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Yai I'occasion de voir trés-fréquemment dans mon ser-
vice de Saini-Lazare des kystes et des abeés développés dans
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les grandes levres ; ce sujet a aftiré plizs d’une fois Yatention
des praticiens, et il y a peut-2tre peu de choses A ajouter '
ce qu’on ena déja écrit ; pourtant Ja multiplicité des affections:
de ce genre qui m’ont passé sous les. yeux m'a déterminé
a essayer d'en présenter une nouvelle histoire. Je vais donc
grouper le résuliat de plusieurs observations, pour fuire
connattce les divers modes que ces maladies présentent , et
je donnerai d’'une maniére compléie fes cas les plus intéres-
- sants. ' -

Les kysles des grandes lvres sont des affections: qu'on
rencontre souvent dans la pralique; mais, soit que les
femmes du monde préférent garder ot cucher le plos long-.
temps qu’elles peuvent une affection qu’elles avouent avec
répugnance, el qui peut &tre portée pendant un temps plus
ou moins long sans danger , soit que I’irritation portée sur:
ces parties et souvent répélée y délermine la formation de-
ces affections, il est cerlain que les kystes sont beaveoup
plus communs dans la division des filles publiques que dm
tout aulre service de femmes.

Ces tumeurs occupent ordinairement une sénle lam >
plutdt Ja gauche que la droite; lorsqu'il y en a des deux:
c6lés, ces tumeurs sont souvent 3 Ia méme hauteur. Lotse
qu’elles n’ont pas acquis de grandes dimensions, elles pea-
vent ne pas paraitre & lexiérieur : développées a l'orifice
du vagin, ellés font & peine saillir ]a muqueuse qui recou-
vre le cblé inlerne de la grande l2vre ou le repli de la pe-
tite; il m’y a aveun changement de coulear & Ja peaw. Le
toucher fait sentir & I'intérieur de la lévre une wimeur ar-
rondie qui parait lisse, souvent dure, quelquefois, élasti-
que ; enfio on peul y sentir une fluctustion manifeste, Ces
temeurs sont ordinairement indolentes, et peavént &tre
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pocis donvent un grand nomhbre d'anndos save Miftner,
d"auire ingonvénient que la géue qui résylie dy poids o1 de
Is grosseur. Je voin des femmes qui porient des kysies deg
grandes Lpvres depuis plus da vingt ans, sang ¢o avair jae
mais 646 inppmaneding. 1y 3 aussi deces kysles gui s¢ umé—~
flent rapidement; Ja peau gui les reconvie rougit &t devient
doulourensa ; ces circanslances sg renouvellent aprig des
falignen » la marcha, qu 3 I'époque des rogles,

Ces tumeurs sont assez ordinairement placées au-dessous
de b muguense, pourtapt on Jes rencontie aussi placpes
peefondément 33 wiliew des Lssus , elles sopt presqus lov~
joyrs aprondies el globpleuses, J'en ai repcontré qui fov-
Baigni 4p chapeler composd de plusieurs kysies s'élendant
done touin 13 Jongmenr du yaging j'al vu aussi deux kystes
aoolés de Whe manipre que, l'extrémité de Vun paraigsant
A bp geande Javie, om plit croire en avair débamassé la mae
lade, aprs Vavoix opvert. Ce ne fuf que plus wrd gue
j"mq‘“ﬂ! dw cdiédy fond de ¢o kysie déjd ouvart, il y
avait un pelit orifice conduisanl 3 ung poche plus yoluyain
noNee, Mvani Jes pareis du Yagin, ¢ qui keissit Soamder
daputia U'gpération ppe humens épaisse ; 3lors, ayans fandu
nle colie pache dans ha direclion du vagin, o ayan éearid
las bords de cetie plaie da manitre que le fond du kyste -
vt & Vexsézions, da malade obsine upe guérisen complinay

Aas kynies didérent entee eux autapt par jesr wolumag qua
pay v nanee. On 21 ¥oit 30us Ja muquense vaginale g
ot Jo dismbired’un pois, et progeessivement il ¥ en a -gui
oni des. shisemsions tris-congidorables. Leg prowaiere &'0ln
vioml quebpackois d’oux-mésaes, ils sout e plua seuvent
setnplis Uu d'nn Mguide péroux , entitrepont: inedlar, ow
d'wno hasaqur, Cpeieid;) pluanie, de coulgur jaundire o
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opaline ; cette humeur- devient puralente larsque les parais
du kyste s’enflamment, elle pouyrait faire croire & un abeés,
Lorsdue ces' tumeurs s'ouvrent naturellement, leur orifice
ne s¢ referme pag, il sa réteéeit, la séerétion de 'humeur
conlinue & g’y fairc, elle remplit Pespice de sac qui en es|
Ja suile , el se vide de temps en temps: Elle irrite, enflamme
les parties voisines , y cause des abeés; la seul moyen d'é-
viter ces accidents est d’ouvrir assez largement ces tumeurs
pour que le fond puisse se rapprocher.

Ces kystes peuvent acquérir assez rapidement de grandes
dimensions, ils dépassent facilement la grosseur d'une
noix. lls sont remplis par wne mali¢re liquide; tantdt Ia’
fluctuation y est manifeste, d’autres fois la membrane du-
kyste est forl distendue par la matidre qui y est accumulée,’
la tumeur semble formée par un tissu dur, sans élasticiléy
cependant 'ouverture de ces kystés donne issue 2 un Kquide'
tan(ot purulent , tanidt d’une autre nature. -Rien n’est plus
variable que la nature des malieres que [ces kystes renfer-
ment , depuis le liquide le plus clair et le plus tfansparent
jusqu’d une malitre épaisse, noirdtre et ressemblant 3 da
méconium , depuis un liguide purulent jusqu'a un ichor
sangninolent. ¥'ai méme va ¢e8 lurewrs eontonir ug sang
qui avait 'apparence du sapg veineux pur. Rien n’est plus:
comman; logsqu’elles sont owuvertes, que d'en voir sarlic
du sang aux époques mensiruelles. La malidre peot @ire
inodere, d'une odeur bule ou bien fétide; elle coniracte.
assex souvent-l'odear dos matidaes fécnles , ainsi que.celaa
lien pour les abeis de cea parlies et de la marge de 'ans.

Lorsque cos tumeurs oat é6 ouvertes avec le bistouri, on-
il la membrang qui forme leny ¢nveloppe, blanche; orfgan

nigdo, lisse’, sdns cleison, présentant guelquefois de pelils
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vaisseaux qui rampent A sa surface, Ces membranes acquie-
rent une épaisseur plus ou moins grande que je n’ai pas vu
dépasser deux millimetres, elles ont 'apparence des synovia-
les et des séreuses par le poli et le brillant qu'elles acquié-
rent; elles paraissent tenir auvssi des membranes fibreuses
par leur résistance, elles ont dans toute leur étendue une
épaisseur semblable,

D'autres kystes renferment une matiére graisseuse, ce sont
des mélicéris, des siéatomes qui se sont développés 4 la face
interne des grandes lévres ou a intérieur du vagin, plus
consistants, plus épais que les premiers dont nous venons de
nousoccuper; I’on n’y sent jamais de fluctuation, ilssontdurs,
ou la matiére qu'ils renferment légérement ramollie permet
la dépression sous le doigl, mais il n’y a pas d’¢lasticité. Ces
kystes peuvent acquérir des dimensions trés-considérables, le
tissu cellulaire qui les enveloppe se durcit autour, de ma-
niere 4 former, 2 la membrane kyslique, une lame exlerne;
Iinterne, au lieu de-prendre I’apparence de séreuses, se cou-
vre de villosilés ; elle esl lomenteuse, ses villosités adhérent
_souvent aux maliéres qui y sonl conlenues. -

Enfin, il y a de ces kystes que I’on peat appeler fibreux,
a cause de leur texlure qui paralt consisler principalemerit
en tissu de celle nalure. Oulre celte substance qui semble
souvenl &ire la continuation de leur enveloppe qui est épaisse
et solide, on y rencontre des plagues osseuses ou gypseuses.
On voit aussi une partie de ces tumeurs &tre formée de sub-
stance transparente et gélatiniforme. Ainsi que dans les kys-
les de I'ovaire, on y a rencontré , mais rarement, des dents
et des poils. Ces derniers kystes ont donc la composition la
plus complexe, cesont anssi ceux qui offrent le plus de dan=



KYSTES ET ABCES DES GRANDES LEVRES. 3AT

gers, puisque Ja dégénérescence cancéreuse en est souvent la
suile.

* ¥ai eu occasion de voir de ces kystes acquérir un irds«
grand volume. Une vieille femme entra 2 Saint-Lazare avec
deux tumeurs occupant les grandes lévres , chacune d’elles

-avait les dimensions d’un ceuf de poule. Leur poids avail
abaissé les levres qui étaient hypertrophiées, le clitoris avait
é(é entrainé et grossi de maniére a simuler un pénis ; au pre-
mier abord, on aurait cru voir les parties génitales d'un
homme. ¥ai retrouvé la méme disposition sur le cadavre
d’une femme noyée, les tumeurs étaient encore plus yolumi-
neuses , elles élaient formées d’une subslance graisseuse en
pactie ramollie -au centre, el qui était convertie en une hu-
mear épaisse d’un vert noiritre.

La nommée Lebrun, 3gée de quarante-cing ans, ancienne
fille publique, actuellement revendeuse, entra, le 15 avril
1834, dans mon service. Elle portail & la parlie interne dé
la lévre gauche une (umeur dure, sans élasticité, qui s’élen-
dait dans la direction du vagin, proéminait sous la muqueuse,
s'enfoncant ensuite profondément ; on ne pouvait juger ens
titrement son volume qui paraissait (rés~-considérable. Cette
femme portait depuis plus de douze ans celle (umeur qui
Ia gtnait lorsqu’elle marchait long-temaps et qui I'empéchait
de s’asseoir ; sa pesanteur avail fait descendre la Jevre de ce
cdlé a plus de huit centimeétres au-dessous de Y'autre. La tu-
meur comprimail 'autre c61¢ du vagin, el celle compression
devenail parfois douloureuse. Celte femme ayant é1é décidée
a l'opération, je pratiquai une incision s'élendant sur touta
la longueur de la muqueuse de la grande levre ; celle incie
sion aurail éié insuffisante pour mellre 4 découvert une assez
grande partie de la lumeur; je fus obligé d'en praliquer une
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seconde s'élendant profondément dans le vagin , el venant
se réunir a la premi¢re en T. La dissection de celle tumeur
fut longue et laborieuse ; lisse en avant, il n'en élait pas de
méme sur les cdiés el en arridre; elle présentait des anfractuo-
sités, et il y avait des adhérences fort inlines avec le tissu
cellalaire environnant. Plusieurs artérioles furent ouvertes ,
ét j'eus grande peine & attirer ln tumeur au-dehors, elle s'é-
tendait si profondément que je craignais d’aller intéresser la
rectum. Le sang fut facilement arrété, la plaie résultant de
Yopération paraissait trés-profonde aprés I'extraction de la
tumeunr, elle fut remplie de charpie ; il ne se développa nu-
cun accident, la suppuration fut fort abondante, la guérisen
était compléte en six semaines. La tumeur étail oblongue;
elle avait quatorze centimé(res dans son plus grand diamé-
tre. Elle étail recouverie d’'une membrane kystique épaisse,
qui avail contracté des adhérences intimes avec les parties
environnantes dans plusiears poinis de son élendue. Sa sub-
stance avait dans cerlaines purties de I'anslogie avec les car-
tilages, el dans d’autres I'apparence graisseuse. Celte der-
nitre malidre formait Ja plus grande partie de celte tumenr.
Six ans se sont éconlés depuis que celle femme a &6 opérée,
plusienrs fois j’ai eu occasion de la revoir, el malgeé Ia na-
ture doutéuse de celte umeur, rien ne fait supposer qu'elle
doive reparaiire,

Mélanie Noél , 4gée de vingl-six ans, entre & Saini-La«
aare le 20 mars 1835 ; elle porte dans la grande levyre droite
une lumeur arrondie , volumineuse , qui parait placéesous
la pean, mais cetle dernidve est tuméfiée, dure, infilirée
et comme lardacée; en faisant une incision sur la longueur
dela kvre pour pénétrer jusqu'a la tumeur, la pean crie
sous le scalpe ; en Ja pressant il en sort une 36rosjlé san-
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guinolente; elle est épaissie de plus du double; le tissu
cellulaire placé au-dessous est dur et infiliré, il se confond
presque jar sa densilé avec la substance de la tumeur elle-
méme. Celle umeur est exirémement adhérente de tous
gOlés aux parlies qui 'environnent ; elle est formée d’ung
substance Jardacée, présentant quelques poinis durs, les
uns créiacés, les nulres osseux ; elle ne contient aucune
matitre liquide. Son aspect esl de mauvaise nature, la peau
gui Ia recouvre semble participer de cel éat equirrheux ;
jlenléve toule cetie porlion de peau jusqu’a I'endroit ou
ell reprend son épaisseur ordinaire et ou elle parail saine.
Les bords de Ia plaie ne furent pas rapprochés, mais rem-
plissant de charpie Ja cavilé qui était occupée par le kyste,
j'entreling long-temps lasuppuration et la malade sorlil com.
pletement guérie, sans avoir eu depuis d’apparence de ré-
cidive. 4

1l n’est pas commun d’avoir affaire 3 des kystes aussi vo<
lumineux que ceux qui font le sujel des deux observations
qui précédent. Les kystes les plus ordinaires sont de I’espace
de ceux donl j'ai parlé d’abord , c’est-3-dire remplis d'un
liquide. Dans ce cas, il cst trés.difficile de dimséquer et d’i-
soler complétement ln metnbrane kystigue des parlies euvi-
ronnantes sans I'ouvrir; il faut aveir le soin d’en diméquer'
toute la partie aptérieure et la plus accessible au bislouri ,
ou bien de I'ouvrir trds-largement, €t d’enlever toul ce qu’on
peut de ceite membrane; c’est ce qu’on peul faive avec le
bistouri, en soulevant les lambeaux avec une pihce ou aveg
des ciseaux courbes.sur le plat. Ce dernier prooédé est la
plus commode et le plus prompt. 8i on ne peul parvenir a
onlever loute ln membrane & chuse de Ja profondeur & la-
quelle elle est sivip, il faut au mains lo fendre avec le bis-
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louri boulonné, et tamponner avec de la charpie pour em—
pécher les bords de ss rapprocher. Lorsqu’une assez grande
partie du kyste ne peut &tre enlevée, il faul y déierminer
Pinflammation. Je me suis trés-souvent servi avec avanlage,
dans ces circonstances, de I'onguent styrax et du digestif
animé; au bout de quelque temps, lorsque V'inflammalion
a'été suffisamment développée, la membrane kystique est
délruite, et la plaie rentre dans les eonditions ordinaires,

Il arrive (rés-communément que ces kystes s'ouvrent seuls
par suite d’inflammation ; presque loujours I'ouverture, au
lieu d’dire située & la partie la plus déclive, est & la partie
moyenne. Le kyste nese vide pas en totalité, il se remplit et
se vide alternativernent. L’ouverlure se rapproche quelques
fois, mais non d’une maniére assez solide pour empécher
que lamatiére ne s’écoule de temps en temps. 1l y a des fem-
mes qui, réguliérement aux époques menstroelles, voient
leur kysie s’ouvrir, donner issue & une matiére sanguino-
lente, et se refermer ensuile, Lorsque ces kystes sont porlés
depuis long-lemps, leur ouverlure finit par s’agrandir et ne
pouvoir se refermer ; alors une certaine quantilé de matiére
suinte continugllement, salit les parties, coule dans le vagin,
y détermine de l'irritation, de l'inflammation, et devient une
incommodité fort désagréable.

Je dois ici rapprocher une autre lésion, qui peut &tre con-
fondue dans certaines périodes avec I'affection dont je parle,
car elle suit ]a méme marche el exige le - méme (raitement.
Les abcés des grandes lévres , maladie trés-commune, doi-
venl étre ouverts de trés-bonne heure et (rés-largement ; si
on n’agil pas ainsi, il en résulte les accidents dont je vais
parler. Dans aucune partie du corps, la membrane puogé-
nique n’est formée aussi promplement qu'aux grandes 1o-
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“vres ; si on-ouvre-ces abeés un peu tard, une membrane
semblable a celles des kysles est déja organisée, el 'on a 2a
- traiter une affection en tout parcille aux sviles d’une ouver-
tore de kyste, a cette différence prés, que comme la disien -
sion des parties s’est faile bien plus rapidement pendant la
formation d’un abc8 que pendunt celle d’un kyste, les par-
lies ont beaucoup plus de lendance & se wapprocher; alors
I'ouverture que I’on a pratiquée, ou qui s’est faite naturelle-
ment, diminue beaucoup ; elle devient wrés-petite; il s'éla-
blit une fistule d'abord incompléte, mais qui peut finir par
_s'ouvrir soit dans le vagin, soit dans le reclum. -Ainsi, si j’ai
recommandé d’ouvrir largement les kystes développés aux
grandes lévres, j'ingiste bien plus pour-ouvrir largement les
abcés des mémes parlies : I'ouveriure s’en fermera d’autant
mieux et plus rapidement, et la cicatrice qui en résullera
sera toujours bien moins désagréable que les accidents qui
proviennent de 'oubli de ce préceple, J'ai vu fréquemment
_de petits abeds des grandes lévres donner lieu 4 des fistules
borgnes, ou méme compléles, parce qu’on avait négligé de
pratiquer une large ouverture. On concoit qu’il esl aussi
fort imgprtant de tamponner le fond de la plaie, el de pro=
voguer la. suppuration, tant pour empécher Ja réunion des
bords de )a plaie que pour détruire Ja membrape kyslique.
Lorsqu'vme fistule; résultant d’un kyste ou d’unabees, est
formée, que reste-il & faire ? Elles sont souvent assez profon-
des pour s’étendre 3 cing ou six centimdtres de longuear, et
méme davantage, tantdt en suivant la mugueuse vaginale,
tantdt ens’enfoncant. dans le tissu cellulaire du périnée, ou
.gagnantle reclum, Ces fistules ont quelquefois une telle pro-
fondeur,qu’on y introduit des stylets ordinaires sans &ire ar-
_xé1é parleur fond; le doigtintroduit dansle rectum sent filer Ia
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énnde ¢ontie Tintestin -anduél ﬂl'a'vient aboutir souvént's
uné grande hauteut. Ces fistules sont lellément étroites, que
Ie stylet 'me peut dévier ni & droite ni & gauehe et qu'ﬂ
semble qu’il n’y ail passage que pour Vinstrument. Dans de
‘pareilles ‘circonslanices, j’ai fait passer une sonde cannelée
“jusqu’a V'extrémilé du sinus, puis jai introduit un bistouri
" boutonné, et j’al fendu dons toute Ia longueur de Ja fistulé.
-1l m’est arrivé de ne pouvoir introduire le bistouri avec la
-sonde, la fistule &tait trop étroild; dans ce cas, en faisant
"écarter 1’autfe cbté du vagin pour donner plus de faciliié atix
‘incisions, j’ai coupé ]a muqueuse de dehors en dedans, en
me servant de la sonde pour point d’appui. Dans aucun cas
jo n'ai vu d’hémorrhagie grave résulter de celte npératinﬂ
‘et la guérison a toujours &6 compldte. En examinant quel-
‘que 1emps aprés la place sur Jaquelle ona agi, on netrouye
‘plus de différence d’épaisseur avec les autres parties, quoi-
qu’au moment ou Fopération a éé pratiquée il eat semblé
-gue le stylet percerait au moindre effort le reclum, el y pé-
ndirerait. Mais il arvive soavent qu'on a affafre A des femn-
riies pusillanimes, qul ne veulent pas s¢ Soumetire & 'opd-
“tation ; on ne peut alors que léur Yecommander®bs soins
de propreté, des injections fréquentes dans le trajet fistuleux
poizt l¢ nettoyer des ratibres qui 4'y amassent § et malgré cés
précaulions , il est rate qu'au bout d’un certain temps ces
© fistules ne deviénnent pas compltes. Je dirai plus tand &e
qu’il fiut alovs tenter pour leur gitérison.
' Je fus appeld, au moid d’avril dernier, ¢hez une daitle
portant un abces trés.volumineux développé dans la grande
Jovke gauche, Cei abeds faidait dpronver d'awvoces douletrs b
I malade ; it Fut ouvert trés-largement , ¢ il doniba fssee &
‘uhe grande quantite d’un pus epais, hoirdte, gl AYAiC 10
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deur storcorale. Au moment ou cet abeds fut ouvert, j'iniro
duisis le doigl dans I'incision que je venais.de pratiquer, jo
trouvai le foyer profond, irrégulier et anfracluaws; la mant-
brane puogénique n’élaii pas encore développéq. Je tampon-
nai forteme nt, et j'écartai le plus possible les honls de Ia
ploie. Quoique j'ousse fendu la grande levee .dans presqug
toule sa longuéur, je ne pus empécher la plaie de se réuniy
wop 101 2 Vextéricur, L'inflammatioa chez celle femme,; d’un
tempérament mou et-lymphatigue, ciéda de bonne hews, I,q
suppuration continpait: depuis plus. de trois mois; malgré
des ipjections lantdi stimulantes, tanidt: siypliques, Lg siy~
let passe maintepanl dans. teute sh loagaeur, ep.cOwyant.lg
zedium , sans y pénéirer. Je ne reeommande plus 3 optle
fenime que des soins de propreié, des injections [réquentey
dans le trajet fistuleux, pour empécher quﬂ,lfhumeuf ng sy
amasse, et que le fond, en s’enﬂammm}l, o forms unﬁ
fistule compléte. . :

¥'ai vu ces abeds guéﬂr aprés avoir &6 lung-len;ps pom.ﬂ
¢l ayan} la formation d’une fistule complele. Voiei ce qui sp
passe : L'inflammation se manifeste prds de I'ouverture fisy
tuleuse , soit en dedans, soit en dehors ; celle inflammation,
d’abord bornée; occasionne une petile tumsur semblable &
un furoncle, qui bsenidt s'abeide, s’onvze naturellement, oy
bien est ouverle au mayen d'un cdup de lancetle; mais,
dans tous les cas, uue fois 'ouveriure élablie, il y a biexuét
eommunication enire le foyer de l'abcés et la nouvelle our
werture ; une sonde y pénétre avec facilié ; il y a.dong up
pont qui sépare les deux isaues; il est souvent délruit de
Jui-méme par l'inflammation gui se commanique.de. pro-
che en proches si I'inflammalion est limitée on coype celip
dride ; alors Forifice de la fistule sa rouve. agrandi , il de-
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vietit facite da porter jusqu’a son fond des pansements exci-
tants ; biemét on voit ce fond se rappracher; et la gaérison
s'oblient compldtement.

Cher tnb persorine que-jo soignais dernitrement , la mar<
che fut telle que je Vindigue; ln fistule élait trés-profondes
Au beut d'un certain temps., il se forma au-dessus et en
desduns de I'ovifice de ki fistule un nouvel abods assez petit
qui - comtimuniqua bienlot .aveo le premier, . de sdtte qu’il y
avait une bride asbes large entre les deun orifines, Jo com-
iehoal par réunie Jes deux ouverlures; ce qui me doona
plits 86 facilitd pour introduire on. bistowri- boutonné, aveg
leqtiel jé fermidis lu fistuié dane. oute sa longuenir,

"+ Apies des kysiss ou des nbdes des gigndes lévres, il se
@dveloppe souvenl plasieurs petits abeds qui se suectdent
pebdant plusieurs moisy tous findssenl par commuiiguer
arvet Jd-promier trajor fisluleux. 1l .faut.alors réunic ehaque
ouverlure & la premiére 4 mesure gu'il en patait une hou=
velfe | par oo imoyen , Porifice pe se réiréeit. pas, et la gué-
#ison finil par s’obtenir: Unl ded faits les plus graved que j ‘aig
rélicotities dans de genre esl. le suivant i -

« 'Lotiisg D:...5 8gée de seiwe ans, l‘ulunnﬁéalmm
pate, officier en .parnisen dans une ville du widi, 3 va de
N5 Atiiis- poar la vanvener 3 Paris elica sa mitre. Col horhme
abusa de teite jetne @ile pendant Ja roule, et abandenni
‘thins un 1ibke] uprés avoit infectéode la syphilis, 1a jeunefills
T84 deuk thois sans secours, samd trhitements ; I'inflammas
ion 4"émpara des parties , en meine temps gue.des m
1 8¢ Wphaliohs o'y développaient. Lorsqu'elle arviyn dans
ioh servige ) fe8 parlies gépitales émivat cduvertes de véigés
HioHe 5 Un abedsy qui Yéwit développd dana la Rvre geie
*he; o't Gavers ssul & # on émil bigallé une Ssiule ink
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complete dont le ford reposait sur Fintestin rectum. Cetlo
jeuns fille fut mise au (raitement anti-syphilitique complet
3 son enirée & Sainl-Lazare, en méme temps qu'oir femait
‘de ealmer l'inflammation avec les bains et les applications
‘émoHientes. Ce traitement Pt suivi pendant un mois avant
‘d’enlever tucune -yégélation ; alors elles furent coupées et
‘eaulérisées avec le nilrate d’akgent. Le teaitement , suspendu
‘pendant hirit jours, fut repris avec le proto-iedure dé mer-
cure et la tisane de Feltz, Poutés les végélations guérissent
‘et e tepuliulent plus aprés deux mois de tmaitement. Gest
wlors que f'essayai-de donnet une meilleure direction b 1'ou-
~verture fistuléusa : élle est agrandie, la cavité est tamiponnéo
uvec lacharpie enduite d’un onguent digestif, mais celte pre-
whidre incision ne suffit pas pour la guérir. Un autre-trajin
Jfistulenx se maniifeste trois semainesaprs, en dehors el en bas:
"te tafet est réuni au premier et pansé de la m&me manisre,
‘Peux mois plus tard, une autre ouverture se forme au-des~
sous de celle que jlavais pratiquée ; une sonde qui-y esl in-
froduite péndtre & quatre cenlimilres ; des injeclions faites
dans cetle ouverlure vessorteat -au-desus par V'anelenne fiy-
tule, Vespate qui-les sépare est coupé. Enfin, deux nulres
petits abeis se développent entore ; ouverle avant ledr eom-
plele-matarité, Ia sonde pénelre égalément dans te-premier
foyers des inéidions vinrent aussi les réunir: Ce fut ln-der~
nidre opération l'orifice prithitif, enlouré de tous coms par
fes trajels ouverts, ’est blentot refermé. La jeune: fifle soilit
enfin-de I'hospiee: entierement gﬂérie mais aprés un séjuui'
de plus- d’une année,

Gette derniere observation, qui est celle d’'une fille-ate
teinle d’une -maladie sypinliuQua grave , qui a dé-contric
Yuer, ainsi que la-constitation délicate de fa malade,  ent
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tretonir et & compliquer la guérison de cette longue affuce
yion, me rappelle un fail que J'ai souvent observé, el qui,
je crais, n’a 1€ écrit nulle purt,

On rencontre des femmes portanl des végélations agglq-
mérées en une plague arrondie, bicn circonscrite, variant
de dimensions, ais ayanL leujours au moins un cenlimatrg
el (rois au plus de diamatre. Cette plaque est formée de pe-
lites végélations pressées les unes conure les aulres, assez
¢levées an-dessus du nivean de la peau, mais déprimées ap
centre, Ceite plague, cst. assez souveni solitaire, c'est-a-dire
que la femme ne présente sur les parties aucune aulre yégée
tation ; d’autres fois, il y a quelques végéiations dissémis
négs..Si.on coupe sans y faire plus d’altention cete plaque,
qu’on la caulérise souvent el en apparence profondément,
on.né larde pas & voir reparailre_cetle végélation affeclant
toujours la méme forme, malgré le trpilement antisyphilis
tique, malgré les opérations fréquemment répéiées. En exa-
minant le centre légérement déprimé , en pressant autour et
sur Ja végélation elle-méme, on verra sortir de ce centre up
pen de matidre, soit puralente, soil un liquide blanchéire,
En écarlant les végétations du cenlre, on lrouvera une Ot
verture {rés-pelite, el il n’est jamais douleux de pouvoir y
pénélrer avec un stylet qui s’enfonce 3 une profondenr plus
ou, moins grande. 1l est donc démontré que 'on a, dang
celte circonstance, affaire & un kyste ou 2 un ancien abeés
ouverl et resié fistuleux ; les bords et I'orifice interne de la
fistule se sonl garnis de végélations que I'on ne peut fair
disparaitre qu’en fendant le kyste dans toute sa longueur,
H n'est pas rare alors de voir tout I'intérieur de co kyste
couvert de végélations ; mais, dans tous les cas, ceits petilg
opération et le traitement apjisyphilitique en fonl toujours
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jestice. Dams® le commencement de ma pratigue 3 Saiat-
Lazare, j'eus l'occasion d’observer pour la premiére fois ce
fait. Yoici ce que je retrouve dans mcs noles :

‘Viocent , agée de vingl ans, entra le 49 juillet 1833 a
Saint-Lazare pour des végétalions trés-considérables et nom-
breuses aux parlies-génitales et a Ianus ; elle portait sur la
petite lévre droite, a I'vrifice du vagin, une végélation a.
large -pédoncule qui s'étendail jusque dauvs V'intérieur du.
vagin. Ceile végétalion de forme ovale avail plus d’un pouce
(3 cenumeétres) de diamdire, elle émit rouge, fongueuse ,-
aplatie au centre, sa forme ne pouvail &ire mieux compa-
réc qu'a celle d’une figue siche, Premiére infection ; cirtrée.
aprés deux mois d’invasion ; mise au raitement par la li<
gueur de 'Wan-Swiélen, [rictions mercurictles, sirop sudo-
riique , bains, cte. 3'excisai les végélations Lrois semaines
apris son enlrée 3 'hopital.. Malgré le traitement ha grande
plaque reparait, les autres vigétations guérissent. Je suis
obligé ‘d’exciser encore cette végélation le 22 aoat et de,
cautériser forlement ; c'est forsque 'es¢hiare est tlombée que
Jiapereois de pelites végélations qui renaissenl 3 la méme
place, et it leur centve Porilice d’un trajet fistuleux. Il est
ouvert dans loute son élenduc, et débavrassé des végétations,
qui oecupaient I'intérisur.de ce canal. La malade sort par-
faileinent guéric le 23 seplembre,

Ce [ait s’est rencontré, depuis, plus d'une fuis daps ma
pratiqucel ne m's jamais irompé. L'on peul admeltrg comme
regle géuérale que, lorsqu’on voil & la partic interre des
gwndes lovies ou & lorifice du vagin une plague végé-
tapie semblable i celle dant je viens de faire la description,
le.cenire de .cejte végélution doil communiguer. avee un (ra=,
jet fstuleux ; orr peul porier ee diaguostic , méme avint
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d'avoir pressé sur cette plaque et d'avoir vu a’échapper de |
son eentre une matiere purulente, *
Les kysles aprés avoir Elé ouverts, ou Jes foyers das Alra -
clens abegs peuvent former ume fistule compléte; j'ai dit
josqu’ quelle profondeur ces trajets pouvaient s’élendre, -
L’on concoit que ‘P'on regarde & deux fois pour opérer des:
fistulds aussi éonsidérables, lorsque surtout le Tésultat en est!
& pet pris aussi peu satisfaisant que Pinfitmité elle-méme,
Une paysarine d'ane trentaine d’anntes, des ‘environs de
Versailles, entra & Saint-Lazare, portant sur le coté interne:
inférieur de la grande Tevre droite , ¢l dans le vagin , Yoris
fice Yarge et béant d’ume fistule qui s’#endait jusqu'a plus
de huit centimitres de profondeur dans le rectum. Cette fise
tale €lait une infirmité des plus dégotrtantes 5 1a malade me
supplia de I'opérer. Aprds cetie opération , ouverture du’
vagin el I*anus ne formérént plus qu’ume espce de cloaque
dont on ne rencontrait Ia séparation qu’en écartant les 1é=
vres § ‘elle se trouvait & plus de cing cenlimétres au-dessus.
La plaie resta long-temps ulcérée, la crcatrisation ne fat
mémre jamais compleie, -C'élait peut-2ire ici' le cas -de pras’
tiquet Vautoplastie, comme dans la ruptore du périnéey
miis ;, outre que la malade ne voulut pas s’y soumeitre,
les résulats que je ‘connaissais de celte epération n’éiaient’
pas trds-encourageanis pour me la faire lenter, En-effel, it-
m'esl pdssé par les mains plusieurs malades ¢hez lesquelles
on avait voulu pratiquer la restauration du périnée; cella
opération ‘avait bien formé entre Vorifice du vagin et du
rechurn une cloison , mais ¢ fond ne s*ait pas réusi ,-de
softe que ee n’éiail quun pont qui n'empechail pas lesmas .
ttores: Fcalds de piénétrer-dang le vagin : ¢’é1iit une hrge et
nigtivelle ‘Sistule sabuttade’d 1'ancieritie. L'espace Comprig -
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entre le pont et 1o reste-de la claison recle~vaginale . éuid
soujours (rop qonsidérable pour espérer de pouvair Igs néa-
sir par wae opération nouvells. Ghes une de.qes malades ;
cotte ecloison se raulache en dehors des. partias, 3 bien
qu'ellg empcke ¢oute femume d'écactor les cuisses Fume:do
{autra ; o'est poustant de cetle malade qua plusieurs jpus-
waux de ‘médecive ont entrateny, H y nﬁiluﬂpllnl,
assez longuement leurs lecicars.

“Aimsi, lorsque la fistuie ¢st complite et profonde ,mon
avis esl que Vopéralion par incision.west plus indiguées
’si alors eseayé d'un aujre moyen coneeillé par lesauteurs,
- elqui, s'H ne m’a.pa toujours réussi, n'a pas nugmenté
Vinfirmité , ef dont mimé j'ai obienu des résulints (riseas
tishaisanty; c’est Vinjection de liquides cavatiques dans le
eandl fistulenx. Parmi.plasicurs observations , je choisis da
swivanla,’ -

La nogomée Cuirel., ioséplnne, dpée de vmgt—npl. ane ,
4ot reguele 2 juillet £885 pour un abods 2 la petits livae
gauche <ui &'élait ouvert avant son emirde b I'hdpital ; cet
abeds poraisai avoit. une. graude peofondour, it n’y ovait
pas dinflammation gudour. Lesdords. en furent emgiads, &l
je fendis la mugueute. vaginale dans .une graride étandue
pouriant le mal ne gadrit pas; ume gonde est de nobvean
imtroduite dans 'orifice, alle péndire dans le rectumi.a plup
de qmaire conjtimdires de hautewr. .Co rajet.est trop Slesida
pouy ‘qub. jo puime I'opdrer. Aprds avoir fail wider I'iptestig
je tampomne aveo des bourdonnels:de chavpie 'intdriear da
feotum , de manilre & remplic Ia.pavtie -infigieure 'de eat
inlestin et le distendre ; alors j’injectai dans le (mjet de.ia
fotale:dp milrgle .acide (d¢ smeroure Wit peu. Slenda.d'eau,
Immédialement apres je lamponnai festamaent 1o vagin;, -de
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mahnidre-d opérer unc conmpression assez: forle sur in cloison
réclo-vaginale. L'inflammation s’esl .démﬁppée.nrm ¥iok
lence; wne partie de la muqueuse vaginale entousant Porie
fice fistuleux se détache en eschares, on est obligé de calmer
cétte inflammation avec les bains. Bientét la malade éprouve
chaque jour de I'amélioration, I'inflummation finit- par cés
der entierement ; il reste pendant gnelque (emps une uleé-
ralion causée par les causliques, niais le (rajet fistuleux .est
complitement fermé, on ne peul le. xetrouver. Celte fille
sort le 46 seplembre.. . .- . .
Jai. lenté. un mode opéraloire que je n’ai essayé qu’ung
seule fois et gui.dcmonderait de nouvvélles abservalions,
Une fille entra dans .mes salles Je 14 mai 4836, portant
une fistule recto-vaginale, résultant d'un abcds -qui s'élait
formé a la partie inféricure ot inlerne d&' la geande loves
gauche. La fistule est peu éiendue, elle tombe presque idis
rectement sur le rectum : j'esshia Ia caulérisation par leni-
tsate acide de metcure g la fistule est seulement ‘plus élarh
gie. Au moyoh d’un bistoyri houtonaé et 4 lame (ris-
éigoite, dirigs. duns le sens de Ja fisiule et dont V'extrémilé
éinit regne sur la pulpé de mon index gauchc.introduit dany
*Je rectum , il me fut assez fa¢ile de-ralraichic les. bards, de
Ia. fistule de manigre 2 en faire une plaie saignadle. Ayant
passé deux aighilles dans Ja mugquense da maniére 2 faire
adbérer les bords saignpmis , jé laissai en.place pendant
Aguatre jours ces deux aiguilies ; linflammation avail-paru
absex infense pour devénir adhéaive ; pourtant le recollie-
ment.ne.s'opéraen ucyndg manu.re. el cetig fille sorut sans
&ire guérie, s vk 8
+ De celle -série Td'obseﬂaums, je <rois gn'an .-pentm

lna proposisions anivabibs :
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1° Les kysles el les abeis des grandes 1évres sont des af-
fections " assez communes. Quoique différant heaucoup entre
clles par leur nature, il arrive une période de leur existence
peudant Jaquelle ils peuvent étre confondus enseroble par
leur aspect el par le traitement qu’ils exigent.

2° L’ouverture des kystes et des abcts des grandes lévres
doit &tre faile tris-largement ; il ne fanl pas craindre d’en-
lever le plus possible la membrane dui tpisse le fond de la
caviié. B :

3° Plusieurs de ces kystes, qui sont formés de tissus soli-
des, peuven! prendre up mauvais caraciere, devenirisquir-
rheux, el I'on peut voir cel élal se communiquer aux parlies
voisines. |

4" Les abcts des geandes levres doivont dire ouverls de
trés-bonne heure, si on veut éviler qu'ils deyiemnent ets+
profonds, et qu’il ne se formie une membrane semblable &
celle des kysics. S

5 Lorsque I'on tronve sur un dos cdiés de Vorilice da vae
gin une plague de végélalion déprimée & son cenire, on
peut, de prithe abord , savoir qi'on a affiire i un ancicn
abcis-ou & un kyste, dont l'orifice est caché pu milen des
vigélations.

6° Les fistnles ineompletes des grandes lvres, (ot en g'é-
tendant jusqu’a la muquense du recium , se guérissent au
moyen d’une incision arrivan! jusqu’a leur fond, quelle que
soil leur profondear.

'T°Lorsque ces fistules sont devenues complétes, le meillour
mode, opératoire. parail éire l'injection caustique dans-le ira.
jot fistuleux, en y unissant la compression.





