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INTRODUCTION

Dans une visite faite & Leysin quelques mois
avant la guerre, j'avais élé véritablement émer-
veillé par les admirables résultats que donne,
sous la direction de M. Rollier, le trailement
héliothérapique des lésions osléo-articulaires
tuberculeuses. C'esl que, en effet, comme 'a si
bien dit notre éminent confrére suisse, ce traite-
menl permel & 'organisme de réaliser des con-
dilions idéales de défense 1 « il slimule la nutri-
tion de lous les tissus; il aclive les échanges;
il rend la peau & son milieu naturel dont on
I'avail si longtemps sevrée et en fait plus qu'un
instrument d’élimination et d'execitation : un
organe d'absorplion chargé de puiser duns Uair
el dans les radialions solaires loules ces formes
d’énergie donl hier encore nous ignorions Uexis-
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LA CURE SOLAIRE

L’héliolhérapie, lelle que le chirurgien de
Leysin la préconise, « conslitue la plus haule
t'\|r|'r'.--i1\|| de [‘IJ!'”IH!H.'II_II' el de la 1'||i|'|||‘:_'il-
conservatrice. Elle évite les multilations irrépa-
vables ; elle sauvegarde au maximum lintégrilé
des fonclions articulaires; elle conserve i 'or-
ganisme I'harmonie de ses lignes; elle rend a la
tie active non plus des élres ineomplels, déjelés
el difformes, mais des individus normauwz. aples
aun lravail el a la lulle pour lexislence (Rol-
lier) (1).

Aprés avoir va comment guérissenl les lésions
osléo-articulaires tuberculeuses Lrailées par la
cure d'air el de soleil, il m'a semblé, comme 3
plusicurs conlréres, qu'on pouvail admellre
priori quune mélhode, capable de guérir les
osléiles luberculeuses, devail plus facilemenl
encore guérir les lésions non tuberculeuses des

os. EL en elfet, les résullats que i'.'ui oblenus a

|'|[u_||tl |]I'.u||1f||~'-|rf- nlaire n® 3 I'r-m[l"[ul:' M™ An-

'|tl"r‘.\Ir‘~-|r|r‘\ yel dans les hopilaux auxiliaires 66

el 79, onl éLé Lloul A fail salisfaisanls (2).

Paris et Lausanne, 1914
plaies de guerre PFL 2

Soc. de Meéd,
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La méthode de Rollier, basée sur le principe
de Uhéliothérapie tolale, est bien différente de
celle que Poncel appliquait au traitement local
des tumeurs blanches, en faisanl agir les rayons
solaires sur 'arliculation malade. & travers une
bréche plus ou moins large ménagée dans un
appareil plateé immobilisateur. Dans la méthode
d'héliothérapie générale de Rollier, il ne s’agil
pas seulement de 'insolalion localisée, c'est &
un vérilable bain d’air, de lumiére el de chaleur
qu’est seumis l'organisme loul entier, les ma-
lades élant exposeés, enliérement nus, 4 'aclion
de l'air el de la lumiére, el cela méme quand il
n'y a pas de soleil apparent. I’héliothérapie,
lelle que M. Rollier la concoit, est done un lrai-

lemenl général dans lequel I'air el les rayons
lumineux el caloriques du soleil associent leur
achion.

En dehors des effels locaux, pour lequels, en
ce qui concerne notamment les trajets fistuleux
el les uleérations tuberculeuses, on a pu, non
sans exagéralion, invoquer 'action bacléricide
bien connue du soleil, Pinfluence du bain d’air
el de lumiére sur Pélal général se traduil par
une augmenlalion de poids réguliére, par la

mulliplication des globules rouges, par 'aug-
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menlalion duo laux de 'hémoglobine, par I'ac-

l’|’Hll':-'."-f']JJl‘fI-:I lii"-i l""ilil]ll‘_"l'."- \ 1 .

Déja, bien avanl la cuerre, le D Rollier avail
montré que 'héliolhérapie est incontestablemenl
le Iraitemenl posl-opéraloire par ercellence des
ostéomyéliles aprés lrépanalion.

J'ai traité de méme par ’héliothérapie lolale,
aprés avoir enlevé les séquestres el ouverl lar-
cemenl les cavilés osseuses infeclées, un assez
agrand nombre de fraclures compliquées, de lé-
sions osscuses listuleuses, de moignons d’am-
lrlli;liiilll alleinls d'ostéile interminable. Chez des
blessés qui r||'fu|ii‘— de longs mois conlinuaient &
suppurer sans aboulir & une cicalrisalion défini-
tive, Jai oblenu en quelques semaines, sous
I'influence de I'héliothérapie Lolale,une guérison
parfaite el la réparation compléle de pertes de
?-Liii:\tiil]"l' osseuse souvent (‘ll]l‘-iilll’!'illljl‘h, j_"i';'ll'u‘
ala méthode et A la ]1--1'.«|"\'1‘-|‘;rnf'|' des dévoudes
collaboratrices chargées -I';ulalnlj'[m-i' le traile-
ment de Rollier, M= Gombault, Infirmiére-
major 4 I'licole Polylechnique, et M"* Pelit, In-
lirmiere-major a I'Hopilal auxiliaire 79,

1) Maurice Cazin. Trailement des tumeurs blanches par 1'hé

liothérapie. Soc. des Chir. de Paris, 27 mars 1914, Paris Chi

al, t. VI, 1914, p. 437.




DES BLESSURES DE GUERRE

Fig. 1. Blessés atteints de lesions osseuses, traites par |'héliotherapie
totale, suivant la méthode de Rollier, a I'Hopital auxiliaire 79, a Paris,

pendant l'ete de 1916. {Photo Domon).
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En appliquant dans ces deux hopitaux I'hé-
liothérapie tolale au lrailement des plaies de
guerre, NOUS 4vVons eu soin de suivre lrés exacle-
ment la technique sibien régléeparle D Rollier,
et qui est malheureusement trop souvenl ignorée
de ceux qui essayenl d'avoir recours a I'hélio-
11|l"[':|||il'.

A I'llopital auxilinire 66, ol les condilions
d'installation ne permellaient pas d’employer
]‘||l"|.iu1|||'-1';|1ni|* totale., nous avons di nous con-
tenter de Pinsolation locale, appliquée suivanl
mune lll'l]_'_"l'l'-;'-'-illl'l T“l"_'_"llliil'!'(‘,, all llnllll :11- vie n!:'
la durée, el I"action du soleil sur ['"évolution des
plaies a cerlainement conlribué & leur guérison
pour une part importante (flig. 2 el 5). Nous de-
VOIS !‘1'IIIE'|'l’it'I‘ ace Irl'ii}lilr—' \I. |.|' D \|;!:_"l|l'|:|llnl'.
médecin-chef, el M. le Ct Besnard, adminislra-
tear de cel In':}nihtL qui onl bien voulu nous fa-

cililer l':|}s|rli=t;nlinn de ce Lrailement.

En publiant ces quelques pages, nous vou-
drions, pour le plus grand bien de nos hlessés,
aider & la vulgarisalion de celte merveilleuse
méthode thérapeulique que constitue la cure

colaire. Et il est & souhailer que, devanl les ré-

sultats oblenus, le service de sanle¢ prenne ['ini-
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Liative de econsacrer un cerlamm nombre d'éla
blissements sanitaires au lraitemenl héliothéra-

pique des lésions osseuses dans nos monlagnes

de Savoie. du Dauphiné et des Pyrénées, oudans

le Midi de la Frane . Celadiminuerait le nombre
des blessés (qui encombrent pendant de longs
mois les hopitaux militaires, subissant des
interventions sucecessives sans lrouver la gcudé-
rison. Si celle méthode élail employée sur une
.E'I'nnlfr" échelle, eo nme elle mérite de I'élre, 1]
est cerlain que l'on en obtiendrait des résuliats

lrés i|||‘|||:'|.'||||‘~.




HISTORIQUE

Sans remonler & I'époque de la mylhologie
classique, on peul dire que les Grees el les Ro-
mains usaient couramment du bain de soleil, el
que, au 1|1|]||'| de vue médical, I[i|l§lln'l'.‘||l‘. Celse,
Galien recommandaient la cure solaire dans le
traitement de certaines affeclions.

Mais, comme le fail remarquer trés justement
le D* Armand-Delille, dans sa monographie sur
I'héliothérapie (1), les principes d’hygiéne que
la civilisation anlique avail mis en pralique dis-
parurent apres la chule de l'empire romain, el
certainement en grande parlie sous I'influence
des tendances inspirées par le christianisme sur
I'orienlation purement spirituelle de Iexistence
humaine.

Il faul arriver au xvin® siecle pour voir quel-

ques médecins chercher & utiliser le soleil en

(1) Armand-Delille. L’héliothérapie, L'envre Wedico-Chirur

gical, D* Critzman Direcleur. Paris. février 1914,
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tlu'-r-;l;mufi||||u-. Cest ainsi que Le Cal aurail
guért, en 1733, des ulcérations néoplasiques des
lévres par la chalear solaire concentrée a aide
de lentilles, de meéme que Faure, en 1774, La
Peyre el Lecomle, en 1776, obtinrent par ce
moyen de bons résullats dans le Lrailement des
plaies el des tumeurs.

Mais la cure de soleil |"J"!'l'.‘\f|l|||'[ii|l| a4 I'hélio-
thérapie proprement dite n'est en réalité préco-
nisée, pour la premiere fois “dans la période
moderne, que par Cauvin qui, en 1813, dans un
ouvrage sur les Bienfails de U'insolalion. recoms-
mandail ce traitement pour « toules les maladies
:q-l|n'~t||'-||1.v\‘ loules celles qui preésentenl comme
principal caraclére une faiblesse radicale. une

déchéanee de lous les svslémes organiques, el

enfin certames phlegmasies chroniques »,

Plus tard, Bonnel, dans son Trailé des mala-
dies des articulations (1845), fait de l'insolalion
un traitementl agissanlt, dans les lumeurs blan-
ches, direclemenlt sur les lésions osléo-arlicu-
laires el en méme lemps sur I'élat général des
malades, Ollier el Ponecel onl 1|.'-\|-I.-F|!u'- les
mémes idées, el ce dernier surlout préconisail
dés 1508 ['r'\[nz.-iiinll au soleil des tuberculoses

f‘}lil'ill'l‘_"il'illlw el des plaies alones,
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En ce qui concerne le role de I'héliothérapie
dans le traitement des affections non tubercu-
le uses, nous devons rappeler une inléressante
communication du D* Bernhard (de Samaden)
4 la Sociélé centrale des médecins suisses, en
1004, sur les résultals de la cure solaire des
plaies, qu'il avail eu l'idée d’appliquer au Lrai-
lement d'une plaie abdominale ¢élendue, dans
laquelle la rate étail & nu el dont la cicalrisalion
n’avait pu élre encore oblenue, malgré tous les
anlisepliques employés. I.'exposition de la plaie
au soleil produisil en quelques jours une amé-
lioralion extraordinaire el la cicalrisation com-
plete se fil ensuile lrés rapidement.

Ce ful dans celte méme séance de la Sociélé
centrale des médecins suisses que M. Rollier
exposa ses premiers résultats de l'applicalion
systémaliquede I’héliothérapie aux tuberculoses
chirurgicales.

La meéme année, M. Revillet (de Cannes)
publiail trois observalions de réseclions osseuses
praliquées par Poncet pour des lraumalismes
araves el guéries par héliothérapie.

A parlir de ce momenl les Lravaux relatils
au lrailemenl des lésions tuberculeuses par
I'héliothérapie se sonl mullipliés, et nombreux
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sonl acluellement ceux qui emploient la cure
solaire dans cel ordre d’idées, soil en ulilisant

seulemenl le bain de soleil, soil en 'associanl

d’altitude ou & la cure marine.

L.a hilléralure avant trait a ]\'lnjiluli du bain
de soleil dans le trailement des lésions non lu-
berculeuses est infiniment moins riche, mais
cependant, dans-son beau livre sur La Cure de
soletl, M. Rollier signale les résultals intéres-
sanls qu’il a enregisirés dans un cerlain nombre
d'affections, el nolammenl pour les plaies lrau-
H'H.I”r',uf."-",\' ."{' ,":r'\' I.."i;'.u.r,'l'_\ .-.-IIJ:r‘I.f‘-r.ff-fJH‘-'.\‘ ‘|'

L 'héliothérapie esl pour lui « le Lraitement de
choix des ;ar’-rr.'r'.* par lraumalismes i ecause de
I'aclion ddsinfectante et sclérosante des radia-
Lions solaires », et elle donne ézalement d’ex-
cellenls résullals pour les fractures wr,,u.u;ah}‘;.q.-}-,-_
« Nous immobilisons, dit-il, le membre lésé au
moyen de I'extension continue ; la plaie est expo-
S0 au -r||i-ii el a | ;lil'. etl, li-'l!l“- Cces I'Hlillllflllll‘-.
1'HI' se lerme I'.r!Ji'|l‘|lh'!1| el s5dns j!;l'il]-‘lji.

|).‘|II‘-'- It' H';I”-'JJJ!'I:\ les ,r!.-'l'.'.-'r'.\' :r:,fn"f':{fu-'.!'r‘,%_ ]']u‘~-

liothérapie lui a toujours donné des résultals

1) D A. Rollie: La cure ¢ eit, Paris el Lausanne, 191§
186,
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cerlains et durables ; ¢’est ainsi qu'il a oblenu,

« apres appendicectomie ou herniotomie, lors-
i|ll'i| ¥ avail !H‘I‘:éi.-i';ull't‘ de fistules, une solide

cieatrice avee fermeture des fistules. »

L uleére variquenx a fournt au chirurgien de
Leysin de nombreuses cuérisons par | heliothé-
rapie syslémalique ; « les malades se couchaienl
sur des chaises-longues, en plein champ, el ex-
posaienl progressivement leurs plaies au soleil,
en ayanl soin que leurs jambes fussenl un peu
surélevées, La guérison survinl rapidement et,
aujourd’hui, l'uleére variqueux a pour ainsi dire
disparu de Leysin, »

L ’héliothérapie lui a « donné d’excellents ré-
sultats dans de nombreux cas de panarts né-
croscs, Nous en avons vu plusieurs, dit-il, dans
]"""W"l" la nécrose tres avancée el lrés élendue
des lphni.-'ru‘r~'. t‘tn:Jl|r|il1||l"r- de ]|11|l‘j_"|11111|.-, Senl-
blait rendre 'ampulalion inévitable ». Tous ces
cas, traités par I'insolalion, onl guéri sans opé-
ration.

Le D Rollier, comme nous l'avons dil_déja,
considere I'héliothérapie comme le lraitement
par excellence des vl,\'r’r"a:a’::y#"“e’t'.\' banales, ﬂl'l'l"ﬁ

evidement large du foyer.
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Enfin dans le domaine de la chirargie de
guerre, nolre conlrére estime que la cure solaire
doil rendre d’immenses services. « Mieux qu’au-
cun aulre Iraitlement, elle cicalrise les plaies
f”l"llil[r'\' el rebelles, elle larit 1':r4|irir'|m_-u} les
.~'1|[=]-Fir:llin1|>~.., elle agit directement conlre les
infeclions el permel d'éviter un erand nombre

d’amputations (Rollier) (1). »

Depuis le début de la guerre, un cerlain
nombre de lravaux onl élé publiés sur le trai-
tement des blessures de guerre par 'héliothéra-
pie, el nous cilerons notamment un inléressan
lravail du D+ Reinbold (de Lausanne) (2) : La
cure solaire en chirurgie de guerre, el un article
du D* Grangée (3), « xposant les suceds oblenus
par la cure solaire .'|m|-il;-i d’Evian,

Nolre collégue G. Léo (&) a élé un des pre-

1) D Rollier. Le pa I iaire : héliothérame de cer
Lienes affections chirurgica l des hlessures de querre, Lau
sanne el Paris, 1016,

Reinbold., Revue mde [ e fa Suisse romande., n jubi

:» dédié au Professeur

Paris médical. 95 décembre 1915

I'rois mois de chiruraie de gquerre dans la zone e

arriere, notes cliniques ¢ herapeuliques. Maloine, éditeur,

Paris, 1915
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miers & appliquer I'héliothérapie au Lraitement
des blessures de auerre, des le 15 r~l'1-14'|l||li'!‘,
1914, & !'”L‘)]nil:ll No 4 d'Evreux, en se bornanl
loulefois & employer I'héliothérapie partielle, et
ila exposé les résullals de ses observalions dans
son livre : Trois mois de Chirargie de (iuerre,

M. Sorel. de Nice, a communiqué & 'Acadé-
mie des H.'ir_‘mw_'ra (1), en 1915, une nole sur les
blessures de querre el la cure solaire el présenté
des pholographies de larges plaies inleclees,
gudéries par les rayons solaires dans un hopital
de Monle-Carlo.

Signalons ¢galement une inléressante com-
munication de M. J. Vallot & I'"Académie des
sciences, dans ];I.lllln']]l' I'auteur, chargé d'orga-
niser le service de Ihilll'll;x!li|ll“l'il1|'i." dans un o=
pital de Nice. décril une installalion permellant
drappliquer I'héliothérapie infensive, en hiver,

aux blesses el convalescenls mililaires.

(1) Gomples rendus de UAcademie des scieaces, b, 160, 1915,

p. 610,
2N [d., 1915, p. 18




DE L'ACTION FNERAPEUTIQUE

DES RAYONS SOLAIRES

1o Effels locaur.

Aetion bactéricide. — A propos de I'influence
bienfaisante que le soleil exerce sur la cicatri-
sation des plaies, on nepeul manquer d’invoquer
Vaclion bactéricide des rayons solaires.

Déja Spallanzani avail mentionné les effels
nh--airnrlil's que |'l‘\'}m~—i“|'|r| atl -1‘|r_‘i| t|l"|:‘1’IlliHl'
sur les microorganismes développés dans des
infusions veégétales.

Mais ce sont les expériences des baclério-
logues qui ont bien mis en évidence I'action de
la lumiére sur les bactéries. Clesl ainsi que
Downes et Blunt (1) ont démonlré, en 1877, que
les tubes a culture exposés directement au soleil

restaient stériles, tandis que ceux qu'on exposail

1y Downes et Blunt. Proceed. of the Roy. Soc. of London

X XVIII, 1878,
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aux rayons solaires, en les prolégeanl par des
lames de ll|~l||l]', donnaient 4 l'éluve de nom-
breuses colonies. Il élait prouvé de celle facon
que 'aclion bacléricide du soleil proy ienl de ses
radialions lumineuses, arrélées par les lames de
plomb, el non pas de ses radiations calorifiques.
Ces expérimenlaleurs monlrerent aussi que les
rayons ullra-violels exercent a ce poinl de vue
I'action la |r||||.- eflicace.

En 1887, les expériences de Duclaux (1), con-
firmées par celles de M. Roux (2), monlirérent
que, lorsqu’on expose au soleil un bacille du
lait, le T_\I‘n”lt'i\ scaber. el le coceus du ¢lou de
l;i-ixl‘.‘l_ les cocel sonl I'.'Illli!l"||ll’lll Llués, surloul
s'ils sonl en milien see, landis que les spores
résistent, surtout & abri de air.

L.e D° A. Aimes, dans son bean livre sur 1I’hé-
“n”u"l'.‘l[lii', [‘.‘||J]-l'l|r' ;lil\#i |r'-~ I‘r‘l'II!'l'f']H"-Ull‘ l'ilt!*
sini (3) qui démontra netlement, en 1889, 'action
bactéricide non seulement de Ia lumiére solaire
directe, mais encore de la lumiére diffuse, el

(1) Duclaux. Aclion de la lumiére sur les microbes. Ann. de

"Institul Pasteur, 1887.

(2) Roux. Action de la lumiére sur les microbes, Ann. de "I'ns-
titut Pasteur, 1887, L. 1, p. 43
(3) Pausini. Action de la lumiére sur les micro-organismes,

Rivista d'[giene, 1889,




ACTION THERAPEUTIQUE DES RAYONS SOLAIRES 23

celles de Migneco qui, en 1895, tua le bacille
de Koch, dans des étoffes el des rideaux souil-
lés, par une simple exposilion au soleil.

Les faits ont d’ailleurs démontré, hien avanl
les baclériologues, 'action stérilisante du so-
leil. car comment expliquer autrement que par
celte action l'innocuité relative de la salelé sor-
dide des rues dans les pays constamment enso-
leillés, et ¢’est la méme idée que résume en
quelques mots le vieux proverbe napolilain cité
par M. Rollier : Dove non va il sole, va il

medico (2).

[’action bactéricide des rayons solaires est
done un fait bien établi, mais dans 'l”'-'”""‘* con-
ditions peut-elle s'exercer sur les plaies ?

D’aprés les recherd .hes de MM. Nogier et Vi-
gnard, la peau est imperm sable aux rayons
ultra-violets, seuls réellement actifs au point de
vue bactéricide, et les effels stérilisaleurs des
radiations ne peuvenl en aucune fagon se mani-
fester directement dans la ln'nl't.»mh_‘urdv.»:Iissus.
(Vest done uniquement a la surface des plaies

(1) Migneco (F.). Aclion de la lumiére sur le bacille tubereu-

leux. Ann. d’Ig. sperim., Roma, 1895, p. 216.

(2) 00 ne va pas le soleil, va le médecin,
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quel’action bactéricide de la lumiére peut enlrer
en jeu. El encore, d aprés MM. Vignard et Joul-
fray (1), « il faul bien savoir que Paction sléri-
lisanle des radiations ultra-violelles peul se
Lrouver annihilée par le moindre obslacle, débris
de f!t'-f|l!£lfrr::|i”ll. crotiles, E::n'm-ilr-- de pus, an-
fracluosilés, ele., en sorle qu’il ne faul attribuer
a celle aclion qu'une faible parl dans la guéri-
sOn [ii'.‘\ ]n"sinll.'i r-ll}ll'_"iii‘ir‘“n's |i'”|'.- flili' ﬁh|[l|l':~.

gommes ouverles el lésions flll'“]llwré, ele. ».

La vaso-dilatalion. — On sail que I'exposition
de la peau au soleil produil rapidement un éry-
théme, :[Iii 1fi~]r;|r':ii| assez vile si ].i'.\IJl\.‘—”EHH i
¢lé de courte durée, mais qui peut aller jusqu’a
la bralure au deuxiéme degré, si elle a été
longue.

A I'état d’inflammaltion aigué, plus ou moins
accusé suivanl la durée et Pintensité de 1'inso-
lation, suceéde un élal chronique dans lequel

il se Ilf'llllllif une vaso-dilatalion anormale des

capillaires culanés, un brunissement de la

couche cornée de I'épiderme, et une augmenta-

(1} Vignard el Joufl ray. La cure solaire des tuberculoses chi
rurgicales, p, 10-11. L'envre médico chirurgical, D" Crilzman

Directeur. Paris, décembre 1013,
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tion du pigment des couches profondes de la
peau.

M. Rollier atltache une grande importance
p hysiologique & la vaso-dilatation des capillaires
d e la peau, qui, d'aprés Finsen, est favorisée
par le froid agissant en méme temps que la lu-
miére, plus encore que par la chaleur el le so-
leil. Clest celte vaso-dilatation qui produit la
coloration de la peau du visage el des mains,
toujours bien différente de celle des régions du
corps non exposées a la lumiére.

Ouel que soit le mécanisme de celle hyperhé-
mie cutanée, il est bien vraisemblable que I'af-
flux du sang & la peau produit sur toute la sur-
face du corps entiérement nu, dans le bain de
soleil total, n'est pas sans avoir une grande im-

portance physiologique.

On concoit facilement le role actif que le so-
leil joue dans le traitement des Iésions trauma-
tiques,grace a celte hyperhémie qui accélére la
nutrition des tissus et facilile les résorptions el
I’élimination des déchets en augmentant la pha-
gocylose locale.

M. Rollier, qui associe, dans le traitement des

}Ililil"h' infectées, i'||!b'1iillhe"rn]\ii" a l’l'X]iOﬁiliOll a
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I"air libre, estime que I'hyperhémie aclive pro-
duile par la radiation solaire « augmente en
effet 'appel leucoceylaire, landis que l'exposi-
tion a I'air libre el au soleil d'une plaie infeclée
en favorise la délersion en laissant libre cours
a la suppuration éliminaloire ».

['insolation de la plaie « provoque une dé-
tersion inlense, sans fnllll'|.'|]l| _--'nl||m_-r‘1' a celle
|'1'[‘['l|1Il‘?"I'l'I'll"' de la r-.ll!rf:lll‘nHHH |||ti |1|'n'-l’¢"||r’
loute cicalrisalion. Dés les premiéres séances
se dessinent sur la surface purulente de nom-
breux canaux colleclant le pus... A mesure que
se |n'n|nr1_'_:|‘ I'action de la radiation, le travail
d’éliminalion augmente, la détersion s'aceentue,
assurée par un drainage régulier que rien n'en-
trave. Aussi bien le malade accuse-i-il rapide-
menl une sensation locale de miecux-élre. La
douleur, la sensalion de tension, de gonflement
disparaissent...

¢« Lia ."!“'ll}llli'(lli'l“. d’abord inlense, larit si
I‘;li-illz‘ml'rll que la plaie semble !1.‘1|’|‘=|i.-‘ élre déja
Irés avancée dans la voie de 'asséehement a la
fin de la premiére journée d héliolthérapie (Rol-

lier) (1). »

(1) Rollier. Le pansement sol uure, p. 12 et 13.
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Notre collegue Léo (1) a insisté sur la lym-
phorragie que produisenl les rayons solaires au
niveau des plaies, et qui délermine la dispari-
tion des cedémes.

« Tant qu'il y a @déme, ¢'est-i-dire rétention
de lymphe septique ou de pus, dans les mailles
du tissu cellulaire, au voisinage et autour de la
plaie, il y a douleur, résorplion seplique et élé-
vation de tempéralure. Or, Uhéliothérapie fait
suainter au niveau des plaies,en abondance,de la
sérosité louche ou du pus, ou Uun el Uaulre, sui-
vanl les cas,

« Une ]‘|:|i|', avec cedéme, suinte au soleil au
boul de quelques minutes, avee inlensilé, el ce
phénoméne n’a besoin d’aucun arlifice pour se
manifester... 11 est bien évidenl qu'il ne s’agil
pas ici de cel écoulement abondant de pus ou
de sérosité qui peul se faire au moment de la
levée d’un pansement un peu ocelusif, et donl
I'ablation donne liberté & des liquides légére-
menl sous pression dans les cavilés de la plaie,
ni de I'écoulement qui survienl par I'ablalion
de drains bouchés par les exsudals. Il s'agit an
conlraire de plaies qui }-m‘:lis.-a:lie-ni vidées mo-

(1) Léo. Trois mois de chirurgie de guerre dans la sone de

Parriére. Paris, Maloine, éditeur, 1915, p. 60.
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mentanément de leurs séerélions, a4 Dablation
du pansement.

« Mellez celle plaie au soleil, et observez-la
pendant une demi-heure ou une heure ; vous
verrez de pelits filels de sérosilé ou de pus s’en
¢chapper successivement, et sécher an soleil
apres avoir parcouru quelques centimélres sur
la peau voisine.

« Ou encore : appuyez prés des lévres d’une
plaie seplique, jusqu’a ce qu’elle n’émetle plus
rien. Laissez-la & I'ombre, pendant une demi-
heure. Pressez de nouveau, vous n'oblenez rien.
Faites de méme pour celle méme ]-|:1ii'. apres
I"avoir laissée une demi-heure au soleil, et vous
verrez sourdre des profondeurs de la plaie, une
quantilé nouvelle el imprévue d’exsudats sep-
tiques que les rayons solaires ont chassés hors
des mailles du lissu ecellulaire infeclé jllhlilll’
dans la cavilé de celle !l]i'lir'. el de 14, par volre
pression, a l'extérieur, enlre les lévres de Ia
plaie.

« En un mol, I'héliothérapie agit comme un
drain, plus actif que nos drains de caoutchoue,
ou que toute aulre subslance, plus actif méme
que les venlouses de Bier, qui allirenl ce qu'il y

a dans la cavilé de la plaie, mais non pas ce
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quiil y a auloar de celle cavilé, dans les mailles
celluleuses...

« L'effet le plus utile,le plus efficace de I'hé-
liothérapie, le drainage, enlraine toule la série
des conséquences heureuses de toul hon drai-
nage. L’aedéme diminue, el & cause de cela, la
résorplion septique diminue, el la température
s'abaisse, de méme que le pouls. L'exdéme di-
minue, el la cause principale de la douleur, qui
estla présence sous pression des liquides sep-
liques dans le tissu cellulaire diminue égale-
ment. Les séerélions éliminées par hélio-
thérapie contribuent done & la  désinfection
malérielle des foyers, car drainer ¢’est désinfec-

ter, quel que soil Fagent du drainage (Léo). »

L’hyperhémie aclive délerminée par les radia-
lions solaires exerce, & différents [minl_- de vue,
Pinfluence la plus heurcuse sur 'évolulion des
[ractures ouverles.

(Vesl ainsi que tout d’abord, comme le dit
M. Rollier, « I'applicalion syslémaliqu: de la
cure htl];ril‘i'._ par I'aclion !1‘\'|H'I‘Ill"llli.'llllf" llll‘i_‘lfl_‘
exerce, réalise au plus haul degré Iexcilalion
ossifianle.

« Elle seconde de la maniére la |-lllr- eflicace




LA CURE SOLAIRE

le traitement chirurgical des pseudarthroses che-
vauchanles, en lavorisant 'ossification des sur-
faces [racmenlaires dés que I'intervenlion opei-
raloire a assuré la coaplalion de ces surlaces... »

Dans les fraclures ouverfes _.l-,rfa.f'r':‘ff:q'_\" Con=-
venablement débridées et drainées, apres nel-
loyage rigoureux de la plaie, « mieux: encore que
dans les [racluares fermées, ,!-":r-'|i|r|]|n"[‘;|[|i:' acee-
lére ici lossification du cal, qui échappe aux
mallormalions (Rollier). »

[L’action hyperhe Illi\llie' de la radialion solaire
se manifeste de la acon la ]'IIIH !l[‘l'l‘ir'll*l' dans
le Lraitemenl posl-opéraloire des osléomyéliles,
:|[||'{‘.~I|'|’[|;1:: ilion, que !-."r-r-mim- M. Rollierel que
Jaiemployé & son insligation, avee d'excellenls
résullals, dans plusieurs cas d’osléomyvélile Lrau-
malique par blessure de guerre.

\|:|j- celle .'!|'|:-'|| ill'-\|w |'||I"rr|il|lin'1'-| 1|'][t' l|Hl'.
Sl On exposail Lrop :':||-i|]1-|1ir'11i la cavilé osseuse
aun soleil, il en résulterait de l1|'1||~ sumnlemenls
II'I‘lJlill'J'il_‘_‘|'||II"- Sur les _--1||'|'.'|r.-~' Osseluses, [I..I"-I
pour celle raison que le chirurgien de Leysin
conseille, aprés avoir enlevé au bout de 48 heu-

res le lamponnement hémoslatique que 'on

a fait & la fin de I'inlervenlion, d’exposer la
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cavilé osseuse seulement & air libre |-r-|1:1;|1|l le
premier jour, el de commencer l'insolalion le

deuxiome Jl}l]]']lill‘tl!“% ln-lih-r- seances tréescourles.

La pigmenlation. — La lumiére, d'une facon
aénérale, développe la pigmentalion dela pean.
(Vest ainsi que la pluparl des animaux onl des
léguments plus colorés dans les régions de leur
corps !'\]rll“r.'i‘u 4 DUardeur du soleil, leur lace
venleale restanl ordinairement d'une teinte beau-
coup plus claire que leur face dorsale,

Lorsquel'onfaitagir Phéliothérapie progressi-
vemenl, en commencanl par des séances courles,
donl on augmenle peu a peu la durée, suivan!
la technique de Rollier que nous indiquerons
i\ilh lrl;.l]. E] neg s [ll‘lllili' ]|:|.- 'l".'r'.\”""‘“"
solaire, mais on voil apparailre une pigmen-
tation donnant aux tégumenls, aprés deux ou
lrois mois de lrailement, une teinte brune qui,
chez cerlains snjels de teint normalement brun,
arrive presque a se rapprocher de la colora-
tion de la peau des neégres. Il v &« a ce poinl
de vue des variations individuelles, et certains
malades brunissent assezrapidement, tandis que
d'aulres. les blonds vénitiens nolamment, se-
raienl assez réfractaires a la pigmentation.
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I'J‘il{ll'l"- M. Rollier, ces varialions ne r«’l'_\|lii—

quent pas loujours par des différences de leint.
Conlrairement & ce que pensent plusieurs au-
teurs, suivanl lesquels les blonds réagissent
plutol par hyperhémie de la peau el les bruns
en se pigmenlant, on voil Lrés fréquemment des
bruns présenter de Férylhéme a la soile de
seances lrés courles el, d'aulre part, des blonds
se pigmenler [rés bien.

Mais, en revanche, M. Rollier a ohserveé que
« la rapidilé avee laquelle le malade quérit esl
presque loujours proportionnelle ¢ la rapidilé
avee laquelle il branit. Cela n’est pas seulement
exacl des lésions profondes, mais aussi des lé-
sions superficielles tuberculeuses ou banales. De
méme que ni les houlons d'aené, ni les I'tu‘m|rlw.~.__
ni la varicelle ne se développent sur des peaux
lorlement pigmentées, de méme les plaies se ¢i-
calrisent el les abeés se résorbent plus vile chez
les malades [fortement brunis.

« Au surplus, ajoule-1-il, le pigmentl semble
rendre moins sensible aux froids vils. Les peate
bien brunes supporient aussi facilemenl les ar
deurs du soletl que les basses r’a’!?l,’rrﬁ'!:f!”‘.',\' ,Hni-
lier (1) ».

(1) Rollier. La cure de
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On a beaucoup discuté sur le role que peut
avoir celte pigmentation dans 'action thérapeu-
tique de I'héliothérapie,et on s’est demandé si
elle constituait un mécanisme de défense contre
les rayons solaires, en arrélant ou en transfor-
mant les rayons ultra-violets, ou si les cellules
chromatophores n’agissaienl pas comme des
phagocytes dans le processus curaleur.

Pour MM. Vignard et Jouffroy, le role de la
pigmentation parait secondaire, el ils estimenl
meéme « qu'il vaudrait beaucoup mieux qu’elle
n'existat pas, car elle joue le role d’écran vis-a-
vis de radiations les plus uliles», etils pensenl
que c’est aller un peu loin dans le domaine des
hypolhéses que de considérer, comme I’ont
fail certains auteurs, le pigment « comme un
transformateur de 1'énergie chimique en cha-
leur qui absorberail toules les radiations el
représenterail une multitude de petits foyers
thermiques inclus dans le légument el commu-
niquant leur chaleur au protoplasme qui les

baigne (1) ».

Indépendamment de la pigmentation des cou-

ches profondes de la peau, Unna a signalé le

(1) Vignard et Jouffroy, loc. cil., p. 11.
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brunissemenl de la couche cornée de P'épiderme
qui se produit également sous I'aclion des
ravons solaires. 1l v aurait 1d une sorte de ré-
duction provoquant Papparition d'une maliére

colorante particuliére.

Nous n’insisterons pas davanlage sur lous cos

phénomeénes délerminés par Uaclion des ravons
"’"lilil!"‘*: ae nombreusces r"\]n'-l'iu,'|.'|-‘. onlt é&lé
mmstiludes o e ropos par dillérenls auleurs el
A |

" ’ ¢
f |[r'-. sOnt | M d i M donne des resullals con-

:'nl'-l.‘:lll*-.
eslions qui onl une Hnpor-

au poinlt de vae (1 |'-|||'i.!||.-‘

1s sur le terrain de la clinique nous pouvons,

en résumde, nou ner a conslaler que les effels

ocaux des radialio solaires sonl indiscula-
i'!' menl lavorahle A |Z| |||“r' r|-' |.||I'!.I!|i.“|||¢'

i . s
conlre 'inleclion microblenne.

[[els généraua

Toules les rvalions eliniques s’accordent

a démonlrer que les bains de soletl produisent

une suraclivilté de la nutrition u{llgll‘;|]||'|-~ Car-

not, serait due a I'absorplion des vibralions mo-
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léculaires de la lumiére par les lipochromes ou
cellules pigmenlaires.

MM. Rollier et Rosselet (1) onl étudié le role
]:]J}'r&i{_)lu,{_{i:;ln- que joue I'énergie lumineuse
absorbée par 'organisme, insistant sur élroite
parenté chimique enlre 'hémoglobine du sang
el Ia |'I||1||'1|l1||)'l|i‘, dont on connailt 'action de
décomposition de l'acide carbonique el d'assi-
milation du ecarbone, sous 'influence de la lu-
miére solaire,

(est, comme le dit M. Rollier, « une nolion
couranle que les rayons calorifiques, dans la
mesure ol ils sont capables d'¢lever la teinpé-
ralure des milieux qu’ils lraversent, sonl doués
de la propriélé trés générale d’acliver les réac-
tions chimiques. D’autre part, en tant qu’ils pea-
venl l‘l[‘l]”"l'ill't‘ Il'.-'-;<||"|n-|'lli|inl|.-a -ll}.i-.'||n|'i|]|u- chez
les animaux a4 sang chaud, les rayons lumineux
remplacent, dans une proportion résexaclement
miesurable, une certaine partie des aliments qui
sont destinés &4 maintenir constante la lempéra-
ture du corps ».

LLa encore il s’agit de phénoménes trés com-

(11 Rollier et Rosselet. Sur le role du pigment épidermigque
L de la ehlorophylle. Bull. de la Soc. vaudo:se d2s Sciences

Mafurelles, L 44, 1908,
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plexes qui onf préoccupé déja bien des cher-
cheurs, sans quon ail pu ¢tablir encore d’une
fagon précise le mécanisme dy role de I'insola-
Lion dans la nulrition, mais il n'en esl pas moins
vrai que, au point de vue clinique, le résullat
de celle aclion esl amplement démontpé par
"augmentation de poids conslalée chez les ma-
lades, et dont Ia moyenne, d’aprés les observa-
lions de M. Revillet, a été de 4 kilogrammes pour
huit mois de cure.

Cetle augmentalion de poids n’esl pas due
seulement a une léodre adiposité (qui se déye-
loppe dans le tissu cellulaire, mais, comme
M. Rollier me 'a [ail conslaler chez |u‘;llh'“|1l-
de ses malades en traitement, elle correspond
aussi 4 un développement des muscles qui
donne & ces malades un aspect athlétique d’au-
tant plus surprenant qu'il s’agit ordinairemen|
de sujels alités el n‘ayant ancune espéce d'exer-
cice ou de |H:r-‘.‘-.'|_'_'_'l'. Au “f’l! de i.tll“IIl)h“l.‘ CcXa-
gérée qui, chez tanl de malades lnnu'h'-mps
immobilisés, masque souvent Patrophie muscu-
laire, j'ai pu constaler, sous des léguments
doublés d'un lissu graisseux sous-culané normal
des muscles aussi développés qu’ils auraienl pu

I'¢lre chez des sujels enlrainés aux sporls,
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Tous ceux qui ont visilé & Leysin les cliniques
du D Rollier ont été frappés comme moi de
I'aspect de gaielé et du bon étal général de ses
malades, conlrastant singuliérement avec la
tristesse el l'aspecl soulfrefeux des malades
atteints d’affections semblables, que 1l'on voil
dans la plupart des hopitaux.

Rikli, cet empirique suisse élabli prés de
Trieste, qui a exposé les résultats d'une prati-
que de cinquante ans dans son livre Médecine
naturelle el bains de soleil (1), a insisté sur la sen-
sation de bien-étre, sur celle euphorie que donne
le bain de lumiére. Et comme le dit M. Aimes (2).
« presque lous les auleurs qui aujourd’hui pré-
conisenl I’héliothérapie, insistent sur I’action
favorable des bains de soleil sur I'état gén éral
de leurs malades. Non seulemenl ceux-ci se sou-
meltent volontiers a la cure, mais, loin de leur
étre désagréable, elle parail le plus souvenl
comme leur procurant un regain de vilalité.
D’ailleurs les anciens recherchaient surtoult celle

action favorable?du soleil comme le fonl encore

(1) Rikli. La cura almoslerica o il bagno di arvia od il bagno

di sole, 1896. Medecine naturelle et hains de soleil, 1905.

(2) Aimes. L’heéliothérapie. Paris, 1913, p. 102,
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sans consell médical, tous les convalescenls,

tous les vieillards qui se senlent revivre par la

pralique du « bain de lézard ». Il esl facile de
vérifier par la lecture d'un grand nombre d'ob-
servalions l'existence de celle sensation d'en-

I-I'.nl'jw chez les malades (Aimes) ».

Le sysléme nerveux Joue un role jmlmrl;ml
dans la suraclivilé nutrilive résultant de la cure
du soleil, el d’aprés Bouchard, les lerminaisons
nerveuses périphériques transmellent a lous nos
Ussus les énergies qu’elles puisenl dans I'expo-
silion aux radialions solaires.

Ce n'esl que par Facltion du sysléme nerveux
que T'on peal s'expliquer 'augmentalion des
oxydalions fqui se produil pendant le jour, comme
I'a monlré Bouchard, el qui se manifeste par la
toxicilé plus grande de 'urvine du jour.

« L’augmenlation de Vexerélion sudorale sl
encore en grande parlie le fait du sysléme ner-
veux el 'inlluence thérapentique de celle fone-
Lion ne peut élre mise en doule, La sudalion, en
cllet, donne qualre résullats lavorables : Les
produils toxiques dus & 'organisme sonl exeré-
tés; un grand nombre de bacléries sonl expul

sées ; 1l v oa t"\;l-'ll:ll:-n;J :||' |U\i||l'.‘- Illil'l'n]rir“-
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nes: enfin la sueur joue un role vicarianl lres

puissanl pour les organes exeréleurs (Almes) ».

Quoi qu’il en soit des explications théoriques
par 1!'51{!1!'“1_‘.\' on a cherché a i11|l_3[‘}!|'l"|r-|‘ le mé-
canisme de Taction thérapeulique du bain de
soleil. l'observalion clinique démontre ample-
ment la réalilé bienfaisanle des effels locaux el
généraux produils par les radiations solaires,
qui se lraduisenl chez les blessés par la cica-
(risation rapide des plaies, en méme lemps que,
avec Pappétit et le sommeil, Paspect aénéral
Laméliore el que le poids angmente.

En ce qui concerne les fraclures, 'aclion gé-
nérale exercée par le soleil sur leur consolida-
lion a 6Lé mainles fois signalée, et, dans son
ouvrage sur I'Héliolhérapie auquel nous avons
déja fait de nombreux emprunts, le D Aimes
rappelle que le chirurgien militaire francais
Percy avail remarqué « que certains de ses ma-
lades qui ne consolidaient pas leurs fraclures
élaient placés dans un coin des salles que le
soleil ne visitait jamais. Changés de liL el ex-
posés au soleil. leurs fraclures se consolidaienl

dans les délais normaux ». Et aussi Hamillon,

dans son Trailé des [raclures, « recommandail
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fi'r'\lrl}_-—'.r'l' largement le membre fracturé a Uair

sel~q ba lumiére au moins une 3 deux fois par

_|'|'n|n'l.\i|||r-~|

|,'l'\[u"i'i1'r|1‘i' monire que celle aclion bienfai=
sanle du soleil s’exerce partoul ot 'on prend la
peine d'y avoir recours. el cela méme dans les
grandes villes, puisque nous avons pu enobtenir
d'excellents résultals chez des blessos solenés
dans des hopitaux militaires parisiens, mais il
est bien certain que I'aclion de la cure solaire
est singuliérement renforcée par celle d’un cli-
mal plus approprié, el ¢'esl pour cela que 1'uli-
lisalion des formations sanitaires des pays
d’altitude ou de soleil donneraijl des résullals
encore meilleurs dans e frailement des bles-

sures de guerre par i.i|f.'|ilt[||r-'|‘i|!r|-t',




TECHNIQUE DU BAIN DE SOLEIL

D'APRES LA METHODE DE ROLLIER

“*II esl jll:—[l' 11*' 1|l|||ill_’l', avec I.Ii';l_"llt'_' ]_\'011~
naise, le nom de mélaode de Poncel a la prati-
que de I'héliothérapie locale appliquée au Lrai-
tement des tuberculoses chirurgicales, nous
pensons, comme le DT P.-F. Armand-Delille,
qu'on doil désigner sous le nom de mélhode de
Rollier la pral ique de I'héliothérapie lolale,c’esl-
a-dire des grands bains de soleil prolongés,
ardce auxquels on oblient le maximum des effels
généraux qui viennent multiplier considérable-
ment les effets locaux de linsolalion. Clest, en
effet, le chirargien de Leysin qui a le mérile
incontestable « d’avoir démontré que Uhéliolhé-
rapie ne donne ses complels résullals, non seule-
ment de guérison de la lésion tuberculeuse, mais
de transformation générale de Porganisme, que
si elle esl tolale... » et d’avoir « eu le courage

de découvrir complélemenl ses malades, en reje-
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Ltanl les CUIrASSes 'I[.’-fl'!"l‘.‘n'" de ."r_’.\‘ exrposer fout
nus, pendant de lonques heures. auxr ragons du
soleil (Armand-Delille) (1) ».

Clest done d M. Rollier, qui en a réglé magis-

lralement les moindres détails, d’aprés une ex-

f""r'lll-lu"‘["l!'l:ml~r|r‘_='.'i!~ii-:.|1'~'n_liHiu-l'.-u]‘ulrw-l‘\';n-
tions, que nous emprunlerons la r|1-~|'r‘i[|li=rr| de
Ia technique générale du bain de soleil, lelle
que nous l'avons appliquée an traitement des
blessures de guerre. soil i J'Hi'liflif.'rf créé par
M= _\Ir'nl-ml‘. a I'Ecole l)'rll\'if't‘lllrl.ilrri'_ soil &

I'Hopital auxiliaire 79 (fondation Hyde).

L'aménagement des locaur. — L’exemple de
M. Rollier, qul nstalla ses premiers malades, 3
Leysin, dans un simple chalel de payvsans con-
venablement transfor meé, montre que lonle cons-
Lruclion, méme rudimentaire. peul élre aména-
'__"1"-' EHJIH' .‘\i'l'\'il' H| Ir cure IJr' ."-Hll‘l.[‘

Quand on peut élablir des galeries de cure sur
une facade exaclemenl orientée an midi, rien
n‘est plus facile que de transformer quelques
Jlf'“"'li'f“‘ Il J“H“F"" | '.'"'jl'-""‘ |l."r' Il""l[||5'lli""< ||'--'

chambres de blessés s’ouvrent sur les galeries

(1) P.-F. and-Delille, / Heliothérapie, p. 6
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de cure,el I'on peul ainsi, pour les grands bles-
sés, rouler leurs lils sur les galeries,
Lorsqu'on dispose surla loilure d'une surface

en forme de lerrasse, on a un solarium facile

4 installer avee quelques métres carrés de toile,

‘a-éﬁ-:‘:#:;‘ e
Pt e T i

Fig. 5. La cure de soleil dans la cour de linfirmerie de
B

I'ecole Polytechnique. (Phote Domon. )

et anquel accéderont sans peine lous les blessés
capables de marcher. Gesl, dans les grandes
villes, une des disposilions les plus commodes
A réaliser.

Enfin, a défaul de f_"::l:_-rif‘:a de cure ou de so-

larium, on pourra loujours inslaller les blessés
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dans une cour, comme nous le faisons 4 |'Ecole
P“](\'h'r’lllrl-lrlll' lig, B) et & JI[IT_‘}iI”fIr 60, ou dans
un jardin, comme cela a élé fait 4 |'f|i'J]'-[f:£[ 79.
Quelques chaises longues, ou méme des hanes,
peuvenl sulfire pour installer les hlessés qui
circulent, et les brancards de toijle sur ]uu[m-l'n
on transporle ceux qui ne peuvenl marcher leur
servent de lit, étant garnis d’un pelib malelas,

pour toule la durée du bain de solejl.

?.r'r‘fe’.w'r‘}nlr' du bein de h‘rer'a’lfl. — 'JH“I que soll
le r-l'f"]_"i' de la blessure, il faul Ilf'.‘l“rillr'l' I'hélio-
Hu"r‘;apiq- suivant ce principe absolu du D Rol-
lier : « linsolation doit élpe direcle el tolale. »

1* L'insolalion doil élre direcle. c'esl-d-dire
quelle doit étpe praliquée a Uair libre : « I"ap-
plicalion direcle el intégrale de la cure d’air el
de soleil esl seule r'.'|!:.'||'f|' il'lrr‘uulrli]‘r‘ celle ac-
Lion Lonique sur 'organisme el celle exeilalion
dusystéme nerveux qui entraineront i leur lour
"accélération de 1a nutrilion el Pacceroissement
des oxydations organiques y»,

2 L’insolation doit élre lolale, c’est-i-dire

s'étendre au corps loul enlier, ]ur'm]u-- la Lem-

péralure extérieure le permet. « Le soleil élant

un puissant stimulant de touf I'organisme, il est
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évidenl que plus la surface insolée sera élendue,
plus la résislance du corps s'en lrouvera augmen-
!r:t'. »

D'ailleurs M. Rollier estime que l'on doil
rigoureusemenl proserire P'insolation du corps
recouverl de vélemenls, car elle peul étre dan-
sercuse lorsque ceux-ci, « absorbant les rayons
caloriques, constituent une enveloppe surchaul-
fée qui ll]'l-l\'llltlll_‘ des sudations el prédispose le
malade a la congestion des viscéres thoraciques
el abdominaux ».

3. L'insolation doit élre progressive, el 1'on
fera bien, pour ne pas avoir de mécomples, de
suivre les sages conseils du chirurgien de Ley-
sin, qui a d’ailleurs résumé ses explicalions
dans un schéma trés clair que nous reprodui-
sons ci-conlre (fig. 6) el qui devra guider les
infirmiéres chargées d’appliquer la cure solaire
aux blessés de guerre.

On commencera loujours par les extrémilés
inférieures, moins sensibles, méme lorsque la
lésion .-iif-_'_"t’ au thorax ou sur un des membres
supérieurs.

Quand la blessure inléresse un des membres
inférieurs, on la recouvrira d’abord de quelques

épaisseurs de gaze jusqu’a ce que 'on ail pro-
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Fig. 6. Scheéma de Rollier indiquant la progression suivant laquelle

on doit employer I'héliothérapie totale.
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valles qui varient d’une demi-heure & une heure.

« Ces premiéres séances doivent toujours ces-
ser une demi-heure ou une heure avant le repas
de midi, el ne recommencer que deux ou Irois
heares aprés.

« Dans ces conditions, les pieds sont décon-
verts :

« Le premier jour, trois fois cinq minules;

« Le deuxiéme jour, Lrois fois dix minules;

« Le Lroisieme jour,trois fois quinze minules,
el ainsi de suile.

« Le second jour, on découvre les jambes en
méme lemps que les pieds, mais pendant cinq
minules seulement.

« Le lroisieme jour, ¢'esl le tour des cuisses,
qui sonl découverles pendant lrois fols cing
minutes, landis que les jambes le sonl pendant
trois fois dix minutes el les pieds pendanl trois
fois quinze minules.

« On arrive ainsi au qualrieme jour & décou-
vrir 'abdomen, puis au cinquiéme jour le thorax,
en ayant soin de protéger la région précordiale
au moyen d’une compresse humide, quand la
température esl élevée,

« Au sixieme _iulm‘. s'il 'y a pas contre-indi-
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calion, la réoion dorsale esl .-\[nm'-n- lrois fois

rirl-i minutes (1), »

En somme le premier jour on exXpose au so-
leil les pieds seulement pendantl quinze minules
"N [J‘rri-; -.;l'":||||‘i‘\- -u'l.'n:li‘l"t'- _||.'||‘ ¢|.--.; i]]rl'l‘\'“llq'--.
variant d'une demi-heure & une heure.

L.e deuxi¢me jour, on fait au lotal trente mi-

les jambes,

nules d'insolation dont quinze pour
en Lrois fois & une demi-heure dintervalle.

Le troisiéme jour, on fail quaranle-cing mi-
nules en Lrois séances de quinze minutes, donl
cing minultes r‘}|:au||!-- [o1s pour les cuisses,

Le quatrieme jour on fait une heure d’insola-
lion, en Lrois séances de vingl minutes chacune,
donl cing seulement pour l'abdomen, loujours
avec un intervalle d’une demi heure enlre les
-l".illl'i'."-.

e ='!||1[Hil":|1u- jour, lrois séances de \in;_"l-
cing minules, donl ¢ nq pour le thorax, font un

total d’une heure quinze minutes.

Ou conlinue & augmenter de quinze minutes

par jour la durée lolale de I'insolation. en ajou-

Lanl & |'|1:||]n-' scance cing minules pour chacun
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des segmenls successivemenl insolés 1il-1ul;mi les
cing premicrs jours.
On arrive ainsi 4 un total de trois heures de

bain de soleil, en lrois séaneces, en ayanl soin de

Fig. 7. Secance d'heliothérapic a I'Hopital 79 en juillet 19186,

(Photo Domon).

continuer « les repos de quelques minutes a Pabri
du soleil jusqu’a I'apparition de la pigmentation
brune sur le corps du malade. (’est seulement
alors que la séance d héliolhérapie pourra durer

lrois heures d'affilée (Rollier) ».
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Ajoutons que, chaque fois que la chose esl

possible, le blessé devra insoler allernative-

ment la face anlérieure et la face poslérieure de

s0n f'lil']lr#.

M. Rollier recommande d’ailleurs de régler la
durée des séances selon la fagon dont les sujets se
pigmentent. Lorsque la pigmentation se produil
assezvile, onpeul augmenler rapidement aussi la
durée des séances. Dans les cas ol le malade
rougil plutot qu'il ne brunit, il faut, au contraire,
n‘augmenter que trés prudemment leur durée,

On doil faire bien atlentlion, quand le mauvais
lemps a interrompu la cure solaire, & reprendre
I'entrainement & une élape inférieure a celle o
le Lrailemenl a cessé,

« I,';lnl:!}-l;lliull ainsi }ll':i|j~|u:"|' ne lfUIlIlf'j.‘llllili:‘i
licu & aveun des accidents de I'héliothérapie :
nimigraine, ni névralgie, ni exagéralion des dou
leurs, ni tachyeardie, ni palpitations (Rollier). »

Dans Uintervalle des séances d'insolalion, le
D Rollier recommande, Inl'.-li'lr' le siéoe de la
|)]:|il' ]f' !-f'.['Iil"i. de recouvrir ‘-t'l]ll'l]ll'llf les llf:lj.i'r-«
avec un grillage prolecleur, de facon 4 ce que
I'aclion sclérosante de 'air conlinue 4 s’exercer.

maéme [n'mi:ml la nuil.
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Le arillage 11!'1)1!'“[!'[[1’l'llll-—i\h: «en un treillis
métallique a larges mailles (de 8 millimetres
4 1 centimétre), de forme el de dimensions
variables suivant celles de la plaie, el dont les
bords sont intérieurement garnis de hourrelels
de coton hydrophile amovibles, deslinés a absor-
ber le pus a mesure de sa sécrétion. Ce grillage
est fixé sur la peau saine & I'aide de deux ban-
delelles 11:|1‘;|H|'-|u.-'- d'un adhésif quelconque
[I'm“lli.‘l"] » .

LLe D Reinbold, comme nous le verrons, se
conlente de laisser la plaie & I'air, apres I'inso-
lation, pendant une partie de la journée, en la
couvrant seulement d'une mince compresse de
gaze stérile, el compléte ensuite I'enveloppement
pourla nuit par des compresses humeclées d'eau
stérilisée.




INDICATIONS DE LA CURE SOLAIRE
DANS LE TRAITEMENT DES BLESSURES DE GUERRE

[.e D Reinbold (de Lausanne), tres au couranl
de la maéthode du Do Rollier, a appliqué sysle-
maliquement I'héliothérapie au frailement des
blessés de Ihopital quil est venu diriger en
France, el il a résume ses observalions, au poinl
de vue des résullals oblenus. dans une inlércs-
sante publicalion qui a paru a 'oceasion du
jubilé de éminenl chirurgien César Roux (1),
el donl nous n-[‘rrn!ni.-u-n- l[l]l'-li[ﬂl"'- ]i;n.-~_-z|_'_"u-.‘
relalifs aux indicalions concernanl plus specia-
lement cerlaines blessures de guerre.

« llya, dil notre conlrere, ]Il‘t]lliil]l les pre-
miers jours qui suivent une blessure, un élat de
|I|||r’ r-llll['nll' ol il||1'l'\|!'||[|1'|1| divers t"]l-'lllllll|.- ol
oit le chirurgien doit agir, temporiscr el attendre

le moment ot organisme a gagné la partic;

(1) Reinbold, Hevue médicale de la Suisse romande, n* jubi-

laire dédié an prolessew Roux, 1915.
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c¢'esl alors que l'on peul chercher i lavoriser le
plus complélement possible la cicalrisalion...
C'est a celte phase précise du traitemenl que
peut entrer en ligne [.IH"!IIIIIfll"i'ililil',

« Praliquement celte phase peut suivre (rés

rapidement, dans une série de cas,le débul méme

de la blessure, Rien ne -'r-Hm-.--_[ ar 1§\|'l||]|rr', i

I'tnsolation d’une plaie, fal-elle toule fraiche,
lrés vastle, anlraclueuse, u-nm]nlir]m\- méme de
fracas osseux, sila lempérature est voisine de |a
normale, si aucune réaction spéeiale ne fail
redouler Papparilion de la gangréne gazeuse, sj
extraclion de corps élrangers esl ellecluée, en
un molb si 'on n'a plus & songer qu’a la répara-
lion duo llt"_'_'."ll...

« C’esl, en recard des pansements sees oun
humides, rares oy réquenls,en liey el place des
rllilﬁ#;m"r'r-l'iriJJJililuw\';lr'lli"l'a.lll‘*FJIIIUIJJ.‘H[!_‘.‘-&,||r"-
agenls causliques, ele,, que viennenl se placer
le pansement et le bain solaires. Cest dans le
renforcement de Uaclivité vitale des tissus el dans
limpulsion donnée i lorganisme, dans Uaction
stimalante locale et générale, dans Ueffel désinfec-
lant el sclérosanl, que s’ affirment laction rapide
el r"fit‘a"_r/sf;e'ff’ el la .\':‘!}h'!‘e"fu‘{'fr" de ce mode de trai-

tement...
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« Quand les lissus mous sonl seuls atleints,
la durée de réparalion esl naturellement plus
rapide... Quand le squelette est en cause, si le
périoste notamment est compromis, la répara-
tion se fait plus lentement, 'ostéite peut provos
quer la persistance de trajets fistuleux; mais
la encore on oblienl par Iinsolation des effels
surprenants,si 'on songe a lalongue durée habi-
tuelle et aux récidives fréquentes qui caraclé-
risent ces ¢tals,

« Si 'on mel a parl les aspecels dus a ';edeme
blane, A 'edéme ou érysipele bronzé, 4 la tumé-
faclion putride et gazeuse, les plaies par ¢elale-
ment des tissus sous l'influence des projectiles
Jartillerie ou des balles a effets dum-dum pré-
senbent des caractéres généraux assez communs.
Aux troisieme el quatriéme jours de la blessure,
les tissus mis & nu, violemment lacéres, contus,
arrachés et souvent arrosés de teinture d’iode au
poste de secours, présentent I'aspect de la mor-
lificalion ; leur coloration esl grisalre, les fibres
[endineuses el ;|]|0||-'-\'|'t_nliq||i*.~' se détachent en
plus clair sur un fond sale, la souillure par des
débris vestimentaires el la terre n'esl pas rarc.

[La suriace de la !»lain-. est couverte d'un enduil

formé par des vestiges de suppuration encore
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mal établie, les bords sont anlraclueux. la peau
est sphacélée toul autour: Jes muscles déehirés

font hernie: parfois il existe de I'cedéme. parfois

aucune inliltralion de voisinage : le moindre

attouchement est [pes douloureux, le renouvelle-

menl du pansenient est {rés pénible, les compli-

l';iiilrll~ |=|||"_‘I||u!|1 uses ne sonl Jrits Iuin.lrlhl-r'-

momelre marque an moins 38°5 el peul monler
rapidement 4 40° L'élal général est douleux
cest 1'étal chrile, "i'||.'1_|\!u'-ér-|1.'u-‘ [a courbalure.
l e .’f.'“.n'-’.rr'-e’.'r "lra'_ S .-"If-.':' r‘,\'f st .f‘|,'.'fl.f-."r ,."a‘.e’.l'i..\'fe'
auncane réltenlion. [ pansement solaire peut élre

!{H’a.n’),-'r,"ar];'lrr:‘ { |

qu'il faul oblenir aussi vile que

possible, ¢'esl Célimination des Lissus morlifiés,

:"1‘-1 i:l n|1"f|'|'-.-r;| i ]llll[l' J.‘I 1'|Il:r']i“ “]'h.-.r-r'-fr'--».
c’est le boureconn: ment, J':u'llurl'iljnn rosée des

- 0 G
tissus sains el ]

arrél de [.jilli"\i""I”llfl par les
produits de résorplion,

« Il n'est pas douleux qu’on ne puisse v arri-
ver par l'application de 'eau ]|f|l\'.-i’u]n;4'ir’|n'

chaude, de ’cau oxygenée, de cerlains embau-

mements, ete. ; mais je n’ai jamais vu que le

résullal ful aussi rapide, aussi réqulicrenient

r’,rf‘ul*,i’f’f"-',\'fl,f.' dans le

Uinfluence de la

[ravail réparalear que sous
:'l.frf.-a.-'r"."r‘ .~'r1r;t.fr’l."t'...
€ f:.r_'r-f ll‘ﬂ-lll'

meni -f.:||~ !.'-. frl'u'inl.r_'J'_-'flr|]|'_-. 'J”'.
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s'observent les effets généraux du bain d’air el de
soleil 1 ils se Lraduisenl parune détente aénérale,
par I'abaissement el la régularisalion de la tem-
pérature, par la ['“I‘l"‘l‘—i' de ]':||-}!:"|11 et de I'en-
train...

« Trés vite 'action analgésianle se manifeste,
le pansement devient indolore ; il a consisté pour
nous & laisser aprés I'insolation, mais loujours a
I"air pendant une partie de la journée,une mince
compresse de gaze stérile et & compléter ensuile
’enveloppement pour la nuil par des compresses
humectées d’ean stérilisée...

« Tres vite aussi Paction locale ameéne une
transformation dans I'élat de la plaie, el dans la
seconde ph;l.-:i' dulraitement, soil vers le huitiéme
ou le dixieme jour, laclivité réciproque des lis-
sus se différencie nettement. Alors que les débris
d’aponévrose, de lendons se détachent insensi-
hlement, entrainant une diminution de la suppu-
ration. le tissu musculaire, ainsi que le tissu
conjonelif lache, accentuent leur tendance au
!rHI]|‘j_“1'nl]1!l?'.1]l’1‘l| massif...

« Le desséchement de laplaie el la rétraction
Il!'ré |m|‘|l.-¢ illi“l[lll'IJT hientol |i_‘.- p]'l:_‘_"l’l"-& de Iil
cicalrisation ; les phénoménes constants sonl

alors, avee la pigmentation de la région, la trans-
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sudation légére, la teansformation de la nature

du pus,le suintement séreux Lrés abondant déja

signalé sur loute la surface de la plaie, el, dans
]{_::-% }llll'lf.'*,].‘l fli_ll'll'!il[lilll de la zone TI.II‘]Iinl'I'IIIj-‘H—
tion. Ce qui frappe déja a ce moment-la ,c’est Ia
proportion réduite de la lésion par rapport &

’étendue du début... (Reinbold). »

Conséculivement a des plaies articulaires. le
D Reinbold a vu des arthriles suppurées du poi-
gnel donner des résullats fonclionnels trés salis-
faisanls apres sepl semaines d’'insolalion . et il
a oblenu des résultals analogues en (raitant de
la méme facon des arlhriles suppurées du coude

e l|'|1 {‘{II]—Iii'-[1if'li.

« L’activité du bain solaire dans le Lrailement
des arthrites suppurées ne se borne pas a inlen-
sifier le travail d'éliminalion el de desséche-
menl...; il agil également sur le maintien de la
lonicilé musculaire, sur la bonne nulrition des
léguments qui, eu égard & la jeunesse des bles-
s¢s, permellenl de fonder toule espérance sur
le résullal fonctionnel. De bonne heure. on peul
essayer les mouvements, et le malade prend con-
liance beaucoup plus rapidemenl que sous un

pansemenl qui emprisonne le membre, anémie
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la peau, la rend délicale, alrophie les mus-
cles, ele...

« Si ces données concernent les blessures frai-
ches ou récentes, elles ne sont pas moins vi-
lables pour les résidus mulliples de traumalismes
déjaanciens:les fistules osseuses el arliculaires,
les osléites, les rétractions tendineuses, les
troubles trophiques, ischémiques, ele. Le soletl
peul avoir la premiére place dans la physiothé-
rapie el dans le lrailemenl secondaire des bles-
sures de guerre: il la mérile certainement. ELil
n’est jamais trop tard pour s’y adresser (Rein-

Illnlll}_ »

Daprés le DT Grangée, qui a publié en 1915 les
excellents résultats que lui a donnés la cure so-
laire appliquée aux blessés de hopital d'Evian,
le bain de soleil est indiqué toul particulierement

dans le traitement des lésions suivanles :

a) Plaies atones, sans tendance a la cicalrisa-
HIITI.

« LA on le nilrate d’argent el les divers modi-
ficaleurs, la on l'air chaud ne donnaienl rien,

quelques journées d’héliothérapie amenaient la
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cicalrisalion ol sartoal la rendaient durable.

0 Fraclures.
Dans cerlains cas de fractures comminulives

(ui ne paraissaienl justiciables que d’une ampu-

tation, |'||~"|;iuHu"l':-gulv aénérale a [H'l'llli.‘- au

e |;l';|||_1_'r"|- d'oblen l'.l]lilir menl une l'n[[-n]iui.‘i—

“IIII |'u|||f|||":r' el une '_-1;||"1i-=rr| 1[:"|i||1ll\i‘.

o) Fistules.

Je pourrais, dil notre confrére, donner de
nombreux exemples de trajels fistuleux trailés
par |'ln'-linl.lwl':n!u:u- el qui, |--r‘m11|'il n'exislail pas
de corps élrangers, se sonl fermés en quelques

‘.4'.'|]|1'i"- \ | .

Pour le D Léo, I'edéme des fl[.iilw conslilue
une indicalion tres nelle de 'insolalion, el nous
avons vu plus haul, en éludiant les effets locaux
de l'hu'-liul}||'-.:';||.|r-, i||:|'iir' tmportance nolre col-
lecue allache a la Iy mphorragie que détermine
‘\"Nllil*-“iHll au soleil des |r[.'iir-~ adémalices,
« "“i I'I'Hi' [nl:li!' -I'Iin"fzi.‘l ir"l‘ r"-l f'_\;zlll‘*l"l' dll Arr]{'il

pendant une heure ou plus, elle exsudera son

Grrangee, Paris medical, 25 décemhre 1915




INDICATIONS

pus, sa lymphe seplique, ses séerélions séro-
purulenles, en quantité suffisante pour diminuer
I'edéme notablemenl, et pour alténuer la dou-

leur en pl'upul‘linn L). »

(1) Léo, loe, cil ., p. 100.




RESULTATS DU THAITEMENT
DES BLESSURES DE GUERRE PAR L'HELIOTHERAPIE

Plaies ffif'{'t‘ff;(’s. — Comme lous ceux I!lli onl
eu recours a I'héliothérapie dans le traitement
des plaies infeclées, nous avons observé dés les
premiéres séances une augmentalion (rés appré-
ciable de la suppuralion, suivie d'une diminu-
tion rapide du suintement, qui de purolent de-
vient séreux, et finit bientol par se tarir plus ou
moins complétement.

De méme que pour les uleéres variqueux, Lrai-
tésavec lant de sucees a4 Leysin parle pansemenl
solaire, sous linfluence de Iinsolation nous
avons constamment vu les plaies atones expo-
sées au soleil se couvrir d’une couche de bour-
geons charnus d’une vilalité parfaite, en méme
{l_'lll]i.-& |[|}|‘. ||:|Ir.-‘~ [|:-~ |rf;lir'*.~a o ].l"[1j‘|l_'l'|J]Il?-illi““
semblail auparavant n’avoir aucune tendance i
se produire, nous avons vu apparailre rapide-

ment sur leurs bords, sous 'aclion du soleil, un
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liseré épidermique qui progressail ensuile sans
arrét vers le eentre. Clest ainsi que nous avons
oblenu I'épidermisation de plaies qui ne parais-
.‘"'Hif'lll lll'\ili[' se cieal !'i‘-"l'llfl\illl moyen de _'_"l'!'l'l’-'.-
culanées,

Nous avons réuni & I'hopital auxiliaire 79,
grice aux soins eéclairés de M Pelil, infirmiére-
major, qui applique aux blessés la méthode
Rollier avee la plus serupuleuse allention (liz. 8),
une série importante d’observations de plaies
.-ll|n'l'|i|’i|‘l|l'-.l'nltl.-'i'-l‘llli\i‘-."i1|:'.-]:].’|ii'.-|||'u1’1')11!]t'.~
infeclées, coincidanlt ou non avee des lésions
osscuses :_L'1|1"i'ir'.-n el ';.'III.\ |I'.-rJIlt'”1'.‘— |'l"[:i1|r'j'|1]f—
salion el la cicalrisation délinilive, qui laissaient
allendre, souvenl :|1-Inii-' de longs mois, la guéri-
son définitive, se sonl produiles, sous I'influence
de I.)!.h"lh.fH”H‘.!'-’fjhf-f’ lolale, de mai A seplembre,
avec une rapidilé surprenante, ¢'est-a-dire lrés
fréquemment en dix ou quinze jours, et rare-
ment apres plus de trois semaines ou un mois.

De méme, & 'Ecole Poly If'l'ill'liillli'. sous l'ac-
lion des bains de soleil, I'ai vu la eieatrisalion
définitive s'aceélérer singulierement deés les pre-
miers beaux jours chez des blessés dont les
plaies élatent restées sans progrés appréciables

pendanl lous les mois d’hiver.
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Ce n’est pas seulement dans les plaies des
membres que le bain solaire a halé la guérison

de nos blessés 3 nous 'avons appliqué avec suc-

Fig. 8. La cure solaire des blessures de guerre a I'hopital 79.
{Photo Domon).
ceés au Lraitement de plaies du thorax ou de
I'ahdomen.
(’est ainsi que chez un soldat d'infanterie,

blessé le 28 avril 1616, au Mort-Homme, ].‘t[m-»
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rolomisé dans une ambulance du fronl pour une

plaie du foie, puis évacué sur Paris le 25 mai
avec une lislule abdeminale, la cicalrisalion,
qui lardait a se faire, a éLé oblenue apres trois
semaines rl'hr"liurin-l'u'ujn: génerale, du 10 juillel

au 2 aoil.

J'ai traité de la méme facon plusicurs cas de

fistules stercorales conséculives § des ]nluu-s peé-

nétrantes de 'abdomen, el la rapide améliora-
tion de 1'étal oénéral, qui s'esl produile chez
ces ||||'--!"- sOous |Ijlll]tfl‘|}l'l' ilr':- il{li[l*i l|1' .-nl]l"ll.
a cerlamement conltribué pour une grande parl
& la guérison des fistules,

Je puis ciler i e propos 'observalion d’un
caporal d'infanterie qui, blessé le Y juillet 1916 &
Verdun, ful évacué sur Paris le 23 Juillet 1916
et hospilalisé a 'ambulance de e \lr-wiml\'. Al-
teint d'une plaie profonde de Ia région lombaire
par éclat d’obus, intéressant une partie de Ia
créle ”i.‘rr||11-_ el d'une plaie de la cuisse avee
I.h]vgmun gazeux conséculifl, ce blessé avail une
listule stercorale au niveau de |a plaie lombaire.
Les bains de soleil [urent commenceés le 4 aonl.
suivant la méthode progressive de Rollier : dés

le matin toules les fendlres de la salle consacrée
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a héliothérapie élaient largement ouverles el
le lit du blessé plul_’l'- au soleil prés d'une des
fendlres. Aprés Lrois semaines de traitement la
fistule stercorale élait tarie, el lorsque le hlessé
fubt évacué par ordre, le 19 seplembre, ses ]}1ilil‘l:-%

élaienl presque entierement cicalrisées.

Dans un cas grave de plaie thoraco-abdomi-
nale profondément infectée, au fond de laquelle
la plevre élail & nu, aprés élimination d’une
arande parlie des derniers cartilages costaux
du colé droit, chez un blessé qui élait reslé
abandonné pendanl deux jours sur le champ de
bataille, plusieurs interventions pratiquées au
cours de dix mois d’hopital n’avaient pu tarir
la suppuration el déterminer la cicatrisation de
la plaie, qui reslail atone malgré tous les Lrai-
lements variés auxquels on avall eu recours.
Deux mois d’héliothérapie générale, pendant
les mois de juillet el aonl 1915, suffirenl & avan-
cer le travail de cicatrisation & un tel poinl que
le blessé pouvail élre considéré comme guér

lorsqu'il fut évacué par ordre.

Jai employé aussi trés avantageusemenl

I’héliothérapie chez certains de mes opérés,
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comme [railement posl-opéraloire, nolamment
aprés les sutures tendineuses, Grace 3 ce pré-
cieux adjuvant, la restauration fonctlionnelle,

oblenue par le massage et Jes mouvements

aclifs, nous 1 paru étre oblenue beage oup plus

rapidement,

Fractures infectées, — Nombreuses sont les
observations de fract ires infectées des membres,
lrailées par les bains de soleil. que nous avons
pu recueillip pendant les élés (e 1915 el de 1916,
el chez tous les blessés soumis & ce lraitement
les effets locaux et générany de I'insolation onl
réalisé les esperances que nous avail données
la leclure des travaux de Rollier

I},Iil::- }]Ji-!u':]l"- cas ou les fi"_xl.':!l_- Osseuses
éiaient tellement graves que la conservalion duy
membre pouvail élre considérée . ‘omme problé-
|'||;iH~|'l.'r', le traitemen solaire a été Sulvi assez
r'h[uu!v'im-rlf d’une consolidalion comp léle of

d’une guérison parfaile,

Parmi les cas particuliérement araves de
fractures infectées du fémur que j’ai vus guérip
grice i I’} né ],.nlhu ‘rapie og J,l"i'.‘lrr“ T LS ciler

I JE ]

Pobservation dy soldal d'infanterie B... Jean.
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blessé a4 Tahure le 6 octobre Itll:'l,sni;__"!n" d'abord
a Vilry-le-Francois, puis évacué sur Paris oil
il fut hospilalisé successivement a I'hopital V.
G. 12 et a I'hopital Messimy. Apres avoir subi
plusieurs curctlages osseux, el avoir élé soumis
4 l'exltension continue pendant pres de trois
mois, le blessé n'élail pas encore consolidé a la
fin de juin 1916, el le foyer de fracture, malgré
lons les Lraitemenls auxquels on avail eu re-
cours, suppurail loujours abondamment. 1 ful
soumis A linsolation progressive, suivant la
méthode de Rollier, & partir du 20 juin 1916, el
des le 7 juillel il put faire régulicrement des
séances quolidiennes de Lrois heures ; le 12 aoul,
clesl d=dire apres sepl semaines d héliothérapie
lotale. 1a consolidation élail compléte el la plaie
cicaltrisée, alors que ce résultal n’avail pu élre
obtenu par huil mois de traitemenl dans une

salle d’hopital.

Une autre observation intéressanle esl celle
Tun soldat d'infanterie, blessé a Carency en
mai 1915. Une |':|1|]f|:‘1'i1['-11i1' faile & son arrivée
4 Paris monltrail un vérilable éclatement do
femur. formant au niveau de son Liers moyen

an amas informe d’esquilles grandes el pelites,
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au milien desquelles on dislinguait de nom-
breuses parcelles mélalliques. Aprés deux mois
el demi d’extension continue au cours desquels
on enleva 4 deux reprises de nombreux sé-
questres mobiles, la consolidation [ul oblenue,
mais il reslail une vaste perte de subslance cen-
trale, correspondant a la cavité médullaire de
'os, el communiquant avee 'exlérieur par deux
plaies fistuleuses ; en raison de 'importance de
la destruclion osseuse a ce niveau, il n’étail
guére possible de 'augmenter encore par une
large trépanation, qui, pour réunir les deux
ial'll'l‘i]l'.\ H.“-lll[l"l.‘-«l'.", ;IIH‘HH ]]r"i‘f“-.'-itll' ]r' ?";li'l'ilil'l'
de plus de la moitié de la circonférence de I'os.
Dans ces condilions il étail bien difficile de
réussir 4 combler Ia perte de subslance cenlrale
(qui ne paraissail avoir aucune lendance a se ré-
parer spontanément, el la guérison semblait bien
problématique. Toul I'hiver suivant se passa
sans aboulir i une amélioration nolable, en méme
lemps que 'étal général élail loin d’élre salis-
faisanl. |,'1|:"ii--|.'n'-l'.t'ujv locale f[ut instituée

d'abord, en mai 1816, et dés que la lempéralure

le permil on lui substitua lhéliolhérapie tolale
progressive, en plein air, suivant la méthode de

Rollier. Une amélioration Lrés appréeciable se
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pl‘mlui.ail 1‘;1]ni||1‘|nn"1|1. A la fois au poinl de vue
local el au point de vue aénéral, alors que,
depuis des mois, I'état du fémur restail station-
naire d’une fagon tout a lail décourageante. Des
pelils séquestres g'eliminérent intervalles plus
OU MOINs espaces, Ia aulr}nn-;:tiun se taril com-
|11|'»I|-|||vu|. el, 1--'m!:!nl que la perte de substance
<c comblail pen a peu, 'aspecl du membre
malade se modifiait avanlageusement. Apres
deux mois d héliothérapie tolale. la cicaltrisation
définitive ful oblenue, ol a la fin de septembre,
le blessé rejoignit son dépol complétement

o érl.

Chez un soldat dinfanlerie, blessé en octobre
1915 a Tahure, I'importance du résultat obtenu
grace a I’héliothérapie d’abord,et au radium en-
suile, s'esl augmenlée notablement du fail que
le brave garcon étail déja amputé de la jambe
gauche lorsqu’il fut évacué sur Paris avee une
lésion suppureée assez stendue de lextrémité in-
férieure du fémur droit avee arthrite de voisis
nage. Apres un orallage qui, |.1‘:|1in|||{- le 6 juillet
1916, permil I'ablalion d’un assez volumineux
séquestre, le blessé ful soumis & un fraitement

régulier par I'héliothérapie :_fc"ln"l':llt;',,\n-nd;ltll les
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mois de IjrllHﬂ-| ol |J‘:m|'|i_ el an conrs de co lrai-
temenl plusieurs pelits séquesires s'‘éliminéren|
sponlanément, Pendant le mois de seplembre
les séances d’'insolation furent assey espacées el
elles durenl cesser en oclohre. Devant la per-
sistance dune fisf le en rapport avee un poinl

d’osléite dy condyle interne dy fémur, je deman-

dai & mon savan| ami le D Dominiej sl ne ju-

geait pas 4 propos de fajre agir le radium pour
achever ]a sterison, que la cessation dy lraite-
ment solaire ne nous avail pas permis d’oblenip
n‘rrlrillrfr"l-'lllril.'.'|.'nl-.'||eri'n'.'nfinl:~lh‘r':lrfillmr‘:ll'hw
a4 Llrois semaines d’intepy alle furent suivies d'une
cicalrisalion définitive, et le malade pul élre
¢vacué en décembre. enlicrement guérj - d"aprés
les renseignemens qui m’ont été donneés de-
puis, la cuérison s mainhent parfaite, (Pest 13
un bean sucees dn 3 I’heureuse aclion suecces-
sive de Ihéliothér ipie totale et de la radium-

Hu"r'nirir’.

Nous avons vy écalement plusieurs cas de
fractures infeclées des deux os de la _j:lmlu' O -
rir en quelques semaines par J'fn'-liulhu"r‘.—ljnir.
alors que leur élat slail stationnaire depuis de

lones mois, maleré des intervenlions répélées of
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malgré tous les modes de traitement employés.

(est ainsi que le soldal d’infanterie V...,
blessé le 7 octobre 1915 4 Souain (plaies mul -
tiples infectées de la jambe droile, avec frac-
ture des deux os) fut hospilalisé toul Ihiver sul-
vanl sans faire de grands progrés. Enlré le
26 mai 1916 a I'hopital 79, il y ful soumis a I'hé-
“Ullll"l'il[lil' totale, suivant la mélhode de Rol -
lier ¢ il élimina, du 14 juin au 21 aoal, sepl
}wii[-'. sf-illlr'.-'-t['l_'ré, el la cicalrisalion t‘l.Jlll[i]f'll.'
fut obtenue a la fin de seplembre.

l.’exemple du capilaine M... est encore plus
frappant. Blessé au débul de la guerre, le
9 sepltembre 1914, au Mont Morel, il ful évacué
sur Toulouse, on il arriva le 13 septembre, puis
revint & Paris et entra a I'hopital V. G. 12 an
mois daout 1915 ; je lui fis & ce momenl une
large lrépanation du tibia, el la cicalrisalion ne
fit ensnite que de trés lenls progres. Ce ne ful
llll'n]\rf'.-; un deuxiéme hiver d'hospilalisation,
qu'il commenca a faire de I'héliothérapie, le
15> mars 1916 ; huil semaines aprés le débul du
traitemenl solatre, aprés avoir éliminé succes-
sivement un grand nombre de pelils séquestres,

il partit guéri,le 10 mai, pour reprendre bientol

|11I -I'['\'ilt'l’.
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\ propos de ces nombreuses ¢liminations de
séqueslres (que nous avons [réquemment ohser-
vées, rappelons que M. Rollier a insisté sur
I'action du soleil au point de vue de I'élimina-
tion des séquestres dans les lésions tubercn-
leuses ; celle inlluence lui parail tellement
aclive qu'il a renoncé 4 intervenir chirurgicale-

menl pour exlirper les sequeslres, el i1l eslime

que « J'un‘_'_r.'m:r‘uu‘ ardé par les radialions so-

laires, sait, avec la précision la plus absolue,
.-u'-jl;nl'i-l‘ ce 'fui esl .-1|.~|'|-=1r|i|l!i' de vivre de ¢
qui doil étre ¢liminé ! s (1). Mais il n’en inler-
vienl pas moins, comme nous Pavons dit, dans
les ostéomyéliles aigués, en raison des diff'¢-
rences |'.--r'n[i1'”r‘= 1[I]i ‘-!I‘Il?}['l‘llj f"'”i'.‘—-l'l‘ 1[r'\
ostéiles tuberculeuses, et ce n’esl qu'aprés une
large (répanalion qu’il emploie I'héliothérapie,

comme lrailemenl posl-opéraloire de choiy,

Dans un cas ui'iu_—ln'-nm_\ﬁ-lilr- diffuse du Llibia
conscéculive & une (raclure ilérative, les bains
solaires ont réussi 4 sauver un membre qui ne
paraissail pas devoir éviler une ampulation. 1]

s‘agissail d'un lirailleur algérien blessé dans la

(1) Rollier, La cure
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Marne le 4 septembre 1914 et évacué direcle-
menl sur Paris, avec une fracture ouverle du
tibia. La consolidation <’élait faite assez rapide-
ment et le blessé [ful evacué de I'hopital de
M= Messimy sur ’hopital auxiliaire 79 (fon-
dation Hyde), dirigé¢ par le regretté DT Whit-
mann. En février 1915, il fit un faux pas el se
fractura de nouveau la jambe. Une ostéomyélite
aigué du tibia se manifesta, avec pln'-nunu"m-_«
généraux Lrés graves, donnant lieu bientol a une
suppuration diffuse,avec fuscées purulentes dans
les gaines lendineuses et phlegmon diffus de la
jambe. livacué de nouveau sur I'hopital V. G. 3,
il subil plusieurs illll']‘\'l}lllil}lt"-HlIi’l'l'ﬁ:-i\'l_':—',.'_llll‘l.‘:-i
une large trépanation du tibia, La réparation
osseuse ful extremement lente, et, malaré les
divers traitements employés, plusieurs foyers
de .~u|;1mm|inn 1II‘I"¥i..‘-'~l{li='H|. sans tendance a la
guérison, Pétat général du blessé reslant d’ail-
leurs toul a fait défectueux. Dans ces condilions
I'opportunité d’une ampulation fut envisagée A
plusicurs reprises el le blessé lui-méme la récla-
mail, fatigué d’un séjour au lit de quinze mois.
L’héliothérapie agénérale fal commencée en juin

(016,4 I'Ecole Polytechnique, el conlinuée pres-

que sans interruption en juillet 5 & la lin de ce




LA CURE SOLAIRE

deuxiéme mois de Lraitement solaire, le blesse
ful évacué sup l‘l:-lg!i!:nl auxiliaire 79, on il pul

conlinuer les bains de soleil dans II‘I'\T’I"'”I"HI\“.-

condilions en aonl el pendant une parlie de sep-

lembre, Lorsqu’il fut rapatrié en Algérie, ay
mois d'oclobre, |a pluparl des rajels fistuleux
¢laienl ciealrisés. ol I'élal général du blessé étail
absolument parfail, ainsj quon peul en Juger
sur une des flflr:lligl‘;i!l'ljf'~ que j'ai fail repro-

duire (fig. 4).

Chez plusicurs blessés alleinls de fraclures
infectées des deux os de I"ay ant-bras, nous ay ons
également employé avee suceps Hu'-lil:Hu'-i':nl-ie
tolale suivant la méthode du D Rollier, notam-
ment dans un eas srave que nous avons ey a
soigner chez un soldat de I'infantepie colo-
niale, blessé Je <3 seplembre 1915, el évacudé
successivemenl 3 f'||1'-}-if:r1 V. G. 12 el a I'ho-
pital V., G. 3, ot il ful soigné pour une f[rac-
ture trés infectée, avec nombreuses fusées pu-
rulenles, qui nécessilérent des débridements
¢lendus. Il y avail sur Jes deux os de I'avanl-
bras une perte de subslance OSSeNse assez con-
sidérable, sans aucune tendance a la réparation,

.-\iH'E'-‘ huit mois de traitement. |e résultal obleny




Fig. 9. — Moignons d'amputation traites par I'héliotherapie totale a 1"'Hopital 79.

(Phote Domon).
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n’élait cuere brillant et il persistait des trajels
(istuleux intarissables ; I'héliothérapie générale
ful commencée en juin 1916 el continuée en juillel
ot aoiil - 4 la fin du mois d’aoil la cicatrisation
élail presque terminée el elle le ful définitive-

ment dans le courant du mois de ‘-si-lnlt_‘.ill}li'l"

Parmi les lésions osléo-arliculaires grave-
ment infectées que jai vues guérir sous I'in-
(uence de la cure solaire, je dois ciler le cas
d’un soldal de I'in"anterie coloniale tlni. hlessé
en Champagne le 28 septembre 1915, arriva a
|'l1|‘|[:itrn| de M= Messimy le 1° octobre, pré-
sentant une plaie infectée du bras droit avec
lésion limitée de ' humérus, sans fracture, el une
arthrite suppurée du genou, qui nécessila une
arlhrotomie large et ou 'on constala la présence
du perfringens.Leblessé présenta tous les signes
d'une infection générale des plus graves, avec
hématuries, vraisemblablement déterminées par
de petites embolies rénales, et albuminurie eon-
séeutive, qui dura plusieurs mois el se manifesla
par un wdéme considérable des membres infé-
ricurs el de la bouffissure du visage. Le bhlessé

passa toul I'hiver dans un élat précaire, surtoul

au point de vue de I'élal général, mais dés que
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Fon put, en mai el Juin, commencer 4 le sou-
mellre au lrailemend !:u'_la'ra.'iu"!'.‘l;ui‘“w. une ra-
pide amélioralion se produisil, el & la fin d’aoult,
r:_nl'.ﬂrlliu' le malade ful évacud sur I':i'l|ill‘\l.“b\.
S¢S ]l].‘lirh, 'J:JI avalenl ‘-.. !nr|'_1!r'in|:|.- -I1lrillll'l",
claienl cicalrisées, aitbumine avaif disparu, el
E.l.'lF{l Leneral Ll T excellent. \lnl1- dVOIls e
J‘[n‘l'{t.‘-il-” |_||- ‘EVoIr ce il-i'-_-r" |'II1‘::i{lt|-,-: JJI'Ij“-

]I!l!‘~ L'I-"li el Hous avons illl r"HH.\]irh'I' ||IJ|' l.‘l _'_:'llll'»

rison s'élail parfailement maintenue,

Un aulre cas d’arthrite suppurée grave donl
la guérison a &1é singulicrement halée par ['hé
]:".rin'-:';||-||-, e e soldat d'infanterie
blessé le 30 juin 1915 aux environs de Vienne-
le-Chaleau, évacué le 2 juillet sur un hopital de
Bar-le-Duc, puis le 27 juillet sur Phopital V. G, 12
a Paris, el enfinle 7 mars 1916 3 Phopital V., G, 3.
Il s’agissail d'une arlhrite suppurée de I'.'-];;m].-‘
avec desltruction de la voille acromio-clavicu-
laire, qui nécessila lrois inlervenlions, § quel-

ques mois d'intervalle, Lorsque le blessé enlra

a I'Ecole E'u!_'._.‘.-ri:uiu|||-‘ le 3 mars 1916, il pré-

sentait un ftrajel fistuleux par lequel s’élimi-
naient encore, de lemps a aulre, lfllr‘]ll“t"-\ pelits

.-|'v-1’.h--fl'-"~‘. I'étal oénéral ¢lait Uli"l.']l‘l'll’l"l'. L.e
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blessé pul élre soumis a i'hl"“ui!n"I-;llniv dés la
fin d'avril el pendant une partie du mois de mai ;

il quilta bientol I"hopital completement auérl.

Nous avons eu également 'ocecasion de trai-
ter par la cure solaire |rhl-ivl}|'.- cas de résection
de I'épaule, pour arthrite suppurée, el la cuc-
rison a ¢lé oblenue rapidement grice 4 'action

bienfaisante des bains de soleil.

J’ai pu enfin conslaler a plusieurs reprises
Pefficacité du traitement solaire sur la cicalri-
sation des moignons d’ampulation, avec fistules
0SSEUSES, COMME NOUS €N AVONS S0IZNne un assez
agrand nombre chez des ampulés évacués de la
zone des armées. C'esl ainsi que nous avons vu
cuérir en quelques semaines, en juillet et aoul
1916, a i‘lu'i[i'll;:i auxiliaire 79, un soldal blessé en
Alsace a lafin de décembre 1915, ampulé de
cuisse pour gangréne, el atteint d’ostéite du
cubitus, restée fistuleuse, ainsi que deux aulres
ampulés dont les moignons listuleux ont éle
bienlot cicalrisés sous 'action des orands bains
de soleil (lig. ).

(e sonl ces résultats si encourageanls que

mon vénéré maitre le prolesseur Iidmond Per-




LA CURE SOLAIRE

e bren voulu communiquer i 'Académie des

77 sciencel i(1). en msistant sur 'intéral quil y
.gi_l;i'il,i[f_ a géndéralise; 'emploi de la méthode de
Rollier dans 1a plupart des formalions sani-
laires, celle pralique pouvant étre réalisée par-
tout, sans aucune installation HJu"r'll;lh'.

Il est & souhailer. en eflet, que I'héliothé-
rapie tolale se vuloarise davantage en ce qui
concerne le trailement des blessures de guerre.
Il est hors de doule, comme I'a dit M. Rollier,
(que « dans la thérapeutique chirargicale el or-
thopédique déja appliquée pour les rééducalions
molrices et pour la chirurgie plastique, la cure
solaire peul el doil rendre d'imporianls ser-
vices ».

f,'l'ul;rhai de celle méthode, si simple & appli-
quer el si féconde en résultats. permeltrail
d’abréger considérablement. dans fn-;llh-imlr de
cas, la durée du traitement des blessures de
guerre, el contribuerail pour une grande part i

diminuer le nombre des inaples et des infirmes.

(1) Cazin. De I'héliothérapie tolal daus le trailement des
blessures de guerre. | omples rendus de U'Acad, des oCc., b 164,

7 mai 1917
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