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Mais dans les cas de métrites chroniques avec villosi-
tés, papilles hypertrophides, glundes flexucuses, il sera dif-
ficile que la gaze soit en contact hien intimne avec toute lo,
surface utérine ; il restera des anfractuosités ou r’arrivern
jumais ce corps autiseptique, il y aura un mieux prononcé,
méme une guérison momentanée ; mais au bout de quelque
temps, de cette anlractuosité partiront de nouvelles colonies
microbiennes qui ameéneront use inHammation nouvelle de
de toute la mugueunsé utérine.

Dans ce cas il est bon de pratiquer le curettage de
Putérus, I'une fagon compléte. On nivelle ainsi Ja paroi
atérine en détruisant les fongousités. On aura soin de grat-
ter trés winutieusement les angles utérins pour débarras-
ser et ouvrir autant que possible Torifice des trompes.

Enfin le grattage terminé et les fongosités compléte-
ment évacuder par une injection intra-utérine t15s chaude,
qui arrvétera en méme temps I'hémorrhagie, on terminera
par une cautérisc tion profonde de la surface cruentée avee
de la gaze iodoformée nmbibée de glycérine eréosotée. €
traitement et le préecédent donnent de irés bons résultats
dans le cas o la trompe n’est pas complétement oblitérée :
quand clle n’est pas encore que simplement congestionnée.

Mais dans le cas ol les orilices de la trompe sont fer-
més, on ne peut avolr aucun suceés; on guérira bien la mé-
trite, 1vmphangite, mais la trompe reste toujours malade ;
elle est séparée en quelque sorte de I'utérus par 'oblité-
ration de Porifice utérin ; elle est malade pour son propre
c.mpte.

Clest dans ces cas que la laparotomie est indiquée, et
encore ne devra-i-elle étre pratiquée que dans les cas ur-
gents, lorsqu’on se trouve en présence de ces énormes sal-
pingites suppurdées. Dans tous les autres cas il sera bon de
tenter Vantisepsie de I'utérus, et Ton obtiendra de cette
fagon de nombreunx succes.



