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Maladies du vagin.

Méthodes d'exploration. — Jusqu'a présent nous n'avons
pas encore eu i nous occuper des diverses méthodes d'explo-
ralion, car, pour les affections gue nous venons de déerire,
I'inspection seule dans I'une on dans l'anlre des positions en
nsage était sutfisante pour assurer le diagnostic. Deux posi-
tions sont plns habituellement employdes ; dans la premiére,
la malade est couchée sur Le coté ganche, en se tournant le-
cérement sur la face, les genoux devront étre fortement re-
pliés sur Tabdomen et les pileds lournés en avanit. Pour
Iexamen habituel des parties geénitales externes, cette posi-
lion pourra satisfaire & toutes les exigences, sauf dans les
cas ol il sera nécessaire d’inspecter les régions pubiennes el
ingninales, examen qui ne pourra se praliquer que dans la
position dorsale.

L'exploration pendant la station debowut pent élre parfois

indiquée, afin de sassurer de 'état des parlies dans un cas
douteux de hernie. Une poszition encors plus exceptionnelle,

ol
]

la décubiius génu-pectoral, ponrra &lee utiliséde, lorsqu'il ='a-
oit de déterminer avee soin un déplacement de utéras ou
I'étendue d'un prolapsus; dans ce dernier cas le eorps est
penché en avant et I'examen se pratigue par derricre.

Dans toute exploration des parties génitales, le gynécologue
doit s'appliquer A ménager les sentimenls de pudeur de sa
malade, tout en cherchant & faire un examen aussi complel
qu'il est nécessaire pour le diagnostic. Je suis heurvnx de
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pouveir dire que les femmes anglaises, méme celles apparte-
pant a 1a classe la plos humble, ne permettront jamais les
methodes d'exploration employédes sur le conlinent, el un
gynécologne anglais qui introduirail dans son cabinet .de
consultation 'un des fauntenils gyndcologiques que nous
voyons si fréquemment annoncés dans les journans médicanx
amdricains, irail cortainement au-devant d’'une rnine com-
pléte. Tout cet attirail barbare et disgracienx n’est pas néces-
snire: l'important est d’avoir un lit sur leguel la malade
puisse reposer conforfablement b qui soit d'ume hauteur
suffisante pour ne pas faliguer I'opérateur.

On ne devra découvrir la malade qu’antant qn'il est ndees-
gaire de le faire, et & mesure que la gynicologne acguerra
davantage d’expériencs, il reconnaltra qu'il pourra oblenir par
I'exploration bimanuelle des renseicnements plus précienx
que par la vue, Clest surlout en procédant de cette maniére
qu'il obtiendra la eonfiance des malades anglaises.

(hez les femimes non mariées et tout partienlidrement chez
les jennes filles; on pourra s'en tenir 4 la simple inspection
des parties, 1e toucher vaginal ne devant étre praliqué gn’en
cas de nécessitd absolue. Je considére lout homme qui em-
plovers le spéenlum poue Pexamen d'une femme encore vierge
comnma indigne de pratiquer sa profession. Je dois dire, de
plus, qu'il est trés rare que le spéeulum soit nécessaire pour
élablir le diagnostic; il ne devra étre employd que pour les
interventions opératoires on pour les pansements.

Lorsqu'il est nécessaire de procéder & un exanten complet,
on atteindra mienx le but en faisant déshabiller et eoucher
la malade, et le gvnécologue un pen occupé fera bien d avoir
une chambre spéciale, o les malades, assistées par une aide,
pourrant se dévétir et se mettre an lit.

On a fréquemment discutd la nécessité de cetle troisigme
personne, présented 'examen des malades, et je crois en efiet
qu'il peut dtre parfois ulile d'avoir ainsi une dide sous la main,
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quoigue les oceasions ot elle serait indiquée dans un butde
profection doivent éfre excessivement rares.

La premiére condition pour pratiquer une exploration com-
pléte est de faire coucher la malade sur le dos et d'obtenir
te reldchement des wuscles abdominga of la Naceidild de la
parai. 11 est trés curieux db voir combien il est difficile de
faire entrer cela dans DPesprit des malades, et bien souvent
'examen devient impossible par snite de la rigidité persis-
tanto des parois abdominales. Néanmoins avecun pen de pa-
tience on arrivera au but el on pourra alors.procéder & la pal-
pation, En passant douncement la main sur Uabdomen on
cherchera i découvrir la présence de lumeurs, de hosselures,
d'indgalités ou d'anomalies dans les parties pelviennes, toul
particulidrement au-dessns des plis de 1'aine,

Il sera parfois nécessaire d'inspecter les parois abdomi-
nales, mais on ne doil le faire que lorsque cela deviendrs
indispensable; si l'on doil proeéder 4la percussion, il faudra
déconvrir la malade.

Lorsgue Iabdomen est proéminent, on délerminera avee
précision les contours de la tumeunr, et on recherchera s'il
existe on meon dela fuctuation ; les régions on il existe dela
wial idd on de la sonoritd seront aussi recherchdes avee le plns
grand soln, ainsi gque les rapports qui existent enfre elles,
Drailleurs tous ces details seront encore disentés en lenr lien
et place.

Pour le moment, nous n’avons 4 nous occuper que de fea-
ploration du bassin, et dans ce but on devra faire coucher la
malade 2ur son cdté gauche, la téte et les épaules légérement
léchies, les genoux forlement relevés sur'abdomen, les pieds
dirigés en avant. On pourra faire dans cette position un exa-
men complet ef trés satisfaisant du bassin, par le vagin, par
le reclum, soit 4 V'aide do toucher seal, soit par exploration
himannelle,

Nous ns devons jamais négliger d'enduire l'index d'un
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corps gras, huile ou vaselineg, on d'un savon mou préparé
dans ce but, tant pour faciliter Tintroduction du doigh que
pour le protéger conlre I'infection, caril ne faut jamais oublier
que celle dernigre dventnalild donne 4 emploi d'une pom-
made nne importance toute particuligre, LYinoeulation de la
syphilis par Pintermédiaire du doigt, i la suite du toucher
vaginal n'est que trop fréquente, et je connais bien une dou-
zaine d'existences (qui ont été entlicrement sacrifiées ou ren-
dues misdrables & 1o suile de ce malheurens acoident.

La premiére chose & faire esl de s’assurer de 1'état des
grandes et des peliles lévres. Si elles sonl sensibles, vecouper-
fes e pus et fwméfides on pourra soupgonner la présence
d'une gonorrhée on de quelque lésion traumatique: dans
ces cas on devra proedder de suite A U'inspection des parties.
S1 Pon ne déconyre dans ecette région rien d'anormal on intro-
duira le doigh avec soin entre les 1évres et on se rendra compte
de l'absence ou de la présence de I'hymen.

Dans le cas on celni-cl exisle et on Ia malade est encors
vierge, on procédera avec beauconp de précantions, alin de
e pas provoquer des souffrances inutiles. Dés que le doigt a
iranchi Vorifice vulvaire, on se renseignera sur U'état du vagin,
sur sa longuneur, el sur sa largeur, il v existe quelque corps
elrapger ou quelque tumeur, s'il prasente les traces d’une
arossesse précédente, sur D’étal de la muquense ? L'dtat de
distension ou de vacuité de Ia vessie ef du rectum, la pré
sence de tomenrs intéressant 'un ou Uautre de ces organes,
idoiyont étre ensuite pris en considération. :

Puls on portera son attention sur I'utérus, el en premier
liew sur I'état de la portion eervicale. Le col est-il fermé ou
enir'ouvert, lisse on indgal, dédchird, est-il occipd par quelgue
itoplasme ou esl-il le siege de guelque uledration maligne
on autre # toul cela peut &tre reconnu sans diffienltd 4 I"aide

lu doigt seul, mais du doigt parvenu 4 un certain degrd d'é-
dugation. :
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nons oecuper de la mobilitd de T
3 déterminer quelles sont

Nois aurons ensnite A

térus, et lovsqu'il est ixt oul hride,
. plles pourronk ire rapportées soil

des exsudats inflammatoires,
annexes de l'utérus. Les

les causes de cetle fixation
3 une tumenr maligne, soik @
dus anx allections clhironigues des
tions rectales peuvent sonyent G
e certaine exactitude par 1 toucher vaginal.

K sup]mﬁ:mL-.ilLul'r.-r-':ru:-a ne soit pas immobilise ehque les
b eqins,nons devions Lous rend re compie
e esb normale on g'il existe une
peut lrés bien glre

affed fre an8sl Teconnues ayes

artres viscéres solen
do la position de Largane, sle
version anférienre O postérienra. | HETH
reconnita Uailde do doigl seul, suns emplol de la sonde, ins-
ipument qui, de tout temps, a pansé plug de mal gue de bien.
En passanl Yexirémité de U'index derriére le col, on conatalera
lorsigae Futérus est en péfroflexion 00 £N pétroversion, que
le corps de Lorgane €5l sifue dans le cul de sac posterient
de méme les positions gque l'an appelie comminnément anlé-

fleaion ot antéversion pourtont aissi glee facilement d1agnos-

tiguees.

Ngus avons enstite a roghercher Uétat el les rapports des
cest ici senlement que
méme dans 1a grande

annexes de Fuldris, nons aurons
ﬂlll;.‘-ﬁ'ﬂ}':!l‘ i'fﬁﬂ.'.';'..'f-:.-u'.r.!'.".g'n,: f.-g'..u.-.']'r.'lr"{.'fﬁ;
freajorite des eas, el pout un gynécologue expériments, cette
méthade (L examell n'esl pas ahaolnment nécessalre. Une af-
anifeste des annexes utérins peul p:srl’ailu-ﬁmni.1:-'w.u
atre diagnostiquée par le toncher seul, et lorsque les organgs
sonl normanx, les 0vaires | les trompes pourront facilement
atre peconnus par le foueher ol 1a palpation combings, en dé-
main la partie apdomingle en bas gl en dedans

ln doighqui pra-

it ainsi la main prparienre

fection m

primant d'une
et en rapprochs
tique le toucher; €N
que tonjours passible de se TENSE!
tqation exacte des annexesde Iutérns.
Chez les jeunes lilles encore yierges

procedant de colte maniére il sera Prea-
ioper sur I'état el sur la si-

. lorsqu'il est abzolu-
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ment nécessaire dexaminer 16 e
on ne peul edl.I:'JLuLEJ:?.:.{ii';;}iml. ].élm III.EF‘ organes pelviens, comme
TEpTReL. A A : kj— p:LaL pratiquer chez elles le toucher
{'.n:;]-q 2 i A.lleL}l-,:l_ﬂ:!Ll:}L' d et pxamen par le rectum. Au
fant 1.1'-;51.11:.:;.1- Ei LI:éTﬂ ll&fu-m il n'est pas rave de voir un dr‘E}.m-
rn m;h”; L; giulu:jm anormal, car il fait prodminence
est assez fric u;*nli ‘- niT{'IJ H]HDHEIEEM tne petity tumenr, il
Tt k[] . | . e |_:'.]] ENYVOLE 88 cA8 NOrmals a1 specia-
Ly ;L ll-.ill-:,Llln:J de rétroflexion on de rétroversion o
5 {11111];1;4:‘3 iitllh-_-1;3{:11']‘!}01'&1!51 ile {iﬁﬂl]]'f‘e&;r de rétrécissements
o ,r“:.p_ﬁ,?]-m,_.”H.I:,;-E umenrs ll]‘i;l]!:'__{lltt-‘.l ou antres ponrra étre
Nous :L;'rirrm..ts. ["ILJJ:L-IIIILI}”HPH%II,lef”m]ﬂ“ digifale du rectum,
s'agitque de Pinspe .tl']-nemﬂ1**”’1”1"“‘“3“ par la vue; silne
EL'LHI'II‘rf-?l]lF-i" log -.;IIH.'.L. {“_“ des organes externes, on dearters
e :i“;li.-.{T;nﬂthlu :!'.". res aveo les doigts de la main -1-1;|
b e tion de la muguense vaginale et de Porifi e
terne dun ¢ LR , giidle el de Lorifice ex-
ap :g:;?t]{-.,?,l]:,ltﬁla, ?ulln'flilll[lluj-u i 'aide d'une des !1{"rr|1l:_
e m“i..llml.ll.j]u:.lci.u mfu. La r_L,:rpme la plus simple sera
los illflicn_ijml; | LJJ“ 1.|.:l..~l. Ic répond d'ailleurs & presque tontes
i e et e A g e R
noirci ni l'ECI'*m';:r[ -:ik'.? nI‘dls et transparent ; il ne doit étre ni
Sermiatie ;[le.-wmi,r :ﬁili-,_..,hlll-lw_- t‘-Fl}}' sa transparence parfaife doil
e .«“I' al 1:.-.- 5011 élal de propreté avant de T'in-
coulaur ire11l. I,LrF--;-t}-,i:::l ? LEE.C.UIHI” sk mak ou recouvertde
propretd el fm::';llaiﬂl-]-ult'l;' l=t1‘1‘|]4§~milzﬂrmil: {EHHSILHH sotaae
sccident =est nrdd e VL S D est certain que ce
5011 [;:;li;ﬁt'lelfll;];tjitrlh.k ,i.t-lllm:rmt::: S réprises el pour {:ﬁ’rlh:: 1'::3 l-
de la pratiqﬁg g.k.j,-,.[};]!li[:!ﬁl r_hfwllz.lmﬂt étre.absolument bannis
depuis nombre £ :”j_”'llll']f c'est d'ailleurs le cas chez moi
E-{J:'ﬂ]]]n einll_]m. .lE anndes. Il faut avoir naturellement un as
[J.iﬂ'qél-mi_lrjgl :H i]_il:i;llllllrlﬁ de grandeurs dillérentes, sui mt ‘Ii:.c;
Liette f'm'm[: t{|.:~” Al :
metllenre ponr l-‘i;r1l;1::Ijjl.E:.1ndT] ;1]E1L:1:3|:L :;Ht'nmi By
S EE , q1% elle pet :
préférable pour presgque toutes Ee; i;1Lc'il'j.:;bnt*}-t:};Hpirg:]t:lf:;m
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W iniee T Kims |::u:'_r'l|_|']':'l dans l:(.'].'t?:li]‘l'.‘i-

res. L spéculumn _ dans certall
mais, ainsi queje l'al déja dit,

cas 1o remplager avecavaniage _
s Tajde d'instroments perdra de son importance

Finspection I .
ndia plug habile dans son

3 meshire que le gynécalogue evie
art. Actnellemend j'emploie bien raremient le spéculum dans
i restreint son sage anx ap-

le bt d'gtablir le diagnostics ) @
nhications da subslance medicamentense sur ld mugnense

i +ion cervicale et aux interventions ope-
yaginale ou sur la i]"f' tion cervicale eb anX ey 1i101 [
ratoires Sur ces parties. 1

Jo condamne abgolument et sans appel les nombreises
cariitos de spéculums Dbivalves o (rivalves, pourvos dé
charnieres, dlarticulations, de leviers, comme éfant gouten-

ok o ey e R chirnraien
05, dangereuses et absolument supérflues. Siun chirurg

ne pent operer avec un simple spéenlnm de [Ferguesson, FETHE
o e : SR W s e it abandonner
placé & Voccasion par ULe valve de Sims, il doit ab do

Y g o il
: . LR T e e b rgme I L~
5 ]wul,lrilw. i onyrielr il besoin d'instram LS GOME

qués, estun impuissant ou un charlatan. . Ay
[emploidela sonde utérine dans un but d’exploration dm_*i,
qussi étre séverement condamne, sauf dans quelijues cas ox-
ceptionnels, et surfout il ne doit élre ]‘I'!‘.‘l[i.-;ji.h.\rﬁ que W.r ceux
qui ont une experience toute spéciale en matiere gyneco
qu. |
cet instrument seront examings oo femps et Lien. 2
Enfin, dés qu'il s’agit d'une exploration exacle e nw.nhpc:p
de nature douteuse, Lem-

logi-

P = w LTI k -'|'l|. .'.I:.r'| :
| o5 cas L,'El'_’l’&]]l.ll.’_l]'l!_'_-ﬂlﬁ qul !-:'r_-\.i."r'_".”u ll_.L.!d‘IHL‘I' | sage de

tions pelviennes on abdominales e
ploi de Vanesthésie sera d'un grand secours. On ohtigndra
de cotte manivre un relichement plos complet des mnm:hz? de
Pabdomen, qui permetlra de peconinaitre les organes pelyiens
Lpancoup misux el plus eomplétement que lorsiie 11 Iljl;ulttn:lis
ot éveillée. Llanesthésique anquel jaccorde 1a prolerence,
esl on mélange d'one partie de chloroforme e de deux pariles
d'éther. Je reviendrai d’ailleurs plusan long sur cetie lmpor-

tante question dans le chapitre gqui fraitera des sections ab-

dominales.

Vapinite infantile.

VAGINITES

Los processns inflammatoires el les ulcérations du vagin
ne différent que fort peu de ceux que nous avons déja décrits
en parlant de la vulve, de sorte qu'one bonne partie de ce gne
jai ddja dif & eelle occasion peub se rapporter ANSal an con-
duit vaginal,

Vaginite infantile. — La vaginite infantile, dite strumense,
st souvent déterminée par 1a présence de eorps éfrangers,
introduits dans 1g vagin soit par Venfant lui-méme, s0if par
ses camarades. J'ai en Vocoasion d'observer différents cas de
cette eapéce, qui démoniraient chez ces jeunes enfanis nu atal
de dépravalion tout & fait surprenant. Alnsi on mamenatt
dernidrement une jeune fille, dgée de 5 ans, chez laquelle je
pus retirer du vagin un grand nombre de pefites pelotles da
sps propres cheveux. Cab enfant avait |'habitude de rouler
entre ses doigts des chevenx qu'elle garrachait elle-méme,
sa mére avail remarqud plus d'une fois ses allures suspectes,
sans y allacher d'autre importal e fut seulement lorsgue
je retirai de la cavité vaginale de 'enfant une trenfaine de ces
bouletles, que nous enmes explication de cette singuliére
habitude. _

La vaginite chronique (es enfants est assez rare, car gene-
ralement le processus inflammatoire reste localisé a la surface
muguense externe, c'esl-d-dire situé en dehors de "hymen.
Mais, lorsque linflammation envahit le vagin, elle devient
trés rebelle, elle denne alors lien 4 beauconp ('ingquidtude
chez les parents et & de grandes soullrances chez les enfants,

Jécoulement continuel quien résulte, irrite les parties exter-
nes, of pongse lenfant 4 segratfer sans cesse,

Ainsi que je I'ai déja dit & propos de sa manifestation yul-
vaire, je ne vois aucune bonne raison qui plaide en favenr
de la nature strumeuse de cette affection, guolque sa gueéri-
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