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DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME 9

Chez la plupart des femmes, surtout chez celles (qui
ont eu des enfants, on peut atteindre les ovaires par la
palpation profonde, en déprimant fortement les parois
abdominales. Le bord interne du muscle psoas-iliaque
doit servir de point de repere pour cetle exploration,

Fig. 2. — Coupe horizontale du bassin chez la femme,

r) Rectum.,

1) Utérus.

t.t) Pavillon de la trompe.
o) Ovaire.

v) Vessie.

la glande se trouvant au voisinage et un peu au-des-
sous du musele. D’apres M. Charcot, la douleur ovari-
que des hystériques correspond, le plus souvent, au
point d'intersection de deux lignes, dont I'une passerait
par les épines iliaques antérieures et supérieures, et
l'autre limiterait latéralement I'épigastre. C'est par le
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62 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

core, meme dans celte forme, nous avons vy des
femmes devenir enceintes, malgré une antéflexion tel-
lement complete, que le fond de I'utérus élait silué sur
le méme plan que I'extrémits inférieure du col.

Parfois I'antéflexion coincide avee up arrét de déve-
loppement, I'utérus ayant alors les caractores que
ous avons précédemment déerits, Dans ces cas, la
déviation ne joue aucun role, c'est le développement
incomplet de 'organe qui s’oppose a la fécondation.

La rétroflexion n’empéche geénéralement pas 1'im-
prégnalion de se produire, mais elle constitue une
cause de stérilité relative, en exposant les malades a
un ou plusieurs avortements successifs. C'est ordinai-
rement, vers le troisieme mois, que 'embryon est
expulsé,

Ue que nous venons ‘de dire du peu d’'imporlance
des déviations utérines, aussi bien au point de vue des
manifestations pathologiques en général, qu'en tant
quobstacle a la procréation, nous dispense de nous
ctendre sur le traitement des diverses variétés de dépla-
cements de I'utérus, Cependant, quelquefois, I'usage
d'un pessaire approprié a pu faciliter la eoneeplion,
ainsi que Sims en a rapporté plusieurs exemples.

Pour notre part, personuellement, nous sommes de

~Mmoins en moins parlisan de 'emploi des pessaires,

dont 'usage, dans la plupart des cas, présente plus
d'inconvénient que d’avantages pour les malades. S'il
s'agissait seulement de recourir 4 un pessaire pour
faciliter limprégnation, ces inconvénients seraient
moins accuses, Pappareil ne reslant pas longtemps a
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(i1 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

ou en oblitérant le pavillon de la trompe, ce que nous
verrons & propos de la salpingite, soit en éloignant les
ovaires de leurs rapporls physiologiques, ou en entra-
vant I’expulsion des ovules par un entourage de
néomembranes (V. Fig. 13).

Si, malgré ces dilficullés, la conception a lieu, le
plus ordinairement les adhérences cedent peu a peu,
sous I'influence de la dilatation progressive de I'utérus,
Ou bien, si elles sont par trop résistantes, I'organe
gestateur est géné dans son développement, et 1'em-
bryon est expulsé prémalurément,

La fécondation suit souvent de pres la guérison de
la métrite. Aussi devra-t-on traiter I'affection ulérine
pour faire cesser la stérilité.

Les irrigations vaginales chaudes (48 a 50 degrés)
avec addition d’acide borique, sulvies de pansements
avee des tampons d'ouate iodée ou boriquée trempés
dans la glyeérine, donneront de bons résultats.

Dans la métrite muqueuse chronique, car la forme
aigué ne nous intéresse pas ici, outre le traitement gé-
néral, on aura recours aux cautérisations de la cavilé
cervicale avec la teinture d'iode, I'acide chromique, ou
d’autres caustiques. Nousdonnons la préférence a 'acide
chromique, a la condilion de ne pas employer un exeés
de liquide, et de faire une injection a grande eau,immé-
diatementapres la caulérisalion, avant de retirer le spé-
culum. C'est surtout dans les casde catarrhe abondanl,
muco-purulent, du eol, qu'on est en droit d'altendre
de bons ellets des modificalions de la muqueuse ct de
ses glandes, relativement & 1'obslacle plus ou moins
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grand que l'état de cette muqueuse et de ses produits
de sécrétion apporte a l'imprégnation. Quand les 1é-
sions existent au-dessus de l'orifice interne, ¢’est dans
la cavilé du corps de l'utérus que doit étre porté l'a-
gent modificateur,

Dans la forme de métrite dite, parenchymaleuse, les
scarifications du col sont utiles surtout dans les pre-
mieres périodes. A cette phase, principalement, un trai-
tement bien dirigé guérit souvent la métrite, et, en
meme temps, la stérilité qui en était la consequence.

On a conseillé d'associer aux scarifications, des
injeclions interstilielles de créosote, pratiquées dans le
col de l'utérus lui-méme, aveec un mélange a parties
égales de créosote de hétre pure, d'alcool et de glycé-
rine. Le spéculum ayant été introduit, on fait avec la
seringue de Pravas, chargée de la solution sus indi-
quée, deux ou trois piqures de 2 a 5 millimetres de
profondeur, dans une des levres du museau de tanche,
et on pousse doucement le piston de maniére & injec-
ter quelques gouttes de liquide. II est préférable de ne
traiter qu'une seule levre & chaque séance '.

Dans la période secondaire ou d'induration, notre
principale ressource réside dansles applications de fer
rouge sur le col. Ce moyen, trés en usage il y a quel-

ques années, est moins employé aujourd hui, malgré

les facilités apportées a son maniement par I'appareil
Paquelin.

Autant le pronostic nous parait favorable quand la
meétrite au début est bien soignée, autant nous devons

1. Auvard et Touvenain, Semaine médicale, décembre 1891.
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7o DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

dépasse les limites de la muqueuse, par la différence de
consistance des tissus. Toulefois, dans certaines condi-
tions, surtout aprés des accouchements, ou avorle-
ments récents, le parenchyme utérin, ramolli, aminei,
pourrait étre perforé avec une facilité inattendue. On
obviera & ce danger en opérant avec une curetle
mousse, maniée toujours obliquement par rapporl a
la surface.

I’hémorragie qui pourrait accompagner I'opéralion
est empéchée par les injections astringentes.

Quant a la péritonite, si redoutée autrefois, et avee
raison, pour toute opération pratiquée dans la cavilé
utérine, nous ne l'observons plus guere aujourd’hui
dans ces conditions, grice & une antisepsie rigoureuse.

‘Les suites ¢loignées du curettage ont un intérét no-
table au point de vue qui nous oceupe ici. La muqueuse
utérine ayant une grande facilité a se reconstituer, on
arrive, par ce procédé, a substituer une nouvelle mu-
queuse régénérée dans un milieu aseptique, a un tissu
infecté par les germes pathogénes, el dont les modi-
difications profondes seraient longues & dlsparaltre
en l'absence d'intervention locale.

D'apres les observations recueillies dans ces derniers
temps, 30 pour cent des malades ayant subi cetle opé-
ration sont devenues enceintes. La fécondité de la
femme, loin d'étre compromise par le curettage, serait
done, au eontraire, facilitée dans des proportions con-

sidérables .
Chez un assez grand nombre de sujets, & la suile

1. Pozzi, Traité de gynécologie, 1890, p. 210.
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ments ordinaire, et de pratiquer 'arrachement apres
quelques mouvements de torsion.

Quand le pédicule est trop épais pour permettre
I'emploide ce procédé si simple, on peut avoir recours
au serre nceud. Apres l'extirpation il est prudent de
toucher le point d'implantation avee un pinceau chargé
d'une solution de perchlorure de fer, La vaseularisa-
tion de celte forme de polype exposant, plus que pour
la variété fibreuse, aux dangers des hémorragies.

C'est également au moyen du serre neeud qu'on en-
Ieve, le plus ordinairement, les fibromyomes pédiculés
ou polypes fibreux,

Si I'ablation est impossible ou contre-indiquée, les
préparations d'ergot de seigle trouvent ici leur emploi,
soit sous forme d’ergotine ou d’ergotinine en injections
hypodermiques, soit introduites par les voies digestives.

Dans ce cas, nous préférons recourir a la poudre
d'ergot, & la dose de 404 G0 centigrammes par jour,
en intercalant des périodes de quinze jours de trai-
tement et quinze jours de repos. La cessation des
métrorrhagies, souvent obtenue sous l'influence de
ce traitement, pourrait suffire & permeltre I'impré-
gnation. Les eaux de Salies seront tres avanlageuse -
ment recommandées a ce genre de malades.

Quand la tumeur est volumineuse, on serait peut-
etre plus nuisible qu'utile en cherchant a obtenir une
conception. En effet, la présence d’un gros corps fi-
breux aggrave considérablement le pronostic de la
grossesse, soit quil y ait avortement, ou que la tu-
meur agisse comme danger de dystocie.
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"8 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

I'ovaire droit, par exemple, il gagne la trompe gau-
che, el inversement,

Divers arréts de développement peuvent frapper
ces conduits, soit & l'une de leurs extrémilés, plus
rarement dans d'autres points de leur trajet. Leur
absence ou leur état rudimentaire coincide, le plus
souvent, avee une lésion de méme ordre du eoté de
I'utérus. Les conduits tubaires sont, parfois, unique-
ment indiqués: leur lumiére étant oblitérée congéni-
talement dans toute la longueur, ou seulement sur un
ou plusieurs points. Ou bien lorifice abdominal est
rétréci et a peine visible au milieu des franges qui
manquent rarement.

Les déviations tubaires sont ®onséculives a la pré-
sence de tumeurs utérines ou ovariennes, 4 des dépla-
cements de l'utérus, et, surtout, & des inflammalions ou
4 des adhérences qui les fixent dans les situations les
plus variées. La fixation de la trompe sur un point in-
solite s’accompagne, dans bien des cas, d’oblitération
du pavillon.

Les oblitéralions des oviductes sont suseeptibles de
se produire sur un point quelconque de leur élendue ;
plus particulierement & une de leurs extrémités abdo-
minale ou utérine, soit consécutivement & une inflam-
mation péritonéale, soil sous l'influence d'un néo-
plasme ou d'un épaississement de la muqueuse.

La salpingite entrave assez souvent la fécondation,
par le fait du simple gonflement de la muqueuse, ou
par 'eflacement des plis qu’elle présente & I'état nor-
mal et ia disparition de son épithélium vibratile. Si les
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propos de la métrite. En premiere ligne, la puerpéra-
lité, et surtout l'expulsion prématurée d'un produit
fetal, ¢'est-a-dire une fausse couche de six semaipes i
trois mois.

Iin second lieu, la blennorrhagie. Celle-ci, localisée
le plus souvent dans I'uréthre ou le vagin, peut, chez
certaines femmes, envahir 'utérus et remonter de la
jusqu’aux trompes.

Il n'est pas toujours nécessaire que la maladie se
soit manifestée primitivement par une vaginile blen-
norrhagique. Elle débute, parlois, par la muqueuse
utérine et de 12 gagne les trompes. Ces blennorrha-
gies utéro-tubaires passent souvent inapercues. Elles
sonl, le plus ordinairement, la conséquence de rap-
ports avec un homme qui ne présente que les ea-
racleres d’'une blennorrhagie ancienne, et chez lequel
les phénomenes de 'uréthrite aigué ont disparn de-
puis longtemps.

Combien avons-nous vu de ménages, dont la femme
est devenue stérile dans ces conditions, sans que le
mari se doutat qu’il était en canse.

Dans la plupart des cas de salpingite, 'ovaire et le
péritoine correspondant sont également atteinls.

Chez beaucoup desujets, I'inflammationde la trompe
guérit par un traitement médical. Les irrigations va-
ginales chaudes avee de 'ean boriquée seront conseil-
lées, Les malades gﬁ1~dernnl; le repos absolu, et lesirri-
gations seront failes dans la position couchée. En ou-
tre, on ordonnera des bains additionnés de sels de
Salies (de Béarn), ou, plus tard, quand les malades
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a0 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

lisées dans le tissu conjonelif péri-utérin ou des liga-
ments larges. Pour d'aulres, le péritoine seul était
atteint. D'autres, enfin, incriminaient principalement
les Iésions du systeme lymphatique.

La conlusion qui résultail de ces opinions, contradie-
loires en apparence, provenailsurtout de ce que chacun
tirait des conclusions générales et absolues, d’'un ou
deux fails bien observés, et voulait faire rentrer tous
les cas dans le méme cycle.

Il est rare, du resle, que les lésions soient exacte-
ment localisées sur un point. Chez la plupart des mala-

Fig. 13. — Adhérences mulliples fixant Povaire el la trompe
dans des situations anormales.

U. Utérus.

T. Trompe.

0. Ovaire,

MM. Neomembranes mulliples.

des ainsi atteintes, le péritoine pelvien n’est pas seul
lésé, 'ulérus, les trompes, les ovaires sont également
plus ou moins altérés (V. Fig. 13).
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092 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

péritonéaux se développent, ordinairemen L, versle tren-
tieme jour, et jamais avant le huitieme du début de
I'aflection spécifique.

Les exces sexuels, surtout pendant les reégles, l'intro-
duction d'un hystérometre, d'un pessaire intra-utérin,
une douche sur le col, méme un simple toucher, ont
pu sulfire pour produire une inflammation pelvienne.

La plupart de ces faits rentrent dans la méme catégo-
rie, c'est-a-dire la présence de germes morbides,
quel que soit le vecteur de leur introduction, hysté-
rometre, doigt, canule a injection. Aussi serait-il banal,
aujourd’hui, de rappeler, que tout inslrument destiné
a pénétrer dans la cavité utérine doit étre préalable-
ment désinfecté et stérilisé avee soin.

Ce qui domine I’étiologie de la pelvi-péritonite, ainsi
que celle de la plupart des affections que nousavons
passées en revue jusqu’a présent,comme empéchant la
procréation, c’est la puerpéralité, et surtoul l'avorte-
ment mal soigné, parfois méme pas soigné du tout et
passé inapercu.

Au point de yue clinique, l'inflammation pelvienne
revét différents aspects, selon la période ot on I'observe

et selon les organes annexes qui sont plus spéciale-
ment atteints.

Chez quelques femmes, on voit apparaitre des mas-
ses assez volumineuses au voisinage de 'utérus, s'ac-
compagnant de douleurs, surtout de douleurs provo-
quées par le toucher, Ces tuméfactionslocales disparais-
sent, parfois,en quelques jours, avec une promptitude
qui surprend I'observateur. Nous avons comparé ces
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124 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

sur de nombreux exemples, combien eette loi est va-
riable, et combien peu on doit la considérer comme
absolue.

Hermaphrodisme.

Avant de terminer I'étude des diverses affections de
I'appareil génital de la femme, considérées comme
cause de slérilité, nous devons dire quelques mots de
Uhermaphrodisme.

On désigne ainsi la réunion, sur un méme individu,
des organes des deux sexes, capables de fonclionner.
Cette disposition, normale chez la plupart des végé-
taux et chez beaucoup d’animaux inférieurs, devient
de plus en plus rare a mesure qu'on s'éleve dans le
regne animal. Elle constitue une anomalie exception-
nelle chez les vertébrés supérieurs.

Peut-on rencontrer, chez 'homme, un véritable
hermaphrodisme? La réponse a celte question sera
certainement négalive, si on considere 1'hermaphro-
disme au point de vue physiologique, ¢’est-a-dire tel
qu'on l'observe chez les animaux inférieurs. On n’a
jamais vu d’étre humain pouvant accomplir les fonc-
tions génitales et se reproduirc comme homme et
comme femme. :

Les sujets anormaux qu'on désigne sous le nom
d’hermaphrodites sont, presque toujours, inféconds.
Mais si on considéere I'hermaphrodisme, uniquement
au point de vue anatomique, la science posséde quel-
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monté d'une verge a gland perforé. Mais 'absence de
lesticules dans les bourses, le peu de saillie de la verge,
la dépressibilité médiane du serotum qui simule denx
grandes lévres juxtaposées, la dimension des seins, qui
peuvent étre aussi volumineux que chezla femme, don-
nent a l'individu un aspect {éminin !,

Le développement des mamelles, chez 1'homme,
accompagne souvent les anomalies des organes de la
génération, quelles qu’elles soient.

On a signalé, depuis longtemps, l'analogie que pré-
sente I'organisme des castrats avec celui des eryptor-
chides et de beaucoup de pseudo-hermaphrodites.
L'expérimentation nous a appris que chez les males
privés de leurs testicules, les caracteres masculins ne
se développent pas, ee quileur donne une ressemblance
plus ou moins grande avec les femelles.

Les chapons n’acquiérent, ni le plumage, ni le chant
du coq. On en a vu prendre les instinets féminins,
imiter le gloussement de la poule et prendre soin de la
couvée. Chez les cervidés soumis & la castration, les hois
restent atrophiés et ne subissent plus la mue pério-
dique.

De méme, on voit des femelles, aprés 1'ablation des
ovaires ou la cessation de l'ovulation, prendre des
caractéres masculins trés accusés. La poule et la
paonne, devenues vieilles, se rapprochent parfois du
brillant plumage du male, et prennent les instinets

1. Voy. & ce sujet: Pozzi, Nole sur deux cas de pseudo-
hermaphrodisme, Société de biologie, 18835, et Société d anthro-
pologie, 1887 : Magitot, Société d’anthropologie, 1881,

























[ T Al
| Ji TN w B | I
1
i | L] -5 " 1 i
i ey 1 el vl 1wl | | i
"l ] 1 | [
] r ala i
A AW e b ] s 1L o X | -
S I
[
i 51 =
* [ I i = :







1 38 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

La grande question, pour réussir, c'est de renou-
veler fréquemment les pansements, au moins deux ou
trois fois par jour, si c’est possible, et de pousser les
tampons jusqu'au fond des culs-de-sac vaginaux. En
outre, il imporle d’enlever avec soin tout exces de li-
quide qui se répandrait sur la vulve, et qui produirait,
a ce niveau, des douleurs inutiles, que I'on doit éviter
aux malades.

Lorsque la blennorrhagie a gagné I'uréthre ou la
muqueuse inlerne du eol utérin, sa disparition est sou-
vent longue et difficile & obtenir. Il faut alors porter
la substance antiseplique sur toute l'étendue de la
muqueuse cervicale, au moyen d'un peu d’ouale en-
roulée a l'extrémité d’une mince tige de bois.

Pour l'urethre ou les glandes pré-urethrales, on
recourra de préférence aux injections, poussées lente-
ment, et laissées un certain temps & demeure, avant
de retirer la canule.

On ne doit jamais oublier, quel que soit le point ac-
tuellement atteint, que I'inflammation spécifique peut,
& un moment ou & un autre, gagner les régions voisines,

La chlorose s'accompagne souvent de stérilité. Nous
avons vu des chlorotiquesinfécondes, malgré plusieurs
années de mariage, devenir enceintes, des que la
chloro-anémie avait disparu, sous 'influence d'un trai-
tement approprié. _

Nous ne savons pas grand chose des rapports qui
existent entre le diabete, I'albuminurie et les facultés
de reproduction, sinon qu'en affaiblissant I'organisme,
toutes les fonctions étant plus ou moins solidaires
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I'état normal. A I'appui de cetle opinion, on a cité des
phtisiques trailés par I'iode, chez lesquels, la dispari-
lion de la puissance procréatrice avail coineidé avee
une diminution du volume des testicules chez I’homme,
et une suppression des regles chez la femme.

Ces fails ne prouvent pas grand chose, car chez les
phtisiques, méme dans les périodes peu avancées, ces
phénoménes se produisent sans qu'on ait jamais eu
recours aux préparations iodées,

Le sulfure de carbone entraine, chez les ouvriers et
ouvrieres de quelques industries, ceux qui travaillent
le caoutchoue en parliculier, divers troubles du Sys-
teme génital, pouvant porter atteinte aux facultés re-
productrices, surtout siles sujels sont exposés de bonne
heure a son action délétere.

La plupart des ouvriers sont plus ou moins frappés
d'impuissance. Chez la femme, les fonetions génératri-
ces s’amoindrissent dans la méme proportion que chez
'lhomme. La sensibilité diminue ou disparait, le désir
des rapprochements sexuels s’éteint. 1l est rare que les
femmes exposées a l'influence du sulfure de carbone
aient des enfants, Lorsque la conceplion s’opére, pres-
que toujours I"avortement se produit pendant les pre-
miers mois.

L’abus des narcotiques, de 1'opium, du tabae, dimi-
nue les fonclions génésiques. On a noté, chez les ou-
vrieres des manufactures de tabae, des regles plus
abondantes, sans que, leur sanlé paraissenl en soul-
[rir autrement.

Plusieurs auteurs admettent que ces substances, a

- e
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I’examen histologique du sperme, dans les cas de sté-
rilité dans un meénage,

Chez le vieillard, le liquide spermatique est quelque-
fois modifié dans son aspect et sa couleur. On trouve
alors, peu ou pas de spermatozoides. Ceux-ci sont rem-
placés par du sang ou du pigment, résultant d’hémor-
ragies récentes ou anciennes. D'autres fois, les élé-
ments fécondants manquent, malgré 'aspect transpa-
rent et incolore du liquide.

On rencontre, assez souvent, chez les gens avances
en ige, des kystes de I'épididyme, des épaississements
partiels de la tunique vaginale, n’ayant entravé en
rien la génération des spermatozoides. Il en est de
méme des modifications séniles du testicule, diminution
de poids, de volume, de consistance, qui coexistent,
chez bien des sujets, avec la présence des zoospermes.

La faculté génératrice n'est dans sa toute puissance,
dans les deux sexes, qu'apreés I'entier développement
de l'organisme, et s'éteint lorsque la vitalite générale
diminue.

Il ne faut pas confondre la puberté, avec la nubilité.
Les dges ou on a autorisé le mariage ont varié avec
les époques, et différent selon les peuples. Celte varia-
tion n'a pas grande importance. Elle dépend de condi-
tions complexes, et les considérations d’ordre social
ou politique y ont eu, et y ont encore aujourd’hui,
une part plus considérable que les regles d'une sage
hygitne. |

Malheureusement, les questions d’hygiene occupent
uneplace trop minime dans les arrangements matrimo-
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De méme que la domestication des animaux di-
minue la périodicité du rut, de méme les habitudes so-
ciales, et les milieux factices qu’elles nous créent, ren-
dent moins sensible cetle action exercée par le retour
du printemps sur notre sens génital,

Ausst les conceptions et les naissances subissent-elles
d'une fagon plus accentuée,l'influence des saisons, dans
les campagnes que dans les villes, et plus dans les
petites villes qu'a Paris. Le mois le plus favorable & la
conception parait étre le mois de mai.

Il existe, & ce sujet, des dispositions individuelles
assez curieuses, d'ou il résulte que, dans un méme mé-
nage, plusieurs enfants, d’ige trés différent, sont tous
nés dans le méme mois.

On pourrait se demander si toute femme est éga-
lement fécondable, & n'importe quelle période de 1'an-
née, ou si, selon les femmes, il existe un moment
plus favorable pour I'imprégnation. Nous observions,
récemment, une mere de famille ayant en quatre en-
fants, tous nés en janvier, et une fausse couche qui
aurait également aboulti & janvier, si la grossesse élait
arrivée i son terme.

Il résulte de ces faits que, chez une femme ayant eu
un enfant, et en désirant d’autres, il faut s'enquérir
de I'époque correspondant & la premieres conception,
et conseiller, aprés un peu d’abstinence génitale, le
coit a cetle époque.

Peut-étre la femme primitive n'était-elle fécondable
qu’a certaines saisons de 'année, el n'est-ce que peu
a peu que les transformalions se sont produites
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race, sans étre cependant infécondes avee les blancs®

La caplivit¢ sulfit pour rendre improductifs un
grand nombre d’animaux. On a supposé que des cau-
ses morales agissent de méme chez les sauvages.

Contrairement a celte hypothése, on a ecité les Ha-
vaiens, qui sont libres, bien logés, bien nourris, et
dont, néanmoins, le nombre diminue, dans des pro-
portions formidables, par la stérilité des femmes.
D'ou la conclusion de 'auteur d’'un mémoire sur ce
sujet, que 'organisation physique des sauvages est ré-
fractaire a la vie civilisée.

Quelle que soit l'obscurité qui entoure encore les
derniers fails que nous venons de passer en revue, et
I'impossibililé ou nous sommes de les expliquer com-
pletement, avec les notions actuelles de la physiologie,
nous avons cru devoir les signaler, mais avec les res-
trictions que la science nous impose, pour tout ce qul
n’est pas parfaitement démontré.

Quant & ce qui a trait a la fécondité plus ou moins
grande des races pures ou mélangées, c'est surtout
dans lacclimatement que nous trouvons quelques
moyens de modifier cerlaines dispositions a la stéri-
lité.

Le premier principe pour s'accoutumer a des climals
tout différents du nitre, c¢'est de prendre des habitudes
en rapport avec les dangers que présentent ces nou-
velles conditions d’existence. Souvent Il'acelimate-
ment de lindividu n’amene pas l'acclimatement de
la descendance. Il en résulte une grande diminution
dans la [écondité des femmes, et une mortalité consi-
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Avortement.

On désigne sous le nom d’avortement, I'expulsion du
produit de la conception, avant ['épogue oivil est viable.
L'avorlement differe de I'accouchement prématuré, en
ce que celui-ci est 'expulsion d’un fwtus viable, avant
le terme ordinaire de la grossesse.

Nous avons eu souvent l'occasion, dans le cours de
cetle étude, de signaler certains obstacles a la fécon-
dation, qui deviennent aussi des causes d’avortement,
lorsque I'imprégnalion s'est produite. De ¢e nombre
sont les diverses lésions de l'utérus et des annexes, la
meétrite, les corps fibreux, le cancer, la pelvi-péri-
tonite.

Les conditions qui aménent I'expulsion prémalurée
de l'embryon peuvent se réduire a trois catégories.
Dans un premier groupe, nous rangerons les cas ou
'avortement est la conséquence de contraclions uté-
rines, le feetus étant encore vivant,

Dans un second, ceux ou les lésions se produisent
du coté de la caduque ou du placenta, sous forme
d'épanchements sanguins. Ces épanchements sanguins
sont une des causes les plus [réquentes de I'avorlement,
en décollant le placenta, ou en diminuant de plus en
plus le champ de I'hématose. Mais lorsqu’ils sont li-
mités & une pelite étendue, les accidents peuvent élre
nuls, ou trés minimes, et la grossesse conlinuer son
cours jusqu’a son terme.
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Cerlaines professions insalubres, principalement
celles qui exposent & I'absorption de substances Loxi-
ques, peuvenl exercer une influence (dcheuse sur la
grossesse el le produit de la conception, méme dans des
cas ou les méres ne paraissent pas encore atteintes
elles-mémes,

Parmi les substances toxiques auxquelles sont expo-
sés les ouvriers qui travaillent dans les différentes in-
duslries, nous citerons le plomb, le sulfure de carbone,
le mercure.

On a également signalé la fréquence des avorle-
ments, cliez les femmes adonnées a I'ivrognerie. Dans
le plus grand nombre des cas de ce genre, il est
difficile de faire la part de I'intoxication, et de tant
d'autres facteurs, la misere, la débauche, les mala-
dies vénériennes, :

Les rapports conjugaux trop fréquents et trop éner-
giques, les surexcitations génitales exagérées, chez cer-
taines femmes tres ardenles, peavent interrompre le
cours de la grossesse. Mais, en général, I'acle sexuel
pratiqué modérément, et dans des conditions normales,
n'a aucune influence facheuse sur la marche et le dé-
veloppement de la gestation.

Nous avons déja signalé, & propos de la stérililé des
prostituées, la fréquence des accidents abortifs chez
les sujels de cette catégorie, et la mulliplicité de
causes que l'on peut invoquer.

La prédisposition la plus générale a I'avortement est
la répétition périodique de la congestion menstruelle,
qui se fait souvent encore senlir dans les premiers
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Ge sont bien plutdt des causes pathologiques, a
action lente, provenant du pere et de la mére, qui en-
trainent la mort du feetus et son expulsion préma-
Lurée.

Plusieurs maladies aigués intercurrentes délermi-
nent, avec plus ou moins de fréquence, I'interruption
de la grossesse. Cette interruption est duea des proces-
sus divers. Tantot le feelus contracte la maladie de la
mere, tantdt il succombe par suite des troubles surye-
nus dans la cireulation et I'’hématose. D’autrefois ces
troubles éveillent directement la contractilité utérine,
el 'embryon est expulsé vivant ou tout récemment
mort.

Parmi les affections aigués, entrainant 'avortement,
nous placerons en premiere ligne les maladies érupti-
ves, la variole, la scarlatine, la rougeole. La variole
surtout aequiert, par le seul fait de la grossesse, une
gravité exceptionnelle pour la meére, et ordinairement
funeste pour le feetus,

Diverses diatheses ou maladies générales peuvent
causer l'avortement. Nous avons vu, chez une chloro-
anémique, trois avortements successifs se produire,
sans qu'on put invoquer d'autre cause que la chloro-
anémie. Cet état pathologique ayant cédé, a la suite
d’'un traitement par le fer, le quinquina, et I'hydro-
thérapie, cette femme a eu, successivement, deux trés
beaux enfants a terme.

Fréquemment, on trouve I'explication d'avorte-
ments répétés, dans une disposition anatomique, telle
que la rétroflexion utérine. Celle-ci ameéne assez sou-
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seillons done d'atter:dre, en se contentant de recourir
aux irrigations anliseptiques fréquemment renouve-
lées, et & 'administration d'un peu de sulfate de qui-
nine.

Ce n'est que dans des circonstances exceptionnelles,
et en présence d’accidents sepliques bien accusés, qu'on
doit recourir aux injections intra-utérines, a la dilata-
tion et au curettage de l'utérus. _

Les suites de I'avortement réclament les mémes soins
el les mémes précautions que dans l'accouchement a
terme. Le repos au lit sera recommandé pendant
quinze jours a trois semaines, el la marche ne gera
autorisée qu'au bout d’un mois, si aucun accident in-
tercurrent ne s'est montré.

Cette parlie du traitement a une trées grande impor-
tance au point de vue de la stérililé. Grace aune bonne
hygiene et aux précautions voulues, on arrive & empe-
cher le développement des métrites, salpingites, pelvi-
péritonites, si souvent conséculives a I'expulsion pré-
maturée du [eetus, passant plus ou moins inapercuc.

Chez une femme ayant eu une ou plusieurs fausses
couches, il s'agit de chercher a empécher la répétition
indéfinie de ce méme accident.

Pour obtenir ce résultat, des que les premiers signes
de grossesse se manilesteront, on ordonnera a la future
mere le repos complet. Suivant les cas, le repos est
gardé seulement pendant le temps correspondant & la
période menstruelle, tantot pendant la premiere moilié
de la grossesse, quelquefois pendant toule sa durée.

Dans lintervalle, il sera utile d'instituer un traile-
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ou reclales, et que la {écondalion s’est produite par
une de ces deux voies. .Nous avons rappelé ces cas
curieux d'imprégnation, malgré 'ablation de I'utérus,
les spermatozoides ayant pénétré dans la cavité abdo-
minale & travers un trajet fistuleux.

On a constaté la présence des éléments spermatiques
jusque dans la ecavité péritonéale et sur I'ovaire, Il
est des lors facile de comprendre toutes les variétés
anatomiques de grossesse extra-ulérine, qu'on a divi-
sées en ovarique, abdominale, et tubaire,

Lorsqu’apres la déchirure du follicule, I'ovule n’est
pas expulsé, et qu’il est imprégné sur place, on a affaire
a la premiere forme.

S'il a quitté la cavité folliculaire, mais qu'il ne puisse
pas pénétrer dans la trompe, il donne lieu a la va-
riétée abdominale.

Enfin, lorsque I'ovule fécondé, ayant pénétré dans
I'oviduete, est arrété sur un point quelconque de son
parcours, avant d’avoir atteint 'utérus, il y a grossesse
tubaire. Cette derniere forme est, de beaucoup, la plus
fréquente.

I'entrave & la migration ovulaire peut dépendre de
plusicurs causes. Ou bien les courants dus aux cils
vibratiles n’existent plus, par disparition de ces élé-
ments, peut-étre méme par arrét momentané de leurs
mouvements. Ou bien I'orifice tubaire est oblitéré, ou
fixé loin de sa situation normale par d’anciennes adhé-
rences.

La variété ovarique est rare, elle a méme élé nice par
quelques auteurs. Son existence, démontrée par les

























190 DE LA STERILITE CHEZ LA FEMME

vés longtemps dans la cavité abdominale, sans incon-
vénient pour 'organsime, Cruveilhier, dans son atlas
d’anatomie pathologique, en a publié un cas datant
de 47 ans.

Chez d'antres sujels, malgré une période prolongée
de calme et une guérison apparente, de nouveaux ac-
cidents se manilestent, la suppuration se produit, et
enlraine une péritonite mortelle,

Apres la rupture du kyste feetal, la douleur provo-
quée par la palpalion, méme la plus superficielle, est
tellement intense, que toute exploration est impossible
sans le secours des anesthésiques.

Avant celte époque, les [emmes se croient simple-
ment enceintes de quelques mois. Elles accusent une
douleur abdominale siégeant dans I'hypogastre et dans
les (lancs. Le début de ces phénomenes douloureux
coincide, [réquemment, avee les premiéres phases de
la gestation anormale.

St on pratique le toucher, on trouve I'ulérus lége-
rement augmenté de volume, et, dans son voisinage,
une tumeur élastique, douloureuse & la pression, dans
laquelle on constate la présence de parties dures, mo-
biles et comme flottant dans un liquide,

La grossesse abdominale, se prolongeant plus long-
temps que la variété tubaire, permet, davantage, la
manifestation des divers signes généraux qui accompa-
gnent la gestation. La suppression de la menstruation,
la pigmentation des seins et de la ligne blanche, la sé-
crétion du colostrum sont des signes de probabilité
mais non de certitude.
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pendant deux el trois jours, 8'ils sonl maintenus dans
des conditions favorables de température et de milieu.

Dans quelques ménages inféconds, ou rien, chez la
femme, ne pouvait expliquer cette stérilité, nous avons
pu constater, en examinant le sperme peu de temps
apres son émission, que les spermatozoides, quoique
nombreux et bien conlormés, étaient, pour la plupart,
immobiles, et que ceux qui possédaient quelques mou-
vements ne tardaient pas a les perdre. Ces fails ne sont
pas encore assez nombreux pour permettre d’étre ab-
solument alfirmatifs sur leur interprétation.

Jusqu'a présent, on s’est surtout préoccupé du nom-
bre et de la forme des éléments, sans tenir compte de
leur vitalilé el de leur degré d'activite.

Or, comme c¢'est principalement, grace & leurs mou-
vemenlts propres, qu'ils cheminent jusqu'a l'ovale pour
le féconder, si ces mouvements font délaut ou sont in-
suffisants, leur progression, leur contact avec l'ceuf,
et, par conséquent, I'imprégnation deviennent irréa-
lisables.

D'ou la conclusion pratique, si I'on veut juger des
qualités fécondantes d'un liquide spermatique, d’en
{aire I'examen microscopique le moinslongtemps pos-
sible aprés son émission.

Des faits du genre de ceux que nous venons de citer
ont été observés chez certains animaux dont le sperme
- paraissail normal, et qui n'ont cependant jamais pu
reproduire,

_Ln parlant des hermaphrodiles, nous avons vu que
la plupact: des sujels désignés sous ce nom élaient
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Nous savons que chez la plupart des animaux domes-
tiques, c’est & la fin de la période du rut, que U'impré-
gnalion a le plus de chance de se produire. 11 est tres
probable qu'il en est de méme chezla femme. Quoique,
chez celle-ci, ainsi que nous I'avons dit précédemment,
la fécondation soit possible, au moins chez cerlains
sujets, & n’'importe quel moment du mois ou de I'an-
nee.

On recommandera au mari un repos sexuel préala-
ble. Chez quelques hommes, les spermatozoides n’ap-
paraissent que dans ces conditions. Il faut, également,
prémunir les époux, contre l'idée erronée, que des rap-
prochements [réquents auraient plus de chance d’ob-
tenir la fécondation. 1l est préférable, au contraire, de
metire un certain temps, deux ou ftrois jours par
exemple, entre chaque rapport.

Nous avons vu, & propos de l'avortement, que des
méles, dont les premiéres saillies réussissaient tres
bien, ne donnaiert plus que des produits abortils, &
la suite de saillies trop répétées.

De nombreux exemples ont été cités, dans l'espece
humaine, & l'appui de celte opinion, que les exces de
coit diminuent ou font disparaitre, chez 'homme, la
faculté reproductrice, pendant un temps plus ou moins
long. :

Dans les cas qu'on pourrait appeler de fécondité
insuffisante, ¢’est-a-dire chez les femmes qui, ayant eu
un premier enfant, en désirent vivement un second, il
est utile de s'enquérir du mois de la naissance du pre-
mier produit, en déduire le moment o la conception
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