464 LA OLINIQUE

M. Deléris pratique ane large injection antiseptique & -k
cent. & I'aide de sa sonde dilatatrice. Le lguide gu'il em-
plole est une solution de sublimé an 1060™, une irrigation
de quelques secondes est trés suffisante.

ANTISEPSIE POST-OPER ATOIRE

Le curage avant pour effet de dépouiller la surfuce
interns de 'utérus de son revétement muqueux et de pro-
duire par vela une plale capable de sinflammer secondaire-
went, il fmporte beauconp de protéger svignensement cette
plaje contre les agents phlogogénes tant que durers Ia res
tauration de la mugueuse utérine.

Toutes les mesures ci-dessas étant done prises, owvé-
ratear ne doit pas considirer sa tiche terminde. Il I
reste & empécher la réinfection de la plaie utérine et cela
pendant une vingtaine de jours environ. On peut dirve yue
tout le succes est dans observation constante d'une anti-
sepsie svignease post-opératoire.

On remplit ce but en faisant des injections vaginales
tous les deux jouars. Poas Uintervalle, on laisse & demewre
au fond du vagia un tampon enduit de glveerine ivdofor-
mée, Au bout de quelyues jours on remplace le tawpon de
glveerine ivdoformée par un tampon sec simplement sau-
poudré d'iodofurme.

Apres chaque irrigation vaginale. il est boo, pour
éviter tout dapyger dintoxication, d'absterger le vagiv a
I'aide de tampons sees, portés sur des pinces & pansement.

DILATATION DE L'UTERUS APPLIQUEE AU CURAGE

Le curage peut étre pratiqué extemporandément saus
dilatation préalable, ou bien, il peut &tre préeédd de la
dilatation, celle-ci peut se faire de deux faguns : la dilata-
tion brusque ou extemperanée ou la dilatation lente et
progressive.  La premitre varieté de dilatation consiste 3
ouvrir le col utérin avec vielence au moven 4’an dilata-
teur, la deuxiéme variété sobtient 3 laide de tige de
laminaire et d’éponges préparées.



