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Dans : Généralités. Hernies crurales et inguinales. Hydrocéle vaginale. Appendicite gangréneuse.
Adénome du sein. Hémorroides. Cure de |'éventration. Laparatomie transversale suspubienne. Fistules
vésico-vaginales. Papillome de lavessie. Cancer du rectum (extirpation abdomino-périnéale. Colectomie
totale (maladie de Lane). Traitement de |'ulcus gastrique et duodénal. Ulcus jéunaux post-opératoires.
Ulcus gastrique (brilage) et maladie de Lane (court-circuit) (1921) 1

Craniectomie (Th. de Martel). Hystérectomie pour cancer du col utérin (J.-L. Faure). Curiethérapie des
cancers de |'utérus (Rubens-Duval). Traitement radiumthérapique et radiothérapique des fibromes utérins
(Jeunet, Petit-Dutaillis). Hystérectomie pour fibrome et grossesse a terme. Néphrectomie. Hypertrophie
de la prostate. Cancer de I'estomac. Ulcus gastrique et duodénal. Dilatation du caecum. Méga-colon
congénital. Cancer du rectum (suite) (1921) 2

Indications de laradicotomie (A. Sicard). Technique de la radicotomie postérieure (M. Robineau). Le
Traitement opératoire des fractures récentes (Ch. Dujarier). Cancer de lalangue. Traitement des goitres.
Chirurgie gastrique. Gastro-pylorectomie pour ulcus pré-pylorique. Tumeurs du gros intestin. Adénome
prostatique (1922) 3

Luxation récidivante de I'épaule. Tumeurs du sein. Ulcus duodénal. Chirurgie des voies biliaires.
Appendicectomie. Cancer du caecum. Anus iliaque. Colites graves. Rétrécissement cicatriciel du rectum.
Fistules recto-vaginales. Traitement de larétroversion (L. Dartigues). Hystérectomie périnéal e pour
cancer du col utérin. Tumeurs annexielles aseptiques (1923) 4

La Névralgie du trijumeau, son traitement (Th. de Martel). Tumeur du plancher de la bouche. Diverticule
de I'oesophage. Chirurgie hiliaire. Restauration du cholédoque. Traitement des fistules biliaires. Chirurgie
gastro-duodénale. Chirurgie gastro-intestinale. La Meilleure suture continue. Quel ques types de gastro-
entérostomie, apres gastrectomie. Chirurgie du gros intestin. Différents points de technique. Traitement
del'occlusion intestinale, par cancer du c6lon. Colectomie segmentaire en deux temps. Les Grosses
hernies scrotal es. Hystérectomie abdominal e totale pour annexite suppurée. Hystérectomie fundique.
Traitement du prolapsus génital des vieilles femmes, par e cloisonnement vaginal (opération de Le Fort)
(1924) 5

Gastroptose. Estomac biloculaire. Enervation de I'estomac. Opération de Laiarget (R. de Butler
d'Ormont). Rétrécissements duodénaux ou sous-pyloriques. Fistule de dérivation sur le gréle. Anus
coecal. Traitement des tumeurs du cdlon gauche. Sigmoidectomie simplifiée. Stase intestinale chronique.
Fistules de I'anus. Cure radicale de la hernie crurale par voie inguinale (Robineau). Calculs de |'uretere
pelvien. Traitement des prolapsus génitaux avec cystocéle prédominante (Abadie, d'Oran). Cancer du col
utérin. Hystérectomie vaginale élargie. Procédé Schauta (1925) 6

Traitement chirurgical des rides de laface et du cou (Virenque). Technique de la staphylorraphie (Victor



Veau). Branchiomes du cou. Cancer thyroidien. Traitement par les appareils des fractures récentes
[membre supérieur] (Henri Judet). Traitement des ul cus gastriques haut situés par la résection en
gouttiére. Ulcus gastrique et duodénal. Cancer de I'estomac. Perforations duodénales aigué (1925) 7
Greffes dermo-épidermiques. Fistules salivaires (Pierre Mornard). Traitement des goitres. Traitement des
ulcus gastriques et duodénaux. Occlusion intestinale. Hémi-colectomie droite. Cure de la hernie
ombilicale chez les obeses amaigris. Cancer prostatique. Ectopie testiculaire (A. Thierny). Anus-
gargouille. Prolapsus du rectum (1925) 8

Traitement chirurgical des mastoidites (G. Liébault). Extirpation des kystes tyroglosses. Prolapsus
mammaire (P. Mornard). Traitement de I'ulcére duodénal. Ulcus duodénal. Fermeture du duodénum.
Traitement des fistules gastro-j&uno-coliques. Chirurgie du gros intestin. Fermeture d'un anus abdominal.
Péritonite plastique. Cancers haut situés du rectum. Cancer du rectum. Les fistules biliaires.
Néphrectomie par voie antérieure (L. Bazy). Traitement de I'hallux valgus. Orteil en marteau (A. Tierny)
(1926) 9

Le Goitre lingual, traitement par énucléation. Traitement des kystes hydatiques du foie (Pierre Mornard).
Abces du foie (Le Roy des Barres). Chirurgie des voies biliaires. La Gastro-jéunostomie. Résections
gastriques en deux temps. Gastrectomie totale. Traitement du cancer du rectum par laradium-chirurgie.
Phrénicotomie et phrénicectomie (L. Bérard). Traitement des |ésions des ménisgues du genou (L.
Tavernier) (1927) 10

Traitement du xanthélasma. Traitement chirurgical de la sinusite maxillaire chronique, opération de
Calwell-Luc (Georges Liébault). Gastrostomie sous-costale pour cancer de I'oesophage (L. Bérard). Ulcus
pénétrants de I'estomac et du duodenum. Exploration de la région pyloro-duodénale. Cholécysto-
gastrostomie pour lithiase vésiculaire et néoplasme du cholédoque (E. Villard). Obstruction intestinal e par
cancer colique ; anus caecal. Cancer du c6lon (angle hépatique), son traitement. Hernie crurale étranglée.
Les Diverticules de lavessie. La Splénectomie. Le Traitement rationnel actuel des varices des membres
inférieurs (Pierre Mornard). Technique des injections phlébosclérosantes (Auguste Bécart).
Désarticulation médio-tarsienne (Chopart) ; procédé permettant d'améliorer ses résultats (M. Hautefort).
Indications générales et techniques de la transfusion du sang (Auguste Bécart) (1927) 11

Loupes du cuir chevelu. Kyste sébacé de la face. Plaque de leucoplasie buccale. Phlegmon gangréneux du
plancher de la bouche. Suppurations consécutives al'évotion de la dent de sagesse. Anthrax. Lipomes.
Phlegmon diffus. Empyéme avec résection costale. Abces du sein. Adénome du sein. Abcés de lamarge
deI'anus. Epididymectomie. Circoncision. Hygroma du coude. Amputations atypiques des doigts. Suture
d'un tendon sectionné. Panaris simples. Panaris des gaines. Hygroma prérotulien (Guilleminet). Hernies
musculaires. Ongle incarné. Exostose sous-unguéale du gros orteil. Arthrotomie du genou. Allongement
du tendon d'Achille. Exostose sous-calcanéenne. Tophi. Prise de sang simplifiée (Auguste Bécart).
Anesthésie épidurale sacrée (G. Laporte) (1928) 12

Tumeur mixte de la parotide. Résections plastiques du thorax (L. Bérard). Opération de K ehr sous-séreuse
(L. Tixier). Rétention biliaire dans les pancréatites. La Gastropexie. Sténose duodéno-jéunale par
néoplasme. Colectomie secondaire a une caeco-sigmoidostomie. Colectomie splénique. Tumeur pré-
sacrée comprimant le rectum. Diagnostic et traitement des diverticules du colon. Fermeture des anus
contre nature avec colotomie sanglante. Fistules stercorales. Hernies crurales étranglées. Résection du
sympathique pelvien (G. Cotte) (1929) 13

Chirurgie et art dentaire (L. Monier). Tumeur du maxillaire inférieur (Mornard). Rides de laface et du
cou (Mornard). Goitre exophtalmique. Prolapsus mammaires (Mornard). Greffe osseuse dansle
traitement du mal de Pott (L. Bérard). Cirrhose simulant cliniquement un cancer d'estomac. Ulcus
gastrique haut situé. Gastro-jéunostomie trans-méso-colique postérieure. Invagination intestinale chez
I'adulte. Epiploite chronique. Uronéphrose. Drainage abdominal. Adénites inguinales suppurées.



Traitement de |'effondrement pelvien chez |lafemme (P. Petit-Dutaillis) (1929) 14

Greffe libre des sourcils (P. Moure). Sinusite frontale (G. Liébault). Sarcome cutané [autoplastie] (P.
Mornard). Hernie diaphragmatique. Chol écystectomie sous-séreuse. Ulceres gastriques, retouches
chirurgicales. Perforation duodénale aigue??. Perforation gastrique. Anastomose gastro-jéunale apres
gastrectomie. Gastro-entérostomie précolique a anse longue compl étée d'une j&uno-jéunostomie.
Appendicites aigue??s. Drainage du bassin. Tumeurs col o-sigmoides. Résection esthétique du ventre en
tablier (P. Mornard). Hernie inguinale chez I'adulte avec ectopie testiculaire. Extirpation des vésicules
séminales. Greffe testiculaire (Dartigues). Corps étrangers articulaires (P. Mornard) (1930) 15

Conduite atenir dans les fractures de la voQte du crane. Trépanations pour plaies du créne par coups de
feu. Traitement des adénites cervicales (F. Calot). Traitement des abces rétropharyngiens. Plaies du
conduit laryngo-trachéal et la trachéotomie. Traitement des hémorragies par plaies des gros vaisseaux du
cou. Chirurgie des plaies du péricarde et du coeur. Sténose pylorique du nourrisson. Traitement des
hémorragies gastro-duodénales. Rajeunissement par sympathicectomie chimique des glandes sexuelles.
Fistule anale et abcés de lamarge de I'anus. Nouvelle méthode de réduction mécanique des fractures
récentes sous le contréle simultané du double écran radioscopique de face et de profil (G. Pascalis) (1930)
16

Nouveau volet occipital pour |'exploration compléte du cervelet (T. de Martel). Traitement des
hématomes traumatiques intra-craniens. Correction esthétique d'un nez affaissé (J. Bourguet). Cure
radicale d'un kyste dentaire du maxiliaire supérieur et du maxillaire inférieur (F. Bonnet-Roy). Ouverture
du phlegmon de I'amygdale. Amputation large d'un sein cancéreux al'aide du bistouri éectrique.
Chirurgie des plaies pénétrantes de |a plevre et des poumons. Anus biliaire. Technigque pour la résection
en goulttiére de I'estomac. Ulcus géants de |'estomac. Gastrectomie pour ulcus térébrant dans le pancréas.
Gastrostomie tubulaire continente (procédé Depage). Indications de |a gastro-entérostomie. Appendicite
aigué grave. Diverticules de la sigmoide. Anastomoseurétéro-sigmoidienne. La Sigmoidectomie minima.
Endoanévrismoraphie oblitérante [opération de Matas] (A. Jung). Technique de la restauration de
I'hypospadias pénien [opération d'Ombredanne] (P. Le Gac) (1932) 17

Phlegmons latéro-pharyngiens (A. Tierny). Plaies thoraco-abdominales (Butler d'Ormond).
Rétrécissement de I'oesophage inférieur (R. Soupault). Chol écistite cal culeuse suppurée. L'l1éus biliaire.
Gastrectomie pour ulcus j§unaux. Volvulus iliague. Hémi-col ectomie droite avec anus-soupape. Greffe
testiculaire (Dartigues). Périnéorraphie par autoplastie cutanée (L. et R. Imbert). Greffes nerveuses
(Pascalis). Ostéosyntheses des fractures de I'numérus (Masmonteil). Extirpation du semi-lunaire
(Soupault). Réparation des tendons des doigts (M. Iselin). Fractures du col du fémur (Masmonteil).
Fractures de larotule (Pascalis). Réfection des ligaments du genou (Masmonteil) (1932) 18

Abces rétro-pharyngiens (A. Tierny). Hépatite et angiocholé-cystite. Bile noire. Ulcus anastomotique.
Pyloroplastie extra-muqueuse (G Luquet). Gastrectomie, appendicectomie, appendicostomie (P. Le Gac).
Résections du colon. Cancer du colon. Fermeture d'anus artificiel (P. Le Gac). Fermeture d'anus
temporaires. Amputation du rectum (Luquet). Extirpation du rectum par voie périnéale. Malformations de
I'anus. Fistules colo-vésicales et vésico-vaginaes (Le Gac). Cure d'un hypospadias balanique acquis (Le
Gac). Opération pour "spina-bifida" (Séneque). Traitement des pseudarthroses par greffe osseuse
(Pascalis) (1934) 19

Division palatine sans bec-de-lievre (J. Récamier). Kyste de la glande de Blandin (A. Tierny). Diverticule
de I'ossophage (G. Luquet). Rétention biliaire par obstacle cholédocien (V. Pauchet et P. Le Gac).
Nouvelle sonde gastro-duodénale a embout rotatif (A. Bécart). Ulcus duodénal : un cas de fermeture
difficile (G. Luquet). Ulcus duodénal : sa cure radicale par gastrectomie. Résections d'ul cus géants de
I'estomac. Ptose gastrique et stase duodénale (V. Pauchet et P. Le Gac). Cure d'un anus transverse gauche
par iléo-colo-rectostomie (P. Le Gac). Cystostomie (R. de Butler et A. Tierny). Infiltration d'urine (R. de



Butler et A. Tierny). Cancer de l'urétre (A. Tierny). Périnéorraphie (G. Pascalis) (1936) 20

Bec-de-lievre unilatéral ssmple. Goitre plongeant. Résection en goulttiére pour ulcére gastrique haut situé.
Ulcére pylorique chez un vieillard. Diverticules duodénaux intra-pancréatiques. Rupture de latéte du
pancréas avec |ésion du cholédoque. Kyste du corps du pancréas. Fistule pancréatique. Tumeur haute du
colon sigmoide. Kystes de I'ovaire. Hystérectomie totale. Prostatectomie périnéale pour adénome.
Stérilité par épididymite bilatérale... (1937) 21

Ventriculographie (T. de Martel). Bec-de-liévre bilatéral total. Technique du Dr Veau (J. Récamier).
Technique de la thoracoplastie partielle du sommet (A. Bernou et H. Fruchaud). La résection-exclusion
gastrique dans I'ulcere du duodénum (G. Luquet). Enfouissement du moignon duodénal dans la
gastrectomie (T. de Martel). Cholécystostomie (T. de Martel). Ablation des hémorroides (T. de Martel).
Hystérectomie (T. de Martel). Abces de la prostate (D. Giraud). Hernieinguinale (T. de Martel).
L'opération de la butée dans la luxation congénitale de la hanche (M. Lance)... (1938) 22

Traitement opératoire des goitres par thyroidectomie partielle extra-capsulaire (A. Welti). Ablation du
sein (T. de Martel et J.-C. Denet). Traitement des ruptures du pancréas (D. Giraud). Gastro-j&unostomie
antérieure (G. Luquet). L'appendicectomie a froid sans enfouissement du moignon (T. de Martel et J.-C.
Denet). Fistules anales. Leur traitement par extirpation suivie de suture immédiate totale (J. Madier).
Anusiliague en canon de fusil (T. de Martel et J.-C. Denet). Phimosis (T. de Martel et J.-C. Denet).
L'ostéotomie fémorale d'appui dans la luxation congénitale irréductible de la hanche (M. Lance)... (1939)
23
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