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roissent jouir d’'une bonne santé, la matrice p’a pas le degré
d’énergie suflisant pour appeler vers elle les fluides qulelle
doit trapsmettre aun feetus, pour servir & son dévelop-
pument. 3

Quand on admettroit que le régime que Yon fait garder
4 la femme , pendant la grossesse , peut borner laccrois—
sement de Venfant , on ne pourreit le compler parmi les
ressources de Part, et le considérer comme un nioyen de pré-
venir; les difficultés que la mauvaise conformation  du
bassin oppose 4 Vaccouchement, qu'antant que celte dif-
formité ve seroit pas extréme. En admettant son influence
sur le développement de U'enfant , la: plus grande possible ,
il est évident qulil ne pourroit pas. procurer i la femme
Pavantage de se délivrer, lorsque le bassin ne présente que
deux pounces et demi, deux pouces, et méme moins ,
d’avant en arriére.

TJextraction de Uenfant par les pieds est une foible res—
source , lorsque le bassin est.vicié, ct.qui ne doit étre em-
ployée que lorsque la dispropertion. est de guelques lignes
sealement ; carsi le défaut de proportion étoit considérable,
sahsparler des accidens qui ztccmppaguenl nécessairement
tont accouchement olt Uenfant vient au monde en présentant
les pieds les premiers, méme quand le bassin jouit de sa
grandeur natarelle ; Venlant seroit victime de son extraction
par les pieds, st on alloit les chercher dans le dessein d’ajou-
ter aux contractions de la matrice en tirant dessus; les efforts
quil fandroit exercer pour forcerla téte & s'affaisser , pro-
duiroient des tiraillemens dans la moelle ‘épiniére. Si on
retonrne Uenfant lorsque le; défant de proportion qui existe
entre les dimensions de: la téte et celles .du bassin: est
médiocre, ce n'est pas:dans le dessein de seconder les con-
tractions de la matrice , en tirant sur les parties qui. sont an
dchors; mais parce qu'on est dansopinion que la téte sen-
gage plus aisément et s'affaisse de méme lorsque lcnfant

vient par les pieds ,:que lorsque la téle avance la pre-
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miére. Les dangers qui accompagnent toujours Vextraclion
de Penfant par les pieds, quoiqu’il nexiste auncan rétrdeis-
sement , me font penser que , dans le cas ol il existe une
si petite disproportion , il seroit plus avantageux de tempo-
riser, et d'abandonner 'acconchement a la nature : la téte
peut encore franchir, sans que la mére et U'enfant courent
autant de dapgers. L'¢puisement de la femme, on la pré-
sence d'un accident , me paroissent seuls exiger que Pon re-
tourne Penfant. Il est doutedx que la téte se dégage  plos
facilement du détroit supérieur lorsque Venfant avance
par les pieds, si la nature seule fait les frais de son expulsion;
la’ matrice ne 'embrasse pas d'une maniére aussi exacte , et
tend , pour ainsi dire, A augmenter sa largeur, parce qu'elle
la comprime plus spécialement du vertex & la base.

Le forceps, que les femmes redontent davantage, est, pour
Pordinaire , bien plus avantageux pour Penfant, quil est
difficile de retonrner quand les eanx de 'amnios sont écouldes
depuis long-temps,, et souvent plus doux méme pour la mére,
parce que les parties en sont moins jrritées que par Pintro—
duction de la main j son usage n'est pas aussi borné que lors-
qu'on extrait Fenfant par les pieds. Quoique le bassin wait
que trois pouces de diaméire , on peut encore , avec le for-
ceps , amener U'enfant vivaot ; mais lorsque le rétrécissement
est portéa ce degré, son usage est dangerenx pour 'enfant;
il expose encore. la mére & des accidens®graves : au-dessous
de trois pouces, on peut regarder comme probable qu’il
donnera la mort & U'enfant. 81 on I'a appliqué quelquefois
avec succes , lorsque le rétrécissement étoit porté a ce degrd,
c’est que la téte ne préscutoit pas, dans ce cas, trols pauces
et demi d'épaisseur entre les deux bosses paridlales, ou
quelle éioit trés—-molle. On voit des tétes qui n'ont que trois
pouces un quart , et méme trois pouces. Quand le détroit
n'a pas aumoins deux pouces et demi d’étendue , le forceps
ne pent pas extraire I'enfant, méme aprés lui avoir donné la

mort , la base du crine dtant incompressible , et présentant
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au moins deng pouces et demi de largeur dans son centre.

Le resserrement extréme du bassin , dont il s'agit spécia-
lement ici, est le cas le plus embarrassant que 'on puisse
rencontrer dans Uexercice de Part des acconchemens. Pour
délivrer la femme dans cette [Acheuse circonstance , on la
nature paroit en contradiction avec elle-méme , en refusant
toute issue a l'enfant, trois procédés ont été consei}lés par
les accoucheurs : 1°. lopération césarienne ; 22, celle de
la symphyse du pubis ; 3°. Iestraction de 'enfant an moyen
d’instromens tranchans appliqués sur son corps.

Quelques accoucheurs voyant que les trois premiers
moyens dont jai parlé, offroient si peu de ressource dans
le ;as de mauvaise conformation extréme , que les instru—
mens tranchans , appliqués sur le corps de lenfant, ve
pouvoient pas s'employer sans lai donum: la mor't, et que
'opération césarienne et la: section du pubis, dont il me reste
4 parler, sont extrémement dangereuses pOl:lI" l'fx mére , oult
proposs P'accouchement prématuré , pour lui evltelr ’ces opé-
rations. On voit, disent-ils, des enfans nés au huitieme, et
méme au septiéme mois , se développer comme s'ils étoient
ventis au monde au terme de neuf mois, et présenler » par
la suite , une constitution robuste. Ils pensent que lorsqu'il
existe chez une femme une mauvaise conformation du bas—
sin, qui doit rendre Paccouchement impossible a}1 terme
ordinaire, il seroit avantageux pour elle de solliciter I'ac—
conchemnnt au terme de sept ou de huit mois , 'enfant pou-
vant vivre & ce terme, comme le prouvent plusieurs exem-

ples, plutdt que d’avoir recours a des opérations s1 dan~

gereuses.

J'observerai d’abord que lesaccouchemens ot les enfans se
sont bien développés par la suite , quoique nés a sept mois,
ne sont pas aussi communs que le voudroient faire entendre
les partisans de cette opinion ; car souvent les femmes se

1 - At

trompent sur le terme de leur grossesse , et simaginent étre
accouchées & sept mois, quoiqu’elles ne se solent délivrées

qu’d
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qu'd neuf, parce qu'elles ont été réglées pendant les deux
premiers mois de lenr grossesse: d'ailleurs,vqhblf[uefois les
femmes qui' prétendent éire accouchées & sept mois , ont in~
térét & tromper sur le terme de leur grossesse, qu’elles savent
souvent elles-mémes é&tre de neuf mois.

Ces exemples, fussent-ils aussi réels, aussi.communs
qulils le prétendent, on ne pourroit pas s'en autoriser pour
recourir , par l'art, & laccouchement prématuré. On ne
peut établicaucune parité entre un accouchement prématuré
qui survient naturellement, et celui qui est sollicité par
I'art : les dispositions ol se trouve la matrice dans ces deux
cas, ne sont pas également favorables, et les effets qui en
résulient , soit pour la mére; soit pour Penfant, sont trés-
différens. ;

Dans I'accouchement prématuré qui arrive naturellement
en tout point , le col de la matrice se dilate plusieurs mois &
T'avance, comme dans celui qui alieu au terme deneuf mois;
la nature n’opére cette dilatation que par degrés insensibles s
d’aprr}.s‘le développement prématuré du col, qui perd sa
longueur et sa consistance avant I'époque ordinaire, on
peut annoncertque l'accouchement se fera plas on moins
de temps avant le ‘terme naturel , suivant I'époque de la
grossesse olt se sont manifestds ces changemens ; quoique
d'une maniére aussi réguliére et aussi conforme aux lois de
la nature., que si la délivrance n’avoit eu lieu qu'a neuf
mois. Les douleurs ou les coniractions de la matice ne se
déclarent, comme dans I'accouchement naturel , que lors-
que P'équilibre entre les fibres du corps et du col est rompu,
Par une dispesition particuliére de l'organe utérin, la réac-
tion des fibres du corps et da.fond de la matrice triomphe
plus promptement de celle du col , parce que leur souplesse
étant plus grande que dans Détat naturel , leur résistance
est moindre : la cause qui a provoqué les douleurs étant
dans l'ordre de la nature , elles mnarchent plus graduellement
et se soutiennent mieux.
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Mais lorsqu'on se décide; A cause de la mauvaise cenfor-
mation dujbassin , & procurer l'acecouchement an ferme de
sept a ,.huit mois, le col . de la matrice conserve encore
son épaisseur ef sa consistance 5 il faut procurer tout au
plus, dans lespace de quelques jeurs, une dilatation que
151 nature‘_,n’epére qu'aprés avoir assoupli pendant plli—
sieurs mois le col de la matrice, et V'avoir ainsi disposé &
s’entr’ouvrir.

Les danleurs ne se déclarent que par ume irritation aeciw
dentelle , toujours trés-dangereuse pour la mére, soit qulon
la procure par des moyens externes > soit qu'elle soit le pro-

duit de médic i -
m amens. internes : les dangers gue courent la

mére et 'enfant sont en raison de la violence du moyen
que on emploie pour les solliciter. Cette irritation mdécani-
que élant contraire au veu de la nature | les douleurs ne
peuvent pas se suceéder réguli¢rement ;
trés-souvent, 4 moins que Fon'ne contin
une irritation nouvelle : sj pour les renouveler on rompt la
poche des caux , ce qui est le moyen le plas siir , el peut-étre
le moins dangerenx pour la femme ; Penfunt n'étant plus
protégé par la présence salutaire: des eq
< jours victime de Paction immédiate de |
succombe toujours avant que la dilatati
son passage.
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trouve pas disposé faverablemeéng: si elle ne suce
aux- accidens primitifs s elle: est exposée par la
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!endf::[ll la vie & charge | et lui feroient préférer
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A RABLEE 0T Bl Ig

devient nécessaire pour opérer la délivrance dans ees sétrd-
cissemens exlrémes.

T/accoucliement prématuré sollicité par ces moyens doit
done étre proserit par les gens de I'art, puisque tous ceux em-
ployés jusqu’ici pounr y parvenic sont homicides : mais si
l'ayortement pouvoit &tre provoqué par des bains multipliés,
administrés seuls, au terme de sept ou de huit mois ; ainsi
que le prétendent plusieurs praticiens, qui citent des exem-
ples de fausses couches produites par un usage immodéré des
bains ; aucun accident n'étant A craindre pour la mére dans
Vavortement procuré par ce moyen doux, Paccouchemerit
pouvant se faire sans que l'enfant en soit victime , ne seroit-
il pas permis de les employer chez les femmes contrefaites’,
pour leur éviter 'opération césarienne ou la seéction du pubis?
Si ce meyen pouvoit réussir, ne seroit-ce pas un biénfait
de 'art pour ces femmes , de les faire accoucher prématuré-
ment, & une époque ol l'enfant; quoique né dvant terme,
malis sans cause violente , est assurément trés-viable, et
laquelle il est rarement assez volumineux pour ne pas fran-
chir lé bassin sans dangér ?

Quand on regarderoit I'accouchement prématuré comme
upe ressource , ce ne seroit que dans les cas ol la mauvaise

conformation du bassin ne seroit pas extréme : on ne peut
‘
rien espérer de ce moyen, si le bassin présente moins de

deux pouces de diamétre ; quoique I'on soit d'autant plus sir
de conserver I'enfant; que 'on aura recours plus tard & Pac-
couchiement prématuré, puisqu'il est d’autant plus viable
qu'il approche plus du terme de neaf mois ; Von seroit cepen-
dant obligé de le selliciter plus tot ou plus tard , suivant le
degré d'étroitesse du bassin. En effet, chez une fermme , la
mauvaise configuration du bassin peut mettre plus d’obs-
tacles & la sortie de I'enfant au terme de sept mois, que chez
urne antre, dont lés dimensions ont éprouvé moins d’altéra-
tion au terme de linit mois.

Ees crochels, les perce-crines, ef antres instrumens tras-
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chans appliqués sur le corps de lenfant, ne peuw:nt s.'.em—
ployer que lorsqu’on a la certitude de sa mort, puisquilsla
lui donveroient nécessairement : comme il est rare d’acqué—
rir cette certitude, et que, le plus souvent ,1'on a des doutes
sur la mort de I'enfant, on ve doit recourir & ces instrumens,
qi’autant que le forceps ne peut pas étre appliqué avec ayan-
tage pour la méere.” Quoique la mort de U'enfant soit certaine,
on doit encore, si la téte se présente convenablement , pré-
férer le forceps, & moins que le foetus ne puisse pas sorlir en—
tier A travers le bassin , ou que la téte soit fortement encla—
vée : dans ce dernier cas, les instrumens destinds & douner
issue au cerveau sont indiquéds, parce qu'ils font cesser les
points de contact de la téte avec le bassin, ce que ne fait pas
le forceps; on ménage par I les parties qui ont éié déja

beaucoup froissées.

EXAMEN COMPARATIF DE LA GASTRO-HYSTERO-
TOMIE, ET DE LA SYMPHYSEO-TOMIE.

Il me reste encore deux procédés & apprécier 3 je matta~
cherai spécialement & les examiner comparativement, et &
fixer les circonstances ott "une des deux operations doit étre
employce exclusivement : et dans les cas ot une et antre
peut également donner la facililé d'extraire Penfant , je ti-
cherai de déterminer laquelle doit mériter la préférence
pour la mére, ou pour lenfant. M. Sidbold, dans une
dissertation latine , publiée en 1779, et qui a pour titre :
Comparario inter sectionem Cemsaream.... et synelon-
dro-tomiam , s'est déja occupé de la comparaison & établir
entre ces deux opérations , dans le cas ott I'étroitesse du bas—

sin rend Vacconchement impossible. Sa conclusion est, que

la synchondro-tomie n’est ni si dangereuse:, ni si cruelle que
Vopération césarienne; mais son travail devoit nécessaire—
ment laisser beaucoup & désirer , puisqu'il a écrit dans les
premiers temps ol cetie derniére opération fut proposée,
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La plus ancienne de ces deux opérations est celle que I'on
connoit sous le nom d’opération césarienne : il m’a para
qu’elle serait désignce plus convenablement par Pexpression
de gastro-hystéro-tomie , qui indique que, pour extraire
Penfant renfermé dans la matrice , lorsque Pétroitesse da
passage s'oppose invinciblement & sa sortie’; il faut inciser
'abdomen et 'utérus, ce qui ne seroit pas suffisammient ex—
primé par le mot hystéro~tomie; par1d on donne a cette
operation un nom gqui indique sur-le-champ le lieu et les
organes sur lesquels elle se fait ; elle consiste & otivricd Pen-
fant contenu dans le sein de sa mére » Une autre voie que cellg
que la nature lui avoit destinée , 3 travers Pabdomen et le
tissu méme de la matrice.

Tlorigine de cette opération est trés—obscure ; plasieurs la
font remonter jusqu’a la naissance de Jules-César, d'od elle
a pris'son -nom 3 d’autres, an conraire , regardent comme
bien plus probable , que César a pris le sien de Popération
qui a été pratiquée pour l'exfraire du sein de sa mére , qui
étoit morte avant d’accoucher > et qui se pratiquoit bien long-
temps: avant sa naissance, pour extraire du sein de la femme
morte , U'enfant que I'on présumoit étre encore'vivant. Cette
opinion a été accréditée par Pline | qui dit, dans son His-
toire naturelle (lib. VI, cap. IX), primusgice Cesar a
Ceso matris utero dictus. Je doute beaucoup, comme
I'indiqueé Pline, qui est le premier qui ait parlé de la gastro-
hystéra-tomie , que le nom de César ait été donné A ce
grand homme et & ses descendans » & raison du mode par le-
quel il est venu an monde. Suivant Suétone | la mére de
César vivoit encore & I'époque de Pexpédition de son fils en
Bretagpe: il fant cependant convenir, que les noms tirds de
quelque circonstance remarquable qai aveit accompagné la
naissance , étoient trés—communs chez les Romains. Clest
ainsi qu’ils appeloient Agrippa , les enfans qui venoient au
monde par les pieds, parce que, depuis Hippoerate, ils

regardoient ces acconchemens comme trés-difficiles > et qu'ils
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pensoient quils se faisoient contre le veeu de la nalure
( guasi egre ).

Il est impossible dassigner 1'époque ot V'opération césa-
rienne a €té pratiquée pour la premiére fois ; tout ce que I'on
sait , c’est qu’elle éioit en usage dés les temps les plus recu-
Iés, pour extraire 'enfant du sein de sa mére lorsqu'elle
avoit péri avant d'accoucher; mais le premier exemple
certain qu'elle ait été pratiquée sur la femme vivante ne re-
monte qu’a 'an 1500, Gaspard Bauhin rapporte , qu'un chd-
treur la. pratiqua sur sa propre femme, qui ne pouvoit ac-
coucher , quoiqu’elle fit en travail depuis long-temps. Ce fut
en 1581 que Rousses publia un traité sur cette opération,
qu’il intitula de I'Hystéro-tomotokie.

Les. croghets ne pouvant pas s'employer sans donper ia
mort *4 V'enfant, lopération césarienne ayant été funeste
au plus grand nombre des; femmes chez lesquelles on Pavoit
pratiquée , on a cherché de tout temps un moyen ponr 1'é-
pargner a la femme. Mauriceau et tous les praticiens de
son temps, B'osoient pas la pratiquer, parce qu'ils la regar—
doient comme neécessairement mortelle : Mauricean traitoit
de fables les opérations césariennes dans lesquelles on disoit
que la femme avoit survécn , et que Rousset avoit consigné
dans son traité. De partu Casareo ; en sorte qu'il conseilloit
dans les rélréeissemens exirémes,; d'attendre la mort de la
ferame pour loi ouvric le sein,; ou de sacrifier Penfant.
Denman regarde l'opération. césarienne comme si funeste ,
qu'il voudroit qu'on u'y elt recours que lorsque le bhassin
est tellement vicié , qu'il ne pougreit pas. permettre Iissiie
de Venfant , méme aprés avoir vidé le crine : si I'on est forcé
d'admeltre que lopération césarienne est trés-dangereuse,
on ne peut cependant pas,la regarder comme nécessairement
mortelle , ainsi que le préteadent encore quelgues accou-
cheurs modernes. On voit dans les recherches de Szmez,
tom. I et IT de PAcad. de Chir. , que Sonnins , médecin de
Bruges, au rapport de Rhaanfuisen, la it sept fois sur sa
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femme : il cite plus de soixante exemples, dans lesquels on
voit que la femme a survécu & l'opédration. Tenon, membre
de I'Acad. des Sciences, et chirurgien de la Sal pétritre ; as—
sure que depuis gque 'opération césarienne a dté pratiqude
par Bauliin , on avoit sauvé soixante-dix femmes a 'Hdtel~
Dien de Paris par ce moyen. Le docteur Michell offre aussi
un catalogue assez ample d'opérations césariénnes prati-
quées avec succés, dans une Dissertution , dans laquelle il
recherche quels sont les avantages que l'on peut retirer de
la synchondro-tomie dans uu accouchement difficile (r).
M. Weideman, de Dusseldorf, a rassemblé, dans une thése,
Thistoire de tous les cas de gastro-hystéro-tomie qui exis—

tent , et a fait connoitre lé succes qu'ils ont eu. Depuis 1756,

sur soixante-six observations recueillies pat’ M. Baudeloc-
que;.vingt-qualre ont été faites avec succds pour la femme
parmi ces derniéres, on voit que M. Millot eut un succés
en 1774 , que Lauverjeat I'a aussi faite deux fois avec succés;
on doit surtout rappelér les deux opérations qui ont été
faites depuis pen d’années'sur la méme femme A Nantes,
par M. Baqua. Dés fuits récens , et dont j’ai connu plusieurs
témoins oculaires , sont'bren plus propres & persuader : onne
peut pas, sans affecter un pyrrhonisme absolu , les révoquer
en doule , et prétendre qu'ils ont étd commandés et simulds
sur les bords de ‘la Loire, d’aprés l'impossibilﬂé bien seniie
par les partisans de cette opération, d'obtenir le méme suc-
c8s sur les bords de la Seine.

Ces faits suffisent’ pour prouver que 'opération césarienne
n'est point essentiellement mortelle. Mais seroit-il vrai queles
femmes succombenttoujours, comme le sontenoit Manriceaus
qu’on devroit encore la pratiquer si elle étoit la senle, comme
de son temps , par laquelle on pit extraire Penfant ? Tl seroit

(s) Dissert. inquireps synchondro-tomize pubis utilitatem in partu

difficili.
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plus urgent 'y recourir, si-le bassin étoit tellement vicié
qu'il ne pourroit pas permettre l'issiie de Uenfant, méme aprés
avoir vidé le crine. Ce seroit en pure perte que 'on auroit
sacrifié Penfant dans ce cas, puisque le morcélement de ses
diverses parties, qui deviendroit nécessaire pour pouvoir Pen-
trainer , peut avoir des suites aussi facheuses pour la mére
que la gastro-hystéro-tomie. Si on laissoit périr la mere,
comme le faisoit Lamoste , avant de recourir a l'opération
césarienne , on auroiil le regret de voir périr anssi I'enfant
dont la mort devance souvent celle de la mére : [a femme
periroit encore plus promptement en ne la pratiquant paé,
quand elle deviendroit nécessaire , que des suites de 'opéra-
tion. Ne seroit-on pas coupable de se refuser a pratiquer la
gastro-hystéro-tomie, s'il est des cas, comme je le prouverai
par lasuite, o elle est la seule qui puisse conserver I'enfant,
puisqu'il est en méme temps démontré qu'elle n'est pas tou-
jours mortelle pour la femme ?

Séverin Pineaun paroit étre le premier qu1 ait concu Vidée

d’agrandir le bassin.dans la vue de faciliter laccouchement ;
pour obtenir cette amplication, ik a non-seulement donné le
conseil de relacher les symphyses des os par des bains, des
lotions émollientes, qu’il croyoit propres a favoriser leur
écartement , mais encore il avoit connu la possibilité d’agran-
dir cette cavité en conpant la symphyse dn pubissur la femme
vivante. Qn voit par le passage de son ouvrage, ot il donne
ce précepte, qu’il avoit pnisé I'idée de cetle opération dans
Galien , qmi dit, en parlant des parties contenantes et exté—
rienres: Vozr éantum dilatari, sed et secari tuto possunt,
ut internis succurratur. Deux sideles s'écoulérent sans que
personne ait osé diviser la symphyse des os pubis pour
agrandir le bassin par Pécartement que l'on opéreroit entre
les os. Sigault est le premier qui ait pensé & exécuter ce
projel; frappé des avanlages que parut lui mériter la section
de la symphyse des os pubis, il soumit, en 1768, an jugement

de 'Académie de Chirurgie, le projet qu’il avoit concu de
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séparer les os pubis pour agrandir le bassin. Cetic saciéid,
sans avoir prisle temps de consulter 'observation, de'sapprouva
solennellement cette opération, surla simple proposition qui
Tui fut faite. Une opinion ¢émise par un simple éludiant en
chirurgie ; comme P'étoit alors Sigault, ne lui parut pas mé—
riter un examen approfondi. Louis, qui en étoit alors secré—
taire, en derivit & Camper, comme d'un projet ridicule qui
étoit entré dans une jeune téte. Le médecin Hollandais
s'abstint de prononter, et attendit pour répondre & Louis,
quil se fat assuré, par des expériences faites sur diverses
espéces d’animaux, siles os pubis s’écartoient aprés la section
du cartilage quAi les unit, de maniére & agrandir le bassin, ¢t
gils pouvo.i‘cn!‘:se réunir, aprés avoir ¢été divisés. Aprés 'étre
convaincu , par untgrand nombre dlexpériences, que ce
double effet avoit lieu,, il répondit alors & Louis que, loin de
regarder ce projet comme ridicule, il pensoit, au contraire,
que cetie découverte pourroit un jour procurer les résultats
les plus heureux.

Si avant d’admettre la section du pubis comme une res-
source , 1l étoit naturel d’attendre que 'expérience efit prouvé
qu’elle pouvoit faciliter la sortie de 'enfant , sans exposer la
mére & des inconvéniens plus graves que ceux qui sontla
suite constante de l'opération césarienne, on auroit di égale-
ment , avant de la proscrire, s'assurer , par 'expérience , que
sur un nombre égal de femmes soumises & ces deux procédés,
il en périssoit beaucoup plus aprés la synchondro-tomie, que
des suites de la gastro-hystéro-tomie. Il ne ‘suffisoit méme
pas, dans une circonstance si_épineuse , de prouver, pour
proscrire la section de la symphyse des os pubis, que des
femmes qui y avoient été soumises avoient ssuccombé
puisque le plus grand nombre des femmes chez lesquelles o
pratique Vopération césarienne, sont également victimes.

Malgré le jugement défavorable de ’Académie de Chirur-
gie, Sigaulr n’abandonna pas son projet; il en fit le sujet de
la thése qu'il sontint, en 1773, aux Ecoles d’Angers, pour se
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faire recevoir médecin ; elle portoit pour titre : A7z in parts

coniranaturaiz,sectio sympliy seos 6ssiwm pubis,sectione
ccesared prompeior et tutior? 1l praiiqua, en 1777, celte
nauyelle opération sur la femme Souchos: & peine ett-elle
été pratiquée que I'Europe entidre retentit du nom de son
inventeur, Le Gouvernement lui accorda une pension, et la
faculté de médecine fit grayer une médaille en son honneur.
Les médecinset leschirurgiens constituant alors deux corps, il
étoit naturel , dit M. Lescure, que la chirurgie vit avec peine
que, cetle opération ne partit pas de son seins I’ Académie de
chirurgie; en particulier, dut voir avec peine l'idée avanta-
gease que 'on concevoit d'une opération qu'elle ayoit désap-
prouvée d'une maniére si absolne. Je ne crains pas d’assurer
que ces deux circonstances sont la vraieseanse qu’elle n’a pas
encoere étd soumnise jusquw'a présent & un examen impartial en
France.

La premiére idée qui se présente & celui qui soceupe de
Pexamen comparatif de 'opération césarienne et de la section
da pubis, est de déierminer si le médecin prudent et sage
pent, dans lous les cas, adopter exclusivement un de ces pro-
cédds. NWesi-il pas maturel, avant 'de proscrire I'une de ces
opérations, de rechercher il n'existeroit pas des circons-
tances ot 'une des deux, quoique plus dangereuse par elle-
méme que V'autre, seroit cependant évidemment indispensable
pour extraire Penfant 2 Faire connoitre les.cas, §il en existe,
ot l'une de ces opérations, quoique beaucoup plus ficheuse
que lautre , devient néanmoins nécessaire pour sauver et ex-
traire l'enfant, m’a toujonrs paru le paint capital , et celui par
oil on auroit dir commencer eet examen ,; quoique jusqud
présent les accoucheurs ne s'y .sotent pas encore arrétés.
Comme jelai dit dans.un Mémaire sur ce sujet , présenté, il y
a quelques années, & la Société formée par ordre du Gouver-
pemetit dans le sein de PEcole de Médecine, I'historien de
Vancienne Sociétd royale, convaineu que la symphyséo-tomie

peut étre souvent utile, avoit témoigné le désir, dansle pre-
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mier-volume qulelle a publié, « que Von établit an plutdt et
» &’une maniére plus:précise, les cas ol elle convient, et 'ceux
» dans lesquelselle est insuffisante; celni , dit=il, qui remplira
» ces vues,aurale plus grand mérite qu'il soit possible d'avoir
» aprés celui de Vinvention.» Mais il me semble qu'il 951.: 1|f1-;,z
autre maniére d’envisager cetteopération qui n'est pas indi-
quée ici; et que je regarde comme plus importante L":J(‘J'JL‘C 3
ce seroit d’examiner s'il n’est pas des circonslances ol la see-
tion du pubis peus senle donner la* facilité dextraire i'cnf}u‘ﬂ.t
vivant, et o, parconséquent, on devroit lemployer exclusi-
vement , quoigu’ele fut d’aillewrs plus dangereuse gue l'opé-
ration césarienne qui, dans les cas ordinaires, mériteroit: la
préférence.

Aprés avoir délefminé les circonstdnees olt la section dy
pubis’ est nécessaire; et celles on elle est insuflisante , il se
présente & résoudre une question qui gst, pour aiusi dive,
intermédiaire , ‘et quirfait' un point de contact entre cgs
deux cas extrémes; ello consiste & déterminer s'il nlexiste
pas des configurations vicieuses du'bassin, dans lesquelles
la seétion dn pubis ne doit pas offtix les inconvgniens &t~
tachds A la séparation des os pubis dans les cas ordinaires.

Pour offrir le ‘complément des connoissances que I'gn pent
désirer sur la section du pubis , je diviserai en six cha-
pitres les réflexions'qui m'ont paru propres o répandm qtfci—
ques lumidres sur cette matidre impartante : dans le premier,
je ferai connoifre les considérations qu'a présenté M. le pro-
fesseur . Zhouret, dans un Mémoire sur Popération de la
symphyse du phbis , qu'it a'publié dans:le tome troisiéoie
des Actes de la Sociétd Médicale,, et dans lequel il a fuib
pressentir, d'aprés I'analogie, les avantagesque devroit atten-
dre de cette opération, pour faciliter la sortie deTenfant daos
le cas de disproportion , celui qui s'occuperoit de cet g
men ; en le supposant reporté & une époque on elle n’auroit
pas encore été pratiquée ; dans le second , je prouverai que ,

2 e R
¢ans un grand nombre de eas, la seclion du pubis agrandit
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sufisamment le bassin ‘pour faciliter la sortie de 'enfant ;

dans le troisitme , j'exposerai les circonstances ol la section’

du pubis peut semle procurer la facilité d’extraire l'enfant
vivant; dans le quatri¢éme, je me propose de dé_velo.i:per
le§' conformations vicieuses dans lesquelles peut convenir
plus particuliéreraent la section du pubis , parce que écar-
tement des os qui devient alors nécessaire dtant peu consi-
derable, il ne pent pas prodaire les désordres que I'on croit
devoir éire la suite de lear séparation portde & umdegrétrds-
grand ; dans le einquiéme’, je ferai connoitre les cas o la
section du pubis est insuffisante , et 'opération cdsarienue
indispensable, quelque graves que puissent péroiire les dan—
gers quelle fait courird la mére : quand il seroit constant
que T'opération de la symphyse des os pubis peut présenter
des avantages, elle ne peut pas convenir dans toutes les
circonstances ; dans le sixiéme, je m’efforcerai de déier-
miner ; dans les cas ol Pune ou l'autre opération pourroit
également faciliter la sortie de lenfant, laquelle des denx
doit. mériter la préférence. La discussion de ce point de
pratique, un des plus essenticls de Art des accouchemens ,
et sur lequekles accoucheurs sont encore partagés d’opi-

nions , doit naturellement intéresser davantage que celle des

questions précédentes ;. car la conformation du bassin qui
peut exiger 'un de ces procédés, en laissant a 'opérateur
le choix d'opter entre Pun ou l'antre, suivant quil juge
qu’il doit étre moins dangereux pour la mere , est plus fré—
quente que celle qui ne laisse de ressource que ddns l'un
des deux qui devient alors nécessaire , quel que soit d’aillenrs
le danger qui I’aceompagne.

AR T M1 C.LE L.

CHAPITRE PREMIER.

Diverses considerations déduites de l'analogie font
pressentir que U'on doit retirer des avantages de la
symphyséo-tomie.

M. Thouret , dans un Mémoire sur I'opération de la sym-
physe du pubis, tome IIT, p. 223 des Mém. de la Soc.
Méd. @Emul. de Paris, a présenté des considérations qui
sont bie® propres & disposer, en faveur de cette opération ,
celui qui ignoreroit encore les discussions auxquelles elle a
donné lien, et les tentatives qui ont été faites, et & en-
hardir & consulter expérience , quispeut seule mettre &
méme de prononcer sur 'utilité ou les inconvéniens de cette
découverte, Je vais présenter ici le sommaire de ces con-
sidérations.

Lorsqu’il existe, dans un accouthement laborienx, un
défaut de proportion entre le bassin de la mére et la téte
de Tenfant, ce genre d'accouchement offre tonjours plus ou
moins de difficulté, et les gens de I'art se sont occupés de
trouver des moyens propres 2 les surmonter. Dans quelques
circonstances » C€s moyens sont doux et ne compromettent
ni les jours de'la mére , ni ceux de Uenfant; d'autres fois
ils sont violens , et exposent plus ou moins 'un des denx
individus pour conserver l'autre : ces diverses méthodes
s'exercent ou sur la mére ou sur 'enfant.

Les méthodes douces auxquelles Uart, qui ne doil élre
qu'une imitation de la natnre, a eu recours pour vaincre
le degré de disproportion gni existoit, sont fondées sur les
ressources que la nature elle-méme emploie pour aider le
travail de laccouchement ; tantot pour le favoriser, elle
affaisse la téte de Venfant, tantdt elle agrandit et dilate le
passage. Dans le cas de défaut de propertion , T'art deit
donc chercher a lever P'obstacle & 'accouchement, soit en




