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ont eu cette audace folle On a également vu des chirurgiens vonlOi
exemer des gommes syphilitiques. Il est aussi inutile qtu'injustifiable
traiter l'un ou l'autre de ces accidents par l'excision, quand lacói.
pression peut faire disparaître l'anthrax et que l'iodure de potassiiá
duit avoir raison des gommes. Dans ce cas, vu le mode de traitenêi
que nous avons adopté, l'ulcère qui persistera après la chûte de l':
chare sera petit, de sorte que la guérison sera beaucoup plus rapil
,que si nous avions fait des incisions.-Philade'lphia Medical Times

O'BSTETRIQUE ET GYNECOLOGIE.

Fait intéressant, rare. exceptionniel.-Clinique de M. le professe?
PAJOT. à l'hôpital de la Clinique.--Tai à rous parler d'un fait intèêr
sant, rare, reritablenent exceptionnrl. Il s'agit d'une femme qu'on appot.
ta à la clinique. le 29 décembre, dans la soirée. Peu d'entre vous sei
lement la connaissent et je suis dans l'impossibilité absolue de vousk
montrer. car son état est encore grave et commande autour d'elleh,
plus parfaite tranquillité. Je ne la vis que le 30 décembre au matin,i;
I heure de la visite. et voici en quelques mots l'histoire de ses ant&i
dents: elie avait eu deux enfants, et dans les deux cas l'accouchemet[
avait été spontané, bien qu'extrèmement laborieux. Dans la grosse*
actuelle. elle a été, en ville. assistée par une sage-femme. Or, cetr'
vail :,e prolongeant, celle-ci, qui n'avait pas fait le diagnostic de lapr'
sentation. crut devoir rompre la poche des eaux. Cette maoUd
imprudente n'ayant en rien avancé les choses. la sage-femme s'inquiti
.et demanda qu'on fit appeler un médecin.

Le médecin. à son tour, e livra à une série de tentatives qu'il nOs
est assez difficile d'apprécier d'une manière bien nette aujourd'huir,.
qui ne furent pas .suivies d'un ré'ultat plus heureux. il arriiaqueh
femme éprouva tout d'un coup ue très vire douleur dans le rentre,
dit du sang en quantité considérabie, et que le médecin. désorieî
déreîpérant de venir à bol->ut de cet aîccouchenient. quitta le champ
bataille.

C'est alors qu'on se décida à porter la patiente à la elinique.
Le lendemai'n. la g-femme en chef ie (lit qu'il s'agissait d'ic

présenra'ion du tronc. et que la femme avait probablement une rrPtt'
re de la matri'e. Le présentation était facile à constater. miiis
répondis à la sage femme en chef qu'à ne juger <le l'état de- cho'se.
-par laspect extérieur, ii n'était permis d'accepter l'hypothèse d-
rupture qu'avec de granies é,erves. La femnle ne présentait pa'
eiffet. cet extérieur. cette altération profonde des traits Q
oh'-erve généralement en pareis circonstance. Elle avait le fu
des hénirhagie- très grave'. Je mu préparai à opérer la vers.
fi, aneSthési la femme avec le chloroforme aprèS l'avoir fait mE
dan- la position obstétricale classique. Je dois vous dire qu'ot m'
également prévenu qu'il exi.,tait aussi un rétrécissenient d 
.J'introduiiis mna main dans le vagin avec le- pr'écau tions ordinair
j alld A la reclerche du col. Mais je m'égarai bientôt dans unCe
de magma constitué par des caillots de sang et des parties mollef
,e trouvaient accumulée dan. un véritable cloaque. Je conistatale


