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laiteuse , ne peut pas guérir, & moins qu'elle ne sg soit purgde
quatorze fois avec ces poudres, en mettant deux ou trois
jours d'intervalle entre chaque purgation.

Je me suis attaché & faire nailre des dontes sur I'opinion
généralement adoptée , qui atiribue cetle maladie, ainsi que
tontes celles qui se déclarent chez'les femmes en couche,
3 la métastase laitense , parce que je la regarde comme une
hypothése vague el arbitraire , qui a détourné long—temps
les praticiens de I'élude et de la comparaison des phérome-
nes propies a leur en fuire connoitre la nature ; ’ai vouln en
méme temps faire sentir le peu de fondement de la confiance
que le vulgaire et i;_m:]t;ucs médecins accordent encore anx
remédes anti-laitenx , puisque la métastase du lait qu'ils
croient douner lien au développement de ces maladies , n'en
est; pas la cause, mais seulement U'effet, dans les cas ot on

pourroit Padmettre.

De la peritonite puerpérale, ou de la fidvre dite puerpé-
rale , consideérée comme une affection locale dont le
sicge est dans le peéritoine , et gui ne différe des ai-

tres peritonites que par la circonstance des coucles.

En ajontant an mot peritonite 'épithéte de puerpérale , je
venx indiquer que, quoique la fidvre puerpérale ne soit
qu'une plegmasie du péritoine , on ne peut pas distraire de
son histoire 'état dans lequel se tronvent la matrice et le
systtme géndral de la femme aprés Pacconchement : j'ai
voulu par 1& déji faire pressentic l'influence que doivent
avoir sur la maladie principale les dispositions particuliéres
ol se trouve alors la femme , & raison de son état; en na
mot., en adoptant cette épithdte, on indique que cette péri—

disl . r . . ”
tonite est compliguée de plusieurs circonstances défavo=
rables, fournies par la situation ol se trouve la femme
qui, en facilitant son invasiony en aggravent les davgers.

Mais je ne regarde pas pour cela la péritonite des femmes

en couche ; comme faisani une espéce pariiculitre ; yétabli=
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rai qu'elle reconnoit les mémes causes générales gue celle
qui attaquemit méme les hommes , et qu’il existe seulement
chez elles une prédispesition tirée de I'état des couches, qui
favorise leur influence délétére sur le péritoine. Si on rea-
doit le mot de péritonite sans aucune addition , qui indique
que cette aflection survicnt & la suite des couches, syno-
nyme de Pancienne dénomination de fidvre puerpérale, con-
sacrée par les auteurs , on s'exposeroit presque au ridicule
d’étre forcé de dire d'un homme, qu'il a la fidvre puerpé-
rale : en effet, puisqu'il épronve les mémes symptomes , il
a la méme maladie. Fn méme temps que par 'expression
de péritoine puerpéralc , on désigne les circonstances ot la
femme en est atteinte , on ne laisse plos d'incertitade sur sa
nature et sur son sigge; on ne prend plus le sympiome pour
la maladie ; méprise qui, comme Ua observé M. Gaseellier,
médecin & Montargis, est trés-commune et trés-funeste.

Tes autcurs anciens et modernes. qui ont écrit sur la fid—
vre puerpérale , ont éié divisés d'opinion sur le siége, sur
la nature et les canses de cette maladie : tous ont parlé de
la méme maladie ; mais & peine y. a-i-il deux auteurs gni
Paient décrite de la méme® maniére. Aucune mzladie n’a
plus prété A des considéralions vagues et fuusses, qne la
maladie des femmes en couches, connue sous le nom de
fivre puerpérale, qui a, de tout temps, réveillé l'attention
des médecins qui se sont occupés des maladies des femmes,
parce qu'elle est , saps contredit, I'accident le plus a craindre
pendant le temps des couches. Quoique ce sujet ait élé
Pobjet de la méditation d’un grand nombre de médecins ,
il n’est pas résulté de leurs travaux cetle unité de doclrine
qui seroit si ayantageuse.

Il seroit important de faire dispamitre entierement cette

dénomination vicieuse , et d’ecn adopler une qui donnat une
idée de la nature de la maladie :"ces deux mots , fidire
puerpérale , ne nous présentent , dans leur sens littéral , que
Pidée d’une femme en ceuche, avec une fidvre 5 en effet,
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« chez les Romains, la femme en couche , oun en travail ,
» se nommoit puerpera , et son élat, puerperinm ( Ples-
» mann , médecine puerp. ) » Mais quelle est cette fidvre ?
c'est ce ‘que ne détermine pas P'épithéte de puerpérale, qui,
sentendant généralement de tout ce qui a quelque rapport
& Paccouchement et & ses suites, désigne seulement la situa-
tion de la malade , et non la nature de la maladie A laquelle
on I'a exclusivement affectée , en restreignant sa signification
de la maniére la plas viciense : cette dénomination n'en dé-
termine pas le siége, dont la connoissance parfaite est le
point essentiel. -

Cette fitvre des femmes en couche a été connue dés
l'origine de la médecine, mais désignée sous différens
noms. Les médecins anciens, privds de lantopsie cada-
vérigue , ont seulement apercu les signes extérieurs ; mais
ils n’'ont pu faire mention des désordres qu’elle produit vers
I'abdomen , dont 'existence ne pouvoit étre déterminée gue
par des recherches anatomiques, souvent dirigées vers ce
but. Le plus grand nombre des autenrs, avec Hippocrate ,

fait consister la fievre puerpérale dans 'inflammation del’uté-

ris , produite par la suppression des lochies , on par un ac-
couchement laborieux; il est probable quele pére de la mé-
decine considéroit cette inflammation de la matrice comme

étant de méme nature que celle qul arrive dans les autres cir- -

constances de la vie. D'autres , avec Hulme, Delaroche,
Lieake, ont considéré cette maladie comnre le résultat de
Pinflammation des intestins , de 1'épiploon , du mésentére.
WVillis', Puzos , Levret , Doublet , ‘etc. , pensent que la
fitvre punerpérale est produite par la métastase du lait.
White , Peu, Tissot, M. Alph. Leroy , veulent gne la
figvre’ puerpérale soit adymamique ; Auvtoine Petit , Selle,
préteadent que cest une fiévre ataxique; Doulcet atiribue
& une figvre gaslriqne : enfin, dans ces derniers temps , Wal-
ter,.Jonhnston, Forster, Krniksanck, Uont considérde comme
uhe affection locale du péritoine. Depuis les lumitres ré-

pan dues
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pandues par I'anatomie pathologique sur ceite maladie , tous
les médecins qui ont*écrit de nos jours, éclairés par Pan-
topsie cadayérique’, ontl placé son sidge primitif dans le pe—
ritoine : ¢est 'opinion qu’a ‘embrassé le. professeur Pinel ,
dans la seconde édition.dessa Nosographie philosephigue.
Quant aux causes capables-de [a produire, on w'observe pas
moins de diversité dans les ‘opinions des auteurs qui ont
écrib sur ce sujet, que sur sa nature : la suppression des lo~
chies, le défaut de séerétion du lait, et la métastase de ce
liquide; sont cependant géndralement regardés comme la
cause la plusfréquente.

La suppression subile et accidentelle deslochies, est ordi-
nairement accompagnée des accidens les plus ficheux ; elle
est un symptome assez constant de la fibyre des nouvelles ac-
couchées, & laquelle,, depuis Willis, qui écrivoit dans le 172,
siccle, on a donné assez généralement le nom de fidvre puer-
pérale. Strother, selon Hulme, est le premier qui lui aif dooné
le nom de puerpérale. Ties médecins anciens , qui avoient re—
marqué la liaison étroite qui existe entre cette suppression
et certains désordres que Yon observe alorsidans I'économie,
P’avoient regardé comme la cause de ces accidens; cepen—
dant , il est évident qu'elle est seulement l'effet, et non'fa
cause.du désordre qui existe : ce n'est pas de la’ suppression
qu’il faut s'occuper, mais de ’état du systéme. L’on voit
quelquefois une fidvre aigné se manifester chez les femmes
en couche , ayec les sympiomes les plus graves, comme une
complication de fitvre adynamique , gastrique, quoique les
lochies aient éprouvé pen de diminution. Quand on observe
sans préjugé, on-est convaincu que cette maladie ne débute
jamais par la suppression des lochies, qui ne tarissent que
graducllement et & proportion quele mal fait des progres ,
ainsi qu'il arrive & la majeure partie des sécrdtions dans des
cas analogues. Cette observation n’avoit pas échappé aux
médecins anciens , qui font mention que la suppression des
lachies n'est pasmn symptéme constant : aussi les modernes,
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qui ont souvent &té témoins qu'elle n’accompagne pas tou-
jours la fidvre aigué des femmes en’ couche, lors méme
quelle est de mauvaise nature , ont-ils refoncé & cette dtio-
logie, pour y substituer celle de'la métastase laiteuse, comme

je le dirai tout & Pheure.

En effet, on' voit les lochies s'arréter promptement , sans
qu'il survienue d’accidens. Si les lochies ne coulent pas ausst
abondamment qu’on le désireroit , ou si elles s'arrétent en-
tidrement, on ne doit user d'aucun reméde connn sous le nom
d’aristolochiques ¢ ces remeédes destinds & provoquer les lo—
chies , sont toujours nuisibles. En cherchant Arappeler I'éva~
euation supprimée , comme le font tous les médecins qui,
depuis Hippocrate , regardent la suppression des lochies com-
me la cause de toutes les maladies des femmes en couche,
on augmente linflammation , Pétat d’éréthisme du systéme,
qui en sontles catses réelles; cartous les remeédes connus sous
le nof'd’aristolochiques , et que l'empirisme aveugle a pré-
conisé paur precurer cet &conlement; sont incendiaires. Tous
les moyens qui sombattront le principe du mal, quel gqu’il
soit , seront aristolochiques , et les seuls qui_puissent ¢tre
employés sans inconvéniens.

Une quantité trés-petite de lochies , lenr ‘défant méme ,
ne doivent ftre considérés comme une maladie , et ne méri~
tent Vattention du médecin , qu'autant qulils sont accom-
pagués de symptémes marbifiques ; on doit alors tacher d'é-
loigner les ohstacles qui s’oppose?t al'évacuation des lochies,
en doccupant de remédierau désordsé de 1'économie , qui en
estla cause et qui la prétede : fant gue les fonctions s'exé=
cutent bien chez la femme , celte eirconstance ne mérite au=
cune attention. Onvoit desfemmes se biea porter, quoiqu’elles
v'aient presque point de lochies , ni sécrétion laitense 5 Jlai
observé deux fois ce phénoméne chez la'méme femme: ce
défaat de lochies ne doit pas inquidter , s'il ne strvient poink
daccident, parce qu'il est l'ouvrage de la nature. Cesexcmples
de ferames qui wont paint de lait, point de lochies , sans en
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éprouver d'accidens, mfirment un peu Uinfluence gue on pré-
tend qu'exercent 'humeur laitense on celle des lochies, sax
les accidens auxquels scnt sujeties les nouvelles'accouchdes s
je crois méme que , dans ce cas, en ne doit pas-checcher a
augmenter 1'écoulement ; on pourroit troubler la nature, qui
e'vgcue les fluides par la‘sueur, la transpiration insensible |
pa les urines et par les mamelles qui élaborent le lait. Si la
femme seffraye de voir les lochies sarréter si promptement,
elle éprouve de légéres doulenrs de téte , qui sont produites
plutdt parla perplexité ott elle se trouve , que par la suppres-
sion. Si on vient & boat de dissiper les eraintes qu’a fait nai-
tre chez elle ce défaut de lochies, en lui faisant connoitre que
cette évacuation peut n'avoir pas licu chez une femme, sans
qn’elle cesse pour cela de se bien porter, on voit tout se rétablir
dans Pordre naturel , quoique I'é conlement n"augmente pas.

Oa trouve dans Vouvrage de Pasta , des vues saines, des
vérités utiles , daus Particle od il traite des lochies ;mais on
est fatigud ; en le lisant , par des’ citations sans nombre qu'il se
plait & dccumuler, pour faire conneitre la facon de penser
des antres il est autant ogeupé A faireparade d'une érudition
superflue , qu’d bien établir ses propres idées.

Si depuis lanteur du Traité des Maladies des femmes ,
fanssement attribué & Hippocrate , les médecins les plus cé—
1¢bres ont pensé que la femme qui n’a peint de-lochies aprds
ses couches ,.court toujours de grands dangers de perdre la
vie , c'est qu'ils s'imaginoient que le sang qu’elle dvacue pare
cette voie, étoit corrompn etaliéré par son séjour dansla mc-
trice , pendant tout le tenips de la grossesse (1).

Le professeur Peyrilhe pensoit encore, avec les anciens, que

(1) C’est avec beaucoup de raison que plusicars commentitents pen=
sent que les™livres de Mulierum morbis, de Naturd muliehrs, de
Firginum affectibus , sont faussement attribués 4 Hippocrate 5 car on
ne reconnoit pas dans ces livres des.maladies des femmes mis sous le
nom du pére de lasmédecine , le pincean de ce médecin observateur de

la nature , qui a si bien tracé les constitutions épidémiques.
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le sang qui se rend 21la matrice , y séjourne pendant tout le
cours de la grosssesse ; et que I’épanchement que I'on trouve
dans Pabdomen des femmes mortes & la suite des couches,
est fourni par les lochies , qui ont traversé |'épaisseur des pa=
rois de la matrice. :

Tous les physiologistes conviennent aujourd’hui , qu'a
Pinstant ot le sang s'échappe des vaisseaux de I'utérus , au
moment du décollement du placenta , il est en tout sembla—
ble & celui du reste du corps ; §'il offre quelque altération , on
doit T'attribuer & son séjour dans Putérus , on au mélange de
matidres “étrangdres. Quand les extrémités artérielles qui
fournissent les lochies se contractent promptement ci avec
force , elles peuvent, au bout de-pende jours; se supprimer,
sans que la santé de ‘12 femme en éprouve aucuue atteinte.
Le sang reprend son cours ordinaire , et est reporté dans le
torrent de la circulation par le systéme veineux , pour étre
évacud’par. d’autres couloirs , jusqu'a ce que Péquilibre soit
rétabli. :

En parlant de Popinion de ceux.qui attribuent cette mala-
die & la métastase laiteuse , je feral voir que les médecins
anciens n'étoient pas fondés & regarder le défaut de lochies
comme si facheux , et comme la cause de toutes les maladies
graves dont la femme est attaquée aprés l'accouchement,
parce qu’elles étoient accompagnées de la diminution ou de
la suppression des lochies : faute de connoitre la cause de
ces accidens , ils accusoient la suppression des lochies, qui
v'en est cependant qu'un symptome consécutif et secondaire,
puisque ces accidens et la fidvre ont toujours précédé.la
cessation des lochies.

Les modernes ayant observé que , dans la maladie qu'ils
.ont nommé fidvre puerpérale, la sécrétion du lait étoit cons-
tamment supprimée , tandis que les lochies continuent sou-
vent encore de couler, n'ont pas hésité a établir gu’elle
étoit produite par le refoulement de 'humeur laiteuse. 1ls
ont cru trouver la cause de cette fitvre dans la métastase
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du lait sur Pabdomen ; qui favorise son développement :
cette opinion, d’abord émise par Willis, médecin Anglais,
a été adoptée par le plus grand nombre des modernes, qui
ont considéré Paffection locale de 'abdomen, qui est le ca~
ractdre essentiel de cette maladie , comme produite par une
métastase laiteuse. I affaissement des seins étant un phéno-
mane constant dans la fidvre puerpérale, les auteurs croient
méme raisonner d'aprés Vexpérience, en attribnant cette ma-
Jadie au défaut de sécrétion laiteuse, ou & la disparution de
ce liquide, si les mamelles s'étoient déja remplies. De tout
temps , les médecins ont observé qu'il falloit faire une grande
attention & I'état des mamelles, et que le retour du lait aux
seins est une crise encore plus favorable que le rétablisse—
ment des lochies ; ce qui n’a pas pedieentribué a les porter
3 admetire cette doctrine hypothétique.

S'il suffisoit que la sécrétion du lait fat suspendue dans la fie-
vre puerpérale , pour Pattribuer au refoulement del’humeur
laiteuse;, rien ne seroit mieux prouvé que I'opinion des parti-
sans de la métastase laiteuse, puisqu'il est assez rare que cette
sécrétion ait encore liews Mais on ne sauroit trop répéter que
ces deux expressions, regardées comme synonymes par Dou-
blet , sont trés—différentes: il n’y a poiut de filtration du lait
dans les mamelles dans la fidvre puerpérale: le lait séparé dans
les mamelles par son transport dans ’économie, et particulié-
rement sur labdomen , cause la fidvre puerpérale ; quoique
ces deux phénoménes s'accompagnent presque tonjours ; il
reste encore & déterminer, si la suppression est la cause ou
seulement Ueffet - cette derniére opinion estla seule admissi=

ble, puisque les accidens qu'éprouve la femme ont toujours

précédé la diminution ou la cessation de la sécrétion du
Iait; l'on a pris Ieffet pour la cause : la maladie principale
west pas la suppression. Le transpoxt des fluides est toujours
occasionné par U'inflammation de V'organe affecté, et l'irrita=
tion qui 'accompagne est la cause de la métastase, en y at=
tirant les fluides, et non la suite de ce transport. On peut en-
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core admettre les métastases du lait, dontM. Reil ; profes-
ceur de médécine a Halle , a nié U'existence, mais senle-
ment comme effst ; en sorte que, lors méme qu'il seroit pron-
vé que le liguidie épanché ‘dans I’abdomen seroit une rha-
titre caséense (ce quiest loin de I'étre), elle nes'y seroit por-
tde qulaprts Vinflammation du péritoine , et ne I'auroit pas
cansé, Dés que la fitvre existe, la sécrétion du lait cesse de
s'opérer : la métastase de ce fluide n’est plus possible.

Commentune quantité de lait aussi petite que celle qui est
dans les seins d'une nouvelle accouchée ou d’une nourrice ,
pourroit-elle oecasionner’ des congestions purulentes aussi
considérables ? On voit quelquefois cette maladie se décla-
rer si promptement aprés 'accouchement, que le lait n'a pas
eu le temps de se former et encore moins de galtérer. Ré-
pondre, avec Doublet, qui est de tous les partisans de la mé-
tastase laiteuse , celui dont U'ouvrage contient le plus de vues
sages et profondes , qui a fait le plus de recherches pour
prouver linfluence du lait ‘dans la production de presque
tous les manx des femmes en couches ( quoiqu'on puisse lui
faire le reprocke trés-bien fondé d’avoir transformé I’humeunr
la plus douce en un agent toujours prét & causer des désor-
dres dans les diverses régions de Véconomie qu’il lui fait par-
courirdson gré ), que le lait existe avant I'acconchement
dans le sang , c’est avancer uné idde qnune saine physiologie
ddmontre &ire vine chimére. Le lait n'existe quwaprés que les
matériaux contenus davs le sang qui doivent le former, ont
été soumis & 'élaboration particuliére des organes mammai-
res, dont le travail ne commence gu'aun moment on la ma-
trice a terminé le sien, par Pexpulsion du foetus et de ses dé-
pendances.

D'ailleurs , n’est-il pas pronvé que lorsqu’il n'existe ancun
organe primitivement affecté , le lait peut étre absorbé et se
méler au sang saus causer de danger ? N'entre-t-il pas ndces—
sairement. dans les vues de la nature, que chez tontes les

fermes qui ne peuvent pas nowrir leurs enfans, le lait qui
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sest formé dans les seins puisse se porter dans le sang; sans
altérer la constitution? Pourguoi le lait qui est la nourritare
de l'enfant , et qui circule dans ses vaisseaux , pour s'assimi-
ler & ses humeurs, ne pourroit—il pas le faire auvssi impuné-
ment chez la mére, dont les organes ont plus de force, et en=
core moins de susceptibilité ? 8i la femme tiroit son lait et
qu'elle Pavalét, on ne redouteroit pas que cette pratique pro-
duisit des accidens, quoiqu’on sache cependantqu’il sera ab-
sorbé en partie, et porté dansle torrent de la circulation, Pour-
quoi le lait absorbé paisiblement dans les mamelles, seroit-
il plus nunisible que celui que la femme prendroit par la bou=
che, ou qu'on lui donneroit en lavemens ? L’expérience o
proavé que le premier lait peut éire injecté dansla cavité abe
dominale de plusieurs animaux, et méme dans leurs veines,
sans occastonner d’accidens graves.

Dansle traitement de la fitvre puerpérale , il est nécessaire
d'établir si la suppression du lait ou des lochies , owde ces
deux excrétions en méme temps, est cause ou effet. Sionre-
gamle la cessation de ces excrétions comme la cause des
accidens , on ne peut plds saisir Iindication curative puis=
«u’on se trompe sur la cause de la maladie.

Pour se former une idée juste de cette maladie , il faut por-
ter ses vues sur l'économie toute entidre ; clle tient souvent &
des canses qui n'ont aucun rapport avec 1a manidre dont s'est
terminé Paccouchement ; elle peut frapper celles dont la gros-
sesse a été heureuse , et 'ac@uchement naturel et facile,

aussi-bien que celles dont le travail a été long et pénible ; néan-

moins , elle est plus fréquente dans cette derniére occasion.
T.a maladie des femmes, & la suite des couches, conuue
sous le nom de fidvre puerpérale, est-elle essentielle a I'état
des couches, ou bien ne fait-elle que compliquer cet état ?
Doit-elle étre considérée comme une fidvre particaliére aux
nouvelles accouchées, tellement difiérente de toutantre genre
de fidvre , qu’elle forme un genre distinct qu’on n’observe que
dans cefte circonstance , ainsi que le prétendent les auteurs,




