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défaut. Je préparerai peut-dtre un rapport sur des cas traités par cette méthode
ainsi quo les résultats, pour la prochaine assemblée de la British Medical Asso-
ciation qui doit avoir lieu & Montréal. J'aurai alors une liste & peu prés com-
plete de ces cas que 'on pent estimer au nombre de trois cents, dont un cent
n'ont pas donné de sucees.

A Texception de cing ou six cas pour lesquels j'ai fait usage de bougies
ou des dilateurs coniques d'Hégar, tous ont 6té dilatés premi¢rement au moyen
du dilatatenr Wyley et ensuite au moyen du dilatateur Goodell. '

Ce nest pas comme beaucoup seraieni portés & le croire une opération
facile et sans dangers.  La patiente doit &tre parfaitement sous l'effet de 'anes-
thésie afin de paralyser compléteme.nt les muscles circulaires du col ; et dans le
cas ou Yopérateur ne pourrait observer les régles de I'antisepsic dans leurs plus
petits détails il vaudrait micux qu'il abandonnit 'opération. Au nombre des
résultats ficheux dont jai 616 témoin je citerai : une péritonite géndérale suivie de
mort, un cas de pesZoration de la paroi postérieure de la matrice qui, grice a
Fantisepsie suivie de la laparatomie pour suturer cette perforation, n’a pas cu
de mauvais résultat ; plusieurs déchirures graves du co! et bon nombre de péri-
tonites pelviennes latentes que les manipulations avaient rallumées. On ne peut
pas condamner trop sévérement la coutume, peuat-2tre trop répandue, de prati-
quer la dilatation, dans un bureau, sans prendre les précautions antiseptiques
voulues. Quand P'on pratique la dilatation, ce doit étre d’une manidre compléte.
11 faut employer au moins une demi-heure pour faire une dilatation d’un pouce
et demi ct pendant ce temps un jet continu d’ean stérilisée devrait arroser le
champ de l'opération. Selon moi, chaque dilatation devrait &tre suivie du
curettage, et particulidrement de Ja membrane muqueuse endurcie, autour du
col, qui agit comme une valvute i sa sortie et empéche ainsi écoulement des
menstrues.  (Ceci cause quelquefois beaucoup diirritation ¢t oceasionne des
spasmes reflexes du sphincter de l'orifce interne.”)

Toute I'étendue des parois de la matrice doit dtre ensuite badigeonnde avec
un mélange composé d’égales parties de « Churchill's lodine” et d’acide carbo-
lique, d’abord comme antisepliquo et ensuite parceque ¢a aide la gudrison de
Tendométrite qui 1rds souvent I'accompagne, ce qui peut &tre aussi Ia cause de lu
douleur. 1i arvive quelquefois, que la dilatation et le curcttage ne réussissent
13s du tout ou ne soulagent quo pour la prochaine menstruation. Que devons-
nous donc faire dans ces cas? J'ai pour habitude de répéter Popération au
moins une fois, d"autres la répdtent trois fois.

Jai eu plusieurs fois occasion de véséquer le col sclon la méthode
de Schreeder, quand celui-ci était allongé et de forme conique; les résul-
.tats ont toujours ¢té excellents. Devons-nous employer le pessaire
n:tra-ulérin (Simpson) dans le but de conserver la matrice dilaiée ?
Jen défends complétemens 'usage ; si on les emploic ce doit étre avee beaucoup
de préeaution, la patiento devra garder le lit etil faudra la surveiller & cause
des symptomes de Péritonite qui pourraient se déclaver. Quelle est donc la
cause, dans ces cas 1ares, qui, aprds tant de soins, nous empéche d'obtenir aucun
soulagement, ? Selon mon expérience, toutes les maladies qui, aprés avoir &té



