
LE BULLLTIN MÉDICAL DE QIhE

conclure qu'aucune opération radicale est possible vu que nous

ne pouvons rendre k. la vessie lit contractilité qu'elle a perdue.»
Aujourd'hui n~ous savons que l'augmienttioni de volume de

la prostate ozt, la cause de tous les symptômes et qu'elle

dépend si peu de 'artério-selérose qu'il n'y a qu'un petit nom-

bre de prostatiques qui soient des artério-sciéreux.

Quant à la veste on ne peuit jamais (lire qu'elle a perdu

entièrement six contractilité car même dans les cas où cela a

semblé cerbtin, l'e.ilèvcînent de l'obstacle au passage de l'urine

a rendu au réservoir urinaire toutes ses fonction-;.

Aibarran, Hallé, M~oullin ece, regardent la Prostate Hyper-

trophiki cônmîe étant essentiellement une tumeur fibro-adéno-

mateuse I

Ainsi la prostate elle-même étant par so'n augmentation de

volume la cause unique de tous les troubles, l'indication est

de le faire revenir à son état normal ou de l'enlever complè-

ýement.

De'ux méthodes se présentent: La méthode indirecte et la

méthode directe.

La Mléthode i-ndirecte vise la diminution de volume de la

prostate hypertrophiée par une opération,* sur des' organes éloi-

gnés qui ont une influence trophique' sur elle.

Ce sont la castration bilatérale, la vas3ectomnie, l'angio-ncu-

rectoinie, la ligature des veines spermatignes, les injections

testiculaires sclérosantes, la ligature des- artères hiypogtriques

Castration

Velpeau itvait attiré l'attention sur l'analogie remarquable
qu'i y vi nr pertrophie de la Prostate et les fibrâ-

mes uitérins. Quand on eut cons.ai,ý que ceux-ci s'atrophiaient

aprèsý l'ablation) ' des vraires, on a cru que la castration 'ferait

pour l'hypertrophie dé la prostate ce que. l'ovariotomie faisait

pour les fibrômes utérins --. D'ailleurs Hunter avait démontré


