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vent pas étre considérées comme cardiaques ; elles ont plutot
un caraclére nerveux, et sont rarement suivies de la perte
compléte de connaissance. Elles ressemblent & cet état décril
par les anciens auteurs sous le nom de lypothimie. La femme
est & demi inconsciente, avec un pouls faible, les pupilles
largement dilatées, et cet élat persiste un temps variable, de
quelques minutes 4 une demi-heure ou davantage. Dans un
cas trés-grave que jai observé, elles se répétaient souvent trois
ou quatre fois par jour. Jai remarqué qu'elles surviennent
rarement lorsque les phénoménes sympathiques de Ta grossesse
les plus communs exislent, surtout le vomissement. Quelquefois.
elles se terminent par les symptomes ordinaires de I'hystérie,
le sanglot par exemple. Le traitement consistera dans Padmi-
nistration, pendant T'attaque, de stimulants diffusibles, I'éther,
les sels, la valériane, la femme étant étendue, la t(“le hasse. Si
elles se répetent fréquemment, il n’est pas bon dessayer de
ranimer la femme par une trop large administration des stimu-
lants: on recourra plutot i I'application journalitre du sac
spinal de glace qui peut étre frés-utile. Entre les crises, les
toniques et les médicaments ferrugineux sont indiqués.

Parmi les désordres du systeme circulatoire, on peuf noter
ceux qui dépendent de D'état du sang lui-méme. Ialtération du
sang, (ui a déja 6té décrite comme un phénoméne physiolo-

gicue de la grossesse (p. 184), est quelquefois portée & un point

quon peut qualifier de morbide, et, soit par défaut des alo-
bules sanguins, soit par excés des éléments aqueux, il peut se
développer un état anémique {rés-prononcé, prenant parfois
des proportions extrémement sérieuses. Gusserow ! rapporte
cing observations, toutes mortelles, dans lesquelles on ne put
découvrir autre chose qu'une anémie excessive. Généralement,
lorsque les symptomes de l'anémie sont portés a ce degre
extréme, la femme était déja chlorotique avant d’étre enceinte.
Le traitement doit tendre 4 tonifier la nutrition générale et
enrichir le sang appauvri ; on donnera une nourriture légere el

1. Arch. f. Gyn., 11, 2, 18T1.
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facilement assimilable, du lait, des ceufs, du bouillon, et une
nourriture animale si elle peut étre supportée; on surveillera
les fonetions intestinales (souvent défectueuses dans cet état),
et les premiéres indications dans ces cas seront d’administrer
des stimulants et une grande quantité d’air pur; on preserira
aussi les préparations ferrugineuses. Quelques praticiens objec-
tent, sans apparence de raison, que I'administration de ces meé-
dicaments pendant la grossesse prédispose & l'avortement. Ce
fait, qui n'est pas prouvé, est sans doule mis sur le comple des
propriétés emménagogues des ferrugineux ; mais, si I'état geé-
néral de la femme réclame nécessairement cette médication,
on peut les donner sans crainte. Les préparations de phos-
phore, phosphate de zinc ou phosphore libre en capsules, agis-
sent également bien et méritent d'étre essayces.

Quelques-uns des cas les plus graves sont dus 4 une suffu-
sion séreuse considérable dans le tissu cellulaire, limitée en
général aux extrémités inférieures, mais qui 8'étend quelquefois
aux bras, a la face et an cou, et produit méme de T'ascite et
des ¢panchements pleurétiques. Dans ces circonstances, cette
complication est grave, et on dit quaprés Paccouchement la
disparition de cetle affection sereuse peut étre accompagnée
de métastases de manvaise nature, affectant les poumons ou les
centres nervenx. Cette forme d'cedeme doit Etre distinguée du
gonflement légerement cedémateux des pieds et des jambes
observeé si communément comme un résultat méeanique de la
compression de I'utérus gravide, et aussi de I'edéme lié 4 lal-
buminurie. Le traitement sera dirigé contre la caunse, et la dis-
parition de I'épanchement peut éire obtenue par l'administra-
tion de diurétiques, I'usage de purgatifs salins, le repos el la
position horizontale. |

Llexistence d’albumine dans I'urine des femmes enceintes a
depuis quelques années attiré I'attention des accoucheurs, etil
est maintenant prouvé qu'elle est lide, dans des limites encore
imparfaitement connues, & plusieurs affections puerpérales im-
portantes. Sa présence dans la plupart des cas d’éclampsie

OEdéme lié a I'hy-
droémie.

Albuminurie.
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puerpérale a été signalée il y a déja longtemps par Lever en
Angleterré et par Rayer en France, el sa connexité avec celte
affection a donné lieu a la théorie qui fait dépendre de Puré-
mie les convulsions éclamptiques, théorie généralement admise.
Il a été démontré dans ces dernieres années, surtout par Braxton
Hicks, que cetle connexilé est loin d’étre aussi générale qu’on
Pa supposé, ou plutot, que, dans quelques cas, Lalbuminurie
suit et ne précéde pas les convulsions; elle pourrait done en
élre la conséquence ef non la cause; de nouvelles recher-
ches sur ces points particuliers sont encore nécessaires. Les
travaux modernes ont démontré qu'il y a une connexion intime
entre bien d’autres affections et I'albuminurie, ainsi par exemple
certaines formes de paralysie, soit de nerfs spéciaux, comme
I'amaurose puerpérale, soit du systeme spinal; d’autres phéno-
menes nerveux, comme la eéphalalgie et le verlige, la manie
puerpérale, el peut-¢tre 'hémorrhagie. 1l n'est done pas dou-
teux que albuminurie, chez la femme enceinte, puisse, dans
une cerlaine mesure, accompagner une affection grave, bien
(que nos connaissances acluelles ne nous permettent pas de
définir trés-distinctement le mode précis de son action.

Comme la présence de Talbumine dans I'uvine des femmes
enceintes est loin d’étre un phénomene rare, puisqu’on la ren-
contre, selon les recherches de Blot et de Litzman, 20 fois sur
100, et comme, dans la grande majorité des cas, elle disparait
rapidement aprés 'accouchement, il est évident que la plupart
du temps elle doit dépendre de causes-temporaires, et f|u’91h}
n'a pas loujours une importance aussi sérieuse qu'en dehors
de I’état de gestation. Il n’est pas douteux, en effet, que I'albu-
mine disparail rapidement aussitot 'accouchement, aprés avoir
eté trouvée dans l'urine de femmes enceintes dont le travail
s'est fait a terme, et sans qu'il soit survenu aucun accident.

La fréquence de I'albuminurie pendant la gestation peut étre
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plus on moins grande dans la circulation veineuse de ces or-
ganes. Cette opinion est en oultre étayée par le fail t-|lIG Palbu-
ming apparait rarement avant le cinquiéme mois, c'est-a-dire
avant que lutérus ait atieint un volume considérable ; on la
rencontre aussi bien plus souvent chez les primipares, dont
la résistance des parois abdominales, plus grande que chez les
femmes qui ont déja cu des enfants, détermine nécessairement
une compression plus forte. Il est bien probable que la com-
pression des reins et la congestion veineuse qui en résulte ont
une influence importante sur la production de albuminurie,
mais il doit enfrer en jen quelque aufre facteur, parce quune
compression analogue, plus forte méme, est souvent produite
par les tumeurs fibreuses el ovariennes sans amener ce résultat,

Ce facteur, c'est probablement 1'état d’altération du sang,
(ui, appelé & pourvoir & une nutrition inaccoulumée pour le
systéme fetal, contient nn exceés de matérianx albuminoides.
Nous avons done deux factenrs toujours en jeu chez la femme
enceinte; tous les deux prédisposant a Texerétion de T'albu-
mine, la. turgescence du systéme veineux rénal, et la superal-
buminose du sang. Mais dans la grande majorité des cas, hien
(ue ces conditions existent, il n'y a pas d’albuminurie, et ces
causes doivent étre considérées seulement comme prédispo-
santes, une autre venant s’y joindre avant que l'albumine ne
sorte des vaisseaux. Quelle est cetle cause? En géndral, elle
Achappe a nofre observation; mais c’est sans doute une subile
hyperémie des reins déterminant un état analogue au premier
stade de la maladie de Bright (par exemple I'impression brus-
que du froid et une entrave a I'action de la peau), et suffisante
pour communiquer 'étincelle au foyer déja préparé par I'exis-
fence de la grossesse. En dehors de toutes ces causes tempo-
raires, on ne doit pas oublier que la grossesse peub survenir
chez une femme déja atteinte de la maladie de Bright, et que

Altération du sang.

de Putérus gravide.

’ 5?»‘..1, | expliquée par le fait incontestable que les vaisseaux des reins

probablement Palbumine se montrera dans son urine des le

‘ |lﬁ:11: . sont exposés a une compression mécanique de la part de l'utérus

commencement de la gestation.

] \ i 2 4 A& e i : I . A 7 % i ! 2 Effets de I'albumi-
gravide, compression (ui améne nécessairement une congestion Les affections diverses liées & la présence de Ialbumine dans narie puerpérate.
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Purine seront étudiées ailleurs. Quelques-unes d'entre elles,
surtout I'éclampsie puerpérale, sont au nombre des plus dan-
gereuses complications de la grossesse. D’aulres, la paralysie,
la céphalalgic, Ie vertige, peuvent aussi acquéric une gravite
considérable. Lorsque nous parlerons des convulsions puer-
pérales, nous discuterons le mode précis de la production de
tous ces accidents, soil quon puisse les attribuer, comme on le
croit généralement, & la rétention des ¢léments de T'urine dans
le sang, urée ou carhonate d’ammoniaque libre né de sa décom-
position, soit que les denx phénomenes existent comme résul-
tats communs de quelque cause indéterminée. Quelle que soif
lopinion que nous admeltions sur ces points, il est évident
que l'existence de Palbuminurie chez la femme enceinte doit
dtre constamment une source de vive anxiété et nous faire
coneevoir des appréhensions sur la terminaison e la grossesse.

Nous possédons & peine quelques observations qui puissent
nous autoriser a formuler une conclusion précise concernant
les risques de lalbuminurie pendant la grossesse; mais ils sont
cerlainement graves. L'état morbide des reins peut devenir
permanent et laisser persister une maladie de Bright réelle
aprés que la grossesse est termince. Gourbeyre estime que,
49 fois sur 100, les primipares qui sont albuminuriques et (qui
échappent 4 T'éclampsie meurent d’affections imputables &
I'albuminurie. Cette conclusion est probablement heaucoup
exagérée; mais, quand méme elle ne ferait- (que se rapprocher
de la verité, le danger est néanmoins trés-grand.

En dehors des risques sérieux qu'elle fait courir a la mere,
Palbuminurie prédispose considérablement a I'avortement, sans
doute & cause de la nutrition imparfaite du feetus, par du sang
dont les matériaux albuminoides s'échappent a (ravers les
reins, et (ui par conséquent est appauvri. Le fait a été observe
par beaucoup ('auteurs, et Tanner ' en a donné une honne des-
cription ; sur sept femmes souffrant d'une maladie de Bright

1. Signs and Diseases of Pregnancy, p. 428.

MALADIES DE LA GROSSESSE
pendant leur grossesse et quil surveilla, quatre avorlérent,
et I'une d’elles, trois fois de suite.

Les symptomes qui accompagnent 'alhuminurie de la gros-

sesse ne sont ni uniformes ni constants ; notre soupcon est le
plus souvent éveillé par lexistence de I'anasarque; il exisle
non-seulement du gonflement cdémateux des membres infé-
rieurs, conséquence si commune de la compression de Iutérus
gravide, mais aussi de la face el des extrémilés supérieures. La
houffissure ou Pinfiltration de la face a un degré quelcongue,
I'eeddme des mains ou des bras, doivent toujours éveiller notre
attention, et nous enlrainer a un examen attentif de l'urine.
Quelquefois 'anasarque existe a un degré tel, que le corps tout
entier en est atteint. On observe souvent le développement
plus ou moins marqué de symplomes Nerveux anormaux, le
mal 4 la téte, un vertige passager ou un obscurcissement de la
vision, des taches devant les yeux, I'impossibilité de voir les
objets distinctement, le mal au ceeur chez les femmes (qui ne
souffrent pas en général des nausées sympathiques, l'assou-
pissement, lirritabilité du caractére; tous ces phénomeénes
devront nons mettre sur la voie. Et puisque nous savons que
diverses affections peuvent étre lices a 1'albuminurie, nous de-
yrons examiner soigneusement 'urine de toutes les femmes
chez lesquelles nous trouvons des phénoménes morbides inac-
coutumés pendant leur grossesse.

Létat de Vurine varie considérablement; mais elle est en
général peu copieuse et trés-colorée. Outre 'albumine, surtout
dans les cas ou il existe de Ialbuminurie depuis quelque temps,
nous pouvons y trouver des cellules épithéliales, des debris de
tubes, et quelquefois des globules sanguins.

Le traitement doit ¢tre basé sur les causes de albuminurie.
Certainement, il est hors de notre pouvoir d’empéeher la com-
pression de I'utérus gravide, excepté par le travail provoque,
mais nous pouvons au moins en amoindrir les effets par des
médicaments qui tendent & augmenter la séerélion urinaire el
3 diminuer ainsi la congestion des vaisseaux rénaux. L'admi-

Symptomes.
Anasarque.

Ftat de Purine.

Traitement.
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nistration des diurétiques salins, tels que l'acétate ou le bifar-

“trate de polasse, ce dernier donné sous la forme bien connue
de liquenr impériale, répondra surtout a cette indication. I'ac-
tion de lintestin peut étre sollicitée par des purgalifs produi-

sant un flux aqueux, par exemple quelques doses de poudre
de jalap composée. Des ventouses séches sur les reins, fré-
quemment renouvelées, contribuent a diminuer I'hyperémie
rénale. L'action de la peau sera entretenue par l'usage de bains
de vapeurs; les hains tures peuvent ¢lre employés avee avanlage
et en toute sécurité. La seconde indication est d’améliorer 1'état
du sang par. des médicaments appropriés ; et un régime dont le
lait forme la base parait donner de hons résultats. Tarnier' a
réussi dans plusicurs cas a faire disparaitre I'albuminurie en pres-
crivant la diéte lactée. Les blancs d’ceufs et le poisson blanc
seront permis avec le lait.Le perchlorure de fer nous sera trés-
ulile, et nous pourrons le combiner avee de pelites doses de
digitale, excellent diurétique. Enfin, dans les cas rebelles, nous
aurons & disculer 'opportunité du travail prématuré dans le hul
de supprimer la cause du mal. L’emploi de ce moyen dans l'al-
huminurie de la grossesse a, dans ces derniéres années, ¢été
trés-discuté, el je crois que, si 1'on songe aux séricux dangers
que fait courir cette complication, U'opération est incontestable-
ment indigquée, et parfaitement justifiable dans tous les cas ou il
existe des symplomes graves. Il n'est pas facile de formuler des
régles définies pour nous guider dans notre décision ; mais je
n'hésiterais pas 2 adopter cette ressource dans tous les cas ou
la quantité d’albumine serait considérable et irail en angmen-
fant, si le traitement n’avait pas réussi a la diminuer, et, par-
dessus tout, dans les cas ot il existerait des symptomes mena-
cants, une violente migraine, du vertige, ou la perte de la
vue. Les dangers de P'opération sont légers compareés  ceux
que courrait la femme dans le cas ou il surviendrait des con-
vulsions puerpérales, ou s'il s'établissait une maladie de Bright

1. Annales de gynéc., janv. 1876.
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chronique. Comme il est rave que I'opération soit parfaitement
indiquée avanl que Penfant ait atteint 'ige de la viabilite, et
comme lalbuminurie mef la vie de l'enfant en danger, nous
sommes tout a fait autorisés & ne nous occuper que de la santé
de la mére en diseutant le parti que nous avons a prendre.




