
LE JO1J1~ÂL flE MEDEOtN~ ET DE CHIftU1~GIE

Si, talgTéI ces clifférents. moyens, on ne rôuéts-i
s'ssai t pas à -faire progÉeîser 'là dilatation, il faut-
drait intervenir à -la moindre indication, donnée
par l'état général de la mère ou l'étatb de souf-
irance de l.'enif ai. il peut y avoir élèva'tion'de
température anntonçant l'infèotion du côté de la
türe. L'interivenition se- fait de différentes ma-

Si effan't esI rtiort,. l'embryo'iwore ou le
broiement &~ l'a pâtà4' f ètaIý qui se prÉésente -aide,
Ta, parce que dete pa-T-tie foàtàle réduite fera of fi-
ce de dilaftâteur. Si Ï"enfiaïV ëst vivant on essaie-
ra la dilata-io. -manuel,e, ou la dilafiation par
l'écarteur de Tarnièr, ('et je cite pour la formie le
diletateur de tossi), les ballons de Barnes ou de
Champètier de mtbes dont on surveillera l'action
avec le plus grand soin, à cause des ruipturesz, grtt-
'ves 'cerv,%ico-se-gmientaires9 dont ils pourraient dleve-
nir -l'occas-ion.

Enfin, si tont> éhoue, on aura l'ulidme res-
cource de -recourir a l'emproi des incisions peu
*piofondes dit col. Ces incisions, aut nombra de
ciua-ta- ou cinq, pratiquées; de. préîIôvence sur les
parties latérales, sie font facilement au mxoyen
d'un bistoi boutonné dontb la lame est «presque?
-toute couve rte d'une bande de gaze. Qn peut
aussi1 se servir, de cisyeaux. Ces petites,: incisions
de quelques millimnêtres ou 'd'un ,quart de pouoe
sont trsefficace' -et donp-nent un résulýat immé-
diat. Bibis oit quelquefois l'inceonv énient de z-'&-
tendre au sègmneiùt îéxieur de l'utérus. Elles
sonit alors la cause d-hémorragie, grave, on la
porte d"enftrée de l'infection.

'La méëtho.de de; Duhrsen, condamùnée8 par la

plùprt -deti accouicheurs, va: beaucoup plus on
Ë11e consiste à Praeiiquer deus: incisions latérales,
etmêýme: d'eux incislions antérieure et postérieure,
diepuis l'o4ýfice utérin juis<ù.9'a' 'l'insertion du col.
Il výa sans dire que ces incisions ýson suture

IIL-Avaht (le. ti=iner je veux vous dire- en.
pýû,de,!mots -ce qu onetn par rzgidi a/o

La -rgidie' p/fzologi «e du col comýprend-
toutes, les afcan é laqus inf'lam«m*toi-

res, traumvatiues, qui er modiifianit la 'textpre -dut'*
col, produisent des altérations, qui s,'opposÉwti
'Plus ou -moins. complètement 'a la -dilatationý de.
['orifice ( lVbertiont Dessaignes et ýLepage').. 0'
peut aussi dire: cette vtaiî(téý est -d'origine cica..
'tricielle ou à propreýment pAx.ler d'ýorïiie patho-
logique "cica-àicielle, quand elle .'rietà, la
suite de 'traumatdbsmes 'opé-ratoires," ôbst4trkauz-
ou 'gynécologiques, eatrstosdu col,' avec le
chlorure de 7jz,; patholog'ique qùpndell et
due à des altérations pathologiqueý du.col.,, ca-4'
cer, tumeursq fibreuses, syphilis'.-

Le pronostic varie avein l'étýenchiie de la. l-s-Ion..
Si les cicatrices sont peuý profondes, si -les, lésion
epécifiques sontliies.lacchmetpute
faire. 'D'un autre ctsi le col ýest evaicm

plètement -ou sur unie grande étendue pagr du tis
cicaricell oupar de la sclèrose s),h.i.liti&que4.ac!

couchemient n'est possible qu'au, prix de beau'p
de délabtemxexits du côtéë du col ou du, semeit i-~
férieur.

Le tlraitement 'dans 'la rigidité pathologique.
est semblable ai,' tiaitEýmeàt de la iidiéaa
nique etconsIste sur'tout dans la. dila'tatLio-n a*
ficielle o u. lesI incisions '-du col. Quelqu efotis, odhe
oýbiigéý d'avoir' recouiré' ~lopératon césaine

(I>alaPrA. Loir)-

M4on. cher Directeur,

'On parle beaucoup,, en, ce momenit de, JAu~
tion du lait, ele est . pra'eaupit~vé

'fante, 'au 'pi t eue, deila richée.uCaa*
'es-t la scie nce de Pàptpeur 'qui -pçrn,, -de' dner,

,des règles sûresý pour cçonservér au latsquali--

'la bàase -de toute l'ihlduebrie de la laitétie.

*Qu'i mieux que -le Médei pieut 'pade, dan
C'est àlui, l médeci de capagnequ'lapi~


