬂa.mma, les levres et le voile du p:
rent, et le mal gagna méme jusque dans la gorge, o
sml:alt un resserrement considérable, Inuhlemen |
il de I'eau, de haile alternativement; rien ne 1
sunffrauce lorsque, conrant de depit dans la cam
- chant ﬂmt ce qu'il trouvait sous la muain, il renco
hasard de Poseille, dout i} ent & peine gn‘,l‘!lr.i‘?, ue
- sc désenfla promptement,, et que le sentiment d'a
~ éprouvait disparut bientét apres. =
‘Riche de cette expérience, Missa en de
gom.er de l.oulas’ les plantes ‘les’ plus icres
ues : c’est ainsi qu’un jour il ‘mikcha, en pr
ses amis, des feuilles de garou. Sa leyre se
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v fit dans Dinstant de petites escarres; mais ayant derasé
tumeur {Iuel ne&femllﬁ doxalis. ﬂn la vit fspnrau.rch
‘il (Rec. d’obsmnrg xfe»me’d. et v?m-., 1755
1, pag. 309,

racines de lnsm]]s ‘me sont pm-t acules oomme ses
s, elles ont une saveur amére; elles sont tomques et
iques, mais on les emplnle fbrtpeu Vi st

raines, qui ont passe autrefois pour cordiales et astrin-
som depuis Iongtemps enuerement tomhees en de-

i€ ;u:up et la conserve des. feml}es qn on prépa,rau ancien-
1ent dans les pharmacies ; ne sont pJus du_tout usités.
Quelles que soient d'ailleurs les proprictés “des feuilles d’o-
en medecine, elles sont encore plus connues par Tusage
urpalier dont elles sont dans les cuisines. Seules ou mélées
"aroche et la bette, elles font la base de tous les _potages
aux lrﬂd:fm ﬂn 1e.améle m:ssl cnmme mawn:mement h
us niets. 5 ik g
eille rnnde ou pente osmlie rumex smf-mas Lm o qm :
fere de Pespece précédente par ses tiges cou chées dilenir base,
ses fenilies plus courtes, d’un vert glauque, et par ses
s toutes hermaphrodites , a d’ailleurs les mémes. pcmprlé:éi
t lui étre wEsntuee dans tous les cas. Clest ce quon fait
. quelques canions de la France, o, pﬂur les usages de
isine, elle remplace I'oseille commune. 2
n donne encore le nom d'oseille a deux antres p]anles Jtl
ramex ; mais comme elles sont plus connues sous celui
atience 11 ensera question en traitant de cetarticle; ainsi
oseille rouge, voyes PATIENCE ROUGE, et pmn oseﬂle -
2 ll.que 3 -vqy:ﬂz PL'J.'IEHGE AQUATIQUE. =~ }
& {1 mmuun—mmuaunu et mnqms)
WDME i som.; 5 mot dérivé » & ce qu'il parait,, de ozpn, -
etde Fopss, bouillon, L’osmazome, en effet, a non-seu-
‘odeur, mais la saveur agréable du bouillon dont il est
Pnnmpale Découvert par Rouelle et dénommé par
ard, I'osmazome existe naturellement dans les muscles
uf et pmhahlemenl dans ceux des autres animauxadultes
brune et savoureuse; on le trouve en petite quantité
substance n:.embrale, dans le sang, dans les huitres et
dans Veau qui les baigne (Pasquier). Une livie de beeaf
nne dix gros au moins de gélatine, ne fournit commu- -
t pas deux gros d'osmazome sec. Ce roduil peut aussi
ﬁup er a.mdenfgllement sous l’mﬁ1 ¢ certains
E ogiques : ainsi M. Chevalier vient d en slg«nnler la
ans la. malwmque ‘contenait un kyste séreux du foie
e femme F]"Phllll.lﬂll&} dans le” fluide d’un abees
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' ’lﬂierfr, meﬁéﬂm‘ﬁ;dﬂgﬂd i

1 ; sa renommeée que pan:e
pliquer indifféremment i toutes les espé
‘maladies des os, I'a soumise a de nouvean
bservations lui ont appris que l'osm
r un trés-bon reméde contre le rachi

, taque principalement les extrémités i
ey zmii:*mmunaitre pour cause un:mgorgement c
du bas-ventre, par suitede 'organisationde I'in
mﬂymse‘mm'runra: .[inmon e dans ce cas, mnlnn
tmr,&nhqrt, parait exercer une action directe sur les
du bas-ventre, activer la séciétion de la bile, augmen
forces de la djgeatlon faciliter et améliorer la chylifi
etsc est sans doute en rendant au chyle les pr;rpnﬂ
uent , qu'elle combat et arréte le rachitis.
* L’osmonde n'a pasd’ aﬂ.leum,selenle mémeante _
immédiate ‘sur les os; elle n'accroit pas leur facult
mmh-u- elle sert smxleme.nt 4 la bonne préparation
qui fanrmssent h Jznr nourrnmmq JII'.'IBSI sxst-,l! s&m

d 'une. im:ple fmblesse on &e qlmiqma lmme
- Le doctenr ,ﬁnhﬂt ayan;vmluvmr sil'osmondea
que vertu contre le vice scrofuleus, le résultat de.
_expériences a été que son effet est nul lorsque I'aff
fulense a son mége dans les os ou dans les gland
face du corps, mais qu’elle facilite la résolution de
re, Il I'a employée avec un succés trés,
carreau qui était déja parvenu & sa
?wvﬂnm évidemment d’une humeur

us la fnrmeﬂ‘extra,ltqmll. ledoctear A

"t:er, purge: &uumeuh,net 1
5 tﬂr aun gm&wuitmq ]

T saveur }ﬂmse.‘ au malade, -on bien: ¢
léger : la meilleure maniére de le faire consi
préparer par décucuon ﬂea‘*‘fem]lea dans
vin blanc. ¥k sy

s les cus de guérison rappimés ar
ywes deux i trois mois de {emplbi du.'-
k sanﬁﬁsa ér.é mtahl:e. .2 )
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.~ fication t,m-m ale, qui 'para:ssau: ‘avoir ulcéré

- simum cranium , mollissimum wverd cerebrum.,

306 0SS
nérale a la snite d'une dégénérescence ossiforme des |
constituantes. de toutes les articulations. 11 est bon d’
néanmoins que, dans plusiears Iésions partielles du 1
‘ment, la transformation osseuse est le résultat et non la
de 'immobilité des articulations : ces derniéres, en
crustent difficilement de phosphate calcaire tant quell.
Ie siége d’un frottement et d’une action habituelle.
Mmg;agm pense que les gss:ﬁca.uons de la dure- .
vent étre une cause d'apoplexie ; mais cette asserutm o
rait trés-hasardée : s Ifﬁt vrai, en effet, qu'on ait
queiquefms des points osseux dans la dure-mére,
nant les cerveaux d'individus qui avaient succombé i
plexie, il ne I'est pas moins de dire que ces trans
‘organiques ont €té souvent observées dans le mém
sans avoir jamais produit, pendant la vie, d’accidens
tiques; d’aillears, ainsi que I'observe fort bien,
M. Cruveilhier, la coincidence de deux faits, 1
qu’elle est souvent répétée, nest: % une raison pou
soit nécessairement ln umse ou Peffet de 1'autre.
Il n’en est point ainsi de f]mlanrs ‘maladies gui dé
ﬂ‘nn état dirritation ou d’ulcération du cerveau, com
céphalalgies, des épilepsies, des convulsions, ctc. Ce
pemrent étrede:ermm par la présence dossification
ﬁ pointaes , qui irritent Pencéphale comme beauc
ts ]e pmmrent. Valsalva parled un homme affecté
vie de céphalalgies atroces : & Pouverture de son ez
trouva dans la dore-mére un petit os hérissé d’épin
conp dexemples semblables sont cités par Bonnet
hretum (lib. 1, seet. 1). Lieutaud nous a éga
servé I'histoire d'un’ maniaque mort a age de g
qui ‘depuis sa jeunesse était sujet a de violentes
téte. A U'ouverture du crine, on trouva sur la fau

en un point. Sandifort , dont I'autoritéest ici d'n
}Jarwge Popinion que nous venons d'émettre, «
voir dans le passage suivant : Ossicula talia

mum hoe 'umcm, ositas membranas , eminentiis
tiusculis , irritare , , mole ac pressione dw -
symptomata , debeut, Minimé ea propter iniran
cephalalgie, Ietfu:rgl mm,apnphﬂm :
causas memorar:, saltem in craniis hominum
uhmfalmmmant esse detecta (Observ. anatom.
.11). M. Esqmrul a trouvé, daus les cadavres
i.p:lept.lques des plaques omﬁém, inégales, dévels
face interne de la membrane fibreuse de la moell
a hien voulu me faire voir ces ossifications, qui sent ©
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kY O8SE ° 4o
- De la dégénération ossiforme eonsidérée dans les différens
de Uorganisation humaine. L’idde si féconde de considé~
s Iésions organiques isolément dans les différens tissus,
a méthode la plus siive que nous puissions suivre; déji
nwavons en quh nous féliciter d’avoir pris pour gnide
notre article inflammation (anatomie pathologique) , cette
lente méthode due an génie du célébre professeur Pinel, -
nt M. le professeur Dupuaytren a fait une si heareuse ap
ion dans ses cours d’anatomie pathologique. M. Cruveil-
son éléve, a adopté la méme marche dans son travail sur
sification morbifique qui constitue I’ordre cinquiéme-de ses
ormations organiques (Essai sur Panatomie patholo-
tom. 11, pag. 1). L'auteur ayant réuni dans ce travail
ndn un grand nombre de faits choisis avec discernement,
deyrons y avoir souvent recours dans cette partie fonda-
ale denotre article. Nous procédercns du reste dans 1’énu-
ion des tissus affectés du simple au composé, ainsi que
Pavons fait dans d’autres circonstances , c'est-a-dire que
nous €leverons successivement des tissus élémentaires anx

O5 COMPOSES O SYSLEmes, - yuliv hato 3 Laan iy
su cellulaire. 11 est rare que ce tissu offre des dégénéra-
ossiformes, je ne les ai jamais observées ; dans le grand
re de vieillards que Bichat avait eu éccasion de disséquery
faire disséquer, il n'avait trouvé qu'nne seule fois cette
pece d’ossification & la parlie postérieure du mésentére ; mais
qui est digne de remarque , c’est qu'il assare 'avoir rencon-
plusieurs fois chez des femmes adultes daos le tissu cellu-
qui sépare la matrice du rectum, il en conservait méme
ers exemples, M. Dupuytren a tronvé des fragmens ossi-
~du tissu cellulaire entre les muscles du mollet chez un
e mort avec une <léphantiasis de la jambe gauche.
Cruveilhier parle d'unetumeur ossense trés-voluminense dé-
oppée dans le tissu cellulaire cutané qui a é1é examinée par
e doctenr Codet 4 V'hopital Saint-Louis ; le méme auteur
servation de Grandchamp , relatived une tumenr os-
a volume du poing , sitaée sous le péritoine entre la
ceet la vessie; lamalade sur laquelle on observa cette dé-
ation ossiforme avait éprouvé dans les dernieres anndes
vie des coliques, et av:st €lésujette & une rétention d'u-
‘elle ne faisait cesser que par la position horizontale.
sténte nerveux. Le cervean présente bien rarement la dé-
ération ossiforme, et la plupart des exemples qu’on a cités
 zenre doivent élre considérés comme des ossifications de
re-meére on des tumenrs pierreuses oun des exostoses atte-
aux os du crine. Bichat pense pourtant que le cervean
ve quelquefois la transformation osseuse ; ME$BI- a rens
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contré. Ems!hp&rhb pnsmnm de l’hémasplmre gam:
menmd&m ho mﬁnh&ueﬂnpum plusiears année:
lxlﬂnd:ih:e trés-dure, du poids de denx gros
r;;a'flé.rlaséﬁdq pointes, anaiﬂgue pour l'aspe
r 4 VU une concrétion osseuse tres

et ,',mue ' L-mda.mg, Adyers. med. pract.). An npp'
- Craveilh T, le | afesienr!iuyermm dans lecerv
homme qui seapla:g:mt depms long gtemps d’une do
s:.{ue poslermum la téte, une cum:retlm dure , p!
‘d’une noix, m' une petite PIELT
lumeﬁmm feve 3 i’i&:rdm:tﬂe la tglmm des nerfs .
mmedame devmnenveu.g:le:h la suite de Tmlent.es
tetesih s
- Bichat dit que les nerfsnes ms:ﬁ ais 3 M *ﬁr
qechercgues -égml

meaa me auclm memp]e mes 4 cet
£g ent i ;
- La membrane rm voir une tmﬂannt i

8 s'ossifier particalarité qui poarrait po
nature est différente de celle des nerfso qmes,
souvent af.l‘.nbme ‘an tissu dz l‘ée;ttfrme e %esi’ml
ossenses qui appmenmmt ‘autres pemes & L
exemples de ce genre d’altération que. ‘rapporte aver
M. Cruveilhier, denx seulement m'ont para i I'a
contestation ; je vais en donuer une idée succincte.
- Morgagni ouvrit le cadavre d'un mendiant aveugle
dn suites d’une plaie detéte, Peeil privédela faculté devo
trouvé beaucoup moins voluminenx que celui du coté op
sous la clioroide,, et & la place de la rétine, existait
brane. oswuse?mmc‘e i naissait de I'endroit ou s’
optique, et s'étendait jusqu’an pourtour de la cornée en
la courbure de I'eeil. Le - ‘mfque érait affaibli
voluminenx que ceiui de I’ 4 Pendroit
union, Taltération uﬁsait, -et tout I:ta.n ﬁana i
{ep:st». L, W 3@%}- AP
Sur un mpeusif. mort \h la sal]e .Snmt&"anl a&m &
e Paris, M. Cruveilhier trouva sous la choroide
brane ossense concentrique aux autres ‘membranes
cette membrane était ruguense par sa face extern
rente i la choroide , surlont dans Tm]ques-pmms i
gale h’sa*surfncemmw intimement unie a une me
tilagineuse qui la- tapissa.u ‘dans toute son étendue.
€tail inégal, et se prolongeait en avant }’U&Mﬁ
aumoyen d’une substance mlagmr.use bl
e msctdmre a sn.rrg rouge. L’osslﬁcati d
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058
quente que les. lrmsqmm#gscadavmsﬂmt mfm,l’ Fl'#

E-p  présentent on moins co nsidéial
; qu’ait été Flgenre de mort : ces |!_1caunns, R,]ps.ﬂtglv .
it développées dapg la mrb;a ommune qui tapisse Ja
des la pa .f:kFrﬂu mwg{dﬂ

ttes : tantdl ce aoh;- -,','.,. .
geu andm.t;.ﬂ%tﬁ I

calion C ﬁpm 2 ;ene ne [prem

.s',ﬁanﬁla forme, etn’est jamais. accompagnée
usmeotionnées ; elle envahit ordinairement la

Elu cercle artériel , para"t affecter ,pnnblpalemgm a
- propre , et se. pw.smte le plus communément dans
ancé ; elle est recouverte par la membrane interne ,
y paru elJmﬂF mince; .ssmvenwncgalegt mher-

fe iy ppinep dnsll 2usibiedn et 8
allons maintenant w&lﬁsplﬂlmnﬁiﬂ%fm pqs-_
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A e

sible l'ossification dans les diverses parties du systéme yas
laire i sang rouge en insistant plus particuli¢rement sur
es valpules mitrales et sysmoides aortiques sont le
souvent affectées de la dégénération ossiforme; on recon
ici I'influence dela membrane commune des arteres parla .
tinuation de laquelle elles sont formées. ien de plus
ble que leur forme et la marche de leur transformation os
Dans leur intérienr , on remarque plusiears points os
~ dinairement unis entre eux par de petites lames cartilagi
oun demi-ossenses. La substance calcaire qui les forme s
avoir éié simplement déposée entre les deux lames de’
brane interne du ceeur. Suivant M. Corvisart , les val
sifies peuvent rester appliquées contre les parois de I'a
ce qui est rare, ou bien rester irréguliérement abaissées
biles', immobiles, etc. Le célébre chimiste Maker m
d'un anévrysme caunsé par 'ossification des valvules sy,
des aortiques; & 'ouverture de son cadavre Viegq d’Azyr t
le ccenr un peu dilaté, les valvules sygmoides ossifices,
nies , et réirécissant beaucoup le diameétre de 'artére.
* L'aorte présente fort souvent des ossifications, surtot
un &%e avancé; pareilles observations s'observent
chez les adaltes et méme chez de jeunes sujets;
sont disposées par plaques plus ou moins considé
tres fois elles constituent un cylindre ossenx d'une éten
riable. Coiter assure que Tallope avait disséqué le c:
d’un habitant de Padoue, dans lequel il avait trouvé
toute entiere ossifice ((bs. anat.). Harvée affirme ézz
avoir rencontré une portion de 'aorte descendante
un tube ossenx (in tubulum osseum) ( E xercit. anat. d
sang.). L'ossification quelquefois bornée & la crosse:
s'observe souvent dans toute son étendue. Dans quelq
elle occupcen méme temps et le troncde 1'aorteet ses prin
divisions; d’autres fois elle semble, par une sorte de p
tion, attaquer Porigine des principales artéres (Cruve
La transformation osseuse des artéres cardiagq
constatée un grand nombre de fois. Crell , Bellini
Senac, Morgasni nous en offrent de nombrenx
Mekel en particulier a trouvé ces arteres ossifi¢
fides, commeil le dit, jusque dans leurs derniéresran
( Collect. acad. , tom. 1x ). A, e
Nous avons ée‘jh parlé d'un fait rapporté pa
a pour objet un homme de quarante-cing ans
taque d’apoplexie; & Pouverture de son crine , or
artéres de la base du cerveau ossifiécs. Dans quel
elles se trouvaient -:iblitéréegpa' es par un dépét de matiere ea
: M N : 3 4l
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se, et dans d’autres , elles draient entiérement converties
ubes calcaires : au res:.e ces ﬂegenémtmns ossiformes : sont_
d’étre communes. On a trnnve lus d'une fois les artéres
tides transformées en un cercle osseux plas ou moins
gmiu - mcumpletement oblitérées a letu.' ongme ou dans
‘d’autres points , M. Cruveilhier rappm'te, 57 du n® vol. de
son ouyrage, un exemple remarquable, ﬂans lﬁt}nél une partie

rteres caruud_es, cérébrales moyennes, souclaviére radiale,
ue, crarale poplné& tibiale antérieure, était ossifide de
: u‘-:re a mtemepler enticrement le cours du ung dans plu-
eurs endroits,
~ En 1816, faisant le service d’éleve interne a I'Hétel-Dien
Jes salles de M. Husson , nous trouvimes également dans
davre d’une femme morte d' anéyrysme du ceeur des ossi-
ications presque généralement répanducs dans le systeme ar-
el , atfectant en plusieurs points une forme Parul:u]tere-
rte formait un cercle solide depms son origine jusqu’a la
sance des carotides; ci et 1a nous remar grln&s des végé-
ns 0sseuses I:res—cons:derahles qui ressemblaient assez bien
es coraux ou i des stalactiques; I'une d'entre elles oblité-
'ilcomplétement | orlflce e Ta carotide d’un coté ; "aorte
torale et abdominale offrait égalemem‘un 5rand nnmhre
‘plaques incrustées, Une végétation osseuse considérable se
vait a Iorigine du tronc céliaque deux auntresse faisaient
remarquer i celle des iliaques primitives , ele. , etc.
 Systéme wvasculaire & sang noir. Bichat dit positivement
on ne voit pointd’ossification dans les valvules tricuspide et
de 'artere pulmonaire ; il donue méme cette parti-
rité comme une différence de structure entre les deux
T igmhtauea communes des artéres et des veines, Mais Bichat a
tort de conclure la non-existence de ces dégenera;mns 0ssi-
nes de ce qu ’il ne les avait pas uhservees et I'on voit mani-
ent qu'ici comme ailleurs il s’est la:ssé entrainer au désir
lir des oppesitions de caractéres entre les différens s
Sénac a vu les valvaoles lncuspldes a!maaées, col
‘parois du ceeur , trés-dares et environnées de filets. nsseux
du ceeur , tom. 11, pag. £33 ). Un exemple de VPossifi-
on de ces valvules se trouve consigné dansla Bibliothéque
icale, tom. xrvir, pag 18. M. Cruveilhier cite également
observation de Horstius sur le méme sujet. Morgagni af-
";”d’a:l]eurs avoir pluneurs fois Lenr.unl:ré ce genre d'ossi-
tion.
8 valvules de Lartére p ulmnnm devleunent trés-rarement
uses. Cependant M. Corvisarten a observé quelques exem-
dans lesquels celte altération était & la vérité peu mar-
e ; mais li[nrgagm a vu sur le cadw:c d’ane fille de seiza.
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- Une chose trés digne de remarque , et qu'on a constatée un
- grand nombre de fois, c'est que les fractures des cartilages
se réunissent & 'aide d'un cal ossenx. M. Dupuytren nous en
ntra plusieurs exemples dans le cours d'anatomie patho-
gique qu'il fit & PHétel-Diea en 1816. = 34i7
uant aux fibro-cartilages , lear transformation osseuse ,
ique moins commune, n'en est pas moins bien constatée ,
it qu'ils appartiennent aux articulations, seit qu'ils fassent
artie des cavités splanchniques. Sandifort a va le plus con-
érable des cerceaux de la trachée ossifié. Dans une autre
constance , il observa que la moitié supéricure du conduit
ien avait €ié envahie par la méme alleration ( Obs. anat.
ath.); Winkler ( De corp. humani lithiasi ) et Morgagni l'ont
ement rencontrée : ce dernier a méme va Possilication
divisions des branches, Les fibro-cartilages intervertébraux
sont pas exempts de cette altération maladive qui con-
itue des soudures de différentes portions du rachis qu'on
erve surtont chez les vieillards liveés anx travaux de Pagri-
re, et antérieurement affectés de rhumatisme lombaire.
te soudure a aussi lieu chez les bossus, et s'observe égal
nt chez cenx qui ont été affectés de la maladie vertébrale
de Pott. M. Cruveilhier cite un exemple de ce dernier genre
dégénération ossiforme , dont il rapproche en méme temp
iece intéressante conservée par Hunault, oit I'on voyait la
ere vertébre luxée sur occipital avec llll'-:I'tt;in elle était

€. - : 28220,
stéme fibreux. De toutes les membranes fibreuses , c'est
arément la dure-mére qui est la plus exposée b la dégéné-
on ossiforme. Sandifort lui a consacré un chapitre presque
er dans ses Observations d’anatomie pathologique ; il suffit
voir ouvertquelques cadavres de vieillards pour aveir ren-
trée. Depuis Autoine Cattus quien parlale premieren 1557,
exemples de ce genre d'ossification se sont prodigiensement
ipliés dans les Recueils d'observations. Botal, Wepfer,
en, Morgagni sen sont particuliérement occupés
leurs ouvrages. Il résulte des faits qu'ils ont rassemblés,
qu’on peut observer chaque jour soi-méme, que c'est
pli falciforme de m-'me?l%faué_' ui s'encroiite le plus
t de plaques osseuses disposées plus ou moins réguolie-
it dans toute son étendue : ces plagues varient singulié-
par lear épaiseur, I'aspect que présente leur surface
o0 moins lisse, inégale et garnie d'aspérités. Dans plu-
cas, elle a offert des plaques d’une grande étendue a -
rtie supérieure ; d’antres fois, on a Lrouvé toute la faux
‘e, Tout récemment, j'ai va a 'Hotel-Dieu de Paris
a moilié antérienrf et supérienre de la dure-mére

-
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- formantune lame osseuse continue. Suivant M. Cruveilhi
‘avu cette membrane et sesﬂ,liﬁemnsxe[ﬂm entiérement emn
- par ,1& lﬂ;msphate de chanx.Le méme anteurPnrle d'os
particulieres , qui consistaient dans des granulations
~semblables & des grains de millet, fixées 4 la partie int
~dure-mére par un pédmule. trés-mince, en sorte
M@bialenhfoxmees aux dépens de U'arachnoide.
~ Les membranes ﬁhrcuses des fenétres rondes et o
1nre1!le interne s'ossifient quelquefois (Valsalva et V
- Celle du Pencarde a éié sonvent trouvée parsemée
: qnes osseuses tantot libres, tantdt unissant cette puche
hraneuse au coeur par dsmmles adhérences. .
- Morgagni, danssa trente-sixieme €pitre , nos. 14 ¢
nd cumblf:n les ossifications de la surface ex
Ja rate sont. freque;*;es , et il cite & cette occasion une
série d’antenrs qui les ont observées avant lnj. Il n'
de médecin n'ait rencontré ce genre d’altération,
trés-difficile gedémder d’apres les faits qu’on rapporte
dégénération osseuse a lieu dans la membrane sérens
Ja membrane fibreuse dela rate. M. Lobstein dit n’ave
distinguer laquelle des deux était affectée dans
E:l‘m-.umn cartilagineuse. M, Lacnnec est porté i
la couche cartilaginense est placée entre les deux me:
il en doit étre ainsi des plaques osseuses.
Tignore si la membrane eprupre du foie est sus
s’ossifier : je n’ai rien trouvé i ce sujet dans Morgagr
veilhier dit avoir rencontré une fnts la’surface gﬁl‘}-
Tiaire hémse’e de granulations osseuses. if
. Lep . On sait que Duhamel et Tru‘]z
d'aprés un grand nombre d’expériences, que le
inscepubla de s’ossifier -dans trois circonstances
1% lorsqu'il est détaché de P'os; 2°. lorsque l'os
our laﬁrmamn du cal ; enfin 30, lorsque la m
dullaire est détruite, Les nésnltnts obtenus par ces
m&ntateurs ont é1¢ vivement mntgﬁtéﬂ, dans ces de;
parlﬂ.’ﬂ. Richerand et Léveillé. M. vamlhmra
série d’expériences sur les animanx vivans, st
~constance et une habileté dignes d’éloges, pour
grande qpe;uou Ses conclusions sont conformes i ¢
°. Le périoste détaché de 'os est susceptible de
51 on cite des faits contraires, ils n’infirment pas cet
parce que mille faits negahfs ne peuvent. détruire un
.matif ; mais cette ossification n’a jamais hen qu.ami
‘gst en conlact avec du pus. :
2 :1"" Dans les fractures , le périoste ausmante d’a :

L
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eur, devient successivement cartilaginenx et osseux pour

sifient également. : : : :
3°. Enfin, I'ossification du périoste, en cas de destruction de
‘membrane médullaire, bien que trés-probable, ne parait
s aussi évidemment démontrée, I T, Fid s
systeme fibreux disposé en faisceanx, comme les liga-
s etles tendons , s’ossifie dans plusienrs circonstances ; mais
e connais aucun exemple de la dégénération ossiforme des
névroses , sicen’est pourtant celle du centre aponévrotique
~diaphragme. Les ligamens des articulations, qui ont été
e# de la gontte pendant longtemps , nons offrent sonvent
incrastations phosphatiques chez le vieillard. L’essifica-
des ligamens a également lien dans les articulations sy-
throdiales, comme celles du bassin de la colonne verté-
e, elc. , et elle est une des causes de l‘an‘}s ylose générale,
mme le prouve l'exemple conservé par M. Larrey, chirur-
en en chef de I'hopital de Toulouse, oi I'on remarque tous
les ligamens qui unissent la surface articulaire ossifiés, Le fait
us remarquable, concernant Vossification des tendons, a
recueilli par Wislingius, Cet auteur vit tous les tendons
a jambe et du }l)ie-:l_ d’un vieillard presque entiérement
senx. I'ai trouvé le tendon du muscle petit psoas ou pré-
mbo-pubien, bssifié dans tonte son étendue sur le cadavre
d'une femme avancée en 4ge. - i S
Tissu musculaire. 11 ¥y 2 bien longtemps qu'on a observé
e les muscles qui avoisinent les fragmens d’un os fracturé
ssifient et concourent ainsi & la formation du cal , puisque
tte ossification est mentionnée dans les Mémoires de I'aca-
mie des sciences pour I'année 17 16, comme un phénoméne
s-connu, a P'occasion d’une dégénération ossiforme de la
bstance du eceur dont il sera bientét question. M. Dupuytren’
. Gruveilhier , son éléve, ont, dans ces derniers temps,
I’attention des médecins sur cette transformation curiense
issu, Il résalte, est-1l dit dans I'Essai sur anatomie patho-
e, d’expériences trés-multiplies faites sur des pigeons ,
de plusieurs observations faites sur I'homme, que, dans un
grand nombre de cas, le cal est formé par Vossification
perioste et des muscles, de ces derniers surtout qui de-
nent peu a peu grisitres, perdent la disposition linéaire,
mentent de consistance , ressemblent d’abord au tissu cel-
ire pénétré d’albumine combinée , puis revétent les qua-
s du_cartilage et enfin de I'os. Ce sont les couches les
rofondes des muscles qui éprouvent cette transformation
“5‘ tiers , la moitié , les denx tiers, la totalité de leur
ur, suiyant .i’éi.antiue du déplacement. ;
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!‘;r Hﬁﬂﬁﬁmlﬂﬂgﬁﬂﬂ et M. Leveillé ont vu des dmm&

1 @vum pca_shes du diap
e "-.-e':,._ﬁr p]ﬁetw: sur le cadawc de

i) ;Ltﬁté ‘un mm;le mimmtal quaHchr H.'M\I_
os ( Diss. chirur., c. vi1), et de quelques pr
m:, - M. Dupuytren dans les m
jambe d'on mdm&u mort unélepham],ssls‘, i
‘un ms.c!e-;_llasiue,- };:esqu& entierement ossifie q;i‘e
q;pu:;:m, an mois de février 1816, sur le miavre 1
femme. Au centre de I’ argane,ivﬁ-tmbiement trans
- ©8, existait une certaine quantité de matiere adipocires
- Le tissu du ceeur parait plus exposé que les antres n
A la transformation osseuse. On trouva une concréti
forme , longue de quatre pouces et demi , et large d plu
pouce, d’une figure semi-lunaire et convexe dans | m I
eﬁmmmb renfermée . d'azis la ;uhsﬁum du cee
T re jésuite , mort i Vige esu:xanl.a-quntﬂm
mﬁeﬁefmde’me des scffm, 1716). Les fibres ¢
dit Faunteur de cette observation, élatent si i’mmeut
4 cet os qu'elles semblaient y E.nemﬂre naissance ;.
an contraive 'os qui naissait d’elles. Mo rgagni o
degewauon 4 peir pres semblable dans le cadavre
tain Tridentini ( epist. 11, art. 22). Le méme ante
Ja pointe du ceeur ossifiée du colLé gauche chez une
seixante-quinze ans ( epist. xxvir ,art. 2), et plusieur
¢cailles ossiformes sur la partie postérieure et sur I'
droite du ¢ ceur ‘d’'un mendiant : elles adhéraient si f
i ce viscére qu’on ne pouvait les en séparer sans d

substance : sﬁﬁmmmznﬁmvbants
ut nnﬁa - quarum Im:emna' ne. poﬁ.'mt upm (E
art. 16 ). '

* Le Journal de médecine { }anvmr 1806 ) contie

* wation de M. Benaﬂdm, on toute 1'epamseur R
gauche élait pétrifice. On n'a jamais trouvé chez I'
cear entiérement ess:ﬁe mais M. vae:il:mr
'pheﬂoméne dans une oie.

Tissu séreux. La ﬂégénaranon osmfarme li&_! |
Iﬂum est une lésion accidentelle et non un effetde I
comme on le remarque dans plus:euu antres
coup de ces Iésions organiques, décrites par cerl
tels que Haller et Sanifm:t, ele., comme des altér:
la pie-mére , doivent éire rapporiées a 'arachnoide.
avale prafongmlenl: de cette membrane daus |
dml P arsemer de plugues osscuses. " Bichat cen
pitce d’anatomie pathologique o I'arachnoide ¢
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seuse en plusieurs points ( Anat. gén.; t. v, p. 536).
plévre est, comme l'arachnoide, et plus souvenl peul-
suscep tible de sossifier. Jai observé moi-méme dans
vres ceile membrane -muﬂﬂement transformée
une lame osseuse. Morgazni vit avec ét’ﬂ ment, en ou-
t e cadavre d’un vieillard de soixante
Ia‘_‘p]"evre cmtale et draphrngmnuqu
rreuse et nsst'use I‘ussiﬁcam-n n:onszs-la:t ﬂans

ﬂ*nc e XXI, arL 19). i.l:
ait une lame u,';(scllijl;% il avml 9.")#‘?&
“-'psuug Pus! ieure ‘du poumon et ¢ mtes }a;{heﬂ};
j 'L endroil entre les*pau.ws‘ une forie. ﬂdherence
1 avail eu heaucuup de peine & 101:[!pre &n-lmt assUre-
tla Plevre ossifice (art.12). Lleutajud Bruner, M. Cru-
er ont vu souvent des plaques DS5E1SES pl’us ou moins
s, dcveloppéen dans le tmu ‘des Plevrea coutale .
\érences osseuses. qui ‘umissent quelquefois le caenr
; carde, doivent- elles étre attribuées a Possification de’
wembrane séreuse de cetle cnvelﬂppe ‘membrancuse 7
Pémome s’ossific rarement lorsqu’il est contenu dans
cn; mais lorsqu'il est déprlacé et qu'il forme un sac
ire, il est alors plas auscepnh!ed éprouver celte trans-
n organique. On a vu sur les sacs herniaires des pla-
égtilmres ossifices , d'un aspect trés-inégal , ete, ( Cru-
r). M. Marjolin a trouvé I'épiploon uss:ﬁe dans le sac
. ancienne hernie qui avait contracté des adhérences dans
om, Ce repli membraneux peut encore étre alfecté de
inération ossiforme dans Penceinte de Ja cavité abdomi-
. A Pouvestare du cadavre d'une fille avancée cn age, et
portait depuls ‘plus de trente ans une tameunr d.ms le ven-
l‘&conuur que cette tumeur €lait formée par Ié ?1plnon
sail treize livres neuf onces. On fut obligé de ia scier
naitre sa structure mténeure, laquelle offrit une réu-
globules osseux , séparcs par des leuillets membraneux
1. de lacad. des sciences, 1735 ). Ruyseh , Riviére',
in , Eller, Marcellus Donams ont obseryé des indura-
u des muci-étmus ossiformes plps ou moins amlogues‘h
us venons de citer.

que vaginale est susc t:iﬁe a!e # ussrﬁer principale-
ns les vieilles hﬂ M. Boyer a vu sur le ca-
ddecin de I’ ﬂplml &e‘ la Char:m e cnncrél.mh :
l*z?pﬁ:s:seur de cette membrane, M. Marjolin-a
t disséqué une tunique vaginale ﬁhm wrt(hgzncusé
plusicars pfaques osscuses.
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- La trausfurmgupn osseuse des membranes. {gmqmqk
l::m:ﬂ. avec celle des mulagm et des ligamens 4 détert
l’anigrlm, ﬂfchuop qui est suscephhle d'atteindre tou
articulations, Les ggngﬂales des ap h_yses n:t:q:J
vertebres s'ossifient dans la plupart des ankylose
lonne vertébrale. Celles gui umssent Iescaml es
sternum s'ossifient égalemem par les progrés de
du counde, du genou, du poignet, du pied, du carp
des arj‘.mnalatmnsm uia-guméralel iléo- Eémura]
ajg,mue du rhum: me,, des tumeurs blanche
csaqsea sasceptibles de les enﬂammer zil
mples d’ ankjloses gem:rales : Un jeune ho!
‘ \'mgt ans unegrande difficulté dans r ex
wemens bientét les membres et le rachis devienn
en dermer lieu la téte et la michoire inféricure; e
de soixante ans , presque tous les mouvemens sont
Je malade succombe. L'examen du cadavre prouva.
les os étaient unis entre eux ( Cruveilhier ). M. De
~ decin des environs de Brest, adressa en 1716 i I'acads
_sciences des détails relatifs Y un enfant sur lequg ne
quait aucune articulation m.ohule; son corps ,
;des,expres.smna du narratear, nélait « u:m
comme une pémﬁca.non des amcles nerfs et te
phalange aux doigts des mains, nul mouvement
guet, dans le coude, I'épaule, etc. Colombus,
plus récemment M. Ptrcy ont rec.ueﬂh des
‘Tout ce qui est relatif aux concrétions pierreus
et autres wf?ﬂ étmugars qu on trouve dans les artic
sera traité i rticle pierre Vi
- Duhamel et Trn]a cues plus haut, ont co
fois Possification de ]a membrane médullaire.
.3: Cmvmliner l*car:; uhserveeldam des cas de
des pigeons et & ms ; 1 ail que cet :
Jieu ps%:r}:nnt dans ]ﬂlﬁacuues Ig:nt lgs fra.gmam, ;
Icnms.immeﬂmtt et dans les cas oit I'os .
son périoste. Le ﬂoateur Tuilier conservait un tibiz
‘dont les fragmens fracturés étaient réunis par un ¢
intérieur , malgré un écartement de denx pouces;
- formé par Possification de la membrane médulla
- Les systemes dermoide et muquenr qui se ress:
‘tant de raFPorts, paraissent, lgamque trésra
~ tibles de la dégénération ossiforme. Baillie dlt
‘exemple ou deux de concrétion ossense dans
e de lintesting il a vu anssi une adhg :
tions dmtesuns mnvcmes en 0s. Relativen

‘meide, je ne peux que rappeler ici u fm - d:é'i
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e qui est rel:mf i l'ossification d’une ‘portion de la fesu
wweﬂ]e femme, présentée 4 la sociélé anatomique par- le
teur Gillaiseau. Ces tissus participent d’ailleurs, comme
Jes autres, & l’osslﬁcanun générale &u l'mhus clon}‘. on; &
elques exemples.
anglions , gimde:: wiscéres & pafer.ckymﬂm B.len da
‘commun que de rencontrer des ganglions lymphatiques
rmés ¢n une matiére dure, brunitre et comme il‘.nmm:,l
ur dégénération ossense est moins fréquente. :
ﬁnns le mésentire d'un cardeur de laine agé:fl.m:
¥iron qnarante ans, une glande de la grosseur d’une cerise, &
1a fois osseuse et plerreuse d'un asper.:t megai el rugueux
vist. ngﬂ,.?rt 23}11}2 a\;}au Z;uv&m remarqué la rmémie
ération dans les ns bronchi epist. xv, art, 1
suffit d’avoir ouﬁﬁtgquelques cadm{d F;sdwldj;s Phtﬁﬂl-
Eour avoir fait la méme observation. On-trouve trés-sou -
ans le mésentére des ganglions malades formés i P'ex-
cor par une (:uque osseuse et qul contiennent dans lenr in-
une matiére stéomateunse. pdgs ol QOs sohde. L ossi-
ion des gangl:ons Jymphauqm a é1é pareillement obser-
ns aine et dans Vaisselle par M. Dupuytren, L’altéra-
n rganique. E; arait en général procéder de Vextérieur &
ieur car, le plus souvent, le t:.enlre de l’oxgane,maladt
ormé pnr une matiere nonmmﬁe’ﬂu ;
corps connu sous le nom de glande et ?éqnem—
exposé & la dégénération ossiforme. Drélincurtius prétend
ir vu dans cet état aussi Wiummenxequ un ceuf de poule.
glande thymde peut s'ossifier dans une phu ou moins
de partie de son éendue ( Morgagni,. Epist. 1, att. 31 ).
le cadavre d’une femme moste d'apoplexie, M. Cruveil-
rouva la meitié gauche du corps :}Lyrmde.d ‘une consis-
e i;usseme ‘une substance dense, fibreuse enveloppait celte
tion qui renﬁermaut dﬂa kg?:stas remplta d’une matiére
linense. +h
t:u:mnals &)ﬂmnt ﬂer.mn les authﬁnugups de . Ia deg&:é- -
pancreas. I[: ‘ossification d'un rein se trouve
h—;dans les Communications médicales , tom. 1, pag- 41&.
! conmais point. d’autre exemple. . .
out ce'qu’on a dit relativement aux. Elégénéranons os&eus&l !
chjrme du foie manque d’exactitude et de précision.
‘est point ainsi de la vésicule biliaire, dont les parois
trouvées complétement ossifides par G:andchamia Plos
ment , M. Jules Cloquet a vu ce reserﬂw: memhraneut
15té de trois James osseuses. |
cules peuvent éprouver la trausfnrnmtmn osseuse ;
erbois a vu deu: testienles osseux dans leur centre, chez -
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-amener. cet état. Vu ala Ionpef ];eJJ_ssu oeih;l

i:']ﬂihnfgraphg dal"aniﬂ: numtd.n{m
s BRI

DU CAL. Larhclecalf?am mm.mm,
e de chirurgie et non d’anatomie patho
indigué que trés-briévement les di
( €té successivement émises euddpbéas i
les fractures, sans entrer aucun examen
que ceuX qui se rapportent au trailement de ce

ies : cet article appartient donc & l'ostéogénie accid
Je me félicite, puisque je devais I'éerire, de m'étre lis
recherches nombreuses sur son sujet avec mon ami
wlfahnmteur de ce Dictionaire. =~
i mu.rmm mmn. E.rpmem sur le MI d'mu

"s-.upenen;-,eq ont été faﬂ.es sur des dnm _
moi les avons suivies depnis linstant de la product
fracture jusqu’au-dela de sept mois et demi.
remiére période (. mamentdcfa

3 Tissu ce.!kdmre Le déplacement des fr
J;r.i'ml:tmze rompt des lamelles du tissu ce llﬂ
sangume» e‘n ,esl: le résnltal: 1mméﬂmt 5 er.l

. Un réseau ?nsculalm rnuge, qm ne tarﬂe pas hse
usque dans 'épaisseur du périoste, se MWME
le tissu cellulaire qur. Ie mose a envahi
ce tissu cesse graduellement de pouvoir étre rédui
molles et poreuses autour de la fracture, oir il v
et leurs faisceaux d’une maniére ferme et serrée. 1R
Puis, devenant chaque jour de plus en: Plur .
tant, et perdantla teinte que lui donnait I’effusi
Ie tissu cellulaire s'endurcit jusque entre les peti
‘des muscles. Dés ce m.oment ‘on ne peat Plns_ru:
‘ganisation propre, ni la nature des diverses p:
immeédiatement sur la fracture. Dix ]ourssuflliam

‘une immense guantité de vaisseanx

ctant beaucopp plus mirp'i-‘ohhes 1
‘tres, ¥ ﬂumient l"aspect de taches q on
Leeil nu. £ i
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o OSTE e, s
cbtes, du larynx, etc., présentent fréquemment une sem-
ible ddgéaécestence, ot te phéoméns est 8 Comimun que
- Morgagni semble noter comme une chose extraordinaire le
~ défaat d’ossification des cartilages costaux sur une femme da
ixa atre aus ( epist. 236). Tous les tissus sont sus-
ceptibles de revétir le méﬂ:ie_.ca:m;r.ére;Iigﬁ-i_c*ii@qnﬁ_ﬁl_ﬂ",i.:ftri#
niques artérielles , le tissu cellulaire, les muscles, elc., de-
ennent fréquemment osseux dans un 4ge avancé, et ce qu'il
‘a decertain , c'est que si ces parties passent par I'état de car-
~ tilage avant de s'incruster de pﬁo_’sphntéfﬂ'e chaux, ce passage
~ est tellement rapide qu'on ne découvre que trés-rarement le
~ tissu cartilagineux accidentel , tandis que rien v’est plus ordi=
~ maire que de troaver des dégénérations osseuses. Quoi gqu’il en
~ soit, et dans tous les cas, avant qu'une partie quelconque ,
. tendon , muscle ou cartilage, prenne le caractére osseux , il
- faut de toute nécessité que des vaisseaux rouges §'y msaniics-
tent. Sans cette circonstance , il parzii démontré que Possifi-
lion ne peut s’opérer. A combien de réflexions nnesemblable
nsidération ne pouvait-elle pas se préter? Si une activité
us grande dans la circalation capillaire d’'une partie pent la
- translormer en os, n'est-il pas possible qu'un grand nombre
- d'ossifications accidentelles reconnaissent pour cause une in-
' flammation plus ou moins vive ? On trouve souvent les carti-
~lages du larynx ossifiés dans les phlegmasies de 'organe de la
- yoix ; cenx des cites présentent fréquemment un semblable

_aspect dans les inflammations "chmtiiqneq;du ‘poumon ; cﬁh
er

lasuite de plusieurs accés de goutte que I'on voit se mani
‘dans le tissu fibreux les transformations osseuses dont il est st
fréquemment le siége , elc. , ete. 8'il fallait citer tous les faits
~ de celle nature que nous pourrions rassembler, nous sortirions
u cadre resserré dans lequel nous voulons nous renfermer.
Jusqu'a ces derniers temps , les physiologistes les plus dis-
ués , Boerhaave , Albinus, Haller, Scarpa, Bichat , M. Ri-
and et tous les modernes, ayant remarqué que plus 'enfant
éloignait de!’époque de la conception, plus ses os acquéraient
e dureté par 'accumulation du phosphate calcaire, ces phy-
ogistes , dis-je , avaient pense que dans 'adulte et le viell-
ce sel devenait de plus en plus abondant; que la quantité
oportionnelle de géiqﬁnb,et'ﬂe_{hmhhymenutﬁﬁf evenait
oins considérable; qu'a mesure que 'on avancait en dge , les-
 étaient de plus en plus durs , compactes ; quede 1A résultaitz
.unc angmentation de poids qu’en disait avoir é1é remarguée;
2°. une fiagilité plus grande ; 3°. moins de vitalité puisque la
nce orgamisée n’était plus en rapport avec une masse
érable de substance inerte; 4°. une difficulié plus grande,
1 méme une impossibilité complette de la réunion des oa

¥
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E&‘“" et de i vient I'épaisseur moindre de cette production,
~ chez les sujets avancés en dge. Des vaisseanx nombreux et pen
- volumineux, qui, du périoste, se portent 4 I'os, augmentent
- encore cette adhérence. Comme ils sont beaucoup plus nom-
- brenx aux extrémitds, c'est peut étre la une des principales
~ causes qui font que sur ces points I'os et sa mgmi:_:me_ sont.
‘?,.I“’ intimement unis. Foyez, pour plus de détails, le mot
. périoste. ey =

~ Les changemens qui sarviennent dans les os fracturés, les
- modifications que la garance apporte dans le parenchyme de
- Tos, sont les principaux faits dont Duhamel se servit pour

~ étayer son systéme. 1l observa constamment que dans les
- fraclures, soit sur les pi?eqni, soit sur les chiens, les bouts
- des os n'élaient point altérés, mais qu'une tnmeur molle se
- manifestait sur le point fracturé, et qu'elle se continuait an-
~ dessus et audessons avec la couche fibreuse dont les os sont
- revétas; queleslames les plus profondesde celle-ci devenaient,

~ les premiéres, cartilagineuses; que la tumeur se recouvrait
- d’'une incrustation ossease, et qu'alors, si on sciait 'os suivant

- sa longueur, il était facile, par sa blancheur et sa densité, de
~le distingner d'une nouvelle production ossense qui s'était
~ formée. il ajoutait qu’a une époque plus avancée, on voyait
" manifestement le périoste se prolonger sur le cal. Il remarqua

~en outre que sil'on faisait une plaie & 'os d’un animal, eette

.~ plaie se trouvait remplie par une production particuliére dé-
_pendante du périoste, L'accroissement des os, d'aprés lui, n’a
-~ pas lieu par extension, ainsi que celui des parties molles; le
perioste est formé de fibres longitudinales, de lames super-
posées , qu'Havers a reconnu étre au nombre de guatre ou cing
~dans I’os de la jambe d’un beeuf; de ces lames, les plus inté-
eures sont les plus scrrées, les plus comipactes. L'écorce
arbres présente le méme caractére, et l'os peut étre rap-
hé du bois , sous le rapport de sa texture, puisque, dans
'un comme dans 'autre, on rencontre des fibres longitudi~
‘nales, qui s’entrecroisent fréguemment entre elles de maniére
former des aréoles. 11 prétendait que le nombre de couches
e présentent les parties dures du corps humain, s'éléve en-
‘au-dela de ce gque Pen.sait Havers. gui en admeltait cin-
iante-six. Quant & lni, il les regauialt-. comme composées
une multitude de lames d'une finesse extréme rendue éyi- -
nte par leur exposition a I'air. Duhamel avait aussi remar-
que ces organes étaient, ainsi que les végétaux, plus
ndres & I'extérieur qu'a Vintérieur, puisqu’on pouvait in-
cter, chez les foetus, les couches superficielles , tandis que
ne pouvait avoir lien pour les profondes. =~ i
] :ﬂlvmrq académicien assurait qu'il en est de Pagrandis-

7" . - ﬁS-T 4&5 x
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- forme le tissu spongienx. De 14 vient, dit-il, que Winslow
 a remargqué que les lames qui donnent naissance i celui-ci
‘quiltent, au moment ou clles se forment , leur régularité pre-

x

- miére. _ ’ \ sl
Ces nouvelles idées sur 'ostéogeénie trouverent bientot des
- contradictenrs; les partisans du suc osseux s'élevérent surtout
~contre elles. Haller chercha & les renverser par les expéricnces
- dont nons avons fait mention, et dout il chargea Dethleef son
- prosectenr. Les objections de ce physiologiste peuvent se ré-
?‘l?" nire aux snivantes : 1°. le Férinste est d’une structure cellu-
leuse qui n’est pas susceptible de donner naissance a des fibres
 qui se dirigent snivant la longueur de ['0s; 2°. pour admettre
que les os soient formés par lenr membrane, il faudrait que
celle-ci préexistit , et qu’nﬁie fut plas épaisse et plus solide dans
Afeetus que dans Panimal alfu.lte : ce qui est évidemment
nx ; car les os sont trés-bien formés quand le ‘périoste est
ncore d’une finesse extréme; 3°. dans le jeune age, le pé-
te, loin d’étre adhérent i I'os, comme cela devrait étre si
hypothése de Duhamel érait fondée, peut en étre facilement
paré; 4° Jamais Hallern’a trouvé de lames fibreuses a4 demi
fies ; 5°. des productions osseuses se forment au milien des
ilages , comme cela se voit sonvent dans ceux du larynx;
le véritable usage du périoste est de recouvrir les os, d'en
nlariser I'accroissement ; 7°. de tous les tissus, le fibreux est -
ui dont la cicatrisation s'opere avecle plus de difficulte ; lui
ibuera-t on la réunion des fractures ? 5°. dans la formation da
on peul enlever facilement le périoste de dessus la tumeunr,
1c ce n'est pas lui qui la forme ; §°. est-ce au périoste que
ont dues les ossifications des artéres et celles de toutes les
res parties molles? 10°. la garance a la pmfriété-dé teindre
0s en rouge; mais si c'est le périoste qui les forme, com-
ent ne rougit-il pas lui-méme pendant I'usage de cette ra-
e? Si la tumeur do cal lui est due, comment celle-ci est-
colorée quand il ne présente pas de rougeur? 11°. Si
tait au périoste que l'ossification dut étre rapportée, elle
ferait de Vextérieur i Dintérienr, tandis qu'elle s’opére
stamment des couches profondes vers les superficielles ;
confondre les cartilages avec le perioste est se méprendre
erement sur la disposition de ces tissus : les premiers ont
e membrane propre, analogue a celle des os, et appelée
icondre, qui n'a pas non plus existé avant la prodaction
elle recouvyre , mais qui a paru en méme temps qu’elle.
, propriétés, apparence, tout est différent entre les car-
et le périoste; c’est une verité qu’Albinus avait pro-
nt sentie : Cartilago omni wtate & periosteo -'dgugrsa est.
: : o

.38
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469 R s : o
- tricme heure, ce liquide est devenn cartilaginenx en haut eg
presque ossifié en bas. A la quatre-vingt-seiziéme heure, la |
membrane interne est visible; 2 la cent hailieme , on découvre
quelques vaisseaux sangains dans le nouvel os. Troja re
marque que dans tout cela il W'y a pas de signes d'inflamma-
‘tion, que seulement quelques vaisseaux du périoste paraissent
injectes. Au cinquiéme jour, l'ossification est parfaite, et
beaucoup de vaisseaux se font remarquer dans le nonveaa
Lissu. :
Chez les chiens 5 les mémes expériences amenérent les m
résultals, si ce n’est qu'ils se manifesterent plus lentement,
et que les opérations furent excessivement douloureuses. Ce
_qu'il y eut de plus remarquable dans I'une d'elles, c’est que,
malgré 'union complette qui paraissait exister entre les os.
les épiphyses, une de ces extrémités se sépara de P'ancien
et fit corps avec la nouvelle production osseuse. Troja ayant
scié le tibiad’un pigeon, parvint aprés dix-nenf jours a séparer
Fancien os du nouveau, en ramollissaut le premier avec de |
cide nitrique étendu d’ean. La membrane qui tapissait la |
interne de la production nouvelle contenait dusang; il d
cette membrane avec un stylet de fer ; bientot le nouvel
. _vint sec et parut frappé de mort. 7
Sur un auotre pigeon, il divisa les chairs, comme
voulu pratiquer 'amputation, mit I'os 4 découvert da
{mrtie inférieure , scia transversalement I'épiphyse ,-recouys
‘extrémité osseuse avec la vessie natatoire d'un poisson, préa-
lablement trempée dans Iesprit de vin, L'animal fut tuedix
jours aprés. Toute la portion de I'os sur laquelle les chair
avaient été conservées, €tait recouverte par une production
osseuse, molle, rouge, de nouvelle formation, qui lui étai
adhérente. 11 y avait une tamefaction visible du périoste.

on ne re,-marguaif aucune altération du canal médullaire.

portion dénudée avait ¢té le siége de phénoménes bien d
“rens. On ne voyait pas de changement a lextérieur;.
sar les parois de la cavité de la moelle, il s’était fon
couche osseuse, qui s'élendait jusque vers I'épiphyse, et
Eius’ €paisse 4 son milien que vers ses extrémités, conse
ans son centre une ouverture dans laquelle une petite g
tité de moelle se trouvait contenue. Cette nouvelle subst:
pssifide pouvait éire séparée de I'os primitif, et présen

=

o

L

la dureié-et de la blancheur. i e

Troja varia cette expérience de différentes maniéres et obt
les résultats suivans : pen de changemens au premier joi
‘sealement la membrane médullaire parait un peu plus bl:
inférieurement que supérienrement. Le périoste, ainsi
les muscles, les pariies voisines, sont baignés d'un.

dlme vy ¥
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jymphe. Celle-ci devient de plus en plas épaisse, acquiert
ne consistance d’abord cartilagineuse, puis osseuse, pen-
ant les deuxiéme, troisitme et quatrieme jours, La moelle
résente & cette époque plus de dureté, plus de blancheur,
est adhérente 2 une production demi-osseuse, qui se forme
x parois de son canal. Au sixieme jour, le nouvel os de la
riie supérieure laisse échapper par la pression quelques
outtes de lymphe. Vers le sepliéme jour, la cavité médul-
iiré de la portion dénudée ne présente pas plus de diamétre
que U'épaisseur d’un cheveu ; ce qui est dit a ce que la nouvelle
couche osseuse qui I'entoure a pris un accroissement considé-
~ 1able. Celle-ci a conservé sa blancheur, tandis que le nouveau
issu qui environne la partie de 'os recouverte par les chairs,
‘rouge qu'elle était d’abord, prend successivement une
coulenr blanche, Aprés s'étre épaissis, tuméfiés , les tendons
des muscles forment da septiéme au dix-septieme jour un
neau cartilagineux , qui entoure I'os sur le point ou la sec-
n des chairs a éié pratiquée. Supériearement , le périoste
st intact et recouvre le nouvel os. Au trentiéme jour, P'an-
neap que forment les tendons est vsseux etadhérent. Au trente-
quieme, du suc médullaire se trouve dans la production
éveloppeée extérienrement. 11 semble aussi qu’il s’en est formé
e certaine gnantité entre la surface du tibia et le tissu, dont’
istence est récente ; mais on ne découvre entre I'ancienne
la nouvelle couche ossense-rien qui ait I'apparence d'une
brane. Troja eut "occasion d’observer sur un de ses pi-
ons gu’un carlilage cylindrique , de la.langumr'ﬂ_c'sixii]igpe&',
une ligne d'épaisseur, s'était développé dans le muscle an-
érieur de la coisse et fléchisseur de la patte. Ce n'éiait autre
ose qu'un tendon qui avait éprouvé une semblable trans-
mation. Le tissu ossenx accidentel, formé & la surface ex—
ure du tibia, on dans sa cavité, était manifestement orga-
,car en le ramollissant dans I'azide nitrigue et en le plon-
t ensuite dans I’eau bouillante, Troja put y découvrir des
Vvalsseaux. EFE LY, B ;
~ Dans une autre expérience et par un procédé ingénienx,
: ‘mit 4 decouvert le tibia d'un pigeon vers sa paitie
oyenne, en rugina le périoste, conserva toutes les parties
lles, dont il chercha a obtenir la réunion par premiere
ntion. Au bout de dix-neuf‘in’urs-, un nouvel os était pro-
it dans le canal médullaire : il corvespondait 4 tons les
ints oi le périoste avait été détruit; une nouvelle produc-
m osseuse s'clait formée & lextérieur, et la o cetie mem-
avait €1é conservée. La portion de 'os oir elle avait éié.
née €tait aride, noire et séche; mais ce qui doit éwe
‘remarqué, il y avait, extérieurement i elle et sous les
les, une espéce de membrane d'une cousistance demi—
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ition que la nature n'y avait pas établie. De Lassone a vo un
mbeau de pean humaine longtemps conservé dans un caveau,
se détacher par éeailles d'nne 'esufm'g'-; ténuité. Il est donc cer- -
in que les parties molles, qui, tant qu’elles conseryent lear
‘grité, ne présentent aucune trace de lames, peavent en of-
rir lorsqu’elles se décomposent. La section d'un os suffit pour
uver qu'il est aréolaire : en effet, la substance compacte se
fond insensiblement avec celle o la structure spongieuse
manifeste. Cette substance compacte est, ainsi que la spon=~
- giense, formée par une multitude d’aréoles, seulement les
- mailles sont plus serrées dans 'une que dans 'autie; si on
~ suit le développement du poulet, on peut en étre convainca
Foyez plus haut, page 451 ). Avant d’avoir acquis toute leur
onsistance, les parties les plus dures des os présentent I'as-
-t celluleux. Loin de rapporter le tissu spongienx anx lames
mpactes qui se détachent des parois de la cavité médullaire
t gui se portent vers le centre de I'os, c’est & sa conformation
remiére qu'il fant attribuer 'aspect qui lui est propre ; Searpa
méme plus loin , et regarde la compacité des couches exté-
eures comme le résultat du resserrement des cellules, des
réoles qui constituent le tissu primitif. Ainsi.que la pean
arait d’autant moins serrde quon. l'envisage plus profondé-
nent, ainsi la substance des os devient plus Jiche i mesure
~qu’on la considére vers le centre de ceux-ci. De ce resserre-
- ment des mailles aréolaires résulte , suivant Scarpa, que plus
avance en dge erplus les parois osseuses deviennent minces
et denses. La compacité ne se manifeste & 1'extérieur que lors-
1e toute la masse cartilagineuse primitive est ossifiée et spon- -
ieuse, parce qu'a cette époque seulement les mailles du tissn
elluleux commencent a se rapprocher. Plats, courts ou cylin-
ques, les os ont toujours la méme structure. S'agit-il d’un
plat,qu'on en plonge une lame trés-mince et dépoaillée de
phosphate de chanx dans I'huile de térchenthine, elle pa-
aitra entierement réticulée, et sera semblable & une membrane
quune longue macération aurait transformée en tissu eellu-
e 3 la méme chose a lieu pour les os cylindriques. Scarpa
Lenlevé, par le moyen de Pacide hydro-chlorique, le sel
caire d’un tibia humain , fit macérer celui-ci dans une ean
impide, et reconnul manifestement que cet os avait une dispo-

1aréolaire , etqu’il ne présentait pas une lesture fiireuse.
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et que, dans le cas ou un grand nombre des points
el.ea:ldim sont cellulenx , ﬂestwemnvertparunelﬁme
ue;s-minée .11 semble. dnnc,qne la propostion
. & pen prés partout la méme, mais que ce
plus té et d'autres fois plus resserré. Scarpa
moelle du tibia d’un chien, obtint les némes
r.‘pu:‘. iIIJ.e :l.‘ru];a avait fait connaitre ; mais il attr
tance spongieuse formée e:temummrmt an. dévelop
la substance compacte; il cite a Pappui de son opir
disposition arcolaire qui se manifeste dans les os les pl
sistans , par suite de nécrose on d'autres. affections
_ Les parties dures, chez les rachitiques, présente
cel auteur, une ,npparence analogue & q
]orsqu elles sont privées, par un acide minéral , de leu
phate calcaire, et leur structure est, dans ce dern
manifestement cellulense. Dans certaines maladies, tel
le spina ventosa, Postéosarcome, le pédarthrocace
prennent l’appareune de chair , comme on peut en
nombreux les dans les auteura (Peht Malad..
 tom. 1, pag n4f4; Moteggla Anatot. pratic ﬁri
wenerei , pag.. 208, ete.), et comme la prati
trop souvent I'exemple. i’mt-on s'em ‘;Ii"a,
¥ a identité de structure entre les os et les par
pmsque ces tissus peumnl: ~se transformer
~autres? Ex:arpa s'étaye aussi de I'anatomie co
1ties dures de la haleme du ﬂauphm_, du squa.
de mer, etc., lui ont tuu;uu.rs parn celluler
..rqppnrteraiusmbmn 4 ce que M. Howship dit des ¢
f;ishanm et & ce qgw M. ﬁlcrmeaohsew,ésn:-
|
- Cette dmposmuh l:ellulguse érant admise da.ns les
peut plus l]e- outer de cpnﬁanpe 4 Ihypothése de Di
puisque csl ci suppose des. lames. Scarpa pense d
nnmlmn s’opére dans les os par un méc&msme,
celui des autres ‘parties, i :
“Bichat est de la méme opini ion, Un
premier rudiment de l'es, sencmﬁm ge phpsp :
quand sa sensibilité le mﬂ €I TAppOrt avec ce
amqne, la coloration des os chez les jeunes suj
'usage de la garance, le retour a leur couleur acco
- si on cesse l’nmgte de cette racine, prouvent tiup les
dures se renouvellent dans tous les points de
comme cela a lien ponr tous nos o anes. Si on
deur muﬁe , d’abord plus marquée al
ce que les vaisseaux qui prrent nr—
qm ‘du corps de 1" 055 ou Paﬁwx &eapext:_ n
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tribuent plus a la substance compacte, et de ce que les artéres.
que 1'os recoit par le périoste , sont les seules qui Iui fournissent
- lesmatériaux de sa nutrition; ne dépassant pas les lames exté-
- rieures, elles ne peuvent colorer que celles-ci. Au reste, c'est
4 une exhalation de phosphate de chaux dansle tissu primitif,
que sont dues la dureté, Popacité que I'os présente. Le sel
«calcaire est apporté par les vaisseanx rouges : ces vaisseaux

ors le sang dans une telle quantité gue ce liquide pat ma-
mifester sa couleur ; cest i la sensibilité dont les arteres sont
douées qu'est dii 'abord du sang, et non a I'action du ceenr
ui les distendrait mécaniquement, comme le pensaient Boer-
"':gza[m et Haller. La résolution des exostoses, le ramollissement
la friabilité-des os prouvent de reste combien est active la
nutrition qui a lien dans toutes les parties de ceux-ci. Cepen-
dant Bichat n’avait pas une idée bicn fixe sur le mécanisme
Vostéogénie; car il avoue que les lames les plus internes
Pperioste s'ossifient et contribuent A 'aceroissement de Fos
inat. gén. , t. 1, p. 186); il ajoute que le systeme fibrenx
- a partont la plus grande tendance & prendre le caractére os-
- seux. Bichat s'éloigne de I'opinion de Scarpa en admettant
3 ."H“E'la substance compacte et méme la spongiense sont de
 nature fibrense ( Anat. gén. ;tom. m, pag..21). 1l reconnait
~ toutefois que la disposition de ces fibres est cellulense, ainsi
e l'on peul s’en convaincre , dit-il, par Uinspection des os
s rachitiques (#d., p. 26 ). : b e :
- le professeur Richerand ( Elémens de Z;%,.M-Levetﬂé
Iémoire sur la nécrose, et édition a’uff émoire de Scarpa
sur la structure des 05 ) paraissent adopter en tous points les
opinions de Scarpa, et ne voient aussi dans les os, que des
rganes ‘dont Verigine, l'accroissement, le renouvellement
nt analogues aux mouvemens bultritifs de tous les autres or-
es. Depuis ce temps, la plupart des physiologistes onc
opté cette opinion. Résumens les principaux faits dont ils
servent pour €layer la doctrine gu'ils professent. 1°. Pour- -
1o ﬂis_ent_—_iis, admettre un mode de nutrition particu-
r aux parties dures, quand on les voit sa',.ﬂév,eﬁmiﬂf;
oitre , reparer leur perte , dépérir ainsi que toutes les an-.
es parties de lorganisme animal? Vous voulez que les os
oissent par une s'uperﬁpsil:itjn_ de lames , tandis que vous ne
connaissez pas un semblable mode de formation dans un car-
age on un tendon. 2° Le lissu compacte devient spon-,
dans certains cas, cela peut-il coincider avec 'usage

uibué , au périoste , et n'est-ce pas une preuve de la texiure

luleuse? 3°, Dans les plaies des parties dures , accompa-
de suppuration , on voit des bourgeons charnus s'éleyer.

existaient dans le parenchyme nutritif, gui ne recevait point
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d’ossification que présentent les différentes parties du sys
osseux; il parait méme que tout ce qu'on savail jusqe
derniers temps sur cetle matiére , €tait plus ou moi
plet, fuugqe des observations récentes ont donné d
tout a fait différens de ce qu'on avait jusqu’alors o
MM. Meckel (Journal compl. du Dictionaire des scier

L1, p. 211), Serm-_{ﬁfémim sur les lois de o

Beclard ( Nouveau Journal de médecine ,tom. 1v ) on
~dans divers écrits les recherches qu'ils ont faites,
ui laissent nécessairement des lacunes dans I'hist
ont la description a été donnée dans ce Dictionaire. P
des répétitions inutiles, nous ne ferons pas mention i
Tes faits que ces anatomistes ont observes ; nous renverro
(quenous en trouverons I’occasion, achacane des pieces d
lette qui doivent trouver lenr place dans les lettres qui
‘pas encore éLé Lraitées : ainsi, le développement du sp
du temporal , des vertibres , dusacrum , etc. , ne fera
de cet article : nous renverrons méme au mot thorax
tracer le mode de formation des cotes. L'ostéogénie,
ticulier , sera étndiée dans un ordre alphabélique ; n.
a nous occuper des piéces osseuses suivantes : 'arytén
range maintesant parmi les os les cartilages du larynx), I's
gale, le calcanéum , le carpe , la clavicule, le coceyx,
nets inférieurs , le coronal , le coxal , le cricoide, le ¢
le cuboide, les cunéiformes , 'enclume, épiglotte, 'ethm.
Yétrier, le fémur, 'hyoide, Phuméras, les métac
les métatarsiens , les maxillaires supérieur et inférien
au mode de formation des deuts, Foyez oponroctn:
Mais d'abord n’est-il pas quelque _dz:‘nnée générale ¢
nous éclairer sur le nombre des piéces dont les os
posés? M. Serres lut, il y a quelques mois 4 'Ins
un mémoire sur les lois de I'ostéogénie, dans lequel i
des documens précienx sur le développement des partie
‘1] assure que, dans les premiers temps de la vie, «on
. tonjours deux picces osseuses se réunir, se confondre
~dans I'antre pour former les cavités articulaires; que c'e
le mécanisme ou la loi géncrale de lenr développ
g&'e_iica soient profondes comme les cavités Bur_j'lu'iﬂﬁ
cielles, comme les glénoides de I'omoplate ou du te
w’elles effleurent a peine la surface des os comme
Yenclume et du corps des vertebres dorsales, le m
est toujours le mém : toujours deux pieces osseuses au
se réunissent et se confondent pour concourir a lear form
M. Serres fait 'application de cette loi 2 la cavité
piis a la surface glénoidale de "omoplate qu’il di

= T

sur 'gp;'eli;brj'&li- e six semaines , de trois p.lm:- .
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~ eription sera donnée aux mots scapulum ou omoplate. 11 est &
‘remarquer surlout que les osselets de g‘uﬁfe (Poyez OSSELET }
‘ne s’écartent pas de cette disposition générale , puisque 'en—
clume est, d’apres M. Serres, formée i deux mois et demt par
- deux parties dont I'une est osseuse, et "autre est encore carli-
- lagineuse. L’auteur, & Fappui de son assertion, cite d’autres
- fails non moins remarquables : 1 les vertébres forment , pax
~ leur réanion, des faceltes articulaires qui recoivent les téles
- descotes ;2°, la cavité odontoidienne est formeée de deux piéces; -
- 3% les condyles de la machoire inféricure sont en conlact avec
- une surface, a la formation de ]zg‘uclle concourent plusieurs
05, etc. De ces considérations, il déduit la conséquence que le
- sternum, sur le nombre de points d’essification duquel les ana-
misles sont partages d’opinion, est toujours formé primiti-
rement de neuf piéces osseuses. Foyez sTERNUM,
Une telle loi étant universellement reconnue jetterait sans
oute le plus grand jour sur le mode de développement des
. 0s. Cest au temps et a 'expérience qu'il appartient d’en ap-
écier le degré de certitude ; nous dirons autant d’une
e qui appartient jusqu’a un certain point 3 M. Meckel, et
~ qui peut conduire aux résultats les plus importans. Cet ana-
- tomiste pense que la forme et le nombre des piéces des os sont
; .t:ag:rort-—avac les différentes parties du systéme nervenx, et
: endent de la configuration des organes qui appartiennent a
- ce systeme. Clest aux mols rachis , veriébres, que nous ren-
- voyons le lecteur pour ce quia rapport  cette loi. On pourra
- s'occuper alors de ce point important d’ostéogénie,, et d’autant
- plus, gue plusieurs ostéologistes regardent maintenant le sphé- .
oide, I'ethmoide, elc, , comme de véritables vertebres. Passons
P'étude des 0s, dont nous devons exposer dans cet article le
node de développement. : T Lk
 Aryténoide. Ce cartilage commence & s’ossifier quelque
emps aprés la puberté. Llossification a d’abord lieu 4 la base
L gagne lenlement le sommet. '
Astragale. Foyez TARSE.
- Calcanéum. ¥ oyez TARSE, e .
Carpe. Les os qui le forment sont encore entiérement car-
ilagineux au moment oii I'enfant vient de naitre; un point
ssification se manifeste 4 un an dans 1'os crochu et le
nd os; a trois ans dans le pyramidal, a cing ans dans le
eze et le semi-lunaire, 3 huit ans dans le scaphoide, a
‘ans dans le trapézoide, et & douze ans dans le pisiforme.
Clavicule. C'est la premiére partie du squelette ou on aper-
t des traces d'ossification; elle y commence avant le tren-
me jour. M. le professeur Béclard I'a vue présenter la lon-
cur d’une ligne sux un feetus de trente & trente-cing jours,
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480 o : i
Cuboide. Foyez TAnsE. B ML
Cunéiforme. Foyes TARSE. ' ] 2 fiEft
Enclume. Vﬂ‘j’ez OSSELET DE L'OUIE, TYMPAN. i ki

_ Epiglotte. Parmi les cartilages du larynx,, c’est elle qui s'os-
sifie la dernitre. Des points osseux irrégulierement disséminés
sont séparés par des aréoles ou des intervalles assez larges
qui se réduisent ensuite a de pelits trous qui traversent I'os.

 Ethmoide. Cet os, dit M. Meckel , est avec le sphénoidele
dernier des os do crine on se manifeste ossification , qui com-
mence pour les masses latérales vers le milieu de la grossesse.

Les premiers points osseux paraissent dans la lame orbitaire.

Les cornets ethmoidaux se forment quelques jours apres, Clest

entre le sixieme mois et la premiére année apres la naissance,

que s'ossifient successivement la créte ethmoidale, le commen-
cement de la lame verticale, la lame criblée, et que cette
partie médiane s'unit anx masses latérales. [Ny
Etrier. Voyez osSELET DE L'0U’E, TYMPAN, LR
Fémur. Un point osseux , cylindrique, se manifeste dansle
corps de cet os avant le trentieme jour. Les ﬁ orés de aana;-e_
croissement ont €t€ suivis avec soin par M. meesse arBé~
clard : & un mois quinze joursil a trois lignes (il est algrs plus
épais aux extrémilés qu'au centre ) ; i denx mois il a sept lignes;

a trois mois quinze jours il a un pouce deux lignes; i ci

mois quinze jours il a un pouce neuf lignes ; 4 sept mois il

denx ponces; 4 neuf mois il a deux pouces huit lignes, L.’

fication comprend alors le corpset la base du col; le carti-

lage de Uextrémité inférieure de I'os présente un pning{;ﬁﬁ?#
forme quinze jours aprés la naissance; 4 un an Pextrémité su=
péricure en offre un semblable ; un autre se développe -
ans dans le trochanter, et un dernier plus petit 2 tre
dans le trochantin. Les trois épiphyses de 'extrémité supé-
rieure se soudent an reste de I'os vers I'age de dix-huit ans;
Iextrémité inférieure ne se réunit avec le corps qu’a vingt
ans. . Lo TR
Hyoide. Développé, comme l'on sait, par cing points d'os-
sification, c’est dans l'enfant trés-jeune qu'il cesse d’éh’é;%i,i#i
~ tiérement cartilagineux. Ce n’est cependant que vers la pubefﬁm
«que s'ossifient les appendices supérieurs. Les différentes pie-
ces dont il est composé se soudent entre elles dans les Ages sui-
vans, - M
Fumérus. 11 commence a s’ossifier un mois aprés Ja con-
ception. Un point cylindrique se manifeste vers le milien de
sa longueur. Voila les périodes de son accroisscment telles que
M. le 'meesseur Béclard les a observées. A un mois quinze
jours il a trois lignes ; & deux ansil a sept lignes; & trois mois
- quinze jours il a un pouce une ligne et demic; i cing mois
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;axhquﬁm anset demi, noyau osseax d %hmhme,
p’ unu promplement i celui dutmchuer, de ciny a six ans,
us les poiuls osseux de l’ﬂmmuésnpélwure santnéuni‘sﬂ de
pt- & huit ans, il se développe une épiph {Z pour I’é_pltrq-
alée; a douze ans, point osseux dans le bord interne de la
lie de l’g;n;émlj;é inférienre , & seize ans, il se forme nne
ire éplphj'iﬁ pour l’cpwond,yle | I'Titruch[eese réunit i P'os

i que la Pwlw, épmon&yﬂe%ﬁﬂn se réu-
italos. - SEREn e
dum. ¥ oyex wmldammartwle. ‘,'-Jr.'-
,I@chmm. idem. R e

e i:;m «© Tﬂﬂﬁ(‘.ﬂs osrnummencentd'a}mrd‘de laméme.
re s mais plus tavd le Pl'emmr aun mode F‘mmuhﬂx d’or-
isation, Qup.raszl&muq Jours aprés la conception, les cim_:[
s du métacarpe ont commence a s'ossifier. Ils sont , pour I'é-
ne, et probablement pour l’eppqne de Possification , dans
: le denxiéme, le troisieme,, le qﬂﬂ‘trwme , le
éme et le premier; le deuxieme a environ une demi-ligoe
gueur, et le premier est presque mpemept:hle. A ia
nce, ils sont encore dans le méme ordre pour la longacur ;
tion ossifiée a dans le. ieme .isu']? es, et dans le
mier quatre lignes. ‘Fd&msl’?a deux mois et dﬂm y il se
ne un point osseux dans le cartilage de Pextrémité infeé=
des quatre derniers os mé iens. Ces quatre epiphy=-
réunissent aux os, de dix-nenf i vingt ans. L'extremité
sure se forme Par Paccroissement successif du cnrps vers
pame,mns qu'il y ait la d’épiphyse pamcu]lere »
premier os mﬂamrpmn, au contraire, présente vers
ds-ﬂeuz ans et demi un point osseux dans le cartilage de
i snpénmue ce pmutusseut ﬁarmuuubéplphyse qui
au reste de I'os vers dix-neuf ans, un pen avant celle
trémité inféricure des autres 0s métacarpiens. Le corps
ier os mélacarpien s'aceroit par en bas, dans le carti-
i en forme 'extrémité inférienre. Ce prnlonﬂefuent o0s-
st pédiculé, de sorte que vers l’ﬁge de quatre & cing ans,
05 dessdche,, on croirait qu'il y a une épiphyse dans
artie; mais en sciant l:'!m, on voit qne le noyau nsaem;
: é.cglstm.nfcum tient,, dis le commencement :;Ie sa for=
.. . L X
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- de la phlogose, et "on n'observe point cenx qui résultent dy
séjour prolongé et'de 'accumulation de la matiére dans la
cavité de l'oreille interne. T
- Mais, daus le second cas, lorsque le mucus ne sort par}a'
trompe d'Eustache que par une soile de regorgement, soita
cause’ de son extréme consistance , soit en raison de I'épaissis=
- sement de la membrane qui tapisse le conduit, et qui, par
conséquent , en diminue(}e diameétre ou méme l'efface entiere-
ment, aa moins pendant quelque temps , le malade rejette
tout & coup une graude quantité de matiére puriforme, quel-
uefois sanguinolente , qu'il dit sentir couler dans Vintérienr
e la gorge, en causant un chatouillement et un embarras d’g_i}

résulie souvent une toux incommode.
On pense bien qu'en général la surdité est plus complette,
les bourdonnemens plus marqués, les douleurs internes plus
violentes lorsque la matiere séjourne ainsi pendant guelgu
temps dans les cavités intérieares de Voreille. © ol
- 1l semble, au premier apercu, que la plus souvent V'écou-
lement doit s'operer par la trompe d'Eustache, et que larup-
fure de la membrane du tympan n'est qu'un accident és’a‘q‘%{-
rare, et qui n'a lien que lorsque Ja trompe d’Eustache ne livre
Bnint un passage facile 4 la matitre secrétée par le tissu en-
ammé, Telle est en effet la cause de la perforation de la mem.

brane dua tambour; mais cetle cause existe si souyent que, pour
un seul cas de dégorgement par la trompe, nous en avons
observé dix qui se sont opérés par U'onverture accidentel]é;ﬁ%
Ia membrane, S ; B o
Outre ces deux voies par lesquelles se fait le plus souyent
V'éconlement morbide, ifen est une troisieme par laquelle il
nest Ilaas rare que la matiére de ces écoulemens se fasse jour; |
c’est la perforation de V'apophyse mastoide opérée par la
carie de I'0s temporal, dont la substance s’altére, soit par le.
voisinage du tissu malade, soit par son contact avec la ma-
tiere que celui-ci fournit. Ge mode d’éconlement se remar-
que surtout i la suite de l'otite interne critique ou métasta-
{ tique, c'est-a-dire de I'otite qui survient au déclin des mala-
dies aigués, ou de celle qui semble suppléer & quelque autre
affection. ' Ui Ly PRI o ol
~ B. Otite interne purulente. Rarement il sétablit dans
Poreille interne une véritable suppuration dont le produit s'é-
coule par la trompe d'Eustache ou i travers la membrang
tympanique. Cependant, des observations que nous avons re-
cueillies avec soin, et plusienrs ouvertures de cadavres, 1:1,0!2;';_
autorisent & admettre la pussibi[ité de la formation ﬂ_‘uﬁ yé-
vitable pus fourni par Ja membrane qui revét la caisse et qui
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sest gonflée, nleérée par suite d’une inflammation aigué. Alors
le pus s'accamule dans la caisse, et l,ﬁujmira il résulte de ces
accidens la carie des parties osseuses de cette cavité, Dés-lors
1a maladie rentre dans la série des affections chroniques,
et cC'est pourquoi nous en renvoyons histoire a Iarticle

Le raisonnement porte 4 admettre la possibilité d'une veéri-
table otite interne purulente simple, ¢’est-a-dire d’une suppu-
ration aigné de P'oreille interne sans ulcération de la mem-
- brane, sans carie de 1'0s; mais le défaut d'observations posi-

- tives nous empéche de faire autre chose que de marquer ici la’
} Fla'ue d’une maladie dont nous nous garderons de chercher

es caractéres dans le vaste champ des probabilités.

§. 11, Traiiement de Potite externe et de [otite inferne.
- Rappelons ici qu'on ne doit jamais laisser marcher une in-

~ flammation , surtout quand elle occupe un organe important
par les fonctions qu'il remplit dans 1'économie, Ce principe
- est entierement applicable aux phlegmasies de loreille , soit
~ qu'elles aient leur siége dans les parties les plus profondes de
- cet organe, soit qu'elles n'en envahissent que les parties les
plos superficielles; car, dans 'un et P'autre cas, la surdité
existe plus ou moins complétement, et I'on a a craindre
gu’elle ne se perpétue si I'on néglige de s'opposer par un
- traitement méthodique & ce qu'un écoulement interminable
~ ne s’établisse, S . : : '

Du reste, le traitement de 'otite est celui de toutes les
Phiegms',sies; mais 'empiol "ﬂe.'a'mbg'ens antiphlogistiques gé=
néraux et locaux doit étre dirigé d’apris quelques modifica-
~ tions que ma pratique m’a indiquées comme trés-impor-

~ tantes. Lia it =
- Les moyens ﬁén«énuxﬁgrqnli administiés avec d'autant plus
d’activité, que la phlegmasie sera plus intense et surtout la
~ douleur plus insupportable. Mais alors méme que celle-ci est
cn vive, et la phlegmasie modérée; on ne doit jamais se
rner 4 l'emploi des moyens locaux qui, quelquefois, ra-
~ lentissent la marche de la maladie sans en interrompre jamais
complétement le cours, quand on les administre senls, a
moins que la phlogose ne soit extrémement peu intense. Ainsi
donc, a moins de contre-indications positives et insurmonta-
es, on doit essayer de faire avorter Pinflammation, aussitot
;Iu‘elle se manifeste, par la saignée, dont Ueffet est quelque-
ois subit. Aucun moyen n'est aussi efficace que celui-la, et
ne pourrait le remplacer ; néanmoins , nne fﬁis_-'l’a%pﬁtﬁatidd de
- dix sangsues a I"anus, cliez une jeune fe'ni_nie’_i)f thorique, a
~ fnit disparaitre en pen d'instans une vive douleur d'oreille ac-

L
]
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avec du tabac & priser, en assez grande quantité pour ocea-
sioner un violent coryza. On voit clairement dans quel but
gont administrés le quinguina et les purgatifs ; il importe de
stimuler fortement 'estomac et les intestins, afin de tarir un
écoulement, qui deyient trop sonvent la cause d'une surdité
irremédiable. Les sternutatoires sont prescrits dans la méme
intention; on doit s’en abstenir quand le sujet est disposé aux
congestions vers la téte. i “T LSRR R
Quand on est parvenu & obtenir une diminution notable de
Vécoulement; quand la douleur a entitrement cessé ou au
moios est devenue presque nualle, on peul sans crainte avoir
recours aux injections astringentes. Mais il y aurait du dan-
ger 4 s'en servir si 'otite s’était montrée an déclin d’une ma-
Jadie aigué ou chronique, ou a la suite de quelque éruption,
Dans ce dernier cas , 51 I’on était siir de faire reparaiire I'exan-
théme, il n'y aurait pas grand inconvénient, et souvent
méme on devrait le désirer; mais il est des cas ot 'on'ah
craindre qu'en faisant cesser Yécoulement qui a lien par
Yoreille, on ne détermine I'affeciion subséquente d'un or-
gane plus important,, tel que le poumeon, les intestins, et Ear.
ticulierement 1’encéphale. (iTARD)
OTORRHEE, s. f., otorrheea,, de ss-w7os, oreille, et de
pew, je coule. De toutes les dénominations qu'on pourrait
donner i I'écoulement chronique du mucus on du pus’, quise
fait par le conduit auditif, celle-ci nous parait la plus conve-
nable. On ne doit pas la considérer comme désignant une
maladie essentielle de Voreille,, mais comme un produit d'ung
lésion de cet organe ou de 'ane des parties qui l]’::nvirdﬁqitflﬁ!ji -
A proprement parler I'otorrhée n'est donc point une affection
primitive; cependant 'éconlement chronigue d'une matitre
quelconque gar le conduit acoustique est une suite si fréquente
si incommode des diverses altérations morbides qui penvent
affecter 'organe de l'ouie, que nous croyons deyoir lui consa-
crer un article spécial ; qui complétera ce que nous ayons dit
sur lotalgie et sur I'otite, et auquel nous joindrons tout ce
ue nolre expeérience nous a enseigné sur I'otorrhée qui ne
‘pend pas directement d'une lésion idiopathique de'i'diﬁ],_} ‘
Sous ce rappert on voit de suite que la forme des dictionaires
o'est pas aussi désavantagense qu'elle le parait au premier
coup d'eil, en ce qu'elle permet de s’étendre sur les afI;el:ﬁ
sympathiques ou secondaires qui, rompant V'unité des noso-
logies, n'y sont jamais suffisamment exposées. | T
De toutes les maladies de V'oreille, I'otorrhée est une des
plus graves, une des plus communes et pourtant une des
#oins connues; elle est remarquable par sa durée , qui si sea-
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~ yent se prolonge indéfiniment ; la cure en st toujonrs diffi-
- cile, souvent méme elle est dangerense, et desaccidens redou-
- tables surviennent aprés qu'elle est terminée. Il importait done
de donner de cette maladie une histoire plus completie que
- celle qu’on en a donnée jusqu’a présent, de rassembler et de
- comparer toutes les observations recueillies par les auteurs , de
les mettre en paralléle avec celles trés-nombreuses que nous
avons faites sur cette maladie; enfin il importait d’en asseoir
le traitement sur des bases fixes, et de tracer la méthode ration~
nelle que I'on doit suivee pour la goérir. 7l
~ L’otorrhée n'étant, a proprement parler, qu'un symptéme,
il s'agit d'abord de signaler toutes les lésions qui peuvent I3
- produire, soit qu'elles résident dans 'oreille, soit qu’elles
- aient leur siége dans les parties voisines de cet organe. Ces
- derniéres ne donnant jamais lieu & un écoulement de matiére
. muqueuse, nous croyons étre autorisés i distinguer d’abord
~ une otorrhée catarrhale ct une otorrhée purulente. Nous ne
~ croyons pas nécessaire d'établir deux espéces d'otorrhée en
~ raison du siége qu’elle peut occuper dans U'oreille interne on
_dans Ioreille externe, car le plus souvent le conduit anditif et
- la caisse sont également affectés. Si I'écoulement commence
- dans le conduit auditif et continue fort longtemps, il finit 1ot
- ou tard par irriter, enflaimmer ou perforer la membrane du
~ fympan, et bientot Iinflammation se propage jusqu’a Ia
_caisse. Quand au contraire la matiére de I'écoulement a sa
source dans I'oreille interne, elle ne tarde guére 4 perforer la
embrane tympanique; I'oreille externe senflimme et ne
orme plus, an bout de quelque temps, avec la caisse qu'une
ule cavité, dont les parois sont affectées de la méme maniére.
§- 1. Otorrhée muqueuse. Cet éconlement cst, dans la plu-
‘ga_rl: des cas, la suite de Potite catarrhale; d’auntres fois elle
~ succede i la délitescence d’une ophthalmie, b la suppression
subite d’un flux chronique, tel que la lencorrhée, la biennor-
e :
Les causes de I'otite catarrhale et toutes les circonstances
' qui peuvent imprimer aux phlegmasies un caraciére de chro-
icité, la diathése lymphatique, par exemple, occasionent
torrhée maqueuse, qui dans certains cas assez communs, est
citée ou entretenue par la présence d'une concrétion, d'une
"ceurdfon ueuse ou de tout autre corps étranger dans le con=
auditif, ; i ; :
Dans cette variété de l'otorrhée, comme dans toutes les
legmasies chroniques, la matiére de "éconlement varie en
eur, en consistance, en odeur, en quantité, etc.; mais
ules ces variétés ne peuvent conduire a I'idée d’aucune
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entre clle et Vallantoide ( Foyez , h Particle omphalo-mésenté-
rigue , les planches citées ). Sa disposition est Ja méme dans
les feetus des oiseanx, od il est aussi une véritable dépendance
de la yessic on du cloaque qui la représcnie; et enfin il

. semble ézalement résulter des recherelies de M. Dutrochet,

que dans les feetus des veptiles ophidiens et sauriens, la vessic'
lorsqu'elle existe , Youraque et lallantoide doivent étre consi-
déres comme un seanl et méme sac qui sort de Vabdomen par

Youverture ombilieale, oi1 il se trouve étranglé par le rappro-

chement cn cet endroit des parois abdominales ( Mem. de la

soc.méd. démul., 8=, ann.).

& 1v. Conclusion. Quoiqu’il paraisse certain que quelques-
uns des anatomistes qui disent avoir observé 'allantoide dans
des feetus humains ( tels sont Diemerbroéck ( opera omn.),
Albinus ( Adnotet. acad., V. ¥, c.x1x ), Boehmer ( P¥ssert. sist.
anat. ovi hum. , p.§ et 23 ), Littre, (Mém. de l'acad, des sc.
ann. 1501, p. go), W. Hunter, ( Anat. utert hum. , grav.,

- tab, xxin, f. 6, ettab.xxiv, f.2) , Seemmerring ( Ieon. embr.

hum.), plusieurs autres, et il y a peu d'années encore, M. J.
| Fréd. Lobstein (ouvr. cit¢) ), alent puseméprendre, i estbien
i difficile néanmoins, quand on réfléchit sur "analogie parfaite
qui existe entre le fonds de notre organisation et celle des ani-
maux, et quand on pense que les observations de I'allantoide
dans les ceufs humains se rapportent uniformément auax trois
premiers mois de la conception ; il est bien difficile, dis-je ,;
de douter de I'existence de I'ouraque chez 'homme , comme
conduit établissant dans les premicrs temps du feetus une com-
mnnicalion entre la vessie et I'allantoide ; mais il n'est nulle-
ment prouvé qu'on ait vu cette disposition. On doit donc re-
garder la cavité de I'ouraque dans lesindividus de 'espéce hu-
maine oi I'on dit Pavoir rencontrée, comme une circonstance
bien extraordinaire.ll faut pent-érreattribuerl’état del'anatomie
sur cepointintéressant ,antanth ce que les occasions d"observer
sont beaucoup plus rares chez 'homme que chez les animaux ,
qu’on sacrific quand on veut 3 un motit de curiosilé, qu’a ce
que 'avortement nécessite des efforts qui penvent altérer les
parties, ainsi qu’anx différences qui existent dans les partics
clles-miémes. Ajoutons que, s'il est vrai que l'ouraque des
lapins s’oblitére , ainsi que je I'ai In quelque part, vers le mi-
lien de la gestation, il forme le passage de eelui des auires
quadrupédes a celai de 'homme. :

Quelle estla fonction de I'ouraque des foetus ? Cenx qui le
considerent comme canal de communication entre la vessie et
la poche allantoidienne , vealent qu’il transporte V'urine de la
premiere dans celle-ci ; on a méme parlé d'une manicre vague,
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pour mettre b découvert la moelle é})im' ére est sans doute nne
«des principales causes de cette nigligence; je crois yu'il est
dacile de faire disparaitre cet inconvénient en se servant d'un
autre procédé que j'ai employé plusieurs fois avec le plus
zrand snccés etune grande économie de temps, en présepce de
mnes anciens amis les docteurs Patissier, Lallemand , Hous-
sard , Bourbier, etc., et de M. Husson, notre excellent maiire,
dont ancun de nous n’a oublié les utiles legons et la bienveil-
lance amicale. = : . & x K

-Pour ouvrir de cette maniére 1a colonne vertébrale, on place
Je cadavre sur sa face antéricure ou steinale; on glisse sous le
cou un hillot qui , en faisant faire saillie anx vert#ﬁ:r&s cervica-
les, les met au niveau de celles du dos, on en fait autant pour
ies lombaires; le crine ayant éié préliminairement ouvert, on
emporte par deux traits de scie une grande partie de I'os occi=
pital quon a dépouillé des muscles auxquels il donne attache ;
on disséque ensuite des deux c6iés toute la masse musculaire
qui remplit les goutliéres vertébrales (masse sacro-spinale) de-
Euis le grand tron occipital jusqu’an sacrum; on la renverse en

chors vers 'angle des cétes : la portion annulaire des vertebres
‘aiusi mise 4 découvert, on en fait la section avec ua long coun-
teau droit a lame forte, dont on applique le tranchant, long
de huit, dix ou douze pouces, entre les apophyses €pineuses
el les apophyses tansversales , et le plus pres possible de ces
derniéres i-quelques coups de marteau sulfisent pour le faire
pendtrer davs le eylindre osseux i }d maniére d'un ciseau, et
diviser a la fois un grand nombre de vertebres. On le transporte
-ensuite de {'autre coté, ol 1'on coupe également les anneaux
opposés des vertebres dans une étendue égale ; on sépare’ensaile
parune seciion transversale inférieare la portion isolée du
conduit, et on Fenléve de haut en bas, en introduisant deux
doigts dans l'orifice supérieur, et en détruisant avec le couleau
quelgues adhérences s'il en existe encore: On recommence
Topération jusqu’a ce que toute la longueur durachis soit di-
visde et enlevée, ce qui est promptement exécuté. L'on met
ainsi i découvert la moelle épinicre enveloppée de ses mem-
hranes qui ne sont ordinairementpoint lésées dans opération;
Youverture est d’aillenrs assez considérable pour qu'on puisse
examiner en détail cet organe dans toute son étendue. Cette
préparation gu’on pourrait juger fort longue d'aprés sa des-
cription , n'exige pourtant qu'une demi-heure ou trois quarts
-d'hieure au plus d’un travail facile pour quiconque connais
Fanatomie et a I'habitude d'ouvrir des cadavres.

Nous ne ferons qu'indiquer ici 'examen cadavérique des.
membres et de :}uelqlrea_ autres parties du corps qui consistent
seulement dans des disseclions ordinaires ; nous agirggiﬂe ménie.

4
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‘a I'ézard de Youverture de "'abdomen et de la matrice que né-
cessite la mort d’une femme avancée dans sa grossesse, et qui
a elé decrite a larticle opération césarienne. Foyez cEsa-
BRIENNE. 5 T
L’examen cadavérique d'un {eetus on d'un enfant nouveau-
né differe peu de celui d’un aduolie; seulement on se sert d'une
paire de forts ciseanx aun lien de scie, suir.fp'our couper la por-
tion annulaire des vertébres, soit pour faire la section des
caotes et du sternum. Quant a la Léle, on met le cerveau 4 dé-
.convert en détachant séparément, €t tonjours avec une paire
de ciseanx, les os pariétaux et les deux portions de 'os fron-
tal : pour cela on coupe successivement avec précaution, pour
-me point ouvrir les vaisseaux, les commissures membranenses
qui unissent ces os entre eux ; on commence ordinairement par
Jda commissure qui unit le frontal au pariétal.
L'ouverture du cadavre terminée, il est souvent nécessaire -
de remetire tous les visceres en placeainsi que les os séparés
et de reunir les tégumens qui les recouvrent par de nombreax
points de suture faits 4 1'aide d’une aiguille courbe; on a soin
.en méme Ltemps d’absorber le sang et les antres fluides par (}:EI-
gue poudre absorbanie introduite daus les cavités, de faire
isparaitre lestraces desang et d’envelopper enfin le corps dans
‘500 suaire, ; i
AInductions quwon doit tirer des ouvertures de cadavres.
L’examen des cadavres ne serait par lui-méme qu'ane opéra-
tion stérile, si- le médecin ne s'appliquait a en tirer des con-
clusions utiles aux progrés de la science médicale et 3 la gué-
rison des maladies. Les premiers anatomistes, et méme ceux
du seizieme siécle, ne purenttoutefois atteindre ce but, et leurs
premiers efforts durent se borner a la description des parties
organisées, ou tout au plus a constater Pexistence des altéra-
tions-de tissu qui s'offraient & leurs recherches ; ils n'avaient
point d’ailleurs de connaissances assez profondes en anatomie
our les décrire avec exactitude et apprécier leur influence sur -
F&xerci{:e des fonctions de 'organisme. Bonnet qui écrivait
un siécle plus tard (dans le dix-septiéme)}, se trouvait a pen
pres dans les mémes circonstances et presque privé du méme
secours avec lequel, peat-étre, il eit fait davantage ponr
Yavancement de I'anatomie pathologique; il est cependant a
présumer qu'il eit pu tirer un meilleur parti des nombreuses
ouvertures de cadavres qu'il avait faites ; et que ce n'est pas
sans raison qu’on a reproché i son grand ouvrage de n'offrir
qu’une collection de faits dépourvus de critique et de ces ju-
dicieuses rcflexions sans lesquelles ouvertare du cadavre
n'offre qu'un intérét trés-secondaire. De tels reproches ne pen-
~vent étre adressés & Morgagni, postérieur a Bonnet d’environ
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‘quatre-vingls ans; son ouvrage immortel nous offre presque

toujours i la suite de I'examen des cadavres, des rapproche-
mens ingénieux et des inductions judicieuses, fruit d'un génie
rare el d’un esprit pénétrant; il fant lui pardonner des ré-

{lexions quelquefois trop longues, obscurcies par des tonrnures
embarrassées el des périphrases fatiganies; il fautencore avoir

la patience de dévorer quelques explications hypothétiques et
une surabondance d'érudition, défauts poar la plupart inhé-
rens i I'époque o vivait ce grand anatomiste mdédecin; c'est

parfois méme dn milieu de ces longues discussions que jaillis-
sent des traits lumineux et des apercus profonds.

Les inductions qu'on doit tirer de I'examen des cadavres re-

lativement & la nature, au diagnostic et a l'issue des maladies

peuvent éure considérées comme Pun des ebjets les plus diffi-
ciles de notre art, ¢t I'un de ceux qui exigent Fesprit le plus juste
et le moins accessible aux préventions. Il faut apporter bien des
précautions dans l'examen des cadavres , disait Borden , et rien
ne m'a paru plus difficile que d’y découvrir ce qu’on cherche

-quand on est en garde contre les opinions communes; et je ne

crains pas dedire, fondé sur ma propre expérience, qu’ii est plus
aisé de faire une opdération sur le vivant que de porter un juge-
ment solide d'apres I'inspection do cadavre. Ona yu deshommes

d’ailleurs tres-distingués, mais dominds par un préjugé, une
-pensée unique, commettre i cet égard des erveurs palpables
‘qui frappaicnt les yeux les plus vulgaires. Des ouvertures de

cadavres mullipliées ne purent dessiller les yeux de Stoll qui
ne voyait ﬁpart.out. que Ueffet irritant de la Inle chez des sujets

‘moits de fievres adynamiques, ot il n'existail souvent aucune

altération appréciable. De nos jours on a stirpassé Stoll dans la

‘maniere exclusive d’interpréter les lésions cadavériques, 11 y a

une quinzaine d’années qu’on médecin qui avait assisté a l'exa-
men d'un grand nombre de cadavres, crut voir que presque
toutes Jes maladies avaient leur siége dans le canal intestinal : .

-cetle idée a €16 rajeunie et reproduite avec plus d’éclat dans

ces derniers temps. Je pourrais citer un médecin d’aillenrs trés-
distingué qui ouvre rarement un cadayre sans y découvrir les
traces d’une angine ; un autre, qui trouve presque tounjours les
parois du cceur dilatées ou épaissies: on sait que depuis gquel-

-gue temps la moindre rougeur du canal intestinal est regardde

au besoin par les éléves d'une certaine école comme la cause

-des fievres essentielles les plus graves. L'un deux vivement

interpellé un jour au sujet d'une fievre ataxique intermittente ou

‘pernicieuse dont on n'ayait trouvé aucune trace aprés la mort,
pas méme un pei de rougeur dans Uintestin grele, répondit har-
-diment que si Pon avait pu examiner les organes da malade

pendant 'accés de la maladie, ou, si l on veut, ouvrir, on au-

-
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