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Ce mécanisme a 6té bien mis en lumidre par l. professeur
Pinard qui est revenu sur cette question 3 maintes reprises.
Ce qui provoque l'hémorragic dans le cas de placenta inséré
sur le segment inférieur, c'est le tiraillement exercé sur ce pla-
centa par les membranes, tiraillenent qui se produit ici dans
des conditions trds différentes de celles qui se trouvent réunies
dans le cas de placenta haut inséré.

4.—~Dans ce dernier cas (placenta haut inséré) au moment
de la contraction utérine, la pression & Vintérieur de V’ceuf
augmente; cette pression pousse les membranes tendues par le
liquide amniotique & se frayer un passage & travers lorifice
utérin et & effectuer la dilatation. Cette pression a done bien
pour effet de tendre les membranes; mais avant d’arriver &
leur faire exercer des tiraillements au niveau de leurs inser-
tions sur le placents, elie met d’abord en ceuvre leur élasticité.
Cette élasticité est plus ou moins grande suivant les cas, clest
vrai. Cependant elle existe toujours. It la pression & l'inté-
rieur de I';euf n’est généralement ni assez forte ni assez pro-
longée pour déterminer un iiraillement des membranes suscep-
tible d’amener un décollement plus ou moins étendu du
placenta.

B.—Au contraire quand le placenta est inséré sur le segment

inférieur (et plus il est inséré prés de Vorifice utérin), les con-

ditions sont trés différentes. Au moment ol la contraction
utérine éléve la pression & lintérieur de ceuf, les membranes
se tendent; mais comme la distance qui sépare le point de pres-
ston maxwima (centre de Yorifice ntérin) et le placenta est d'au-
tant plus courte que Vinsertion du placents est plus proche de
Porifice, il en résulte que Pélasticité des membranes ne peut
plus s'exercer que sur une portion peu étendue de celles-ci et
cette Elasticité a elle seule nest plus capable (s’exergant sur un
champ daction restreint) de leur permettre de s’allonger assez
pour faire équilibre & la pression intérieure. La limite de ex-
tensibilité des membranes est vite atteinte, et quand cette limite
est atteinte, de deux choses 'une': ou hien les membranes se
rompent quand elles ne sont pas trop résistantes (ruptures
intempestives ou prématurdes des membranc:, si fréquentes
dans les placentas bas inzérés) ou bien les membranes résistant
4 la pression entraivent le placenta en le décollant d>une partie
plus ou moins étendue de ses insertions utérines : I’hémorragie
se yroduit.




