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OBSTETRIQUE ET GYNECOLOGIE

Diagnostic et traitement de la grossesse tiubaire dans sa
premiére moitié, par le Dr. SyoLsky.—Dans un long travail, oit
‘%‘auteur s'appuic tant sur les nombreux cas qu'il a rassemblés
dans la littérature que sur sss observations personnelles, il arrive
sux conclusions suiventes, Dans I'état actuel de la science, le
diagnostic absolument cerlain ne peut gutre 8tre fait avant trois
mois lunaires. Il est inutile et méme dangoreux d’avoir recours
pour le diagnostic au sondage de la cavité utérine ou au curage
de sa muqueuse (dans le but d'extraire un morceau de muqueuse
pour Pexaminer an microscope au point de vue des cellules de la
caduque, comme V'a proposé Wyder). Dans les cas difficiles,
quand on soupgonne une grossesse tubaire et qu'on trouve une
tumeur prés de 'utérus, la laparoiomie exploratrico est permise.
Le meillour traitement de la grossesse tubaire dans la premidre
moitié avant Ia rupture de la poche, c’est la laparotomie avec ex-
tirpation de la poche. Si la rupture a eu lieu. la laparotomie de-
vient obligatoire pour peu gue I'état de la malade inspire des in-
quiétudes. Dans la grossesse tubaire & terme il faut prendre en
considération également la vie du fetus en fixant le moment de
lintervention.—Gazette de gynécologie.

Sur Popération ’Emmet, par le Dr. J. GraxmaricaTr.—
L'auteur regrette que Vopération d’Emmet n’ait pas encore obteny
la popularité qu'elle mérite, d’autant plus que, d’aprés Emmet,
32 ojo des femmes qui ont cccouché présententent des déehirures
da col. L’auteur en a trouvé 61 fois sur 613 malades gynéeologi-
ques, dont 395 avaient eu des enfants, ce gui fait 15.4 ojo.

La fréquence plus grande des déchirures du col, en Amérique,
est expliquée par les Américains par le fait que la téte des nou-
veau-nés américains est plus _grosse, vu leur supériorité intellec-
tuelles sur les autres races (Wylie) d’sutres, et Emmet lui-méme,
Pexpliquent par I'application fréquente et intempestive du for-
ceps et par I'ignorance de certains accoucheurs ne possédant pas
de dipléme,

_Le diagnostic m8me des déchirures du col peut présenter des
difficnltés—tout paradoxal que cela paraisse—et est notablement
facilité parYemploi des valves do Sims. Beaucoup de cas d’hy-
pertrophie du col ol on propose amputation ne sont que des dé-
chirures méconnues. On propose, en général, Iablation de la por-
f£ion vaginale pour amener I'involution de Yulérus atteint de mé-



