3.6 FRAISSE—CHRONIQUE GYNECOLOGIQUE

Cette conception a &té vérifiée par Yexpérience. L’auteur a pu s’assu-
rer que lincision alnsi pratiquée ne s'étend pas plus loin, et par consé-
quent ne donne pas lieu 3 une hémorrhagie notable.

En d’autres termes, Dulirssen a reproduit artificiel’lement le deuxiéme
degré de la déchirure “spontanée” du col, accident pour ainsi dire normai
ou du moins non pathologique (V. p. 2 du mémoire). Il en résulte que la
sifure subssquente de ces plales artificielles est chose superflue, la nature
ge chargeant de lur réparation, comme elle le fait pour les traumatismes
de méme &tendue spontanément produits.

Lrintervention &tant ainsi légitimée, sa technique est la suivante.
Entre le pouce et I'index gauche, on saisit le rebord cervical 3 Pendroit ot
Pincision doit étre faite ; on place les doigts jusqu'au contact de Pinser-
tion voginaie. Conduisant alors les deux pranches de ciseaux de Siebold
le long des doigts et jusqui cette insertiom, on divise toute Y'étendue cor-
respondante du col en un ou deux coups de ciseaux.

Si le rebord cervical cdde facilement, on peut, au lieu @’employer les
doigts, le salsir avec deux pinces tire-balles et inciser entre celles-ci, tou-
jours jusqwid I'insertion du vagin.

11 est rare qu'une incision suffise. On en fait ordinairement plusieurs,
soit vers les commissures, soit dans d’sutres directions,

Dans la plupart des cas, comme l'assouplissement des parties molles
du détroit inférieur n’a pus eu le temps de s'effectuer, et que d’autre part
i convient de faire suivre les ineclsions cervicales de Y'extraction immé-
diate de Penfant, Dulrssen compléte I'intervention par Pouverture san-
glante de la vulve au moyen des incisions vagino-périnéales profondes,
dont i} a donné ailleurs la technique (1). Nous ne ferons que signaler ces

(1) Dans un récent travail, M. Chaput nréconise les incisions vagino-
périnéales, pratiquées en dehors de I’accouchement, pour faciliter I'acces
des organes pelviens, et semnble revendiquer la paternité de cette métlo-
de. Orx, bien avant M. Chaput, Duhrasen a employé et recommands Y'inci-
siop vagino-périnéale profonde (Scheidendammincision) comme temps pré-
liminaire dans les opérations gynécologiques, telles que Ybystérectomie
vaginale, lorsqu’on est géné par l'étroitesse de la vulve ou du vagin. Je
pourrais multiplier les citations ; il me suffira. de renvoyer a la page 141
de la premigre &dition du manuel de Duhrssen, parue en mars 7891,
(Gynoekologisches Vademecum fur Studirende.......).
dernidres, dont la description ne rentre pas dsns notre sujet.

Indications.—Les principaux cas auxquels s'appliqueraient les inci-
si~ns profondes du col seraient, d’aprés Pauteur, les suivants :

1o Acces Eclamptiques graves ; ]




