PREFACE.

En gynéeologie, le role de la thérapeulique médicale demeure
considérable, et ¢'est parce qu’il parail avoir été obscurei dans
ces dernieres années, que nous avons fenu & le mettre de nou-
veau en reliel. Nous ne nous dissimulons pas que cetle lentative
spulévera des prolestations el sera peul-clre qualifiée de rétro-
grade; maisun esprit impartial reconnailra que le traitement de
toutes les maladies des femmes ne rentre pas dans le domaine
eoxelusil de la chirurgie, et que le médeein dispose de moyens
d’action beaucoup trop negligés.

Dans la rédaction de cel ouvrage, toute Ia partie plus spé-
cialement gynécologique el la seméiologie des fansses ntérines
appartiennent & PAvn DALCHE ; Arpert HoBin & E-;-_ril les r*ljn-
pilres plus généraux relatifs au diagnostic el au trailement des

fausses ulérines, ainsi gu'an traitement hydro-minéral.

Arnert Ropiw. Pavrn DALCHE.
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i, fres nombrenses sont les malades gui, poriant une eSO
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la métrite

ligire ou urinaire, mélent lenrs manifestations a celles de - it
on de la salpingite. Dans ce complexus, il est fort difficile de
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tion ne subirait-elle pas son influence sins qu'il existe falalement
ane altération organigue? — A cots des lencorrhées lymphatiques,
ete.... nous aurens plus lom a déerire des Huxions oénilales, des
dvsménorrhées chez des goutleuses par exemple ; lintégrité de leur
:.liapur_-p]l. eénital, en dehors des erises nous permet encore de les
clazser dans les fausses ulérines.

Ce n'est pas la diathese seule qui a préoccupt les observatenrs
las maladies aignits, les fidvres, ont provoqué les mémoires remars=
quables de Higaen, de Gueren, de RACIBORSEL

Nous avons cité plas hant les noms de Trastoug, de GLENanD, de
Trmiar qui se rattachent a la description des ploses abdominales et
du rein flottant. Aprés SiREnEY, PARROT, Lascereaws, Manms, plus
pris de nous, Pronevis, AnMaxp Sipeney, la liste sevait bien longue
si nous woulions ici établir compléte.

An cours de notre exposé; nous relrouverons nombre d'auteuars
dont les {ravaux onl contribug & dlucider le sujet que nous ab irdons.

Nous nous proposons d'éludier tour i tour les tronhbles génitaux
dans les affections des divers organes et dans les Glals géneéraux
qux différents dges da la vie. Tout n'est pas dit lorsqu'on 8'est borné
s pxaminer la malrice, et le traitement apératoire ou médical, qui
Sadresse senlement 4 Pulérus et aux annoxes, demeure parfois inu-

tile ou incomplet.

Des divers états morbides et des influences
extérieures qui peuvent
retentir sur lappareil utéro-ovarien

{o CONSIDERATIONS GENERALES., — Llévolution de appareil
zexuel jous un role dont Iimportance, toujonrs proclamde, n'a pas
ald exacérée : MOUS NE NOUS Croyons s oblizés de commenter 1l
Paphorisme de Van Hersonr pour démontrer inlluence de 'utéros
el surtout de avaire, gains ou malades, sur Péconomie entitre. En
pathologie comme &n physiclogie, la puberts, o vie génitale, la
ménopause marquent des etapes dans la vie de la femme, oi les
alfeclions du systeme utéro-gvarien ont un retenlissement dont tout

organisme est ¢hranlé.
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Mais. en retour, combien il faut peu de chose pour canser des
souflrances du cOté de la malrice ou des annexes, combien la
aindre altération de la santd générale sulfit parfois i troubler
Povulation et la menstruation. Ges deux fonctions s1 débicates, par
les changements périodiques el répétés qu'elles ameénent dans
utérus et 'ovaire les prédisposent & cerlains accidents, el les pré-
disposent d’autant plus qu’elles subissent elles-mémes des modili-
cations llil,lll l:-.lE'il.llJ_L':!'-',

(est dépasser la mesure que d'atteibuer sans cesse une foule de
malaises 4 distance aux altérations du gystéme génital | Faction
mverse est anssi [réquente el aussi vraie. L'influence de Pappareil
sexuel sur tout l'organisme n'est pas plus grande que Finfluence de
organisme sur appareil saxuel.

Mettons & part les erainles qui ne reposent sur aucin symplime.
La fausse ulérine est une femme chez qui une maladie efrangere il

"oteérus el anx AnnNeaxXes cause

I [ llllll..'il.'.”'tj“l"i‘-
A. — Des troubles menstruels b) dysménorrhée
¢) menorrnagies
" g} métrorrhagies
B. — Des flux dans la période intercalaire, k) leucorrhée
(.'jl ll}'th‘l_ll"['lji}['
\ a) localisées a 1'appareil génital
b} localisées et irradides

C. — Des douleurs . ¢ ¢) ayant leur sidge dans un or-

tort & 'uldrus

f gane voisin et rapporiees i

il .

5 N : i) chromgue

D). — Des tumeurs & évelution ) i !”t b
f L-J algrue

voisines mais distineles de lap-

pareil génital et sans auvcun lien avec lui.

Avant d'entrer dans une discussion sur la pathogénie de ces
divers phénomeénes, il est bon de signaler que, suivant |'évolution
de la maladie premitre étrangére 4 la matrice ef aux annexes, sui-
vant la phase qu'elle atteint, les troubles utérins secondaires chan-
zenl souvent de caractére ; au cours de la méme aflection, les dou-
leurs se madifient, la dysménorrhée disparait, l'aménorchée succede
aux meétrorrhagies et inversement. Ulest que, parmi les nombreux
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facteurs qui interviennent dans la situation, deux surtout entrent
en ligne de comple d'une facon preépondérante V'ovulation et la
menstruation, Tout d’abord on peul avancer que, lorsque la maladie
premiére parvienl a une |||_:|"L|_:-d|_1 de cachexie, de détéroration pro-
fonde, suivant Uexpression de Mavrice Bavxaun, Vaménorrhée tend
A s'élublir, les perles sanguines se suppriment el, par suite, la dys-
meénorrhée satlénue peu & peu, Au contraire, la réapparition des
régles devient souvenl un bon signe de convalescence ou d'amélio-
ralion. Ce n'est pas 1o une loi absolue, i1 ne faut pas Pétendre, par
exemple, anx dyscrasies hémorrhagipares comme la leucoeythémie
ou cerlains purpuras ; mais, dans la clinique journaliere, les excep-
tions sont plutolb rares el la raizon en est facile & donner. Les he-
morrhagies ulérines secondaires commencent volontiers & propos
de I'éruption menstruelle ; d’abord les régles deviennent plus abon-
danles, puis elles se rapprochent, se confondent, i la longue la mé-
trorrhagie apparait dans la période intercalaire.

Quand Ia maladie premiére, poursuivanl son cours, débilite 'or-
ganisme au point que la menstroation se supprime et que Povulation
meme cesse, le flux sanguin i}i1{llulu:__-]q1.|_-: tend & disparailre comme
le flux normal et 'aménorchée succide anx hémorrhagies, ou tout
au moins les périodes d'aménorrhée se montrent plus [régquentes et
plus longues que les périodes d’hémorrhagies.

Comment, et par quel mécanisme, les troubles des divers organes
et de Pelal général peuvent-ils retentir sur ln matrice au point de
provoguer des phénoménes qui simulent une maladie utérine? Le

champ des théories est vaste el les explications ou plutét les hypo-
théses varient au gré de chagque observatenr suivant les cas. D'une
fagon générale, la pathogénie reconnail l'intervention

@) du systéme nervensx,

) de troubles cireulatoires,

¢) d'une altération de la paroi vaseulaire,

d) de troubles de la nutrition ou d'une altération du sang,

e) d'influences toxiques,

j) d'inflaences infecticuses,

g) et méme de dialhbses.

De plus, ces facteurs se combinent parfois, et les troubles circu-
latoires, par exemple, surviennent sous l'impulsion du systime ner-
veux ou d'influences toxiques.

Passons rapidement en revue ces différentes supposilions poue
éclairer I'exposé symptomatique que nous avons i faire.
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INFLUENCE DU SYSTEME NERVEUX. — Le systéme nerveux joue

ci un rile prépondérant. Chose singuliére ! Ce rdle a 81¢ invoqud
, mais en sens inverse, et il n'est pas de phénoméne sym-

qui n'ait été eomplaisamment décrit comme relevant des

affections ulérines, Bexxerr, qui a merveilleusement étudie ce sujet,
consacre un long et inléressant |'||:|||iil'r'- aux « symplomes sympa-
a thiques ou généraux qui, dit-il, se produisent surtout par Uinter-
o« mediaire du rand _-:.1,'r||j;-;.L'L'u':-lL'¢-' », Ll'estomac, le foie, les reins, le

CEEEr, il' |Il.'II.|i!'|.I-'I1I.I {'1I_'.-. ."w-ll:'

vissent tour a tour le contre-coup des per-
turbations de la matrice, mais il semble que la réciprocité devienne
impossible, cari'auleurarrive & cetle conclusion singuliére « ... eon-
a sidérer les symptomes uléring comme le résullal du trouble
« fonetionnel des organes digestifs, voild bien U'erreur la plos
« compléte qu'on puisse commetire. » — Mais si les phénoménes
uléring réagissent par intermédiaive du sympathique sur le lube
11i.:'i'.-|.i|.' et le towe, |||:|u'|1|,|,1,|i,| par la méme voie, les Er|||"|'|-i"|1i‘.f*t'|1'_‘.:-'~ di-
gestils et hépaliques ne réagiraient-ils pas sur Putérus? (élait
l'opinion de Gexpmix qui rangeait, par exemple, dans I'étiologie
de lu dysménorrhée, « Uimpression douloureuse d'un état morbide
« oecupant un organe important trés vasenlaire on recevant heau-
« coup de nerfs ». Que la douleur siegeant en dehors de la sphére
sienitale suflise & cavser des deésordres utérins, c'est incontestable.
La sensation désagreéable du froid sur la pean provoque des coligues
utéro-ovariques, de la congestion, des ménorrhagies, de Paménor-
rhée. Dans un travail trop oublié aujourd’hui, Teariveox & éludié les
troubles de la menstruation aprés les lésions chirargicales ou trau-
matiques. En voici les conclosions :

A. — Les lésions chirurgicales ou traumatiques ont sur la mens-
trualion une aclion variable qui correspond aux trois cadres sui-
vants : 1¢Elles respectent la fonction menstruelle ; 2° Elles la suppri-
menl, ce cas est rare ; elles 'pecélérent, en amenant jusqu’i huit et
dix I'-Q-'“"Ei‘.'w d'avance, on la retardent '|"IE':I_I|;-'|_:|| L 1r|||.]|.-. variable :
3° Souvent ces lésions délerminenl, en dehors de I'époque mens—

truelle, nne épistaxis utérine, ordinairement de courte durée (deux

Jours environ), sans symplomes coneomilants el qui n'agit que fai-

blement sur 'épogue menstruelle suivante,

1, — Les diflérentes CegLONS de corps ont une aclion variable,
aussi peut-on les diviser en plusieurs zones distinctes, au point de
vue de l'influence que peuwvent avoir les lésions gui leur corespon-
denl : 1° Appareil sexuel; utérus, ovaires, vagin, vulve; 2° Zone
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voisine de Pappareil sexuel, reclom, anus, vessie, partie RUperieure
des coisses, efc..., que jappellerai Zone génitale;3° Les seins,
dont les connexions physiologiques avec I'utérus zont si inlumes;
4 Les autres régions dua corps et les membres donl Vaction es
variable. ! |

;. — Ces zones ont une influence dilférenle quand on tien®
compte principalement de la fréquence des désordres et de leurs
variétes

On peut dire en général que : La premidre zone agit en provo-
quant, e plus souvent, une épistaxis utérine ou le rappel des récles
suspendues ; le dewritme sone améne une épistaxis ou une avance
des régles; la lroisidme sone, qui agit presque loujours, peut pro-
duire tous les troubles, épistaxis, avance, retard ; la gualviéme est
plus rarement la cause de quelque trouble, cependant, a part I'épis-
taxis, elle peut provoquer toutes les variéiés.

D. — Ces différents troubles de la menstruation ne paraissent
pas avoir une influence manvaize sur la santé des malades, ils p:l-,u-
vent seulement agir d'une maniére ficheuse par lIn preécecupation
qu'entraing, chez certaines femmes, une perturbation quelecongue de
leurs riygles.

E. — 11 est difficile de dire quelle est la cause exacte de celte
perturbation, ébranlement nerveux, fievre traumatique, 1'(_!1'_'.':'! de
sang, ele. — Il est fort probable que la plupart de ces causes agissent
ensemble.

fl nous parait étrange, en effet, de nier & la pathologie utérine
toutes manifestations d ordee réflexe et de lire dans Besserr que les
admetire ¢'est tomber dans la plus grande erreur du monde. Nous
connaissons hien un purpuri lt‘;l'llll‘lﬁt';qlu; {_]il-:tmu_'l ou les hémorrha-
gies cutamées se généralisent et apparaissent loin de la région
atlpinte ; nous connaissons encore des exemples d'épistaxis, de sto-
matorchagies (Laxceraux) dorigine émotive ; pourquoi une patho-
génie analogue ne saurail-elle étre atiribuée & une métrorrhagie,
alors que, « dans la majorité des cas (J. Renaur), le systéme
¢ nervenx zemble choisir un organe malade ou prédisposé awr
¢ rupfures vasculaires poury réfléchir la congestion hémorrhagi-
« pare? »

TermiLLox a raison d'invoguer Paction de causes multiples el con-
nexes, mais les phénomeénes ubtérins par acte réflexe ou inhibitoire
sont indiscutables, ménorrhagies ou métrorrhagies, douleurs, dys-
ménorrhée, aménorrhée, leucorrhée méme, Nous pouvons en recher-
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eher E'-'_‘-.|-E'I-"|I ion dang les anastomoses des ]-[I'MJ.—: ovariens et les filets
i u'ils recotvent du J'-|- xns2 solnire, =mivant ]':]]'15.1‘:-!6!!! de Rovser, Pruu-
G, VuLeian, ele... la menstruation elle-méme est la conséquence di-
reclte d an réflexe dont le point 103 Ih.‘!'fll"[ est la dislension du follicale
de Graav, el Laxceneavx la considére comme le type physiologique
des hémorrhagies névropathiques. 8i Pon admet, avee Vuorriax el la
i-|l|_::-.4.|'i des |'||:_1. :-niurlu!l-__':_hl_p.u; fque ["inhibition du centre vaso=-moleur
utérin, silueé dans la moelle |||1||[i;1'5|'|-:| at la ]-;H'i||l'l|'--i:-_' des vaso-cons-
triclenrs sonl suivies de r'-.-|.:_-_'-‘:-‘-|inr|

et d'hémorrhagies, |'excitation
du méme centre vaso-moleur met obstacle & U'éroption des régles.

L aménorrhiée, suivant les cas, est aussi bien due 4 un trouble fone-
tionnel dinnervation, qui empéche le réflexe menstruel, qua un
arrél de l'ovulation.

Les aceidents ulérins, lj’nri:__fi!:n—_1I nervense, ne sonl pas tous -
llexes, 1l en est qui e produisent directement comme les perles el
les douleurs génitales au cours des névralgies du petit bassin,
[Vautres comportent une inlerprétation plus difficile et nous rédui-
cent 4 édifier des hypothéses. Par quel mécanisme physiologique
interviennent hystérie, la neurastfiénte, ete...? Paralysie vaso-
motriee probable pour les hémorrhagies. Mais les aménorrhées
hystériques, psyehiques, les fausses grossesses? les fommes qui se
crotenl enceinles paree qu'elles le désirent trop ou le redoutent en—
core plus ? Inhibition du centre génito-spinal ? Excitation des vaso-
moteurs? Contentons-nous de ranger ces malades dans une classe
S4ns appuyer sur aucune explication.

o INFLUENCE DU SYSTEME CIRCULATOIRE. — Les troubles du sys-
teme circulatoire, qui dépendent souvent d'influences nerveuses,
nous venons d'exposer ces cas dans le précédent paragraphe, in-
terviennent souvent aussi comme cause premiére chez les fausses
uterines. Les modifications de pression vascalaire qui aceompagnent
les maladies dw eceur ont un grand relentissement non seulement
sur la pathologie de la menstruation mais =ur la physiolozie et la
pathologie de toute la sphére génitale. Nous nous conlenterons ici
de signaler leur importanee, nous réservant d'y revenir plus lon-
guement au chapitre elinique on nous parlerons des cardiaques.
Tout en restan! dans des considérations générales, nous lenons ce-
pendant i inszister déji sur ce point que la congestion passive du
systéme génital n'implique pas falalement l'apparition d’hémor-
rhagies el que 'aménorrhée est des plus fréquentes.




10 GYNECOLOGIE MEDICALE

!‘Er:-' i||'||_'-_|_".-;|':|':-[|_-_.';|_.-_- II.fJ.Ii‘]Il|J|:IJ‘rfJ.|‘r-I'.'.:i".".ftfl.l'fl':(’_.'ﬂ.?'ll' -Ii"||":.i"'|;l!i"1|;||||"';j"|'ll"_ll'|!1|r|":' somnt E'I].i'rl"!{'[j—
tibles, aussi bien que les lésions du cceur, de sinuler une aflection

-
-

de la matrice. Haicmonsky a parlé de la ianﬁ!«'ill]liL-'_': d'andvrysmes

‘il,l"l“illlf";'r-i: Pathérome des artéres utérines, toutes leurs dégéné-
rescences et surtout la décénérescence scléreuse (Remicge) qum les
rendent incapables de se contracter el favorisenl leurs roplures au
nivean des crosses hranches et des fines ramilicalions, se trouvent
A la source de nombreuses pertes sanguines. L'hypertension arte-
rielle de Vartério-sclérose généralisée entre aussi ea ligne, et cer-
taines melrorrhagies attribudes jusquiici a la néphrite g anuleuse

doivent sans doote &tre rapportées & cette hyperlension.

40 INFLUENCE DES ALTERATIONS DU SANG. — Comme les maladies
do cceur ot des vaisseanx, les altérations do sang, a lear tour, Te-
tentissent sur Uappireil génital, et, au cours de la lewcoeythemie,
des purpuras, du seorbut, de Uhémophilie, des anemies, des ané-
mites pernicieuses, nous voyons survenir des troubles de la mens-
truation dont la pathogénie ne nous arrclera pas.

[l w'en sera pas de méme de la ehlorose; les dtudes récentes suar
le role physiologique des glandes de l'dconomie ont conduit plo-
sieurs aulenrs & atiribuer & Uovaire une sferdtion inferne analogue
i la séerétion interne du lesticule ou de la thyroide. Cette fonction
nouvelle, si elle s'accomplit d'ane facon anormale ou délectuense,
aménerait 'éelosion de la chlorose ou du moins d'une variété de
chlorose : nous revenons ainsi aux vieilles théories sar lorigine

cénitale « deg piles couleurs p, et le sujet mous parait vraiment

as=ez interessant ot assez sereux pour qie nous lui consacrions un
paragraphe spéeial que l'on trouvera plus loin a I’expozd des trou-
bles génitanx de-la chlorese. Quoi qu’'il en soit, Uintoxication ova-
rienne ou encore l'intoxicalion aménorrhéique, lorsqu’elles seront
tout & fait démontrées, nous permettront de ranger la chlorose dans
la classe suivanle, & ¢Olé du gobire exophtalmigue, du myredeme,
de l'acromégaliz, ele...

59 INFLUENCE DES DIVERSES INTOXICATIONS, — Conzestions ré-
flexes d'origine toxique, altérations de la crase du sang, aclion
possible sur les museles moleurs des artérioles, dégénerescence l-ll':-i
parois vasculaires, entraves apportées directemend 4 une ovalation
réeulitre, eto., eto.., les causes sont nombreuses an cours des
intoxications aigués et chroniques pour produire des phénomenes

qui simuleront une affection des voies génitales.

INFLUENCE DES DIVERS ETATS MORBIDES 1

Le problime est d'autand plos intéressant 1'5111” nous permet, i
eild des poisons venus de Uextérieur, de considérer Pellel des poisons
endogénes. Les principes chimiques élaborés dans le tube digesht,
le foie, le rein, sains ou malades, entrent souvent en jeu ehez les
fansses ulérines au sojet de phénoménes réflexes ; l'un de nous a
observé que les femmes dont les urines contiennent de I'oro-
érythrine sont sujettes aux pertes profuses. Nous ne ferons que citer
les métrorthagies de Uictéve grave, de 'urémie et du digbéte.

Enlin, nous devons nous demander si les sues nr;__r_'rLuL||:||~.~a EIX -
mémes n'agissenl pas 4 la facon des toxiques. Mettons de coté
I'ovaire qui fail partie du systéme génital. Mais dans le myredénme,
nn deg symptdmes les plos réculiers et les plus fréquenis est Lappa-
rition de métrorrhagies trés abondantes et parfois irés serienses;
au contraire, dans le gaitre .“..f'r:e?,i."'.'.l!{.,'.l".-.'.'i'-rl.-"i'a'n“., ¢'est 'aménorrhée qui
domine. Ce conlraste pour les manifestalions eénitales de deux
maladies opposées nous semble trés [rappant. Le syndrome de
Basedow s'aceompagne souvent d'une atrophie mammaire el
cénitale, et avee 'amélioralion des accidents basedowiens, 'uterus
reprend sa forme et sa consistanee normales, la menstruation recom-
mence el devienl réguliére [Livis). Celle influence des sécretions
”'} rofdiennes sur le sysieme utéro-ovarien recoll encore une autre
confirmation du trattement de certaines metrorrhagies arréices par
l'opothérapie thyroidienne ; inversement, les préparations d’ovarine
paraissent, dans quelques cas, avoir atténoé les sympldmes base-
dowiens (1). De méme, la suppression de la fonclion menstruelle est
forl commune chez les femmes acromégaliques qui présentent une
atrophie, une involulion sénile précoce de Putérus et des ovaires,
avant la période de cachexie,

Ce point de ]J:lﬁhl};;:"i:i-' sollicite de nouvelles recherches, el il est
fort inléressant, car il peul avoir de curieuses conséquences théra-
peutiques,

62 INFLUENCE DES DIVERSES INFECTIONS.— Ce que nous venons de
dire nous permet d#tre brefs an snjet des infections : action directe,
action congeslive, actions nerveuses, toxiques, thermiques, vascu-

laires, ete., seront suceessivement invoquées au eours des maladies

) Il ne fant pas za hiiter de conelure i 'antagonizme de U'ovaire et de la thyroide.
AT coniTaire, NERTOGHE, d'Anvers, admeb b suppléans pozaible de ovaire par
ln thyroide. [Ponr la théorie @HERTOSHE voir page 204).
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infecticuses pour expliquer les désordres mensiruels et autres, épis-
taxis ulérines, pertes et aménorrhées des jficvres graves, douleurs,
ete., ete., qui ne relevent pas dune affection premiére de la matrice

o des annexes.

o [NFLUENCE DES DIATHESES. — Enfin, 1l nous resie i parler des
diathéses, quoique le mok n'ait pas srande vogue aujourd hui,

Cher les arthritigues, los fterpétiques, des mouvements [luxion-
naires se portent vers les organes sénitaux et provogquent des crises
dont la véritable canse, lhumorale? nervense ? inexpliquee ¥ nous
costa inconnue dans sa nature, mais dont les effels sont bien certains
car ils s'accompagnent parfois des doulears les plug violentes et de
pertes sériguses.

Les symplomes ulérins alternent meme volonliers avee les mani
festations qui frappent d'antres organes.

La puberté, la vie genitale, la ménopause des lymphatigues el
des serofufeuses ne ressemblent pas a celles des goulleuses ot des
herpétigues. L hérédite, 'origing, la race margquent I"évolution
sexuelle dune empreinte profonde.

Q¢ INFLUENCE DE QUELQUES CAUSES ADJUVANTES, — Telles sont,
rapidement exposées, les influences qui, sous l'empire de dé-
sordres Gtrangers 4 l'appareil génilal, retentiszent sur L'ulérus et
les annexes; mais Uintervention de ces divers factenrs est en-
core favorisée par d'autres causes qui rendent lo. matrice plus
apte 4 recevolr le comlre-coup d’affections éloignées. (es causes
tiennent anx habitudes, au genre de vie et méme au milieu social
dans lequel it la femme. La notion de quelques-unes passera peul-
stre pour la constquence d'idées surannées, dautres sembleront
puériles et sans valeur; il faut les connaltre au moins pour en Lirer
des indications thérapeutiques et surtout pour instituer une honne
hygitne. Nous avons fail allusion plus hant au tempéranenl chexz
les lymphatiques dont les lissus a laxité plus marquée reagissent de
toute aulre facon que ches les neuro-arthriliques sujelles aux
poussées fluxionnaires.

Les variations de elimal ont une importance diseulcée, bien que
Gexoriy prétende que les femmes sont plus abondamment réglées
dans les pays chauds que daos les pays froids, et pendant 'été que
pendant I'hiver; « la migration des femmes, ajoute-t-il, des pays
« froids dans les conirées oi la température est trés élevée, les pre-
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§ . " . F= = r
a dispose aux métrorehagies », SAUCEROTTE raconte qu'il A ohserve

oo prand mombre d’hémorrhagies utérines chez les femmes qui
habitent les sommets des Vosges el qu'il les a fait cesser en trans-
portant ces [emmes dans les vallées.

Des vétements trop légers, le refroidissemnent habituel des téguo-
mente et surtout des extrémilés inferieures, la port de corsets trop
sertes exazirent ol peul-lre provogquent log troubles de la mens-
trualion.

Boernaave ineriminait usage de la chawjferetie; "inconvenient
de podiluves on de hains de sitge trap chauds rentre dans la méme
classe Atiologique.

On a aussi accuss une alimeniation et des boissons excidanies s
abus dos emmenagogies constilue un danger plus sérienx.

La station debowl continuée trop longlemps, les efforts, 'équi-
tation, la marche TH'nlllH;-'"r‘-*L la danse ef méme la bieyelelfe (1)
attirent et localisent les conséquences de maladies floignées du
cott des organes génilaux,

Eofin los evces geéncsigues, les impressions excitantes, loz affec-
siane morales elles-mémes, sonl susceptibles de rendre lappareil
spxnel moins résistant aux eonire-coups des sonffrances de l'orga-
nisme entier. L'importance el le nomhbre de ces causes multiples
pourraient étre longuement développés, nous n'insislerons pas

davantage.

111

Considérations pathogénigues

9i dans la pratique journalicre le. probléme ge posait loujours
aver celte rigoureuse simplicité : symplomes utéro-ovariens, sys=
tome cénital sain, rechercher Pinfluence cauzale, la gueslion ne
présenterait pas de bien grandes difficultés, il suffirait d'une enquéte
minutisuse nour la résoudre. Mais il s'en fant de beaucoup que l'on

{4} o otrouveri WOUS ces I.;.i!.|'_-:. [z 'i-'-':'.i,:_'_',-jun_-lli dizcobe= an -u,'-||.'l|l]|l'l"' . _l._'r:;.'_-".l'ii"llil.-'

1 i e
de e Puberts,
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st lrouve sans restriction en face de cas aussi netg, Deux circons-
taneces, entre autres, -."u[t]pﬂlj'l.u'ut sinealitrement la gilualion an
|I-I.Ii|||=. quie, S1 lez accidents ont évolod i‘]--|.-|.|.]=l un certain ‘lumpc,‘ il
devienne fort épineux d'élucider leur réelle pathogénie et de faive la
part des diverses causes qui enlrent en jeun.

Diang une premiere sorie de faits, la femme cesse d'ére exelusive-
ment une fausse nierine, elle se change envéridable wierine ou plulot
elle entre dans un état hybride avee des symplomes qui relévent les
uns de ln fausse, les autres de la véritable utérine. La matrice n'a
pas supporté avec impunile les ellets des désordres lointains § 4 la
longue, il en est résulté pour elle quelques altérations. Des conges-
tions répétdes, des hémorrhagies, des leucorrhées ['ont rendue une
proie facile aux infections secondaires de nature diverse, el la ma-
Jade, parce qu'elle dtail une fausse utérine, linil par étre alleinte
d'endométrite, de salpingite, de dévialion, ete...

Une seconde serie de fails comprend la grande majoriie des
malades. Ce sont des femmes qui offrent & fe fois & notre examen
une lésion cerfaine de Uappareil genital et wne lésion dun autre
appareil. Les symptdmes quelles aceusent se rapportent tantot & la
maladie utéro-ovarvienne, tantot a Uatfection concomitante, ils se
combinent, et, dans ce mélange, 1l est dallicile d’allribuer, & chaque
oreane, les manifestations exactes qui lui reviennent ; bien plus, ces
aymplomes ll'urighm diflérente relentissent les uns sur les autres,
s'exagerent et se tiennent sous leur dépendance réciproque.

Une femme utérine et dyspeplique vient nous consulter : nous cons-
fatons une méirite chronique, suite de couches, et, en méme temps,
une affection indiscutable de 'estomac remeontant & fort longtemps.
La maladie gasirique n'a pas créé, de toutes pidees, la métrite chro-
nique et ne peut davantage en étre la conséquence. Mais les souf-
frances ulérines ageravent I'état de 'estomac et celui-ci, & son tour,
fait sentir son intervention sur les troubles de la maltrice et les
exaspére. Ce que nous disons du tube digestif se rapporte aussi bien
au foie, aux reins ou au ceeur, ele... Toule thérapeulique, qui
s'adressera seulement & un des organes, demeurera ineflicace ou
imcompléte, la guérison ne sera pas durable, les rechutes arriveront
et ¢'est liune grande canse des échecs dans la gynéeologic médicale
ou chirurgicale ; au boul d’un temps plus on moins long, les pa-
fientes nous reviennent aussi dolentes qu'avant, sinon plus. Par
malhenr, quun état digestil, hépatique, rénal, nervenx, etc., passe
inapercu ou reste rebelle & nos soins, et la femme lrainera sa mé-
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trile aves des alternalives de mienx ol de !|j].|.,,|,:'~ mal, =e _:=l1'-1|:_-ILFLni de

alors qu'elle se croyail enlin débarrassée de toul souci.

relomber . :
e mime, la dyspeptique n'obliendra jamais la guérison compléte
si Ja lésion utérine est négligée.

Les déviations, les métriles, les douleurs utérines, les troubles de
la menstruation -:;l.i i{l'l'-;I]']]Fhi'l_;.'_"l'l"lil. ]I'.:'I'lll'l'li'[.!-l.'Jffhk:'- lf.‘. W Lifit i'|£|'ll-f--'l|'1|..I
I'entérite muco-membraneanse, la fissure i 1 anusg, les spasmes de
Uintestin, ete., réclament un traitement qui vise 4 la fois le systéme
eénital et un autre appareil,

Non seulement les symplomes se confondent et se commandent,
mais souvent aussi la méme cause a présidé 4 leur eclosion, et, pour

<Al f LT B g Lt e
prendre un exemple, la laxite tegumentaire el le relichement de la
1 1 . 1 < 5 7 = 5 :
paroi abdominale, a la smie d'une grossesse, p]nmuiumunlld la
fois une déviation utérine et un rein flollant avec loule la série de

leurs manifestations connexes.




