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DISSERTATION

SUR

LES POLYPES UTERINS.

e e D M T

L Lies excroissances qui s’élevent de quelques points de la sur-
face interne de la matrice ou de son orifice externe, etquon a tour:
a tour appelées mdles pendantes, corps étrangers, polypes uterins
sont des masses charnues, mollasses, plus ou moins volumineuses ,
qui ont communément la forme d'une poire. Fixées au lieu out
elles prennent naissance, ces excroissances remplissent successive=
ment les cavités utérine et vaginale , vont méme, en franchissant le
pudendum, former une tumeur entre les cuisses des femmes, et
donnent naissance a une série de phénomenes divers, lorsqu’on ne
les extirpe pas de bonne heure.

§. TI. Les polypes utérins different entre eux selon le point de
Putérus ou ils sont attachés , leur organisation, leur volume, leur
nombre, et selon leurs diverses complications. -

Depuis le célébre Lepret (1), la plupart des aunteurs ont distingué
les polypes utérins en ceux qui ont leur pédicule fixé au fond de
Putérus , en ceux qui prennent naissance dans la cavité du col, et
en ceux qui sont attachés a lorifice exterrie de ce méme organe.
Les premiers sont plus fréquens que les autres; ils distendent d’a-
bord la matrice, et tombent ensuite dans le vagin, tantdt d’une

(1) Observations sur la cure radicale des polypes, p. 14.
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maniere insensible, et quelquefois tout a coup & la suite d’un effort
quelconque. Ceux qui sont attachés a la cavité du col ont leurs pé-
dicules recourbés du' coté olr ils sont fixés ;" enfin les polypes qui
naissent de Porifice externe de l'utérus tiraillent plus ou moins la
portion de cet orifice ou ils sont attachés, et la déforment.

Quelques auteurs ont appelé polypes vasculaires ceux qui sont
principalement. formds par le dt,velchpement du-systeme cellulaire
et da réseau c.lplllalrc sanﬂ'um ceux qm Lfowent leur exiStence a
Pengorgement des follicules muqueux ont recu le nom de vésicu-
laires. Les uns sont rouges, assez consistans et peu douloureux ;
les autres, au contraire, sont mollasses, indolens, et se déchireng
avec ki plus grande facilité s de 13 vient -kadivision -des. polypes
utéring ren rouges ourvasciluires: <&t en -vésicnlaites, que Levret
appelle encore wivaces ; parce qu’ils se reproduiseat sansi cesse:

Bien plus [réquens que les; avtres ) les . polypes vasculdires' sont
lisses: et polis ; parée qu'ils sont recouverts par une mewmbrane d’une
ténuité remarquablglls présentent néawmmnoins, lorsquils: sont vo-
lominewx | quelques snégalités rqui resultent - de la dilatation des
vaisseaux qui rampent ddeur sy~face. Uesimasses parasites soritofor-
méest par l'entrecroisement de filets et de lames formant des aréoles
dans lesquelles on trouve une humeur de nature inconnue, plus ou
moins consislanle, qui est tantot grisitre et tantot jaundtre. Elles
reboivent]le iplus souveniedesoviisseaux sanguins ed'une extréme té-
ruivé, Levpet -'dit't:ég)enda:nt ayoir varlau centte dfon polype “volu-
mineux une artere d’un‘ealibre considérable. :

*Les polypes vésiculaires sont semblablesaux végétations du méme
nom qui se' deveioppent dans les fosses nasales. "Tuus ‘en’ avons ob=
servé idans la matrice derdeux fernmes! lqui ontseryl aux démonstra-
tions an: 1t0mu;ucs Chezﬂlune I tirndur: était witachée au fondode:
la“matziee | et renmplissait toute! swoavité 'y chiez Paupre:; le;polype’; dul
volume 'dune grosse/noixiy élait fixéi la partie dntérieutederlalca=’
vité du col, occupait_en parlie celte derniere cavité, et en partie le
vagin. En les tiraillant, ces veﬂ‘n alipns muqueuses se déchirerent
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avec facilité ; on aurait dit qu’elles étaient formées par Paggloméra-
tion d'une multitude de vésicules remplis d'un fluide muquerx. "

Indépendamment des deux'especes de polypes dont nous venons
de parler , on observe encore a l'ulérus une aulre espece de lu-
meurs, qu’il ne faut pas confondre avec les polypes utérins : elles
se développent dans la propre substance de la malrice, el proémi-
nent tantot a Pexlérieur de ce viscere . et tanlot dans sa cavilé; leur
texture est plus serrée, et p&sse quclquef'ors a lélat mrlllaﬂ‘mcux 5
el successivement 3 Pétat osseux. Ce sont de semiblables lumeur‘s
ossifiées et détachées de la malrice que I'on a quelquefois prises pour
des calculs ulérins.

Le volume des polypes varie depuls la’ grosseur d’une pcme noi-
selle jusqu’a celle d’un coeur de veau; zls sont supporlés par des
pédicules qui varient beaucoup sous le rapport de leur grosseur ; on
en observe tantot un seul, et tantot plusieurs chez le méme individu.
Enfin ces masses charnues pemcut exisler avec quelque autre mala-
die de Futérus.

}

Q III. L’observation-pralique a prouvé que les polypes utérins
se développent plus communément chez les femimes mariées, et chez
celles qui ont abusé de Pacte du coit, que chez les vierges. Cepen=
dant ces derniéres n’en sont pas enlierement exemptes (1). La cause
premitre de ces excroissances charnues est probablement uné irrita-
tion exercée sur quelque point de la membrane muqueuse qui ta-
pisse la cavilé utérine, qui en' change les proprictés vitalq{s_, 'ét”'j‘
détermine un afflux d’humeurs. Les auleurs font dépendre cetle irri-
tation de laction du virus siphilitique’, dartreux ou scrophuleux sur
la matrice. Celle irritation peut étre aussi produite par quelque
agent mécanique, nolamment dans les accouchemens laborieux
lors de Papplication du forceps sur la téte de 'enfant encore ren-

(1) Desault rapporte I'observation d'une demoiselle de onze ans qui _c'lai;‘.
atteinte d'un polype utérin. ( Poyez Journal de Chirurgie, t. 4, p. 276.
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fermé dans la malrice; elle peut aussi étre occasionnée par plu-
sieurs égratignures de la face interne de 'ulérus, faites en dégraf-
fant le placenta , par l'acte du coit trop souvent répété, etc.
La révolution que l'utérus éprouve a I'époque de la cessation des
menstrues a été encore regardée comme cause occasionnelle des
polypes utérins,

§. IV. Pour procéder avec méthode a I'exposition des signes des

polypes utérins , nous allons les examiner successivement. 1.° Les
signes qui se rapportent a celles de ces tumeurs qui prennent leur
origine a la cavité du col de la matrice; 2.° & celles qui naissent
dans la cavité ducol; 3.° enfin a celles qui sont fixées a son orifice
externe. Nous comparerons ces excroissances avec les. divers dé-
placemens utérins, afin de ne pas confondre les uns avec les
aulres. N :
On peut dislinguer quatre états dans les polypes qui tirent leur
origine de la cavité du corps de la matrice ; ils sont relatifs au plus
ou moins grand volume de ces tumeurs. Dans le premier, les poly-
pes s’accroissent par degrés insensibles dans la cavité utérine; dans
le second, ils forment une tumeur a travers lorifice externe de ce
viscere ; dans le troisieme, ils tombent dans la cavité vaginale , et
dans le qualrieme, ils se manifestent au-dehors du pudendum.

Lorsque le polype commence a se former, il n’est accompagné
d’aucun symptome qui puisse le laire reconnailre; mais en se déve-
loppant peu a peu, il écarte plus ou moins les parois du corps de
la malrice, selon la résistance du col, et occasionne des douleurs
dans la région hypogastrique , qui sont bientdt suivies de tiraille-
mens dans les reins et dans les aines, et a la face interne des cuis-
ses. Les mamelles deviennent douloureuses, le cours des menstrues
est dérangé; les femmes ont des perles, qui sont tantot blanchatres
el tantot sanguinolentes; elles éprouvent en oulre un sentiment de
pesanteur vers le fondement, et plusieurs autres symptomes qu’on
peut raisonnablement attribuer aux irradiations sympathiques de la
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matrice sur les autres. organes. Ces signes. sont & peu. pres les
mémes que ceux que 'on observe dans la grossesse.commencante :
de la vient qu’on peunt confondre le polype avec cette derniere, si
on n’a pas égard aux circonstances qui ont jprécédé, a I'dge de la
femme , et a la maniére dont la matrice se développe dans les pre-
miers mois de la gestation.

Une tumeur plus on moins volumineuse, lisse , arrondie ; se pré-
sente au col de la matrice lorsque le polype. est parvenu au second
état; elle dilate et change la forme de son orifice externe. On peut
confondre cette tumeur avec un renversement incomplet de la ma-
trice. En effet, ces deux maladies présentent plusieurs caractéeres
semblables ; elles causent les mémes incommodilés et peuvent arri-
ver. dans les mémes circonslances , quoique le renversement sur-
vienne le plus ordinairement pendant ou peu de temps aprées lac-
couchement. L’une et Pautre sont séparées du bourrelet que forme
le pourtour de lorifice externe de lutérus, par un enfoncement
circulaire ; mais la tumeur formée par la matrice rentre lorsqu’on
la comprime; elle est sensible, conserve toujours la forme d’un seg-
ment de sPhare. Le polype, au contraire, est ordinairement indo-
lent, il ne peut pas rentrer ‘dans utérus; le renversement fait des
progres lents, tandis que le polype tombe dans le vagln peu de
temps apres qu'il a dilaté la matrice.

Des chirurgiens peu attentils ont confondu le polype utérin qui
est paryenu autroisieme état avec un prolapsus de matrice. On peut
néanmoins les distinguer , en ce que celui-ci forme une tumeur qui
est semblable a un cone renversé, au sommet duquel on trouve
une f{ente tranversale, d’ou découle périodiquement le sang mens-
truel (si cet écoulement n’est pas supprimé ). ‘Les incommodilés
que la descente de matrice occasionne disparaissent en replacant
ce viscere et en le soutenant a laide d’un pessaire. Ce dernier
instrument aggrave les symptomes lorsqu’on 'applique pour soutenir
un polype.

L’indolence du polype, son accroissement lent, sa ['orme globy-

3
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leuse’ vérs'la parti¢ ‘inférietre , et le’ pédicule qui Pattache & Ja ma-
trxcc, sont autant de 51gnes qLu foat d:slmﬂ'uer celte excroissance
du prnldnﬂ‘emeut ¢eontre natare'du eol utérin ‘ou d’un engorgement
de 12 Ievre antéricure de son orifice externe.

Les polypes'qui “ont franchi la vulve peuvent renverser el en-
trainer la matrice au-dehors ; les tumeurs qu'on observe alors sont
*en pa‘me formées par eux ét'én parne par cet organe. I.orsque
celte’ cothplication existé), quelques auteurs disent qu'on”la recon-
wait en’ ce qiie des“tumeurs présentént un rétrécissement a Iendroit
ot les polypes sont unis & la matricé ; ces masses' fongneuses, par-
venties a ce dernier état, ont éLé confondues avec la précipilation et
le renversement complet dé matrice; mais il suffit de réfléchir sur
Tes caracteres ‘que présente chacune de ces m‘zladles, et de les com-
parer entre eux pour les distinguer.

Les polypes qui tirent leur origine de 1a'cavité' du ‘col de la ma-
irice sé reconnaissent en ce qu’ils ont leurs pedicules recourbés da
€oté ot ils sont fixés. Leoretdit qu’on ne peut pas, & cause de leur
disposition’, ‘parcourir leur circonférence comme dans ceux qui
viennent de nous occuper. .

L’orifice de la matrice est libre et plus dilaté que dans T'état natu-~
rel , lorsque les polypes sont ‘attachés a quelque point du pourtour
de cette ouverture: elle est en ‘oulre déformée, et présente une
direction oblique. Ce changement de forme dépend des tiraillemens
qu’exercent les polypes sur'l¢ point de la matrice ou il$'sont attachés.
Ces excroissances entrainent quelquefois ce viscere au-dehors , lors-
quelles ont acquis un volume assez ¢onsidérable pour franchir Po-
rifice du vagin. Les tumears qu’ellés forment entre les cuisses des

‘malades, présentent une espéce de collet qui correspond au point ot

elles sont fixées & Vutérus, On observe encore’' & quelque point de

14" ‘tirdontérendé ‘delce rétrécissement Vorifice de la matrice entie-

a

rement déformé. :
Outre les polypes qui viennent de nous occuper, il sen éleve
d’autres sur quelques points de la membrane muqueuse qui tapisse
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le vagin. Chambon , Scgard et d’aulres auleurs disent qu’ils sonk il
semblables aux utérins (1); leyrs pédicules: sont cependant un peu
plus larges , et leur texture plus serrée. Quelques praticiens ont con-
fondu ces polypes, ainsi que les utérins, avec les diverses hernies
; vaginales et avec le renyersement de ce conduit ; mais ; si on aégard
au lieu ou ces hernies se forment , ainsi qu’aux symplomes. qui les HE
accompagnent, si on les compare ensuite avec ceux des polypes, i1
il sera aisé de les distinguer. En effet ; les polypes peuvent indiffé~ |4
remment étre attachés a tous les points du vagin, tandis que les s
hernies vaginales n’ont lieu ordinairement qu’a la parlie antérieure
et aux parties latérales et. supérieures de ce condpit, Si, en pralis
quant le toucher, on trouve une tumeur a la partie supérieure ek
antérieure du vagin, qui déplace le col de.la matrice et le porte en
arriére ; sielle a une base large, si elle est p!us volumineuse avant
d’uriner qu’apres, si elle dumrlue ou qu’elle dlsparalsse tout-a-fait :
quand on'la comprime, si la malade a des envies d’uriner lorsquion ‘
presse cette tumeur), si on 'y resseat une espece de, fluctuation ,,0n |
peut éire assuré qu'ellg est formée papila vessie vrinaire. Les cons ‘
crelions pietreuses qui peuvent se irouver dans la- porlion de la |
vessie deplacée ne peuvent faire prendre le change sur la nature ] ]
de la tumeur, car elles sont le plus souvent mobiles, et rentrent i
presque toujours-dans la véritable cavité de la vessie lorsqu'on les
comprime. Tl suffit dese rappeler’ le siége des hernies vaginaleé B
formées par les intestins ou 'épiploon, et de savoir qu'elles dispa- |
raissent par Yopération du taxis , pour les distinguer des polypes.
Dans le renversement du vagin , on obs.er,v_ enire les grandes’

(1) Lassus dit'qu'on a improprement donné le nom: de polypes aux. tumeéurs
qui se forment dans e vagin il prétend ique ld plupart ne sont que des fungo=
sités cancérenses ow wéroliques ; d'autresdes tumeurs lymphatiques....; et de !
lanature des stéatomes qui ont été, & raison de/leur'couleurst de leur situation,
prises pour des polypes, quoiqu’etes n’aicat point de pédicule proprement ‘dit.
( Poyes sa Pathologie chirurgicalé; t.r, p/ 546.)

i
3
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levres ou ‘au-dehors, un bourrelet circulaire, au centre duquel on
trouve une ouverture qui conduit dans le reste du'canal et dans la

matrice.

Indépendamment de ce-d'éplacement le vagin peut encore for-
mer d'adtres tumeurs en se 'relachant’ vers quelque point de' son
étendie. Nous en “avons'obseiveé un éxemple ce printemps dernier
chiez une femme ’ gée de’62ans ; elle portait une tumeur entre les
cuisses , qui’avait’ laforme etla grosseur d’un ‘eeuf de poule. En pra-
tiquant le toucher, nous trouvAmes la matrice dans sa sitwation na-
turelle , et nous conntimes que la tumeur était formée par la chute
dela’ paroi antérieare du végin. Si on ne prétait pas une grande
altention dans’ Vexamen "de’ semblables tumeurs, on' pourrait les
prendre pout des polypes; ‘méprise’ qui pourrait devenir funeste si on
faisait la' ligature” (1 )J

§.V. Le ‘renversement ‘complet ou le prolapsus de matrice, ac-
compagné 'd’unengorgement inflammatoire et d’autrés accidens
graves, ont déterminé quelques praticiens a faire I'extirpation de
cel mmportant viscere. dmbroise Par¢ (2) , Flieussens (3) et Lagre-

(1) On a aussi rencontré dansle tissu cellulaire qui unit le vagin au rectum et
2. 1a vessic des tumeurs, enkystées et des tumeurs. fibrenses arrondies, mobiles,
indolentes , n'occasionnant d'incommodité que par leur poids et leur volume,
et qui pourraient &tre prises pour des pohrpes surtout lorsqu’ elles forment une
grande saillie dans le vagin, M.Te professeur Pelletan rapporte deux observations
_relatives & ces tumeurs dans sa Clinique chirurgicale,'t. r, p. 224 et 230, Cet
habile praticien reconnut de prime a bord le caractére de ces maladies ; la jus~-
tesse de son d:agnostlc fut confirmée parrlcs opcrahons qu il pratiqua aux deux
malades , et & la saite desquelles elles recouvrerent promptement la santé. Il ne
serait probablement pas difficile de distingner ces tumeurs des polypes vaginaux,
si elles naissaient profondément et se. trouyaient soutenues par un pédicule,
comme le sont les excroissances polypeuses. . :

(2) OEuvres d’ Ambroise Paréyl. 245 ch. 48.

(3) Mistoire des maladies interness te3 ;P 174s:i
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sie (1) citent des exemples sur la réussite de cette opération; mais;
si on examine altenlivement les observations de Boudow , Manne
Colin et plusieurs autres, rapportées par des auleurs tant anciens
que modernes , sur le méme sujet, il sera aisé de se convaincre
qu’ils ont pris des polypes utérins pour Vutérus déplacé. L’erreur
était si grande chez quelques-uns des premiers, qu’ils n’ont pas
craint d’avesicer que des femmes étaient devenues enceintes apres de
semblables extirpations. ,

La Société de Médecine de Toulouse regut, dans le courant du
mois d’avril 1807, une observation semblable qui lui fut envoyée
par M. Reboull , médecin a Carcassone. La femme qui en fournit
le sujet, Agée de trente-deux ans, était mere de sept enfans. Tous
les accouchemens furent labaricux; quelques-uns avaient été ter~
minés a aide du forceps. « Ces accouchemens, dit Pauteur de I'ob-
« servation, avaient occasionné un renversement de maltrice, du-
« quel cette femme ne s'était jamais plaint; elle se contentait de le
« renfermer tantbien que mal. » Quelque temps apres la tumeur sor~
tit, on la fit rentrer avec difficulté; mais elle reparut trois jours
aprés , 4 la suite de quelque exercice auquel la malade se livra.
« La tumeur, qui avait le volume d’un cceur de beeuf, élait, continue
« Pauteur, livide et p(furrie, des lambeaux s'en détachaient en ti-
« raillant la tumeur entre ses doigts, etla puanteur était telle,, qu’il
« ne fallait pas moins qu’une extréme humanité soutenue par Pamour
« de Part pour aborder la malade. »

La gangréene s’était emparée de la tumeur; la crainte mal fondée
quon eut quelle ne fit des progres vers les visceres abdominaux,
et le bon état de la malade , furent autant de motifs qui détermine-
rent Pauteur a en faire faire 'extirpation sur-le-champ. M. Reboull
ajoute que la malade n’éprouva aucune douleur lorsqu’on fit la sec~
tion du pedicule de la tumeur, qu'elle a toujours élé sans fievre ,

(z) Mémoires et Observations de Médegine pratique, 1.3, p. 377
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quelle fut enticrement.guérie dans I'espace de vingt-un jours, et que
la tumeur, mise dans le vinaigre, tomba en dissolution. La Société
jugea que ce praticien s’était mépris, et qu’il n’avait enlevé qu'un
polype utérin ;: elle fonda son opinion sur ce que la lumeur pré-
sentait tous les caracteres d’un polype, el sur ce qu’il est impos-
sible d’extirper la matrice sans que la femme ne s0it exposée a de
graves accidens qui doivent éire souvent mortels , pour ne pas dire
toujours.

§. VL. Quoique trés-ficheux en général, les polypes utérins ne
s'opposent pas toujours a la conceplion el a la grossesse ; elle peut
avoir lieu toutes les fois que ces masses fongueuses n’ant pas acquis
un volume considérable; qu'elles existent sans lésiop, dejla propre
substance de la matrice, et enfin toutes les fois qu'elles me sont pas
implantées aux environs des trompes de Fallope. Levret en rapporte
quelques exemples. I'observation suivante , qui nous est particulierey
le confirme. Nous [lmes consuliés, le 31 décembre de Van 1811,
par une femme agée de trente-deux ans, d’une mauvaise constitu-
tion , pour une perte blanche mélée souvent de rouge, dont elle était
atteinte depuis environ trois ans : celle femme, mere de qualre en-
fans, était accouchée depuis quaranle jours, lorsqu’elle réclama nos
soins. Convaincus par P'expérience ue ces pértes peuvent étre ens
gretenues par plusieurs affections diverses de la matrice, et qulelles
réclament divers moyens pour les combattre , nous voullimes prati-
quer le toucher avant de rien décider, tant sur le caractere de la
maladie que sur les moyens a prescrire. Nous fimes surpris de trou-
ver Vorifice externe de la matrice dilaté par la présence d’vn corps
assez solide qui ne dépassait pas le pourtour de cet orifice. Nous
les primes d’abord pour un renversement incomplet de matrice ;
mais lindolence de celte lumeur, les vains efforls que nous fimes
pour la faire rentrer, la perte dont la malade était alteinte depuis
long temps, furent aulant de motifs qui nous déterminérent & aban-
donner la premicre idée, et a regarder. celle tumeur comme de ‘na~
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tore polypeuse, Existait-elle avant la derniere grossesse ? ou bien
s’est-elle développée depuis le dernier accouchement ? Si nous avons
- égard a la lenteur avec laquelle ces excroissances se développent,
au peu de temps qui s'élait écoulé, depuis Paccouchement jusqu'a
Tépoque ou nous fimes consultés, et & la perte et aux douleurs
dont la [emme était atteinte depuis long-lemps, nous serons forcés
d’adopter la premiére opinion. Le caractere peu docile de la ma-
lade et une pudeur mal entendue , nous ont jusqu’ici privé d'un
nouvel examen:

§. VII. Abandonnés & eux-mémes, les polypes utérins produisent
divers accidens, selon qu’ils sont parvenus dans tel ou tel élat; peu
aprés qu’ils ont pris naissance, ils distendent snecessivement la ma-
trice et le vagin, & mesure qu’ils se développent, et compriment
Pintestin rectum d’un cOté, et la vessie urinaire de Pautre; de 1a un
sentiment trés-incommode dans le petit bassin, une pesanteur vers
le périnée, qui empéche quelquefois les malades de rester assises, et
une plus ou moins grande difficulté & rendre les matieres fécales ,
ainsi que les vrines. Les malades ont en outre des pertes de sang et
des ecoulemens blanchéitres eontinuels : les premieres sont a la fois
Paccident le plus grave et le plus [réquent; elles sont_en général
produites par la rupture des vaisseaux variqueux qui rampent sur
la surface des polypes. En comprimant les pédicules, Porifice externe
de la matrice s’oppose au relour facile du sang vers le torrent cir-
culatoire , et Poblige a s'accumuler au-dessous de I'endroit compri~
mé; les vaisseaux résistent pendant un certain temps aux efforts que
fait le sang; mais a la fin ils se dilatent peu a peu, et produisent
les varices qui se rompent, lorsque les luniques, qui forment les
parois des vaisseaux dilatés , ont été portées au-dela des limites de
leur extensibilité naturelle, Aprés que le sang s'est ainsi évacué, les
tuniques des vaisseaux reviennent sur elles-mémes ; les déchirures
qui ont livré passage au sang se ferment ; mais bientot ces vaisseaux
sont dilatés de rechef par une nouyelle quantité de sang qui s’y ac-
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cnmule ; de 13 une autre hémorrhagie qui sera d’autant plus abon-
dante, que les vaisseaux variqueux seront plus gros et plus volumi-
neux, Clest ainsi que se forment les pertes de sang chez les femmes
atteintes d’'un polype utérin, et ces hémorrhagies ne suivent le plus
communément aucune période réglée. Celles qui se manifestent aux
époques ol les menstruations ont lieu sont plus abondantes, parce
que la matrice recoit une plus grande quantité de sang qu’aux in-
tervalles de ces écoulemens périodiques. Ces hémorrhagies affai-
blissent insensiblement les malades et les font tomber dans le ma-
rasme, si on n'extirpe pas de bonne heure les tumeurs qui les oc-
casionnent.

Levret a remarqué (1) qu'il n’y a que les polypes -implantés a
la cavilé du corps de la matrice qui soient suivis de ces hémorrha-
gies. Ceux qui tirent leur origine de la cavité du col ou de lorifice
externe de la matrice ne produisent que des pertes blanchétres; d’ou
il conclut avec juste raison qu’il n’est pas moins utile de visiter les
femmes alteintes d’un simple écoulement blanchatre que celles qui
.ont une perle de sang.

(1) La remarque de Leeret, relativement aux hémorrhagies occasionnées par
les polypes ulérins se trouve confirmée par la plupart des faits recueillis sur
ce genre de mialadies ; ccpendant on ne peut considérer ces hémorrhagies comme
un caractere appartenant exclusivement & celles ces tumeurs qui sont néeg
dans la cavité de l'utérus. En ecffet, on lit dans la Clinique de M. Pelletan
t. 1, p. 238, qu'une femme dgée de quarante ans était retenue au lit par des
pertes de sang continuelles qui l'ayaient réduite a un état de paleur et de dé-
‘périssement qui semblait voisin de la mort. M. Pelletan , I'ayant visitée , trouva
« septa huit tumeurs de grosseurs différentes, depuis le yolume de la moitié d'un
« ceuf de poule jusqu’a celui d’une noisette. Ges lumeurs pendaient de la cir-
« conférence du col de la matrice par des pédicules dont le plus considérable
« était de la grosseur d’un tuyau de plume. » Des ligatures furent placées sur
ces pédicules; elles tombérent promptement , et la malade recouvra en peu de
temps une santé parfaite. « Je laisse & qui voudra, ajoute l'auteur, le soin
« d’expliquer comment des tumeurs pendantes au col de la matrice entretenaient
« des pertes de sang de cetie partie, »
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Lorsqu’un polype a franchi le pudendum, il produit, par son
propre poids, une descente ou un renversement utérin , si on n’a
pas la précaution de l'extirper de bonne heure , ou de le soutenir
a Paide d’an bandage approprié : il résulte de 1, des tiraillemens tres-
incommodes dans les régions lombaire et hypogastrique, une réten-
tion d’urine qui peut avoir des suites funestes, Celle-ci dépend de ce
que la vessie urinaire est portée en bas et en arriere par le déplace-
ment de la matrice.

Le polype qui est parvenu a ce dernier état s'enflamme quelque-
fois, et tombe en gangréne; il peut encore dégénérer en carcinome.
« Lorsqu’il est pendant, dit Chambon (1), entre les cuisses, il est
« exposé a une compression continuelle et a des froltemens trés-
« réitérés, d’'ou l'irritation qui 'enflamme le durcit, et par ses pro-
« gres le fait dégénérer en cancer ».

Dans quelques circonstances , rares a la vérité, les polypes utérins
se ‘flétrissent , et tombent spontanément avant qu’ils aient donné
naissance a tous les accidens dont nous venons de parler. Ce phé-
nomene dépend de la constriction que le col de la matrice exerce
sur leur pédicule.

§. VIIL Apres avoir expliqué les différences , les causes, les
signes et les accidens des polypes utérins, nous allons examiner les
moyens curatifs qu'on a proposés; ils sont en général externes ;
car on n’est obligé de prescrire un traitement interne que lorsque
les polypes dépendent de quelque virus, ou quils existént avec
quelque affection organique de la malrice ; mais dans ces circon-
stances on ne prescrit le plus souvent des remedes que pour pallier
le mal. On peut, d’aprés cela, diviser la cure des polypes utérins en
radicale et en palliative. Les auleurs ont proposé quatre moyens
principaux pour la cure radicale, qui sont:la cautérisation, la re-
seclion, la torsion ou arrangement, et la ligature.

(1) Maladies des femmes, 5.° part. , 2.° édit., p. 168,
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1.2 La cautérisation , qui a été successivement proposée par Celse ,
Junker, Vérduc et aulres, est proscrite de la chirurgie, parce
qu'elle ne peut gucre étre mise en usage sans intéresser la matrice
ainsi que les parties circonvoisines : elle peat en outre faire dégénérer
la maladie en cancer.

2. Différens instrumens ont été inventés pour enlever les polypes
utérins par la section. Dionis (1) propose un couleau recourbé en
forme de serpette ou un scalpel ordinaire. Fabrice d’ Aquapendente(2)
prescrit P'usage des teneltes terminées en bec de cuiller, et tran-
chantes a leur exirémité, dont il sest souvent servi pour extraire
les polypes des fosses nasales.

Heister (3) et d’autres auteurs disent avoir employé avee succes
le bistouri ou autres instruméns analogues : ce procéde est a la vé-
rité moins effrayant que le premier, mais il est aussi accompagné
d’autres accidens graves. Outre qu'on ne peut extirper celte lumeur
que partiellement , & moins qu’elle n’ait entrainé la matrice en-de-
hors, ce procédé est encore suivi d’une hémorrhagie qui est d’au-
tant plus abondaunte, que les vaisseaux du pédicule sont plus nom-
breux, et que leur calibre est plus considérable. Cette hémorrha-
gie est quelquefois treés-facheuse, parce que la matrice remonte pré-
cipitamment apres la section du polype, et soppose par-la a ce
qu'on puisse employer un moyen convenable pour arréter I'effusion
du sang. ; _

. 32 La torsion. a été prescrite par plusieurs praliciens recom-
mandables : ce moyen consiste a saisir, la lumeur avec les. doigls ou
avec des pinces & mors, et & la tordre ensuile dans le méme sens,
jusqu’a ce qu’elle soit détachée du lieu ou elle est implantée. C’est
ainsi que Boudou et une sage-femme ont enlevé deux polypes avec
le plus grand succes.. On pe doit sans doute metire ce procédé

(1) Opérations de Chirurgie , p.
(2) OEuvres chirurgicales, p. 84.
(3) Institutions de Chirurgie. (¥oyez les Mémoires de Lepret déja cités.
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en usage que lorsque le polype est mou, et qu'il est supporté par
un pédicule gréle; car, si on l'emploie pour enlever des pqupezj
durs el a base étendue , on s’expose a produire un renversement de
matrice , surlout si on tire a4 soi. Il peut éire encore suivi d’une
perte de sang effrayante et d’'une inflammation du tissu de la ma-
trice, qui peul se propager jusquau péritoine, Celle #8i dépend de
la torsion qu’on imprime au polype, qui s'étend jusqu’a I'ntérus.
Levret (1) rapporte une observalion qui prouve que cette inflam-
mation peut avoir les suiles les plus funestes. La femme qui en four-
nit le sujet, 4gée de cinquante ans, portait entre les cuisses un
polype qui fut arraché. Il en résulta un reaversement de la ma-
trice et une inflammation de ce viscere, qui-se termina par la gan-
gréene , et fit périr la malade en pea de jours. Clest pour éviter
‘ces accidens qu’on prescrit de saisir la tumeur a sa parlie supé-
rieure avant de lui imprimer le mouvement de torsion, afin d’é-
wviter qu’il ne se propage jusqu’a la matrice. Outre qu'il est difficile
“de mettre ce :moyen en pratique, il ve peut pas s'opposer entiere-
ment au tiraillement de la matrice lor:que le polype est dur et quil
présente une base élendue. ;

4.° ‘Les grandes difficaltés qu’on €prouvait a metire en usage les
procédés ci- dessus énoncés:, leur peu de siiveté et la multitude
d’accidens ‘qui les accompagnaient furent autant de ymotils qui
déterminérent Leoret a fuire des recherches pour perfectionner ge
point important de pratique. ‘Counvaincu ‘par l'expérience que la
natare se débarrasse quelquefois -spontanément 'des polypes ' uté-
rins par la constriction qu’exerce I'orifice interne de la matrice sur
le pédicule de celle tumeur , ce savant ‘praticien concul et exécnia
“Pingeénieuse idée de l'initerien portant une ligature:antouridu pédicule
dupolype encore renfermé dansles voies génitales. Avantlui, Thomas,
Frontorn, Manne , €t 'plusieurs aulres, avaient bien exlirpé des po-

(2) Dans son 'Mémdire sur les polypes de la matrice et du yagio.
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lIypes utérins en embrassant le pédicule, ou bien en le traversant

avec une aiguille armée d’un double fil ciré, dont on formait en-
suite une anse de chaque coté, qu'on liait 'de la méme maniere
dont on faisait la ligature de 1’épiploon. Mais ces procédés ne pou-
vaient étre mis en pratique que lorsque le’ polype avait franchi la
vulve. En atiendant cette époque , on avait le désagrément de voir
périr plusieurs malades a la suite des accidens que nous avons dé-
taillés dans le paragraplie précédent.

" Apres’ avoir fait éprouver plusieurs changemens aux instrumens
dont il se servait pour faire la ligature des polypes utérins , Lepret
se fixa a celui qui est formé par 'adossement de deux canules, et qui
sert en méme temps & conduire un fil d’argent sur le pédicule du

‘polype et du serre-nceud.

Depuis Levret , Lecat , Herbineaux , David, Desault et Bzckat

‘ont 1mag1ne divers instrumens pour faire celte llgature ;3 mais nous

nous bornerons & décrire les procédés des deux derniers auteurs,
parce qu’ilssont en générallesseulsadoptés. Lies in strumens du célebre
Desault sont au nombre de trois :' les deux premiers, destinés a
porter le fil qui doit embrasser le pédicule du polype a la partie su-
périeure da vagin, sont construits de la maniére qui suit : 'un est
une espece de canule d’argent de la longueur de sept a huit pouces,
légerement recourbée pres de son extrémité supérieure, pour sac-
commoder a la forme des polypes; elle porle deux anneaux a l'ex-
trémilé opposée. L'autre est également formée d'une canule d’ar-
gent- de/ cing pouces' de long, qui renferme une tige de méme
métal ou d’acier ; sur laquelle glisse la' canule. La tige doit avoir
environ huit pouces; la partie supérieure a la forme d'une pince,

“dont les 'branches s’écartent ou se rapprochent par une élasticité

qui leur, est propre, selon qu’on descend ou qu’on remonte la ca-
nule. Chaque:mors de la pince présenle a son extrémité deux demi-
anneaux qui forment un anneau complet lorsqu’ils sont rapprochés..
On remarque, a lavire exirémité de’la tige, une échancrure
destinée & arréter un bout de fil pendant une partie de opé-
»alion.



(21)

Le troisieme instrument, appelé serre-nceud , est une tige d’argent,
qui doit étre plus ou moins longue, selon la hauteur & laquelle on
porte la ligature ; il est plié a angle droit 4 une de ses extrémités,
et présente un anneau pour recevoir les deux chefs de la ligature ,
qu'on fixe 4 une échancrure gui termine l'autre extrémité de cet
instrument.

La ligature , faite avec deux ou trois fils civés et unis ensemble,
doit avoir deux pieds de long; Pon passe Fun de ses chels dans
Panneau qu’on remarque a l'extrémilé supérieure du deuxieme instry~
ment, et on le fixe a Péchancrure quiest au bout inférieur, L’autre
qui est plus long, doit étre engagé dans la canule , de maniére qu’il
soit libre. : 4

On introduit ces intrumens ainsi armés parallelement I'un & Paue

tre dans le vagin, du c6té ou la résistance est moindre , apres avoir
fait coucher la malade sur un lit, lui avoir fait écarter et assujettic
les cuisses par deux aides. Lorsque les porte-ligatures seront parve-
nus a la parlie supériecure du polype , Popérateur fera parcourir a la
canule courbée la circonférence de celui-ci, pour embrasser son
pédicule. Cela fait , i1l doit changer les instrumens de main pour
les entrecroiser , de maniere que le chef qui a parcouru Ja circon-
férence du polype soit au-dessus de Fautre; il relirera ensuite la
sonde , et y substituera un serre-nceud, aprés avoir fait passer les
deux chefs de la ligature daos Panneau qu’il porte. Le porte-ligature
qui reste, devenu alors inutile, doit étre retiré. Il faut, avant cela,
faire descendre la canule qui tient les branches de. la pince rap=
prochées, afin que ses mors puissent s'écarter pour laisser échap-
per la ligature. L'opération se lermine en serrant le fil, jusqu’a ce
que la malade éprouve des douleurs assez vives, et en le fixant 4
Péchanérure du serre-nceud.

Bichat a voulu simplifier le procédé de son illusire mailtre en
supprimant un porteligature. Son procédé differe de celui de De-
sault, en ce que le serre-nceud , formé de deux pieces unies vers la
pariie moyenne, sert en mém lemps de porte-ligature et peut étre
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allongé ou raccourci, én 'y ajoutant une pitee inférieure plus ou
moins longue. Voici le procédé. Il faut d’abord passer un des chefs
de la ligature dans la canule de Desau/t, et I'autre dans Panneau
d’un serre-nceud, qui differe de celui de ce dernier en ce qu’il
est formé deggdeux pieces unies verstle milieu de linstrument. On
fixe ensuite M8%dernier chef de la ligature a I'échancrure du serre-
nceud , tandis que Dautre resle libre. Cela lait, on engage un fil
double dans 'anneau du serre-nceud , de maniere qu’il forme une
anse libre de la longueur de l'instrument. Les chefs'de ce fil, qui
doit avoir une couleur différente de celui de la ligature, doivent
étre fixés a l'échancrure du serre-nceud. On porte ces instrumens
ainsi armes a la partie supérieure du polype, et on embrasse son
pedicule avec la ligature ,en parcourant sa circonférence avec la
canule, Apres avoir ainsi embrassé le pédicule du polype, Topéra-
teur engage la canule dans I'anse du fil dont nous venons de par-
ler, et la fait monter le long de celte derniere en tirant sur ses
chefs. 1l fait passer de celte maniere I'autre chefl de la ligature dans
le serre-nceud. On retire alors la canule devenue inutile , et Pon se
comporte pour le reste de I'opération comme dans le procédé de
Desauit , en ayant toutefois 'attention de changer la piece inférienre
du serre-nceud , et d’en substituer une autre plus ou moins longue,
selon la hauleur a laquelle on a porté la ligature.

Tels sont les procédés de- Desault et de Bichat, qui sont géné-
ralement adoptés, pour lier les polypes encore renfermés dans le
vagin ; mais lorsqu'’ils ont franchi le pudendum , il suffit de les em-
brasser avec un fil qu’on porte a I'endroit ou ils sont fixés a 'utérus,
et de le serrer a plusieurs reprises jusqua ce qu’ils tombent. Nous
avons dit , en parlant de la précipitation et du renversement complet
de Y'utérus causés par les polypes, qu’on observe une espéce de rétré-
cissement & ['endroit ou ils sont attachés & la matrice; mais on n’a
pas toujours l'avantage de trouver celte disposition! Tl résulié dela
qu'on est quelquefois exposé 4 n’exlirper ces excroissances que par-
tiellement, ou a porter la ligature sur la matrice. Dans le premier
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cas, les polypes ne tardent pas a repulluler, et & reproduire les.
mémes accidens. Des douleurs intolérables, la péritonite, qui se ter-
mine le plus souvent par la mort, sont les accidens qu’on observe
dans le second cas. M. le professeur Richerand rapporle, dans sa
Nosographie chirurgicale, deux observations de celte nalure : elles
ont pour sujet deux femmes qui avaient une tumeur sarcomateuse
entre les cuisses ; I'une fut extirpée au moyen de la ligature appli-
quée par Desault et Baudelocque; M. Laumonier fit la seclion de
Vautre , apres Iavoir liée.

Immédiatement apres que ces tumeurs furent extirpées, les ma-
trices remontérent brusquemert ; mais bientdt de nouvelles excrois-
sances se manifestérent, et nécessiterent de nounvelles opérations, qui
furent suivies de douleurs vives, d’une inflammation du péritoine et
de la mort. On reconnut, par linspeclion cadavérique, qu’on avait
emportlé une portion de la matrice.

Tous les auleurs qui ont adopté la ligature des polypes ulérins se
sonl spécialement occupés i rendre plus simple ce procédé opéra-
toire , qui consiste uniquement a porter un lien autour des pédicules
des polypes ; mais la plupart ont négligé d’indiquer la maniere d’ex-
traire ceux qui ont acquis un volume considérable dans la cavité
vaginale aprés que la ligature est tombée. Nous avons cependant
éprouvé une grande difficulté a en extraire un chez la dame qui
fournit Pobservalion suivante.

Francoise B, ..., 4gée de trente-huit ans, d’un lempérament lym-
phatico -sanguin , devint enceinte, pour la premiere fois, dans le
courant de lannée 1799. La grossesse parcourut naturcllement toutes
ses périodes ; mais 'accouchement fut tres-long et trés-laborieux, La
sage-femme, chargée de recevoir Ienfant, introduisit plusieurs fois,
sans besoin et avec peu de ménagement, la main dans la matrice,
dans l'intention de faire avancer la téte du feetus. Qualre jours apreés ,.
madame B.... accoucha d’une fille, par les seules forces de la natire.
Les suvites de Paccouchement ne furent traversées d’aucun accident
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grave ; la nouvelle accouchée perdit néanmoins une quantité abon=
dante de sang, qui rendit la convalescence longue.

Depuis cet accouchement jusqu’a la fin de Pannée 1808, la malade
éprouvait de temps en temps des coliques dans la région hypogas-
trique ; des tiraillemens trés-incommodes a la région lombaire et
aux aines, que Pon calmait® par quelques antispasmodiques et des
lavemens émolliens. Avant et pendant les menstrues, les coliques
étaient plus vives; elles se propageaient quelquefois dans toute la
cavité abdominale , et forcaient la malade a garder le lit pendant
quelques jours.

Dans le courant du mois de décembre 1808, elle eut une perte
abondante de sang, qui fut produite par une chute de dix pieds
de haut. Le repos et l'usage des asiringens administrés inlérieure~
ment la ficent disparaitre en douze jours , environ. Depuis lors, jus-
quau 11 mars de lannée 1810, la malade éprouvait des coliques
affreuses et une perte de sang abondante, chaque dix ou douze
jours , qui l'affaiblissaient insensiblement. Elle réclama nos soins
vingt jours apres. Un examen attentif nous fit reconnaitre la pré-
sence d'un polype arrondi et allongé qui remplissait toute la cavité
vaginale ; il était supporté par un pédicule de deux pouces trois
lignes de circonférence, Une perte abondante, quise manifesta trois
jours aprés, nous détermina a faire sur-le-champ la ligature du
polype. Nous portdmes un ruban de fil ciré a la partie supérieure
de la tumeur, a laide des instrumens de Desault. La ligature, qui
était serrée tous les deux jours, tomba le quinzieme; le polype était

-alors tres-mobile dans la cavité vaginale. Il nous fut impossible de le

saisir avec la main, soit parce que lorifice vulvo-vaginal était trop
étroit, soit & cause de l'inflammation des organes externes de la
génération, que la présence du serre-nceud et I'éconlement des ma-
tieres Acres avaient irrités. Nous conciimes le projet de l'extraire
par un moyen plus doux. Aprés avoir couché la malade en travers
sur son lit, les cuisses écarlées et assujetties ‘par deux aideg, nous
introduisimes dans le vagin, a la faveur du doigt indicateur de la
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main gauche, de grandes teneltes ; nous saisimes le polype, et nous
le tirdmes vers nous, en imprimant a Pinstrument quelques mouve-
mens de traction d’avant en arriere. Lorsque la tumenr commencait
a franchir Porifice vulvo-vaginal , nous nous aperciimes que la portion
duv polype embrassée cédait, et que la tumeur allait rentrer dans le
vagin. Pour éviter cel inconvénient, nous donnames les tenelles &
tenir a un aide; nous saisimes le polype avec une autre tenette, et
-nous parvinmes a Vextraire. Il vaut mieux, dans une semblable cir-
constance, embrasser la totalité de la tumeur avec une pince a faux
germe, pour en faire I'exiraction , qu’avec les tenettes dont nous
nous sommes servis, a défaut du premier instrument. On peut en-
core, a l'exemple de Herbiniaux (1), faire Pextraction de ces polypes
avec un forceps, lorsqu’ils sont trés-durs et tres-volumineux..

§. IX. La conslriction que la lig&turé exerce autour du pédicule
du polype produit divers effets, selon qu’il est gréle ou gros: dans
lg premier cas; la tumeur se flétrit peu apreés , parce que la ligature
interceple la circulation qui s’était établie entre les vaisseaux uté-
rins et ceux du polype ; il se nilnileste alors un suintement abon-
dant qui incommode beaucoup la malade;dans le second, le polype se
gonfle d’abord, il devient rouge, les parties circonvoisines s’enflam-
ment, la fievre se déclare, et la malade éprouve un tiraillement et
des douleurs vives dans le petit bassin. Le polype diminue ensuite
de volume et devient violet par un commencement de putréfaction.
Il suffit, dans 'un de ces cas, de faire deux outrois injections déter-
sives par jour dans le vagin, et de serrer la ligature , & mesure que
Panse détruit la portion du pedicule qu’elle embrasse : pour cela

Vopérateur détachera les chefs de la ligature du serre-nccud , et le

tirera vers lai avec une main, tandis qu’il tiendra Pinstrument im-
mobile avec lautre. Des .fomentations émollientes sur la région

(1) Traité sur divers accouchemens laborieux et sur les polypes de la matrice ,
t.2, p.172,

A
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hypogastrique et des injections de méme nature dans le vagin; la
saignée , une diete plus ou moins sévére et diverses boissons rafrai-
chissantes doivent éire prescrites, dans le second cas, pour combat-
tre les symptomes inflammatoires; on se comporlera, comme dans
le premier, lorsque ces derniers auront disparu. Immédiatement
apres que la seclion ‘du polype est faite, la matrice, qui avait été
entrainée, remonte brusquement dans le*petit bassin, et le polype
tombe. On achéve la cure en faisant quelques injeclions astringen-
tes dans le vagin pour faire disparaitre I'écoulement qui continue
d’avoir lieu, et en faisant prendre quelques toniques & la malade
pour rétablir ses forces. -

€. X. Lorsqu’un polype présente une base plus étendue que sa
partie inférieure , on ne peut point en faire la ligature; il faut se
borner alors a prescrire un traitement palliatif, afin de s'opposer,
antant que possible, & ce quil fasse de nouveaux progres. On
peut employer pour cela des bains , des saignées générales ou lo-
cales, plus ou moins souvent répélées , selon le tempérament et I'dge
de la malade, des injections Iégé?emcnt toniques dans le vagin, €t
un régime qui tend a diminuer la pléthore. On a vu que des femmes
_trailées ainsi sont parvenues & un dge avancé sans étre beaucoup in-
commodées de cette maladie. Une conduite & peu pres semblable
doit étre tenue lorsque le polype utérin existe avec quelque affe-
tion organique de la matrice; mais lorsqu’il dégénere en cancer,
et que celui-ci intéresse la propre substance de la matrice, tout es-
poir de guérison est anéanti. Le ministere du médecin doit se bor-
ner, dans celle circonstance, a calmer , par emploi de Popium,
fes douleurs déchirantes que la malade éprouve. Si la maladie est
compliquee de quelque virus, tel que le siphilitique, on doit le'com~
battre avant d’entreprendre 'opération. «




(27)
HIPPOCRATIS APHORISMI
I

Mulier preegnans, si largiori flumine sanguis ipsi & vend profun-
datur, abortit ; magisque, si grandior fuerit feetus. Sect. 7, aph. 31.

| 4 P
Mulieri praegnanti si alvus sine modo turbetur,<aborlis pericu-
lum imminet. Zbid., aph. 34.

1L

Mulieri uterum gerenti tenesmus superveniens , aborlis causa est.
Ibid. , aph. 51.
N
Mulieri praegnanti, si mamme derepente gracilescant, ipsa abor-
tit. Zbid. , aph. 37. '
X

Qua&cun‘que, post aborhum, preeter sui naturam emacrescunt ,
‘faetum tempestivum forte non gignent, nisi antea pinguescant. Zbid. ,
aph. 44.

VI

Si mulieris menses nimios coercere volueris, quam maximam mam-
mis appone cucurbitulam. Zbid. , aph. bo.







