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En effet, le prncipal avantage de cette méthode et (le r-en-
dre beaucoup moins fréquentes, chez les primipares, les déchi-
rures (t périnée. Ou surveille très bien la distension progres.
sive de celui-ci et de la vulve, et par conséquent on jugo mieux
de la résistance que la main doit opposer; de plus, l'accouý
cheur est mieux placé pour, rendre cette résistance efficace.

Je n'exagòre pas en disant qu'en France près de la moitié-
des primipares ont (les déchirures plus ou moins grandesd
périnée. A la Maternité de Vienne, au centraire, où il se fait
par année plus (le 9,000 accouchements, la proportions (le ces
déchirures,. chez les primipares, est de 6 % ; elle est (le 10% si
l'on considò?e comme déchirures les débridements faits a,
bistouri boutonné.

Cependant, pour- obtenir (le tels résultats, jé dois dire qu'il
ne suffit pas, au moment de la sortie-de l'enfant, (le faire cou.
cher la'femme sur le côté et <te soutenir plus ou moins bien là,
rég io:-i péri néale ; il y a encore une cert aine pratique à acquérir,
Giee à l'obligennee du profCsseur O. Braun et de sesdeux
assistants, les doc urs Pawlilk: et Welponner; j' passé trois
nuits à la Maternité (le Vienine, et fai fait moi-même avec
l'aide, je dirai volontiers sous la direction des sages-emmes de
; crvice qui sont très expérimentées sur ce point, 21 accouche-
ments sur le côté.

Voici en quelques raots le manuel opératoire. Quand la tête
est à l- vulve, on ft;t coucher la femme su- le côté gauche,
jambe &'oitc étant relevée et soutenue par un aide. L'acco-
cheur. p1.ucé à droite (le la parturiente, passe sa maîs gauche
enti-e îes ccisses de la femme et la porte en arri(re, de manière
à appliquer sa face palmaire sur la tète (le ln:nt. Deil
main droite, il soutient le périnée ; mais cette résistance qu'il
lui Opposc ne doit pas être passive. Il doit. an contrire, a
moment <le chaque douleur, presser énergiquement sur la
région saero-coccygienne et r'efouler en avant. sur la tète de
l'enfant, le plus de téguments possible. Pendant ce temps.h
la main dioite retient solidement la tête a vulve et s'opo1)'
à sa sortie sous l'influence dtes contractions U!îrs. Dans
l'intervalle des douleurs, la tète rentre pour reparaitre bientôt
Ce mouvement forcé le va-et-vient, auquel la tète est soiaisr
a pour effet de distendre peu à peu et dassoplir 'oritice va-
vai-e. Enfin la tête sort et se défléchit. Il faut,. je leP8lr
éviter soigneusement que cette expulsion ait lieu au mOment
où le femme pousse, et ne la blisser se produire que lorsquea
douleur- a presque disparu. «De plus, on doit soutenir le pea-
née jusqu'à la fin, cau' le dégagement des épaules est ordinaire
nient plus funeste à la four-eblette pé-inéale que la sortiede i
tête.
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