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enuile l)iien(lyiYne utérin. Il est assez souv-ent difficile de
ea'i liniquemient quand l'infeetioni cesse d'êtrL' cantonnée a, Ve

doiitre. Aussi la métrite parenchyînýateuse petit-elle apparaître
coneurreiiiimellt ou consécutivement a, 1'edn(Imt rite puerpérale.
Oin peut admettre que si, au bout de six ou sept jours de mnaladie.
111alg-ré un traitement rationnel, les accidents puerpéraux per-

sjtitet mêm^1e, s' accentuent, c'est que le parenchiyme Ctrnet

proalienintenvahi. L'infection peut aussi dlépasser l'utérus
et dlonnier inaissane l lr, phlébite péri-uitérine, aux annexes, à lit
se 1ptie'émîc secondaire ou1 à la pyémiie.

Da nié1trite puerpé'rale peuit se comiplîqi.er localement et abouK)itir-
à lat ganigr-èie ?I.érinîe out donner lieu àI un abcès dle l'uléris. Lat
gaiig)renie utérine donne- lieu cà deés phénomènes généraux très ae-

<cle.Les lochlies sont extrêenient aLbond(antes, noircîtres, épais-
ses, elles exhalent unie odeur horriblement fétide et echarrî('ut
itprès un certain temps (les lamnbeaux de tissut néc-,rosé qui seuls
nouis p)eriettent (l'établir véritablement le diiagnostic (le gaing)rène

Le( <iagnostie (le l1*s(le l'uitéruis est presque imipossible àI
établir.

in1fections amlexieUles.-

Les salpingites peuvent être précoces oit tardires. L'infection

lfltie de l'utérus, gagnie par voie lymiphatique out veineuse out
pý,r les deux àl la fois, rarement par propagation directe, les iin-
nexes ou1 le tissu cellulaire péri-utérin. Si la métrite est légère
elle peuit passer plus 0o1 moins inaperçue et les symptomes de la
lésion tubaire domninent la scène. La salpingite est rarceen
siiipl)e; c'est le plus souvent dle lat intro-salpiingo-ovarite, 1)are
que l'ovaire est presque toujours atteint.

Les symptômîes ne sont pas toujours faciles à préciser puisque
l'affection est raremnent isolée. -Aux synmp1nics déjà existants
d'infection puerpérale, s'ajoutent (les douleu rs abdoin o- pel-

vcueprédomiinanit (l'un côté et s'irradiant dans la cuisse.
1,e palper montre, du côté malade, une tumnéfaction très senl-

sible à1 la pression. Au toucher, l'on constate dans uni (les culs-
(le-sac latéraux, une tumiieur ýallonŽ'éc très douloureuse, se prolon-
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