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RECONNAITRE ET TRAITER

LE

CANCER DE L'UTERUS.

Le sujet de notre thése annonce une lésion a reconnaitre. Avant
d’aborder I'étude des symptomes et des signes qui se rattachent a
cette lésion, il est naturel de nous livrer & certaines considérations
sur les formes qu'elle revét ; nous apprendrons a la caractériser, et
nous obéirons a la méthode. Les symptomes et les signés parcou-
rus, il s'agira du diagnostic et du traitement.

FORMES DU CANCER DE L'UTERUS.

Marjolin (art. Cancer de Cutérus; Dict. de méd., année 1846
assigne quatre formes au cancer de la matrice. Dans la premiére
forme, un ou plusieurs points cancéreux, du volume d'un pois ou
d'une noisette, envahissent I'utérus. Les tumeurs s'aceroissent, sont
indolentes au début ; plus tard, le toucher y détermine de la dou-
leur : leur couleur est rougeitre ou jaunatre. Ces tumeurs, que
'auteur lui-méme compare aux tubercules cancéreux de la peau,
ne pourrait-on pas les ranger parmi les cancroides !

La deuxiéme forme est caractérisée par un engorgement, de prime
abord essentiellement squirrheux, d’une dureté remarquable, iné-
gal, bosselé. Dans cette variété, le col utérin semble se racornir;
son volume diminue quelquefois au lieu d'augmenter, et, par suite
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de son retrait sur lui-méme, son orifice est largement entr'ouvert
avant que son tissu ait été détruit par ulcération.

I'engorgement, dans la troisiéme forme, n’est pas seulement car-

cinomateux ; il ijrésente prés de sa surface une consistance molle;

plus profondément, on distingue des bosselures, et I'on sent de la
résistance.

La quatriéme forme se fait remarquer par une tuméfaction géné-
rale ou presque générale du col, avec augmentation notable de
sa densité. La surface de la partie est inégale ; sa couleur, d'un
rouge obscur.

M. Robert admet une cinquiéme forme, constituée par des végé- |

tations molles, & laquelle il rapporte les polypes vivaces de Levret
et les tumeurs pédiculées qu'on trouve signalées sous le nom de
cancer hypersarcosique : ¢'est la forme végétale de M. Lebert (Traité
des maladies cancéreuses). Voici les caractéres auxquels l'auteur
distingue cette variété de tumeurs : assez fréquentes au col, elles
distendent les éléments de la partie, et finissent par former des
champignons cancéreux qui tendent a s’accroitre; ces végétations
sont molles, jaunes, infiltrées d'un suc carcinomateux abondant,

it

d’'une teinte rosée dans les endroits vasculaires, et d'un rouge plus

vif, lorsque les vaisseaux sont trés-nombreux, ce qui leur donne les
caractéres du fongus hématode. Il n'est pas rare de voir une par-
tie du col occupée par cette forme de I'encéphaloide, a coté de por-
tions profondément ulcérées,

Quelle que soit sa forme, le cancer de l'utérus tend incessam-
ment a l'uleération. Néanmoins il peut traverser toutes ses phases,
conduire la malade au tombeau, sans qu'il ait accompli son travail
de destruction.

M. Téallier (du Cancer de la mairice) reconnait la possibilité de
cette terminaison, et M. Lebert accuse, dans ses 45 observations .,
7 cas d'intégrité de la surface du col.

Bayle (Remarques sur les ulcéres de la matrice; Journal de méde-
cine de Leroux, Corvisart et Boyer, 11° année, t. 5) et Lisfranc
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(Clinique, t. 3, p. 597) assurent que le cancer ulérin commence
presque toujours par des ulcéres. Marjolin déclare, au contraire,
que «I'ulcération, sans engorgement préalable de mauvaise nature,
‘ne doit pas étre considérée comme une des formes primitives du can-
cer; cest une forme secondaire et une suite inévitable de cette
maladie» (loc. cit., t. 3, p. 274). La derniére partie de la pro-
‘position n'est pas exacte; les observations indiquées plus haut
viennent a l'appui de cette vérité, et, usant de la restriction
qu'elle nécessite , disons, avec M. Lebert, que l'uleére cancéreux
succéde a I'encéphaloide et au squirrhe.

Dans trente-trois cas, M. Lebert a trouvé des ulcéres profonds
du col ; les bords des uleérations étaient souvent occupés par des
‘végétations saillantes; souvent aussi ils étaient calleux, et les tissus
voisins présentaient les mémes particularités. La surface des ulcéres
est anfractueuse ; tantot elle présente des granulations, tantot elle
‘offre , mélé & du pus, un détritus grisitre ou noiritre, suivant I'é-
poque de la maladie plus ou moins récente. Au-dessous de 'uleére,
et sur ses bords, on trouve les éléments caractéristiques du cancer.

La désorganisation s'opére préférablement vers la cavité de la
matrice , tandis que les végétations croissent du coté de la portion
vaginale de I'utérus.

SYMPTOMES ET SIGNES.

Nous étudierons les symptomes et les signes du cancer dans deux
périodes bien distinctes: la premiére est celle ou il n’existe pas
d’ulcération ; dans la seconde, on remarque 'ulcération.

Premiére période. L'hémorrhagie utérine est ordinairement le
symptéme du début du cancer. Souvent abondante, elle peut étre
légere, durer un nombre variable de jours, se renouveler aprés un
temps plus ou moins long, ou se transformer en écoulement con-
stant ; elle se montre hors des époques menstruelles, M. Louis re-



=R

garde la métrorrhagie comme phénoméne a peu prés constant dans
le cancer de l'utérus; elle est pour M. Valleix un symptéme qui
s'offre des premiers, et, depuis que son attention s'est fixée sur ce
point, il ne I'a jamais vu manquer. MM. Téallier et Duparcque la
signalent dans presque toutes leurs observations ; dans trente cas
oit le début a fait pour M. Lebert le sujet d'un interrogatoire soi-
jneux , les pertes ont existé vingt fois comme symptoéme initial.

I’hémorrhagie est-elle due & 'uleération ? Si I'uleération est sou-
vent cause de ménorrhagie, dans certains cas on ne peut pas in-
voquer 'uleére comme source de l'écoulement sanguin. L'expé-
rience démontre , en effet, que quelquefois la muqueuse est intacte,
malgré I'existence d’hémorrhagies abondantes. On lit dans le traité

de M. Lebert : « Deux fois les pertes de sang étaient d'une médiocre

intensité , et quatre fois elles étaient fortes et avaient apparu dés le
début , malgré I'état d'intégrité du col. » Le méme auteur dit qu’elles

peuvent cesser complétement 4 une époque ou l'ulcération fait de.

grands progrés; aussi, pour lui, tiennent-elles plutét a la con-
gestion de la partie qu’a I'érosion des vaisseaux.

A I'écoulement sanguin, succédent ou se mélent des flueurs blan-

ches. Ce flux peut étre le premier symptéme du cancer de l'utérus
il est parfois coloré de sang. Trois malades de M. Lebert étaient

dans ce cas; mais, chez cinq malades, cette teinte sanguine man-
quait ; néanmoins on ne pouvait pas confondre I'écoulement avee

une simple leucorrhée, il s'en distinguait par des douleurs dans1'ab-
domen , la région sacrée et les aines.

Dupuytren attachait une grande importance a la fétidité de I'é-

coulement. Cette fétidité cependant n’est pas bien prononcée dans
la premiére période du cancer ; elle ne se montre pas que dans cette

atfection , et de plus, on ne la rencontre point chez tous les indivi-

dus. Dans les observations de M. Lebert , elle n’a été notée que dix-

huit fois : elle est, dit cet auteur, quelquefois fade, nauséabonde;

d'autres fois, fétide , putride ; et comme gangréneuse.
Les douleurs qui se font sentir dans I'abdomen; la région sacrée,
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