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Brindeau prétend que les divisions de Labotie
et de Hervieux sont putement théorigues.

Le thrombus de la vulve occupe le tissu cellu-
laire de la grande lévre. Il est généralement uni-
latéral et sidige plus souvent & droite qu'a gauche,
surtout dans les parois latérales et postérieures. 11
se fait rarement dans la paroi antérieure. Il en-
voie généralement un prolongement dans la paroi
vaginale.

I'hématome vaginal sidge ordinairetiient dans
Pespace celluleux péri-vaginal latéral ; il empicte
alors sur la facc postérieure. Le sang ainsi col-
lecté peut se propager dans les espaces celluleux
voisins. La collection peut envahir la fesse par la
grande échancrure sciatique, le périnée, la cuisse,
ou passer de l'autre co6té en dissociant le'rectum.
Elle peut surtout se propager au fissu cellulaire du
ligament large et devenir vagino-pelvienne.

Quand I’hématome a envahi le tissu cellulaire
du ligament large, on assiste & des décollements
énormes .qui s'infiltrent sous le péritoine pour ga-
gner la fosse iliaque et le tissu cellulaire périnéal
Ces épanchements sont trés graves.

CAUSES — Les causes sont prédisposantes et
déterminantes.

CAUSES PREDISPOSANTES—Naturellement
la puerpéralité est la grande cause prédisposante
par suite du développement du globe utérin, de
Phypertrophie du systéme vasculaire pelvien, de la
suractivité circulatoire génitale, de la géne de la
circulation en retour, de 1’cedéme des parties géni-
tales, de la laxité du tissu cellulaire du bassin et
de la cavité abdominale.

On a signalé comme causes prédisposantes 1'é-
troitesse vulvo-vaginale, les viciations pelvignnes,
les tumeurs abdominales, la gémellité, 1’hydram-
nios, ete.

Les varices de la région génitale prédisposent-
elles au thrombus ? Il n’est pas probable puisque
les varices sont trés communes chez les femmes en-
ceintes, pendant que I’hématome est une affection
trés rare.

On peut invoquer comme causes prédisposantes
les troubles circulatoires, la composition du sang,
Pétat spécial ‘du sang des femmes enceintes, 1'albu-
minurie gravidique avea ses phénoménes toxiques
assez marqués et qui prédisposent a toutes les hé-
morrhagies génitales, les 'cachexies, ’hémophilie,
ley cardiopathies, les infections.

Mais il faut en outre une cause déterminante
qlivarie suivant que l'accident s’observe pendant
la grossesse ou pendant 1’accouchement.

CAUSES DETERMINANTES — Petidant la
grossesse, ou le thrombus est rare, il faut le plis
souvert une violence extérieure pour amener soit
directement (coup de pied ou choc au niveau des
organes génitaux cxternes, coit viplent) soit indi-
reclement (coup sur I'abdomen, chute sur le siége)
la rupture d'un vaisseau. On a aussi accusé les
efforts de défécation, de miction, la toux, les vo-
missements, les émotions. Dans quelquescas le
traumatisme a été si 1éger qu'il est passé inapergu
(thrombus spontané).

Pendant le travail, qu'il soit lent ou rapide, les
causes déterminantes sont les [roissements exercés
par le passage de la partie foetale, les interven-
tions avec le forceps ou la version, le volume exa-
géré de la téte, les fouchers mal dirigés, les efforts
d'expulsion exagérés de la femme, les efforts de
toux ou de vomissements.

MECANISME, — Pendant le travail, les wais-
seaux sont tiraillés puis arrachés, pendant la des-
cente de la téte foetale qui fait glisser et déplacer
la paroi du vagin sur les parties profondes. Ce
serait la la cause déterminante qui se ferait sur-
tout sentir a la suite des causes prédisposantes qui
seraient pour Blot: la géne de la circulation en
retour, la stase sanguine, la dilatation des wveines,
I’amincissement des parois des vaisseaux, la dimi-
nution de résistance de ces vaisseaux ; I'’hémorrha-
gie serait veineuse. Pour Demeux, c'est 1’amincis-
sement des vaisseaux, leur distsnsiom et 1'accumu-
lation du sang. Pour Dubois, il y a distension des
plexus vasculaires. Pour Perret, le thrombus est
souvent dii aun glissement et au décollement des
tissus. :

Cette derniére opinion -est aujourd’hui générale-
ment adoptée ; elle n’est pas applicable aux throm-
bus qui surviennént pendant la grossesse, mais a
ceux qui se produisent pendant le travail. ‘‘Clest
presque exclusivement chez les primip;qrf:s, a écrit
Budin, que des faits de cettl derniére catégorie ont
été observés, et on le comprend facilement quand
on se rappelle la disposition anatomique du vagin.
Ce canal, au niveau de son ouverture supérieure,
est large, évasé; sa partie inférieure est au con-
traire rétrécie ; la contraction utérine pousse donc
la téte contre I'orifice vaginal qui la coiffe et qui
résiste. Si €ette orifice cdde, ’accouchement a
lieu, mais il se peut que, sous 1’action de la con-
traction utérine et des efforts, fa paroi vaginale
se décolle de haut en bas et se sépare des tissus
qui entourent. Unc tumeur sanguine intra-pel-



