PREMIERE PARTIE

MALADIES DES ORGANES GENITAUX

CIHAPITRE PREMIER

(EDEME DES GRANDES LEVRES

§ I. — Fréquence.

Cette affection est loin d'étre rare chez les femmes enceintes. Elle
donne lieu & des inconvénients qui varient en proportion de l'intensité
qu'elle acquiert. On rencontre rarement 'cdéme des grandes lévres
dans les premiers mois de la grossesse, elle est plus ordinaire dw
seplidme au neuviéme mois.

§ TE. — Causes.

Dans la majorité des cas, 'cedeme est di & la compression des veines.
Suivant opinion de Davis, il se produit surtout lorsque le bassin est
assez large pour permettre & I'utérus de plonger plus ou moins profon-
dément dans sa cavité pendant la dernitre période de la gestation.

Dans une autre classe, nous rangerons les cas ou I'économie parait
prédisposée aux suffusions séreuses ; mais alors les résultats sont plus
graves que’ lorsque 'on a affaire & une simple compression (1). I est
inutile de parler ici de ces cas ol il existe des maladies de 'utérus qui
du reste sont peu fréquentes pendant la grossesse.

§ IIE. — Symptomes.

La patiente se plaint d’une sensation de plénitude et de tension dans
les parties malades ; les mouvements sont pénibles ou méme doulou-
reux ; quelquefois il existe des démangeaisons intolérables. Mauriceau
signale des fails ol ce symptome était des plus pénibles (2). Le gonfle-
ment est moindre le matin, il est quelquefois excessif vers le soir.

(1) Mauriceau, Des maladies des fepumes grosses. Paris, 1740, t. I, p. 179. — Dela
Motte, Trailé des accouchemenis. Paris, 1765. — Puzos, Traité des accouchements.
Paris, 1759, p. 84 — Burns, The Principles of midwifery, 10° édit. London, 1843,
p. 250, — Siebold, Handbuch zur Evkenn. und Heil. der Frauenzimmerkrankheiten.
Frankfurt, 1821, vol. II, p. 5. — Jeerg, Handbuch der Krankheiten des Weibes, Leipzig.
1831, p. 467, -

(2) Mauriceau, Des maladies des femmes grosses, vol. I, p. 130.
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Meigs I'a vu poussé a ce point que la tdte du feetus pouvait a peine
franchir la vulve et méme que l'accouchement ne se terminait qu'a
la condition que le liquide fit évacué (1).

Souvent, cette maladie est accompagnée d'cedeme des membres
inférieurs. Sil'on examine les grandes l2vres, on les trouvera gonflées,
tendues, presque incolores et conservant I'empreinte du doigt & la
pression. Généralement il n’existe pas de traces d'inflammation ; d’au-
tres fois, au contraire, le frottement des ldvres I'une contre T'autre
donne lieu A quelques symplomes inflammatoires ; enfin il peut surve-
nir des ulecérations, et Mauriceau rapporte qu'il a vu des levres wmdé-
matiées prises d'érysipéle qui apres l'accouchement se terminait le
plus souvent par la mort (2). Quand l'infiltration est due a la compres-
sion, il n’existe pas de symptomes généraux, mais il y a un état fébrile
plus ou moins marqué aussitdt que le tissu cellulaire s’enflamme ou
que I'edeme labial existe en méme temps qu'une hydropisie généra-
lisée. Dans la plupart des cas, I'épanchement séreux disparait aussitdt
apres 'accouchement.

§ IV. — Diagnostie.

I. Avec le phlegmon des grandes lévres, le diagnostit sera facile. Dans
le phlegmon, nous trouvons une tumeur dure, circonscrite, trés dou-
loureuse A la pression. Presque toujours elle est limitée & une des
grandes levres, dont la surface est d’une coloration rouge luisant.
Dans 'edéme, la tumeur n’est pas circonscrite, elle est plus molle,
exempte de douleur et incolore.

II. On ne confondra pas 'edéme avee les tumeurs sanguines des gran-
des lévres, et qui se produisent a la suite de la rupture d’'un vaisseau
sanguin pendant I'accouchement. Dans ce dernier cas, la production
est rapide, soudaine, la peau prend une coloration rouge foncé, les
dimensions en sont considérables, et enfin il y a des douleurs exces-
sives. Dans U'cedéme, au contraire, le gonflement se produit avant I'ac-
couchement, il augmente progressivement. La douleur est a peu preés
nulle et la coloration est trés pale.

111. Les twmeurs enkystées des grandes lvres se distingueront facile-
ment de 'edeme, par la diffusion du gonflement, par sa mollesse, el
enfin par la coincidence de I'edéme avec la grossesse.

§ V. — Traitemendt.

Lorsque I'épanchement est dd & la compression uniquement, qu’il
n’est que modéré, la position horizontale jointe & des lotions faites

(1) Meigs, Practice of midwifery, p. 111. — Voyez aussi,k Jeerg, Handbuch der
Krankheiten des Weibes. Leipzig, 1831, p. 4617.
(2) Mauriceau, Des maladies des femmes grosses, vol. I, p. 181.
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deux fois par jour avec du lait coupé tiede et & I'usage de poudre d'a-
midon sur les parties malades en feront ordinairement justice.

Si la distension est considérable, il sera bon de faire quelques ponc-
tions ou méme des scarifications sur les parties cedématiées ; cette
opération parait exempte de dangers.

On aura recours au méme moyen si l'extréme distension de la vulve
arréte au passage la téte du feebus pendant le travail de l'accouche-
ment. Quelquefois on diminuera notablement le gonflement par 'usage
des purgatifs et des diurétiques. S'il survenait de I'inflammation entre
les surfaces internes des grandes lévres, on aura recours A des cata-
plasmes, des lotions d'eau blanche et de tétes de pavots, des lotions
noires (décoction de suie), Quelquefois on se trouvera bien de pone-
tions faites & 'aide d’une aiguille.

Quand ce gonflement est consécutif & un edeme généralisé, le trai-
tement, on le concoit, sera celui de l'affection principale, tout en

faisant la part des actions mécaniques que nous avons signalées plus
haut.

CHAPITRE II

o LEUCORRHEE VAGINALE

Nous avons déja parlé de I'irritation qui s’étend de Futérus gravide
vers d’autres viscéres pelviens, nous ne serons donc pas étonnés de voir
que le vagin est souvent affecté dés le début et d'une facon trés mar-
quée,

Cette irritation donne lieu & une hyperséerétion quelquefois trés
considérable de la muqueuse vaginale, & de la leucorrhée vaginale. Tk
ne peut s’élever aucun doute quant A l'origine de cet écoulement pen-
dant la grossesse. Le col utérin est obstrué par un bouchon muqueux
épais ; le liquide ne provient donc pas de 13, el la seule surface sécré—
tante qui reste est la muqueuse vaginale. Nous n’entrerons pas i ce
propos dans de longs détails : ce sujet a déja fait Pobjet d’un chapitre
spécial dans la premiére partie de cet ouvrage (page 161).

§ 1. — Fréquence.

La leucorrhée vaginale est une conséquence trés fréquente de la
grossesse, & ce point méme que peu de femmes y échappent ; il n'en
résulte jamais aucun inconvénient sérieux.

§ll. — Causes,

La leucorrhée, méme pendant la grossesse, peut éire due i quel-
qu'une de ses causes ordinaires; en outre, elle peut résulter du sur-
croil d’activité circulatoire qui se produit alors ; et aussi de la géne duw
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retour du sang veipeux par suite de la compression qu’exerce ]E.i masse
utérine. 11 se peut aussi que 'état général de la femmme enceinte ait
une certaine influence sur la production de la 1eucorrl,1ée pendant la
gestation. Davis a établi que cet écoulement est gén-e["alem'em plus
marqué avant le moment oll 'utérus émerge de la cavité pelvienne.

§ K. — Symptomes.

Quand la leucorrhée est 1égére, comme cela arrive dans la m.ajorit‘é
des cas, 3 peine donne-t-elle lieu A des symptomes appréciables ;

5 3 T 5 Fpitheli jagin. (BEALE.)
Fig, 257, — Lpithélium du vagin. (BeALE.) Fig. 258. — Epithélium d.u vagin. ( }

mais si elle est lrés abondante, elle provoque une grande fa?hlesse,
1 o
elle augmente les douleurs lombaires dont les femmes enceintes se

e 959 Formation des Fie. 260, — Formation des globules Fig._?ﬁl.— Glut?uiesdepus e
l-;:{ir;b“:te.‘ Il [m]sl (BEALE.) ?111 pus (mucus vaginal), {BEALE.) voie de formation, (BEALE.)

plaignent si souvent. Dans quelq_ues cas, é.\ une pér'iode ,pe-u avancée
de la grossesse, les femmes seraient par 1a menacee:.a'd av_ortemel:l‘t,
tandis que vers les derniers mois cet écoulement facxllteraft, au dire
de certains auteurs, le travail de I'accouchement en lubréfiant et en
relachant les parties. : i

D’aprés Beale (1), dans la leacorrhée il se forme & la surlf‘ace (!ie la
membrane muqueuse un grand nombre de cellules imparfaites d épx-‘
thélium vaginal, ainsi que des globules de pus. 1L'es: glqbules de‘ pU'-*.s
peuvent prendre naissance dans des cellules d’épithélium vaginal ;

(1) Beale, De Curine, des dépits wrinaires, traduits par Olivier et Bergeron. Paris,
1863, p. 354.
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mais ce sont surtout les cellules plus jeunes d’épithélium vaginal et
les cellules de V’épithélium des follicules de la membrane muqueuse
(fig. 257 et 258) qui, se divisant et se subdivisant, donnent enfin nais-
sance & une multitude de cellules granuleuses, sphériques, que nous
connaissons sous le nom de globules de pus, lesquels eux-mémes: se
divisent et se subdivisent rapidement, s’ils ont une quantité suffisante
de matiere nutritive. Quant A la manidre dont le pus dérive de la
maliére germinale de ’épithélium vaginal, voyez fig. 259, et pour le
mode de multiplication des globules de pus, fig. 260 et 261.

Le liquide qui s’écoule se présente sous des aspects différents. Tan-
tot il est transparent ; incolore il résulte alors d’une hypersécrétion du
mucus normal. Tantdt sa consistance est accrue, il prend alors une
coloration jaundtre ou verdatre, il est alors irritant et produit souvent
sur la peau des excoriations.

Dans certaines circonstances on observe des caractdres inflamma-
toires trés marqués, le pouls est fréquent et plein, et les parties mala-
des sont brhlantes. Le plus souvent, cependant, les symptomes
fébriles manquent complatement.

§ IV. — Wraitement.

11 n’est pas toujours facile de guérir cette affection rapidement et
completement. Dans les cas légers, I'inconvénient est si peu de chose
que le médecin est rarement consulté: dans les cas plus graves, la
persistance de certaines causes spéciales peut rendre nos efforts inu-
tiles jusqu’a ce que 'accouchement soit terminé, et I'écoulement se
tarit de lui-méme, D’aprés ces considérations, le meilleur traitement,
suivant Dewees, sera I'expectation. Aussi, dit-il, « je conseille de
simples lotions trois ou quatre fois par jour avec de I'eau titde et des
injections vaginales pratiquées avec une grande douceur et composées
d’eau blanche légére (1 scrupule d'acétate de plomb pour 8 onces
d’eau). Avant de faire cette injeclion, il est bon de laver les parties
externes avec de 1'eau tidde et du savon, dont on injeclera une petite
quantité dans le vagin. Ce n’est qu’aprés ces préliminaires que I'on se
servira de l'injection saturnine ; une solution lrés légere d’azotate
d’argent (087,50 & 0%%,60 pour 150 grammes d’eau distillée) est plus
efficace. Une décoction d’écorce de chéne, de matico, de Lhé vert, une
solution d’alun, réussissent quelquefois & tarir 'écoulement. Si Iin-
flammation est intense, on se frouvera bien d’employer les injections
émollientes. On veillera i 'état de I'estomac et des intestins. Chez les

femmes de constitution débile, les toniques seront souvent d’un grand
Secours.

VEGETATIONS.

CHAPITRE III

VEGETATIONS

[l n'est pas rare de voir survenir chez la femme enceinu_a au !}Dur—
tour de I’anus, A lentrée du vagin, sur les grandes et les petites levr’es,
des végétations qui ne dilferent pas sensiblement de celles que I'on
voit survenir en dehors de la gestation chez les femmes atteintes de
leucorrhée. . :

Ces végétations qui surviennent en dehors de t?ute mam[‘estntlmn
syphilitique, paraissent dépendre uniquement de ljecouleme’nt yagmal
si fréquent chez la femme enceinte, lequel enzreu‘en't vers 1 omﬁce' du
vagin et au pourtour de I'anus un certain degré d’xrmtutlon.. Ces végé-
tations se développent en général vers le milieu de la geslation et per-
sistent assez souvent aprés la délivrance. _

(es tumeurs, quand elles sont un peu volumineuses, se I‘BpI‘OdUl,S.ent
immédiatement aprés leur destruction par les caustiques ou par l’ms-
trument tranchant, quand on n'a pas soin d'attendre, pour opérer,
que l'accouchement ait eu licu. Mais 'opération réussit trés bien aprés
cette époque. Quand les tumeurs sont petites, il est le plus souver}t
inutile d’instituer un traiterment, la guérison s'effectuant spontane-
ment aprés la délivrance. :

Néanmoins, il sera hon dans le but de prévenir leur développf?mpent,
d’entretenir la propreté des parties a I'aide de lavages souvent répétés,
et de saupoudrer le pourtour de la vulve avec des poudres absm:bantes,

telles que la poudre d’amidon, le sous-nitrate de bismuth, soit seuls,
soit mélangés A un peu de poudre d’alun.

Nous ne décrirons pas plus longuement ces tumeurs, que nous ayons
d’ailleurs étudiées précédemment, page 61.

CHAPITRE 1V

MENSTRUATION PENDANT LA GROSSESSE

1l est bien surprenant, pour ne pas dire presque incroyable, de voir
qu’une fonction dépendant d’une influence ovarienne, et appartenant
A la muqueuse ulérine, s’exécute régulierement alors que toule la ca-
vité utérine est lapissée par la caduque remplie par 'ceuf et que le col
utérin est oblitéré par un bouchon muqueux.

Quelque étrange que puisse paraitre ce phénomene, les observalions
en sontnombreuses et trop authentiques pour qu’on puisse les récuser.

La menstration pendant la grossesse c'est-a-dire un écoulement
de sangrevenant avec la périodicité, la durée et la quantité qu’il pré-




