MONTREAL-MEDICAL: 030

d’infection digestive aigu% avec entérile muco-membraneuse au -cin-
quidme jour des suites de couchus. Tous ces cas c¢édirent imumédiate-
ment au traitement antitoxique (régime lacté, laxatifs, lavages: de
Ttintestin) .

Tnfin nous avons noté celte méme coincidence chez une primipare
constipée pendant sa grossesse, ayant vomi jusqu’au neuvieme mois et
ayani présenté pendant les deux derniers mois une douleur sur le bord
gauche de l'utérus. Le neuvidme jour des suites de couclies absentes,
I’accouchée se plaignit d’angine avec 880 de température et rendit des
fausscs membranes -dans les selles. La douleur du bord utérin repacut
ot s> propagea & Vaine. DEs le lendemain, le membre inférieur gauche
fut pesant el Pecdéme apparut le surlendemain.

Décuctions pratiques.—Des rapports que nous verons d’exposer de
la phlébile utérine et de la plilegmatia avec Vintoxication intestinale
et particulidrement avee 1'entérite muco-membraneuse, que conclure pou
Ja conduile & tenir ?
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Pendant la. grossesse, jl faut traiter sévérement la constipation el
Pentérite, et cela surtout quand la femme a un aspect cireux, chloroti-
aque  On ordonnery, les faxatifs doux (poudre de réglisse composée, cas-
cara, cic ) le calomel & dose fiactionndo, des lavements cl méme des
lavages intestinaux & 1’eau oxygOnée alcalinisée.

Cn iraitera en ménie temps le'svsbime veineux par la teinture-d’ha-
mamelis virginica (trois fois dix geuttes dans la journée) et surtout
la sirychnine (un & deux milligfamanes par jout), qui. a une action toni

que sur la filee musculaire lisse des  vaissoaux. sur celle de Vintestin et
sur celle de Vulérus.

Ce traitoment préventif est surtout important quand il y a cu des
phlébites dans la famille, quand la femmeé elle-miéme a des varices ou
des himorroides anciepnes, et surtoat st on trouve la douleur sur le cé-
(¢ dv Fuigrus ou le pouls grimpant, en &cheloms, de Aahlér. Dans ce
cas. on pcut, en outre, essayer préventivement le traitement opotkira:
pique lel que nous l’aVvons préconisg. ) .

Aprds la délivrance, on se conduira comme nous l*avons. déjd -indi-
qués : on videra l'utérus de ‘tout son contenu; -on hitera s6n .involus
tion (injections waginales -chaudas, ergovire, éviter leanassage de crain-
1o d’embolie ; ne pas -cmployer -de sublimé)... Bafin, .un bon. moyen pré-
ventif est de laisser coucher 1'mccouchfe ‘sur l¢ coté dds que Vutérus
est dur et en bonme voie d’involution, de fagom 4 mobifiser Vintestin.

Quand la phlegmatia est confirmée, on fera le traitemnt classique
cn immobilisant le membre nalade.
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La théorie est I'hypothese vérifige, aprds qu’elle a 6t& soumise au
controle du raisonnement et de la critique expérimentale.




