RELACHEMENT , CHUTE, DESCENTE , RENVERSIMINT
DE L4 MATRICE OU DU YAGIN, Arnaxd, vom. 1.chap 14, &c,
Pugos , (yr les maladigs de la matrice. Sabashier, Mém. de
I'Acad. de Chir, vom. 1II, Hyfkroprofis , hyferoceles nude,
Patholog. méthod. edit. 7. relaxatio , prolapfus , procedentia,
introverfso ueeri vel vajina des Aurcurs, comme Heifter. inft.
¢chir. tom. 2. Guuzius, de herniis, 8¢,

On reconnoit cette incommodité 3 une tumeur qui paroic
hors du vagin, ou qui pend entre les grandes lévres de la vulve.
"La caufe E cerre tumeur eft le reaverfement de la matrice ou
du u];in, Cet état ¢ft ordinaircment accompagné de douleurs
dans les reins & les ines ; d'un {entiment de pefanteur 2 la
yégion hypogaftrique , de la difficulté de marcher , du tenclme,
d'un écqum:nt dquent des urines, ou de leur (uppreffion.
* Il o'cft poinc difficile dans le commencement de la maladic, de
faire la rédu@ion de la partie renverfée ; mais il faue bien s’ap-
pliquer a diftingucr i I'on a 2 remetirg e vagin ou la matrice,
Dans toutes les efpeces de renverftment, I'on a 4 craindre
Véranglement, la gangréne, Fulcération & I'adhérence des
parties: quelquefois aufi elles fe tumeficnr prodigiculement fans
infiammarion , quoique le renver(ement foit compler. Le dia-
gnofticde ces accidens fe tire des fignes propres a I'inflamma-
tion, alagangréne & a I'ajcératian : & de la tﬁfﬁ.nul:é que l'on a
a remettre Iz membraoe renverféeen (2 place. Or, cette difficul-
i 2 la rédu&ion peur venir ou de I'inflammation ou des adhé-
rences qui guront pu avoir lieu fans inflammarian , ou du
volume excé(Bf de la martrice on du vagin : quoique cct €ran
‘ne foit accompagné d'aucyns des accidens dont nous venons
de patler. : '
Les remedes propres i diffiper l'inflammation & I'écrangle-
ment qui en cft la {uite , fonc les (aigaées fréquentes, les émol-
liens appliqués fags des formes di&ércnt{i_! ou aflpcids aux
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réfolutifs; & leslavemens raffraichiffans. Voyez i Fart, du Sphas
céle , le traitement de la ﬁangréne. Daps un cas ou la warrice
renver{ée (eroit attaquée d’une gangréne opiniitre ; il ne refle-
roit d'aucre reflource que I'extirpation de la tumeur ; mais cetre
reffource eft bien incertaine. Il y a des Autcurs qui confeiltent
d’extirper le vagin renver(€; il y en a d"autres qui {gne d'un awis
conrraire, Voyez M. Sabathier, M. Levret , & autres.

Il n'y a que la main du Chirurgien qui puiffe décruire les
adhérences. Quand les parties feront beaucoup ruméhides , on
aura recours aux {aignées , aux émolliens & aux réfolutifs affo-
ciés,donton fera un ufage fuivi; ou 'on donnera des lavemens,
& l'on en fera des fomentations fur la région hypogaftriqus.
On guérir: les altérations du vagio ou de la matrice, par des
injections vulnéraires; ou bien on laiffera la guérifon aur fving
de lanarure , aprés que lespartiesauront éed remifes i leur place.

1. Relichement, relaxation, delcente, chute , renverfemeot
de la matrice, Hyfleropeofis uteri, prolapfus; Voyez les Auteurs
citcs.

On divife cette maladie en completre & en incompleree. L2
premiere , eft une vraie chute de la macrice ; I'autre n’eft qu'n
relichement de ce vilcére. Les principes de la chure de la ma-
trice ne [(ont pas toujours les mémes : les caufes éloignées les
plus communes peuvent ére unc ﬁ._;oﬂ':ﬂ": extraordinaire , dis
travaux pénibles & continuels,des efforrs que 'on aurs faic pour
foulever ou parees des fardeaux, un a:muﬂn:mem laborieux, ou
trop d'embonpoinz, Cet accident peut aufli arriver pendant 12
grofleflc , ou hors de la groflefle ; dans les premiers tems de |3
conception,lorfqucl'on avance vers le terme de accouchement,
ot au moment méme du travail. Voila tout autant de varids
de caufes auxquelles il faue avoir égard,

Lorfque la chute de la matrice imcomplette arrive hors le
tems de la groffefle , ce vifcere tombe en arricre renfermé dass
le.vagin ; ﬁ a la forme d'unc poire renverfée 5 a fpn extrémité,
on oblcrve unc ouverture tranfverfale oblongue , S I'on peut
pafler le doigt autour de (a bafe. 1| ne faur cependant pas croire

ue des fignes que je viens d'énoncer , anndncent toujours la
:.[hul:c de la matrice; car il y a des femmes qui ont narurclle-
ment |2 matrice bafle, comme il y ¢n a qui l'ont haute , méme
dans le tems de la chute. Ce n'cft donc qu'un relichement,
Ja femme, owtre les (ymptomes déja énoncés , (e plaint encot®
lorfqu'clle eft debour, ou qu'elle va i la felle, de j::ulcurs d:}l_‘tl
les jambes, dans l'ainc, de tiraillemens dans les reivs 5 dun
fentiment oblcur de mal-aife dans tout le baffia ; Iorf u'a.vtc
tout cela quelque dvacuation a é:é (apprimée en elle, lorlquea=.
fin ¢es dquleurs ceffent, quapd la majade garde unc fruauen



Les Vices. 13%
borizottale , de forte qu'elle (e croiroir guérie le matin,'fi les
ouvemens qu'elle eft obligés de faire, nc rappelloicnt les dou-
leurs qo'elle a effuyées la veille. ,

Lorfque la chute de la macrice eft completee , on appergoit
¢c vifcére fortant plus ou moins hors de la vulve, entraioant
avec lui le vagin & une partic de la veflic , & (uivi de quelques
vilcéres du bas veatre qui font flottans. La tumeur eft alors
cylindrique , large en hauc , réerécic par en bas, od l'on apper-

it une fente cranfverfale oblongue, par laquelle s'échappent

ts regles a des tems fixes. Le vaF,in renver{é couvre'la marrice
qai prend la couleur de la peau , lorfqu’elle a été expofée i l'air,
& ac laiffe aucun voide pour que l'on puifle y pafler lc doige
antour. Pendant que cela fc pafle, la malade éprouve des dou-
lears (emblables 2 celles dont nous avons parlé; elles font mé-
me plusaigues, quand la chure [c fait fabitement; il arrive fous
vent alors que I'on a des difficultés ou de fréquentes envies d'u-
rier , quelquefois un tene(me continucl,

On diftingue les polypes de la marrice & duvagin,de la chuteou
durenver(ementde ces parties,1°. par ladifficulté quel'on trouve
dans la rédu&tion.2 ?.Par la douleur quiaccompagne lestentatives
gnc I'on fair poar remerere les parries en leur place. 3°. Par la
[ﬁm de la tumeur qui nc repréfente point une poire renver-

, mais bien formée, éuroite a {2 parue {upéricure, plus large
inférieurement. Ajofirons 2 tous ces fignes que la umeuar n'a
point d'ouverrure tranfverfale 2 fon excrémité inféricure. La
chute qui arrive dansle tems de la grofiefle, différe de la chute
completce qui a licu lot{que la marrice eft vuide, par le volume
de la rumeur qui 2 unc figareronde , & contient un feeeus,

On pourra procéder a la cure radicale du relachement de
Futérus, aprés avoitemployé les remédes généraux , on {aignera
k2 malade, & on lui fera prendre un Eurgatif. Ellc pailera enfuite
al'afage des bonillons vulnéraires aftringeas, des opiats ftoma-
chiques , toniques & cordiaux. On lui ordonnera de (& coucher
i la renverfe , les fefles élevées , & de garder ceree fituation,
pendant longrems. On appliquera fur la vulve, des fachets rem-
Pliis de (ubftances aromatiques aftringentes, que I'on aura faic
wfuler dans le vin ou dans le vinaigre chaud; on dirigera dansle
vagin la vapeur des plantes aromartiques que I'on aura fait bouil -
lir daos du bon vin rouge, Enfin fi la femme cft cncore jeunc
& bien portante, on pourra efpérer que Jes choles fe remztcront
apres la groffeflc, pourva que I'on ait foin de faire garderla
ficwation horizonmale , pendant tout le tems de groflefle,celui da
wavail , & les premiers mois apres I'accouchement. On ne peuc
guérir radicalement la chute completie de la matriee ; il faue
#en tepir 2 la care palliative , qui confifte 2 remetcxe les pac
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tics en leur place , & 3 les y maintenir par le moyen d'ud pefs
faire qu'on TI‘IFHE [ouvent par des injections d'eau tiéde mélée
avec I'ean vuluéraire, Voyer Arnaud ; Sabarhier & aurres , pour

la forme des peflaires ; files peflaires ordjnaires n'étoient point

fuffifans pour contehir la inatrice, on leur (‘::bﬂitu:rni: uue!;::

ge , que I'on foutiendroit par le moyen d'un bandage élattique
ou I'on fc fervirait de la machine inventée par Sure,

Lorfque la chute de Ia inatrice arrive pendant ld groffefle ;.
il faur d'abotd remetre les parcies; 2prés avoir préaﬁblcmmi
fait uriner la malade, lui avoir donné un lavement , pour vuis
der l'inteftin retum , & I'avoir mife dans une ficuation conve-
hable : cette opération ne fouffte alors aucane difficuled; Mais f
I'on ne pouvoit Ia faire ; A caule de 'avancementde lagroflefle;
ou de I'ancienneté de la maladie ; il vaudroit mieux laiffer l'u
térus dehors; que de F:tilgn:r la mere & I'enfant par desma-
iccuvres inutiles ; il faue (e contenter de foutenir la matrice
un bandage convenable, & metre Iz femmeau lit, ju(qu'au rems
de I'accouchement. Mais fi la chute de la marrice arrivoit dans
le tems du travail , il faudra bien fc gatder d'abandonner I'ac-
couchement i la ndture, ou de faire 'opération céfarienne. On
foutiendra feulement I'utérug, & on en dilarera peu--peu ori-
fice;; on retitera l'enfant , enfuire le placenta, (uivantla méthode
de M. Levrer ; aprds cela, on remettra 12 partie 3 12 place.

2. Ecfoncement, perverfion , renverfcment de la matrice §

tptervprofis ; uteri inverfio ; Voyez les Auteurscieés, wteri des
preffio perverfio ; inverfio.

Cetre elpéce difiére des précédentes , pdrle dégré da renvers
fement : 1°. ou le renver{fement eft léger , ou n'eft qu'une fimple
dépreflion, 2°, Ou le renverfement elt confidérable & s'étend,
julqu'a F'orifice de la matrice inclufivement. 3°. Ou |z maladic
eit imcomplette , 4° bu complette. Ontire encore les diftéren-
ces durenverlemeng de la matrice , des caules qui ont précé
dé la maladic ; car tantdt cetre incommodité a lien ; & eft dé-
terminée par un accouchement laboricux; elle eft par confs-
‘Quent plus dangercufc ; tantdeelle doit (2 naiffance 2 un polype,
i une perte confidérable, foit en blanc, foir en rouge, 2 l'em~
bonpoint exceflif 5 2 toutes ces caufes, M. Puzos joint let
efforts violens. '

On connoitra la chiite de la matrice , lor(ga’cHe arrive d'2=
bord aprés Taccouchement, foit gue la mauvaifc manceuvre d¢
Faccoucheur ou de I'accoucheule, l'ait emrainée, ou qu'elle
dépende d'un vice de la mattice : on ka reconnofera , dis-je; 1%
par l'affaiffemenc de I'hypogaltre, ou par I'abfence d'unc éléva=
tion ronde & circonfcrite, que I'on oblerve pour I'ordinaire an
bas-ventre, aprds Faccouchement ; 2. par lc soucher, 2
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moyen duquel , on fent dans le vagin, lorfque 12 maladic cft
complette , une tumeur prefque demi [phérique, unic, fans ou-
verare ¢n bas , atmachée an col de 'utérus , comme par ua
ROnCAU , AacCOm éc d'une douleur aigue dans les aines & les
reins, d'unc pefantcur dans I'hypogalire, d'hémorragic plas on
moins confidérable ; cnfin, d'un ténelme qui fair faire des cf-
fors qui augmentenr le mal , & caule le renverfement ro<
tl de la matrice, Dans le cas d'un renverfement compler
vatre Paffaiffement do ventre, on voit hors dc 12 vulve ; une
tumenr irréguliérement ronde , fanglante , légére , (ans ouver-
tare, fufpendue 3 an pédicale mou, awatonr duquel Porifice
de la matrice forme une efpéce d’annesu. Cet éeat eft accom-
Eﬁ;& de dosleurs vives, d'une abondanre hémorragic , de dé-

illances continuclles , quni font bientdt fuivies de [ueurs froi-
des, de convulfions, du délire, & enfin de la mort, qui arrive
k plus fouvent an bout de trois on quatre heures. :

Il eft plus difficile d'érablir le diagnoftic du renverfement de
matrice, qui eft occafionné par un polype, par une perte, par
des fleurs blanches exccflives, op par trop d’embonpoist. Ces
cas font beancoup plus rares ; & Ia maladie eft pre(que toujours
incomplette. Cependant on obferve alors preflque les mémes
[ympomes que nous avons digavoir lien dans le reaverfement
de matrice , a la fuite d'un accouchement. Ainfi 'on peut tirer
le diagnoftic de routes ces :gpéc:s de renver(ement complet ou
incomplet , des caufes antécédentes, ccft-a-dire , qui ont pré-
ctdé la maladie. Le premier arrive trés-rarement , & l'on n'a
pas de peine 2 le reconnoitre ; le fecond eft plus commun. Quoi-
que le renverfement de J'utérus ait plus de rapporc avec le po--
lrgcd;:“nériu » que la chilre de ?cﬂp cére; on lcs diftinguera ces
pe , pour peu que I'on y faffe artenrion. Les préjugés recus
Jlqu'a pt%?:ntP:c ql:ranchczt pas le nceud de IE d!&lgcultég il
faut fcavoir , pour ne pas fe trouver embarraflé , que le polype
et irrédudtible 5 qu'on le frouve indolent , quand on l¢ touche,
& que les efforts que I'on fait pour rfduirc'E tumeus, excitent
& vives donleurs 5 que le col du polype eft {ohde, & dégagé
des parties qui l'environnent; enfin , que le vagin & la veflie
utinaire ne Em: int entrafnés en arnidre, & reftent dans leur
Place naturelle, Ens les cas de polype ; tels {ont les fignes qui
fervisont & Je diftioguer du renver(ement incompler du vagin.
Voyez M. Levrer, Obfervations fur les polypes , & Mémoire
Jir les polypes de la matrice & du vagir ; Mém, de I'Aad. Roy.
de Chir. tom. 3 , & Sabatier , ibid.

Hy a denx fortes de cures du renverfement de la matrice §
Tane eft fadicale , I'autre palliative. La premicre ne convient '
prefque qu'anx reaverfemens qui font la (hite de l'accouche-
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ment. Pour y patvenir, on remettra d'abotd [a partie, ‘avec Id
plus de célérité que Yon pourra ; cetre opération cft facile ;
quand la maladie ¢ft récente. Mais fi I'on ne pouvoit la fairc,
8cvque la malade entrit en convulfions , ou tombiten défaillan:
ccs , pendant que I'on travailleroir 2 Ja réduckion ; il vaudroit
beaucoup micux cacher I'utérus dans le vagin, & I'y maintcnir

rle moyen d'un peflaire , que de faire des efforts qui (eroient
F:u:itcs , & entraincroient la perte de la malade. Voyez Pugos
& Sabatier. Obf, 11. :

Quand le renverfement eft venu i la fuite d'un polype, d'une
pertc , ou des fleurs blanches ; lindication la plus urgente
dc déeruire la caunle de la maladie , & de faire enfuite la rédus
¢tion de la partie. Le reaver{ement qui eft caufé par trop d'em-
bonpoint 4 ne peuc éure que pallié. Car il feroit inutile de re-
mettre la matrice en (a place , puifque la graifle peferoit
toujours fur ce vilcére , & produiroit I3 maladic que l'on
cherche a guérir. On n'aura donc alors d’aurre reflource que
dans un peflaire, que I'on nertoiera fouvent en failant des in-
jections dans le vagin, On n'aura aufli d'autre reméde a cm-=
ployer dans les cas ou Fon n'aura pu faire la rédu@ion de la
matrice , ou lorfque cette rédultion aura éié inutile ; les jeuncs
femmes réglées fouftrent plus que celles quj ont perdu lewrs ré-
gles & qui font vicilles, lorfqu'¢lles font dans lo cas de a feule -
cure palliative. Car les preinieres ont leurs menftrucs phus abon-
damment; les flcurs blanches deviennent féides, acres, cau-
fent des excoriations & des doulcurs dans le vegin ¢ fi cuifan-
tes , que la femme nc peur les calmer que par des injeGions
appropriées & fréquentes. Les vicilles au contraire n'en fouf-
francgueres d'aurre incommodité que de marcher mal i leuraife.

3. Relaxation , defcente , chiire ;, renverfement du vagin ;
wagina relaxatio 5 lapfus , inverfio j hyfleropiofis , vagina pro-
lapfus. Voyez lcs Auteurs citds.

Le figne caraétériltique de cette efpéce de renverfement
ol le volume de la parie renverf{ée ou relichée. On lui donne
le nom de relachement, de chike, de renverfement, felon que
Ja partic déplacée du vagin, eft plus ou moins confidérable. Les
différences de cette incommoditd [c tircar encorg de fes can-
fes, qui (ont en grand nombre. Tels font les fardaos pefans
que 'on s'efforcera de porter; une marche exceflive, les efforts

ur aller 2 la felle ; le roucher wop peu ménagé, I'abus des
E:'ms tiddes , des Heurs blanches continuelles, Taccouchement
laboricux , la mauvaifc ficuation que I'on aura prife aprés l'ace
couchament , &c. Les anciens s'imaginoient faoflement que
daos la chite du vagin & dec I'anus, toutes les membtanes do
rectum & du vagin éoicat onttaindss, Mais Foa fcait aujoar-
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Tkl qué ce p'eflt quela wnique interne touge entiere ou cr
pamic, qui fe reliche, fe renverfe, fait faillie au dehors
& cft (éparée des autres partics qui reftene prelque daos leus
éuat navorel, : . gl B (s o
 Lachite dy vagin fe montre d’abord fous la fprm:_&'up an-
ncan épais , c'elt cc que nous appellons bourler. Cat anncau :l!:
irégulierement pliffé ; for(qu'on y introduit le doigg, on fent’
le col de I'utérus qui eft plus bas alors, que dans I'étac nau-
ik Quand on refte fong-tems debour , 1a tumeur augmente de
volume, elle dimioue lurfqufnn_:i?: couché, Cet éeat eft accom-

gné d'un fentiment dé¢ pelanteur dans hypogaftre 5 de téncl=
me fréquent , & d'envies d'yriner pccaﬁqnnz:; par le change-
ment de direGion du canal de 'uréthre. Quand le mal vieillit;
& que 'on néglige d'y remédier , la tumeur s'accrofr, s'allonge
sendurcit , & conferve fon oivertire inférieure par laquelle
forient Ies cégles dans les tems marqués, On oblcrve alors lcs
mémes (ympromes gui accompa_[%ncn: la chilte de la marrice ;
il et méme affez difficile de diftinguer ces deix shaladies qul
fe reflemblent en beaucoup de points. Voist cependant quel-
ques différences entre elles. Daos 1a chitte de 'utéius , on ap-
pergoit une tumeur molle a fa partie (upéricure , le plus {ou-
wene érrgite 4 fa parue inféricure, ofl 'on rematque une ou=-
yerure oblongue & tranlver(ale qui reprélente aflez le mufead
d'anc tanche. La chiite du vagin bien avancée, prélentc au con-
ﬂair: une prorubérance également dare ¢ ordinaircmenc plul

tze en bas, & munie d'une ouvertute erés-itréguliere.
_ Quand la chiite du vagin clt peu conﬁdérab?: , on en fait
aifément la réduétion ; & lon :'u:E:frr: la cure par I'ulage des
aftringens, ou d'un peffaire. Mais geree réduction eft plus dif-
hicile, quand la maladic ci} invéérée, On pourta cependanc
venir 2 bour de la faire en {e confornmiant 4 ce que nous avons
prefctit, dans le cas on la partie reldchée ou renverlie, eft trop
taméfide. On a beaucoup JI:: peine & contchir fa pattic, quand
o0 ¢n a faic la rédudion. Les peflaires nc fuffifent pas ordinaire-
ment, il vayr micox fc fervir alors d'un bandage tldﬂiquc, qul
{outient une éponge dans le ?agiﬁ. M. Puzos loue beaucoup
lebrayer que M. Marrin préfenta a I'Académic de Chirurgie.

cut-on tenter extirpation du vagia , dans le cds ou I'on ne

poarroit en flire la réduction , & ou la partic ne [croit point
gangeénde 2 Cetee opération a éré pratiqudc avec fuceds,& jc croil
qu'on pourroit 14 faire , 2 molns quie I'on ne craignit d'empor=
ter la matrice au-licu du vagin, ou tous les denx cnferhble;
vnr:z Aﬂfur , malad. des femmes , tom. 4.

4- Chikte completee , renverfement complet de la matrice od
d vagin , avec déolacemicnt de la vellic urinaire 3 Conr. Peyer 4
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colledt. Aead. , tom. 3, pag. soo. Hy/feropeofis compofita. Voyez
Toc. cit. Procidentia completa uteri veficam , deorfum abripientis,
Inverfio completa uteri veficam deorfum abripientis.

Nous avons déja patlé de cette efpéce, lorfque nous avons
traité de la chdte de la matrice, du renverfement de ce vifcére,
& de celui du vagin. Nous avens dit que la Eartie de la veffie
urinaire , qui adhére au vagin, éroit entrainée en arricre. On
reconnoft cette efpéce aux fignes déja énoncés de la chiire & du
renver{ement , par la difficuleé d'utiner, la rétention d'urine ,
& (on jet en haut. Enfin, par le changement de dire&tion du
canal de Puréthre, qui eft auffi courné vers le haur. On procé-
dera 3 la cure dc cetre maladie , comme nous I'avons dit pour
la premiére, deuxidme & troifidme efpéee.

L. ENTEROCELE.

C'eft le nom que l'on donne 2 route efpéce de hernie de lin-
teftin , qu'ellc foit fimple, compelée, avec, ou fans fac her-
niaire. On peut rapporter 2 I'entérocele, 1a hernie complerte
de linteftin, ou l'inguinale , que les Autcurs appellent bubo-
nocéle ou entérobunocele.

Hernie inteftinale complette ou férotale. Premiere efpéce dof=
chéocéle des Autcurs, ou entéroefchéocéle, ou des lévres de la vulve,
. Hernie crurale de l'intefin , on fémorale. Mérocéle, Platner , ou
eazeromerocéle.

Hernie ovalaire. Hernie du trou ovale., Garengeot , Mém. de
I'Acad. Roy. de Chir., tom. 1.

Hernie ifchiatique de linceffin. Bertrandi, Mém. de I'Acad.,
Roy. de Chir., tom. 1.

Hernie vaginale de Uinteffin. Garengeot, ibid, & Levret.

Hernie ombilicale de linteflia. Omphalocéle de 12 premiere f-

dce , ou exomphale des Auteurs.

Hernie vemsrale. Hypogafirocéle de la premiere elpéce, dey
Aureurs.,

On peut aufli rapporter ici les mémes hernies compofies,
& toutcs cclles dont nous avons déja parlé , lorfgu'cllcs dépen-
dent de la ruprure du péritoine.

Hernses de laine , complecte & incomplette , hernies crarales
hernies du trou ovalaire , herries de Péchancrure faatigue , her-
nics inteftinales du vagin , herntes du nombril , hernies ventrales ,
entérocéles , épiploentérocéles , ruptures. Voyeg Dionis, Garen-

eot , Heilter, Gorter , Plazner. Le Dran, Operat. de Chir,
%unz-ius , Lib, de kerniis. Amnaud, des hernies, tom. 1 & 32,
Sharp, Opérac. de Chir. , tom. 1, & recherches far érat préfent
de la Chir. , Mém. de [ Acad. Roy. de Chir. tom. 1, chap. ;.
Haller 3 B{fpﬂl‘. c&n, tofi, I » &‘I g





