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Qbfervcition fur la Cataracle. Par A. Mon-
not, Profejfeur cTAnatomie et cPAccouche-

ment a Befangon *, Communicated by Dr

Inglis.

A vieilleffe etend fur les homme.g fon pe-
fant fceptre, et les conduit au tombeau

par des degres plus ou moins acceleres. Chez
les yns, precipite avant le terme determine

par la& nature. Chez les autres, 1l parcoure

les nuances d'un deperiflement gradue: Des
parties flexibles, et qui cedaient fans peine a
tous les mouvemens que leurs diclait la vo-

lonte, ceffent de lui obeir . des organes qui

percevaient les fenfations diverfes, n'en eprou-

vent

* Although the Annals of Medicine are to be confi-
dered as firiftly an Englifli work, yet onm the prefent
occafion we have thought it advifable to prefent thefe
obfervations to our readers in the original French in
which they were communicated to yg; as thus we do
not run the rifk of leading the reader into any miftake
refpedting the meaning of the author.
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vent plyg que de confufes. Cet etat enleve a
1'homme ces jouiflances, lui font eprouver
les horreurs anticipees de la ceflation de fon
etre. Telle eft fa fituation quand il approche
da terme de la vie.

Un art confolateur vient = fon appui et
!

fur un des organes qui Lui procure 1€ plus des
jouiffances, il dechire le bandeau quj_ lui voi-

lait les beautes de la nature. Ce bienfait, en
multipliant fon exiftence, rendue pgy un ox-
gane qulil avait perdu, lui donne une vie noux-
velle, qui eleve fon ame jufqula cette contem-
plation que donnent les ouvrages du Tres
Haut, fentiment qui n'eft eprouve que par
1'homme qui = perdu la yye, et qui lui a etq
rendue par l'operation de la catarade.

L'origine de cette maladie tient, fans doute,
au premier age, ignoree dans ces tems re-
cules. Nous ne trouvons gue dans les ou-
vrages d'Hypocrate, 18 premieres traces qui
la cara&erifent.

Lesyeux, ditle Prince de la Medecine, vien-

nent-ils a prendre, fpontanement, une couleur
bleu gzyr, ou bleu de mexr ? Cette alteration

conduit a 1'afFaiblilTement gradue de la yye,
et fa perte totale. Ces fignes mous font con-
naitre evidemment 1'alteration criftalline: et li

Vol. IT.?L. 2. D d le
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le Pere de la Medecine a ignore le caractere
de cette maladie, et les procedes curatifs, cela
a ete du a 1'impoftibilite ou il etait, de g'afiu-
rer, par 1'EXamen anatomique, de la qualite
du corps qui interceptait la*vifion, Les con-
feils qu'il donne, et 1'application du feu aux
veines de la tete, cette partie de la chirurgie—
n'a fait aucun progres jufqu'a Celfe.

Cet auteur Latin elt le premier qui 2 parle

de cette maladiel et de fon Operation. II con-
feille de tirer du fang de la veine frontale ou

nafale . de cauterifer les veines des temples .

de faire couler la pituite par 98 gargarifmes ;
employers de fumigation, =avee des collyres
acres, &C.

Une catarade ancienne ne peut etre guerie
que par l'operation ; et voici le mode qu'il =
decrit:

On fait afieoir le malade fur un fiege, a dos
incline en face de lumiere: l'operateur fe place
vis-a-vis, fur un fiege um peu plus eleve: un
aide contient la tete du malade par derriere ,
et, pour empecher 1'ceil malade de fe mouvoir,
on couvre le fain avec de la ]_aj_ne, qu'on main-
tient avec un handage. Si la catarade eft a
gauche’ °on opere avec la main droite, et vice

versa.

L'operateur
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L'operateur prend ure aiguille Pien affilee,
fans etre trop grele, et 1'enfonce au travers de
la conjon?tive, d"ns le point mitoyen, emtre le
noir de 1l'oeil et le petit angle, et la dj_rige

fur la partie moyenne de la catarage, de ma-
niere a ne blefler aucunes veines. II doit 1la

pouffer hardiment, jufque dans la chambre
pofterieure. Lorfqu'elle y et parvenue, on in-
cline paiguille fur la catara&e, qui 1'agite le-
gerement, pour la bailTer au-deffous de la pu-
pile. Enfuite, il appuie “» peu plus, pour 1a
fixer dans l'endroit ou elle s'eft logee. Si elle
remonte, Celfe veut qu' on la divife pap par-
celles.

L'operateur, apres avoir retire fon ajguille
en ligne droite, appliquait fur l'eeil de la
laine enduite de blanc d'oeuf, qu'il contenait
par un bandage.

Telle eft ]'operation de la catara&e, que
l'on = pratique depuis <= medecin'jufqu'&
commencement de ce liecle.

Les auteurs anciens regardaient la cata-
rage comme une pellicle, qui fe formait der-

riere la pupile, et qui interceptait la lumiere.
Ambroife Parre {it, au feptieme livre de

fes oceuvres, p. 390. @ ~ Pourquoi difons que
catarade n'eft autre chofe qu'une taie ou pe-

D d =2 tite
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tite peau, qui nait fous la tunique cornee a
l'endroit de la puypile ou prilnelle de 1'ceil,

urgeant fur 1'humeur sgueufe."

Guillemot, oeuvres de chirurgie, page 184.
dit, que C'eft une concreftion d'humeur,
entre la cornee et 1'humeur criftalline, qu]_ eft

le liege de la diredtion des couleurs."
Fabrifle d'Acapendante, oeuvres chirurgi-
cales, page 542.: L& fufufion procede d'une
humeur pityiteufe, qui f¢ congele dans l'ceil,
en forme de tunique, °1 de tache, ou de goute,
ou de panicule, ow de pellicule, == d'eau.”

Pigray, page 189.:  Sufufion, ou hipo-
chiflifle, eft une concreftion ou aflemblement

d'humeurs contre nature, entre la pypile, ou
entre la tunique tragoi'de, et Phumeur criftal-
line." Tel a ete 1'opinion des plus celebres
Cliirurgiens fur une chofe de fait que la feule
anatomique aurait eclairee. La force de 1'ha-
bitude, le prejuge, !¢ profond refpeft fur la
decilion des maitres de Tart, auraient con-
tinue jufqu'a mes jours, ft le hazard, qui =
toujours fervi les plyg belles decouvertes, n'a-
vaient pas donne lieu a de nouvelles lumieres
fur cette partie.

Antoine Maitue-Jean eft le premier qui de-~

montra,
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montra, et fit connaitre, que 1@ catarase
etait produite par 1‘opacite du criftallin #.
?Voyez Traite des Maladies des Yeux,
page 103. Entre un tres grand nombre d'ob-
fervations, je me borne a citer la fuivante;
Un homme mouru a l'hopital ou cet au-
teur etait Chirurgien' II avait obferve que
fes yeux etaient catara®tes. II les fepara de
leurs orbites: il les ouvrit, et remarqua que
cette cataradte oceupait !2 place du criftallin,
et il reconnu, en effet, apres avoir enleve cette
partie, que c'etait lui qui faifait le liege de
cette maladie.

La connaiffance plus pofitive de cette ma-
ladie, ne donna naiflance a aucun autre mode
operatoire. LS progres que 12 chirurgie =
fait dans cette belle partie de fon domaine,
font dus au peu de fucces gue prefentait 1'ab-
1ution, et au hazard qU.l y 2 conduit.

Le criftallin deplace par 1'aiquille, de la
chambre pofterieure = 1'anterieure, en paf-
fant pay la pypile 1€ premier exemple eft
de Mery, conligne dans les Memoires de 1'A-
cademie des Sciences poyy 1707, ou l'on ou-

DA 3 vrit

* Avant ]_uj_l Quarre, Laguier, Bourj_l Pierre Borell

Bleguy, &c-
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vrit la partie inferieure de la cornee qui 1i-

vra paflage au criftallin. Cette Operation a of-

fert un double syantage, en eonfirmant que

l'opacite du criftallin eft 1'obftacle 2 1la vifion,
et en prefentant vune operation, qui offre des

avantages gque l'on ne pourrait efperer de
1'ancienne methode.

Bientot les diverfes perfonnes confacrees a
l'art de querir, donnerent a cette operation

toute ]'importance qu'elle merite, et enleve-
rent au charlatanifm un des plus beaux fieu-

rons de la Chirurgie‘ Depuis ce tems jufqula
nos jours, on s'eft attache a varier et a per-

fedlionner les inftrumens qui font neceflaires

thode fimple, facile et fyre, que 1'habitude

a fon execution ., ce qui 2 conduit a une me-

peut donner, qui difpenfe du fpeculum, et qui
n'a befoin que du biftoury de Lafaye.
Cette maladie offre des menaces qui necef-

litent des varietes dans fes poyens curatifs;
ce qui a fait diftinguer la cataradle en vraie
et en faufie. La vraie eft due & i'alt®ration
du criftallin, qui acquerant de la folidite, et fe
colorant, s'oppofe au cours de la lumiere fur
la retine.

Les faufles font la diffolution partielle ou to-
tale du criftallin dans fa capfule, que 1'on

nomme
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nomme Catara&e Laiteufe : le defaut de tranf-
parence de cette Capfule, a ete nominee Cata-
racte Membraneufe. Cette derniere coniecu-
tive a 1'extradtion du criftallin,prive le malade
de la vue, quoique l'operation foit parfaite-
ment facile. Elle eft 1l'ecueille ou viennent
echoir les plyg celebr.es oculiftes.

On previendra cet accident, 1 1'operateur
eclaire et d'unemain fyre, divife la partie pof-
terieure de la membrane criltalline, qui s'e-
carte, et donne paflage al'humeur vitree qui va
occuper l'efpace que renfermait le criftallin.
Cette membrane, eloignee du foyer ou fe di-
rige la lumj_ere’ ne pourra plus en voilef
1'adion.

Pour faire connaitre au ledteur, les avanta-
ges fuperieures de cette methode fur celle un_
eft habituellement fyjvie, je vais entrer dans
les details de fon execution.

Le malade affis ;o d'une fepetre, 1'opera-
teur fe place vis-a-vis fur une chaile plus eie-
vee : la tete de l'opere eft appuyee fur la poi-
trine d'un aide, qui la fixe d'une main placee
fur le front, de 1'autre il releve la paupiere fu-
perieure ; pour rendre l'ceii moins mobile, on

eouvre le fain de guelques compreffes foute-
nues d'un handage. L'operateur Paiifela pay.

piere inferieure, fans comprimer i'organe, et
D dg de
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de la main libre, il prend le biftoury cle cata-
ragke, qui lul eft prefente par un aide. II en
dirige 12 pointe aw bord de 1a cornee tranfpa-
rente, & la partie moyenne de cette partie, qui
repond =u petit angle de 1'oeil; au lieu de le
diriger tranfverfalement, c'eft-a-dire, du petit
angle =u grand, 1l le conduit opliquement, de
maniere qgye la pointe de 1'inftrument prefente
la naiftance d'une ]igne qui doit fe terminer a
lraile du ne=z.

Cette direction, qui eft celle qu'on doit
donner a tout inftrument tranchant, rend la
fe&ion plus requliere, et ofFre moins d'eflforts
dans Texecution.

Le lambeau fait a la cornee tranfparante,
et l'oeil comprime legerement, le criftallin
romp 1@ legere barriere quji le fixait, et
tombe fur la joue. Dans le cas ou la capfule
r*fifte, la pointe d'un inftrument grele, termi-

nee en langue 9e ferpent, paffee par 12 pupile,
portee fur le canton anterieur du criftallin,

le divife, et cel corps S'echappe par cette ouver-
ture.

L'extra&ion, pour !¢ general des oculiftes,
eft le terme de leurs travaux. Le malade
voit, et diftingue les objets, Satisfait de
cette Operation brj_]_]_ante' et recevant les te-

moignages
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moignages de la reconnaifiance, 18 gleloig-
nent, couverts d'une glpire qu'un plus long
fejour aurait terni. En effet, les accidens
corifecutifs, infeparables de toutes diviiions

faites a des parties donees de beaucoup de
n i i ite donnent lien a une inflammation
€ /

plus ov moins generale, qui laifle fur la cap-
fule criftalline des impreffions ineffa“able.
Cette tunique perd £fa tranfparence, et le
malade eft frappede douleur et d'etonnement,
en n'appercevant plus 1es objets qu'il diftin-
guait fans peine 1'inftant jpres 1'op6ration.

Ce malheur commun a la majeure partie
des operes, etait rejette fur des caufes vagues,

qui protegeaient 1'operateur, et le laiflaient
dans la fe'eurite. Tel fera l'eft'et malheureux

de la fordide gyarice, ou les homines etour-
die par le produit que leur procure leur etat,
celfent de reflechir, et fe bornent aux con-
naiflances qu'ils ent acquifes, fans fe mettre
en peine d'en reculer les limites.

Tel a ete le fort de la cataraele : elle a
trop prefente = 12 cupidite, pour laifler quel-
que Chofe a la meditation. II fuflifait g,e le
malade avait vu un inftant, pour l° perfuader
qu'il dut voir toujours.

La
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La caufe fecondaire de Fobftacle a la vi-
inH, eft, comme nous wvenons de le dire, la
fuite de 1'inflammation de la capfule‘criftalline;
ce qui conftitue 1ine maladie que TON nomme
Catara&e Membraneufe. Comme on doit

toujours la craindre, il faut toujours 12 preve-
nir. Immediatement apres l'extra&ion du
criftallin, on dirigeraala partie pofterieure de
la Capfule’ le meme I1inftrument qui a fervi a
la divifer anterieurement, et on l'incifera le-
gerement, par une fe&ion cruciale. Auffitot
1'humeur vitree remplace le criftallin , des-
lors la pupile fe dilate , l'oeil eft claire, et
fans puages, et le malade peerit tous les
objets qui lui font prefentes.

C'eft dans cette fe&ion que confifte la per-
fection de cette operation. Sans g]le, 1'on ne
peut rien efperer ; et, avec gllg, on peut cer-
tifier, que, fur cent malades, quatre-vingt dix

et plUS recouvrent la vue.
J‘ai demontre plufieurs ann&es cette me-

thode dans mon amphitheatre anatomique. Je
l'al execute devant les maitres de 1'art et

mes eleves. Entre autres exemples, je citerai
la domeftique d¢ M. Chalon, marchand gpj-
Cier, Place St Jean’ a BefanAon. Cette fillel

agee de foixante et quelques annees, etait ca-

taradlee
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taradtee des deux yetix. On lui fit 1'opera-
tion fur un (ej], = la methode ordinaire ; et
fur Jrautre, omn ajouta l'incilion de la partie
pofterieure de la membrane criftalline. Elle
vit dans le moment de 1'operation de Pun et
de l'autre y mais elle ne conferva la vue que

de 1'ceil ou l'on avait divife cette membrane.

L'obfervation anatomique M'a prouve, que

le mode gperatoire que je propofe, donne une

perfection = 1'operation de la cataracte incon-
nue jufqu'a ce jour, par la diffedtion de des

hommes qui avaient fubi l'operation de la ca-
taracle par extraction, qui, quoique bienfaite,

n'avaient point rempli leur sttente, et fuc-
combant a des maladies etrangeres, j'ai difle-

que 1eUrs yeux, et j'al reconnu gue l'obftacle
a la vilion etait du a repaiffiflement de la pay-
tie pofterieure de la membrane criftalline; ce
qui m'a confirme dans 1'opinion ou je fuis,
qu'en divifant la partie de cette membrane,
1l'on doit ceffer de craindre les accidens con-
fecutifs, fi defolans pour un malheureux ma-

lade, qui fe berce d'unejoyuiffance qu'il eprouve
un inftant, pour la perdre fans retour.

SEC-



