
quainte pour cenît (le morts e:t s'ils ne se rupturent pai, l'avortemlent
est la règle.

A l'appui dle cette op)inion il cite Po'.zd, Piniard, Segond,
( t doline les stati-%tiquei suivantzi. s'Ir tr'n 'e %:ui-1 cas; de

kystes ovariens oprspendant les cinq premiers mois (12 la gros;
sesse, il y a eu une mort -,et sur trente et un cas opueés pendant les
cinq derniers mois il y a aussi une mort, ce qlui est la mortalité or-
dinaire -u.r ces sortes d'euato x dehors dle la grossesse.

i\!.)tisituir le docctur Ahierti se p.-ononce ci faveur de l'initer-
venition miais il prétendl que certains kystes, retenus dans le bassin
par adhérences ou autremnixt, sont d'extraction difficile et p)euvent
même être confondus avec J'utérus gravide. Cette erreur a déjà été
commuise par un chirurgien qui avait putictiontié la matrice au lieu
de la tumeur. Le kyste a été enlevé, l'utérus simîplement suturé et
la grossesse a suivi son] cour-s normal.

Génèra-lement, les femmies nî'avortent pas lorsqu'on opère danîs
l'abdomen ; il a, lui-mnine, enlevé sur un utérus gravide, un fil.
brone pesant huit livres, et la grossesse s'est continué jusqu'à
ternie.

Sur la suggestion (le monsieur le présidenit, il eýst résolu que les
différentes communications faites à cette séance soient publiées dans
le Bulletin 'Médical.

Messieurs les docteurs A. Siniard et S. G ronflin proposenît que
la Sociét Médicale fournisse la somme nécessaire pour la phiotogr a-
v'ure de la pièce p)résenitée pai mionsieur le docteur Ahern.

Cette propo.sition est adoptée et la séance est levée à dix heures
et demiie.

Docteur F, X. JLsDoxuoN,

Secrétaire.
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