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CLASSIFICATION DES MALADIES DE LA PROSTATE. — DE L INFLAMMATION

AIGUE ET CHRONIQUE

as Dans frois cas, Phypertrophie affectait presque
:5;),19 1a. également la totalité de 'organe,

:3?’18 L Dans trois cas, elle affectait les lobes latéraux,
Sl = principalement et d’une fagon semblable.
gg’;g id Dans quatre cas, elle affectait les deux lobes,
Qg’m 13' mais plus le droit que le _gauche.

3é’gﬁ Id. Dans floux cas, elle affectait 1,‘35‘ deux lobes,
281%6 [f" mais plus le gauche que le droit. 4
29’},9 id. Dans un cas, elle aﬁ'e'ctmt tpu_tes les parties,
,rjg’i]g;- Id: .mais surtout la portm.n médiane.

48,929 Ia. Cing prostates renfermaient des tumeurs,

Ordre & suivre dans I'étude des maladies de la prostate. — Prostatite aigné. — Causes. —
i3, Anatomie pathologique. — Symptémes. — Traitement. — Prostatite chronique. — Causes.

— Anatomie patho_logiquc. — Symptdmes, — Traitement suivant les formes ou les
stades de la maladie.

(iLassiFicatioN. — Nous allons maintenant étudier dans Uordre ci-dessous
les états morbides auxquels la prostate est sujette. Nous avons énuméré ici
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toutes les affections de 'organe; qu'une étude approfondie de I'anatomie
pathologique et des symptomes observés pendant la vie nous a appris pou-
‘voir s’y monirer.
Inflammation de lu prostate : Prostatite.
= SEi e N
— — - Chronique.
Résultats secondaives du processus inflammatoire :
Suppuration : Dilfuse.
e Collectée (ahces).
Ulcération.
Hypertrophie de la prostate.
Tumeurs bénignes et -exeroissances.
Atrophie. 2 :
Cancer de la prostate.
Tubercules de la prostate.
Kystes de la prostate (?).
Calculs de la prostate.

INFLAMMATION AIGUE DE LA PROSTATE. — (e n’est cerlainement pas la une
affection [réquente, si on la consideére séparément et en dehors de I'inflam-
mation de Purethre ou de la vessie. Quand cette derniere est enflammée,
la prostate parait quelquefois s’en ressentir, quoique dune fagon et & un
degré secondaires. Mais, d’apres la grande loi qui semble s’appliquer a la
propagation des maladies a la surface des membranes muqueuses en géné-
ral, Uinflammation s’avance d’ordinaire du dehors vers les parties profondes.
En conséquence, un acceés d'uréthrite, qui affecte les 4 ou 5 centimétres
antérieurs du canal, peut s’étendre en arriére el se fixer, chose assez fré-
quente, je crois, dans la portion du canal la plus fournie de tissu vasculaire,
c’est-a-dire la portion bulbeuse. De la, sans doute, 'origine des rétrécisse-
ments si fréquents en cet endroit. Mais dans des circonstances exception-
nelles, Uinflanmation peut aller plus loin encore, et alors la prostate se
trouve aflectée & son tour. Tel est le mode d’origine le plus ordinaire de
Iinflammation de cet organe. Une observation fort & sa place en cet endroit
est la suivante : Dans les voies respiratoires, nous rencontrons la méme
marche, du dehors en dedans. Un ecatarrhe, par exemple, est le premier
signe de I'inflammation de la muqueuse dans cefte région : elle peut s’é-
tendre, graduellement, & la gorge, au larynx, aux bronches, et ainsi de
suite jusqu’an tissu pulmonaire. A la prostate, I'ordre inverse ne s’observe
pas; et, de méme, dans les voies génito-urinaires, nous voyons I'inflam-
mation s'étendre réeulidrement a partir de I'uréthre jusqu’a la prostate, la
vessie, et parfois méme jusqu’aux reins. Quelquefois, cependant, la prostate
parait s’enflammer d'une fagon purement idiopathique, et non pas par con-
tinuité de tissu avec les parties voisines. Ce fait, & part les cas qui résultent
des violences extérieures, hlessures, ete., est probablement fort rare.

Cavses. — -Des auteurs, & idées systématiques sur ce sujet, énumeérent
un grand nombre de circonstances comme susceplibles de donner lieu a
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Pinflammation aigué dela prostate. Les rapports entre quelques-unes d’entre
elles et les effets supposés nous semblent, néanmoins, moins clairs que ne
pourraient généralement le faire concevoir au lecteur les indications pré-
cises de ces auleurs.

Les causes mises en avant peuvent se ranger en trois classes : -

a.) Causes non douteuses de prostatite aigué.

L’existence antérieure d’une inflammation aigué de Iarethre, de quelque
nature qu’elle soit, mais plus spécialement la gonorrhée, inflammation
transmise par continuité de tissus, comme je l'ai déja indiqué. Un rétré-
cissement du canal, a forme grave, tendant, comme cela arrive souvent,
4 produire I'inflammation et la désorganisation des parties situées en arriere
de lui, el en particulier des plus voisines, telles que la prostate et la vessie.
L’application directe d’agents irritants sous forme d’injections concentrées,
de cautérisations, et de violences mécaniques de diverses sortes. Quelquefois
inflammation de la vessie. Les caleuls de la vessie, et ceux de la prostate
elle-méme. Lapplication du froid et de 'humidité sur le périnée, par
exemple, lorsqu’on est resté longtemps assis sur le gazon mouillé. L uré-
thrite a été indiquée comme une cause prochaine; mais elle peut n'étre
aussi qu'une cause éloignée dans les circonslances énumérées en dernier
lieu, aussi bien que dans quelques-unes de celles qui appartiennent & la
classe suivante,

b.) Circonstances qu’on ne peut établir d'une fagon absolue comme causes,
mats que Lon peut, avec une certaine dose de probebilité, considérer comme
telles.

L’exercice du cheval est constamment signalé comme une cause d’inflam-
mation aigué de I'organe, par I'ébranlement qu’il entraine avec lui; mais
les preuves manquent, je le crois, pour établir ce fait. Quil puisse contri-
buer & la produire, quand il existe déja une inflammation de l'uréthre,
voild qui est fort possible. Assurément on ne peul pas dire que les personnes
qui montent beaucoup a cheval telles que les chasseurs, les jockeys, mais
surtout les soldats de la cavalerie, d’aprés la nature de leur siége, y soient
notablement plus sujets qué d’autres individus également exposés a d’au-
tres causes mieux reconnues. Les cantharides, prises a I'intérieur, peuvent
devenir une cause occasionnelle, mais jamais probablement sans aflecter au
préalabie les reins ou la vessie. Les boissons alcooliques, surtout lorsqu’elles
sont mélangées avec des acides, le punch par exemple, peuvent amener
Iinflammation de la prostate, lorsqu’il y a une blennorrhagie, mais seule-
ment dans ce cas. Des rapports sexuels exagérés, dans les mémes circon-
stances, peuvent aussi rentrer dans celte classe.

c.) Circonstances décrites comme causes par un grand nombre dauteurs,
mois au sujel desquelles ol n’y a que pew ow point de prewves qu'il en soit
ainst.

Les diurétiques, le copahu, le cubebe, la térébenthine, parfois méme le
café et les mets fortement épicés, aménent, a-t-on dit, I'inflammation de
la prostate. Les drastiques produiraient le méme effet. Les irritations du
reclum causées par les ascarides, les hémorrhoides, sont aussi indiquées
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capillaires engorgés, de liquide prostatique et d’une trés-petite quantité de
pus; c'est-a-dire que si 'on examine ce liquide au microscope, on apercoit
(uelques globules de pus. En incisant les lobes latéraux, on voit sourdre
les mémes liquides, mais en quantité plus considérable qu’a la partie anteé-
rieure. A mesure que I'inflammation s'acerolt, la proportion du pus aug-
mente, et une section des lobes latéraux en particulier démontre Ja pre-
sence de petits foyers remplis d'un pus €pais ; ce ne sont point ¢
a proprement parler, mais ce sont les culs-de-sac glandulaires dont les
cellules séerétent maintenant du pus et dont les cavités en sont remplies.
Ainsi & mesure que Paction morbifique continue, ces phénomeénes se
transforment insensiblement en d’autres qui indiquent dans I'organe des
modifications permanentes et organiques, et qui succédent anx premiers

quand la résolution ne se fait pas. Il convient alors de les placer sous le
titre de :

les abeos,

b.) Modifications pathologiques qui se rencontrent ¢ lu dernigre
prostatite aigué.

La persislance de Uinflammation, de la séerétion des matiéres purulentes
et de I'organisation de la lymphe épanchée conduit i la formation de do—
Pots isolés de pus, ou petits abeés logés dans la substance prostatique. On
en rencontre de petits en grande quantité, du volume d'un grain d’orge
perlé a celui d’un pois par exemple, ou hienil n’y en a qu'un petit nombre,
parfois méme un seul, mais beaucoup plus volumineux que les préeé-
dents ; dan ernier cas, il résulte parfois de la réunion de
€pols plus P avec destruction des tissus qui les sé
vons faire observer que le pus des abeds prostatique
sinon toujours, un caractére particulier, je veux dire qu’il est visqueunx ef
adhérent, et differe ainsi de I'état crémeux, dilfiuent, du pus de bonne na-
ture. Parfois on rencontre aussi des caillots sanguins, provenant de petites
hémorrhagies & Tintéricur des culs-de-sac malades ou d’autres cavités.
Une partie de 'organe peut se ramollir et se sphacéler, d’autres sont déja
tombées en gangréne. La muqueuse de fa portion prostatique devient
rouge, parfois elle s'épaissit et prend Paspect velvétique; on rencontre
encore fortement adhérents A sa surface des débris d’un tissu blanchatre
analogue & une membrane, exsudation de lymphe organisée produite ello—
méme par 'inflammation. Enfin la mugueuse peut étre détruite par places
sous I'influence de 'inflammation ou de la gangréne, ce qui forme I'ori-
lice d'une ou plusieurs cavités déja déerites comme siégeant dans l'épais-
seur méme de 'organe.

A plusieurs reprises, j’ai rencontré et noté toutes ces
mes examens a 'amphithéatre & la suite d’une prostatite aigué avangée
elles sont la conséquence orvdinaire, mais non invariable, d’une maladje
qui a affecté primitivement les organes voisins et ceux de méme nafyre
histologique, et qui na atteint la prostate que plus tard. Elles seront Spe-
cialement déerites plus loin avee I'anatomie pathologique de l'abeés de 1a
proslate.

SYMPTOMES. — Au début, le malade épr
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TrarreMent. — I est inutile d’entrer ici tout an long dans les détails qui
conslituent le fraitement général ordinaire de I'inflammation. En général, on
prescrira les antiphlogistiques et la diéte, comme on lo comprend facile~
ment du reste. On peut administrer fréquemment de petites doses d’anti-
moine combindes  la potasse, tandis qu'on entretiendra au début la liberté
du ventre, et que plus tard on continuera 2 agir du coté de lintestin. Les
veines hémorrhoidales et prostatiques communiquent trés-librement entre
clles, et on les rencontre, aprés la mort, si communément gonllées de sang
dans tous les troubles inflammatoires des organes urinaires, qu'il ne peut
exister aucun doule sur leur propriété d’assurer, autant que possible, une
libre circulation au travers des viscéres abdominaus.

Le traitement local réclame une mention spéciale. 11 importe d’enlever
du sang au voisinage des parties atteintes, et cest ce qui soulage le plus
les malades; mais la maniére d’opérer dépend des circonstances. Dans le
plus grand nombre des cas, application de sangsues est le moyen le plus
avantageux. Elles doivent étre employées en grand nomb
sur le périnée ou autour de I
dernier.

re, de dix & quinze,
anus, et pluldt peul-étre aux environs de ce
Un ventouseur trés-habile enlevera assez facilement et bien vite
250 ou 300 grammes de sang, 4 la région du périnée; mais il est rare de
rencontrer d’autres personnes que des individus trés-adroits et ayanl une
grande pratique, qui puissent y arriver, et, & leur défaut, il faut donner, &
coup str, la préférence aux sangsues. On a aussi recommandé les sangsues
appliquées sur la face reclale de I'organe, introduites au moyen de tubes
imaginés dans ce but; mais 'effet que I'on obtiendra ainsi doit étre mé-
diocre, parce qu’on ne peut faire prendre a la fois qu'une sangsue, deux au
plus (1). Aprés cette saignée, on ordonnera un bain de siége chaud, mais
seulement pendant quelques minutes, puis on appliquera sur le périnée un
large cataplasme ou une flanelle hien chaude, et I'on reportera dans son lit
le malade chaudement enveloppé. Le bain de siége peul étre souvent répété
avee avantage dans le cours du traitement

; mais, dans aucun cas, il ne doit,
chaque fois,

étre prolongé. Six 4 huit minutes, c’est, selon moi, le plus long
temps que I'on doive permeltre & un sujet affecté d’une inflammation de la
prostate ou de la vessie, de rester dans son hain; le bain doit étre environ
a 36° centigrades au début, et s’élever peu & peu jusqu'a environ 39° et 40°
pendant le laps de temps indiqué. Il me par
ainsi cet excellent moyen de traitement plut
qu'a quinze ou vingt minutes. Le bain n’a
les viscéres du bassin, mais au contraire d

ait bien préférable d’employer
0t que de prolonger le bain jus-
pas pour objet de congestionner
e relacher et de gonfler les vais-
seaux de la peau en les im pressionnant vivement d’une facon doulourcuse,
igression que 'on fait partager, jusqua un cerlain point, & chacune des
parties éemstituantes de la peau. De celle fagon, 'usage du bain améne un
]

{de Cassis), qui s’est spéeialement occupé de cette affection, dans les Annales de la chiry
[frangaise, novembre 1844, Paris, t. XII, p. 257.

(1) Les instruments employés, dans ce cas, se trouvent décrits et fi
vol. XXXIX, p. 645, et vol. LX, p. 299,

rgie

gurés dans la Lancef,




340 MALADIES DE LA PROSTATE. [PART, IT.

diaphorése générale et une congestion temporaire des surfaces externes du
hassin, d’oit résulte une amélioration dans les parties profondes.

Une des complications les plus génantes que I'on puisse rencontrer, est la
rétention d’urine ; la miction trouve une barriere dans la prostate tuméfiée.
Lejet diminue, puis cesse tout a fait, et il devient alors absolument néces-
saire de passer une sonde aussi souvent que l'exige I'état du malade, d’or-
dinaire quatre fois au moins dans les vingt-quatre heures. En regle géné-
rale, le meilleur instrument est la sonde molle, d’'une courbure appropriée,
ot d'une dimension relativement faible, ¢’est-a-dire les n** 5, 6, el tout au
plus le n® 7 [n° 14217 de la filieve francaise]. 11 faut I'enlever aussitot
quon a vidé la vessie; on doit en continuer 'usage, plus ou moins, apres
le début du rétablissement de la miction, et aussi longtemps que la vessic
ne se vide pas par les efforts naturels.

Assez souvent on observe un soulagement instantané & la suite de la
sortie brusque d’une certaine quantité du pus; ce fait peut se présenler
pendant le passage de la sonde; un abeds de la glande vient & s’ouvrir, et
les symptomes, tant généraux que locaux, diminuent rapidement d’inten—
sité. Dans un petit nombre de cas, 1l faut donner jssue & la matiere puru-
lente, au moyen d'une incision, et cela par le rectum, si lon'y percoit biewr
distinetermnent la fluctuation; il est moins souvent nécessaire d’inciser sur
le périnée, parce que les vrais abeds de la prostate ne donnent lieu, dans
cette divection, qu'a des signes insuffisants pour légitimer 'emploi d'un
bistouri & longue lame. Et, pourtant, la chose peut devenir nécessaire dans
I'occasion, bien que les abees ainsi ouverts siégent plus probablement dans
la profondeur du périnée ou autour de la prostate que dans Iépaisseur
méme de la glande.

Les douleurs trés-vives et la difficulté a pisser seront, selon les cas, con-
sidérablement diminuées par I'administration de Popium ou de la mor-
phine par la bouche, ou au moyen de suppositoires et de lavements. Au

bout de peu de jours, les vives douleurs et les fréquentes envies d’uriner se
calment graduellement; ¢’est du moins la régle, bien qu’on renconire par-
fois, pendant un jour ou deux, une rechute du caractére le plus sérieux.
On peut généraloment ativibuer daussi facheuses circonslances & quelque

négligence de la part du malade, surtout ¢'il a pris trop d’exercice, ou &
ane période trop rapprochée du début. Aussi faut-il modérer avee fermeté
I'activité qu’'un homme jeune et plein de coeur est tout disposé a déployer,
aussitot qu'il voit son mal commencer a guérir. Une diete modérée et une
ahstinence compléte de stimulants aleooliques doivent étre prescrites pour
un temps; la période de convalescence sera surveillée et ménagée de telle
sorte iqu’on remonte non-seulement la sante générale sur les principes o

naires dun régime tonique et nutritif, mais qu'on réduise aussi la masse
de I'organe, lequel a de la tendance a rester dilaté, par suite du processus
inflammatoire. I’une maniere générale, on trouvera la prostate volumineuse
et molle en l'examinant au bout d'un mois environ, a partir du début des
accidents aigus, et, g'il y a nécessité de passer une sonde, on pourra se
trouver obligé de déprimer le manche de l'instrument heaucoup plus que
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chez un sujet sain, avant que I'urine s’écoule, et néanmoins le cathété-
risme est encore rien moins qu’aisé, surtout quand la sonde 11’![\"81“-‘,{; i‘l
p_or}ilon prostatique de I'urethre. I1 faut encore une somme d'e fort lllchl{m‘—
.slldemhle pour vider la vessie, et le jet est projeté en avant avee Em;ns de
force que d’habitude. Tels sont les seuls effets qui persistent, lorsc 14* l"
prostatite aigué se termine par la résolution. . s o

l.\'{-‘l,.nm_.\'rlu.\‘ CHRONIQUE DE LA PROSTATE. — I’aflection que je décris sous
ce nom nest point du tout rare, méme dans sa forme la p'lus simple ef
sans [jOIl]l)llCill-lOnS; et lorsqu’elle se montre secondairement dan}; une

".m,}lmlm de la vessie et de I'urethre, il est hors de doute qu’on. la renéontrc;

f—roqu(.‘lurm-tl}-. Et pourtant son existence n'est qu'a pcincrl‘ecmmuv. sou-

venl pas meéme mentionnée par les meilleurs auteurs qui ont le mieux

décrit les maladies de la prostate. i

Hlﬂl;a lp‘rostalilc chronique a trois phases différentes : il est vrai que les

| 511;1)1:::1:?;:&0 t]c(suf:i:lu-actu(l;(__\a {)ai_hologi('[uoﬂ sont presque les mémes dans

oY ]P;'I;_} : 1 ; s nf? ‘1 ér _(m‘t. que par leur degré plutol que par leur
e. Elle peut prendre son origine dans un acces de proslatite aigué el
provenir de ];} persistance d'une action morbide qui n’a aucune lf}nd'?’ll(’(‘-:‘l

:.Ilizxfllml(_ill' :1]}1'03‘1(1. cossatio}n des symplomes aigus; ou bien il peut \( a\:(;i:'
p;:; [((J:;;m[;t 1;(111;;%:1}[1{1 1‘esolul.:l(r)r1, (;.ui ne couF[uiL au rétablissement qu'a
e ’d’-. - ,(:\f,l-wm; ébuter par la Im’lpe chronique, indépen-

ment d’aucun acces aigu : dans ce cas, I'affection se présente, ou seule
et Hru‘m[l\'e, ou sous I'influence d’une maladie des organes \'Oisiu,s.

s u;l (da‘t ;11‘:15 1’;’11'? de‘ 1‘(‘.11'0‘01111‘01' \dtzs. cas ol une simple inflammation chro-

‘ e Lecls prostate, accompagnée dune augmentation de volume, est
1(}3:}1‘(]00 comme un exemple d’hypertrophie. Il 0’y a toutefois rien de ’pl.i.l\‘
(Ilstmo:l que ces deux affections, lorsque I'on (ZO!I’I}l)fll‘l‘ leur histoire et /iL‘I.ll':"
i?{l]‘ilC-L(?l‘f)S pal_hologiques. Ainsi, linflammation chronique n’est pas 1:11;'
cause nécessaire d’augmentation dans le volume de l'organe ; -ccll}o-{;i en
cffet, ne s (_)l'l.l’c qu'exceptionnellement, toutes les \‘m'jé!.éz J}i(-)l}l coaﬁif!é,l‘(-t;'
Ll’ll reste. M;’us: lorsque I'inflammation ameéne de I'augmentation de ;'olllil'i{:h
tl L‘rt pz‘e?([ue 11E\fal‘iah]emcl.'lt dans l'adolescence et f’a‘lge moyen de la \'it‘j
; 11;(1(:11:11??:;; lui;; ][;cz:l_mphfe ne se rencontre jamais avant éinquante ans:
. mm.clél.‘(hs ; I ][gmqﬁantlc-cn?q, et ne développe que peu communément
]_’augmenmiim{ hl]ih;]:l rll?;“ axanF flnquante—s_ept ou cinquante-huit ans.
inflammation uréth;'ale. }1 \m:lqolif(t')etf ('1‘11)1]'{\8(!ue ]m;a'mahltjmem'a s
purulent; car I'urine renferme le peli l C“m“}ﬂ(‘ 'd Smras o
= 5 e de petits flocons, avee de la douleur pendant
m.u([]es c 01;1(] in;:)f;]:.:o:}{li?l;nltez :1 cc!ir,). que souvent la santé générale s'altere,

- l’fn-pem‘op]]i;; []4;11(’.,1:[]1’1;];:11;1; ﬁl{‘(_l]ll{l'll’t‘., ou peuvent manquer, au début

ment de produits mm-hides%vﬁi )L;li-m)]lril-][!'ldm-mm?lm s l‘gpa}mh&

e » 1y 1. . -‘I- as quf(J: pus, ete., d.a'ns I'épaisseur

Sane ; [u'une augmentation hypertrophique résulte, comme

son nom lindique, d’'une si i
) s simple hyperplasie des éléments nor X
la glande méme. ; <har s b

Causes. — La ¢ i :
. — La cause la plus fréquente de la prostatite chronique est la
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blennorrhagie, qui s’est étendue en arriére, pour aff(_:cler la prostate d'une
facon plus ou moins aigué. A I'occasion, on peut altribuer l_es mémes effets
au froid et & humidité agissant d’'une manicre locale : moims souvent en-
core on peut trouver une cause dans une violence mécanique qui porte sur
'uréthre ou le périnée. Mais ce qui exerce une influence non dou_{eusc,
c’est Tabus des plaisirs vénériens de toutes sortes. Pour la forme qui pro-
vient d’un réirécissement ancien et prononcé de l'uréthre, d'une cystite
chronique, d’un calcul vésical ou prostatique, elle est assez commune et
n’exige pas pour chacun de ces cas une description spéciale; elle n'est que
le résultat d’une maladie voisine, concomitante, et se régle sur la méme
marche qu'elle.

ANATOMIE PATHOLOGIQUE. — J’ai examiné un certain nombre de prostates
présentant des caractéres anatomiques semblables a ceux que 'on décrit
dans d’autres organes sous le nom d’inflammation chronique par exemple 5
dans les ganglions lvmphatiques superficiels et profonds, dans les ganglions
mésentériques, dans les amygdales, I'utérus, et les muqueuses des bronches,
de Iestomac, de Iintestin et de la vessie. On trouve la prostate malade plus
grosse, quelquefois méme plus petite qu'a 'état normal ; car la déviation sous
ce rapport n'est pasloujours exactement Ja méme; la consistance .csl. mon?s
ferme, lorsquil y a une différence appréciable; la texture est moins serrce
et plus spongieuse. La couleur de la surface de section est plus sombre,
avec une teinte rouge dans certains cas. On rencontre dans le tissu glandu-
laire plus de liquide qu'a I'état normal, et il sort librement sous l-a pressio31
du doigt. Ce liquide est trouble, et quand on presse fortement, il apparait
un peu teinté en rouge. A une période avancée de la malud!e,‘ on rencontre
des dépots de pus, de la grosseur d'un grain de sagou perlé & celle d'un
pois, mais ils sont peu nombreux, un ou deux peut-étre : contraste frappant
avec la multiplicité des petits abeés disséminés a la derniere période de la
prostatite aigué. La muqueuse s’épaissit, elle devient plus vasculaire; les
orifices des conduils s'élargissent; les mémes phénomeénes se présentent a
la suite d’une dilatation de la portion prostatique de I'uréthre amenée par
un rétrécissement antérieur & elle; d’un autre coté, la muqueuse peut étre
vevétue par places de lymphe plastique organisée, ce qui lui donne un
aspect inégal et non transparent. Ou bien ses parois sont épaissies, et non
plus rouges comme dans I'inflammation aigué, mais d’un gris somln'le, ou
méme couleur d’ardoise, altération qui indique une existence déja ancienne
de Iaffection. Dans de tels cas, du pus remplit le sinus pocularis et les
canaux glandulaires qui I'entourent; parfois une cavité remplie de pus
communique avec l'uréthre, ce qui forme un abeés chronique de la pro-
state; en méme temps il n’est pas rave de rencontrer un ou plusieurs abeés
autour de 'organe, en d’autres termes des abees périprostatiques, sous la
dépendance de la maladie de I'organe qui leur est antérieure.

SymproMES. — Un malade qui n’a qu’une inflammation chronique de la
prostate, sans complications, se plaint d’une fréquence inusitée dans ses
envies d’uriner, parfois d'un écoulement uréthral muco-purulent, ou d’une
sensation de poids et de plénitude; parfois de vives douleurs au perinée ou
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aux environs de 'anus, lesquelles peuvent étre passagéres ou permanentes,
mais augmentent presque toujours sous I'influence de la marche; souvent
de douleurs dans les cuisses ou les jambes, ou dans la région sacrée, dou-
leurs que viennent parfois augmenter, mais non toujours, les rapports
sexuels. Il n’ya point de douleur pendant la miction, sauf & la fin de P'acte,
olt on la ressent quelquefois, mais non pas toujours, et méme alors elle
n’est pas aussi aigué que celle qu’entraine la présence d’'uncaleul. Il ya de la
sensibilité au périnée, lorsquon s'asseoit; de la sensibilité a la prostate,
quand on I'examine parle rectum; le doigt constate quelquefois une certaine
irregularité dans sa forme, mais ce fait est exceptionnel ; une augmentation
de volume n’est pas constamment nécessaire. Le passage d’un cathéter cause
une douleur plus qu’ordinaire quand il s’engage dans la portion prostatique
de I'urethre et le col de la vessie. L’urine est un peu trouble; mais, lors-
quony fait attention, cela est dit a la présence de fragments conerétés de
matiere muco-purulente et de masses d’épithélium qui proviennent de la
portion prostatique de I'uréthre et non de la vessie : on peut s’en convaincre
en demandant au malade d'uriner dans deux vases, la premiére once ou i
peu prés dans le premier, et le reste dans l'autre : on trouvera dans celui-la
toutes les matiéres purulentes, tandis que l'urine de celui-ci sera claire.
Jatlache une irés-grande importance a ce mode d’examen pour 'urine. Il
sépare les produits purement uréthraux des dépits qui viennent de la vessie
ou des reins, dépots dont on pourrait méeonnaitre la source, ou qu’on
pourrait attribuer indtment & d’autres organes. Pour tous les examens
d'urine, ce procédé doit étre mis a exécution. Dans les cas bien marqués,
on voil apparaitre 4 la fin de la miction une goutte de sang, quelquefois un-
peu plus, teintant la derniére portion d’urine qui s’écoule : cest 1h un fait
qui met souvent sur la voie de I'existence d'un caleul. Ce signe, autant
que la douleur simulfanée et l'exacerbation des symptomes produits par
I'exercice, preserivent souvent un cathétérisme qui doit éclairer la ques-
tion. Je ne connais en vérilé aucune autre maladie qui ressemble aussi for-
tement 4 une pierre dans la vessie (en adoucissant les traits de ressem-
blance), surtout quand le corps élranger est petit et ne produit qu'une
irritation légere.

Un examen plus attentif démonirera souvent que le malade n'a que peu
ou point de désirs vénériens, et qu'il est ou non sujet a de fréquentes pol-
lutions pendant son sommeil. La santé est d’ordinaire quelque peu atteinte,
et il y a de l'affaiblissement général.

TRAITEMENT DE LA PROSTATITE CHRONIQUE SIMPLE, — Lorsque la sensation
de pesanieur et les vives douleurs au périnée sont presque conslantes, et
(ue ces deux signes augmentent d’'intensité sous U'influence dé la marche,
je me vois rien d’aussi efficace qu'une irritation & distance pratiquée sur
le périnée. Mais il est nécessaire de la continuer pendant une période de
quatre & six, ou méme huit semaines, et avee celte persévérance on est
presque certain d’arriver & un heureux résultat. On peut obtenir cette irri-
tation en promenant un crayon de nitrate d’argent mouillé sur la peau
située au devant de l'anus et recouvrant le bulbe de I'uréthre, de facon




