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DE 

L'OVARIOTOMIE 
CHEZ LA JUMENT ET CHEZ LA VACÔE 

L'opération qui consiste à exciser les ovaires de nos 
femelles domestiques est l'une A s plus anciennes dont 
l'histoire médico-chirurgicale fasse mention. Contempo­
raine de la castration de la femme, elle est signalée dans 
les œuvres des principaux naturalistes de l'antiquité et 
dans quelques ouvrages vétérinaires du commencement de. 
notre ère."Au temps de Pline (icr siècle), de Varron (un 
siècle av. J.-Q.), d'A'ristote (quatre siècles av. J.-C), on 
châtrait la chamelle, la vache, la jument, la truie et la 
brebis. 

On ne sait rien sur l'©\giriotomie pendant la longue et 
obscure période du moyen âge. Les premiers documents 
modernes la concernant datent du xvn° sj£ële. 

Dans ses Lettres sur la médecine (1662), Bartholin, 
professeur à l'Université de Copenhague, parle de la cas­
tration 4e la jument et de la vache par l'incision du flanc. 
A cette époque, l'opération était faite couramment en Dane­
mark. ' 

En France aussi, on la pratiquait dans les espèces 
chevaline et bovine. Au commencement du xvnie siècle, 
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elle y fut interdite, pour la jument, par un règlement 
spécial (1). 

Brugnone (1787) décrit sommairement un procédé dans 
lequel on extirpe les ovaires par une ouverture faite à la 
paroi abdominale, en avant du pubis, près de la ligne mé­
diane. Il recommande d'opérer de préférence pendant le 
jeune âge (du huitième au douzième mois), les suites 
fâcheuses de l'intervention étant, d'après lui, peu à craindre 
à cette période de la vie. 

Au commencement de ce siècle (1802), Delabère-Blaine 
donne quelques indications sur le manuel opératoire de la 
castration de la vache et de la jument par l'incision du 
flanc. Selon cet auteur, on l'effectuait alors généralement 
dans les premiers mois de la gestation, afin que la main, 
guidée par l'utérus gravide, trouvât plus aisément les 
ovaires. 

Trente ans plus tard (1831) Thomas Winn constatait 
l'heureuse influence qu'exerce ordinairement l'opération 
sur la galactogenèse. 

C'est en 1850 que Charlier imagina la méthode vaginale 
et l'appareil instrumental compliqué qu'il croyait néces­
saire pour la bonne exécution de l'ovariotomie. Le P r Colin 
perfectionna cette méthode nouvelle, tout en la simpli­
fiant. Dans un important mémoire sur la castration de 
la vache, lu à la Société centrale de médecine vétéri­
naire (1858), il signala le premier la tension des parois 
vaginales qui se produit peu apr%s l'introduction de la main 
dans le conduit et rend inutile le dilatateur de Charlier. 

Hiirlimann (1886) a décrit un nouveau procédé de cas­
tration de la vache. Il excise les ovaires après avoir fixé un 
fil de soie aseptique sur le pédicule de la glande. 

(1) Deffenses aux propriétaires de pouliches de les faire couper à quel-
qu'âge que ce soit; et à tous maréchaux et autres particuliers, de faire 
de pareilles opérations sans une permission par écrit du Commissaire, à 
peine de cinquante livres d'amende contre les contrevenans, applicable 
moitié au profit du dénonciateur et moitié au profit de l'Hôpital le plus 
prochain. (Règlement rendu pour le Service des Haras du Royaume le 22 fé­
vrier 1717, art. XI.) 
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En 1889, Delamotte nous a donné une étude complète 
de la castration de la jument, faite suivant la méthode an­
tiseptique, ainsi que la relation d'une longue série d'ova-
riotomies expérimentales et thérapeutiques. 

La môme année, Hoffmann publiait en Allemagne un 
travail sur la castration des femelles domestiques effectuée 
antiseptiquement. 

Parmi les praticiens qui se sont encore occupés de l'ova-
riotomie chez la jument et la vache, nous devons citer 
plus particulièrement Levrat, Hégère, Prangé, Mansuy, 
Degive, Trasbot, Peuch, Bang, Richard, Thomassen, 
Lanzillotti, Hendrickx et Mathis. 

Les vétérinaires ne se laissèrent point entraîner par les 
avantageux résultats qu'avaient obtenus Thomas Winn, 
Hégère, Levrat et plusieurs autres opérateurs, en extirpant 
les ovaires par le flanc. Et quand Charlier eut inventé 
la méthode vaginale, moins meurlrière que l'ancienne, 
quand le P r Colin l'eut modifiée, quelques-uns seulement se 
décidèrent à pratiquer l'ovariotomie sur la vache. Pour la 
jument, elle fut presque universellement proscrite, l'ex­
trême sensibilité du péritoine s'opposant dans cette espèce, 
disait-on, à la réussite de l'opération. 

Sous le couvert de l'antisepsie, nous sommes devenus 
plus hardis en matière de chirurgie abdominale, et tels ont 
été les succès de ceux qui ont suivi les grandes règles 
formulées par les laparotontistes, que l'on ne compte presque 
plus avec 1' « excessive sensibilité » du péritoine des soli-
pèdes. Érigée en dogme par des opérateurs malheureux, 
qui trouvaient là une excuse aux revers dont ils étaient les 
auteurs inconscients, cette notion a singulièrement vieilli. 
Bientôt elle ne sera plus qu'une légende. 

Sans doute la séreuse abdominale envisagée dans nos 
diverses espèces, au point de vue de son irritabilité, offre 
de notables variations, mais certainement elles sont beau­
coup moins accusées qu'on ne l'a prétendu. J'ai recueilli 
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maintes observations témoignant que la séreuse périto-
néale des animaux de l'espèce chevaline est loin de pos­
séder cette susceptibilité dont l'ont si généreusement 
dotée les classiques du tiers moyen de ce siècle, et que lui 
attribuent encore quelques auteurs modernes. Les suivantes 
me paraissent offrir à cet égard un véritable intérêt. 

Sur un cheval d'expérience, je venais de simuler l'opé­
ration delà cryptorchidie en perforant la paroi abdominale 
près de l'anneau inguinal inférieur. Peu après que l'animal 
fut relevé, il éprouva des coliques, s'agita, se débattit, 
et bientôt une anse d'intestin apparut à la plaie. Elle avait 
une longueur de 40 centimètres et était couverte de souil­
lures lorsque je la réduisis après en avoir fait la toilette 
sommaire avec de l'eau ordinaire. L'animal guérit. 

J'ai ovariotomisé en novembre 1891 une jument extrê­
mement irritable, que les vapeurs d'éther n'avaientfpoint 
assoupie. Durant l'opération, elle se livra à des réactions 
incessantes et extrêmement violentes. Pendant quinzeàvingt 
minutes, les anses intestinales vinrent se heurter contre 
l'extrémité de l'écraseur, que je maintenais ferme, voulant 
en finir avec les difficultés que je rencontrais. Malgré ces 
traumatismes de l'intestin et de la séreuse, les suites opéra­
toires n'eurent rien d'inquiétant. 

En août dernier, j 'ai châtré une autre jumenten employant 
comme antiseptique une solution phéniquée qu'un aide avait 
préparée beaucoup trop concentrée et qui était caustique 
pour la main. Celle-ci et l'instrument, après avoir été plongés 
dans la solution, pénétrèrent à deux reprises dans la cavité 
abdominale où ils séjournèrent environ un quart d'heure. 
Cette jument n'éprouva ni douleurs abdominales ni phé­
nomènes réactionnels manifestes. 

Il y a quelques mois, j 'ai vu un de mes confrères opé­
rer un « champignon » intra-abdominal dont l'extrémité 
supérieure dépassait d'environ 10 centimètres l'anneau 
inguinal interne. Au cours des manœuvres effectuées pour 
isoler le cordon testiculaire, le ventre fut largement ouvert 
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au niveau de cet orifice. On ne put appliquer l'écraseur 
qu'après avoir fixé à la partie supérieure du champi­
gnon un cordeau trouvé dans l'écurie et passé à la hâte 
dans une solution antiseptique. L'animal n'étant pas anes-
thésié, on juge des conditions dans lesquelles l'ablation fut 
faite. Celle-ci terminée et le canal inguinal tamponné, les 
lèvres de l'incision cutanée furent réunies par une suture 
à bourdonnets. Malgré l'habileté de l'exécutant, l'issue de 
son audacieuse intervention ne me paraissait pas dou­
teuse : c'était la mort. Ici encore, le péritoine souillé réagit 
salutairement. Moins de cinq semaines après l'opération, 
l'animal sur lequel j'avais porté ce sévère pronostic était 
entièrement rétabli. 

Je pourrais multiplier les faits de même ordre ; mais 
ceux-là disent assez combien est exagérée la doctrine qui 
faitAdu péritoine du cheval un noli me tangere. Cette 
séreuse se montre parfois remarquable ment tolérante. Une 
main propre, aseptique, peut toujours l'explorer sans 
péril. 

INDICATIONS. — Chez la JUMENT, l'ovariotomie a une 
seule indication : c'est l'exaltation de l'instinct géné-
sique, le besoin irrésistible et insatiable de l'acte véné­
rien — état morbide désigné sous le nom de nympho­
manie ou encore, mais bien improprement, par celui 
à!hystérie (1). 

La jument nymphomane est continuellement tourmentée 
par son sens génésique surexcité, ou elle est en proie à 
des chaleurs violentes, fréquentes, de longue durée. 
Très irritable, inquiète, sans cesse elle s'agite, remue la 
queue, se campe, fait des efforts de miction et expulse de 
petites quantités d'urine blanchâtre (d'où le nom de ju-

(1) La nymphomanie est, en général, étroitement liée à quelque état pa­
thologique des ovaires ; parfois elle est sous la dépendance d'affections de 
l'utérus ou de la vulve ; exceptionnellement elle existe en l'absence de 
toute altération apparente de ces organes. 
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ment pisseuse) ; tantôt elle piétine des membres posté­
rieurs, tantôt elle se frotte le train de derrière contre les 
objets à sa portée. La vulve s'entr'ouvre à chaque 
instant; ses lèvres, épaissies, infiltrées, s'écartent et met­
tent à découvert le clitoris, rouge, turgescent ; de sa commis­
sure inférieure s'écoule parfois un liquide muqueux, 
grisâtre ou strié de sang. 

Cette malade est dangereuse pour les autres animaux 
et pour l'homme. Elle a une grande propension à ruer 
et à mordre. Si on l'approche, elle se met en état de 
défense, couche les oreilles, prend une physionomie mena­
çante, cherche à attaquer de ses dents ou de ses pieds. 
Elle est toujours difficilement utilisable, souvent impropre 
à tout service. Attelée, elle résiste aux aides, se blesse 
dans les brancards et frappe ses compagnons de travail. 
Montée, elle refuse d'obéir ; quelquefois elle s'efforce de 
désarçonner le cavalier; la main, la jambe, l'éperon, 
provoquent de vives réactions et des ruades. 

Quand les désirs génésiques de la jument nymphomane 
sont satisfaits, la conception ne s'opère que très exception­
nellement, malgré des accouplements répétés, et dans les 
cas où elle a lieu, l'avortement met vite fin à la ges­
tation. 

Avec le temps, l'exaltation de l'instinct sexuel retentit 
sur l'état général, sur le caractère, sur les facultés psychi­
ques. La nymphomanie entraîne une diminution de l'ap­
pétit, des troubles de la digestion, de l'amaigrissement, 
de la faiblesse, puis de l'apathie, une dépression ner­
veuse plus ou moins prononcée et entrecoupée d'accès; 
enfin parfois elle conduit à la neurasthénie ou à l'im­
mobilité. 

Par l'ovariotomie, beaucoup de juments nymphomanes 
difficiles, voire très dangereuses, deviennent calmes, 
dociles, et peuvent être employées aux divers services. Il ne 
ma pas paru que l'état des ovaires extirpés permît de se 
prononcer sur le résultat définitif de l'opération. 
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Chez la VACHE, l'ovariotomie a des indications multiples. 
On peut y recourir : 

1° Pour éteindre l'orgasme génital et modifier le carac­
tère des bêtes nymphomanes ou taurelières ; 2° Pour 
activer et prolonger la sécrétion lactée; 3° Pour favoriser 
l'engraissement. 

1° La nymphomanie est notablement plus fréquente chez 
la vache que chez la jument (1). — La malade a des chaleurs 
ardentes, prolongées, se succédant à de courts intervalles 
et presque toujours stériles malgré des copulations répé­
tées, ou elle est en proie à une excitation génésique vive 
et permanente. Inquiète, anxieuse, tourmentée par un 
irrésistible besoin de satisfaire sa lubricité, elle cherche 
à monter sur ses voisines, gratte la litière, le sol, pousse 
jour et nuit des beuglements prolongés; elle trouble le 
repos de ses compagnes, dont le lait diminue ou l'engrais­
sement se ralentit. Parfois elle éprouve de véritables accès 
de fureur, rompt sa chaîne et attaque l'homme. En liberté, 
elle monte sur les autres vaches, même sur le taureau, ou 
elle court à l'aventure en faisant entendre des mugisse­
ments analogues à ceux du mâle. 

Les organes génitaux externes sont hyperémiés ; un 
liquide visqueux, blanchâtre ou jaunâtre, s'écoule de la 
commissure inférieure de la vulve; les lèvres de cet 
orifice sont tuméfiées; en les écartant, la muqueuse appa­
raît congestionnée et le clitoris gonflé. 

Continuellement surexcitée, la vache taurelière mange 
peu, s'émacie, finit par tomber dans la cachexie; sa viande, 
maigre, coriace ou infiltrée d'un liquide visqueux, est 
toujours de basse qualité. De même que la jument nym­
phomane, elle ne peut être fécondée qu'exceptionnelle­
ment; comme elle aussi, elle avorte presque toujours 
dans les premiers mois de la gestation. Ovariotomisée, elle 

(1) Chez la vache aussi, la nymphomanie est généralement liée à une 
Affection des ovaires ou de l'utérus; dans un certain nombre de cas, elle 
ost symptomatique de la tuberculose. 
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se modifie profondément; désormais calme, tranquille, 
elle ne demande plus que des aliments et du repos. 

2° L'influence qu'exerce l'opération sur la sécrétion du 
lait a été l'objet d'une foule d'observations. La grande 
majorité des vétérinaires qui ont étudié cette question 
affirme que si l'ovariotomie est pratiquée au moment 
du sevrage du petit, lorsque lalactation est à son summum, 
celle-ci persiste souvent abondante, sans diminution no­
table, pendant quinze à dix-huit mois, quelquefois deux à 
trois ans (?), au lieu de décliner et de se tarir en huit à dix 
mois, ainsi que cela a lieu dans les conditions ordinaires. Cet 
heureux résultat serait toutefois subordonné à plusieurs 
conditions : constant pour les bêtes adultes, châtrées avant 
le retour du rut et chez lesquelles les phénomènes post­
opératoires n'ont rien présenté d'alarmant, il serait incer­
tain pour les vaches âgées, entrées longtemps après la 
mise-bas ou qui ont souffert des suites de l'opération. — 
Outre cette action galactopoétique, l'ovariotomie améliore 
habituellement la qualité du lait ; la teneur de celui-ci en 
matières grasses, en sucre et en caséum augmenterait 
d'un* quart environ. — Pendant les périodes de rut, les 
mamelles sont le siège de phénomènes congestifs pou­
vant entraîner des altérations du parenchyme glandulaire ; 
le lait qu'elles sécrètent «Jtourne » facilement (Hendrickx), 
il a parfois des propriétés nocives pour les enfants, chez 
lesquels il provoque des vomissements, des coliques, de 
la diarrhée (Hoffmann). 

Quelques auteurs, agriculteurs ou vétérinaires, ont 
nié ces avantages de la castration. C'est une ce mauvaise 
opération », a dit l'un d'eux, — sentence d'une excessive 
sévérité, car si, en quelques cas, elle n'a procuré que des 
résultats médiocres, nombreux sont ceux où elle a réelle­
ment activé la galactogenèse, et les échecs ont souvent 
dépendu des circonstances défavorables dans lesquelles-
on l'a effectuée. 
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Dans l<! courant de mars 1892, j'ai ovariotomisé chez M. de V... 
neuf vaches dont la dernière parturition avait eu lieu six semaines à 
trois mois auparavant. Pour ces vaches, la moyenne de la production 
du lait s'est maintenue jusqu'à présent au-dessus de dix litres ; sur 
vingt-cinq autres bêtes, non châtrées, se trouvant dans les mêmes 
conditions que les précédentes au point de vue de l'alimentation et 
du temps écoulé depuis la mise-bas, elle n'est plus aujourd'hui que 
de huit litres et demi. — La moyenne quotidienne de la production 
du beurre, établie sur le rendement des cinq derniers mois, a été r 

pour les vaches châtrées, de 416 grammes; pour les autres, de 
337 grammes, soit en faveur des premières une différence de 79 gram­
mes par bête et par jour. 

3° L'ovariotomie favorise l'engraissement. — Tant que la 
taurelière possède ses ovaires, elle a un appétit capricieux, 
reste maigre, efflanquée; en général, dès qu'elle est châ­
trée, elle consomme régulièrement la ration qu'on lui dis­
tribue, prend de l'embonpoint, ses formes s'arrondissent, 
la graisse se dépose dans les tissus ; elle peut être aisément 
préparée pour la boucherie et fournit une viande d'excellente 
qualité, plus tendre, plus succulente que celle de la vache 
à laquelle on a laissé Ses glandes génitales. — Quand l'opé­
ration a été faite et) vue'd'activer la galactopoèse, bieifsou-
vent l'engraissement des ffoeuvonnes commence alors qu'elles 
donnent encore une assez grande quantité de lait; il s'accuse 
de plus en plus à' mesure que' celui-ci diminue. Cette 
influence de l'ovariotomie sur la créato-stéatopoèse n'est 
contestée par personne. Grâce à elle, on peut livrer au bou­
cher, dans des conditions très avantageuses, les vaches chez 
lesquelles la sécrétion mammaire est devenue insuffisante. 

Ainsi on a réalisé successivement deux importants 
résultats zootechniques : une augmentation de la quantité 
et de la qualité du lait; une augmentation de la quantité et 
de la qualité de la viande. 

Les botes bovines arrivées à leur « limite d'âge » et que 
l'on veut engraisser pour s'en débarrasser ensuite devraient 
être soumises à la castration. Que la préparation des vaches 
pour l'abattoir ait lieu dans l'étable o#au pâturage, l'ova-
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riotomie est toujours préférable à.la saillie, le fœtus et ses 
enveloppes représentant des déchets formés de matériaux 
que l'organisme aurait pu utiliser avantageusement quant 
au but poursuivi. 

Tout cela est connu depuis longtemps. Néanmoins 
l'opération n'est pas entrée définitivement dans la pratique. 
Est-ce parce que sa valeur réelle a été exagérée; parce 
que, comme tant d'autres, elle a été trouvée au-dessous 
de la réputation quôn lui avait faite? On l'a dit. Mais 
il est plus probable qu'elle a été délaissée en raison de sa 
léthalité, qui était parfois énorme avant l'ère antiseptique. 
Sombres en seraient les statistiques pour la vache et sur­
tout pour la jument, si l'on pouvait compulser les résul­
tats qu'elle a donnés ! Dans nombre de cas, plus de la 
moitié des opérées ont succombé. 

%a. crainte de pareilles séries éWt bien suffisante pour 
arrêter propriétaires et vétérinaires", même les plus entre­
prenants. 

Oft a proposé d'autres moyens que la c^ptation pour combattre 
la nymphomanie chez la vache. L'inttfd^j|É$rq|| dans l'utérus d'une 
balle de plomb ou d&toéj, djutre corp^jj étranger peu volumineux et 
lourd aurait qujjfluefois réussi (Éloire), mais ses effets sont des 
plus incertains» Dans ces derniers temps, on a conseillé de nouveau 
l'écrasement des kystes ovariques, effectué directement avecles doigts 
ou au moyen d'une pince spéciale. Cette opération aurait donné à 
Hegelund une proportion de succès de 43 p. 100 (?). Malgré d'au9si 
encourageants résultats, la castration doit être préférée à l'ovario-
tripsie. Plus radicale que celle-ci, elle éteint plus sûrement et 
sans retour possible les troubles liés aux altérations des glandes 
génitales; en outre, elle expose moins aux accidents péritonitiques. 

L'indication de. l'ovariotomie établie pour la jument, il 
faut opérer aussi hâtivement que possible, sans s'arrêter 
aux conditions d'âge, de saison, d'état de l'atmosphère. 
Seule l'existence d'une maladie infectieuse ou d'une 
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phlegmasie viscérale pouvant compromettre le succès doit 
faire surseoir h l'intervention. 

Pour la vache, il en est de même lorsque l'opération est 
nécessitée par la nymphomanie. Effectuée dans le but 
d'augmenter la lactation, elle a une époque et un âge 
d'élection. On la pratiquera quelque temps après la partu-
rition, avant le retour des chaleurs : délai moyen, six 
semaines ; termes extrêmes, un et trois mois. Elle sera 
différée si la bête est en rut. — On n'ovariotomisera pas 
indifféremment à tous les âges. Ce serait une faute écono­
mique de châtrer des vaches jeunes, pouvant être encore 
exploitées avantageusement; en général, on ne doit le 
faire qu'à l'époque de la vie où l'activité mammaire décline. 

Description ana tomique sommaire des organes gén i t aux de 
la jument et de la vache. 

vulve. — Orifice extèrkj*de l'appareil génital, la vulve, exami­
née lorsque son appareil mùàculaire est au Wepos^ représente une 
simple fente limitée par deux lèvres latérales et par deux commis­
sures, l'une supérieure, l'autre inférieure. 

Chez la JUMENT, les lèvre? sont épaisses et recouvertes extérieu­
rement d'un fin tégument pigmenté, glabre, onctueux, enduit d'une 
couche de matière sébacée ; leur face interne, tapissée d'une mu­
queuse constamment lubrifiée par une matière visqueuse plus ou 
moins odorante, est continue à celle du vagin ; la commissure supé-* 
rieure, aigui', est séparée de l'anus par le périnée; la commissure 
inférieure, plus volumineuse, a une forme arrondie. 

La cavité vulvaire renferme : 1° à sa partie inférieure, tout près 
de la commissure, le clitoris, petit organe érectile solidement fixé 
sur l'arcade ischialepar une double racine et dont l'extrémité libre, 
dirigée en haut et en arrière, forme une légère saillie recouverte par 
la muqueuse ; "2° plus profondément, à 10-15 centimètres du bord de 
la commissure inférieure, l'orifice du canal de l'urèthre (méat uri-
naire), couvert d'une sorte de valvule dirigée en arrière (voy. fig. -2) 
et dis^ppiée de manière à empêcher la pénétration de l'urine dans 
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le vagin; 3° Sur quelques bêtes jeunes, l'hymen, cloison incom­
plète, circulaire, habituellement percée de trous, fixée sur les parois 
vulvo-vaginales. Les minces lames plus ou moins pédiculées que 
l'on rencontre chez certaines juments adultes ou âgées ne sont que 
des vestiges de l'hymen. 

Chez,f â vACHE, les lèvres de la vulve sont plus épaisses, plus sail­
lantes que chez la jument; la commissure inférieure, aiguë, est 
garnie d'un bouquet de longs poils. Le clitoris est mince et long. Le 
canal de l'urèthre est pourvu, près de son entrée, d'une valvule fixée 
sur la paroi inférieure du conduit (fig. 6) et qui arrête la sonde 
quand on pratique le cathétérisme. Les parois de la vulve renfer­
ment, à 2-3 centimètres de leur bord, des glandes amygdaliformes 
(glandes de Duverney ou de Bartholin), disposées verticalement, 
l'extrémité effilée en bas, et dont le produit'de sécrétion est déversé 
sur la muqueuse par deux conduits spéciaux. 

Chez les femelles vierges (jument et vache), la vulve est étroite,, 
ses lèvres sont fermes et régulières; cheg celles qui ont eu plusieurs-
parturitions, les lèvres sont agrandies, flasques, ridées. 

vagin. — Le vagin est le conduit musculo-membraneux qui re­
lie l'utérus à la vulve. Situé dans l'excavation pelvienne, il a une 
forme cylindrique et une direction à pe4u-prè"s horizontale. 

Chez la JUMENT, il est en rapport, en haut avec le rectum, en bas 
avec la vessie et le canal de l'urèthre, latéralement avec les côtés-
du bassin. 

La surface interne du vagin, lubrifiée par un mucus abondant, 
présente des plis longitudinaux d'autant plus nombreux que les 
parois du conduit ont été plus fréquemment distendues par la par-
turition. En avant, tout au fond et dans l'axe du vagin, proémine une 
saillie cylindro-conique formée par le col de l'utérus (fig. 2) : c'est 
la fleur épanouie (museau de tanche chez la femme). Autour de cette 
saillie existe une rigole circulaire, large, bien dessinée lorsque les 
tuniques vaginales sont tendues (cul-de-sac vaginal), moins nette­
ment accusée quand elles sont relâchées (fig. 2). 

Le vagin a des parois molles, souples, très dilatables, constituées 
dans toute la longueur du conduit par deux membranes superpo,--
sées : l'une interne, muqueuse; l'autre externe, musculeuse, •-^-
couches auxquelles s'ajoute, dans la partie antérieure, comme troi­
sième membrane, la séreuse abdominale. 

La muqueuse, très adhérente à la tunique sous-jacente, sweontmire,. 
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en avant avec celle de l'utérus, en arrière avec celle de la vulve. 
— La musculeuse est une couche de fibres lisses; de couleur rosée, 

Fig. I. — Coupe transversale verticale de la région abdominale postérieure 
faite en avant de la première vertèbre lombaire, montrant la disposi­
tion de l'utérus vu par sa face supérieure et l'insertion des ovaires sur 
les ligaments larges, chez la jument. 

O, ovaire. 
f., cornes. 
V. utérus. 
Ll., ligament large. 

R, coupe du rectum. 
PA, paroi abdominale. 
H, bassin. 
1° VL, première vertèbre lombaire 

elle est sUJonnée et traversée par de nombreux petits vaisseaux ; 
dans §es Jwions postérieures, sa face externe est en rapport avec 
le tissu OTnjonctif du bassin et les organes précités; sa portion 
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antérieure est tapissée par le péritoine, qui se réfléchit, en haut sur 
le rectum (cul-de-sac recto-vaginal) en bas sur la vessie (cul-de-
sac vésico-vaginal) (fig. 2), et de chaque côté sur les plans latéraux 
du bassin. 

Vers l'extrémité antérieure du conduit, la musculeuse et la séreuse 

Fig. 2. — Coupe verticale médiane antéro-postérieure des organes génito-
uriuaires de la jument. 

0, ovaire gauche. 
CG, corne gauche. 
I", utérus. 
LL. ligament large. 
VA, vagin. 
V, vessie. 
R, rectum. 

CR, cul-de-sac rccto-vaginal. 
CV, — vésico-vaginal. 
CS, — supérieur. 
CI, — inférieur. 
CB, coupe du bassin. 
PA, paroi abdominale. 

sont assez étroitement unies entre elles, mais à mesure qu'on les 
envisage, en arrière plus loin du col, et latéralement plus loin 
de la ligne médiane, l'intimité des adhérences diminue graduelle­
ment. 

Les tuniques vaginales sont irriguées par l'artère vaginale et par 
quelques autres divisions de la honteuse interne. Elles sont sillonnées 
de canaux vasculaires particulièrement abondants dans les parois 
latérales (fig. 4). f£ „ 

Chez la VACHE, la disposition et les rapports du vagin sont à peu 



ANATOMIE DES ORGANES GENITAUX. 15 

près les mêmes que chez la jument. De chaque côté du méat unitaire 
s'ouvrent deux étroits canaux muqueux borgnes (canaux de Gaertncrj. 

Le péritoine recouvre une plus grande longueur du vagin que 
chez la jument; le cul-de-sac recto-vaginal est situé plus en arrière 
que chez cette dernière femelle. Aucune autre différence importante 
au point de vue chirurgical n'est à signaler. 

Utérus et ovaires. — Chez la jument et chez la vache, l'utérus 
est formé : 

1° D'une courte portion postérieure,simple, cylindrique, située 
sur la ligne médiane, donnant insertion en arrière aux parois 
vaginales et partiellement renfermée dans le bassin : c'est le corps 
de l'utérus; 

2° De deux prolongements latéraux, divergents en avant, qui occu­
pent la région abdominale postérieure, et sont désignés sous le 
nom de cornes de l'utérus. 

Chez la JUMENT, le corps de l'utérus, légèrement déprimé de dessus 
en dessous, est en rapport : en haut, avec le rectum; en bas, avec la 
vessie et la courbure pelvienne du côlon; de chaque côté, avec 
les parois latérales du bassin et du ventre et avec les circonvolu­
tions intestinales (fig. 1 et 2). 

Les cornes utérines, mêlées aux circonvolutions intestinales, ont 
une forme cylindro-çonique et décrivent un arc de cercle à concavité 
supérieure (fig. 1 et 2). Elles offrent à considérer : 

1° Une courbure inférieure régulièrement convexe et libre 
d'adhérences ; 

2° Deux faces également libres ; 
3° Une courbure supérieure, concave, où l'on remarque une ligne 

d'insertion ; 
4° Une base qui s'abouche sur le corps; 
5° Une extrémité antérieure ou sommet, terminée en cul-de-sac ; 

à son centre existe une sorte de petit nodule sur lequel vient aboutir 
l'oviducte. 

Les principaux moyens de fixité de l'utérus sont : 
1° Les ligaments larges, replis péritonéaux mesurant environ 

12-1;» centimètres à leur bord antérieur, qui descendent de la région 
sous-lombaire à lii-20 centimètres l'un de l'autre, pour se fixer sur 
la concavité des cornes et les parties latérales du corps (fig. 1 et 2) ; 

2° L'union par continuité de tissus qui existe entre l'utérus et 
le vagin. 

Les parois de l'utérus sont constituées par trois membranes 
superposées : I" une externe, séreuse ou péritonéale; 2° une 
moyenne, musculeuse; 3° une interne, muqueuse. 



16 OVARIOTOMIE. 

Expansion des ligaments larges, la séreuse enveloppe la totalité 
4e l'organe et se prolonge sur le segment antérieur du vagin ; 

Fig. 3. — Insertion de l'ovaire sur le ligament large chez la jument. 
O, ovaire gauche; — C, corne ; — LL, ligament large. 

elle adhère intimement à la membrane sous-jacente dans toute 
l'étendue de la matrice. 
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La musculcuse comprend deux plans juxtaposés, l'un superficiel, 
dont les fibres sont disposées parallèlement à l'axe de l'utérus, 
l'autre à fibres circulaires. De minces faisceaux musculaires pro. 
venant de la couche superficielle s'insinuent entre les lames des 
ligaments suspenseurs. 

Cette couche musculeuse est doublée intérieurement par la mu­
queuse ; celle-ci, qui lui est intimement unie, tapisse les trois corn-
partiments de la cavité utérine. 

La matrice est irriguée par les artères vaginale et utero-ovarienne. 
Les veines correspondantes sont volumineuses. 

Les ovaires sont situés assez loin du bassin, à environ 8-10 centi­
mètres de la voûte lombaire. Us sont appendus au bord antérieur 

Fig. 4. — Disposition des vaisseaux artériels dans la portion antérieur 
du vagin, dans le col et la portion postérieure du corps de l'utérus (la 
face supérieure du vagin a été légèrement portée à gauche en faisant 
pivoter le canal sur son axe). 

II, utérus — V, vagin; — AV, arlère vaginale. 

des ligaments larges par une lame triangulaire qui limite en de­
dans le cul-de-sac ovarien. Leur forme générale rappelle celle des 
testicules. Leur volume varie habituellement de celui d'une noix à 
celui d'un petit œuf de poule. Tantôt parfaitement réguliers sur 
leurs faces, tantôt rendus irréguliers par de volumineuses vési­
cules ovigènes, ils présentent à leur bord inférieur une sorte de hile 
qui permet de les reconnaître par le toucher (fig. 3). En tenant 
compte de ce caractère et de leur situation, on ne peut les con­
fondre avec d'autres organes. 

Chez la VACHE, l'utérus présente une disposition que le P1 Chau-
veau a le premier signalée (1848). Cet organe est moins long et ne 
s'avance pas aussi loin dans la cavité abdominale que chez la 
jument (fig. 5 et 6 .̂ Le corps, peu volumineux, est légèrement 
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déprimé d'un côté à l'autre; les cornes sont grêles et effilées à leur 
extrémité antérieure. 

Envisagé dans le sens de sa longueur, l'utérus est incurvé, mais 

Kig. 5. — Coupe transversale verticale de la région abdominale postérieure, 
faite en avant de la dernière vertèbre lombaire, montrant la disposition 
de l'utérus vu par sa face supérieure et l'insertion des ovaires sur les 
ligaments larges, chez la vache. 

0, ovaire. 
Z, corne. 
I', utérus. 
Ll., ligament large. 
V, vagin. 

R, coupe du reclum. 
B, bassin. 
PA, paroi abdominale. 
D"VI., dernière vertèbre lombaire. 

M 
sa concavité est inférieure et correspond à la paroi abdominale, au 
lieu d'être tournée vers la région lombaire comme dans l'utérus de 
la jument; c'est sur ce bord concave des cornes utérines et sur le 



ANAT0M1E DES ORGANES GÉNITAUX. 19 

plan inférieur du corps que se fixent les ligaments larges, ce qui 
explique la légère torsion en dehors et en haut de la partie anté­
rieure des cornes(Chauveau). 

L'utérus peut se trouver en rapport avec le cul-de-sac gauche du 
rumen lorsque ce réservoir est rempli d'aliments. Dans les condi­
tions contraires, toujours réalisées quand on pratique la castration 

Fi;.'. C. — Coupe verticale médiane antéro-postérieurc des organes génito-
urinaires de la vache. 

0, ovaires gauche. 
('(*., corne gaucho. 
Il, utérus. 
I.L, ligament large. 
(\ col. 
VA, vawin. 
V, \essie. 
t'R, urtMhrc. 

VI", valvule de l'urèthre. 
n. rectum. 
Clt, cul-de-sac recto-vaginal. 
C.V, — vésico-vaginal. 
C.S. —• supérieur. 
CX. — inférieur. 
CB, coupe du bassin. 
TA. paroi abdominale inférieure. 

ces deux organes sont séparés l'un de l'autre par des anses 
intestinales. 

Les ligaments larges sont plus amples que chez la jument fig. '.'>) 
Très éloignés l'un de l'autre en avant, à leur insertion supérieure, 
ils mesurent jusqu'à 3;> centimètres et au delà à leur bord 
libre, lequel est oblique de hau|peji bas et d'avant en arrière. 

• * 

Les ovaire* sont situés à proximité du bassin, au voisinage du corps 
de l'utérus ou de la hase des «ornes et près de l'extrémité de celles-ci. 
Moins volumineux que ceux de la jument, ils ont habituellement 

file:///essie
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les dimensions et la forme d'un haricot ou d'une amande. Tantôt 
réguliers sur leurs faces, tantôt déformés par des kystes, ils sont fixés 
à la face interne et près du bord antérieur des ligaments larges par 
une lame séreuse doublée de faisceaux fibreux (fig. 7). 

Les altérations des ovaires sont assez fréquentes dans ces deux 

Fig. 7. — Insertion de l'ovaire sur le ligament large chez la vache. 

0, ovaire droit; — C, corne; — LL, ligament large. 

espèces. — L'atrophie est habituelenikjl&t la conséquence de l'âge 
avancé; elle peut cependant être le résultat de la phlegmasie de 
la glande, d'une inflammation de voisinage, d'une compression 
prolongée exercée par des néoforma^phs diverses. — Les tumeurs y 
revêlent le plus souvent la disposition'kystique^Les plus communes 
sont les kystes simples ou multiloculàrres à contenu liquide. Les 
kystes dermoïdes accompagnés de noyaux cartilagineux ou osseux, 
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les tubercules, le fibrome, le sarcome, le carcinome, y sont très 
rares. Lorsque l'ovaire est kystique ou envahi par une tumeur 
maligne, il peut acquérir d'énormes dimensions. 

Chez la VACHE, la situation des ovaires à l'entrée du bas­
sin, sur les côtés du corps de l'utérus, près du point où l'on 
ponctionne les parois vaginales, permet ordinairement de 
saisir ces organes avec deux doigts introduits dans la cavité 
pôritonéale ; une faible traction suffit pour les amener à 
l'intérieur du vagin. 

Chez la JUMENT, les ovaires sont situés trop loin dans 
l'abdomen pour être atteints avec les doigts ; d'autre part, 
en raison de leur intime fixation à des ligaments utérins 
courts, il est impossible de les déplacer en arrière jusque 
dans le vagin. 

Lorsqu'on explore le vagin, chez la jument et chez la 
vache, on trouve ses parois flasques, revenues sur elles-
mêmes, et sa cavité effacée. Mais sous l'influence des 
manœuvres de l'exploration, ces parois se tendent, s'ap­
pliquent étroitement sur les parties voisines (la paroi 
supérieure après avoir déplacé le rectum peut arriver au 
contact de la voûte du bassin) ; le canal est transformé en 
une large cavité ovalaire, très vaste au voisinage du col, 
et à l'intérieur de laquelle la main se meut avec la plus 
grande liberté (fig. 9). 

L'ampliation du vagin est constante à la suite de toute 
irritation exercée sur la muqueuse' de ce canal (intro­
duction de la main, frottements, injection). Habituelle­
ment elle commence peu après l'action de la cause déter­
minante et persiste quelques minutes; pendant ce laps 
de temps on peut, sans dilatateur ni fixateur, effectuer 
la ponction des paroji». vaginales. Sur quelques bêtes, la 
tension ne se produit qu'a un faible degré ; elle est néan­
moins suffisante pofrr qne'J'on puisse exécuter aisément 
le premier temps de l'ovariotomie, en suivant la technique 
plus loin décrite. 
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Préparation de l'opérée. — Cette préparation est à peu 
près la même pour la jument et pour la vache. Deux ou 
trois jours avant l'opération, on fera la toilette du vagin : 
lavage à l'eau tiède et au savon; injections de créoline à 
3 p. 100 ou de sublimé à 1 p. 2000, que l'on répétera, 
matin et soir, jusqu'au jour de l'intervention. 

La vache sera à jeun et n'aura reçu la veille qu'une 
demi-ration. — La jument sera également à jeun ; elle aura 
été soumise pendant trois ou quatre jours à une demi-diète. 
Pour l'une et l'autre, il est inutile de recourir à l'admi­
nistration de purgatifs ou d'autres agents thérapeutiques. 

Quelques instants avant l'opération, on videra le rectum 
ou l'on provoquera la défécation par un lavement. Si la 
miction n'a pas lieu et que la vessie renferme une assez 
grande quantité d'urine, on évacuera celle-ci par le cathé-
térisme. Chez la vache, la sonde ne peut être introduite 
dans l'urèthre qu en lui faisant suivre la paroi supérieure 
de ce conduit, ou en abaissant, avec l'index de la main 
libre, la valvule qui en ferme l'entrée (fig. 6). 

Assujettissement. — L'opération doit être faite sur la 
femelle assujettie debout. 

Pour la VACHE, on peut opérer dans l'étable. Un aide so­
lide sera chargé de la tête, qu'il tiendra modérément 
élevée et immobile ; deux autres, placés de chaque côté de 
l'animal, au niveau du flanc, s'opposeront aux mouvements 
de latéralité et, à l'aide d'un bâton disposé en travers de 
la région lombaire, à la voussure de la colonne verté­
brale; en outre, la queue sera tenue jeelevée par un de ces 
aides. 

La JUMENT sera solidement immobilisée dans un travail, 
les membres postérieurs fixés aux montants de l'appareil 
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par deux plates-longes, un tord-nez appliqué à la lèvre 
supérieure. 

Lorsque j'ai commencé à faire l'ovariotomie chez la 
jument, j'obtenais l'assoupissement de mes opérées au 
moyen d'une injection hypodermique de chlorhydrate de 
morphine et d'inhalations de vapeurs d'éther. Je m'en 
tiens aujourd'hui à ces dernières. Plusieurs fois même 
j'ai employé simplement le tord-nez, sans éprouver beau­
coup plus do difficultés qu'en recourant à la narcose. 
Toutefois, une demi-anesthésic est utile lorsque la bête 
est d'une grande irritabilité. 

PROCEDES OPERATOIRES. 

Deux méthodes opératoires ont été préconisées. Dans 
l'une, la plus ancienne, on atteint les ovaires en pratiquant 
la laparotomie à la partie supérieure du liane. Dans 
l'autre, on parvient à ces organes par une incision faite 
au plafond du vagin. 

L'expérience a définitivement prononcé sur la valeur 
de ces opérations. L'incision vaginale a été reconnue 
supérieure à la laparotomie ; elle permet d'arriver plus 
directement sur les ovaires et donne une plus forte pro­
portion de succès. —La méthode vaginale comprend elle-
même deux procédés principaux : celui de Charlier, qui 
nécessite un outillage complexe — dilatateur ou extenseur 
vaginal, bistouri à serpette, ciseaux courbes, pince à tor­
sion, policier; celui du Pr Colin, plus simple, n'exigeaut 
que trois instruments — un bistouri à croissant, une pince 
à torsion, une pince limitative. Dans le premier, l'incision 
vaginale se fait d'avant en arrière; dans le second, d'ar­
rière en avant. — On a.aussi oonseillé la ligature du collet 
complétée par l'ablation de l'ovaire, la torsion faite avec 
les doigts, rexcision au fer rouge. Il y a quelques années 
a peine on a encore imaginé des instruments (extirpateur 
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ovarien, pince Detroye) permettant d'enlever les ovaires 
par la torsion. 

Tous ces procédés complexes, tout cet arsenal opéra­
toire, n'offrent d'intérêt qu'au point de vue historique. 

Fig. 8. — Bistouris à manche métallique. 

A, bistouri à lame mobile. B, bistouri à curseur. 

Le procédé de choix est Vécrasement linéaire. 11 est 
simple, d'une exécution aisée et préférable à tous les 
autres, parce qu'il n'exige que deux instruments faisant 
partie de l'outillage nécessaire au praticien ; un écraseur et 
un bistouri à lame cachée (embryotomé) ou un trocart de 
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fort calibre (Matins). C'est Delafond qui, le premier, eut 
l'idée d'appliquer l'écraseur de Chassaignac à l'ovariotomie 
des grandes femelles domestiques (1). Charlier l'expéri­
menta et ne lui trouva pas un pouvoir hémostatique suf­
fisant (2). Busse, Zundel, Trasbot, Richard, Flocard, Dela-
motte et quelques autres vétérinaires l'ont utilisé avec 
avantage. 

L'écraseur sera choisi long, fort, à chaîne solide. Le 
bistouri à manche métallique sera préféré aux autres, en 
raison de sa désinfection plus facile ; sa lame, garnie d'un 
curseur ou mobile dans une rainure du manche, devra 
être bien tranchante sur ses bords ou sur l'un seule­
ment et à sa pointe; sa longueur mesurera 2 centimètres 
et demi à 3 centimètres, et sa largeur un centimètre et demi 
environ (fig. 8). Ces instruments seront soigneusement net­
toyés et aseptisés en les immergeant dans la solution phé-
niquée ou l'émulsion crésylée fortes (4-5 p. 100). 

Soins pré-opératoires. — La bête assujettie et les aides 
à leur poste, instruits de ce qu'ils ont à faire, l'opérateur 
ou un aide pratique un dernier lavage antiseptique de la 
région génitale externe et des parties voisines : base de 
la queue, anus, sillon périanal, marge postérieure de la 
croupe, périnée, vulve, face postérieure des fesses. On effec­
tue ce lavage au moyen de serviettes, de compresses ou 
d'une éponge. On fait ensuite dans le vagin une dernière 
injection et l'on en essuie la muqueuse avec une compresse 
ou un tampon d'ouate aseptiques. 

Ces manipulations, qui doivent être exécutées avec cé­
lérité, ont un double effet avantageux : elles assurent 
l'asepsie à peu près complète du vagin; elles provoquent 
l'ampliation de ses parois. Il n'est besoin d'aucun appa­
reil pour tendre celles-ci ou pour fixer le col. Tous les ins-

(1) Delafond, Huile t. delà Soc.centr. de méd. tél., 1S5C, p. 709. 
(2) Charlier, Recueil vèt.. 18ô7, p. 411. 
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truments anciens ou récents inventés dans ce but sonl 
non seulement inutiles, mais gênants. 

L'opérateur aura les mains propres, désinfectées. S'il 
veut mettre toutes les chances de son côté, il ne négli­
gera aucune des précautions requises : ongles taillés 
courts, nettoyés ; mains, avant-bras et partie inférieure 
des bras savonnés, puis lavés avec une solution antisep­
tique forte. Un grand vase sera rempli de Van Swieten; 
on y fera des ablutions au cours de l'opération, surtout 
pendant les ovariotomies en série, que la main ait eu 
ou non un contact suspect. Ces précautions sont suffi­
santes. Les méthodes plus complexes, plus minutieuses, 
ne sauraient être imposées en vétérinaire, où leur réali­
sation serait toujours fort difficile, souvent impossible. 
D'ailleurs, pour la femme, beaucoup de chirurgiens 
s'en tiennent à ces moyens, à la parfaite propreté des 
mains et des instruments; ils n'en ont pas moins de mer­
veilleux succès. Mais c'est là un minimum d'antisepsie 
nécessaire si l'on veut conjurer tout péril. On n'imitera pas 
les praticiens qui, pendant l'opération, touchent aux objets 
les plus divers, trempent leur main dans l'huile ou la repo­
sent sur la croupe et la réintroduisent ensuite souillée 
dans la cavité abdominale. 

« Aseptiques doivent être les mains, aseptiques elles 
doivent rester. » 

TECHNIQUE OPÉRATOIRE. 

A. Chez la vache. — Premier temps : Ponction du vagin 
et agrandissement de l'ouverture. — Dès que la tension 
des parois vaginales est bien prononcée, il faut exécuter la 
ponction. La main, munie du bistouri, franchit la vulve et 
se porte vers le col. 

Au lieu d'une incision, même limitée, faites une simple 
ponction ; faites-la, suivant la taille des bêtes et le degré 
d'ampliation du vagin, à un ou deux travers de doigt 
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au-dessus du col (voy. fig. 9). Tenez le bistouri dans une 
direction presque horizontale ou légèrement oblique en 
haut; tenez-le à pleine main, bord cubital en bas; déga­
gez la lame dans toute sa longueur; ensuite, par une 
action brusque du bras, portez l'instrument en avant ; ne 

Fig. 9. — Coupe verticale antéro-postérieure de la région abdominale 
postérieure et du bassin, faite à droite de la ligne médiane du corps, 
montrant les organes génito-urinaires de la vache. — Ovariotomie. Pre­
mier temps : Ponction du vagin. 

O, ovaire. 
Il, utérus. 
C.G, corne gaucho 
VA, vagin. 
R, rertum. 
V, vessie. 

Ktt, cul-de-sac recto-vaginal. 
CV, — vésico-vaginal. 
CS. — supérieur. 
CI. — inférieur. 
C.B, coupe du bassin. 
PA, paroi abdominale. 

donnez qu un coup, mais donnez-le vigoureusement, 
vous n'avez rien à craindre. Rentrez la lame en exerçant 
une traction sur le bouton, ou recouvrez-la en poussant 
le curseur puis retirez le bras et déposez le bistouri. 
Pénétrez do nouveau dans le vagin, explorez avec l'in­
dex la région où vous avez ponctionné et engagez le 
doigt dans la perforation. De deux choses l'une : ou elle 
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est complète, et l'index, après l'avoir franchie, est dans la 
cavité abdominale : il reconnaît la séreuse à sa surface 
lisse, humide; — ou elle est incomplète, et le doigt trouve 
une mince barrière formée par la vséreuse non divisée. 
Vous pouvez déchirer celle-ci par une simple poussée du 
doigt; mais, en procédant de cette manière, il est possible 
que la membrane résiste, qu'elle se détache du plan sous-
jacent en formant une large poche; si vous vous obstinez 
à faire la brèche péritonéale avec les doigts après avoir 
agrandi l'ouverture de la muqueuse et de la musculeuse, 
il se peut encore, surtout si vous vous éloignez de la ligne 
médiane, que la membrane continue à se détacher sans se 
laisser entamer, que la main s'égare et se fatigue en efforts 
inutiles. Évitez ce décollement en divisant toujours le 
péritoine avec le bistouri. Si l'index engagé dans la per­
foration trouve la séreuse intacte, retirez immédiatement 
la main, puis réintroduisez-la armée au fond du vagin; 
dégagez la lame de l'instrument, portez-la dans la plaie, et 
achevez la perforation des parois vaginales (1). Sauf les cas 
où il existe des altérations de la séreuse (péritonite, tuber­
culose), ce second coup de bistouri est toujours suffisant. 

La perforation vaginale est complète ; il faut l'agrandir 
afin de pouvoir y passer facilement deux ou trois doigts. 
Engagez-y d'abord l'index, puis le pouce, et déchirez les tu­
niques du vagin en écartant ces doigts avec assez de force, 
autant que possible sur la ligne médiane. L'ouverture est suf­
fisamment large quand l'index et le médius s'y meuvent 
librement. — C'est encore en agissant ainsi que vous devez 
élargir la brèche pour introduire la main tout entière dans 
la cavité péritonéale, quand cela est nécessaire. 

La ponction du vagin est un acte opératoire important. 

(1) On peut aussi, après avoir donné le coup de bistouri et rentré ou 
masqué la lame, déposer l'instrument sur le plancher du vagin et explorer 
la ponction. Dans le cas où celle-ci est insuffisante, on saisit de nouveau 
le bistouri et l'on donne un second coup. Ainsi l'on évite la sortie de la 
main et sa réintroduction dans le vagin. 
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Bien exécutée, elle rend très simples les manœuvres ulté­
rieures; manquée, elle est toujours une cause de sérieuses 
difficultés et souvent de complications. Telle qu'on la pra­
tiquait autrefois, elle n'était pas sans danger. Dans les 
instants qui suivaient l'incision, plus d'un chirurgien a 
vu son opérée s'agiter, s'affaisser et succomber en quel­
ques minutes à une hémorrhagie intra-abdominale pro­
duite par la piqûre de l'aorte ou de l'une de ses branches 
terminales. 

Deuxième temps : Préhension et ablation de l'ovaire (1 ). — 
Généralement les ovaires sont à proximité de l'ouverture 
faite au vagin, à côté du corps de l'utérus et sur le plan 
de celui-ci ; chez quelques bêtes, leur situation est un peu 
plus élevée relativement à la matrice, chez d'autres, un peu 
plus basse. Leur forme, leur volume, leur consistance, 
leurs rapports, permettent de les distinguer des organes ou 
des néoformations avec lesquels on pourrait les confondre. 
Pour les découvrir, introduisez l'index et le médius dans 
la cavité péritonéale, explorez les environs du corps de la 
matrice et la face interne des ligaments larges dans leur ré­
gion inférieure. 

Enlevez l'ovaire droit en vous servant de la main droite. 
Saisissez-le entre l'index et le médius passés, l'un au des­
sus, l'autre au dessous du ligament ovarien, puis rappro­
chés l'un de l'autre sur ce pédicule, l'ovaire reposant sur 
leur face palmaire; s'il est bien fixé, vous n'avez qu'à 
retirer lentement les doigts pour l'entraîner dans la ca­
vité vaginale. 

L'écraseur, préparé de façon que la chaîne puisse former 
une anse de 12 à 15 centimètres de circonférence, est in­
troduit le long du bras, avec la main libre ; un aide en 
saisit le levier ou la poignée. Dès que l'instrument est ar-

(1) L'excision de l'ovaire peut être effectuée par l'opérateur seul» mais les 
actes du deuxième temps sont d'une exécution beaucoup plus facile avec 
l'assistance d'un aide. 
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rivé au fond du vagin, le pouce ouvre l'anse, puis l'index 
et le médius y font pénétrer l'ovaire de haut en bas ; l'index 
comprime ensuite le ligament ovarien sur la chaîne, le pouce 
se portant immédiatement sur la glande, en dessous de la 
chaîne; l'aide, averti, désengrène les cliquets et tire sur la 
poignée de l'écraseur jusqu'au moment où le ligament est 
étroitement enserré. Vous éprouverez quelquefois une cer­
taine difficulté pour introduire l'ovaire dans l'anse ; mais 
en variant les manœuvres effectuées, vous y parviendrez 
toujours en peu d'instants. Saisissez alors la glande avec 
deux ou trois doigts, la main en supination, et commandez 
à l'aide de faire fonctionner l'instrument à raison d'un cran 
chaque vingt à trente secondes. En quelques minutes, la 
section est complète (1). 

Si les ovaires sont situés trop loin pour être atteints 
avec les doigts introduits dans l'ouverture vaginale, 
agrandissez celle-ci par le mécanisme indiqué plus haut, 
jusqu'à ce que la main tout entière puisse pénétrer dans 
l'abdomen. Explorant alors les ligaments larges vers leur 
bord antérieur , près des cornes utérines, vous trouverez 
aisément les ovaires. Dans les cas où vous ne les rencon­
trerez pas en procédant ainsi, votre main devra suivre le 
corps de l'utérus, puis l'une des cornes, en déplaçant les 
anses intestinales ; à l'extrémité de la corne, elle tombera 
sur la glande correspondante. Effectuez la préhension et la 
traction de l'ovaire jusque dans le vagin comme dans le 
cas précédent. Il est très rare que l'on soit obligé d'intro­
duire l'écraseur dans la cavité péritonéale. 

Pour pratiquer l'ablation du second ovaire, vous pouvez 
employer la même main ou, si elle est fatiguée, vous ser­
vir de l'autre. 

(1) La chaîne peut entraîner le moignon du ligament dans la gaine de 
l'instrument, où il reste fixé après la section ; pour le dégager, l'aide, pré­
venu, repousse légèrement les branches et la chaîne. Si la glande elle-
même reste fixée à l'instrument par quelques filaments fibreux, on la 
libère de la même manière ou l'on retire l'instrument tel quel. 
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Les deux glandes excisées, vous n'avez plus qu'à essuyer 
les parois vaginales avec une compresse ou un tampon 
d'ouate aseptiques. 

Pendant l'exécution de l'opération, si la main vient 

Fig. 10. — Coupe verticale antéro-postérieure de la région abdominale 
postérieure et du bassin, faite à droite de la ligne médiane du corps, 
montrant les organes génito-urinaires de la vache. — Ovariotomie. 
Deuxième temps : Préhension de la glande (ovaire gauche). 

0, ovaire. 
II, utérus, 
VA, vagin. 
CD, rorno droite coupée. 
CG, — gaucho. 
LU, ligament suspensour de l'utérus. 
H, rectum. 

V, vessie. 
C.R, cul-de-sac recto-vaginal. 
C.V, — vésico-vaginal. 
CS, — supérieur. 
Cl, — inférieur. 
C.B, coupe du bassin. 
PA, paroi abdominale. 

à être souillée par l'urine, par les excréments, ou par son 
contact avec divers objets lorsqu'elle est hors du vagin, 
il va sans dire que l'on doit la désinfecter soigneusement 
avant de la reporter dans le vagin et surtout dans la cavité 
abdominale. 

R. Chez la jument. — Situés beaucoup plus loin dans le 
ventre et plus étroitement fixés aux ligaments larges que 
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chez la vache, les ovaires, chez la jument, ne sauraient être, 
je l'ai dit, ni atteints par les doigts passés à travers la 
brèche du vagin, ni amenés dans ce conduit pour y être 
extirpés. 

Il est indispensable d'introduire la main et une partie de 
l'avant-bras dans la cavité péritonéale, d'y faire pénétrer 
l'écraseur et d'aller amputer les ovaires in situ. 

La technique, on le conçoit sans peine, est un peu plus 
•compliquée, un peu plus longue, plus pénible aussi que 
sur la vache. 

Faites la ponction au même point et de la même ma­
nière que pour cette dernière, — au fond du vagin, un peu 
.au-dessus du col. En tenant le bistouri dans la direction 
•que j 'ai précisée, vous épargnerez le rectum, l'aorte et ses 
divisions. — Si les trois tuniques vaginales ne sont pas di­
visées du premier coup, donnez-en un second; contraire­
ment à ce que la plupart des auteurs enseignent, n'essayez 
,pas d'achever la perforation avec le doigt; ce moyen 
,peut réussir, sans doute, ici comme chez la vache, mais 
il expose au décollement péritonéal, à la fausse route et 
aux abcès supravaginaux. 

La pulpe de l'index introduit dans l'ouverture touche la 
face libre de la séreuse : la perforation est complète. Agran­
dissez-la de la même manière que pour la vache, jusqu'à ce 
qu'elle permette l'entrée de la main dans le ventre. Pour 
arriver à l'ovaire, d'un côté ou de l'autre, suivez le corps 
de la matrice et la corne correspondante. A l'extrémité de 
«elle-ci, vous trouverez la glande facilement reconnais-
sable, offrant des caractères tellement tranchés qu'on ne 
sauraitja confondre avec aucun autre organe. 

La ffljain ramenée au niveau de la perforation vaginale, 
«ngagez l'écraseur le long du bras ; poussez-le jusqu'à 
l'ovaire en le tenant par l'extrémité de la gaine à l'aide de 
la main libre, et confiez-en le levier à un aide. Avec les 
doigts de l'autre main, ouvrez l'anse, approchez-la de 
l'ovaire, faites-y pénétrer ce dernier, comprimez son liga-
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ment sur la rive interne de la chaîne ou saisissez la glande 
par-dessous, puis commandez à l'aide de rétrécir l'anse jus­
qu'à ce que vous sentiez le pédicule étroitement enserré. 
Quand la bête réagit violemment à de courts intervalles 

Fig. 11. — Coupe antéro-postérieure de la cavité abdominale et du bassins 
faite un peu à droite de la ligne médiane du corps, montrant les organe, 
génitaux de la jument. — Ovariotomie. Deuxième temps : Ablation de 
l'ovaire gauche. L'instrument est placé ; la chaîne enserre le ligament 
ovarien. La glande est tenue de la main droite. 

0, ovaire. 
U, utérus. 
VA, vagin. 
CD, corne droite coupée. 
CO, — gauche. 
LL, ligament large, 
E, écraseur. 

R, rectum. 
V, vessie. 
CR, cul-de-sac recto-vaginal. 
CS, — supérieur. 
PA, paroi abdominale. 
CB, coupe du bassin. 

ou qu'elle s'appuie sur les sangles, les doigts sontgênéspar 
les circonvolutions intestinales et il est assejÉydifficile 
d'enchaîner l'ovaire ; mais il suffit d'un peu dadresse et 
de quelques variations dans les manœuvres pour y arriver. 
Au Jieu d'engager de haut en bas l'ovaire dans l'anse, il 
est quelquefois plus aisé de l'y faire pénétrer latéralement, 
en plaçant (jette anse de champ. Jamais vous n'aurez besoin 

3 



34 0VARIÛT0M1E. 

de l'immobiliser en tirant sur lui au moyen « d'une 
ficelle ! » ou un lien aseptique terminé par un nœud cou­
lant. Avant de couper, assurez-vous que le pédicule est 
bien isolé, qu'une portion d'intestin grêle n'est pas prise 
avec lui. Si tout est bien disposé, coiffez l'ovaire et l'extré­
mité de l'écraseur avec la paume de la main, puis ordonnez 
à l'aide de faire fonctionner l'instrument avec la lenteur 
voulue (fig. 11). La section terminée, sortez l'écraseur 
après avoir libéré le moignon du ligament s'il a été retenu, 
serré entre la chaîne et la gaine de l'instrument; retirez 
ensuite le bras et déposez l'ovaire. 

Plongez la main et l'avant-bras dans la liqueur de Van 
Swieten, pénétrez de nouveau dans l'abdomen et procédez 
à l'ablation de l'autre glande. 

Il est classique d'employer la main gauche pour l'ovaire 
droit, et la droite pour le gauche ; mais tout chirurgien 
non ambidextre peut opérer avec celle dont il est le plus 
habile. Pour les manœuvres intra-abdominales qu'exige la 
castration de la jument, je me sers presque toujours exclu­
sivement d'une seule main, indifféremment de la gauche 
ou de la droite. 

Les ovaires excisés, essuyez le vagin, lavez une dernière 
fois^a vulve et les parties voisines, puis faites reconduire 
l'opérée dans sa stalle ou dans son box. 

« Antisepsie en dehors du ventre », ponction du cul-de-
sac vaginal faite sur la ligne médiane et agrandie avec les 
doigts, « asepsie dans le ventre » : voilà les trois condi­
tions capitales du succès dans la pratique de l'ovariotomie 
chez nos deux grandes femelles domestiques. 

Les organes génitaux peuvent être le siège d'altérations 
diverses qui exposent à des revers ou créent des difficultés 
opératoires. 
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L'ovariotomie n'étant pratiquée qu'exceptionnellement 
sur de jeunes bêtes, Yangustie vulvo-vaginale est très 
rare. —L''ampleuranormale duvagineslune condition ana-
tomique avantageuse.—Les déviations du col(?) sont négli­
geables : toujours peu accusées, elles n'apportent aucune 
entrave sérieuse à l'eK^cution de l'opération. 

La vaginite chronique exige une désinfection pré-opéra­
toire soigneuse du vagin et des injections réitérées pen­
dant six à huit jours. 

La métrite chronique nécessite les mêmes précautions ; 
en outre, chez la vache, elle complique la technique : les 
ovaires, entraînés parles cornes que flistend un liquide 
muco-purulent, sont*situés trop loin dans la cavité abdo­
minale pour être amenés dans le vagin; il faut, en ce cas, 
procéder comme pour la jument. 

Les ovaires sont rarement très volumineux ou adhé­
rents aux organes voisins. Si la glande est fixée à quelque 
partie adjacente, on cherchera à la libérer avec la main. 
Lorsqu'elle a acquis un fort volume par le développement 
d'un kyste*ou d'une tumeur, on pourra encore l'enlever, 
dans i'immense majorité des cas, en ayant soin de couper 
avecelenteur, de crainte de provoquer une hémorragie. Si 
l'on rencontrait un ovaire kystique de grandes dimensions 
il faudrait, avant de l'extirper, le vider par une ponction 
faite au moyen d'une aiguille capillaire aseptisée, à laquelle 
serait adapté un tube de caoutchouc qui amènerait le 
liquide à l'extérieur. 

La castration par le flanc est un procédé presque abandonné 
aujourd'hui. — Pour la JUMENT, on opère par le flanc gauche, la bête 
couchée sur le côté opposé et anesthésiée. Pour la VACHE, on fait la 
laparotomie dans le flanc droit, l'opérée assujettie en position 
debout, au travail ou confre un mur. 

Le creux du flanc prépart (peau rasée, savonnée, désinfectée), on 
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fait une incision cutanée de 10 centimètres, oblique de haut en 
bas et d'arrière en avant, suivant la direction des fibres de l'ilio-
abdominal ; on traverse celui-ci avec le doigt, on agrandit suffisam­
ment l'ouverture dans le sens des fibres musculaires et l'on per­
fore le péritoine. Si les tissus sont divisés au bistouri et que l'on 
sectionne des divisions de l'artère circonflexe, il faut, avant d'ouvrir 
la séreuse, arrêter le sang par 1'applicatioatd.e pinces, par la torsion 
.ou par des ligatures. La main, aseptique, pénètre dans la cavité 
abdominale et va à la recherche des ovaires. ll%st rare qu'on 
puisse les amener à l'extérieur; presque toujours leur excision doit 
être pratiquée dans le ventre. Le premier ovaire saisi, on introduit 
l'écraseur le long du bras, on engage la glande dans l'anse de la 
chaîne et l'on divise lentement le pédicule comme dans le procédé 
vaginal. La seconde glande est enlevée deia même manière. — Les 
manœuvres que comporte l'ablation sont^us simples lorsque les 
ovaires peuvent être tirés au dehors ou au voisinage de l'incision. 

• On ferme la plaie par deux ou trois sutures étagées — une pro­
fonde, péritonéale, au catgut; unemusculeuse, également au catgut; 
une cutanée, à la soie; on enduit la couture d'une couche de collo-
dion iodoformé et l'on recouvre la région d'un pansement. 

Phénomènes consécutifs. — Chez la VACHE, durant tes 
premières heures qui suivent l'ovariotomie on observe, des 

, lignes de coliques. D'ordinaire J£opéc£e se cqaiçhe, sa phy­
sionomie est inquiète, les grandes» fonctions sont ^ ç é l é ^ 
rées ; si elle conserve l'attitude debout, elle piétine, vousse 
la colonne vertébrale, fait des efforts expulsifs. Peu' à*peu 
ces troubles s'apaisent ; bientôt la bête commence à manger 
et à ruminer. Dans la plupart des cas, il ne survient qu'une 
réaction fébrile légère; l'hyperthermie dépasse rarement 
l°c. Pendant quelques jours, la sécrétion lactée est amoin­
drie ; elle ne tarde pas à revenir à son chiffre normal. 

La JUMENT manifeste aussi généralement des signes de 
douleurs abdominales : elle s'agit*^ piétine des membres 
postérieurs, por tera tête vers le flanc et exécute des 
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efforts d'expulsion. Les grandes fonctions s'accélèrent, la 
température s'élève un peu (38°,4*39°,5), l'appétit e-t faible 
ou nul. Les coliques, interntitfentes, peuvent persister pen­
dant deux à quatre jours, pn"ïs toufîentre dans l'ordre. 

Les soins qu'il convient de donnera l'opérée sont très 
simples : la placer dans un local à température modérée, 
et régulière, dans une stâlleMônt le'tsol est recouvert d'une 
bonne couche de litière propre ; la garantir du froid pat 
des couvertures; lui faire sur l'abdomen des frictions 
sèches avec le vieux « bouchon de paille » ou la prome­
ner si les coliques se prolongent; la tenir à une demi-diète 
pendant quarante-huit heures et la remettre ensuite à son 
régime ordinaire. — Les lavages antiseptiques de la vulve 
et les injections poussées à l'entrée du vagin provoquent 
souvent des réactions dangereuses, chez la jument, et leur 
importance est contestable : la plaie vaginale se ferme très 
vite, l'infection post-opératoire est peu à craindre. L'heure 
de l'antisepsie utile est passée. 

Au bout de vingt-quatre à quarante-huit heures, los 
lèvres de la déchirure sont déjà adhérentes. En dix jours, 
la cicatrisation est complète. 

Je n'ai pu recueîllir qu'un nombre insuffisant de documents sj»-» 
tistiqucs relaAtfs à l'ovariotomie chez la vache et chez la jument 
pour évaluer le pourcentage de la mortalité qu'entraîne l'opération. 
0% a vu qu'elle est considérée par tous les auteurs comme beau­
coup |>lus meurtrière pour la jument que pour la vache. Je crois 
avoir contribué à établir, par les faits de ma pratique hospitalière, 
que la jument la supporte parfaitement quand on s'entoure de 
précautions antiseptiques suffisantes. Depuis 1888, j'ai ovariotomisé 
dix-huit juments nymphomanes; les quatre dernières ont été opé­
rées en août et septembre 1892, trois à Alfort, l'autre au Mans, en 
présence d'un certain nombre de mes confrères de la Sarthe. Sur 
ce%dix-huit bêles, une seule a eu îles coliques pendant plusieurs 
jours. Aucune n'a succombé. La plupart ont été remises en service 
moins de quinze jours après l'intervention. — Au point de vue thé­
rapeutique, ces cas se p a r t i s s e n t ainsi : huit guérisons, trois 
améliorations, cinq insuccès, deux résultats «connus. 
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Moins heureuses ont été mes premières ovariotomies chez la vache, 
parce que, à l'époque où j i le» ai faites, je ne réalisais pas une 
antisepsie rigoureuse, le péritoine- de la vache étant « beaucoup 
moins susceptible » quj|< celui de la jument. Dans une première 
série de cinq bêtes, une q$i$ était maigre et atteinte d'entérite 
catarrhale mourut de péritonite aiguë. Sur quinze vaches formant 
une deuxième série et opérées dans la même séance, une, qui mani­
festa des phénomènes consécutifs inquiétants dont je n'ai pu 
rechercher la nature, fut sacrifiée |rôuf la boucherie. 

Accidents et complications post-opératoires. 

1° Renversement du rectum. — "Le renversement du 
rectum serait, d'après Delamotte,un accident assez fréquent 
chez la jument au cours de l'opération. Je ne l'ai jamais 
observé. S'il survenait, il faudrait effectuer la réduc­
tion, puis prévenir la récidive en appliquant sur l'anus un 
fort tampon ouaté, comprimé là jusqu'à la fin de l'interven­
tion, au moyen d'une serviette pliée en diagonale et don£ 
les chefs seraient tirés en avant par deux aides. 

2° Hémorragie. — Produite pendant, l'opération, elle a 
une origine variable. Elle peut résulter de la section d'une 
branche de l'artère vaginale, si l'on incise sur une certaine 
longueur la paroi supérieure du vagin et que le bistouri 
s'écarte de la ligne médiane. Une simple ponction faite au 
point que j'ai indiqué conjure cet accident. 

La blessure de l'aorte ou de l'une de ses branches ter­
minales est mortelle. Habituellement l'opérée succombe 
en quelques minutes. 

Une hémorragie par le pédicule ovarien est encore pos­
sible lorsque, la glande étant volumineuse, hypertrophiée, 
les divisions artérielles qu'il renferme (branches anté­
rieures de l'artère utéro-ovarienne) ont été trop rapidement 
sectionnées. 

Quelle que soit spn origine, l'hémorragie est la consé-
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quence d'une faute commise penjdant l'opération. Elle e>t 
toujours évitable. 

3° Hernie vaginale. — L'irruption de l'intestin, dans le 
vagin, par la perforation faite aux parois de celui-ci, 
est aussi un accident des plus rares. Les bords de la plaie 
s'accolent et adhèrent biMjlôJ l'un à l'autre. Chez la vache, 
lorsque la préhension des ovaires F pu être faite avec deux 
doigts, par une étroite ouverture, la descente de l'intestin 
dans le vagin n'est pas à craindre. 

Quand là hernie se produit, il faut nettoyer l'anse, 
intestinale ectopiée, la rentrer dans labdj»men, puis tam­
ponner le fond du vagin avec de la gaze et de l'ouate, ou 
réunir les» lèvres do l'incision. La suture,.Il'une exécution 
assez difficile, se pratique de la manière suivante : Avec 
une fine aiguille courbe, munie d'un fil de soie ou de catgut 
d'une longueur d'environ 0m,7.'>, on traverse, d'arrière en 
avant ou de bas en haut, l'une des lèvres de la plaie, puis, 
d'avant en arrière ou do haut en bas, l'autre lèvre; les 
j|puts du fil sont croisés^ l'extérieur et l'un d'eux est tenu 
par un aide, ensuite le pouce ou l'extrémitébifurquée d'une 
tige métallique agissant sur l'entrecroisement, on pousse 
celui-ci jusqu'à la plaie ; on croise de nouveau le fil, on serre 
la ligature et l'on coupe les chefs à un centimètre du nœud. 

4° Pénétration de Pair dans le ventre. — La pénétration 
de l'air dans le péritoine est signalée par plusieurs prati­
ciens cdfnme un accident fort grave. Mais elle est loin 
d'avoir l'importance qu'on lui attribuait il y a quelque 
vingt ans. Les complications dont on l'accuse sont presque 
toujours le résultat d'mMt inoculation effectuée par la 
main ou par les instruments.. L'air n'est que très rare­
ment le vecteur des éléments infectieux qui les déter-
mfhent. 

5° Péritonite. — Complicat^j* redoutable de l'ovario-

Q> Wi 
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tomie, la péritonite était fréquente autrefois, surtout chez 
la jument. 

La « susceptibilité » de la séreuse et l'inobservation des 
prescriptions hygiéniques recommandées pour les femelles 
châtrées en sont, dit-on, les deux causes principales. Ces 
influences n'interviennent cependant que pour une mince 
part dans la genèse des péritonites post-opératoires. La 
condition déterminante^de celles-ci, c'est la souillure de la 
séreuse, c'est l'introduction, dans sa cavité, d'agents phlo-
gogènes ou septiques, déposés là par la main ou par 
l'écraseur. 

Une bonne étude de ces péritonites septiques est encore 
à faire. Elles éclatent généralement du deuxième au qua­
trième jour, parfois lorsque l'agitation provoquée.par l'opé­
ration s'est dissipée et que la guérison paraît assurée. — 
On observe de l'abattement, de la tristesse, des tremble­
ments ; la face est grippée, le rein voussé, les membres 
sont rapprochés, les extrémités froides ; l'abdomen est dou­
loureux dans toute son étendue ou seulement vers la 
partie inférieure des flancs ; si l'on déplace les animaux, 
les mouvements des membres postérieurs sont pénibles. 

Le pouls est fréquent, souvent petit et dur ; la respira­
tion est accélérée, courte, tremblotante; la température 
monte à 40-41°. La main introduite dans le vagin trouve 
la muqueuse sèche et chaude. 

La maladie a une marche variable, tantôt rapide, tantôt 
Jente ; la mort en est la terminaison à peu près cons­
tante. Ordinairement sa durée est de quatre à huit jours; 
dans certains cas, elle tue en quarante-huit heures; dans 
d'autres, les malades résistent plusieurs semaines. 

L'intervention directe sur la séreuse enflammée — trai­
tement aujourd'hui classique des péritonites post-opéra­
toires graves de la femme — n'est pas à conseiller chez 
la jument ni chez la vache. La péritonite diffuse trop vite 
pour êtrearrêtée à lazone où elle a débuté, et le « rinçage » 
de la cavité abdominale, n'est guère réalisable. 
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La médication interne est pauvre et peu active. Les 
désinfectants, le calomel, les excitants, en constituent les 
principaux agents. 

C'est à la prophylaxie qu'il faut s'attacher. Elle est toute 
dans l'antisepsie avant et pendant l'opération. 

î>° Abcès supravaginaux et paravnr/inaux. — Ils sont, 
eux aussi, la conséquence d'une faute opératoire : — ou du 
décollement do la séreuse, quand celle-ci, non divisée du 
premier coup de bistouri, a été décollée avec Je doigt, — 
ou de l'infection et de l'inflammation suppurati\;e du cul-
de-sac recto-vaginal. 

Dans le premier cas, l'abcès est extrapéritonéal ; il a pour 
paroi supérieure le péritoine décollé, enflammé, épaissi, 
et pour paroi inférieure la musculeuse vaginale, dont 
la plaie est cicatrisée; dans l'autre (rare), la collection pu­
rulente intrapéritonéale (péritonite circonscrite) est limi­
tée, en avant par des anses intestinales agglomérées et 
recouvertes d'une doublure néomembraneuse, en arrière 
et latéralement par la sérense épaissie (cul-de-sac et liga­
ment large), en haut par le rectum, en bas par le vagin. 

L'exploration vaginale et le toucher rectal permettent 
le diagnostic L'abcès reconnu, il faut le ponctionner par 
le vagin, puis faire plusieurs fois par jour, dans sa cavité, à 
l'aide d'un irrigatcur muni d'un long tube de caoutchouc, 
des lavages antiseptiques avec une solution phéniquée 
(2-3 p. 100), crésylée (3-5 p. 100) ou sublimée (1 p. 1000). 
On évitera l'action prolongée des solutions fortes sur la 
muqueuse vaginale.' 

Les abcès de la cloison recto-vaginale (Charlier) recon­
naissent des causes variables. îantôt ils surviennent se­
condairement, produits par' l'extensfon, au tissu de la 
cloison, d'une phlegmasie purulente développée dans le 
cul-de-sac recto-vaginal ou dans la couph^^fcjonctive 
sous-péritonéale du vagin ; parfois ils sont la conséquence 
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directe d'une faute commise en divisant les parois vagi­
nales, soit d'une ponction incomplète ou* latérale et du 
faux trajet creusé dans le tissu conjonctif du bassin, soit 
encore (chez la jument) de la pénétration du bistouri en 
arrière du cul-de-sac péritonéal. 

Leur traitement, comme celui des précédents, comporte 
deux principales indications : l'évacuation hâtive du pus 
et de fréauentes irrigations antiseptiques. 
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