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ponclloa da ‘crdne ne peut favoriser la sortie de Denfant
qu’autant gu ‘elle feroit cesser les points de contact : or, celte
pouciion prodmt uniquement VPaplatissement de la voiite en
I'alTaissant au niveau de la base, et ne fait cesser enaucune
maniére la disproportion qul -cxiste entre I'ouverture du
bussin et la base du crine. Aprés avoir vidé le cervean, la
huse pent encore, & canse de sa solidité , résister anx efforts
que Von fereit pour Ventrainer, lorsqu'elle est étroitement
tr:u,]a\-u,. Pour diminuer la largeur de la base, outre la per-
foration il fandroit encore mettre les parlies en pidces. Les
¢ fTorts nécessaires pour désunir les pitces qui forment la base
du crine serotent trés-dangereux. Hn consultant les anteurs,
je me suisapercu que jen ’élois pas le premier auquel les vues
que je vicns de proposer s'éloient pusc ntées. Hunter Gtoit
aussi convaincu quiaprés la perforation do crane , 1a base
pouvoit offiir, dans certains cas d'enclavement, assez dclargem
ponT epposer un obstacle insurmgptable. Pour assurer le
succés de Popération daus certaids cas de disproportion , si ce
premier moyen étoit insuflisant, il pensoit qu'il seroit souvent
utile d'eniployerla section de la symphyse. Smellie regardoit
aussi lwponction da crine comme une méthode absolument
inapplicuble’ lorsque sa base s “étoit enclavée dans un bassin
quinavoil pas au moins deux pouces’et demi, parce qu ‘elle
ne pourroil pas favoriser la soriié de Uenfint, la plus petite

argeur de la base élant awamolns de deux pouces et demr,
¢t s'élendant jusqu'a trois.
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Conformations vicieuses du: bassin; dans lesquelles
la Section du pubis pam!t convenir plus partw ulie-
rement , parce qu'elle seroit accompagnece d'acci-
dens moins graves gie dans toute aittre circons-—
tance.

Aprés avoir indiqué les circonstances on la section da pu-
bis est nécessaire ; il me paroit naturel de faire- -connoitre
les cas, sl en‘existe, oi cette opération ne peut pas offrir
les inconvéniens attachés A la séparation des .0s pubis
dans les conformations vicieuses les plus ordinaires.

Avant d’entrer dans le détailde ces différens cass je crois
devoir répondre & 'opinion de cenx qui souticanent qu'il
existe tonjours , lors de la division du cartilage qui unit
les defix os pubis , une rétraction si subite.qu'clle produit
des déchirures, quelque petit qu'ait ¢été Pécartement. Si
cel dcartement, qui a lien lors de la séparation desi 0s;
est accompagnée de désordres parce quil s’opeére d'ane
maniére violente , ne pourroit-on pas s'opposer i cetle
rétraction subite des os pubis et la_graduer a yolonté par un
moyen mécanique qui ne seroit pA difficile 3 dimaginer? Cetle
prumnu n me p’uoltroll‘. ndcessaire toutes les fois qn ‘on
|‘.1‘:—1L§qne ceite operatiou. IL’observation c'omummqugé par
M. Mansuy prouve gu'une force énorme ne seralt pas né-
cessaire pour s'opposer & ceite rétraction subites puisque les
seuls faisceaux .ligamentenx transverses qui n'étoicnt pas
iucisés, ont produit ceteffet, quoiqueda symphyse (it exac~
tement divisée.

Premier cas. Lorsque le rétréctssement qui s'oppose i la

sortie de la téte existe dans le diamélre transversal de Fon on

de Pautre détroit , la symphyséo-tomie doit étre accompagnce
3 3 8
) SasiE :
de moins d'accidens gue daus heancoup d'auires conforma-
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tions vicieuses. Si cette disposition s'observe rarement au
détroitisnpérieur, clle est assez communeau détroit périndal ,
dont les tnbéresites ischiastiques: sant plus souvent rappro-
chées P'une deé Pautre, que leicoccix du pubis. Si le rétréeis—
sement du diamédire transversal est assez considérable pour
rendre la sortie de la téte impossible méme par Laction du
forceps , la section du pubis me puroii alors ne pas présenter
les inconvéniens qu'on lui reproche ordinairement, et mériter
la préférence sur Popération césarienne , lors méme gue cette
derniére seroit praticable; car elle seroit contre-indiqude , etla
symphyséo-tomie la seule admissible, si, dans cette circons-
tance, la téte avoit franchi, avec une grande difficulté, le
détroit s.upc'rienr qui est resserré, ou bien, quoique la téie
pit rétrograder parce que le déiroit est suffisamment évasé,
st elle avoit’franchile col de 1a matrice au momentioi l'on
reconnoit-la wéeessité de recourir & un moyen extiéme pour

obtenie la sortie de Venfunt,

Ici anme peut pas objecter , comme dans les cas ordinaires,’

quae celte opération ne pent pas donner un libre passage A
Venfant, parce qu'en deartant les os pubis on augmente trés-
peu le diamétre, qui manque seul de P'dtendue nécessaire;
dans ce cas, il estévident que par la section du pubis, P'on
augmente le diameétre transversal , qui -est celui qui est trop
étroit, pour ‘ainsi dire, dfus 1a' méme proportion que Fon
écarte les deux os.

Quelgue eonsidérable que soit le rapprochement des deux
tubérosités isehiatigues , comme denx ponces et méme plus ,
Pécartement*nécessaire pour faire cesser la disproportion ,
sera toujours assez modéré pour ne produire aucundésordre
vers les symphyses saero-iliaqnes , si on a l'attention de n’o-
pérer I'écartement que d’une manidre lente, et dele laisser se
faire graduellement par les contractions utérines, qui, chez
une femme forte , seroient assez énergiques pour agrandir
suffisamment le passage , sans étre obligé de ponsseren arvié-

A g . &
ve sur les erétes iliagues, conmme on le fait communément :
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Vécartement obtenn , la téle pent sortir spontanément, ou
bien il est aisé d'appliquer le forceps , si 'épuisement de 1a
femme, on bien la présence de quelque accident, ne permet—
tent pasde confier la délivranced la natiire - cotie opératien ne
présente pas les mémes inconvéniens pour.l'enfant , puisque
Fon n'est pas obligé de le retourner pour Pamener parles pieds,

Deuzxiéme cas.Un rapprochement des branches de I'ar-
wade du pubis asscz considérable pourrendre la sortic de la
tite impossible , soit par les effort naturcls, soit an moyen
du foreeps, est eucore une de ces configurationsvicieuses ( pour
parler le langage subtil d’un accouchear moderne > qui distin-
gue entre une conformation et une configuration vicieuse ),on
tasection du pubis me paroit plus avanlagense pour la méye ,
que ne le seroit la gastro-hystéro—tomie , lors méme que I'on
pourroify recourir, sans exposer cn aucune maniére enfant,
dont l'expulsion pourroit étre naturelle, L'obstacle & Vaccou-
chement consisteroit dans un défaut de largenr de larcade :
les mémes raisons accordent dans cette circonstance , comme
dans le casiprécédent , la prééminence & l'opération de la
symphyse du pubis, parce qu'elle élargit I'areade du pubis ,
presque d'autant que les os pubis sont écartés. On pentiégale-

rent obtenir & la longue , par la contraction seule des orga—
nes musculaires de la femme , ’écartement nécessaire entre
chaque branche de arcade . pour permetire & 'enfant da
s'engagerd travers. Dans le cas dinsoffisance de la part dela
mére , qui seroit épnisée, ou lorsqua raison d'accidens qui ne
permettroicnt pas de confier le travail A la natuore , qui agiroil
trop lentement , et qui, par sa lenteur , compromettroit les
jours de la mére et ceux de enfant, on seroit forcé d'agir ;
Vapplication dy forceps seroit également innocente pour 'un
et 'sntre individu.

Troisiéme cas. Le prolongement extraordinaire delasym-
pbyse do pubis qui s'opposeroit A la sortie de la téte , méme
en employant le forceps, seroit encore, & mon avis , une de
cescirconstances ol lasymphyséo-tomie sembleroit offrir plus
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d’avantage que 'opération césarienne. Les accoucheurs disent
vulgairement que les femmes chez lesquellescette disposition
se rencontre, sont barrées. Ici le vice du bassis, qui exige un
moyen extréme pour la sortie de 'enfant ; consiste dans un
défaut de hautenr de l'arcade du pubis ; un frés-petit écarte-
ment des os pubis suffiroit pour augmenter sa hauteur , par-
ce que Pocciput:pent alors s'engager, en partie, dans le vide
que laissent entre eux les os écartés ; 'écartement ne seroit
porté qu’a un pouce et demi ¢t méme moins, que l'acciput
pourroit commencer a s'y wtroduire ; car le sommet de 'ar-
cade: du pubis anquel Pocciput s'adapte immédiatement,
lorsque. la téte veut franchir le détroit inférienr, a ‘encore
moins de largeur dans un bassin bien codformé : la symphyse
divisée » on se comporteroit , pour la terminaison de I'accou-
chement , comme daus les deux cas précédens.

Quatriéme cas. On peut rencontrer dans l'intérieur dn
bassin des lumeurs assez volumineuses pour sopposer a la
sortie de la téte; si Von craignoit en les extirpunt ‘de faire
courir plus de danger a la mére, que si 'on pratiqnoit Popé-
ralion césarienne , parce que ces tumeurs onfune base large
et des adhérences avec le col dela vessie, 'intestin: rectum
ou la matrice , ne pourroit-on pas encore, dans quelques cas,
tirer un parti plus avantageux pour la mére , de la section du
pubis ? Si ces tumenrs occupoient un des cotés du bassin ,
Vopération de la symphyse qui agrandit considérablement
le diamétre transversal dansla direction duquel se trouve
Vobstacle , paroit la plus convenable , et ne pas devoir expo-
ser aux inconvénicns ordinaires, attendu qu'un écartement
meédiocre seroit suffisant.

Cinguiéme cas. On pourroit encore ranger parmi les cir-
constanices propres o déterminer l'opérateur apréférerlasym-
physéo-tomie a la gastro-hysiéro-tomie, la présence d’'une exos-
tose considérable a la face interne d’unedes tubdrositds ischia-
tigues, o le long de l'une des branches de P'arcade du pubis,
et qui diminueroit les dimensions du bassin , au point d’exi—
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ger un moyen extréme pour pouvoir délivrer la fernme : dans
ce cas, qui n’est pas plus hypothétique que lesprécédens (),
(earil peut survenir des exostoses dans ces parties, comme 4 la
base du sacrum); , obstacle se trouvant dags la direction du
diamétre transversal , la section du pubis convient plus spé=
cialement, parce que pour agrandir suffisamment le bassin
reiréct accidentellement , on nlest pas obligé de beaucoup
dearter les os pubis : or, tout le danger de cette opération con

siste dans I'étendue de’ cet écartement , et dans la mainidre
brusque dont ik s’opére; inconvéniens que P'on pent déviter
dans cette circonstanée , comme dans les précédentes.

Je crois devoir faire connoitre la maniére dont Plessman
se comporta dans un cas ot une exostose considérable s'op—
posoit & la sortie de la téte, quoique la conduite qu'il tint
ne soit peul-fire pas un exemple A suivre, ou du- moins
quelle ne puisse sappliquer qu'd un petit nombre de cas. Il
détruisit Pexostose parle feu ; il en vint & bout, parce quela
tumenr n’étoit que couenncuse dans son intériear : pris au

g & Lo : ’ 3
dépourvuy, le besoin lui donna de industrie. « Pour atteindre

» avec le cautére actuel U'exostose saus endommager les par—

» ties voisines, il arracha la quene d’un poélon de terre , qui

» formoit une espéce de tube o de cylindre crenx,; dont
il porta Pextrémité la plus mince sur la tumeur qui s'y en-
gagea toute entiére; 1l fit ensuite rougir le manche d'une
petite pelle de fer, ¢t Ilntroduisit dans'le ‘cylindre Jusque
sur la tumenr. » ;

(1) Séyerin Pincan rapporte,; qu’une femme mounrut sans avoir pu
accoucher, et qu’i ouverture du cadavre, on trouva nne éminence
asscesc fort grosse. au coté droit du pubis. ( Lige T, de: notis virgi-
nitalis. )

« M. Lassus rapporte avoir trouyé sur un cadavre de femme deux
» prolongemens en forme d’apophyse styloide, longs chacun de deusx
» trois ponces, un pea courbés i leur pointe , et qui naissoient de la
» face inierne de Pun et autre os pubis prés la symphyse. » (Pathol.
Chirur., tom. Ier., P- 564 ) 1l et fallu emporter ces appendices.
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Sividme cas. Le rapprechement du cocecix du bord i!l[?é—
rieur de la symphyse du pubis qui rosserreroit le détroit 1n=
férieur au poinl de s'opposer % la sortie de la tdte C‘tqzl l’ap.—
plication du forceps , ne mériteroil-il pas encore dlétre mis
aunombre de ces copfizurations viciguses dans lesquelies la
symphyséo-tomie seroil plusavantageuse pour la mére , e
Popéralion césariennie , 2 i‘aqucllﬁ onr poflrrmt,cfepeu('i‘mt‘r:‘—
courir, parce qu’ordinairement le detmft supérienr est trés—
dvasé , et que la téte pourroitaiscment rctr?gadct ? On pour-
roit croire que la préférence que je donue. i} la'se('.li_on (.]n pu-
bis, n'est pentséire pas établie sur des raisons aussi :‘:O-lld(:S l:t
anssi péremptoires que powr les vices de cdnl:ormat:c')ns dé-
ja exposés;il sembleroit que, dans ce cas, ledéfantd c_terfrlne
<a tronvant dans le diametre antéro-postérient , un pelit ecar-
tement, le senl qui puisse étre sans inconvéniens grgges pour
la mére, ne doit pas suffire pour faire cesser I'obstacle: si pour
faire cesser la dispropettiot , on croyoit devoir préférer Vo-
pération de la symphyse, je pense qu'il ne seroil pas néces—
saire-d’écarter les os pubis, auw point d’agrandir , d'une ma-
nidre sensible, le diamétre cocci-pubien, qui est celni qui est
trop élroit; quoiquil ne soif presque pas allongé, la tétf: petwt
cependant soriir; elle passeroit alors au-dessus de‘cc diame-
tre ; Voceiput s'engageant dans 'écartement que laissent entre
euxlos os divisés , Varcade du pubis gagnant par cetle diduc-
tion beaucoup plussupérieurement qu'elle ne perd inférieure-

ment par le rapprochemom du coccix.
T S i e 3 B ] T

Ces ‘ot la section du pubis est insuffisante, el la

gasfr@fzvstér‘o-—tor:zie de nécessite absolue.

Quand on accorderoit que la synchondro—tomie est‘mcilzs
dangereuse que opération césarienne , et que par copséquent
elle doit lui' étre substituée dans les cas ordinaires, parce
qu'elle peut également permetire d’extraire enfant malgré
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la mauvaise conformation du bassin; elle ne peut pas con-
venir dans toutes les configurations vicieuses indistincte-
ment. e -

Premier cas. Celte opfration ne pent pas donver la faci-
lité d’extraire enfant, torsque la mauvaise conformation du
bassin est extréme; elle est gontre-indigude , toutes les fois
aue le bassin ne présente pas environ deux pouces et un quart,
deux pouces au moins dans les cas les plus favorables, soit 4
raisonde la petitesse de la téfe, soit a ruison de I'étendue de
I'dcartement qui surviendra.

Si le bassin n'a qu'un pouce et trois quarts, un pouce et

demi et méme moins ( ona vu des bassinsiqui n’aveient que
six lignes d'avant en arriére ), lopération césarienne est évi-
demment indispensable pour sauver enfunt , quoiqu’elie fit
beanconp plus dangereuse pour la mére. Seroit-il vrai que
les femmes succombent toujours a la suite de 'opération cé-
sarienne , comme le soutenoit Mauricean , et comme l'ad-—
meltent encoreiquelgues acconchenrs modernes] qui se font
uu jeu et, pour ainsi dire, un mdérite de nier les faits les
mienx aveérés, on devroit encore ia praliquer pour conser-
ver Uenfant ; si elle est la seule, comme de sen temps, par
laquelle on piit Pextraire ; ce qui anroit licu daps la circons-
tance ficheuse dont il s'agit ic1, quelques avantages que piit
présenter d'ailleurs la symphyséo—tomie dans des eonforma-
tions vicieuses du bassin moins défaverables pour la sortie
de P'enfant. Peut-on, comme Mauriceau, sacrifier volontai-
rement I'un des deux individus pour sauver lautre, si dans
cette méme girconstance il existe nn geore de procédd parle-
quel on auroit pu les'conserver tous les deux, en y ayant re-
cours & temps , quoiqu’on ne puisse’pas disconvenir quiil fe-

roit courir gquelque dangerd la mére? Or, Vopération cé-

sarienue , quelque fdcheuse quion la suppose , offre incon-

testablement quelquefois cette ressource : négliger d'y avoir

recours dansce cas extréme, ce seroit sacritier 1’enfant sans

motif, puisqu'il n’est pas vrai de dire que la conservation de
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la vie de sa mere exige le sacrifice de la sienne. Daus ces
réirécissemens extrémes, il ne suffiroit pas d’ouvrir le crine
pour opérer la délivrance; il sero nécessajre: de morceler
Penfant dans le sein de sa mére. Mais plusieurs auteurs pen-
sent que 'embryo-tomie fait courir 4 la méreau moins au-
tant de danger que la gastra-—_hystéro-—tomie : recourir a ce
morciélement de Penfant vivant plutét que de pratiquer l'o—
pération, ce seroit le sacrilier, sans aucun avantage réel pour
la mére.

Si on laissoit périr la mére avant de recourir & la gastro-
hystéro~tomie , comme le conseilloit Delamotte , on auroit
le regret de voirspérir aussi Uenfant, dont la mort devance
ordipairement celle de la mére. En se comportant comme
Delamotte, on verroit souvent périr les deux individus pour
s'étre refusé , sans motif, & I'emploi d'un procédé qui, en
méme temps quil auroit assuré les jours de Pun des deux in-
dividus, auroit pu les sauver tous deux : la femme peériroit
encore plus promptement et plus stirement pax'la viclence du
travail en ne la pratiquant pas, que des suites de U'opération
en y ayant recours.

Je ne m’amuserai pas & prouver la réalité de ces configu-
rations extrémement vicieuses chez la femme vivante, & ceux
qui les nient aprés les avoir observées enx—mémes plusieurs
fois , et qui n'ont pas craint, lorsqu’on leur présentoit un
bassin ainsi conformé, de'se couvrir deridicule en attribuant
ces apparences 4 I'action de la presse ou & celle d'un acide
concentré qui_ramollit les os et permtt de leur dooner, a
son gré, telle figure que Pon veut. On peut chercher a éclai-
rer. celul qui qui se trompe, mais non’ pas celui qui, pour
faire du brait, avance, de propos délibéré , des idées para—
doxales. On a cependant proposé contre ces réfrécissemens
extrémes, une objection digne de réponse. Siles bassins pou-
voient &tre vicids, au point de ne présenter gue six lignes
dans le diamétre antéro-postérieur , la matrice ne pourroit
pas s'élever au-dessus du détroit abdominal a trois mois de
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3r & o 3
grossesse, I'épaisseur seule de la matrice, lors m2me qu'elle
b - . r ey r 1 = = o
ne seroit pas développée aPoccasion de la conception surpas
9 - o=
sant de beaucoup l'étenduede ce diamétre. Je présume gue
1 5 ¢ S :
dans ces cas , comme chez le feetus, Putérus se trouve nu-
dessus da détroit méme dans Pétatde vacuité, dcause de U'é-
troitesse de la cavité pelvienpe:
3 : :
Eu supposant que la section du pubis présente des avan—
- S 2 { 1 5 T 1
tages sur Popération césarienne, Pexpérience et le raisonne—
ment 1ndiguent que
bt ; q’ fleux ponf‘.cs et un quart, deux pouces,
4 raison d'une reéunion de circonstances favoralles sur Ja-
quelle on ne doit pas compter, est le dernier terme o ou
pourroit 'employer. Tous ceux qui ontgoulu détendre ses
avantages au dela de ce terme en ont relardé les progrés
. b o ¢ i
parce qu'il est constamment survenu des aceidens. On peut
cousulte api i j'ai fai i a
s'lt(,r le chapitre second , on J'ai fait voir que 1a facilité
que l'on obtient par la section du pubis, d'extraire Penfant
dépend beauco i ? T iamé ;
] oS up'mom:? de I'allongement du diamétre anté-
ro-poslerieur y qui seroit nul, s'il éloit vrai, comme.le veu
] + n
ent quelques accoucheurs, que la base du sacrum se porte en
avant, & mesure que le is s'éloi
: : req les os pubis s'¢loiguent , gue de ce que cet
i~ | - ? 3 1 'y -
¢cartement fait qu’une portion moins €paisse de la téte passe
trn = . e 1 4 .
entre les branches des os pubis écartéds et le sacrum : plus les
0s sont ccartés , moins la portion de téte qui passe entre ces
deux points a d'épais i i ‘
1 1 ts a d'épaisseur, parce qu’elle.se rapproche de plus
en plus de ses deux extrémités.
Si le bassin v’a qu’ i
dss 1 umu
S qu'un [?OL'I(.‘C trois quarls, un pouce et de—
mi, et méme moins, puisqu’on a trouvé des bassins dont le
1amelre gui s'é i it rédui
diametre qui s'étend du pubis au sacrum , €toit réduib A six

lignes , I'opération- césarienne ne ‘seroit-elle pas indiquée
> A : 3

lors ' méme que P'enfant seroit mort2iles erochetsne peuvent
pas extraire l'enfant entier; il ne peut sortir que par mor—
cefns, La mére, comme je I'ai dit ailleurs, courroit peut—
ctre p_[us de danger lorsqu'on démembre ainsi I'enfant dans
son se’:m., ‘que si on pratiquoitla gostro-hystéro-tomie : dans
Ces relrécissemens exirémes la main ne pourroit pas pénétrer
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dans la matrice pour diriger les instrumens tranchans pendant
leur action ; ils agiroient au‘hasard. Je'crois pouvoir con-
clure des désordres que I'on a observés, i la matrice , au va-
gin, au rectnm, & Vodverture des cadavres des femmes que
I’on s'étoit efforcé de délivrer aumoyen de crochels , comme
on le voit dansles histoires de celle espece , dont M. Giraud
ot d’autres observateurs ncustout donné les détails, qu’il
en mourroit bien davantage 4 la suite de leur usage, que st
'on avoit eu reconrs & lopérativn césarienne pour extraire
Penfant, que l'on auroit eu la satisfaction d’amener vivant en
préférant ce procédé.

Deuxiéme cas. Llopération césarienne peut devenir né-
cessaire chez une femme qui auroit déja acconché natu-
rellement , §'il survient une exostosc considérable a la
base du sacrum qui s'oppose & la sortie de la téte: si le
degré de disproportion est tel que le forceps ne puisse pas
vainere nn obstacle aussi grand , la mére et Penfant sont
dévouds & une mork certaine, si I'on n'a-pas recours ala
ressource. extréme offerte par I'opération césarienne, qui
est la seule qui puisse convenir, si celte tumeur accidentelle
occupe une trés—grande étendue du bassin; car en méme
temps qu'elle rétrécit le diaméire antéro - postérieur elle
Jétend ordivairement sur les cdtds. On trouve dans les
collections plusieurs bassinsainsi conformés : plusieurs exem-
ples attestent 'que Paccouchement n'a pas pu se termi-
ner en parcil cas et que les femmes y ont succombé.
M. Molé m'a rapporté , dans le temps qu'il snivoit mes
cours, quun ‘cas de cette espéce s'¢toit présenté dans une
commune des environs de Brest: quoique la [emme se [t
déja déliviée dans une autre circonstance par les seuls ef-
forts de la nature , Pacconcheur qui lui dounoit des soins
recounut qu'une exostose trés—volumineuse rendoit la sor-
tic de la téle impossible , sans employer -un moyen ex-
tréme : il proposa la gastrovhystéro-tomie, et assura que ce
procédé senl pouvoit donner la facalté d’extraire l'enfant :

il
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il fut victime,alnsi que saméregidu refus opinidtre que fit
cette derniére de se soumetire & l'opération césnrienné dm‘t
on lul avoit annoncé la pécessité pour assurer ses ]'aur:
a‘msi que ceux de son enfant. M. Dures , praticien di.;
tingud de Brest, posséde ce bassio dans sa collection.
'lfms les corps ‘qui s'engagent en méme temps que
la t-cte du .fcelus dans la eavité pelvienne , comme los
avaires squirreux ou parvenus a I'étal stéatomateux , et qui
peuvent, par lear velume, s'oPposer A la délivrance 1
gent nécessairement l'opération pcésariennc. M. le p;;f;s:exl:
Baudelocque fait” mention d’une tumeur de ceite espéce
formée par les ovaires, qui avoit sixd sept pouces de lons
sur un pouce et demi.d’épaisseur (1). 4

le OLSLETILE - s - y i o
CLLs I a gastiro h fa ‘l o -lomie A e
&8 1 es NCor:

nécesss ic
essaire, sl la matrice, dans le commencement d’une

OTOSSE 'étoit échappé
grossesse , s'ételt échappée par une des onvertures natu—

1
relles de abdor = d
nen , comme dans Uexemple rapporté® par

Sqe/z;zert, ol un accident semblable arriva 4 la femme
d'un ‘tqnnelier qui recut un coup violent vers l'aine sauche
en al(lla.nt a son mari & ployer une perche : 1l st?r\'intb":
l’u. -:-:mte de cet accident une tumeur & aine dans Ia uelli;
«toil contenue la matrice. T'enfant avant pris; de l’accriis«‘e—
ment , 1} fut impossible de faire la réduction de 'utérus . ‘et
l.a femme porta son enfant dans ce sac et hors du vcn:rc
jusqu’aun terme de neuf mois. L’opération césarienne qui fu
conseillée par Sennert,dtoit dvidemment la senle qluli [;:\]:
permettre extraction de Fenfant guand on Pauroitsupposd
n.'x:rt. Cc; déplacemens de la malrice sont rares Jet 0; ne
cite gue g is ex ; i
VRBS it et Tk e e Ll R
173 possible parda voie na-
turel!e * onctrouve un autre excmple de cette hernie de
matrice par les anneaux des museles du bas-ventre dans

]{‘ 15C ;I] el un troisi@me an L Hoisn e II':iI I (!El e(z]).
5 Bl d'.tl S Xapric -[ 4.\1'_] aper ( )
St 2}

(1) Art. des accoueh., tom. 1T, p- 355
. - - s 3 s
(2) Une piece fournie par My Lallern

FTome TII.

1ant ; et dont le modéle en cire
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DE L'ACCOUCHEMENT

: il i
Quatrieme ods Si des tumeurs squIrrenses a base larg
LZa 27 . ;

A P . oo e

i o} : os avec le col de la wvessie
et qui auroient des adheérences a ; e
la matrice ou lintestin rectumy, boucholent en p -
i Jopérati fsarienne ne seroit-
vagin davant en arncre, Vopération cr,aaueu? 5
Tay > o -3 c
lle pas préférabie 5 Pextision de ces tumeurs ¥ Liexistence
elle pas _ e
2 > s oppo—
de tumeurs semblables assez volumineuses pour sopj
e ; : X9PRO
: rolt pas
sor & la sortie de l'enfant, €€ que I'on ne ponr I
Srité s atiteurs
rireprendre d'enlever sans témérité , dont les au
enire > e . :
i : 7 is long-tgmps la possibilité , est aujour
avoient entrevu depuis long-tgin] A,
il : 1éo par Louverture des cadavres.
d’hut rlgonreusemeut prouvée p :
| ; £ vIran
MM. Baudelocque et Coutouly obt trc?mu en ou’ 0
: Penos , qui- avoif succombé, le
le cadavre de la femme Dienos, g :
i isari i ils avoient
inquidme jour, & Topdralion cesarienpe dont 1ils av
Cln = ‘.~ _ter =
. la «nécessité , quelle portoit depuis long-—temps
reconnu ces
1 nt 1z se , étroitement
» une lumeunr dure , squirreuse, dont la base , ¢li i
p bt B £
‘autr . pubis . aun bas de lilium droit
» lide a I'un et l'autre os pubis , _ : :
i 1 S ers de
et & l'ischiom , comprenoit environ les deux ti :
b2l :
- 3 Q - o o 1 ] 4
1a surface interpe du bassin. » Dans nn autre accoughe
» ac - = e 5 A A
ment , on avoit €élé contraint de ddpecer la iéle pour
E i e ale LA
traire U'enfant: deppis, la tumeur avoit encore augmentd de
s fess et . e 1L RSy
slume , et rendcit le méme moyen plus difficile. « Celte
¥ X = . 3 S ;
tumeur avoif trois pouces cing ligunes de hauteur , deux
» tom :
1 irectl acrum
dix liones dans la direction du pubis au sacrum,
R L : 5té & Vautre dn bassin. »
£ trois pouces trois lignes d’un coté atat as
»n € g < S g e
Celui-ci n’avoit que trois pouces trois lignes de diametr
elui-

i & 3 > e Cce
= g g@ (- ) an sacrum n orLe []11
d(.. }E’L l\‘m[) 1VS l 1 P'I. 1S L L L e sorlk

; - - 3
i E Médecine de
été placé dans le. cabinet anatomique de T'Ecole de M¢ 1
i i€ i 'mé une tu-
Paris , prouve que Ja matrice , en sechappant, avoit formé
aris , pr ; . = &
) L iay éja € surs enfans :
dans laine chez une femme qui ayoit déja eu plusie F
meur dans

je n¢ pari ¢ 3 que ] o ne 'observateur 2 _ie rapporiant ,
rle de ce cas, qu par(e que bservate € 1 apy ‘i
a oy e U athogn onigue de ¢ dc hlacement. [in 1ntrodni-
donné le signe patios oIm ;
n e Qo "L‘ fans le vagi on recom 1015S01L Ju il° avoit’ une obli-
sa le doig an g SENYy C e
ulte . ypfre nature : on ne yavoit plas le- museau lancie cL
(3 ke 1 0 i [ 1 1 : de e a
r St jenre 1 vagin nisly 1mplanie ils favoient hllul-lﬂ
I artl SUNETIenT: C agil q y |22 3
}

Vanneau.
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i
diaméire n'extéd que de cing lignes les d

imensjons de
la tomeur squirreuse mesurée dans ceb

I -
te direclion.
Cingriiecme cas. Monstruosild

de 'enfant. Tin traif
des instrumens tranchans que Von

ant

applique sur le corps de

Penfant, jexaminerai si, dansles cas ol une conformation

_mounstruense, de quelgue nature gwelle soit
sortie de Penfant par: les seules farces de 1
seroif pas plus avaniageux ‘pour clle de pratiquer la gas-
: : : .
tro-hystéro-tomie , qui peut seule procurer la facull

2 ) 8
. Soppose & la

a mére, i1l ne

L; df‘ dé‘
livrer la femme , plutét que de chercher & le démembrer
daos son scin. }

La doctrive que j’ai exposée ‘dans ce cingnidme chapitre
sur l'insuffisance de la symphyséo-tomie dansiles dilves-s
casqui y sont énoncés, est asses généralement admise par
les acconchenrs ; y’ai cru devoir , en conséquence , m'y arré—
ter beaucoup moins, 7
Cette malitre a d&té U'objet de discussions trop

ngnces
et trop vives pour e:‘-pércr de réun

;]
ir tous les suffrages,
quoique 'opinion que j'ai cherchde A établir, et qgui tient,
pour ainsi dire, le milieu entre celle

s admises jusq’a pré-
sent sur le méme sujet, soit trés-propre i rapprocher les deux
partis qui n’ont pent-&tre éié divisds que, ‘parce qulen ad-
mettant Pune de cos opérations, on n'a pas cherch

en méme temps que celle que I'on regardoit comme la plus
facheuse , pouvoit, dans quelques circanstances,

des avantages , que Pon ne pourroit pas o
: .

3 1 '
enir de Panire.

CHAPITRE VL

Dans les cas o la symphyséo-tomie et la- dastro-
hystéro-tomie peuvent également faciliter la sortie
de lenfant laquelle des ‘deua doit mériter
préference ?

- als b ] - A - -
1°. Sil'on considére Popération cédsarienne sous le rapport

unique de la conservationsde Tenfant, cest 1o mgyen le plus




