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CORPS FIBREUX INTERSTITILLS

DE L’UTERUS.

On distingue les corps fibreuz utérins, sous le rapport de leursiége,
en sous-muqueus, sous-péritonéaux, et en interstitiels.

Quand ils proéminent dans la cavité utérine et qu'ils n’y tiennent
que par un pédicule, ils recoivent le nom de polypes.

Quand au contraire ils se déjettent du coté du péritoine, ils n'ont
pas de nom particulier.

Enfin, si ces productions se développent réguli¢rement dans les
parois de I'utérus, elles conservent le nom de tumeurs fibreuses in-
terstitielles. ;

HISTORIQUE.

Les corps fibreux renfermés dans le tissu propre des parois de la
matrice, et ceux qui forment une saillie du c6té de 'abdomen. n'ont
été connus avec exactitude qu’a partir de Baillie.

Morgagni et Van Swieten les considéraient comme produisant
cette affection désignée sous le nom de squirrhe de la matrice.

Il semble, d'aprés cet apercu, que les livres de I'art ne devraient
étre d'aucun secours pour étudier ce qui se rapporte 4 ces corps
fibreux et aux désordres qu’ils produisent dans I'économie; néan-
moins il suffit de négliger les opinions des observateurs, et d’exa-
miner avec attention les faits qu'ils rapportent, pour trouver chex
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eux des notions précieuses sur cet objet. En effet, lorsque I'on con-
nait exactement les corps fibreux de la matrice et les symptdmes qui
les accompagnent, il est facile de s'apercevoir que, dés la plus haute
antiquité, les observateurs avaient vu des femmes qui éprouvaient
des accidents produits par cette dégénérescence, désignée, dans Paul
d'F“.ginc, sous lenom de scléréme de la matrice (de Re medica). Il n'est
pas moins aisé de voir que depuis Fabrice de Hilden, plusieurs mo-
dernes avaient trouvé dans les cadavres de diverses femme des
tumeurs fibreuses dont ils avaient méconnu la nature, et qu'ils
avaient voulu, mal a propos, regarder comme analogues aux
tumeurs dures destinées a devenir des cancers; ce qui les avail en-
gagés a désigner ces corps fibreux par le nom de squirrhede la
matrice. _ '

Fabrice de Hilden, Ambroise Paré, Chambon, ayaient trouyé des
corps fibreux, trés-volumineux ; les unsa leur premier, état.de déye-
loppement,  les autres fibro-cartilagineux, les autres. ossifiés.

Morgagni cite dans ses lettres un grand nombre. de corps.fibreux
qu’il désigne sous le nom de tubercules, et qu'il regarde comme
devant un jour se changer en cancer.

Baillie a reconnu, dans son Anatomie pathologique, que les corps
fibreux n'avaient aucun rapport avec les tumeurs cancéreuses, et,
comme Morgagni, les a désignés par le nom de tubercules charnus
de la matrice.

La dispositiop des corps fibreux dans les parpis utéripes, pniée
d'abord parRoux, décrite par Bayle, avait déja élé notée par Va-
cousin, médecin d Abbeville, en Picardie, qui avait remarqué gulun
polype qui excédait le poids de 2 liyres était recouvert par une
forte memhrane charnue. : ;

ANATOMIE PATHOLOGIQUE.

l.es tumeurs fibreuses dont il siagit se développent dans I'épais
seur des parpis, du corps et du.col de I'utérus. Pouvant gccuper fops
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les points de ‘cet organe; on'a 'cherché'a déterminer les parties les
plus prédisposées a leur existence, et ‘on'les’a classées,' d’aprés’leur
degré 'de fréquerce, dans I'ordre’ suivant’: la paroi postérieure. le
fond, la’paroi ‘antérieare, le col.

Le plus'souvetit, on ne‘trouve qu'une seule tumedr: daus les cas
ol elles sont multiples; ellés sont isolées et offrént’un volume ‘diffé-
rent: Contigués, elles 'ue devienneiit jarhais adhérentes entre ‘elles.
lear grosseur varie depuis celle ‘d'un’ pois, d’une néisclte ; a celle’
d'uputérus au-térme deta gestation! Dans' son 1 volume des MHa-
ladies des femmes, Duparcque cite uné production de celte nature,
dontile’ poids s'élevait'a 32 livres.” Dit'reste] les' faits de” ce genre
sont nombreux. .

Leur forme est'sphéroideou ovoide, quelquefois‘aplatie. ce qui
résulte des pressions qu'elles’ont pu subir; letir surface, babituelle-
ment lisse!;’ est” quelqefois inégale | et/présente dés’ lobes d'autant
plus prononcés que lear voltime 'est plus considérable!’

D'aprés Bayle , & leurrdébutyy les “corpsfibreux sont charnus, de
couleur rouge comme la ‘fibre musculaire, et'ne prénnert uneé teinte’
pile qu'au monsent ‘olrils augmentent'de densité. Les autédrs n'ad-
mettent pas celle opinion ; ils croient que, le plus souvent, ils n'of-
frent jamais I'apparence ‘charnue’ aux différentes époques de leur
existence, mais qu'ils ontune siructure fibreuse, également mani-
feste & toutes'les périodes de leur développement. A mesure que ces
tumeurs fibreuses se-forment, elles prenient une¢ couleur blane
bleudtre ou'mat, quelqgtiefois jaunitre, violacée si les vaisseaux ca-
pillaires- sont'en grande guantité; en général elles sont (rés-dares
el crient sous le scalpel qui les incise. : :

M: Craveilhier admetdeux variétés' de'métamorphose fibreuse :

1 Lesmétamorphoses'desinuseles, produites parin développernent
exagéré de I'élément interfibrillaire, etauqael s'ést substitué du tissu’
fibreux' formé 'par'I'organisatioti de la lymphe plastiqué’ déposée
dans les mailles du tissu normal:-

- 2° Les productions fibreuses, plis ou moins arrondies, ot on ne re-
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trouve plus les éléments de I'organe qui leur a donné naissance ; les
tissus au milieu desquels elles se développent sont atrophiés par la
compression. Ces deux formes présentent des différences de struc-
ture. Les corps fibreux qui font partie de la premiere forme, com-
posés de fibres irréguliéres, non paralleles, dirigées en plusieurs
directions, disposées en une espece de feutrage, sont désignés, pour
ce molif, par le nom de corps feutrés. Ceux qui sont classés dans la
deuxieme , composés de fibres paralléles, enroulées ou comme pe-
lotonnées autour d'un noyau central, quelquefois plus blanc et plus
nacré que la périphérie , sont appelés corps granulenz ou globuleus,
parce que souvent les masses qui les forment résultent de la réunion
de plusieurs granulations ou lobes qui , bien distinets a leur origine,
se sont réunis ensuite par du tissu cellulaire trés-lache.

- Verneuil , dans un article publié en 1855 dans les Mémoires
de .’a Société de biologie, s'attachant uniquement & la structure ana-
tomique, n'admet pas la distinction établie par M. Cruveilhier. '

Comme les parasites , les corps fibreux n'adhérent pas par conti-
nuité de tissu a lenveloppe qu'ils empruntent a 'utérus, mais par du
tissu cellulaire filamenteux, sain, trés-peu résistant, et par _qua!quég_
vaisseaux. . (e

Quand on fait une injection dans la veine progasmque, Ieh-
quide injecté pénétre trés-bien dans les vaisseaux de la; tumeur et
permet d’en reconnaitre deux ordres, les uns superficiels, les autres
profonds. Leur calibre est. proportionnel non-seulement au volume
des corps fibreux , mais encore a leur consistance; les plus mous et
les plus gros sont les plus vasculaires, ceux qui ont subi des nsmﬁ
cations le sont le moins.

Les vaisseaux. superficiels forment une en\'e!clppe aux corpsﬁ
breux et les séparent de l'utérus: ceux qui se rendent dans ]eur
substance sont plus nombreux, mais plus petits. Suivant le profg&- ’
seur Albers, de Bonn, ces produits morbides en sont dépourvus; on
p'a pu y constater ni nerfs ni artéres. [ .

.msq:i une C{)U{!he mmce de suhslance musculalre est ll’]l&l‘POﬁéE ‘:
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entre la tumeur el la cavilé utérine, les corps fibreux se développent
dans la direction qui leur offre & vainere une moindre résistance. Iis
font saillie dans le péritoine ou I'utérus, quelquefois dans les deux
cavités; quand ils oeccupent la paroi postérieure, ils la dédou-
blent, se forment une enveloppe composée de deux demi-sphéres,
qui diminuent d'épaisseur en raison du développement de I'affec-
tion.

L'utérus subit alors des modifications analogues a celles que lui
fait éprouver la grossesse. Les cavités s'agrandissent, la paroi op-
posée s'hypertrophie, I'orifice du col regarde en avant. Amussat dit
que, dans ce cas, la lévre antéricure du col samincit et que la levre
postérieure s'hypertrophie. Au musée Dupuytren, la piéce qui porte
len® 372, et qui a été donnée par Blandin, présente une paroi an-
térieure de 3 centimétres d'épaisseur, il est vrai; mais la lévre pos-
térieure est mince, allongée, et la levre antérieure, dans laquelle on
a fait une section pour montrer le conduit vulvo-utérin, est presque
aussi hypertrophi¢e que la paroi antérieure elle-méme. Du reste,
pour ce qui se rattache & I'élal du col, les auteurs sont loin d’étre
d'accord; car si Amussat dit que le col est bypertrophié dans une
de ses parties, M. Cruveilhier dit que toujours il y a une disparition
compléte du col attiré en haut par le corps fibreux, et que le vagin
s¢ lermine supérieurement par un cul-de-sac, au fond duquel se
trouve l'orifice du museau de tanche. Quand les corps fibreux occu-
pent la paroi antérieure, ou les parcis latérales, les mémes phéno-
ménes se montrent, mais en sens inverse. L'ouverture du eol, au lien
de regarder en avant, 1'ej3at'd-'3 en arricre, a droite ou a gauche. En
général , il est toujours tourné du cOLé opposé au siége de la tu-
meur. Quand ils occupent la paroi du fond, ils dépriment la cavité
de haut en bas.

Les trompes ne parlicipent pas d'une maniere sensible & Uhyper-
trophie de I'utérus, mais refoulées quelquefois par Il'accroisse-
ment considérable de cet organe, elles viennent se placer sur les
parties latérales et contracter souvent des adhérences avec lui.

1857.— Lalsatut. 2
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Il n’est pas rare que des tumeurs fibreuses coexistent dans les
ovaires.

En général, leur développement n'est pas rapide, mais lent et
gradué. Aprés avoir acquis un certain volume, elles restent station-
naires pendant longtemps, puis s'atrophient ensuite. « Cetle alrophie,
dit M. Craveilhier, se révele par une sorte de condensation , de flé-
trissure, une diminution notable de leur vascularisation superfi-
cielle. » Pource professeur, « ¢’est un état sénile ou cadue, parsuitede
Poblitération ou de la diminution notables de leurs moyens d'exis-
tence. » )

A quelle époque se fait cette atrophie? quelle en est la cause? -

Arrivées & I'dge critique, les femmes cessent d’avoir leurs régles,
parce que l'ovaire cesse de remplir ses fonctions. Dés le moment
qu'il ne produit plus d’ovules, I'utérus ne regoit plus I'impulsion
physiologique qui, chaque mois, amenait I'éruption menstruelle;
ses vaisseaux disparaissent, s'oblitérent, ses fibres s'effacent, et la
tumeur participe a I'atrophie de I'organe qui la contient. Dans ces
circonstances, on trouve le tissu réduit a la consistance d'une lame
fibreuse enveloppant un corps que I'on peut facilement énucléer.

Tous les corps fibreux ne sont pas destinés a subir des altéra-
tions particuliéres, la cartilaginification ou l'ossification, comme le
dit Bayle, mais ils sont susceptibles, dans certaines circonstances
données , d’éprouver divers états pathologiques, tels que:

1" OEdéme. Une infiltration séreuse se manifeste quelquefois tout

a coup, les dissocie, ramollit les fibres et les fait augmenter devo- -

lume. M. Cruveilhier rattache ce fait & la méme cause que les
cedémes par obstacle & la circulation veineuse, parce qu'il a con-
stamment trouvé dans les vaisseaux du sang coagulé oblitérant leur
calibre, résultat probable d'une phlébite. Cette sérosité, répandue
d’abord dans toute la masse, se réunit dans une cavité dont les pa-
rois régulieres ou anfractueuses sont tantot (apissées, tantot dé-
pourvues d’une membrane fibreuse. Le liquide se modifie quelque-
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fois dans ces kystes, change d'aspect et devient plus épais, filant,
gélatineux, comme Robert Lee a eu occasion de 'observer dans plu-
sieurs cas.

2° Hémorrhagies. On a eu rarement 4 constater ces faits ; cepen-
dant la science en posséde quelques exemples. Ainsi, dans un cas,
M. Cruveilbier a trouvé des foyers multiples qui paraissaient dater
_d'époques différentes. Lee rapporte avoir vu au centre d'une énorme
tumeur fibreuse, enchissée dans les parois de P'ulérus, une cavilé
 considérable contenant un coagulum de sang.

3° Inflammation. Bayle a dit que les corps fibreux pouvaient s’en-
flammer. M. Cruveilhier en rapporte trois cas. Amussat, tout en re-
gardant cet accident comme trés-rare, si méme il existe, prétend
avoir observé, i la suile d'une méiro-péritonite mortelle, un corps
fibreux considérable augmenté de volume, trés-rouge, et dont la
rougeur se propageail jusqu'au centre ; mais il ajoute qu'il lui a été
difficile de reconnaitre si cette couleur était due a une injection ou
a une imbibition. Incisé et pressé entre les doigts, le corps fibreux
laissait échapper du sang. Il affirme n’avoir jamais rencontré de ma-
ticre purulente.

Linflammalion peut occuper deux points, ou elle si¢ge dans la
tumeur elle-méme, ou bien dans la portion de paroi qui I'environne.
Quand elle occupe le corps fibreux, ce n'est pas le tissu, mais les
nombreux vaisseaux qui la sillonnent qui s’enflamment et leur sé-
reuse qui suppure. ;

La péritonite arrive quelquefois a la suite d’'une perforation.

e Gangrene. Quand l'inflammation s’empare des couches qui en-
tourent les corps fibreux, ceux-ci, privés de nutrition, tombent en
gangréne, se décomposent el créent quelquefois a travers les parois
utérines une issue a un liquide sanieux trés-fétide. Les phénomenes
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généraux qui accompagnent ces accidents ont pu induire en erreur
les anciens praticiens sur la nature et la bénignité de la maladiei

Amussat rapporte que, dans une tentative d’extraction a la'suite
de dilacérations faites avec des pinces sur un'corps fibreux; iliob-
serva la gangréne d'une partie de la tumeur. M. Cruvelihzer cite
un cas de gangréne centrale.

J'ai sous les yeux 'observation d’'une femme morte dans la salle

de M. Velpeau, et qui présentait dans la lévre postérieure du col

une cavilé anfractueuse remplie par un magma de tractus fibreux,

emprisonnant dans leur maille une quantité considérable de coneré-

tions dont le volume ne dépassait guére celui d'une lentille, de

forme inégale, mais la plapart anguleuses. Le tout élait ba:gué
d'un liquide sanieux extrémement fétide.
e
® Cartilaginification. Elle se fait dans le cas de corps fibreux
d’'un petit volume. Elle débute par la partie la plus dense de ces
tumeurs, et cetle densité croit graduellement jusqu'a ce que toute
leur masse devienne cartilagineuse ou semblable & la substance
intervertébrale. Les vaisseaux sanguins sont trés-peu nombreux el
d’'une extréme ténuité. :

6° Pétrification. Baillie, Bayle, Louis, Roux, et tous les aulres pa-
thologistes, ont parfaitement connu que les tumeurs fibreuses de-
viennent calcaires. La pétrification se fait de deux maniéres : elle
«débute tantdt par le centre de la tumeur et s'infiltre d'une manicre
irréguliere dans le corps fibreux, tantdt elle commence & se mani-
fester a la périphérie et lui forme une coque compléte ou incom-
plete; tel est le cas publié par le D' Cowme et rapporté par Lee.
Il s'agit d'une femme de 40 ans venant d'accoucher de deux
jumeaux, qui mourat trois jours aprés d’hémorrhagie. A Pautopsie
cadavérique, on a trouvé une grosse tumeur fibreuse renfermée
dans une coque osseuse, et située dans la paroi postérieure de l'u-
térus. Des auteurs nient l'existence de tumeurs entiérement osseuses
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et prélendent que I'élément fibreux n’a jamais assez complétement
disparu pour ne plus reconnaitre la structure primitive. On ren-
contre quelquefois des corps fibreux calcaires devenus légers comme
la pierre ponce. On cite deux exemples qui prouvent qu'il en existe
de trés-lourds et de (rés-durs qui ont pu étre polis comme livoire.

Des portions de ces tumeurs ont é1é analysées par des chimistes
qui ont reconnu qu'elles sont composées de phosphate, de carbo-
nate de chaux, et de matitre animale.

Quand les corps fibreux de I'utérus passent a élat osseax, Roux
pense qu'il m’est point précédé de I'état cartilagineux; le phosphate
de chaux, qui est la cause matérielle de I'ossification, est immédia-
tement déposé dans les mailles de la substance fibreuse. Bayle et
Chambon , au contraire, disent qu'ils subissent d’abord compléte-
ment I'état cartilagineux, puis I'élat osseux.

M. Cruveilhier a constaté sur une méme tumeur les trois étals.

OBSERVATION.

Aun® 19 de la salle 2 est couchée Louise D..., agée de 72 ans,
mendiante. Elle a été réglée pour la premitre fois a 14 ans, et pour
la derniére & 52. Elle a eu trois enfants.

Elle portait sur I’épaule un léger fardeau, lorsqu’elle fit un faux
pas et tomba sur la hanche gauche. Elle essaya vainement de se re-
lever, on fat obligé de la porter a I'hopital. 3

Le jour de son entrée, le 15 oclobre 1855, elle présente I'état sui-
vant : la peau est seche, terreuse; la face, profondément amaigrie,
présente en plusieurs endroits, et en particulier sur le nez el sur
les joues, des verrues que I'on dirait avoir une tendance & dégénérer.
En méme’temps, il y a un peu d’élongation de la cuisse, le pied est
dévi¢ en dehors, les mouvements volontaires de I'articulation coxo-
fémorale gauche sont impossibles; si on imprime au membre des
mouvements de circumduection, ils produisent une trés-vive douleur
qui s'irradie jusqu'au genou ou elle a son maximum d’intensité, et
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la main, appuyée sur la fesse, sent une crépitation trés-mani-
feste.

A la partie inférieure de I'abdomen, et surtout dans la fosse iliaque
droite, le palper fait reconnaitre une tumeur volumineuse, dure,
remountant jusqu'a un travers de doigt au-dessous de I'ombilic, im-
mobile, ovoide, indolore i la pression, 2 grand diametre vertical.
A la percussion, I"abdomen offre, dans tous ses points, une sonorité
normale ; la matité est trés-prononcée dans toute I'étendue de la tu-
meur. Le toucher waginal permet de conslater un col a peu prés
sain, l'orifice n’est pas dilaté, mais porté un peu en arri¢re. Le doigt,
placé dans le cul-de-sac postérieur du vagin, pergoit un corps ar-
rondi trés-dense et trés-lourd qui semble faire corps avee I'utérus.

Le toucher rectal permel encore de mieux apprécier ses carac-
téres. :

La malade reporte a plus de trente ans 'origine de cette tumeur,
qui, davs le principe, était sur la ligne médiane, et dont elle ne
s'est apercue que lorsqu’elle présentait déji un développement con-
sidérable. Elle raconte que, jusqua 52 ans, époque ol les régles ont
complétement disparu, elle a eu des pertes trés-abondantes ; mais
que depuis elle n’a pas eu le moindre écoulement séreux.

Le traitement employé fut des plus simples; vu I'dge de la malade,
on se borna a placer la cuisse sur un plan incliné, et a entourer
I'articulation de compresses résolutives. e

Elle allait assez bien, lorsqu’on fut obligé de la transporter dans
une salle voisine pour faire place aux cholériques. Le 13 décembre,
prés de deux mois aprés, on la rapporte dans la méme salle, et dés
lors des accidents trés-graves se manifestent. Le pouls est pelit, con-
cenlré, trés-fréquent ; la langue est séche, il y a un peu de diarrhée,
des soubresauts des tendons; les dents se recouvrent d’un enduit
fuligineux ; la malade meurt le 19.

Néeropsie. L'abdomen contient une petite quantité de sérosité.

Le foie ratatiné, plus dense qu'a I'état normal, est atrophié.

Sur la ligne médiane, et un peu & droile, on trouve une tumeur
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qui semble n’étre autre chose que I'utérus; en avant, se trouve la
vessie parfailement saine et sans adhérences anormales. A la partie
postérieure, le ceecum un peu comprimé semble avoir perdu un peu
de son volume; mais il a ses rapports normaux.

Les ligaments larges se continuent en bas et sur les cdtés de la
tumeur. Dans I'épaisseur du ligament droit, est un corps ovoide ar-
rondi, trés-dur, du volume d’un petit ceaf de poule, et dont la
tranche est blanche, et a tout a fait I'aspect du tissu fibreux.

Dans les ovaires, existent trois petits corps de méme nature que
le précédent ; I'un est fibreux, et les deux autres fibro-calcaires. Le
tissu utérina complétement disparu, une couche de tissu fibreux le
remplace, elle n’a pas d’adhérences avec le corps qui est situé au-
dessous. En faisant pénétrer une sonde dans le col, on arrive dans
une cavité allongée, située & la gauche de la tumeur. Cette derniére
présente une longueur de 14 centimétres dans son plus grand dia-
métre, el de 8 centimétres dans son axe transversal. Elle est d’un trés-
grand poids, sa forme est, comme on I'avait pensé, un ovoide assez
régulier; sa surface est granulée, et comme recouverte d'une légére
couche de sable. La section faile avec une scie, suivant son grand
axe, permet de constater de petites cavités, en trés-grand nombre,
remplies d’une matiere graisseuse. Le centre est aussi dense que la
périphérie, et, a premiére vue, on pourrait croire qu’elle est com-
plétement osseuse : mais un examen attentif fait reconnaitre, en cer-
tains points, quelques lames trés-minces de tissu fibreux non pétri-
fides.

Les tumeurs fibreuses peuvent-clles devenir cancéreuses?
Les auteurs anciens ont décrit sous le nom d'ulcération maligne des
corps fibreux, la gangréne, altération qui leur est propre, et dont il

existe un bon nombre de cas.
Bayle dit : « Loin de tendre a se ramollir, & suppurer, a s'ulcérer,
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en un mot a se détruire comme les squirrhes, les corps fibreux ten-
dent & se durcir et & passer a I'état osseux. »

Dupuytren pense que ces tumeurs, suivant que I'élément fibreux
'emporte sur I'élément celluleux, ou que le contraire a lieu, devien-
nent plus tard squirrheuses ou osseuses.

En 1844, cetle question fut soulevée devant I'Académie, au sujet
des tumeurs fibreuses des mamelles, et M. CGruveilhier démontra une
incompatibilité entre les corps fibreux et le cancer, il réclama des
observations, et les partisans de la doctrine opposée eurent peu de
faits & invoquer. Si Amussat a eu la croyance que ces productions
peuvent subir le ramollissement cancéreux, MM. Velpeau et Nélaton,
ainsi que tous les micrographes modernes, nient d’une maniére ab-
solue cetle transformation. On n’a jamais pu trouver la cellule can-
céreuse dans ces tumeurs ; cependant il peut y avoir coexistence de
cancer et de corps fibreux ; mais jamais la dégénérescence cancé-
reuse ne se propage aux corps fibreux accidentels.

ETIOLOGIE.

Tous les auteurs regardent les tumeurs fibreuses interstitielles de
I'utérus comme des affections trés-communes ; ils n’hésitent méme
pas a dire qu'ils les ont rencontrées plus souvent que le caucer.
Bayle prétend que le cinquitme des femmes présente ces altérations
aprés I'age moyen de la vie. Dupuytren va beaucoup plus loin, et
affirme qu'il y a peu de femmes d'un certlain age qui n’offrent pas
des corps fibreux. Telle est denc I'influence de I'dge sur leur forma-
tion, que c'est spécialement dans la vieillesse que I'on a pu constater
des cas nombreux de corps fibreux multiples.

Parlerai-je du coit, du célibat, ete. ete. ? Partout je ne vois que
des causes d’une faible valeur; en effet, I'abus du coit, d'aprés les
observations de M. Dubois, en avancant la maturité des ovules, rap-
proche les époques des regles. Le célibat, en privant les organes gé-
nitaux d’'un stimulant nécessaire, peut jeter 'utérus dans une sorte
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d'inertie qui lui ote la force de se débarrasser des fluides qu'entraine
habituellement le mouvement menstruel.

Dirai-je avec Bayle que la stérilité est une condition favorable a
leur développement? Tandis que Dupuytren a présenté des statis-
tiques tout & fait contraires et dont les résultats ont été confirmés
par les observations d'Amussat.

Mettrai-je au rang des causes, les violences extérieures, le cancer
du sein, comme M™ Boivin et Dugés?

_ Dois-je croire, avec Broussais et Blandin , que ce sont de vérita-
bles produits inflammatoires ! Y aurait-il perturbation de la nutrluon
‘el des sécrétions ? y

_ Depuis quelque temps, on a cherché & expliquer leur formation
par plusieurs théories que je ne dois pas passer sous silence.

D’aprés M. Velpeau, ces corps se produisent aux dépens de la
fibrine du sang épanché, dont la partie liquide a éLé résorbée et
dont il ne reste plus qu'un novau fibro-celluleux endurei par un tra-
vail morbide. Ce chirurgien, & cause de cetle origine, les désigue-
sous le nom de fibrineux.

Une deuxicme est celle de M. Cruveilhier. Ce professeur consi-
dére les corps fibreux comme des productions parasitaires se déve-
loppant dans le tissu cellulaire des organes & la maniére des enlo-
zoaires par un blasteme, par la lymphe plastique organisée. ;

Enfin il existe une derniére théorie, (rés-curieuse, exposée dans.
la Gazetle de Paris de 1844, et qui appartient a M. Cambernon.

:‘;Voici les conclusions de ce travail :

1° Les corps fibreux sont le produit d’ovules, arrétés hors des
voies de leur parcours normal.

2° Leur dépot est suivi de transformations plus ou moins no-
l,ahles dans leur composition , hors de I'influence et de I'imprégna-
tion semmale, el en vertu de la force d'évolution qu'ils possedent
cumme corps organisés et vivants.

3” Lespece de préférence que les affections fibreuses semblent

1857, — Labatut. 3
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avoir pour le tissu utérin, qui en est plus fréquemment atteint que
toute autre partie de l'organisme, se trouve expliquée par cet origine.
4° Toutes ces affections ont dii présenter leur point de départ pen-
.dant la période de la vie ol les ovules se trouvent élaborés et ex-
crétés, c'est-a-dire depuis I'établissement des menstrues jusqu'a
'age critique. :

5" Cette affection a plus de facilité a s'établir chez les femmes trés-
mensiruées qui doivent émettre un plus grand nombre d’ovules, et
par une circonslance habituelle dans la vie de ces femmes, une
obstruction gu oblitération des conduils vecteurs arrivant par le fait
des fonctions utérines, les ovules sont plus souvent déviés.

A ces conditions énumérées déji, se joignent certaines conditions
organiques prédisposantes, provenant de I'hérédité, de la constitu-
tion, du tempérament, comme I'a observé M™ Boivin.

Cependant, quelque nombreuses que soient les explications, et
peut-étre méme a cause de leur nombre , je crois pouvoir rappeler
quelques lignes de Blandin (Dict. er 15 vol., t. XIII).

«S'il est exact de soutenir que I'histoire des causes pathologiques
est généralement peu avancée, on peut déclarer hardiment que nulle
part ailleurs, I'enfance de notre science ne se révele plus claire-
ment sous ce rapport que dans I'histoire des polypes. On dirait que
les faits manquent ou que I'on n’a pu en réunir suffisamment pour
I'élever & quelques considérations relativement aux causes de ces
tumeurs. Peul-étre cetle imperfection commune dépend-elle de ce
que I'on n'a pas assez distingué tel ou lel genre de polype et de ce
que l'on s’est trop atlaché a I'idée que ces affections réunies par une
dénomination commune devaient procéder d’une source commune. »

SYMPTOMES.

Ou le corps fibreux s'est développé dans I'épaisseur du col ou
dans I'épaisseur des parois.
Si elle oceupe le col, la tumeur estindolore, elle offre une surface
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unie, réguliére, d'une densité compacte égale partout. Si elle occupe
les parois, elle peut acquérir un assez gros volume, sans que la
malade en ait conscience; mais la plupart des femmes encore réglées
éprouvent, dés le principe, des hémorrhagies plus ou moins abon-
dantes; il arrive cependant que la durée des régles est seulement
prolongée.

Dans les intervalles des pertes, se mamFestent des écoulements
séreux, sanguinolents ou des flueurs blanches.

Quelles sont les causes de ces hémorrhagies ?

Lorsqu'un corps fibreux écarte les fibres du tissu utérin, celles-
¢i s'hypertrophient, passent a I'état de fibres musculaires comme
dans la grossesse, le systéme vasculaire se développe en raison du
volume des fibres; 'utérus recoit une quantité de sang proportion-
nelle & son accroissement, et ce sang, destiné a nourrir le feetus, est
la source des hémorrhagies. L'impulsion donnée par I'ovaire chaque
mois, établit I'écoulement menstruel qui rencontre dans les modifi-
cations anatomiques opérées les éléments d’une déperdition sanguine
abondante.

Pour le professeur Albers, de Bonn, le sang ne provient jamais
des vaisseaux développés dans la tumeur elle-méme, car le produit
morbide en est dépourvu; mais il provient de réseaux vasculaires
nouvellement développés sur la surface-de la tumeur la plus rap-
prochée de la cavité de la matrice. Ces vaisseaux ont des parois
trés-minces et par suite trés-disposées & se rompre; ils sont souvent
variqueux, comme ceux qui forment les bourrelets hémorrhoidaux,
el présentent la structure des tumeurs érectiles.

La tumeur ayant acquis un accroissement qui puisse la rendre
manifeste, si on met la femme dans une position convenable pour
relicher les muscles de I'abdomen, la palpation permet de sentir au-
dessus des pubis une saillie ovoide, réguli¢re, immobile, indolore
ala pression. Ce n'est pas toujours sur la ligne médiane qu’elle a
son siége; mais en général, c'est de I'un ou de I'autre coLé. Quelque-
fois on soupgonne cette maladie, il n’y a pas de tumeur a I'hypo-
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gastre et le moyen ordinaire ne peut la faire reconnaitre; alors on
“refoule la paroi abdominale dans I'excavation pelvienne. Sila tu-
meur conlinue a s'aceroitre, elle occasionne des désordres du coté
des organes voisins ; la malade éprouve une sensation de pesanteur
dans le rectum et la vessie, de la constipation, du ténesme, une dou-
leur sourde dans Putérus, des tiraillements dans les lombes, les
grandes Ievres et les aines; elle marche avee peine et souffre beau-
coup des mouvements brusques et des moindres secousses.

Les corps fibreux peuvent donner lien &4 des contractions expul-
sives comme dans le travail de 'accouchement, et produire des hy-
dropisies et des paralysies méme, par le fait de la compression des
vaisseaux on des nerfs.

Si on porte le doigt dans le vagin pour reconnailre I'état du col,
on le trouve bas comme dans la grossesse, quelquefois effacé ou dé-
formé, tantol dévié dans un sens, tantot dévié dans un autre. L'o-
rifice dilaté peut recevoir I'extrémité de la phalange du doigt indica-
teur. Dans ces maladies, le toucher est un des moyens essentiels
d’'exploration qui permet le plus souvent de reconnaitre Vaffection;
car lorsque les corps fibreux se développent dans une paroi, ils la
dédoublent comme si elle était composée de deux feuillets, et dés
qu'ils ont envahi toute son élendue de haut en bas, ils viennent
faire saillie dans le vagin en dédoublant aussi la lévre correspon-
dante et en la faisant procider en bas. Les corps fibreux peuvent
augmenter dune maniére indéfinie ; ainsi il n’est pas rare de les voir
s'élever au niveau de l'ombilic et méme au-dessus. Dans cet éial,
Putérus semble renfermer un produit de six mois ; mais ce qui pour-
rait encore tromper, c'est la présence d'un bruit de souffle que I'aus-
cultation a permis quelquefois de constater. Ce bruit se passe dans
les parois de l'ulérus ou dans les vaisseaux voisins, de méme que
celui qui existe pendant la grossesse; il a la méme origine, i'p‘est dit
a la méme cause, soit au développement du sysléme vasculaire
(Dubois), soit & la compression par la tumeur (Bouillaud).

Si les hémorrhagies se succédent, leur fréquence rend les malades
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d’'une extréme faiblesse; les chairs sont flasques, leur peau est pr&le,'
blafarde; elle a la couleur de la cire qui a vieilli. Les muqueuses
sont décolorées, les veines sont plates, la face a une boullissure par-
ticuliere; la mort peut arriver. Mais la maladie a rarement une marche
rapide el une terminaison aussi funeste; ainsi, souvent les hémor-
rhagies s'éloignent de plus en plus, finissent par cesser compléte-
ment, et alors les accidents disparaissent par degré; les femmes re-
viennent & la santé, et n'éprouvent plus que la géne résultant de ia
présence de la tumeur, & laquelle elles shabituent bientot.

Mais il arrive que les malades qui ont eu des hémorrhagies pen-
dant longtemps ont des symptomes de congestion cérébrale assez
grands pour entrainer la mort. Au mois de juin 1856, & 'hopital des
Cliniques, était une malade qui avait eu quelques étourdissements,
un peu de eéphalalgie, mais & un faible degré; le peu de gravité de
ces accidents s’expliqua par la raison que cetle femme n'était pas
complétement soustraile aux pertes sanguines, bien que plus modé-
rées .« dépendant d'un corps fibreux situé entre les parcis uté-
rines.

A l'arrivée de la ménopause, commence l'atrophie de Futérus et
- _delatumeur. M. Nélaton a remarqué que celle période est beaucoup
plus tardive qu’a I'état normal.

DIAGNOSTIC.

Toute tumeur qui fait saillie au-dessus des pubis, et qui dépend
des ovaires, des trompes, de l'intestin, peut élre confondue avec un
corps fibreux de I'utérus. D'une maniére générale, on peut distinguer
lesaffections qui tiennent & la matrice de cellesqui se sont développées
dans les organes que j’ai énumérés, en pratiquant avec soin en méme
temps le toucher vaginal et la palpation de la partie inféricure de
Tabdomen; une légére pression en différents sens, le choe de la
percussion, se transmettent au doigl appuyé sur le col, tandis que
si on déplace une tumeur appartenant aux autres organes, si on la
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percute, le mouvement qu'on lui imprime, le choc qu'on lui fait
éprouver, ne sont pas senlis par le doigt qui a été introduit dans le
vagin.

Mais quand l'utérus a contracté des adhérences avec les tissus voi-
sins, ce qui est rare dans le cas de corps fibreux interstitiels, quanld
la tumeur a acquis un volume excessif, ce moyen, loin d'étre suffi-
sant, peut méme tromper. Il faut avoir recours aux antécédents. Si
la maladie a son siége dans l'ovaire ou dans la trompe, la tumeur a
commencé i paraitre dans la fosse iliaque correspondante et dans son
développement; elle a gagné la ligne médiane du ventre. Si elle tient
a I'intestin, l'interrogation que I'on fera subir & la malade apprendra
qu'a une époque antérieure il s'est manifesté des accidents d'une
cerlaine nature qui pourront mettre sur la voie. Enfin c’est spéciale- -
ment dans les cas douteux qu'il faudra appeler'd son aide tous les
signes que peut fournir I'examen de I'utérus.

Les tumeurs fibreuses interstitielles peuvent simuler :

1° Une grossesse. Si on cherche & constater en méme temps par
le vagin et I'hypogastre la présence d'un corps fibreux dans l'uté-
rus, on reconnait & cet organe upe forme irréguliére relativement
a celle de l'utérus distendu par le produit de la conception. Dans
ce dernier cas, en effet, la matrice affecte une forme spéciale qui se
rapproche de celle d’'une poire renversée ou d’'une bouteille dont le
goulot serail en bas (1). Au palper cet organe est égal , sans saillie,
et offre une élasticité,, une mollesse toute particuliére. Si I'embon-
point du sujet, en rendant 'exploration difficile, laissait le chi-
rurgien dans I'incertitude , la marche de la maladie, les modifica-
tions fonctionnelles, lui fourniraient des signes non équivoques.

2° Cancer. Dans la prémit‘:re période, il arrive que la malade est

(1) Legons orales de elinique chirurgicale, M. Velpeau.
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toujours bien réglée, qu'elle n’a pas d’hémorrhagies, ni d'écoule-
ments blancs; alors le diagnostic ne repose que sur quelques pro-
babilités, et tous les auteurs reconnaissent qu'il est presque impos-
sible de le distinguer des corps fibreux. Mais la marche de Ia
maladie n’est pas la méme dans les deux cas. Chaque affection revét
bientdt la physionomie qui lui est propre; ainsi les corps fibreux
ont une marche lente , ils se développent pendant un temps illimité,
en ne produisant que des accidents locaux, méecaniques, tandis
quaprés une durée de six mois au plus, le cancer se ramollit, s'ul-
cére et s'accompagne de troubles symphathiques du e6té du tube di-
gestif, d’'amaigrissement , de phénomenes fébriles et d’état cachee-
tique. L'utérus est le siége de douleurs que le toucher augmente,
les écoulements sont fétides. Les tumeurs fibreuses. au contraire,
ne font naitre rien de semblable , & moins qu’elles ne finissent par
amener des pertes abondantes qui rendent les femmes anémiques.

3° Polypes. Les polypes, qui ne différent des tumeurs dont nous
nous occupons que par leur siége et par leur forme, présentent les
mémes états pathologiques et les mémes accidents ; cependant les
hémorrhagies sont plus tardives dans les corps fibreux. On distingue
ces deux affections en examinant atlentivement la cavilé utérine
avec une sonde mousse ou avec le doigt , selon I'état de dilatation du
col. Le col étant dilaté, on introduit le doigt dans la cavité ulérine
et on parcourt toute la circonférence de la tumeur, si ¢’est un po-
lype; si on ne trouve qu'une portion de sphére ou d’ovoide , c'est un
corps fibreux.

4° Corps [ibreux sous-péritonéaux. Ceux-ci ne peuvent étre con-
fondus avec les corps fibreux interstitiels; munis, dés leur origine,
d’'un pédicule gréle et long, ils ne font plus corps avee I'utérus
qu'incomplétement , ils vivent indépendants, n’ont pas sur lui l'in-
fluence du développement hypertrophique et n’occasionnent pas
d’hémorrhagies.
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5° Renversement incomplet de ['utérus. Quand le corps fibreux
oceupe la paroi du fond, le doute est d’autant plus fondé que les
deux maladies se montrent de la méme maniere, qu'elles offrent
les mémes symplomes, qu'elles causent les mémes accidents et que
leur aspect est le méme. Pour établir le diagnostic dans ce cas, il
faudra se rappeler que, dans le renversement incomplet, la tumeur
est trés-douloureuse au toucher, réductible par la pression, que la

cavilé utérine n'a pas augmenté de capacité, et que le col n’est'pasf

effacé.

Le col n’étant pas dilaté d'une maniére suffisante pour permettre
‘introduction du doigt, on peut encore reconnaitre le siége des
corps fibreux avee le cathéter de Simpson , modifié par M. Huguier.
On présumera un corps fibreux de la paroi du fond, si la sonde
portée dans la cavité utérine y pénétre d'une quantité moindre de
5 cenlimétres. Ce soupgon deviendra une certitude si, en soulevant
ensuite le fond de 'organe avec I'hystéromitre sous la paroi abdo-
minale , la main placée a la région hypogastrique sent la tumeur.
Mais il peut arriver que la main ne sente ni 'instrument ni la tu-
meur ; on doit supposer alors qu’entre eux deux existe autre chose
que I'épaisseur du fond de I'ulérus et de la parci abdominale. Si le
corps fibreuxoccupe la paroi antérieure, la sonde parcourra une ligne
courbe concave en avant, et d’autant plus prononcée que la tumeur
est plus saillante.sSi le corps fibreux occupe la paroi postérieure, la
courbe déerite par I'instrument est en sens inverse que dans le cas
précédent ; mais on aura, pour appuyer son pronostic, les signes
fournis par le toucher rectal. Le corps fibreux occupe-t-il le coté
droitou le coté gauche, le coté vers lequel sera tournée la concavité
de 'hystérometre indiquera la situation de la tumeur.

PRONOSTIC.

Le pronostic des tumeurs fibreuses interstitielles n’est pas géné-
ralement grave ; elles sont compatibles avec la vie, cependant elles
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sont quelquefois compliquées d’accidents qui devront faire varier le
pronostic; c'est ainsi que, si elles occasionnent des hémorrhagies
fréquentes et abondantes, elles peuvent précipiter les femmes dans
le marasme, et méme devenir une cause de mort; au contraire, si
elles ne dérangent que peu ou point la menstruation, si elles ne
donnent lien qu'a quelques légers écoulements séreux ou sangui-
nolents, elles ne produisent pas un changement notable dans la
santé.

Il est un autre ordre d’accidents que font naitre les corps fibreux
et qui doit encore aggraver le pronostic; je veux parler des per-
wrbations dans les fonctions qui se manifestent a la suite des pres-
sions exercées sur les parties voisines : ainsi, dans certains cas, les
intestins se trouvent refoulés ou comprimés, il en résnlte des alter-
nalives de constipation et de diarrhée ; dans d’autres cas, les fone-
tions de l'estomac sont troublées, ce viscére est déplacé, et des
vomissements surviennent; enfin ¢'est encore par le méme méca-
nisme que se produisent la dyspnée, I'ascite, la paralysie des extré-
milés inférieures.

La présence de ces corps fibreux dans les parois de I'utérus est
encore une circonstance excessivement facheuse pendant la gros-
sesse, pendant I'accouchement et aprés 'accouchement.}

Les femmes qui portent une tumeur de ce genre ne sont stériles
que si les orifices des tempes sont oblilérés; mais on s'accorde a
admeltre qu'elles avortent, a cause de la difficulté qu'éprouve
lutérus & se développer pendant les derniers mois de la ges-
tation.

Pendant I'accouchement les eas fibreux peuvent, d’aprés leur
siége, rendre le travail plus long, former un obstacle infranchissable
i lissue du feetus, et nécessiter I'opération césarienne, comme le
prouve le fait de M. Huguier présenté a la Société de chirurgie (dé-
cembre 1854).

Chaussier a présenté a I'Ecole de médecine I'utérus d’une femme
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morte en travail 4 la Maternité, par suite d’'une tumeur fibro-carli-
lagineuse, du volume du poing, formée dans I'épaisseur du ecol.
L’obstacle opposé par cette tumeur a éité tel que la téte de I'enfanta
é1é écrasée dans son passage & travers le pelvis. Enfin, aprés l'ac-
couchement, elles peuvent étre la source d’hémorrhagies mortelles
en s'opposant au retour de I'utérus.

TRAITEMENT.

Le traitement des corps libreux est palliatif ou curatif. Bien que
le traitement palliatif exclue la pensée d'une curation immédiate, le
médecin, en présence d'une de ces productions, n'en a pas moins
d'importantes indications & remplir. Le but qu’il doit se proposer,
c'est de conduire la malade jusqu'a I'dge critique en conjurant jour-
nellement les accidents qui se manifestent. Ce préceple est fondé
sur ce fait, que M. Nélaton a eu 'occasion de constater un trés-grand
nombre de fois, lorsqu’il était chirurgien de la Salpétricre, que ces
sortes de tumeurs, une fois la crise menstruelle passée, restent or-
dinairement stationnaires, qu'elles cessent de donner lieu 4 des hé-
morrhagies , et que les femmes qui les portent peuvent parcourir
une longue carriére sans en étre insensiblement incommodées.
Toute la question revient & gagner du temps, & prévenir ou a dimi-
nuer les hémorrhagies qui rendent les malades anémiques, a calmer
les troubles des fonctions dont la continuité débilite de jour en jour
Porganisme.

Les moyens les plus rationnels que le médecin peut prescrive
dans ces cas sont le repos, le décubitus dorsal rendu permanent &
'apparition de Ja moindre douleur, et surtout pendant toute la pé-
riode menstruelle ou pendant une hémorrhagie; autant que possible
le bassin doit étre élevé; des boissons froides et acidulées doivent
étre données. Quand les hémorrhagies sont plus abondantes, on fait
des applications réfrigérantes sur la partie inférieure de Pabdomen
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et sur la partie antérieure des cuisses. Enfin on applique le tampon-
nement si la gravité de la perte I'exige.

L'expulsion spontanée des corps fibreux a fait penser a quelques
chirurgiens, qu'en administrant la sabine ou le seigle ergoté, elle
devail exciter la contractilité utérine et favoriser cette sorte d'énu-
cléation.

On peut donner a I'intérieur I'iodure de potassium, badigeonner
I'abdomen avec la teinture d'iode, appliquer I'emplatre de Vigo et
de cigu& sur la tumeur. Mais ces moyens de peu d’importance ne
doivent pas faire négliger de remédier &4 I'anémie produite par les
hémorrhagies ou les flueurs blanches, en donnant des toniques, du
quinquina, du fer, quelques amers, une alimentation substantielle
peu abondante. Il faudra prévenir toute cause d’affaiblissement,
vaincre par des lavements émollients la constipation habituelle qui
résulte de la compression produite par la tumeur, pour éviter la
diarrhée, résultat de I'irritation que produit I'arrét prolongé des
mati¢res stercorales dans I'intestin.

Je terminerai ce qui a rapport au traitement palliatif, en rappe-
lant que le moment le plus favorable de son application sera a
I'époque critique, atlendu qu'aux époques anlérieures, la menstrua-
tion entretient sur I'utérus une fluxion l:'['ui facilite I'accroissement
du corps fibreux. '

Traitement curatif.

Louis (1) établit théoriquement la possibilité d’attaquer les con-
~erétions calculeuses renfermées dans la cavité utérine ; mais il ne
pense pas que l'on peut enlever les corps fibreux développés dans
les parois. Bayle, Roux (2), Boyer, Dupuyltren (3) et Gerdy, profes-

(1) Mémoires de I'Académie, t. 11, page 102,
(2) Mélanges de chirurgie.
(3) Legons orales de clinigue chirurgicale, t. 1V.
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sent la méme opinion. M. Velpeau, dans sa derniére édition de mé-
decine opératoire, a l'article Polypes, parle du procédé que l'on
pourrait employer si la production morbide n’est pas pédiculée et
recouverte du lissu naturel. En 1844, Amussat publia un mémoire
sur la possibilité d’extraire ces tumeurs, lorsqu’elles sont encore
contenues dans les parois utérines.

Depuis lors, MM. Lucien Boyer, Auguste Bérard et Maisonneuve,
ont pratiqué cetle opération. b

Eztirpation des corps fibreuxw renfermés dans Uépaisseur des parois
3 du col.

HManuel opératoive. 11 y a deux procédés :

1° Incision. Sile corps fibreux est petit, une incision simple
portée prés de la base de la tumeur est suffisante. Ensuite, ou tente
I'énucléation que P'on peut aider par des tractions exercées au
moyen d’érignes.

Si le corps fibreux est gros, une incision cruciale est préférable.

-

2° Excision du col. Le col de I'utérus étant abaissé, un aide main-
tient les tractions & un degré convenable, et le chirurgien éeartant
avec les doigts de la main gauche les grandes et les petites [evres
emporte d'un coup de bistouri tenu de l'autre main la portion
excédante du col.

Extirpation des corps fibreux du corps.

La dilatation est 'opération préliminaire qui doit sanctionner le
diagnostic, indiquer le siége et favoriser I'extirpation du corps fi-
breux. On peut 'obtenir par l'introduction dans le col de bougies
de plus en plus grosses, laissées & demeure, ou bien encore par |'é-
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ponge préparée ; mais M. Jarjavay (1) reproche i ce dernier moyen
d'amener une dilatation trop rapide. M. Lucien Boyer s'est servi
de pinces & pansement dont il écartait modérément les branches: ce
procédé de dilatation, quin’agit que sur deux points opposés du col,
ne présente pas l'avantage du dilatateur de MM. Busch et Huguier
qui porte sur tous les points de la circonférence.

Manuel opévatoire. Aprés avoir débridé le col suivant son dia-
métre transversal et séparé avec le doigt ou I'onglet, le corps fi-
breux de la coque utérine qui le renferme, Amussat fixe des pinces
de Museux sur la tumeur & laquelle il cherche & imprimer un mou-
vement de torsion. Tandis qu'avec le doigt il poursuit I'énucléation,
il faut exercer de fortes tractions dans un sens oblique et en bas.
Dés que la tumeur s’est avancée tant soil peu vers le col, il place des
érignes suceessivement les unes au-dessus des autres, jusqu’a ce que,
parcourant toute I'étendue du corps fibreux, on atteigne la partie
laplus reculée qui se trouve ainsi attirée vers 'orifice du col, tandis
que la partie qui était antérieure se trouve portée en arriére et sort
la derniére.

Procédé de M. Maisonneuve. Quand la tumeur trop volumineuse
ne peut ni s'abaisser en masse, ni tourner sur elle-méme, il faut la
diviser: pour cela on maintient avec une seule érigne de Museux le
coté droit de la tumeur, puis & I'aide de longs ciseaux courbes sur
le plat, on incise sur la ligne médiane toute la portion de la tumeur
déja énucléée, de maniere a la diviser en deux moitiés égales, I'une
droite et l'autre gauche. La portion sur laquelle est fixée la pince
de Museux peut alors s'engager dans l'orifice, s'abaisser de quel-
ques lignes et devenir accessible al'index gauche qui continue I'énu-
cléation, tandis que les ciseaux prolongent la division verticale.

(1) Des procédés opéraloires des corps fibreuz , thise de concours,
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A mesure que l'on incise, la moitié droite de la tumeur s'abaisse,
et I'index peut I'énucléer plus haut. On arrive ainsi, par la combi-
naison de ces (rois manceuyres, incision, abaissement, énucléation,
au quart supérieur de la tumeur. Arrivé a ce point, 'abaissement ne
se fait plus qu'avee une extréme difficulté. Alors on doit dédoubler
la portion méme que 'on est en train d’extraire. Pour cela, les ci-
seaux courbes, toujours guidés par I'index gauche, attaguent celte
moitié de la tumeur d’arri¢re en avant et de bas en haut. Cette ma-
nceuvre, en amincissant la partie sur laquelle on agit, facilite son
abaissement, et I'on péut continuer I'énucléation jusqu'a la partie
supérieure.

Dés lors, I'autre moitié du corps fibreux, restant dans une large
cavité, ou il est facile de manceuvrer, M. Maisonneuve termine comme
dans le premier procédé.

Eztirpation incompléte de Auguste Bérard.

Elle consiste & attirer une partie des corps fibreux vers I'orifice
du col et a arréter l'opération; puis on donne du seigle ergoté
pour provoquer les contractions utérines.

Amussat et M. Maisonneuve conseillent de pratiquer I'extirpa-
tion des corps fibreux intra-pariétaux, si les hémorrhagies répéiées
ont entrainé une faiblesse extréme et un épuisement profond; si la
tumeur ne siége pas dans le fond de 'organe, si elle est volumi-
neuse, sans cependant dépasser une certaine limite, si elle n’est pas
trop dense et si elle est unique ; mais il est rarement possible d'affir-
mer qu'une tumeur de cette nature remplit toutes ces conditions.

Examinons maintenant les résultats des opérations : Amussal a
pratiqué avec succs I'extirpation de deux de ces corps fibreux, les
deux opérations offrent de triés-grandes difficultés; la premiere
dura deux heures un quart, la seconde cinquante minutes; elles
ne donnérent pas lieu & une perte de sang inquiélante ; mais elles
furent suivies d’accidents nerveux et inflammaltoires trés-graves:
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cependant les deux malades se rétablirent. Sur june troisieme
femme confiée aux soins de M. Boyer, l'opération ne fut ni moins
longue, ni moins laborieuse; aucun accident ne se montra pendant
sa durée, qui fut de deux heures; mais les accidents conséeutifs ame-
nérent une terminaison funeste. Depuis cetle époque, M. Maison-
neuve a pratiqué I'opération deux fois; Auguste Bérard, une; sur
ces trois cas, il y a eu un succés.

M. Huguier a rapporté & la Société de chirurgie, en 1849, un cas
qui appartient au service de M. Robert. Ce chirurgien, sur 'avis de
Récamier, tenta I'opération; mais les tractions exercées pour enle-
ver celte tumeur furent sans effet, et la malade mourut deux jours
apres de péritonite. L'autopsie démontra que la tumeur était fer-
mée dans I'épaisseur des parois extérieures, et composée d’agglo-
mérations multiples.

Mais tous ces faits ne sont pas de nature & encourager de nou-
velles tentatives, et les difficultés, quelquefois insurmontables, la
durée et la gravité de I'opération, font un devoir au chirurgien de
se horner au traitement palliatif.
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