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PREFACE

• Quis nescit, primam esse historiae

t legem, ne quid fa!si dicere audeat?

f deinde ne quid veri non audeat? ne

fc qua suspicio gratiae sit in scribendo?

« ne qua simultatis. »

CiCERO, De Oratore.

Sept années sont presque écoulées depuis que le premier

volume de cet essai a paru
;
je ne puis trouver d'autre

excuse à ce long retard que la nature même de mon travail.

Pendant celui-ci, les difficultés se sont accumulées, il m'a

fallu une volonté bien ferme pour ne pas le laisser inachevé.

Les appréciations bienveillantes, dont le premier volume a

été honoré en Allemagne et à l'étranger par des hommes

considérables, n'ontpas peu contribué à me donner le courage

de terminer l'œuvre commencée
;
qu'ils veuillent bien agréer

l'expression de ma gratitude la plus vive. Je ne puis me

refuser la satisfaction de mentionner les analyses de mon

livre dont j'ai eu connaissance, et de les recommander aux

lecteurs qui s'intéressent à l'histoire de l'art ; on y trouve des

additions importantes qui complètent mon œuvre. Ce n'est

que la réunion des forces qui peut faire avancer l'achèvement

de l'édifice; ce qu'un seul ne peut que tenter, s'achève par

l'union des eflbrts de tous. C'est dans cet esprit de gratitude

que je cite l'analyse du vénérable Kuhn à Leipzig, qui vient
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d'être enlevé à la science {Gersdorf. Repertor, XIX, p. 809),

l'annonce concise mais substantielle de Neumann à Aix-la-

Chapelle {Berl. med. Central Zeit^ 1839, n° 6), l'annonce si

précise de Fraenkei. à Sandersleben {Berl. Jahrb. Jïir wis-

sensch. Kritik. Année 1839, n°* 99 et 100), l'appréciation de

HoHL à Wd.\\Q[Allgem. Lz7/er-Ze//., i839.septembre,n° i58),

la savante analyse de CHOULANxà Dresde {Jahrb. der Medi^.,

von ScHMiDT, t. 25, p. 267), l'annonce si intructive de J. H.

ScHMiDT à Berlin {NeueZeitschr.f. Gebtirtsk., IX, p. 3 10),

l'analyse signée F. dans la 7}ied. chir. Zeitung de Sal^burg-

(t. 3, 1840, p. 32 1), l'analyse de Ch. Martins de Paris

(Revue médicale., 1840, t. I, p. 417), et l'annonce du savant

anglais J. Forbes dans son british and foreign Review

(vol. XIV, i842,p, 80). C'est avec empressement que j'ai mis

à profit, aussi souvent que cela a été possible dans la suite

de mon travail, les indications amicales qui m'ont été don-

nées
;
j'adresse à leurs auteurs mes sincères remerciements.

J'ai peu à dire sur les principes qui m'ont guide dans la

rédaction du second volume de mon essai historique; les lec-

teurs les connaissent par le premier volume et par la Pré-

face qui est placée en tête, j'ai suivi la même voie, me con-

formant aux paroles de Cicéron dans son livre de oraiore,

livre II, ch. i5, quand il parle de l'histoire : « ipsa sedifi-

catio posita est in rébus et verbis». J'ai constaté les faits

dans les écrits et l'enseignement, et puisque l'orateur ajoute :

» hominum ipsorum non solum res gestcC (explicentur), sed

etiam, qui fama ac nomine excellant, cujusque vita atque

natura », je me suis imposé la règle de donner des détails

biographiques sur les auteurs, aussi souvent que cela m'a

été possible. Cette tâche a été souvent fort difficile, surtout
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pour les anciens accoucheurs. Qu'on veuille bien me faire

connaître les rectifications qu'il 3'^ aurait à faire
;

j'ai le senti-

ment d'avoir apporté une grande loyauté dans mes recher-

ches, mais je ne saurais affirmer que je n'ai commis aucune

erreur, car, pour les temps anciens, je n'ai pas eu toujours en

mains les documents nécessaires. Le développement et les

progrès de l'obstétricie chez les divers peuples, que j'ai cher-

ché à exposer dans le premier volume, je continue à le faire

dans le second, suivant le même plan. Si, pour les derniers

temps, j'ai particulièrement appliqué mon attention à l'Alle-

magne, et si j'ai exposé le sort de l'art dans les autres pays

comme autour de ce centre, on ne me le reprochera pas,

l'obstétricie allemande devait avoir une prédilection pour un

allemand; mais, à l'étranger, on ne pourra pas me reprocher

d'avoir été partial, car j'ai reconnu et signalé les mérites réels

partout où je les ai trouvés.

Puissent les savants étrangers, surtout les accoucheurs

français et anglais, écrire aussi l'histoire de l'obstétricie à

leur point de vue. C'est avec de semblables travaux qu'on

pourra faire quelque chose de meilleur que mon simple

essai. Si ce vœu se réalise, je serai le premier à donner le

conseil de laisser de côté mon livre comme étant devenu

insuffisant, mais jusque-là il pourra être utile malgré ses

défauts et ses lacunes.

Cette fois je dois encore exprimer ma profonde gratitude

à mes collègues et amis : M. le bibliothécaire en chef de la

Bibliothèque royale, M. le professeur Hoeck;M. le sous-

bibliothécaire D'" ScHWEiGER ; M. M. les secrétaires : Bode et

M. le professeur Wuestenfeld et M. le D"" Stromeyer
;
que

d'excuses n'ai-je pas à leur adresser pour avoir été pendant
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sept années d'une importunité Journalière si fatigante! Je

ne puis que réitérer ici les remerciements que j'ai exprimés

dans la préface du premier volume.

Puisse ce second volume retrouver les anciens amis qui

ont si gracieusement accueilli le premier! qu'ils m'excusent

de les avoir fait attendre si longtemps, plus que je n'aurais

dû ! qu'ils veuillent bien me pardonner ce retard, et me

permettre de dire avec le poète :

« Vous arrivez bien tard..., mais enfin vous voilà! »

Gottingue, 8 juillet 1845.

D-^ Ed. de SIEBOLD.
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SIXIEME EPOQUE

DEPUIS l'apparition DU PREMIER LIVRE IMPRIME d'eUCHARIUS ROESS-

LIN EXCLUSIVEMENT CONSACRÉ A l'oBSTÉTRICIE, JUSQu'aU RÉTABLIS-

SEMENT DE LA VERSION SUR LES PIEDS PAR AMBROISE PARÉ (l5l3-

i55o).

§ I.— État de l'obstétricie au commencement du XV!"" siècle.

Peu considérables furent les acquisitions dont l'obstétricie

s'était enrichie pendant le siècle précédent. Les mains des sages-

femmes, qui s'étaient approprié la pratique de l'art, pesaient

lourdement sur elle
;
quand les secours des hommes étaient in-

voqués, ce n'était que pour les cas les plus compliqués, altérés,

aggravés par des tentatives irrationnelles, et dans lesquels le

traitement à intervenir ne pouvait devenir, pour la science, d'au-

cune utilité. On pratiquait des opérations commandées par le

désespoir, des perforations cruelles et des morcellements, qui

sacrifiaient l'enfant, et à la suite desquels la mère devait le plus

souvent succomber aussi.

Un art pareil ne pouvait inspirer aucune confiance, il ne re-

commandait pas ceux qui le pratiquaient, et n'était pas fait pour

attirer de jeunes médecins, et les engager a consacrer leur zèle

et leur temps à l'étude d'une partie de la médecine qui était

si ingrate. L'obstétricie allait donc rester encore entre les mains

de celles qui, depuis longtemps, l'avaient accaparé; ce n'est qu'à

la dernière nécessité qu'elles se faisaient assister de chirurgiens

armés de crochets et d'instruments tranchants pour leur venir en

aide, et faire ce qu'elles avaient été impuissantes d'accomplir.

SIEUOI.U-HKKRGOTT. Il — I
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Ajoutez à cela que des écrits, où les règles auraient été rassem-

blées, manquaient complètement, que Tinstruction était très dé-

fectueuse et insuffisante, que les sages-femmes âgées ne trans-

mettaient aux jeunes que leurs préjugés de toute espèce, fortifiés

par les médecins eux-mêmes, ou du moins non combattus par

eux; on comprendra facilement et sans étonnement qu'à l'épo-

que dont nous parlons, l'obstétricie n''ait pas pris une direction

meilleure indiquée par l'expérience du passé, et les efforts de quel-

ques-uns pour l'y engager. L'écho de la parole d'HippocRATE, de

Celse, et de Philuménos avait été étouffé par le bruit des Arabes

et par celui de leurs imitateurs. La voie nouvelle à frayer devait,

avant tout, être déblayée des décombres accumulés du passé,

ainsi que des mauvaises herbes qui y avaient végété d'une façon

luxuriante ; à cette condition seule elle allait pouvoir devenir

pratiquable.

Obs. — Celui qui veut avoir une idée de l'état déplorable

d'ignorance et d'impéritie des sages-femmes de cette époque, lira

avec intérêt l'avertissement rimé que Roesslin a placé à la tête

de son livre, sous le titre de « Avertissement aux femmes encein-

tes et aux sages-femmes », où on lit entre autres :

« Je veux parler des sages-femmes en général

Qui n'ont absolument aucune connaissance,
Et qui. par leur négligence,

Laissent périr Tenfant de toute part

Et qui ont si mal employé leur zèle

Que par leur état elles ont commis des meurtres.

En ce temps il se produit tant de négligences,
Que je dois en faire mention

;

Je suis tout attristé dans mon cœur,
De voir que leurs connaissances sont si petites.

Qu'elles ont si peu d'intelligence

De ce qu'une pareille fonction exige,

Et que, dans les grandes circonstances
Maint être humain estprivé de la vie éternelle.

.'.'. '
*

C'est pour cela que j'ai pris la chose à cœur
Pour la gloire de Dieu et notre propre intérêt,

Et aussi pour le salut des âmes
Qui seront ainsi sauvées.
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Et afin qu'il ne se commette plus tant de meurtres
Comme je l'ai vu si souvent, etc.

Ce livre est destiné <c à celles qui ont du zèle »

Afin qu'elles fassent attention à toutes choses
Et qu''elles tiennent à cœur
D'amoindrir les douleurs qui sont à subir pendant le travail,
Et de diminuer les soucis et les angoisses.

Vous serez ainsi mieux préparées
Pour que des malheurs soient évités.

C'est pourquoi ce livre est appelé
Le Jardin des roses desfemmes (i).

Ajoutons encore quelques vers qui prouvent bien que Roesslin
avait souvent été appelé dans les accouchements difficiles :

Laissez-moi exposer tout cela à mon idée
J'ai Texpérience de ces choses,
Et de toute«s les difficultés qu'on y rencontre, etc.

(F.-J. H.)

C'était une œuvre bien méritoire qu'accomplit Eucharius

Roesslin, médecin à Worms, puis à Francfort, en publiant en

i5i3 son livre en langue allemande. La dédicace est datée de

Worms du 22 février; le privilège de l'empereur Maximilien est

daté de Cologne du 12 septembre i5i2. Nous voyons, d'après la

dédicace, que le livre, offert à S. A. Catherine, princesse de

Saxe, a été écrit à sa prière (2) par Eucharius Roesslin « pour

(i) L'auteur fait un jeu de mots avec son nom Roesslin qui veut dire
petite rose, nom qui, hellénisé dans la traduction latine, sera Rhodion.

(2) Il n'est pas étonnant que l'état lamentable de l'art soit devenu
un sujet de préoccupation pour les souverains; on cire Sigmund, duc
de Bavière (1460-14G7), qui aurait chargé son médecin.l. Hartlikb de
composer un livre pour instruire les sagcs-fcmmes (Soran. Gyuaecior.
vêtus transi, lat. Ed. Val. Rose. Lips., 1882, p. XIV, note, 4). C'est une
pensée pareille qui a été l'origine du livre d'Eucn. Roesslin; dans la

dédicace à S. A. la princesse Catherine de Saxe, il dit : « Comme il y
a quelques années vous m'avez prié de publier une instruction pour
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l'utilité des femmes enceintes et en couche et pour exposer aux

sages-femmes les règles nécessaires ii l'accomplissement de leur

art. »

RoEssLiN donna à son livre le titre de « Jardin des Roses

desfemmes enceintes et des sages-femmes »

.

Le nombre si considérable des éditions allemandes de ce li-

vre, celui des traductions en latin, en français, en hollandais et

en anglais sont la meilleure preuve de la nécessité d\in pareil

enseignement à cette époque. Même au XVIP siècle on en a pu-

blié encore des éditions allemandes et étrangères. Ce livre est

une compilation des préceptes d'HippocRATE, de Galien, des mé-

decins arabes, d^AvicENNE surtout, et d'ALBERX le Grand, sur

l'autorité desquels on s"appuie. Roesslin a aussi utilisé les chapi-

tres obstétricaux d'AÉTius, surtout aussi de Gordon et de Savona-

ROLE (i), de sorte que dans son ensemble il présente un tableau

de l'obstétricie de cette époque, sans qu'on puisse dire que l'au-

teur ait contribué par lui-même à quelque progrès. On ne pour-

rait pas affirmer qu'il ait eu des connaissances puisées dans une

expérience personnelle, on serait contredit par les figures qui

sont censé représenter les diverses présentations et attitudes de

l'enfant dans la matrice; on n'y trouve rien qui ressemble à la

nature, ce sont les postures les plus extraordinaires; on voit des

jumeaux se donnant le bras, se mouvant dans une matrice spa-

cieuse
; un autre soulève son frère par les pieds, d'autres enfants

les femmes enceintes et les sages-femmes, je me suis empressé de rem-
plir ce devoir, de noter ce qu'il est nécessaire qu'elles connaissent, de
colliger ce que les docteurs savants ont écrit et nous ont appris, ce
qui était absolument indispensable, car le bon sens seul ne suffit pas.
Il y a beaucoup de jeunes femmes honorables et de sages-femmes qui
n'ont que peu d'instruction, et qui comprendront cependant ce qu'il

y a dans ce livre, auxquelles le manque de ces connaissances ferait

grandement défaut. « 11 termine en mettant cet ouvrage sous sa haute
protection.

Il est juste que le nom de cette bienftiisante et prévoyante princesse,
qui a inspire un livre auquel l'histoire accorde une grande importance
ne soit pas oublie, et que son image qui orne le frontispice du livre de
Roesslin soit reproduit ici. (F".-J. H.)

(i) Nous verrons que, sans le savoir peut-être, il a reproduit les

doctrines de Soranus. (F.-J. H.)
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Rossiin présente son livre à la princesse Catherine.
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semblent s'exercer à la course, au saut et à d'autres exercices

gymnastiques, un autre est pieusement agenouillé et paraît atten-

dre son sort avec une humble résignation. En général nous trou-

vons dans RoEssLiN le fondement d'une doctrine qui ne s'épanouit

que dans les temps modernes : la multiplicité des positions

fœtales, qui atteint le plus haut degré de son développement

avec les 94 modes admis par Baudelocque. Au lieu d'observer la

nature, et d'établir des divisions d'après ce qu'elle enseigne, on a

préféré en imaginer, et pour procéder bien systématiquement, on

en a admis autant qu'il y a de régions déterminables sur la surface

du corps de l'enfant; de là la nécessité de reconnaître des présen-

tations du cou, de la nuque, de la poitrine, de l'abdomen, et

même des oreilles, etc. Cette doctrine enseignée par Roesslin,

propagée par les figures de son livre, qui ont été reproduites

dans d'autres ouvrages, démontre combien Roesslin connaissait

peu l'accouchement naturel ; cette connaissance, il est vrai,

ne pouvait avoir été acquise par lui dans l'état des habitudes

d'alors, qui n'admettaient que les sages-femmes à l'assistance

d'un accouchement normal.

Il ne lui restait donc qu'à recueillir le dire des sages-femmes,

à compléter ce que les prédécesseurs avaient enseigné d'après les

mêmes sources, et à y ajouter ses propres inventions. Ces figu-

res démontrent que Roesslin n'a pas pratiqué lui-même les ac-

couchements, et cela ressort encore des doctrines contenues dans

son livre : c'est sans discernement que sont exposées les règles

à suivre dans les présentations anormales, et il admet une foule

de médicaments qui rappellent le temps des arabes. Ici Roesslin

ne parle pas d'après sa propre expérience, il ne fait qu'indiquer

ce qu'il a trouvé dans les livres de ses devanciers, et ceci est

exposé avec concision et clarté.

Le livre de Roesslin n'en est pas moins une œuvre méritoire.

Aux sages-femmes d'alors il donne un guide réglé pour l'exer-

cice de leur profession, aux médecins et aux chirurgiens il per-

met de jeter un coup d'œil sur l'état de l'art, ce qui était le

meilleur moyen de susciter des progrès là oli il y avait infini-
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ment à faire pour raméliorer et le diriger vers la voie de la per-

fection (i).

Ohs. I. — Détails sur la vie d'EucHARius Roesslin.

Nous ne traduisons pas ceux que donne Siebold, parce qu'ils sont

(i] Nous regrettons de ne pouvoir ici partager, sur deux points,
l'opinion de l'éminent historien : i" l'absence d'expérience personnelle
qu'il croit devoir déduire des figures contenues dans le livre ;

2" la

valeur de ces figures elles-mêmes.
Nous avons ajouté quelques vers à la citation qu'a faite Siebold

de la poésie que Roesslin a placée à la tète de son livre :

« J'ai l'expérience de ces choses.
Et de toutes les difficultés qu'on v rencontre. »

Cettedéclaration est formelle, nous devons ajouter que Roesslin doit
avoir eu à Worms une notoriété comme accoucheur, notoriété qui a
probablement motivé le choix qu'a fait de lui la princesse de Saxe pour le

charger de composer à l'usage des sages-femmes, un livre dontla néces-
sité lui avait paru urgente. Nous pensons qu'on ne peut sans injustice dé-
duire de ces figures qui sont schématiques, par conséquent non rigoureu-
sement conformes à la nature, que celle-ci n'a point été observée par
l'auteur, car si, pour avoir reproduit de pareilles figures dans un livre d'ac-
couchement, on pouvait dire que l'auteur n'a pas observé la nature, que
pourrait-on penser de la vénérable Justine Siegmundin qui en repro-
duit de bien plus extraordinaires et en plus grand nombre ? (41 )qui ose-
rait en conclure, qu'elle n'a pas observé la nature qu'elle n'a rien vu ?

Les figures dans les livres d'obstétricie en partie copiées d'après
nature ne datent que des publications de Hunter et de Smellie, et

les figures absolument conformes à la nature n'ont été produites pour
la première fois que par Braune en 1872.

Roesslin n'a pu vouloir donner que des figures schématiques, pour
rendre claires des choses qui sans elles n'auraient pu être comprises
par des sages femmes, l'exécution en a été confiée à des artistes de
l'Ecole de Strasbourg très llorissante au commencement du X'VIesiècle.

Sans s"en douter peut-êire, il a reproduit la classification des positions
de Soranus; entre les figures qu'on a trouvées dans une traduction latine

ancienne d'une partie clu livre de Soranus, dont la reproduction a été
donnée t. I § 66, p. 160, avec le texte latin, et celles de Roesslin, il y a
cette simple dilférence, que dans celles-là les dessins reilètent la gau-
cherie du dessin de l'époque, tandis que dans le livre de Roesslin la

pensée est rendue comme dessin et comme gravure sur bois, avec une
grande habileté. En donnant ces figures, Roesslin n'a pu avoir d'autre
désir que de faire comprendre une classification admise, qui sans elle

serait restéebien obscure pour tout le mondcetpour lessages-femiues
surtout, mais nullement de représenter des enfants tels qu'on les ver-
rait par une constatation directe, qui n'avait pu avoir été faite, mais
simplement telle qu'on la suppose d'après la partie touchée par le

doigt à travers l'orifice de la matrice. (F.-L H.)
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inexacts ; nous préferons donner ici des extraits d'un travail fort

intéressant publié deux ans après le 2" volume de Siebold dans le

journal historique Jantis (Breslau. i^4j, t. II, p. 394I, qui porte le

titre de « Recherches historiques sur Kiicharius RÔssliu « (Geschichl-

tiche Untersuchung Liber Eucharius Roesslin (Rhodion).

EucHARius Roesslin, et son fils, qui porte le même prénom, ont été

longtemps confondus en une même personnalité : on dit qu'EucHARius

Roesslin mourut dans un âge très avancé, vraisemblablement en i 553,

ou 1554. Cette erreur aurait pu avoir été rectifiée dès i 532, par la

publication de la traduction latine du livre, puisque dans l'épitre dédi-

catoire du traducteur adressée au fils, il est dit, en parlant du père « oui

bene sit in Domino » ; mais il résulte de documents précis emprun-

tés aux Archives municipales de la ville de Francfort: qu'en iSij

E. Roesslin se trouve sur la liste officielle des médecins ordinaires

(Phvsici), et qu'il est mort en i526, après avoir occupé les fonctions de

médecin de la ville.

En i526 Eucharius Roesslin fils demande la place de feu son père,

attendu, dit-il, qu'il a été instruit par lui ; il expose qu'il a fait des

études à Co/o^.'ie, à Leipzig et a Fribuurg : s,a. mort peut-être reportée

h i553 ou à 1554, puisque Asam Leonicernus fut cette année nommé
son successeur.

Le père a écrit le Rosegarten àWorms, publié à Strabourg en i5i3.

Le Jils a écrit des Ephémérides de i533 à i55i, 19 vol.; un livre de

botanique, in-fol. (Kreuterbuch) dont on cite 6 éditions : l'oS. ?5.

48, 5o, 56, 69 (ces deux dernières posthumes). (F. -J. H.l

Obs. II. — La princesse Catherine, née princesse de Saxe.^

veuve du duc Sigmund d'Autriche, a épousé en 1496 Erich I,

duc de Brunswick et Lunebourg, elle est citée comme une
princesse chrétienne vertueuse. Elle mourut à Goeitingue en

1524. Voy. * Phil. Jul. Rethmeyer Chronica Braunschn>eig-
Luneb. Braunschw., 1722, in-fol., p. 772 et 781.

§ 3. — Les doctrines obstétricales d'Eucharius Rôsslin.

Roesslin a divisé son livre en douze chapitres qui renferment

des doctrines théoriques et pratiques. Dans \e premier se trou-

vent rindication et la description de la situation de l'enfant dans
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le sein de la mère, l'énuméraiion des membranes dont il est

entouré. Quand l'auteur prétend que la face de Tenfant et ses

mains reposent sur ses genoux, le nez entre les deux, il montre

bien qu'il n'a jamais eu l'occasion d'observer personnellement

la situation normale de l'enfant dans l'utérus. Très embrouillée

est la description des membranes qui, d'après les anciennes

idées, sont au nombre de trois : lessecondines (ou l'arrière-faix,

placenta) ; la seconde appelée biles et la troisième appelée arma-

tura conceptus par Albertls, abgas parAvicKNNE.

Dans le deuxième chapitre il est parlé du moment de l'accou-

chement, et on indique quels sont les accouchements naturels

et ceux qui sont contre nature. Les premiers sont ceux où l'en-

fant se présente par la tête ; en parfaite concordance avec Albert

LE Grand, il admet, lors de la naissance, le brusque changement

de position de l'enfant en vertu duquel la tête est portée en bas

(la face en avant) et les pieds dirigés en haut. Si l'enfant se pré-

sente par les deux pieds, cet accouchement est, d'après Avicenne,

appelé contre nature, toutefois, d'après Roesslin, il se rapproche

le plus de l'accouchement naturel (si les bras sont étendus le

long de ses côtes), puisqu'il ne donne pas tant de soucis (nicht so

sorglich) que les autres accouchements contre nature. Le troi-

sième chapitre traite des accouchements faciles et difficiles.

Gomme première cause de ces derniers est indiquée la peti-

tesse et l'étroitesse de la matrice, mais il n'est pas question

du bassin (i) (voy. t. I, § 90). Les j8 causes énumérées ren-

ferment beaucoup de choses vraies, mais on ne trouve omis rien

d'important pour cette époque.

Le quatrième chapitre apprend comment la femme devra se

conduire avant et après l'accouchement, et indique le traite-

ment à suivre dans les accouchements difficiles. Gomme moyens

préparatoires sont indiqués des moyens fortifiants et des remè-

(i) Nous n'oserions prononcer aussi positivement cette négation,
voici pourquoi : après avoir énumérc les maladies qui peuvent rendre
l'orifice utérin moins perméable Roksslin, ajoute : ou si l'enfant est

trop gros pour le passage de la mère Schloss der Muter. (F.-J. H.)
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des pour assouplir et lubrifier les parties génitales : au com-

mencement du travail on recommande des onctions, des ster-

La parturienle est assise; devant elle la sage-femme, et derrière elle une

aide qui la soutient.

nutatoires. l'action de monter et de descendre des escaliers, des

cris, des appels (v. t, I, § 149) ;
quant à l'attitude à donner à la
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parturiente, Roesslin mentionne les fauteuils en usage dans les

pays allemands et français ; il ne sont pas élevés, ont le siège

échancré, un dossier commode.

Fauteuil vide.

Il n'est pas encore question de soutenir le périnée. Les onc-

tions et l'élargissement des parties, au moyen des mains, doivent

prévenir les lésions du périnée. Suivent ensuite les règl-s à ob-

server dans les accouchements difficiles, qui toutes s'adressent

aux sages-femmes. Dans une présentation podalique complète,

l'accouchement sera terminé artificiellement par l'attraction de

tout le corps moyennant les deux pieds ; si les bras ne sont pas

placés le long du tronc, on les y mettra d'abord. Toutefois Roess-

LiN dit qu'il serait préférable de faire la version sur la tête;

mais cette opération lui paraît devoir présenter de grandes dif-

ficultés; et dans cette opération, aussi bien que dans celles que

nécessitent les présentations qui vont suivre, on entrevoit chez

l'auteur peu de confiance dans la possibilité de l'accomplir. Les

présentations des pieds incomplètes devront être complétées.

Quand les genoux se présentent, on devra faire descendre les

pieds. Dans les présentations transversales, on engagera la tête.



12 SIXIEME EPOQUE

Si un OU deux bras se présentent, ils devront être repoussés et

on engagera la tête.

Dans les présentations du siège, on cherchera les deux pieds;

toutefois l'auteur ne manque pas de vanter les avantages de

raccouchemcnt par la tête, et de le recommander quand cela

sera possible. On fera de même dans la présentation du dos.

Si c'est la paroi antérieure du corps qui se présente, Roesslin

recommande d'engager la tête ou les pieds, selon que l'une ou les

autres seront le plus près de l'orifice de la matrice.

Si des extrémités se présentent avec la tête, cette dernière sera

engagée. Suivent encore quelques règles pour les accouchements

gémellaires; Tauteur indique trois modes de présentation : i°les

deux enfants se présentent par la tête ;
2° les deux avec les pieds

;

3*^ l'un avec la tête, Tautre avec les pieds. Le traitement concor-

dera avec les principes posés plus haut : là où les enfants se

sont présentés par les pieds, il faut, si cela est nécessaire, les

extraire ainsi, bien que Fauteur ajoute ces paroles : « Et s'il

était possible que l'enfant se tournât dans la matrice de façon

à se présenter par la tête, ce serait presque bien » (i).

(i) Nous avons dit plus haut que Roesslin avait suivi la classification

des présentations de Soranus et prescrit à peu près les mûmes moyens

curatifs, c'est le moment d'en donner la preuve.

Nous n'avons pas éprouvé une médiocre surprise, quand, après la

publication de notre étude sur Soranus, nous avons eu connaissance

du livre publié par Valentin Rose en 1882 à la librairie Teubner de

Leipzig, qui porte le titre de « Soj'ani Gynœciosum vetiis translatio

Lnina, etc., cum 2 tab. lith. Tout est intéressant dans ce livre qui

témoigne d'une si solide érudition ; nous ne voulons en emprunter

qu'un fragment et les figures, pour les mettre en regard d'un chapitre

de Roesslin et de ses figures. Cette traduction latine ayant été faite à

l'usage des sages-femmes et disposée par demandes et réponses, rend

cette comparaison très facile.

Nous suivrons l'ordre de Soranus, qui, du reste, diffère peu comme
nous verrons de celui de Roesslin.
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SORANUS

I. Per caput. Secundum natu
ram.

RoESSLIN

i.Par la tête. Naturel.

II. Per pedes. Secundum natu- 2. Par les pieds : les mains
ram, sollicita débet esse obste- étendues le long du corps, la sage-

trix ut cum ad manus pervenerit, femme aura à faire en sorte qu'ils

teneat illas et sic adducat eum. restent ainsi.
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III. In devexum jctcet. Immissa 3. Présentation du flanc. In-

manu obsteirix eum componat, troduire la main, le met-
et si caput proximum invenit, tre en position normale,
ipsum teneat, si pedes ipsius, et

adducat.

IV. Quoties maman mittit. ^. Présentation de la main. La
Nunquam eum obstetrix teneat, sage-femme ne recevra pas ainsi

et conetur adducere... eum retror- l'enfant, elle le repoussera par
sum revocet... adprehenso capite l'épaule, saisira la tête, et aidera

in foris trahere conari incipiat. sa sortie.
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V, VI. Si ambas manus:
a) Duobus huraeris retrorsum

revocet, et apprehenso capite

paulatim adducet.

b) Si brevissimum caput. . .

comprehensis manibus... ejici-

endus.

VII. Si im pedibus descendens

in aliquam partem vulvœ relicum

corpus inclinavej'it.

Obstetrix missa manu sua eum
componat et sic adducat foris.

Q. Présentation des deux mains.

Repousser l'enfant par les épau-

les, pour faire descendre la tête.

(Voy. lig. X, ô.^
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VIII. Si uniimpedem foris ejece-

r/7.Nunquam eum obsterrix teneat
et conetur adduct-re,... infantem
revocet... alterum pedem missa
manu corrigat.

4. Présentation d'un pied. Es-
sayer de le faire rentrer par une po-
sition inclinée de la parturiente ; si

cela ne réussit pas chercher l'autre

pied et l'étendre à côtéidu premier.

IX. Si ambos pedes foris cjecerit

et manus super caput contortas
habuerit? Duabus manibus suis
obstetrix inquinibus inflixis, in
susum eum repellat et composi-
tum sicut dixi foras eiciat.

3. Présentation des pieds, les

bras relevés.

Mettre les mains à leur place,

extraire ainsi : accouchement très

périlleux.
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X. Si divisis pedibus duabus

partibits vulvœ plantas infigat.

Obstetrix eos jungat, ad orifi-

cium matris componat et sic eos

foris adducat.

6. Présentation despieds écartés.

La sage-femme les joindra, pour

que l'obstacle soit levé, elle aura

soin que les bras soient étendus le

long du corps.

XI. Si genua ostenderit?

Retri)rsus repellendus est, et cor-

rectis pedibus sic adducendus est

foris.

7. Présentation des genoux.

Soulever le corps et saisir les

pieds.

SIEBOLD-HERRGOTT. Il —
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XII. .Si in naticas sedet. Ob- lo. Présentation du siège. La

stetrix manum intit^at et rétro sage-femme soulèvera l'enfant et

infantem repillat et correctis ma- l'amènera par les pieds (Si on

nibus et pedibus adducat. pouvait amener la tète ce serait

mieux)

Xlll. Si duplicatus fuerit, quid ii. Présentations en double, la

faciemus? Volo duobus modis tête Jlécliie {nuque). Soulever par
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pecus in vulvaduplicari iquotiens

enim naticas ejusin orificio vulvas

invenimus, ex inferiori parte fit

duplicatio, quotiens autem caput

et pedes...ex superiori parte fitdu-

plicatio, quoties caput et plan-

tcC... plantis sursum revocatis et

pedibas correctis caput hic teneat,

sic infantem adducat.

les épaules pour engager la tète.

12. Préseyitation en double de

la tète arec un ou deux pieds. Sai-

sir la tête, repousser les pieds.

i3, 5. Présentation en double

du corps plié en arrière, chercher
à engager la tête ou les pieds,

prendre ce qui est le plus près.
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XIV. Si in direxum jjcet-.. ut

in XII.QuascLimque partes in pro-
ximas ad criticium habuerit, te-

neat et adducat.

i3. Présent.ttion transversale
(voy. plus haut tig. 3, p. 14^

XV. Et si plurcs ah uno fiie- 14. Jumeaux : {a] se présentant
rint. Immissa'manu obstetrixom- par les pieds, ^lème précepte,

nés in sinum vulvœ repellat, et

sic singillatim ejciendi sunt.
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1 5. Jtnnejtix : {h) se présentant i6. Jumeaux : (c) présentant
par la tête, les faire sortir l'un l'un par la tète, Vautre par les

après l'autre. pieds. Aider d'abord la sortie du
premier, ne pas abandonner le

second et éviter toute contusion.

On voit que les figures qui accompagnent la traduction de Soranus,

dans le manuscrit du XIII" siècle, sont identiques à celles de Roksslin.

De la comparaison que nous venons de faire de ces deux séries de

préceptes nait naturellement cette question :

Quelle est l'origine des doctrines obstétricales de Roesslin?

Il peut paraître superllu de rechercher les origines des doctrines d'un

auteur, quand lui-même s'est donné la peine de les indiquer.Dans sa pré-

face, RoEssLiv indique qu'il a mis à profit positivement « Hippocrate,

GaLIEN, RhAZES, AviCENNE, AvERRHOES, AlBUMERON, AvENZOAReld'^M-

îres qu'il n'est pas nécessaire de nommer », etc. Il est urgent ici de

faire une distinction entre les interventions de l'art qui peuvent avoir

pour efi'et de sauver à la fois l'enfant et la mère, et celles qui n'ont pour

effet que d'extraire un enfant mort, en pratiquant les opérations moyen-
nant lesquelles il est mutilé.

Dans les premières, les arabes n'ont rien enseigné, ils ne se sont
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occupés que de ces dernières, comme on a pu le voir, mais quel est

celui qui a le premier enseigné l'opération obstétricale qui permet de

sauver à la fois l'enfant et la mère ? Nous savons que c'est Soranus,

que nous avons appelé le plus grand accoucheur de Vantiquité, mais

comment les doctrines d'un auteur dont les écrits sont restés perdus

jusqu'à la fin du premier tiers de ce siècle ont-elles pu arriver jusqu'à

ROESSLIN ?

C'est ce que nous croyons ne pas pouvoir dire.

L'origine soranienne de ces préceptes ne peut être méconnue un

instant ; mêmes divisions des présentations vicieuses, mêmes préceptes

pour y porter secours, mêmes figures schématiques, pour les repré-

senter. La version podalique, dont parle Paré en i 55o, trente-sept

ans après la publication du livre de Roesslin, est représentée par lui

comme une opération usuelle ; et, à cette époque, le manuscrit de

Moschion n'avait pas encore été trouvé par Gesner dans la Bibliothèque

d'Augsbourg, donc aucun écho appréciable ne semblait avoir retenti.

Dans cette occurrence, on est presque forcé d'admettre que la tra-

dition avait conservé certaines pratiques, qui n'avaient pas trouvé

place dans les livres; on a vu, par ce qui a été exposé, comment ceux-

ci ont dû avoir été composés par leurs auteurs qui étaient restés étran-

gers à la véritable pratique de l'art.

Les recherches dans les bibliothèques pourront peut-être lever le

voile qui couvre ce mystère, jusqu'ici on en est réduit aux conjectures.

(F.-J. H.)

et

Le cinquième chapitre indique les moyens d'exciter le travail

de le rendre plus facile, ce sont des onctions, des fumigations

des parties génitales au moyen de la fiente de pigeons ou de

milan, avec un grand choix de moyens pareils.

Le sixième chapitre est consacré à la délivrance artificielle, si

le placenta ne sort pas spontanément peu de temps après la nais-

sance de l'enfant. L^auteur redoute plusieurs inconvénients par

suite de la rétention du délivre^ et il insiste sur la nécessité de

l'enlever au plus tôt ; suit l'indication d'une foule de moyens in-

ternes et externes. Si le placenta est adhérent, il sera détaché

avec précaution, et quand on en fera l'extraction, on aura la plus

grande attention pour ne pas causer une chute de la matrice.

RoEssLiN fait remarquer que des portions de placenta restées en

arrière pouiront se dissoudre. Le septième chapitre traite de di-
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vers accidents qui peuvent survenir pendant et après l'accouche-

ment. Une foule de moyens de toute sorte sont indiqués, ils

sont empruntés au plus grossier empirisme.

Le huitième chapit?'e traite très longuement de l'avortement et

de ses causes, d'après Hippocrate et Avicenne ; le traitement est

basé sur l'idée qu^on se fait de l'étiologie, et on trouve aussi l'in-

dication de moyens pour éviter l'accouchement prématuré. Dans

le neuvième chapitre, Fauteur parle de la mort de l'enfant dans

Tutérus, des signes qui l'indiquent, et donne les règles pour en

faire l'extraction. Ce chapitre permet de porter un jugement sur

l'état de la médecine opératoire obstétricale de cette époque, at-

tendu que les procédés d'alors, pour accoucher une femme, sont

exposés avec développement. Si les médicaments administrés

pour activer l'énergie des contractions, et opérer Texpulsion de

Tenfant mort ne réussissent pas, on fera usage des crochets et

des pinces ; si la tête se présente, les premiers seront implantés

dans les orbites, dans la bouche, sur le cou ou l'épaule; si l'en-

fant se présente par les pieds, ils seront appliqués dans la région

génitale de l'enfant, et on fera les tractions avec de grandes pré-

cautions. S'il y a prolapsus d'un bras, on l'enveloppera d'un

linge pour faire des tractions, et on fera l'amputation du bras

dans l'articulation de l'épaule, on agira de môme sur les extré-

mités inférieures, si les tractions exercées sur elles n^ont pas pour

effet de faire suivre le tronc, on les amputera à leur insertion au

tronc. Les instruments recommandés sont : des ciseaux, des

pinces en fer, et des crochets, moyennant lesquels, on pourra

<i les séparer ou lescouper rapidement, exactement et aisément».

Si la tête fait résistance, si elle est trop grosse, ou si elle renferme

de l'eau, on rouvrira avec l'instrument qui sert à faire la saignée,

ou avec un couteau bien tranchant, on brisera la tête, on

l'écrasera, on la fendra, et on attirera les fragments avec des pin-

ces, comme celles qui servent à faire rextraction des dents. Si

le tronc ne suit pas, on conseille de le morceler. Si une femme

enceinte meurt, et qu'on puisse espérer que l'enfant vive encore,

on devra, après avoir maintenu ouverte la bouche de la femme
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et les parties génitales, afin que l'air ait accès chez l'enfant, faire

sur le ventre une incision longitudinale du côté gauche (ce qui

permet d'éviter le foie situé à droite), pour extraire de suite l'en-

fant. A cette occasion Roesslin raconte que le premier empereur

Jules Caesar a été appelé ainsi, puisqu'il a été extrait par une

incision faite au ventre de sa mère (voy. T. I, § 38, obs II).

Dans le dixième chapitre l'auteur indique les soins à donner

au nouveau-né, il répète les règles posées par Avicenne.

ht oniiàme chapitre s'occupe de l'allaitement, indique les règles

nécessaires, le temps que doit durer la lactation, le choix d'une

nourrice, les qualités que le lait doit avoir. L'allaitement des

enfants par leurs mères est fortement recommandé. Le douzième

chapitre contient une description des maladies des nouveau-nés

et l'indication des remèdes pour les guérir.

Obs.— Pour l'exposé des doctrines obstétricales de Roesslin,
nous avons fait usage de la première édition (i5i3), bien que
la lecture de la traduction latine soit plus aisée et soit exacte-

ment conforme à Toriginal.

Nous sommes en mesure de combler quelques lacunes dans la biblio-

graphie donnée par Siebold, de dissiper quelques doutes qu'il exprime,

et de fournir quelques renseignements complémentaires.

Nous avons en main la première édition complète du livre, que nous

devons à l'obligeance de notre vénéré maître M. le professeur Stoltz.

Nous pouvonsdonc en donner une description exacte. Celle si minu-

tieuse, que trace Siebold deces livres qu'il a eus entre les mains, comme
l'astérisque l'indique, a dû avoir été faite d'après des exemplaires ne

contenant pas le petit vocabulaire botanique à la tin duquel se trouve

lenom de l'imprimeur et la date de l'impression. Le volume peut, sans

ce vocabulaire, paraître complet, car à la fin du chapitre consacré au

strabisme des enfants, qui est le dernier et qui termine la page, on lit:

t und hiemit hat diss buchlein ein end » (c'est ainsi que se termine ce

livre). Nous rétablissons donc la description de la première édition, le

livre complet en main. Le titre du livre est celui-ci :

Dcr Swangeren.

Frauwcn und.

HebaÎTÎen Ro-

segarten.
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Écriten4 lignes comme cela est indiqué ici. Ce titre est entouré d'une

bande de bois gravée composée de quatre pièces, qui n'a point été faite

pour ce livre, mais constituée par un assemblage d'ornements choisis

dans le magasin de l'imprimeur; celui du haut représente une gerbe de

plantes, ceux des deux côtés des attributs guerriers (dont celui de

droite est même à l'envers), celui du bas, un peu plus large, représente

quatre enfants, deux au milieu qui luttent, celui de gauche souffle

dans une corne et les deux autres portent des petites girouettes au bout

d'une tige.

Le privilège de l'empereur Maximilien qui est daté de Cologne du

22 septembre i5i2, est octroyé pour une durée de six années (c'est-à-

dire jusqu'à pareil jour i5i8).

Sur le 3« feuillet Euch. Roesslin présente son livre à la princesse de

Saxe en belle toilette, accompagnée de deux dames d'honneur ; au-

dessus de la tête de la Princesse se trouve un écusson avec son blason.

Suit la dédicace à la princesse, qui est datée de Worms le 22 février

I 5i 3.

Disons de suite que le volume se termine par l'indication que l'im-

pression en a été achevée à Strasbourg le dimanche de Lastare (4^ dim.

de carême), donc en mars i5i3.

Le rapprochement de ces trois dates ne permet pas de douter que ce

ne soit la première édition de ce livre. A la suite de la dédicace, se

trouve la poésie dont il a été question plus haut, elle n'a pas moins de

160 vers, puis vient la préface de l'auteur.

Les trois premières lignes de chaque chapitre, plus courtes que les

autres laissent un blanc pour y écrire (en rouge probablement) la pre-

mière lettre du chapitre
;
pour guider celui qui devait achever le vo-

lume, elle est marquée au centre de ce petit carré. Dix-huit figures sur

bois représentent les divers modes de présentation du fœtus dans la

matrice, une dix-neuvième représente une monstruosité, un fœtus

divisée en haut en deux, réuni en bas, « qui a été observé dans le comté

de Wurtemberg, il y a 7 ans ». Une petite gravure représente le fauteuil

obstétrical en usage, et une grande gravure, qui occupe toute la page

moins une hauteur de 5 lignes, représente une femme en travail, assistée

d'une sage-femme assise devant elle sur une chaise basse, et soutenue

par une aide placée derrière la parturiente. Cette gravure est placée au

commencement du 4^ chapitre et est reproduite encore au commence-
ment du 3".

La gravure qui représente Roesslin offrant son livre à la princesse

est aussi reproduite une seconde fois au commencement du 12*= cha-

pitre.

Le livre se termine par un vocabulaire latin-allemand des termes de
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botanique employés, afin que les sages-femmes puissent se les procurer
plus facilement dans les pharmacies. Sur la dernière page se trouve
l'inscription suivante que nous reproduisons exactement.

Argentine Martinus Flach junior impressit

D ica letare Anno MCCCCCXIII. Cor-

rectore Joanne Adelpho physico, qui sin-

gula hec approbat atq. cômendat.

Cupiens in secretioribus ediù

partibus côservari atqu eu-

stodiri. Ne thésaurusm a-

lierù indigniscoicetur

etafî porcos marga-

rite spargerttur.

Le format du livre est in-4" ; pour l'indication des pages il ny a que
la signature jusqu'à la lettre O inclusivement, avec un feuillet, ce qui

fait un ensemble de 160 pages.

L'impression est très nette et fait honneur à la typogsaphie alsa-

cienne, ainsi que les figures, qui sont bien dessinées et gravées avec

l'habileté des artistes alsaciens de cette époque.

La planche qui représente Roesslin offrant son livre occupe toute la

page, elle porte en bas et à gauche le monogramme du graveur, un M
et un C entrelacés.

SiEBOLD qui a eu cette édition en main, dit que dans l'exemplaire

qu'il avait examiné, le monogramme était un H. G. Dans le nôtre,

c'était bien un M. C. ('e qui peut avoir causé l'erreur est la ligne

intermédiaire entre les deux jambages verticaux de la lettre M. mais

cette tige intermédiaire s'attache au haut des deux jambages, et fait

une légère flexion en bas pour remonter au haut du second jambage,

et nous n'avons pas vu la barre transversale à mi-hauteur caractéris-

tique de la lettre H. La seconde lettre est manifestement un C. Il est

fort possible que Siebold ait eu en main un exemplaire sali ou dété-

rioré, sur lequel certains détails ne se voyaient plus bien; en tout cas

les deux exemplaires étaient incomplets, sans quoi, le lieu et la date

de l'impression ne lui eussent pas échappé.

Nous n'avons pas vu d'exemplaire du tirage que Shcbold indique

comme l'édition princeps, mais il ne diffère de la première édition

que par le remplacement du titre cité plus haut, par une planche qui

représente deux dames en costume allemand, l'une tenant sur son

bras un enfant emmaillotté, l'autre tenant de la main droite une

branche de rosier, donnant la main gauche à un enfant qui porte
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également une rose. De toutes parts sortent des roses du parterre où

ces dames se trouvent, la seconde planche représente Roesslin présen-

tant son livre à la princesse, comme dans le précédent tirage, avec le

monogramme M. G. en bas et à gauche ; ces deux, éditions sont iden-

tiques, celle-ci a été faite dans la limite du privilège, c'est-à-dire entre

i5i3 et i5i8 par le même imprimeur, le succès delà première édi-

tion l'aura engagé à faire faire un titre nouveau ;

Martin Flach a publié en i322 une troisième édition.

Le privilège de l'empereur manque, naturellement, il était expiré.

La planche de la dédicace représente Roesslin présentant son livre en

audience solennelle, à la princesse qui est assise sur son trône entourée

de ses dames de la cour et de ses courtisans. Siebold, qui a vu cette

édition, dit que l'impression est mauvaise et les figures fatiguées.

11 a été publié à Augsbourg une nouvelle édition (la 4*=), en i52 8,

in-4° par Heenz. Steyner, sans privilège de l'empereur, avec la dédi-

cace de Roesslin à la princesse de Saxe.

Nous devons à l'obligeance de notre excellent confrère le DtZeyssolff

de Strasbourg la communication d'un exemplaire très bien conservé

d'une édition, qui est la 5^ en date, et la quatrième de Strasbourg,

imprimée par Balthasard Beck (au Holtzmarckt, marché au bois), en

1529, in-4''. Le Frontispice, au-dessus duquel se trouve en deux

lignes le titre de l'ouvrage, représente Roesslin offrant son livre

en audience solennelle
;
point de privilège, mais lettre dédicatoire

avec les vers qui suivent. Les gravures nouvelles sont en contre-partie

celles de la première édition, et le frontispice celui de la 3" de Flach,

moins bien soignées comme dessin et gravure. Les grandes capitales

sont imprimées, il manque trois chapitres dans les maladies des en-

fants, c'est indubitablement la réimpression de la 3*= édition de Flach.

Siebold dit que, dans l'étude qu'il a faite de Roesslin, il a suivi l'édi-

tion allemande « bien que la traduction latine soit plus facile h com-

prendre » ; une pareille réflexion étonnerait de la part d'un maître

aussi versé dans la littérature que dans l'histoire, si le livre de Roesslin

avait été écrit en langue allemande pure ; mais comme Roesslin l'avait

écrit pour le peuple des bords du Rhin, il avait adopté le langage qui

lui était le plus familier, et dont on trouve encore des traces dans

quelques parties de l'Alsace, qu'un Saxon ou un Hanovrien compren-

drait diilicilement. Dans la 4." édition de Strasbourg, nous avons déjà

trouvé des changements d'expression qui inclinent vers l'allemand plus

relevé, cette modification devait s'accentuer de plus en plus dans les

éditions postérieures, à mesure que s'élargissait le cercle des lecteurs

allemands auxquels il était destiné. Dans la dernière édition allemande

de ce livre, qui est de 1608, le nom primitif de « Rosegarten est rem-
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placé par celui de c HebamuicnbucJilein, livre des sages-femmes )i.

Ce n'est pas seulement le titre du livre qui allait être changé, mais

encore le nom de l'auteur dans la traduction latine qui fut faite en

i532. Le titre porte : De partu hominis et qucs circa ipsum accidunt.

Libellus, D. Eucharu Rhodionis medici. Le nom allemand de Roesslin,

qui veut dire « Petite rose », est hellénisé et transformé en Rhooion.

Ceux qui n'ont pu avoir en main le livre original allemand ne se dou-

tent pas de ces métamorphoses qui ont entraîné souvent des confu-

sions; Smellie parlant de ce livre dans son introduction (p. 43, trad,

fr.) dit :
* En i 565 le D'" Raynalde publia sur les accouchements un livre

qu'il avait traduit du latin en anglais, ayant pour titre De partu homi-

nis : (en note) : l'auteur était Eucharius Rhouion dont le livre a été fort

estimé en Allemagne; en i532, il fut traduit de l'original hollandais (sic)

en latin, et en plusieurs langues », etc.

Comme la traduction latine du livre de Roesslin est la souche, l'édi-

tion princeps du livre répandu in foro externo, nous allons y jeter un

coup d'œil, j'en dois la possession à l'amitié de M. le professeur

Tarnier.

Le format est in-i6, nous avons vu le titre plus haut, au-dessous se

trouve représenté un fœtus dans l'utérus, en présentation podalique,

les jambes et les bras écartés. Au-dessous : Franc. Chri. Egen. (Franc-

fort, Christianus EgenolphusI.). Au verso du titre se trouve la dédicace

de l'imprimeur au fils de l'auteur du livre : « Eruditissimo viro D. Eu-

CHARio Rhodioni mcdicinae licenciato peritiss. Medico Francofurtensi

Christianus Egenolphus. S. D. », dans laquelle, en parlant de l'auteur

du livre, on dit : « Cui bene sit in domino genitor, cujus in hac urbe

tu et nomen refers et functionem », etc, A la fin du livre, où il n'y a

pas de pagination mais de simples signatures, se trouve la date de l'im-

pression : Francofurti, XIX octobris i532 ; au-dessous deux médaillons

très bien gravés représentant de profil Arria Patidilla Antonini impc-

ratoris mater et Domitia Paulina. Hadr. imp. mater. L'ouvrage con-

tient les gravures sur bois usées représentant en diverses présentations

fœtales, la monstruosité et le fauteuil obstétrical de l'édition de Flach de

Strasbourg ; l'imprimeur n'aura pas eu de difficulté pour les obtenir, car

il était parent du fils, suivant la teneur de la dédicace. L'impression est

très nette en beaux caractères latins du commencement du XVI« siècle.

Outre les éditions allemandes dont nous avons parlé, Siebold men-

tionne, d'après Osiander, celles de i532, in-4°; 1544, i 582, in-8".

Editions latines , Paris, i538, in-B". * Francof., 1544, * i55i, i554.

* i563, in-8". Osiander indique e.ncore une édition de Francfort, 1 534,

in-S", une de Venise, i536, in-12.

Traductions françaises : Livre de divers travaux d' enfantements de
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femmes traduction du latin par P. Bienassis. Paris, i53ô, in-8", 1540,

i563, 1577, in-i2 (voy. Haller. Bibliot. chir., I, p. 186).

Trad. hollandaise Amstel., i SSg, in-S" (Osiander). Trad. anglaise par

Thom. Rayxald : The birth of Mankind. Lond., i565, citée i 564, in-40

(voy. Heisterii appar. libror. Helmst., 1760, in-S^, n° 3686, par

Smellie. (F.-J. h.)

§ 4. — Jugement sur Eucharius Rôsslin.

Le mérite principal d'EucHARius Roesslin est d'avoir été le

premier qui ait réuni en un livre spécial les doctrines de l'obsté-

tricie, et d'avoir ainsi posé les fondements d'une étude spéciale

qui ne pouvait devenir que fructueuse. Un simple coup d'œil

permettait de mesurer l'étendue des services qu'elle était appelée

à rendre à la pratique de l'art de guérir. Dépouillée ainsi par

RoEssLiN de tout élément étranger elle cessait d'être une partie

de la chirurgie, comme elle l'avait été entre les mains de ses

prédécesseurs; Eucharius Roesslin a démontre que l'obstétricie

n'aurait pas à souffrir de son affranchissement, de la rupture des

liens qui l'avaient attachée à une science qui n'a ni le même but

ni les mêmes moyens. D'autres, des hommes plus importants

devaient modifier le fond de la science et sa forme; quant à la

valeur des doctrines de Roesslin, nous n'avons que peu à ajou-

ter à ce qui a été exposé; il n'a dit que des choses anciennes,

connues depuis longtemps; nous ne relèverons toutefois qu'un

fait : c'est la préférence qu'il a accordée, dans quelques circons-

tances, à ja version sur les pieds sur la version céphalique
;
par

elle, l'obstétricie devait entrer dans une voie meilleure, dans

laquelle Celse (surtout Soranus) et d'autres étaient entrés, mais

qui avait été abandonnée plus tard, surtout par les arabes. Roess-

lin ne parlait pas d'après sa propre expérience, mais d'après les

autorités qu'il avait devant lui ; l'appréciation qu'il tait de la ver-

sion sur les pieds montre qu'il avait prêté l'oreille aux avis de

ceux auxquels depuis longtemps avaitapparu l'avantage pratique

delà version podalique, et sa supérioritésurla version céphalique,
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bien qu'ils n'aient été proclamés dans les écrits que bien long-

temps après. Le grand nombre d'éditions du livre de Roesslin

montre qu'il répondait à un besoin pressant. Après sa traduction

latine ce livre passa dans toutes les langues de l'Europe et fut

répandu dans tous les pays.

Obs. — Cette multiplication de ce livre, la durée si longue de
la faveur dont il a joui, montrent que dans tous les pays on com-
mençaità se préoccuper de l'obstétricie ; nous aurons à le démon-
trer dans la suite de cette histoire.

§ 5. — Jason a Pratis.

En Hollande parut, vers 1 524, un petit ouvrage, qui, divisé en

trois parties, s'occupait d'obstétricie. Il ne s'appuie que sur des

observations empruntées aux plus vieux auteurs, et Ton y trouve

beaucoup de choses même étrangères à la médecine. L'auteur est

un médecin du nom de Jason a Pratis (dans sa langue, Van de

Meerschk, il vivait sur les bords du Zuydersée et mourut en

i558). La première partie, qui a pour titre, ^' De iiteris » traite

de la génération, du sens sexuel, de la formation du fœtus dans

l'utérus, des monstruosités, de la ressemblance des enfants, etc.,

il s'égare dans des digressions souvent fort longues et ne donne

que des choses anciennes et absolument sans utilité. Aussi peu

intéressante est la deuxième partie : « De victu gravidis observan-

do », une hygiène assaisonnée de toutes les bizarreries des arabes

et renfermant les histoires les plus singulières. La troisième par-

tie: « De pariente et départit » qui, suivant son titre, semblait

pleine de promesses, ne renferme que fort peu de chose. L'avertis-

sement qui se trouve dans le premier chapitre est adressé : <i Adho-

mines sanctulos y^ et dans lequeU'auteiir s'excuse de traiter des cho-

ses qui ne sont pas du domaine d'entretiens scientifiques, montre

le mieux à quel point de vue l'auteur s'était placé. Des sentences

fleuries qui accompagnent l'exposé de l'auteur doivent suppléer

à son inexpérience dans les sujets qu'il traite, et où il admet tous
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les moyens superstitieux pour provoquer l'accouchement, dont

la pratique est abandonnée aux sages-femmes ; tout cela ne

donne pas une haute idée des connaissances pratiques de l'au-

teur, ce qu'il dit de l'accouchement podalique est ce qui s'y

trouve de meilleur, et encore Roesslin avait-il plus largement

traité ce sujet. En général, le livre de Roesslin semble avoir pro-

voqué la composition de celui-ci, qui reste bien au-dessous de

la clarté et de la simplicité du modèle. 11 faut remarquer encore

que Pratis recommande la situation sur les coudes et les genoux

pendant l'accouchement chez les femmes grasses : « Ingenuapj'o-

ciibiiisse, prœsertim pinguibus et obesis lit quadrupedum ritii pa-

riant, commodiim censetur ».Tout le livre prouve que les soins de

l'accouchement étaient abandonnés aux sages-femmes, aux mé-

decins la prescription des médicaments. Il n'est pas étonnant

que la k prœfractatemeritas et audacia » des premières soit blâ-

mée. Le quatrième chapitre : « De paritura et officio obstetrican-

tis » indique les soins à donner qui lie diffèrent en rien de ceux qui

ont été exposés. Le dernier chapitre est consacré aux soins à

donner aux nouveau-nés.

Obs. — La première édition de ce livre doit avoir paru à

Anvers en 1524 (voy. Boerhaave-Haller meth. stud. Med.,
p. 383). La préface del'édition que nous avons en mains* AmsteL
1657, in-i2, est datée de cette année.
L'auteur a écrit encore :

* Liber de arcenda sterilitate et progignendis liberis. Antv.,
i53i, in-4°. * AmsteL, 1657, in- 12 (même valeur que le livre

précédent).
* De tuenda sanitale, lib. guat., Antv., i338, in-40.
* De affectibus cerebri., Basil, 1549, in-8°. Le jugement que

Sprengel porte sur ce livre (Gesch. Thl. 3, p. 33 i), concorde
parfaitement avec ce que nous avons dit de la valeur des servi-

ces rendus à l'obstétricie par Praiis. IIallkr représente cet écri-

vain comme a merum ex veteribus mythologum, absque ulla

propria frugc ».
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§ 6. — Liidovicus Bonaciolus.

Un autre ouvrage]aété publiéau commencement duXVI^siècle

par LuDOVicus Bonaciolus, médecin qui vécut à Ferrare ; il

ne renferme que des notions d'anatomie et de physiologie se

rapportant à la génération, à la grossesse et à la naissance ; c^est

une compilation des auteurs grecs anciens et arabes. Il n'est

question que dans quelques passages des sages-femmes et des

services qu'elles peuvent rendre. Le rôle des médecins se borne

à prescrire des médicaments, dont une foule est indiquée par

Bonaciolus et ses prédécesseurs. L'auteur mentionne des accou-

chements multiples, il ne rougit pas de raconter des histoires

de 12, 22, 70 et même i5o enfants, qui auraient été mis au jour

à la fois : toutefois, pour le dernier cas, on n'est pas loin de par-

ler de vers intestinaux. On y trouve aussi des insanités astrolo-

giques comme on en constatait alors, si bien qu'on peut affirmer

que Bonaciolus n'a fait qu'une compilation indigeste^ où il a

donné la préférence aux plus mauvais modèles.

Obs. — LuDov. BoNACciuoLi était professeur de médecine et

de philosophie à Ferrare, et en même temps médecin de la

fameuse Lucrèce Borgia, duchesse de Ferrare, voy. * Storia dclla

letteratura italiana di Girol. Tiraboschi, t. VII, part. II,

Modena, 1778, in-4°, p. 2g. Bonaciolus avait dédié son ouvrage
à la duchesse, comme on peut s'en assurer par la préface qui se

trouve en tête de la première édition, sin. loc. et ann. (nous ne
le connaissons que par un manuscrit) : la copie a été faite à

Copenhague, où est déposé l'original intitulé « Enneas mulie-
bris ». C'est le nom que Bonaciolus avait donné à son livre

dont l'impression doit être antérieure à i52i, puisque Iac.

Bereng. LIarpus le mentionne, et y renvoie dans ses commen-
taires sur MoxDiNus. * Bonon., i52i, in-40, p. ccxvi, 6. Plus
tard le Enneas muliebris a été imprimé avec le livre de Seve-
RiNus PiNAEus de vir^initat. notis. sous le titre de : « Defœtus-
furmationc, 8. Voy. plus loin § 54.

Les collections gynécologiques de C. Wolf, i566, et de
Spach, i 597, ont reproduit cet écrit, voy. plus loin § 48 et suiv.



DEPUIS LE LIVRE d'eUCHARIUS ROESSLIN JUSQu'a AMBROISE PARÉ 3 3

I j. — Appréciation de Vobstétricie par les médecins de Li première

moitié du XVI^ siècle.

Les progrès si faibles que l'obstétricie avait faits à cette époque

sont surtout constatés par les livres des auteurs dalors. qui. dans

leurs traités n'admettaient le traitement des accouchements dif-

ficiles, que pour ne pas être incomplets, répétant simplement ce

que les anciens avaient dit, sans y faire la moindre addition.

Ces vieilles autorités conservaient toujours plus de crédit que

ce que les contemporains auraient pu dire d'après ce qu'ils avaient

vu par eux-mêmes. L'opinion d'AÉxius ou de Paul d'Egike avait

plus de crédit que la parole du médecin ou de la sage-femme

s'appuyant sur son expérience. C'est ainsi que, dans les écrits du

célèbre Léonard Fuchs (à la fin de sa carrière professeur à Tu-

bingue où il mourut en 1 566), qui avait pris à tâche de combattre

la médecine arabe, on trouve dans le plus important de ses

livres « De medendis morbis », lib. III, ch. 64 dont le titre est :

« de difficulté partus y, les choses exposées d'après des auteurs

antérieurs : Philumenos et Paul d'Egine. Chez les enfants qui

ne se présentent pas par la tête, il faut absolument l'engager,

dans les accouchements difficiles on trouve indiqués une foule

de médicaments et surtout la canelle.

Obs. — Voy. * Leonh. Fuchsii, Ciirandi Ratio. Basil., 1542,
dans 0pp. omnib. Francof., 1604, p. III, et IV, p. 172.

Sur la vie de ce médecin célèbre, voy. :
' Oratio de vita et morte

Leo.nhardi Fuchsii. habita a G. Hitzlero. Tubing. , i566. in-4''.

§ 8. — Nicolaus Rocheus.

C'est dans le même esprit que celui de Bonaciolus qu'est écrit

le livre de Nie. Rocheus « De morbis mulierum ciirandis » ce n'est

également qu'une compilation des grecs, des latins et des arabes.

Le livre commence par l'anatomie des parties génitales de la

SIEBOLD-HERRCOTT. II — 3
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femme, il traîtedela menstruation et de ses anomalies, de quel-

ques maladies utérines, de la grossesse molaire, de la stérilité, de

la conception, de la formation du fœtus, de l'avortement ; il parle

de la grossesse et de quelques-uns de ses accidents, il traite aussi

de l'accouchement difficile (ouaio/.ia) ; tout cela colligé dans Galien,

Paul d'Egine et les Arabes. L'auteur admet ici deux présenta-

tions naturelles (glûckliche, heureuses) : présentations de la tête

et des pieds; comme présentations anormales : celles du siège et

celles des pieds incomplètes. La « Fariendi ratio » est en grande

partie empruntée à Paul d'Egine, et commence par recomman-

der la position sur les coudes et les genoux aux personnes gras-

ses qui accouchent. Les moyens principaux consistent en onc-

tions des parties génitales et en sternutatoires. Les opérations

proprement dites, pour convertir en présentations du crâne les

présentations anormales, et l'embryotomie, sont très écourtées,

mais on trouve une foule de moyens pour faire accélérer le tra-

vail « Partuspromoventia » . Dans le chapitre « de scciindinœ reten-

tione » l'auteur se déclare partisan de la méthode opératoire. Nous

voyonspar cet exposé, ce que les médecins d'alors s'appropriaient

de ce qui était du domaine de la gynécologie ; les secours à don-

ner aux parturientes restaient exclusivement entre les mains des

sages-femmes, les médecins se bornaient à poser des indications,

mais l'exécution de ce qui avait été conseillé rentrait dans les

attributions des sages-femmes, ou, en cas extraordinaires, était

réservé aux chirurgiens. Ceux-ci commençaient peu à peu à

traiter de notre art dans des écrits spéciaux, et à préparer pour

l'avenir d'importantes améliorations.

Obs. — L'écrit de Rocheus se trouve dans toutes les collec-

tions gynécologiques (voy. plus loin § 48) et il porte le titre de
* De moi'bis mulierum curandis liber

^
partim ex veterum Grœco-

rum, Latinorum et Arabinn monumcntis, partim experientia

propria confectus, avec Préface datée de Paris du 26 janvier 1 542.

Halleu mentionne dans sa Bibl. Chiriirg.^ I, p. 192, l'édition

de Paris de 1542, in-i 2, mais il ne l'a pas vue. D'après la Préface

de 1 auteur, ce n'était qu'un fragment d'une œuvre plus considé-

rable que Rocheus se proposait de publier.
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^ 9. — Wcilther Rcijff.

La première imitation du livre d'EucHARius Roesslin a pour

auteur un chirurgien de Strasbourg, Walther Reiff, qui, en

1 545, publia un Nouveau Jardin des Roses (Rosengarten), qui se

distingue à peine de celui de Roesslin; le livre est composé sur

une plus grande échelle, mais il a peu gagné en valeur. Hippo-

CRATE, Aristote, Pline, Paul d'Egine ont été mis à contribution,

et sont cités partout comme les plus hautes autorités
;
pour l'ex-

posé de l'accouchement et, de son traitement, l'auteur a utilisé

les doctrines de Roesslin, et il a reproduit ses figures (auxquelles

il en a ajouté quelques nouvelles). Reiff commence son livre par

l'exposé de divers cas et accidents, et il accorde à la stérilité une

attention particulière, lui consacre un long chapitre, où se trouve

un formidable amas de recettes ; suit la conception et la grossesse,

où les signes du sexe de l'enfant, donnés d'après les plus anciens

auteurs, ne peuvent manquer d'être reproduits. Un long chapitre

est consacré aux môles, où l'on rencontre les idées les plus

superstitieuses et les plus ineptes. Meilleur est le chapitre qui

règle l'hygiène des femmes enceintes, et qui commence par ces

paroles : « Les femmes enceintes doivent vivre dans la joie et les

plaisirs qui charment la vie de l'homme ». Ce conseil est inspiré

par un bon sentiment, mais il a besoin d'un commentaire sévère.

Reiff dit aussi, ce qui a été observé plus tard, que des femmes ont

avorté pour avoir subi l'odeur d'une lampe mal éteinte ou d'un

fumeron de chandelle, et il ajoute : « Nous sommes bien faibles

et débiles à noire origine ». L'exposé des causes de l'avoriemeni,

et des précautions pour l'éviter, renferme peu de choses utiles,

mais une foule de niaiseries superstitieuses; de même valeur est

le chapitre des accidents qui arrivent aux femmes enceintes.

L'obstétricie proprement dite ne contient rien de nouveau; les

règles qui y sont données sont adressées aux sages-femmes. Dans

les cas de nécessité, les sages-femmes devront avoir leurs propres
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insirumentspourpratiquerl'embryotoniie. Siunefcmmeenceinte

succombe, le ventre devra être ouvert, et jusqu'au moment où

l'opération pourra être pratiquée, la " bouche » sera maintenue

ouverte moyennant un instrument avis (dont on donne la figure),

afin que l'air ait accès jusqu'à l'enfant, jusqu'à ce qu'on l'ait sorti

de la matrice. » 11 est vraisemblable que c'est de l'orifice de la ma-

trice qu'il est question (i), car, pour ce cas, Gordon avait recom-

mandé de tenir béant l'orifice utérin (voy. notre Hist., t, 1, § 332),

ce que Reiff avait traduit simplement par le mot « bouche »

(Mund) (i). Nous apprenons en outre que, pour les villes, les

sages-femmes étaient instruites par des médecins et des chirur-

giens expérimentés : Ri:iFF réclame des « sages-femmes assermen-

tées», ce qui est un indice de ce qui a dû se passer à la campagne.

Il mentionne l'usage des pays français, où les femmes de qualité

demandent qu'un médecin assiste la sage-femme dans l'accou-

chement. Quant aux moyens réels à employer dans l'accouche-

ment difficile ou contre nature, dans des présentations vicieuses,

il en est à peine question, seulement on dit que si, dans les pré-

sentations des pieds, l'enfant ne peut être repoussé assez pour

que la version sur la tête puisse être pratiquée, la femme devra

extraire Penfant par les pieds. A cet égard Reiff est bien en

arrière de son prédécesseur Roesslin, qui a indiqué les moyens

à employer pour chaque présentation spéciale. Reiff s'est con-

tenté des figures qui Jes représentent, et il a formulé une règle

unique en ces termes : « Dans les présentations anormales la sage-

femme mettra l'enfant en bonne situation, et se rendra utile «,

Les médicaments pour accélérer le travail et pour faire sortir le

délivre, quand il est retenu, sont indiqués en foule, et c^est sur eux

qu'on fonde les meilleures espérances. On trouve représentés

encore quelques spéculums, des instruments à vis, de la forme la

plus grossière, pour élargir les voies génitales dans les maladies

utérines. On trouve aussi de longuesindications pour les soins

(i) En allemaid la confusion s'explique car Vorifice de la matrice
est appelé la bouche de la matrice Mutter-mund. (F.-J. H.)
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à donner aux femmes accouchées, aux nouveau-nés, et sur les

maladies de la matrice et des seins ; ces indications terminent la

première partie de l'ouvrage. La seconde est consacrée aux acci-

dents et aux infirmités des enfants.

Ohs. — La première édition parut à Francfort s. M. chez
Christian Egenolff en i545, sous le titre : « Frawen Rosen-
garten. Von vilfdltigcn sorglichen Ziifallen iind gebrechen de?'

Miitter iind Kinder, &\c. (Jardin des Roses des femmes ; d'un
grand nombre d'accidents et de maladies des mères et des
enfants, etc.), par Gualtherum Reiff, à Frankfort, i545, une
* 2"- édition, ibid.. iSôg, in-8'^, avec une préface de Leoxhardls
AcEsius appelé Sawer, medic. et philosoph. Nouvelle * Ed.,
i6o3, in-8^

Le nombre moins considérable des éditions de ce livre que
celui des éditions du livre de Roesslin, même après 1545,
démontre la préférence que les contemporains avaient accordée
au livre plus simple et plus pratique de Roesslix, dégagé de
toutes les insanités dont Reiff avait accompagné le sien. Reiff
s'était appelé Rvff, Rivius, Riif, Riffus. et malgré le nombre
de livres qu il a composés il n'est arrivé qu'à une considération
médiocre, car il a copié effrontément des livres d''autres auteurs.

Son contemporain Conrad Gesner a laissé de lui dans sa
* Bibliotheca iiniversalis sive catologus omniun scj'iptorum

lociipletissimus^ etc. Tigur., 1545, in-8°, p. 284, 6, un jugement
très juste; Haller dans sa Bibliotheca chir., I, p. 190 dit ces

paroles : « Rvff compilator et polygraphus malorum morum,
et passim de civitate ejectus ». A propos de ces derniers mots
Gesner dit : « Moguntias ni fallor, nunc agit, una atque altéra

honestioribus Germaniœ civitatibus non dicam quas ob causas
ejectus ». M. Jac. Thomasius dans son livre * Dissertatio philo-

soph. de plagio litterario def. J.-M. Reinelius, iôjS. Reçus.
Suobac, 1692, in-4'', in access. p. 26, § 691, lui a imprimé au
front la marque de son mérite : même dans son Rosengarten, il

n'a pas fait mention de Euch. Roesslin, qu'il connaissait puis-

qu'il lui a emprunté ses figures.

Voy. aussi * Chr. Girtanner. Abh. iiber die venerische kran-

kheit. (Traité de la maladie vénérienne), 2. i5, Goett, 1789,
in-8'', p. TOI, où se trouvent aussi des preuves du plagiat de

Reiff.
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§ lo. — Jiicques Rueff.

Un troisième ouvrage pour les sages-femmes parut à Zurich

en 1554, il a pour auteur Jac. Rukff, qui, dans son livre, sMnti-

tule : « Bourgeois et lithotomiste (Steinschnyder) de la noble

ville de Zurich ». Ce livre parut en même temps en latin, pro-

bablement pour le répandre plus facilement au dehors, comme
l'auteur paraît le dire dans la préface de l'édition latine. Le livre

de Rueff peut être regardé comme une nouvelle édition du

livre d'EucH. Roesslin, dans laquelle l'auteur s'est efforcé d'ap-

porter des améliorations dans la limite de ses forces.

Beaucoup de choses y sont exposées avec plus de clarté et de

netteté, et il insiste sur celles qui sont réellement utiles, ce qui

pour l'avenir allait avoir d'heureuses conséquences. Par contre,

ne manquent pas, comme on pouvait s'y attendre à cette époque,

les doctrines absurdes et superstitieuses; ce reproche s'adresse

surtout aux explicationsphysiologiques de l'auteur, qui révèlent

leur origine arabe. L'ouvrage est divisé en six livres. Le premier

est consacré à la physiologie, Pauteur s'y occupe beaucoup de

savoir comment les deux semences, celle de l'homme et celle de

la femme, peuvent former l'embryon, il parle de l'œuf humain,

des membranes du fœtus, de sa nutrition, de la formation des

viscères nobles. Partout ce n'est que la reproduction de

vieilleries, mais exprimées dans une langue facile à compren-

dre. Les figures qui représentent des œufs humains sont pure-

ment fantaisistes et n'ont aucune valeur. Le deuxième livre

expose l'anatomie de la matrice, il est accompagné de figures

explicatives qui sont très fautives, et qui ne peuvent donner à

celui qui ne sait pas, que des idées fausses sur la structure de

ces parties. (Comme Vksale contemporain de Rueff présente

autrement les choses !)

• La situation de la matrice est représentée par Rueff absolu-

ment comme par ses prédécesseurs, on ne peut rien y voir qui
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concorde avec ce qu'enseigne la nature. Il conserve encore la

vieille idée de la le'thalité des enfants nés au 8^ mois, la cause

en serait la faiblesse causée par la culbute au -" mois, et la

nécessité, pour l'enfant, de se remettre de cette fatigue. La pro-

vocation de l'avortement par des sages-femmes, des baigneurs

ou des médecins ignorants a dû avoir été très fréquente, à en

juger par les avertissements que l'auteur s'est vu dans la néces-

sité d'exprimer pour les prévenir. D'excellents conseils hygié-

niques donnés aux femmes enceintes terminent ce livre. Le

troisième et le quatrième livres enseignent la pratique des accou-

chements et la conduite que les sages-femmes devront tenir.

Dans le cinquième livre il est question de la grossesse molaire,

RuEFpy donne aussi des détails sur des monstruosités, des nais-

sances dites extraordinaires. Les figures Jointes au texte repré-

sentent les monstruosités les plus remarquables : des enfants

avec des trompes d'éléphant, avec des pieds de cheval, avec

des griffes d'oiseaux, etc., figures qu'on retrouve plus tard

dans les oeuvres de Paré et dans celles de Licetus.

L'auteur examine très sérieusement si le diable peut avec une

femme engendrer de pareils êtres, question qui était souvent

posée à cette époque, et qui n'a que fort tard disparu des livres

de médecine.

Le sixième livre traite longuement de la stérilité de l'homme

et de la femme, et cette question est là peu féconde. Dans des

éditions ultérieures se trouve un supplément consacré au trai-

tement des maladiesdes nouveau-nés. et aux soins qu'il convient

de leur donner.

Obs. — Jacques Rueff a vécu au milieu du XVI' siècle

comme chirurgien ii Zurich. Son contemporain, compatriote et

ami CoNR. Gesner l'appelle « vir in arte peritissimus ». Voy.
Bibliotheca iiniversalis, elc.Tig., i545,in-fol., p. 36 1, 6. Les ou-
vrages de RuEEi- mentionnés par Gesner, démontrent chez lui une
instruction très étendue, on y trouve des écrits sur l'astronomie,

la politique et l'histoire, même une pièce de théâtre : entre autres

un Guillaume Tell. Portal dit : « les auteurs ne sont pas d'ac-

cord sur sa profession » (Hist. de Panât., t. I, p. 5 1 1). Ce doute

est parfaitement éclairci par ce que dit Gesner son compa-
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triote, qu'il appelle « llrbis Tigurinit chirurgicus «. En fait de
livres de médecine, nous possédons encore de Rueff : k* Libellus
de Tiimoribus quibiisdain phlegmaticis non naturalibus. Tigur,
i556, in-4°. D'après le frontispice qui orne l'édition de i58o de
son livre des sages-femmes (voy. plus bas § 12), il ne vivait plus
à cette époque.

§ II. — Doctrines pratiques de J. Rueff.

Les doctrines vraiment obstétricales que Rueff expose dans

son ouvrage se trouvent dans le troisième et le quatrième livres,

aussi l'auteur les recommande-t-il particulièrement aux sages-

femmes, dans la préface de sa première édition (i554). Dans le

premier chapitre du troisième livre l'auteur expose la vieille

doctrine qui attribue l'accouchement à l'action de l'enfant (voy.

t. Ij § 3i3 de notre Histoire).

Les douleurs de l'accouchement ne sont pas autre chose; car

« l'enfant fait des mouvements tumultueux et énergiques, se

jette convulsivement d'un côté et de Pautre et vers la partie in-

férieure du corps de la mère, qu'il cherche à traverser, etc. »,

Comme accouchement régulier il n'y a que celui où l'enfant se

présente par la tête, dont la figure est très mal représentée,

ce qui est la meilleure preuve que les occasions d'observer l'ac-

couchement ont complètement manqué à Rueff.

Le rôle des sages-femmes dans ces accouchements consiste à

consoler les femmes et à prier pour elles; plus tard la parturiente

est placée sur un fauteuil qui a un dossier solide, une découpure

semi-lunaire dans le siège, et qui est garni de poignées. Une aide

saisit la parturiente par derrière, fait des frictions et des pressions

douces sur le bas du ventre pendant que l'enfant sort des parties

génitales. Sur le ventre on fait des onctions avec de Thuile de

lin blanche, de l'huile d'amandes douces, et de lagraisse de pou-

les, etc. Aussitôt que l'enfant est près de sortir, la sage-femme

devra introduire le doigt bien enduit de corps gras pour aider

l'enfant à son passage « entr'ouvrir les parties, les disposer, sans
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faire tort à l'enfant ou à la mère; quelle que soit la partie sur

laquelle l'enfant appuie, en haut, en bas, ou de côté, qu'elle aide

lestement l'enfant avec ses doigts, le dirige vers l'ouverture

ou passage, de façon à ce qu"il suive la voie droite et bonne ».

Puis on lie le cordon et on extrait le délivre sans retard.

Quand Paccouchemeni, où l'enfant se présente par la tête est

difficile, l'auteur ne connaît rien autre chose que des médica-

ments qui accélèrent le travail, et qui sont indiqués en grand

nombre. Les causes des troubles de la délivrance sont assez bien

indiquées, le traitement se borne, dans la plupart des cas, à pres-

crire des médicaments expulsifs. Ce n'est que quand il v a adhé-

rence du placenta à la matrice qu'on conseille de le détacher

artificiellement.

Enfin on trouve indiqué de quelle manière la sage-femme

aura à se conduire quand il y a étroitesse de la matrice, et il est

certain que quelques obstacles qui dépendent du bassin sont

attribués à l'étroitesse utérine. La sage-femme devra, dans ces

cas. dilater les parties avec ses doigts : si cela ne réussit pas, on

indique d'autres médicaments qui excitent les contractions, on

prescrit des fumigations, on applique des emplâtres sur le ven-

tre, on introduit des pessaires, et si tout cela n'aide pas. la sage-

femme, fera usage de ses instruments ; de vis dilatatrices,

d'écarteurs, de pinces. L'auteur donne le dessin de ces instru-

ments dont deux, très lourds ettrès grossiers, sont destinés à di-

later les parties; et si l'enfant ne peut naître à cause de son

volume, la sage-femme fera usage d'une pince à bec de canard

pour le saisir et l'attirer. Cet instrument est denté à son extré-

mité, et l'auteur dit lui-même qu'il ressemble à celui dont se

servent les tondeurs pour casser les dents, une pince mousse et

une pince dentée sont représentées. A la fin du livre on trouve

mentionné le thrombus des parties génitales et le traitement qui

lui convient.

Obs. — La représentation et la description de ces pinces ont
fait penser à Crantz de Vienne (ij5j) que Rlekk pouvait être

regardé comme l'inventeur du forceps ; d'autres ont adopté cette
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idée, bien à tort, comme une inspection même superficielle

pourrait le démontrer ; il est dit expressément que ces instru-
ments ne doivent être appliqués que sur des enfants morts.
Voy. :

* H. N. Crantz, De re instrnmentaria in arte obste-

tricia. Norimb., 1757. in-4°, p. 14. Voy. encore * i. C. J. von
SiEBOLD, Geschichle der Erjîndiing der Zange^ i" 248 (Histoire
de la découverte du forceps) dans : Abhild. ans dem Gesamtge-
biete der Gebiirtshiilfc, ncbst Erklàrung derselben (figures se

rapportant à toute l'obstétricie avec explic.) (* 2^ Ed. Berl.,

i835, in-8°, p. 243).

§ 12. — Jacques Rueff [suite).

Comme nous l'avons vu, le troisiènie livre de l'auteur parle

des accouchements quand l'enfant se présente par la tête, le qua-

trième expose les accouchements dans les présentations vicieu-

ses et parle de la naissance des monstres. En tout cela Rueff

suit RoEssLiN dans les règles qu'il prescrit, il lui emprunte même
ses figures qui représentent les accouchements, pour faire com-

prendre les règles qui sont données. L'auteur commence par

l'accouchement par les pieds, dont il distingue deux espèces,

la présentation podalique complète, et la présentation incom-

plète, dans la première, il recommande l'extraction par les pieds

quand les bras seront étendus le long du tronc ; dans le second^

il recommande la version sur la tête, ce n'est que quand les

enfants sont petits, et chez des pluripares qu'on peut préférer

Textraction par les pieds. Si un seul pied seulement se présente,

on devra préférer la version sur la tête, si on ne réussit pas à la

faire, on dégagera l'autre pied, et on fera l'extraction. Le braspro-

labé à côté de la tête sera repoussé. Dans les présentations du

siège, du dos, de l'épaule ou du ventre, on fera la version sur la

tête. Les accouchements gémellaires sont normaux quand les

deux têtes se présentent. Si les enfants se présentent par les pieds,

ils seront extraits successivement. Quand un des enfants se pré-

sente par la tête, l'autre par les pieds, on recommande pour ce

dernier l'extraction par les pieds, si la présentation ne se change
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pas d'elle-même en présentation céphalique, ou si la sage-femme

n'a pas réussi à modifier la présentation de l'enfant en le repous-

sant. Pour régulariser les contractions, on recommande partout

des onctions sur le ventre et sur les parties génitales, ainsi que

le changement de situation de la parturiente, etc.

Obs. — Du livre des sages-femmes de Rueff nous possédons
les éditions suivantes :

* Em schoen liistig Trostbilchle von den empfangmissen iind

gebiirten der menschen , iinnd jren vilfaltigen -ufàllen iind

verhindet'îîissen mit vil iinnd manchcrlcy ben'àrtcr stiicken iind

ar^neyen, aiich schoencn Jîguren, da7"ii dientstlich, :{u trost

allen gebàrenden frowi'en, iind eigentlichen bericht der Hebam-
men^ erst hiïn'lich ^iisamcn gelàsen durcli Jacob Rueff Burger
iind Steijischnyder der locblichen statt Zurych. Getruckt :[u

Zïirych, bei Christoffel Froschouer, i5 54, in-4"', Mit Vorrede
des vesfassers vom H. drei Koenigs-Tag, i554 (Livre de con-
solation beau et gai, sur les conceptions et les naissances de

Phomme, etc.).
* Nouvelle édition, même titre, ifSq, in-4°.

Nouvelle édition avec un titre modifié :
* Hebammenbuch

daraus manalle Heimlichkcit dess weiblichen Geschlechts erler-

jien, etc. Franckfort, i58o, in-4° (mit Vorrede des Buchhandlers
SiGM. Feyerabendt. * /Z'fû?., i588, in-4'', * 1600, in-4° (Livre des

sages-femmes 011 l'on peut apprendre les secrets du sexe fémi-
nin, etc.).

Trad. latin. * De conceptu et générâtione liominis, et iis

qiiœ circa hccc potissimiim consyderantiir, libri sex congesti

opéra Jac. Rueff, chirurgi Tigurini. Tigur, i554, in-4" (avec

préface latine de l'auteur); avec un autre titre qui comprend les

principales choses du livre. Francof., i58o, in-4° (sur le titre

également : Opéra clarissimi Jac. Rueff chirurg. Tigurini,

qiiondam congesti. * Réimpression sans changement, ibid.

1587, in-4^
D'après Hallkr (ouv. c, p. 207), éd. hollandaise de Mart.

Evkrard. Amsterd., 1670, in-4".

Ce livre ne manque pas dans les collections gynécologiques
de WoLF et Spaca, voy. plus loin | 48, et suiv.
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^ i3. — Conclusions.

Bien que les efforts des médecins que nous venons de nommer

n'aient enrichi la science d'aucune nouvelle découverte, il faut

constater que l'obstétricie avait trouvé des hommes pour s'occu-

per d'elle exclusivement, que de cette façon Tattention des

contemporains avait été éveillée sur une branche de la méde-

cine qui, par son importance, méritait une étude plus exacte. Ce

qui s'était fait dans son domaine, les auteurs Pavaient exposé

d'une manière compréhensible, et éveillé chez les successeurs

l'attention sur ce qui restait défectueux, et le désir de l'améliorer

ou de l'agrandir. Il y avait toujours un obstacle à un dévelop-

pement plus complet : l'abandon de la pratique des accouche-

ments exclusivement conHé aux mains des sages-femmes ; Rueff

s'adressait à elles cela est vrai, mais la traduction laiine du livre

quia paru en même temps que l'édition allemande (i554) faisait

bien comprendre que ce livre n'avait pas été écrit seulement

pour elles. Les accoucheurs (les chirurgiens qui pratiquaient

aussi les accouchements) avaient à peine l'occasion d'apprendre

ce qui dans les accouchements est le plus habituel, de là tant

de vues erronées qui en sont la conséquence, et qui se propa-

geaient par leurs écrits. Heureuse est la tendance qu'on trouve

chez RoEssLiN et chez Rueff de remettre dans ses droits la ver-

sion sur les pieds, d'avoir eu une parole favorable à cette opéra-

tion, dont la réintroduction dans la pratique devait être d'un si

grand avantage pour elle. S'il était réservé à l'obstétricie fran-

çaise d'introduire réellement dans la pratique la version sur les

pieds, celle-ci trouvait en Allemagne le terrain préparé à la

recevoir, par les hommes dont nous avons parlé.

Obs. — Il ne faut pas méconnaître les manœuvres manuelles

indiquées par Rukff, pratiquées sur le ventre des femmes encein-

t.">s pour opérer la version sur la tête de l'enfant dans la matrice
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(Lib. IV, c. II) comme premiers efforis d'une méthode reprise
par WiGAND au XIX« siècle.

Ni plus loin, dans ce livre, les avantages de la présentation occipi-

tale antérieure signalés pour la première fois. (F.-J. H,)

§ 14. — Influence des progrès de lanatomie sur les progrès des

doctrines obstétricales.

La source de beaucoup d'erreurs, signale'es dans les écrits

obstétricaux de cette époque, se trouve dans une connaissance

insuffisante de la structure du corps humain; d'anciennes idées

erronées s'éiaient transmises de génération en génération sans

avoir pu être rectifiées par de récentes recherches. Ce n'est

qu'après le réveil d'une nouvelle ardeur pour l'anatomie, au

XVP siècle, qu'on parvint à améliorer l'état de la science. De

brillants résultats furent obtenus dans ce domaine, ils ont eu sur

toutes les branches de Part de guérir la plus heureuse influence,

et l'obstétricie devait aussi en profiter. Ce qui n'avait pu être

découvert sur le vivant fut trouvé dans les recherches cadavéri-

ques. A cet égard, l'histoire de l'obstétricie ne peut pas laisser

inaperçus les progrès réalisés à l'amphithéâtre, car ils eurent

pour elle la plus salutaire influence, en effet, les organes desti-

nés par la nature à la reproduction de Tespèce purent être étu-

diés par les anatomistes, ainsi que les fonctions qu'ils accomplis-

sent. Il est donc naturel d'exposer les découvertes anatomiques

les plus importantes qui ont eu sur le développement de l'obsté-

tricie une influence si grande et si bienfaisante.

Obs. — Les médecins de cette époque avaient déjà apprécié la

haute utilité des connaissances anatomiques et démontré leur

influence sur la médecine. On peut s'en assurer par ce que dit

Fehnel Joh. d'Amiens (1485-1557) médecin de Henry II, roi de
France: « Ut enim qui rerum gestarum memoriam repetunt,

non illas recte possunt animo concipere, nisi prius locos et

regiones quibus obtigerunt vel sensibus lustrarint, vel sibi quo-
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dammodo ipsi cogitationc depinxerint : sic profecto si quoe
cumque solet ars medendi tractarc percipienda sunt, necesse
esthumanum corpus perspectum habere, in quo omnia contem-
plemur et quasi penitus animo cernamus. Itaque ut ad historia?

lidein geograpiiia, sic ad rem medicam corporis iiumani descrip-
tio pernoscenda ». * I. Fernelii, Universa medicina. Genev.,

1679, ii^-foL, p. 34.

§ i5. — Berenger de Carpi.

Jacques Berengarius de Carpi, ainsi appelé du lieu de sa nais-

sance « Carpi » (dans le duché de Modène), doit être regardé

comme le restaurateur de l'anatomie. Il fut professeur à Bologne

de i5o2 à I 527, et mourut à Ferrare en i 55o. Il disséqua un grand

nombre de cadavres et il consigna ses observations dans deux

ouvrages : dans ses Commentaires sur l'anatomie de Mundini

et dans « Isagoge in anatomiam hum. corporis n. Le premier

ouvrage est écrit en mauvais latin et fatigue par de longues digres-

sions, toutefois il contient beaucoup de points lumineux et d'im-

portantes vérités trouvées par lui dans la nature, qui pouvaient

combattre d^anciens préjugés et des erreurs accréditées dans la

science. Surtout importante pour l'obstétricie future est l'anato-

mie de la matrice qui se trouve dans les Commentaires de Mun-

dini (p. ccvi b.) ; elle contient de longues recherches sur la

formation deTembryon. Berenger enseigne que la matrice delà

femme n'a qu'une seule cavité, et il combat la vieille doctrine

qui faisait se développer les garçons à droite, les filles à gauche.

A lui appartient d'avoir constaté que la cage thoracique est plus

ample chez l'homme que chez la femme, que par contre, le bas-

sin de celle-ci est plus spacieux que celui de l'homme. La situa-

tion de la matrice est nettement indiquée, et bien que Bicuenger,

suivant l'habitude des anciens, compte le vagin avec son orifice

comme faisant partie de la matrice ; il n'en décrit pas moins bien

les diverses parties dont elle se compose, comme aussi Berenger

parait avoir aussi comparé la partie vaginale du col à un museau
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de tanche, comme Mvnm^i DE Luzzi (voy, I,^ i 34, oè^.). li raconte

aussi dMieureuses extirpations de la matrice (ccxxv) et un cas

d'opération césarienne sur une femme morte, (l'utérus malade

s'était déchiré pendant le travail, et le fœtus avait pénétré dans la

cavité abdominale, où il a été trouvé encore à moitié en vie). Il

relate un cas de grossesse chez une enfant de 8 ans. et donne

plusieurs exemples de puberté précoce dans les deux sexes

(ccxxvii b. et ccxxviii), comme Gabr. de Zerbis (voy. t. I, § i33)

l'avait fait avant lui; il indique une seule veine dans le cor-

don et montre comment la doctrine des quatre vaisseaux avait

été introduite dans la science (cclxii). A la sortie de la tête des

parties lors de l'accouchement, le visage de l'enfant est tourné

en arrière.

Il nie l'existence du vagissement utérin ; ce qu'on a entendu

doit être expliqué autrement (cclxv, b). Beaucoup de choses,

quel'expérience personnelle n'avait pu lui apprendre, sont basées

sur des communications de sages-femmes expérimentées. Au
lieu de se guider sur elles et de suivre ces enseignements, il

préférait pour ses explications recourir aux auteurs grecs

(Aristote et Galien) et même aux Arabes, ce qui montre en

quelle vénération on tenait ces modèles, quelle était la sainte

horreurcontre toute amélioration, combien ces vieilleries étaient

enracinées, et combien on craignait de les contredire, bien

qu'on y eut été autorisé par de propres observations. Un extrait

concis de ses études anatomiques, qu'il avait consignées dans

ses commentaires, est contenu dans son « Isagoge » qu'il com-

posa plus tard, voyez surtout le chapitre « de matrice non prœ-

gnante » où l'on trouve quelques figures de la matrice, bien

supérieures à celles qui avaient été données jusqu'alors,

Obs. — Sur Berenger, voy. * Bibliographiœ anatomicœ spé-

cimen. Cura et studio Jac. Douglas, Londin., 1715, in-S*^, p. 46.
* Por'ial Hist. de Fanât, et de la chirurgie, i. I, Paris, 1770,
in-S", p. 271. * GiR. TiRABOscHi, ouv. c, p. 27. * Thom. Lauth.
Hist. de l'anat., t. I, Strasb., 181 5, in-4'', p. 347.

Éditions de ses ouvrages :

* Carpi Commentaria ciun aniplissimis additionibus super
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anatomiam Mundini iina cum lextu cjusdem in pristinum et

veriim Jiitoî'em redacto. Bonon., i52i,in-4°.
* Isagogœ brèves et exactissUnœ in anatomiam humani corpo-

l'is, per illustrem Carpum in inclyto Bononiensis gymnasio
ordinirium, chyrurgiœ professorem, éd. Henr. Seybold.
Argent., i53o, in-S''. Haller mentionne des éditions plus an-
ciennes (Bibl. anat., I. p. 169). Bonon., i522 et i523, in-_j°,

éditions postérieures de r/srt^o^e, p. ex. Argent., i533 et Venet.,
i535(voy. Douglas, ouv. c). Elles doivent toutes être rares.

Lauth se plaint de n'en avoir pu consulter aucune.

§ 1 6. — Nicolas Massa.

Nicolas Massa, médecin et chirurgien à Venise, s'est acquis

des mérites importants dans l'anatomie. Son introduction à

l'anatomie, qui parut d'abord en i 536, contient maintes obser-

vations importantes qui montrent que l'auteur les avait faites

sur le cadavre. Dans les chapitres « de dissectione uteri. vel ma-

tricis, sive vulvœ (39), la situation de la matrice est bien décrite.

La structure musculaire de cet organe, si actif pendant l'accou-

chement, est notée comme il convient, et il combat des pré-

jugés anciens par cette description meilleure. Peu à peu sont

mieux examinés et appréciés les os du bassin, comme nous

l'avons fait pressentir au commencement de ce paragraphe. Un
homme, qui, ainsi qu'il le dit p. 43 de son livre, se livrait à la

pratique des accouchements, devait bien traiter l'anatomie des

parties qui y prennent une part, et qui est si importante pour

l'accoucheur. Massa mourut dans un âge très avancé en 1564.

Obs. — Sur Massa, voy. Portal, ouv. c, p. 35o et Lauth,

p. 35 I.

* NicoLAi Massae. Liber intruductorius, in quo quam plurimœ
partes, actiones et iitilitates humani corporis mine primiim ma-
nifestantur : qiiœ a ceteris tam veteribus quam recentioribus

hucusque prœtermissa fuerant. Venet. ex. othc. Stell.^l Iordani

ZiLLETi, 1559, in-4°. Il paraît que dans cette édition le titre

seul est nouveau, car à la lin du livre on trouve l'indication ;

Venetiis in vico Sact. Moysi, etc. in aedib. Franx. Bindoni ac

Maphei Pasini. soc. accuratissime impress. Mensi Novembris



DEPUIS LE LIVRE d'eL'CHARIUS ROESSLIN JUSQu'a AMBROISE PARÉ 49

1 536. Les caractères et le mode d'impression appartiennent à la

première moitié du XV!*^ siècle.

Nous possédons encore de Massa * Epistolœ médicinales et

philosophicœ^ etc. Venet., i55o, in-4'' qui. en dehors d'un livre

sans valeur sur la « superfœtation (25-126) ne renferme rien qui

se rapporte à notre sujet.

§ 17. — Jacques Dubois Sylvius. Jean Gonthier d'Andernach.

Louables sont encore les efforts de deux hommes que nous

devons nommer ici comme maitres de Vésale; ils ontexercé sur

la direction de ses études anatomiques une notable influence :

Jacques Dubois Sylvius et Jean Gonthier d'Andernach. Le

premier né en 1478, mort en i555, avait étudié à Paris sous

la direction de son frère Franc. Sylvius. Il admettait Hippo-

CRATE et Galiex comme ses modèles, et déclara exceptionnels les

faits que ses propres recherches lui avaient démontrés comme
contraires aux opinions de ces grands hommes. Dans son « Isa-

goge in Hippocr. et Gai. physiologiœ partem anatomicam », le

i3^ chapitre du 3*- livre traite de la matrice, et ses explications

se rapportent aux doctrines d'HippocRAXE. Il amoindrit l'estime

qu'on avait pour lui. par ses dispositions haineuseset ses injures,

contre Vésale. inspirées par la jalousie.

Joseph Gonthier d'Andernach, né en 1487, commença par ap-

prendre la langue grecque, à Louvain, puis il enseigna Tanato-

mie à Paris qu'il quitta quelque temps après comme protestant,

pour se retirer à Metz, ensuite à Strasbourg, où il enseigna de

nouveau la langue grecque, et où il mourut en 1 574. Ses Institii-

tiones anatomicœ sont en grande partie rédigées diaprés Galien,

toutefois il ht des recherches personnelles et rectifia beaucoup

de points (voy. Lib. I, p. 29, b). Inappréciables, par contre, sont

les doctrines anatomiques contenues dans son grand ouvrage

'c De medicina veteri et nova., et surtout celles qui se trouvent

dans les dial. IV cl V. Le dialogue IV contient une ostéologie

assez complète, où les os du bassin sont très fidèlement repré-

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 4
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sentes d'après nature. Gonthier dit que le coccyx se replie en

arrière pendant l'accouchement, en raison de sa structure.

(p. 114). Il rend attentif à l'inclinaison de l'os iliaque (p. 127).

La différence entre le bassin de l'homme et celui de la femme,

chez cette dernière modifié en vue de l'accouchement, est très

bien représentée. Il montre aussi la différence entre le bassin de

l'enfant et celui de Tadulte, et, attire l'attention sur la capacité

de la cavité pelvienne, au point de vue de la grossesse.

Dans le dialogue V la matrice est bien décrite, il rend atten-

tit à la direction droite, oblique et transversale des fibres, et il

décrit la différence entre l'utérus de la femme et celui des ani-

maux. En appréciant le grand ouvrage de Gonthier, il ne faut

pas oublier qu'il appartient déjà à une époque postérieure, où

il avait pu mettre à profit les découvertes des grands anatomistes

de l'époque.

Obs. I. — * In HïPï>ocR\TisetGAhEi^iphysiologicepartumana-
tomicam isagoge a].KC. Sylvio 7'ei medicitice apud Parisios inter-

prète regio conscripta, et in libres très distribiita. Ed. rec. Venet.,

i5 56, in-S**. Haller,ouv. c, mentionne encore d'autres éditions,

entre autres de i555 à i56i. Cet ouvrage est appelé par Haller
« Maturi senis opus ». Sur Sylvius, voy. les ouv. cit. de Portal,
I, p. 362 et Lauth, 352, où se trouve l'indication de ses autres

écrits. On les a publiés réunis :
* Opéra medica, jam demum in sex

partes digesta,castigatce et indicibus necessariis instructa. Ad-
juncta est ejiisdem vita et icon. opéra et studio Ren. Moreau
Pariensis. Colon. Allobrog. ap. Jac. Chouet, i63o, in-S». Les
Gynœc. (voy. plus bas § 48 et suiv.) contiennent des traités de
Sylvius : « de mensibus mulierum » et « dehominis generatione »

.

Obs. II. — * Institutionum anatomicarum secundum Galeni
sententia)7i, ad candidates medicinœ libri quatuor per Joannem
GuiNTERiUM Andernacum medicum ab Andr. Vesalio Bruxellensi
auctiores et emendatiores rediti. Venet., i538, in-12, avec Pré-

face de l'éditeur. Comme première édition Haller mentionne
(Bibl. anat.^ p. 174) Paris, i538. On citeencore un certain nombre
d'autres éditions.

* JoANNis Guintherii Axdernaci med. clarissimi de medicina
veteri et nova tum cognoscenda twn /acienda coinmentarii duo.

Basil., 1571, in-fol. voy. Portal et Lauth, ouv. c. et l'écrit plus

ancien : Hérissant, Eloge historique de J. Gonthiek. Paris,

1765, in-8°.
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Nous possédons encore de Guinther un* Commentariiis gynœ-
cioriim, de gravidarum. parturientiumpiierperarum et infantium
cura, mine prinnim e Schenkiana Bibliotheca in liicem editus^ etc.

Op. et Stud. JoANN. Georg. Schenkii, à Graefenberg. Argent.,

1606, in-8". Ce traité contient des règles d'hygiène pour les

diverses périodes de la grossesse, il décrit longuement la couche
(lit. fauteuil), donne aux sages-femmes des avis sur ce qu'elles

ont à faire (onctions, frictions du ventre, etc.). Excellente est la

règle suivante : « Qui assistunt parienti vultum ejus non inspi-

ciant, ut quae pudore afficiuntur in partu, ut post illum, unde lit,

ut minus acriter fœtum edere conetur «. D'autres règles ont trait

à la rupture artificielle des membranes, au retard de la délivrance,
à quelques maladies des femmes en couches et des nouveau-nés.

§ 18. — André Vésale.

Les travaux dus aux efforts des savants dont nous venons de

nous occuper ont tous été éclipsés par ceux de Vésale, qui com-

mencent à jeter sur les connaissances anatomiques de l'homme

une brillante lumière, dont l'action bienfaisante se répand sur

toutes les branches de la médecine. André Vésale né à Bruxelles,

en i5i4, d'une famille médicale, fit ses premières études à Lou-

vain sous Gonthier, et acquit là de solides connaissances dans

les langues grecque, arabe et surtout latine, ce qui lui donna de

grands avantages pour les descriptions anatomiques de son ou-

vrage célèbre. Il se livra, en outre., à l'étude de l'anatomie com-

parée, fit de nombreuses dissections d'animaux. Il se perfec-

tionna à Paris, dans la médecine et l'anatomie, sous Svlvius,

Gonthier (pour la seconde fois), et sous Fernel, qui furent ses

maîtres. La grande prédilection de ceux-ci pour Galien le força

à frayer sa voie lui-même et à s'appuyer exclusivement sur ses

propres recherches cadavériques; il fut ainsi conduit à toutes

ses vues nouvelles et à ses découvertes, qui ont donné à son nom
un éclat universel qui devait éclairer, dans tous les temps, le do-

maine de Tanatomie. Dans sa vingt-troisième année il était pro-

fesseur à Padoue, et il enseigna en même temps à Bologne et à

Pise. Dans sa ving-huitième année il publia son Epitome libror.
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de corp. human. fabrica (Basil., 1542). Un an après, il publia

sa grande anatomie. Il fut médecin de l'empereur Charles V et

de son fils Philippe II qui l'appela à la cour d'Espagne. De là

il entreprit, à la suite d'un voeu, ou d'une fatigue causée parles

dissipations de la cour, un pèlerinage en Palestine, il mourut

à son retour (jeté par un naufrage) dans l'ile de Zanteen 1564, à

l'âge de cinquante ans.

Obs. — Beaucoup d'indications sur sa vie se trouvent dans
son livre de j-adice chinœ, voyez en outre :

* Melch Adami
vitœ medicorum gennanicoriim. Heidelb., 1620, in-S", p. 12g.
* NicÉRON, Mémoires pour servir à Vhistoire des hommes illustres,

t. V, Paris, 1728, in-S», p. i35. * Jac. Aug. Thuani historiarum

sui temporis, t. Il, ann. 1564. Lond., 1733, in-S", lib. XXXVI,
16, p. 368. * Portal, t. I, 394, et * Lauth, p. 53o.

§ 19. — Anatomie de Vésale se rapportant à Vobstétricie.

Les conquêtes de Vésale étant très considérables dans le

domaine entier de l'anatomie, et dans la description de tous les

organes du corps, puisqu'il a rectifié les erreurs de Galien par

ses propres recherches et découvertes, devaient, par les investi-

gations qui se rapportaient à l'obstétricie, faire bientôt sentir

leur heureuse influence, et produire de notables modifications.

VÉSALEdécritle bassin de la femme plus exactementque sesdevan-

ciers ; la forme spéciale des os qui le constituent, son rôle im-

portant dans la grossesse et l'accouchement, ne pouvaient échap-

per à la finesse de son coup d'œil. Il reconnut l'importance du

sacrum, et donna ce nom à cet os, en raison de la part sérieuse

qu'il prend à l'accouchement, ce qui contredit l'ancienne idée

de l'écartement des os du bassin. Il décrit la différence qui existe

entre le sacrum d'un enfant et celui de l'adulte, et il détaille avec

la plus grande exactitude ses connexions avec le coccyx, les deux

os iliaques (lib. I, c. XVIII), et les ligaments sacro-sciatiques,

qui, du coccyx, s'étendent le long du sacrum. Le ch. XXIX,

a de ossibus lateribus commissis » contient une description
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exacte des trois os qui constituent l'os innominé de chaque

côté. L'auteur a mêlé à ces descriptions des considérations his-

toriques du plus haut intérêt. Il compare très justement ces os

avec les omoplates. De la description de ces os est résulté le

nom de <( pelvis » conservé jusqu'à nos jours : « Duo enim haec

ossa simul cum sacro osse veluti pelvim quandam efformant,

quœ intestina concinne sustinet, et vesicam, et in feminis ute-

rum elegantissime comprehendit, ac demum eas quas amplecti-

tur partes tuto munit. « Les moyens de jonction qui unissent

ces os entre eux sont très bien décrits. Vésale démontre que ces

dispositions sont absolument identiques chez l'homme et la

femme, contrairement à quelques « medicis plebeiis » et il

déclare encore une fois, de la manière la plus formelle, que pen-

dant l'accouchement, il n'y a aucun fait anatomique qui pourrait

permettre un écartement. Le cartilage interpubien est plus haut

chez l'homme que chez la femme. Magistrale est la description

de Touverture inférieure du bassin chez la femme ; c'est sa plus

grande dimension, causée par l'écartement plus considérable des

pubis et des ischions, et la propriété spéciale du coccyx, qui dif-

férencient essentiellement le bassin de la femme de celui de

l'homme. « Hac itaque ratione, ajoute Vésale, natura fœtui

excludendo prospexit ». C'est par le même motif que les os des

hanches sont plus écartés chez la femme que chez l'homme;

c^est ainsi que la matrice, distendue pendant la grossese, trouve

Tespace nécessaire. Non moins importante est sa description de

la matrice (lib. V, c. XV); sa situation, ses connexions avec les

parties voisines sont indiquées avec beaucoup de précision. Les

modihcations de l'utérus pendant la grossesse sont bien repré-

sentées. Il combat la vieille erreur qui plaçait les garçons à

droite, les tilles à gauche, qui est convenablement réfutée. On
voit avec quelle précision Vésale a décrit le col, dont il com-

pare la forme à celle de la lettre majuscule grecque h. Confor-

mément à la vérité, il décrit séparément la matrice d'une femme

enceinte et celle d'une femme qui a déjà accouché. Il ajoute que

la substance de l'utérus est modifiée pendant la grossesse, que
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les vaisseaux sont développe's, et que le fond surtout s'agrandit,

caries ovaires sMnsèrent alors à la moitié de sa hauteur. Vésale

mentionne l'entre-croisement des fibres utérines qui sont obli-

ques, droites et transversales. Intéressante est la comparaison

que fait Vésale entre l'utérus des femmes et celle des femelles

des animaux, d'où il résulte clairement que Galien n'avait Jamais

examiné une matrice de femme ; il en prend occasion pour ^
détruire les idées fausses d'origine galénique qui s''étaient con-

servées Jusqu'alors. Le chapitre suivant : « De uteri acetabu-

lis » donne occasion à Vésale d'éclairer ce sujet ei de déclarer

fausses les idées de Galien. D'une importance moindre pour cette

époque, mais toujours actuelle, est le chapitre « de involucris

fœtus in utero » que Vésale termine avec beaucoup de franchise

par ces paroles : « Nametsi fœtus involucrorum historiam mihi

proponere, et in hac procul à Galieni aliorumque dissectionis

professorum placitis dissentire integrum fuerit : quum tamen

innumera circa fœtus formationem me dubium et ancipitem

habeant, pleraque me prorsus ignorare lubens fateor, adeo, ut

satius multo fore duxerim, universum de fœtus formatione et

quœ huic proximae sunt disceptationibus, sermonem (qui non

nisi prolixissimus esse posset) penitus hic omittere, illum que

in alium locum, ac argumentum aliud reservare, si quid forte

mihis in posterum ex consectionibus, accusatiori que ratiocina-

tione, tradi dignum occurreret. » Enfin doit aussi être mentionné

ici le chap. XVIII « de mamilHs ». On trouve encore dans

le livre de Vésale « De radice chinœ » quelques documents se

rapportant à la description anatomique du bassin et de la ma-

trice. Partout se révèle l'intention de Vésale de démontrer que

Galien a commis beaucoup d'erreurs en voulant déduire l'ana-

tomie de l'homme de celle des animaux, et combien est grande

l'aberration de ceux qui s'appuient aveuglément, sur son autorité

et persistent, pendant des siècles, dans leurs erreurs. Cet écrit

renferme un grand nombre de passages intéressants où brillent

les documents qu'il a recueillis dans ses nombreuses dissec-

tions.
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Obs. — Parmi les nombreuses éditions de la grande Anatomie
de Vésale nous citerons :

* Andr.Vesalii Bruxellensis de Inimani corporis fabrica,llhn
septem. Basil., 1343, in-fol.

* Ibid., i555, in-fol. et une 3* édit. Ibid., i563, in-fol.

Un an avant la première édition du précédent livre avait

paru :

* A. Vesalii Brux. Suorum dehumani Corporis fabrica libro-

mm epitome. Basil., 1542, in-fol.
* Colon. Agrippin., 1660, in-fol.

Pendant la dernière année de sa vie, on a encore imprimé :

* Anatomicarum Gabrielis Falloppii observatiomem Exa-
men. Venet., 1564, in-4''.

Pour les autres éditions des œuvres anatomiques de Vésale,
voy. ouv. G. de Douglas, p. Sj, et Haller, Bibl. anat., I, p. 180.

Pour les controverses entre Vésale et quelques contemporains
à cause de priorités de découvertes, rectifications d'erreurs, etc.

voy. Haller, ouv. c, p. i85.

L'écrit de Vésale sur la racine de quina, porte le titre sui-

vant :

* A. Vesalii Bvux., Epistola, rationem modumque propijiandi

radicis chynœ decocti, quo niiper invictiss^ Carolus V iisus est,

pertractans : et prceter alla qiiœdam, epistolœ ciijiisdam ad Jac.

Sylvium sententiam recensées, veritatis ac potissimum hiimanœ
fabricœ studiosis perutilem : quum qui hactenus in illa nimium
Galeno creditum sit, facile commonstret. Basil., 1546, in-fol.

§ 20. — C. Stephanus.

L'ouvrage d'un autre anatomîste, contemporain de Vésale,

doit être mentionné ici, puisqu'il contient quelques chapitres qui

se rapportent spécialement à l'obstétricie, et dans lesquels nous

apprenons au moins quelque chose sur la pratique de l'art à

cette époque, Carolus Stephanis, né à Paris en i5o3, avait, sui-

vant la préface du livre « de dissectione partiiim corporis hu-

mani », commencé son impression en i 530, mais, par suite d'un

long procès, il ne put l'achever qu^en i545. Ses doctrines anato-

miques sont bien inférieures à celles de Vésale; partout il se

montre partisan des anciens, et GALiENreste pour lui le suprême

oracle. Ace point de vue, cet ouvrage a moins d'importance;
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mais le troisième livre débute par des chapitres exclusivement

obstétricaux qui nous font voir que Stephanus a pratiqué lui-

même des opérations obstétricales. Le premier chapitre qui a

pour titre : « Extrahendi fœtus vivi ratio maire demortua « con-

tient une description complète, en réalité très bonne, du procédé

opératoire de l'opération césarienne sur une femme enceinte

morte, comme le titre Tindique. Il donne la préférence à la

section latérale, et la divise en trois temps :

Ouverture des parois abdominales, du péritoine et de la ma-

trice. Ces temps sont si bien décrits qu'ils peuvent servir de base

aux règles de l'opération pratiquée sur le vivant, la comparaison

avec les procédés actuels montre que rien d'essentiel n'a été

omis. L'auteur raconte l'observation d'un cas où il a eu la chance

d'amenerun enfant vivant.

Le second chapitre a pour titre : « Ratio extrahendi fœtus

emortui, viva adhuc matre ». Il donne d'abord les signes de la

mort du fœtus, et il apprend la manière de terminer avec la main

l'accouchement quand la tête se présente, ou de pratiquer la ver-

sion sur la tête quand l'enfant se présente par une autre partie,

même par les pieds; si l'opération ne réussit pas, on devra prati-

quer l'embryotomie. Ici encore l'auteur appelle l'attention sur

des cas qu'il a traités lui-même, d'où il résulte que les préceptes

qu'il formule sont le produit de son expérience ; toutefois ce

chapitre est bien inférieur au premier, au point de vue pratique,

par les manœuvres qu'il indique. Dans le troisième chapitre

il examine : « Si duas fœtus gerat mater, quorum, alter vivus,

altersit demortuus, uterque autemad exitum festinet, quid agen-

duni ». D'après l'instrumentation de cette époque, le conseil de

Stephanus est excellent : « Atque hoc sit tibi maximum argumen-

tum, non esse (ut quibusdam placuit) ferro tractandos foetus,

in extractione : nihil enim manibus certius, nihil securius ac le-

vius ». La condition où lui-même s'était trouvé alors, et, avec

lui la plupart des accoucheurs, ou mieux les chirurgiens accou-

cheurs contemporains, est parfaitement caractérisée, par les paro-

les suivantes qui terminent ce chapitre : « Nihil est autcm quod



DEPUIS LE LIVRE D EUCHARIUS ROESSLIN JUSQU A AMBROISE PARE D7

praeterea a nobis expostules rationem eorum quae ad medica-

menia, vel exteriores posi fœtum moriuum applicationes perti-

nent : non enim est insiituti hoc loco nostri : tantum disseciio-

nem ostendimus, pharmaca aut antidota nihil moramur. Nam,
ajoute-t-il, ea omnia supponimus, prudentem et expertum chi-

rurguni opiime callere debere». Les chapitres suivants s'éten-

dent longuement sur les parties génitales de la femme mais ne

renferment absolument rien qui soit digne détre noté.

Obs. — L'édition de Stephanus que nous avons sous les yeux
est la suivante :

* De Dissectione partium corporis humani libri très, a Carolo
Stkphanoe doctore meJico, e.liti. Una cumfigiiris. et incisiomim
declarationibiis, a Steph. Riverio chirurgo compositis. Paris,

ap.Sim. Colinaeum, 154.5, in-fol. Haller et Lauth mentionnent
une édition française de 1546, in-fol.

On voit par le passage suivant, 3« livre, p. 259, en quelle

vénération Stephanus avait Galien : « Si quid erit a Galeno ve-

nuste et eleganter expressum, facile hic vobis adferemus : ne
quid prœter ejus opinionem descripsisse, temere videamur ».

§ 21. — Realdus Colombus.

Non moindres sont, pour les progrès de l'anatomie, les mérites

de Realdus Columbus, né à Crémone. Il était élève de Vi. sale,

et le remplaça dans ses fonctions pendant le voyage qu"il fit en

Allemagne (à Bàle en Suisse), pour surveiller l'impression de ses

œuvres d'anatomie. En 1 544, il lui succéda dans sa chaire d'ana-

tomie à Padoue. Plus tard il vécut à Pise, d'où il fut appelé à

Rome pour être le médecin du pape Paul IV. Il y mourut en

1559. L'ouvrage qu'il laissa « De re anatomica » est divisé en

quinze livres, il renferme les fruits de son zèle assidu et de ses

recherches sur les cadavres humains. On y trouve une quantité

considérable de vues nouvelles, où ses prédécesseurs sont souvent

cités. Dans le premier livre, qui traite « de ossibus », il combat

(ch. 18, de sacro et coccyge osse) Topinion d'après laquelle le

sacrum opérerait un mouvement de recul pendant l'accouche-
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ment, pour faciliter le passage de Tenfant. La description du

sacrum est excellente : son opinion sur son utilité, comme hase

de tout le bassin, est très bien exposée, et la comparaison avec

un « propugnaculum protuberans » est bien choisie. L'obser-

vation d'une connexion de Tos iliaque gauche avec le sacrum

tellement solide « ut ne ferro quidem convelli posset », l'os ilia-

que droit n'existant pas, fait regretter que l'observation de cette

anomalie n'ait pas été plus complète, peut-être aurait-elle été un

document importantpour Naegele, qui a si admirablementdécrit

le bassin oblique ovalaire. Le mouvement de flexion en arrière

du coccyx est bien apprécié par l'auteur, qui dit : « quod non

sine aliquo parturientium cruciatu contingit ». Le 28" chapitre

est consacré à une bonne description de l'os iliaque, qui chez

l'enfant se compose de trois os. Plus tard, unis et réunis aux

autres os, ils présentent « pelvis imaginera ». L'auteur a com"

battu par les raisons les plus solides l'écartement des os pubis

pendant l'accouchement : « risu magis quam reprehensione

dignam illorum sententiam esse, qui ossa hœc in partu laxari

proferre non verentur». La différence entre le bassin dcThomme
et celui de la femme est très bien indiquée par l'auteur, ainsi que

la description de Tensemble des os du bassin qu'on peut regar-

der comme tout à fait remarquable.

Le 16'' chapitre du onzième livre (de visceribus) est consacré

à la description des parties génitalesde la femme, et surtout à celle

de la matrice. Golombus s'efforce de montrer combien est dif-

férent Tutérus de la femme de celui des animaux, que les anciens

anatomistes avaient pris pour base de leurs descriptions. Très

exacte est la description des divers faisceaux musculaires, de la

situation et de la structure de l'orifice utérin, de celle du vagin

qui porte toujours le nom de « cervixuteri ». Les parties géni-

tales externes sont aussi très bien décrites dans toutes leurs dis-

positions, et très nette est la description du clitoris qui est faite

pour la première fois avec cette précision. Le douzième livre

traite « de formatione fœtus et de situ infantis in utero » ce qui

regarde le premier point serait aujourd'hui fort insuffisant, quoi-
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que l'auteur ait constaté maintes choses que ses prédécesseurs

n'avaient pas vues ou n'avaient vues que très incomplètement.

Il décrit le placenta avec beaucoup plus de précision que Vésale

ne l'avait fait, lui, qui a représenté un placenta de chien au lieu

d'un placenta humain. Excellent et vrai est ce que dit Colombus

sur l'action et Putilité du liquide amniotique pendant Taccou-

chement. En général, ces chapitres montrent que Colombus s'était

préoccupé bien plus que ses devanciers de ces questions, qui sont

du domaine de l'obstétricie, soit qu'il ait puisé ses renseigne-

ments chez les sages-femmes, soit dans ses propres observations,

en tant qu'elles avaient été possibles au sexe masculin, à cette

époque. Dans le chapitre, où il est question de la situation du

foetus dans la matrice, il dit qu'il a non seulement observé cette

situation chez des enfants morts, mais qu'il avait extrait des

enfants vivants, et qu'il était ainsi autorisé par ses propres obser-

vations à parler de la situation de Tenfant vivant dans Putérus,

observée sur la nature elle-même. Il indique trois modes de

présentation : ou bien la tête est en bas, c'est le cas le plus fré-

quent, ou elle est en haut, ce qui est rare, ou bien l'enfant est

situé transversalement, ce qui est beaucoup plus rare. Tout ce

que les auteurs ont dit de la culbute de l'enfant dans la matrice

« simiarum instar, seu funambulorumetmimorum » esta reje-

ter comme fabuleux ; Pétroitesse du lieu ne permet pas de pareil-

les évolutions. Parce motif, la situation de Tcnfant dans la matrice ,

est sphérique « in oblongum vertens », et cette description est si

nette que, d'après les vues du jour, il n'y aurait pas à y ajouter la

moindre chose. Il savait parfaitement que dans les présentations

podaliques ou pelviennes la face du fœtus devait être tournée

vers le sacrum de la mère. C'est ainsi que Colombus montre com-

ment des connaissances anatomiques et physiologiques puisées

dans l'expérience pouvaient devenir utiles et salutaires à la pra-

tique de l'art, et que ce n'est que quand la science est sérieusement

interrogée qu'elle peut donner d'heureux résultats par un mutuel

échange d'acquisitions.

Obs. — Très caractéristiques, pour l'époque d'alors, sont les



60 SIXIÈME ÉPOQUE

paroles de Colombus prononcées à l'occasion de la situation de

l'enfant dans l'utérus : oAlii non rem ipsam, sedquod verisimile

cuique visuni est. ita scriptum reliquerunt ; omnes tainen a rei

veritate tam aberrarunt, quam qui maxime ». Qu'on compare
les doctrines de Roessltn et celles d'autres auteurs antérieurs à

notre Colombus : oui la postérité et même la postérité la plus

éloignée peut confirmer la Justesse de ce qu'il a dit ici.

L'édition principale est :
* Realdi Colombi Cremonensis in

almo G}'uinasio Romano anatomici celeben'imi de re anato-

mica libri XV. Venet., ex typogr. Nie. Bevilacquœ, iSdq, in-8°.

(D'après la dédicace de cet ouvrage au pape Pius IV parles fils

de CoLUMBUs, écrite en juin i 55g, le père serait mort cette année
avant Tachèvement de Timpression du livre). Edition in-S",
* Par., 1573.* Francof., ngS, une traduction allemande par

JoANN. Andr. ScHENKurM, mcd. studios., Francof., 1609, in-8°

(le traducteur y a ajouté des figures et des squelettes d'animaux
d'après Volch. Coiter). Haller mentionne encore une édition

de Paris de i562, in-8° (voy. Bibl. anat., I, p. 2x5).

§ 22. — Gabriel Fallope.

Gabriel Fallope (i) jeta un grand lustre sur la chaire d'anato-

mie de Padoue ; il est né à Modène en i522, et mourut en i562.

Pendant les dernières années de sa courte existence, il avait

succédé à Reald. Columbus. Des découvertes précieuses résul-

tent de ses observations anatomiques, dans lesquelles il s'était

efforcé de rectifier les erreurs de Vésale, ou de compléter ce qui

manquait à ses écrits. Très précise est la description des parties

génitales de la femme (p. 192, de l'éd. i56i). Il insiste particu-

lièrement pour qu'on ne prenne plus le vagin pour le col de la

matrice, la dénomination ne répondant pas à la réalité.

Le véritable col de la matrice est cette partie de l'organe à

laquelle se trouve « l'ostiolum illud angusium ». Après cela

Falloppia passe à la description des parties génitales externes,

et cherche à démontrer l'existence de l'hymen, dont la réalité

était niée, avec raillerie, par un grand nombre de contemporains.

(i) Ce nom se trouve écrit de quatre manières : Fallopius, Fallop-
pia par Haller, Fallopio par Hoefer. Biogr. univ. Fallope par Portai.

(F.-J. H.)
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La description de cette membrane est très exacte et conforme à la

nature : la description de l'utérus et de ses annexes estexcellente.

Les ligaments ronds et les ovaires sont bien décrits. Falloppia

porte une attention toute spéciale aux ovaires. Il combat les

idées de ceux qui pensaient qu'il s'y formait une semence ; il n'a

vu que : « vericas aqua vel humore aqueo, alias luteo, alias

vero limpido turgescentes;, » que de Graaf démontra plus tard

être des ovules. Très distinguée est la description des conduits

utérins qui ont conservé son nom, et qu'il avait appelés « uteri

tubas ». Aussi claires, pour son époque, sont ses idées sur les

vaisseaux du cordon ombilical et des membranes, ainsi que sur

la structure de la cavité utérine. Remarquables sont les obser-

vations sur les os du bassin (p. 47), où Fallope, le premier,

soumit les os du fœtus à un sérieux examen.

Obs. — H aller dit de Falloppia dans sa Bibliothèque anat.,

t. I, p. 218 : « Candidus vir, in anatome indefessus, magnus in-

venior, in neminem iniquus, nisi forte in Eustachium, acrem
virum, quem videas neminem tere coœvorum amicum habuisse ».

Les Observationes anatomic. parurent encore du vivant de
l'auteur* Gabr. Falloppii med. mutinensis 0^^. anat. ad Petrum
Mannam cremonensem. Venet., 1 56 1, iii-8° (avec une belle préface
de l'auteur). D'autres éditions sont indiquées par Haller, ouv. c.

* Opéra qiiœ adlnic extant omnia. Francof., 1584, in-8°, qui con-
tiennent lesdites Observ., p. 398. Les Instit. anat. qui se trouvent
imprimées avec les ouv. précéd., doivent avoir été composées
par un élève de Falloppia (voy. Haller, ouv. c, p. 220).

Quelques détails sur la vie de Fallope sont insérés dans
l'écrit intéressant de Georg. Marjine :

* In Barth. Eustachii
tabulas anatomic. comment. Edinb., 175 5, in-8°, p. 1 1 . Voy. aussi
* GiR. TiRABOscHi, Bibliotheca Modenese^ t. II, Mod., 1782,
in-4'J, p. 236, et Lauth, op. c, p. 544.

§ 23. — Barthnlomeo Eiistachi.

Les découvertes du célèbre anatomiste BartholomeoEustachi

ontexercé, à l'époque dont nous parlons,une très grande influence.

Bartholomeo Eustachi est né à Sanseverino près de Salerne, il

fut professeur d'anatomie à Rome et médecin particulier du car-
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dinal d'URBiNO, il pratiqua la médecine pendant toute sa vie et

mourut en 1574, dans un âge très avancé. Il possédait une ins-

truction très étendue, était animé d'un zèle extraordinaire pour

son art; il étudia trèsfructueusement l'anatomie comparée ; le but

principal de ses travaux était de mettre en relief les doctrines de

Vésale, d"en éclairer les points douteux. La science lui doit d'im-

menses découvertes qui furent publiées par son enseignement et

par ses écrits, déjà pendant sa vie, mais dont l'importance réelle ne

fut connue que cent cinquante ans après sa mort, par la publica-

tion de ses célèbres planches d'anatomie ; celles-ci comprennent

toute l'anatomie, et sont le meilleur témoignage de la rectifica-

tion des idées anciennes, des découvertes d'EusTACHi, et du degré

de perfection auquel il avait amené la science. C'est ainsi, que,

pour ce qui regarde la connaissance des organes génitaux de la

femme, taf. XIV, fig. i (dans les anc. édit. t. IV) la situation de

la matrice et les annexes sont parfaitement représentées, les

fibres musculairesqui commencent au vagin, très bien indiquées
;

une attention spéciale est accordée au vagin et à sa structure

(fig. II, III et IV), les connexions de l'utérus avec le vagin, la

configuration de la cavité utérine et de la portion vaginale de

l'utérus sont représentéesdans les fig. III et IV exactementd'après

nature, ainsi que la communication des trompes de Fallope avec

la cavité utérine. Les autres figures de cette planche (V-X) sont

consacrées à 1 ovologie ; la fig. VI représente bien les membra-

nes du foetus humain. Les pi. VII-X représentent des oeufs d'ani-

maux pour éclairer cette étude si difficile à cette époque. Non
moins belle est la planche XIII (anc. Ed. fig. 1), qui représente

les vaisseaux des organes génitaux de la femme, et surtout ceux

de l'utérus (voy. pour cette planche les excellentes explications

de Martine, ouv. c.
, p. 102 et suiv.). De précieuses observations

sur le sacrum et le coccyx se trouvent dans le livre « Ossium

examen », qu'EusTACHi a écrit essentiellement pour défendre

Galien contre les reproches injustes de Vésale. Enfin aux grands

mérites d'EusTACHi il faut ajouter, d'après le dire d'ANTOiNE

Severinus (voy. la lettre de Lancisi sur les tab. anat.), le mérite
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d'avoir été le premier qui ait pratiqué ses dissections sur les

cadavres de ceux qui étaient morts à l'hôpital.

Obs.l. — Sur EusTACHi, voy. Lauth, ouv. c, p. 547. Portal, I,

608. Parmi les anciens auteurs, G. Martixe Ta très bien apprécié
dans : Proleg. commentât', et dans les lettres de Lancisius,
FoNTANUs et de Morgagni, dans les lettres qui sont imprimées
en tête des planches anatomiques, où sont mis en relief les

mérites du grand anatomiste.
Voy. * Barth. Eustachii sanctoseverinatis medici ac philoso-

phi opiiscula medica. Venet., 1564, in-4°. ' Lugd. Batav., 1707,
in-8° (Edition soignée par Boerhaave).

Obs. II. — Les planches importantes d'EusTACHi ont été publiées
par Lancisi en 17 14, après qu'elles furent retrouvées par lui et

Clément XI. (Voy. la lettre de Lancisi déjà citée.; Dans la préface
de ses Opiisciiloriim. Eustachi dit ces paroles : « Factum est, ut
sex et quadraginta tabulas eeneas, in quibus haec nostra diligen-
tia apparere facile possit, propediem sim editurus. Quod certe

multo prius fecissem. ni-i et ingravescente jam œtate, et vehe-
mentissimo articulorum dolore, quo studia retardantur, atque
fortunarum mearum imbecillitate, quae ne tantum opus aggrede-
rer ad imprimendum deterruit, fuissem prohibitus : voluntas
certe non defuit, et animi ad id agendum propensio ».

Les planches suivantes sont à noter ici :

Tabiilœ anatomicœ clarissitni viri Barthol. Eustachii, quas
e tenebris vindicata et Clementis XI, pontif. maxim. tnunifi-

centia dono acceptas prœfatione notisqiie illiistravit Joh. Mar.
Lancisius intimus cubicularius et archiaier pontiticus. Rom.,
1714. in-fol. * Colon. Allobrog., 1716, in-fol. (soignée par
Magnetus comme supplément du * Theatrum anat., Genev..
1716, une troisième édition :

' Amstelaedami, 1722. in-fol.,

une édition italienne a été soignée par Gaetano Petrioli.
Rom , 1742, in-fol. (Lauth).
Une édition remarquable avec de nouvelles explications et

planches doubles, dont l'une donne les contours avec des chif-

fres, est celle de * Bern. Siéger. Albini. Explicatio tabulât' ana-
tomie, Barth. Eustachii, Acced. tabuler editio nova Leid Bata-
vor., 1742, in-fol. Une moins belle édition est celle de Andr.
Maximinus. * Rom., 1783, in-fol.

Très précieux, et indispensables pour l'intelligence, sont les

commentaires de Georg. Martine dont nous avons parlé (| 22).

Edimb., I 755, in-8''.

Obs. III. — Sur les travaux de l'Ecole anatomique italienne
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en général voy. :
* Girol. Tiraboschi, Storia dclla letteratura

italiana, t. VII, part., 2, Moden, 1778, in-4% p. i et suiv.

§ 24. — Progrès de Vanatomie en Allemagne.

Les progrès considérables dans l'anatomie, réalisés par l'école

italienne, ne sont pas restés sans effet en Allemagne. Pendant

longtemps on s'v tint aux enseignements de Mondini, dont les

descriptions incomplètes et inexactes n'ont pu être modifiées

par les commentaires de Berenger de Carpi (§ i5), qui renfer-

maient une quantité de choses étrangères noyées dans une fati-

gante prolixité peu faite pour instruire. Léonard Fuchs (vûy.§ 7),

avait déjà en i55i essayé de donner à ses compatriotes des

notions d'une anatomie meilleure, qui partout avait été appré-

ciée. Il avait en vue surtout les doctrines de Vésale, et, dans la

préface de son livre, il avait donné des extraits de ce célèbre

anatomiste, « ut lecioribus ad facilius intelligendos Vesalii com-

mentarios viam aliquam parareni «. Le troisième chapitre du

quatrième livre traite de la matrice et des autres parties géni-

tales de la femme ; dans le quatrième chapitre, il examine ce

qui appartient au fœtus renfermé dans la matrice. Il faut rap-

procher de FucHS VoLCHER CoiTER (né en i534), élève de

Fallope et ami d'EusTAcm, qui vécut plus tard à Nuremberg

et y enseigna l'anatomie. Son ouvrage publié à Nuremberg

(1572) comprend l'anatomie sous forme de tableaux, et d'esti-

mables documents sur la formation des os (Ossium tum humani

fœtus adhuc in utero existentis, vel imperfecti abortus, tum

infantis dimidium annum nati brevis historia, etc.), et sur la

formation du poulet dans l'œuf (de ovorum gallinaceorum

generationis primo exordio progressuque et puUi gallinacei,

creationis ordine). En général il s'occupe beaucoup d'anatomie

comparée dont il avait appris les fondements dans ses rapports

avec Ulysse Alduovandi en Italie. Félix Plater né à Baie en 1 536,

et, en i557 médecin et professeur dans cette ville, publia une
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anatomie complète, en trois livres dont les deux premiers don-

nent les indications nécessaires, sous forme de tableaux, et dont

le troisième contient un grand nombre de figures et d^explica-

tions. Il faut nommer également Salomon Alberti (né à Naum-
bourg en 1540), professeur de philosophie et d'anatomie à

Wittemberg, plus tard médecin à la cour de Dresde. Son livre

d'anatomie a paru à Wittemberg en 1 585, il s'y trouve des figu-

res, gravures sur bois grossièrement faites, mais cependant

intelligibles. Gaspard Bauhix se distingua entre tous (né à Baie

en 1 56o). Il fit ses études à Padoue et à Paris, et apprit plus tard

l'anatomie et la botanique dans sa ville natale. Dans une série

d'écrits (depuis i588), il traita de la structure du corps humain

avec beaucoup de précision et d'érudition. Il ajouta à ses ouvra-

ges postérieurs des figures qu'il emprunta à ses devanciers, et

(^u'il reproduisit sur une plus petite échelle. Nous devons aussi

à Bauhin une collection d'écrits gynécologiques qu'il publia

sous le nom de « Gynaecia », et une traduction latine, de

l'écrit de Rousset sur « l'enfantement césarien », auquel il

ajouta un supplément (voy. plus bas | 49).

Obs. — Les écrits des auteurs allemands que nous venons de
nommer sont les suivants :

* Leonh. Fuchsii de humani corporis fabrica cpitomes pars
prima et altéra. Lugd., i55i et i555, in-8 (aussi in 0pp. * Fran-
cof., 1604, in-fol.).

* Externalium et internarum principalium humani corporis par-

tium tabiilœ atqiie anatomicœ exercitationes observatioyiesque

variœ, novis diversis ac artijiciosissimis Jiguris illustratœ., etc.

auctore Volchero Coiter Frisio-Grœningensi. Norimb., 1573,
in-fol.

* Fel. Plateri de corporis humani structura et usu libri III.

Basil., i583, in-fol. (voyez aussi ses Quœstions physiologie^ qui

sont contenues dans sa * Praxis medica. Bas., 1625, in-4°, et aussi

imprimées dans Skver. Pineau de virginitatis notis.
* Historia plerarumque partium humani corporis mcmbratim

scripta, et in iisiim tyronum retractatius édita a Salom. Alberto
Vitaeb., i585, in-8.

* Casp. Bauhini de corporis humani partibus externis tractatus.

Basil., i588, in-8°. * E]usd. Jnstilutiones anatomicœ corporis vi^

rilis et muliebris historiam exhibentes. 1604, in-8°.

SIEBOLU-HERRGOTT. II — 5
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* Ejiisd. Theatrum anatomicum novis fîgiiris œneis illustra-

tum et in liicem emissum opéra etsumptu Theod de Buy. Francof.

ad M., i6o5, in-S"., 1620, in-4°.

§ 2 5. — État de Vanatomie en France.

En France aussi les anatomistes s'efforçaient de perfectionner

leurs connaissances, dans ce XVI" siècle si favorable à leurs

études.

Nous avons déjà mentionné plus haut (§ 20) les travaux

d'ETiENNE à Paris, et bien qu^ils ne sauraient être comparés à

ceux qui furent entrepris plus tard, ils peuvent être considérés

comme une préparation à d'autres progrès qui devaient être réa-

lisés en France, quoiqu'ils n'aient pas acquis une importance

qui permette de les mettre en comparaison avec les travaux des

anatomistes de l'Italie. Comme professeur d'anatomie il est juste

de ne pas oublier Rondelet, né à Montpellier en iSoj et mort

dans la même ville en 1 566. Il faut citer son zèle infatigable pour

cette branche, zèle qu'il a su inspirer avec le plus grand succès

à ses nombreux élèves. Malheureusement ses trop grandes occu-

pations lui laissaient à peine le temps de poursuivre ses recher-

ches, et de les consigner dans des écrits. Ses nombreux manus-

crits d'anatomie et de physiologie n'ont pas été suffisamment

achevés pour qu'on ait pu les faire imprimer; il ne publia, pen-

dant sa vie, qu'un seul travail sur les poissons. Par contre, André

DU Laurens, également professeur d'anatomie à Montpellier

(mort en 1609), a publié un grand ouvrage d'anatomie dont le

mérite ne répond pas à l'ampleur des démonstrations. Dans le

septième livre « de partibus generationi dicatis » l'auteur donne

une compilation des anciennes et des plus vieilles doctrines,

sans faire profit des découvertes de l'époque ; le même reproche

s'adresse au livre huitième qui traite « deformatione fœtus, vita

et partit ». Plus important était l'enseignement de Severin Pi-

neau qui, depuis plus de 3o ans, professait l'anatomie à Paris,
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comme doyen du Collège des chirurgiens, et qui mourut en 1619.

Son livre Sur les signes de la virginité, publié en iSqj. témoigne

de son zèle pour la science, il renferme plusieurs doctrines qui

se rapportent à l'obstétricie, et mérite une considération dont

noui nous occuperons dans la période prochaine. Un Elenchus

de Tanatomie a été publié par Barth. Chabrol^ anatomiste à

Montpellier, en 1602 ; livre très utile à cette époque. L'auteur y
a ajouté diverses observations d'anatomie pathologique.

Obs. 1. — L'ouvrage de Rondelet a été très estimé à son
époque.

* GuiL. R0NDELETTI de piscibiis marinis^in quibiis verœpiscium
effigies expressœ siint. Lugd., i554, in-fol. Une biographie éten-
due de Rondelet, avec l'indication des écrits qu'il a laissés, se

trouve dans :
* Laur. Jouberti 0pp. latin, tom. sec. Francof.,

1599, in-fol., p. i5o et suiv. Dans la liste des manuscrits qui,

après la mort de Rondelet, ne furent pas publiés se trouvent

(p. i56) les suivants qui montrent que l'auteur n'était pas resté

étranger à la gynécologie : De impedimetitis generationis ; de
affectibiis gravidce, parturientis et piierperœ : de affectibiis piie-

rorum. Les œuvres réunies Opp omnia medic, ont été pu-
bliées par J. Croquerus. ' Gentv.. i685,in-8°.
Voy. sur Rondelet encore " J. Astruc, Mémoires pour servir

à l'histoire de la Faculté de Montpellier. Paris, 1767, in-40

p. 236.

Obs. II. — L'anatomie de du Laurenss eu un grand nombre
d^éditions

;
par exemple :

'^ Andr. Laurenth historia anatomica
hiimani corporis partes singiilas uberrime enodans. etc. Francof.

,

161 5, in-S'' (voy. Haller, .Bz'è/. anat., I, 271). * Astruc, ouv. c,
p. 247.

Obs. III. — La première édition de Touvrage de Sev. Pineau
porte le titre suivant :

Severini Pinaei Carnutensis Parisiis in chiriirgia mag. I.

Opusculum phj'siologum et anatomicum in duos libellos distinc-

tiim, in quibus primum de integritatis et corruptionis virginum
notis. deinde de graviditate et partu naturali mulierum in que
ossa pubis et iliiim distrahi, dilucid, tractatur. Paris, 1 597, in-8<*.

Plus tard on publia un grand nombre d'éditions (voy. plus loin

§ 54), Voy. sur Pineau: * Recherches critiques et historiques sur
l'origine, sur les divers états et sur les progrès de la chirurgie en
France. Paris, 1744, in-4'', p. 555.
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Obs. IV. — 'AX-iaor,Tov àvaToat/.ov Jioc est tinatomes elenchus accura-

tissimus.omnes hiimani corporis partes., ea quœ soient secari mé-

thode, dclincans, accessere osteologia observationcsque medicis

jiixta et chirurgis penitiles, aiictore Bartholom. Cabrol, 1604,

in-4°. Voy. * Astruc, ouv. c.
, p. 66, où il dit de Cabrol qu'il lui

a été donné le titre de « Dissecteur » ou « anatomiste royal »

par le duc de Montmorenci.

§ 26. — Conclusions.

Les efforts pour étendre la connaissance de la structure et des

fonctions du corps humain ne pouvaient manquer de devenir

protitables aux diverses branches de l'art de guérir ; à ce titre, le

' XVP siècle mérite d'être appeléle siècle bienfaisant de l'anatomie.

C'est à la chirurgie surtout que fut profitable l'anatomie enrichie

et transformée. Grands furent les progrès qu'elle réalisa dans la

seconde partie du siècle, grands surtout en France, où existait

pour cette branche une grande prédilection due à des circonstan-

ces intérieures et extérieures. Comme Tobstétricie exercée par

les hommes restait une partie intégrante de la chirurgie, on

pouvait s'attendre à la voir participer aux progrès de la chirurgie,

puisqu'elle partageait le sort de sa dominatrice. C'étaient les chi-

rurgiens qui allaient essayer de lui donner une direction meil-

leure, de perfectionner ses moyens d'action et d'en inventer de

nouveaux, restreints naturellement à la partie mécanique, où ils

étaient appelés à agir; en attendant, ce domaine devait aussi

s'agrandir peu à peu. Dans l'intervention dans les cas graves,

l'action à exercer allait se baser sur la cause de l'anomalie qui

la rendait nécessaire, celle-ci devait être recherchée, et cet

ensemble allait être exposé dans des écrits spéciaux. C'est ainsi

que l'extérieur et l'intérieur de l'art devaient se modifier profon-

dément. L'historien est donc autorisé à dater de là une époque

nouvelle, d'autant plus intéressante, qu'elle établit une conti-

nuité entre le passé et l'avenir. L'ardeur pour l'art, qui date de

cette époque, ne devait plus s'éteindre, mais grandir sans cesse et

préparer à cette partie de l'art un sort meilleur.
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DEPUIS LE RÉTABLISSEMENT DE LA VERSION SUR LES PIEDS PAR AMBROISE

PARÉ, jusqu'au premier TRAVAIL SCIENTIFIQUE SUR l'oBSTÉTRICIE

PAR HENRY DE DEVENTER, ET l'iNVENTION DU FORCEPS. DEPUIS

LE MILIEU DU XVl" SIECLE (l 55o) JUSQu'a LA FIN DU XVIl" SIECLE.

,^ 27. — État florissant de la chirurgie en France.

Si l'historien est obligé de chercher sur le sol de la France le

germe des progrès qui ont transformé l'obstétricie, cela tient à

l'éclat dont, à cette époque, a brillé dans ce pays la chirurgie, à

laquelle le sort de l'obstétricie était enchaîné. Pendant le

XVI^ siècle, la chirurgie avait pris en France un brillant essor,

qui se préparait déjà dès le XIII« siècle. Il s'était formé sous la

Présidence de Jean Pitard un collège spécial de chirurgie, placé

sous le patronagedes saints Cosme et Damien. En 1295 Lanfranc

expulsé de Milan, se réfugia à Paris, et se fit admettre comme
membre de ce collège, dont plus tard devait sortir la première

Académie de chirurgie qui devint célèbre dans le monde entier.

En I 3 1

1

, Philippe le Bel éleva le collège Saint-Côme à la hau-

teur de la faculté de médecine, en lui assurant l'égalité des pri-

vilèges. Si la faculté était toujours en guerre avec le collège,

pour se venger de ses empiétements, et de ce qu'elle regardait

comme des usurpations, elle ne put empêcher, ni ses progrès,

ni son éclat. En 1545, elle obtint par l'entremise de Vasseur, le

premier chirurgien de François ler, comme compensation, un

décret qui assimilait le collège à une École, lui octroyant le

droit de faire des Docteurs en chirurgie. Cette faveur fut loin
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démettre tin aux anciennes disputes ; le collège était toujours

en guerre avec la faculté, mais sa renommée était définitivement

fondée; en iSjg, les difficultés furent momentanément apla-

nies par un décret du pape Grégoire XIII qui reconnut aux

chirurgiens de Paris les mêmes privilèges que ceux dont

Tuniversité jouissait depuis longtemps.

Obs. — Sur la fondation du collège de chirurgie par Jean

PiTARD, et son sort ultérieur, voy. :
* Recherches crit. et hist. sur

Vorigine, etc. de la chirurgie en France. Paris, 1744, in-4'', p. 3/
et suiv. Les relations entre la faculté de médecine et le collège des

chirurgiens de Paris sont exposées dans Touvrage plus ancien de
* E. V'.KSQvw.R, Recherches, etc. Paris, i665, in-8% p. 817 et suiv.

Trèsimportante,pourrhistoirede lachirurgie, est Tlntroduction

de Malgaignk à son édition d'A. Paré. Paris, 1840, t. I, p. xv.

« Histoire de la chirurgie en Occident du VP au XVI'' siècle. »

Ce Précis d'histoire, admirablement fait, contient une foule d'in-

dications précieuses et sûres.

§ 28. — Uobstétricie, partie de lachirurgie.

Les médecins de cette époque ne se souciaient pas d'une

branche de l'art dont l'exercice était entre les mains des femmes;

tout au plus prescrivaient-ils quelques remèdes dans des cas au-

dessus de la compétence des femmes, mais ils ne pratiquaient

pas les accouchements; quand la main ou un instrument devait

intervenir, ils refusaient leur assistance. Cette intervention était

abandonnée aux chirurgiens, et ceux-ci prêtaient toute leur at-

tention à une partie, qu'ils s'approprièrent plus ou moins com-

plètement, selon le degré de perfection à laquelle ils étaient par-

venus ; bientôt il y eut parmi eux des hommes qui s'y adonnèrent

exclusivement avec le meilleur succès. La séparation tranchée

entre les médecins et les chirurgiens, entretenue en France par

des disputes continuelles, qui avaient placé les deux vis-à-vis les

uns des autres dans un antagonisme hostile, avaient éloigné de

l'obstétricieles médecins, qui l'abandonnèrent exclusiveme ntaux
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chirurgiens, ce qui nécessairement a dû entraîner le perfectionne-

ment de la partie opératoire qui allait servir de base à de nou-

veaux progrès. L'action des sages-femmes n'en fut pas diminuée,

elles n'appelaient à leur secours les chirurgiens que dans les cas

d'absolue nécessité, mais ces derniers étaient mieux préparés à

l'accomplissement de ce qui était demandé. C'est avec raison

qu'on a nommé époque chirurgicale celle, où des hommes étaient

ainsi appelés ; il a fallu une longue série d'années, et des circons-

tancestoutes spéciales, pour faire disparaître ce nom, et affran-

chir cette intervention de toute immixtion étrangère. En atten-

dant, un premier pas était fait, pour mettre entre les mains des

hommes une branche de l'art, qui allait pouvoir répondre à

toutes les exigences, et se perfectionner de plus en plus.

Obs. — La longue période de temps, pendant laquelle cette

branche resta entre les mains des chirurgiens, est facile à préci-

ser, puisque, dans la première moitié du dernier siècle, cette

branche de l'art était enseignée par des chirurgiens. Entre autres
à Helmstadt, par Heister, qui comprend l'obstétricie dans son
grand traité de chirurgie (1719). Voy. plus loin § 147.

I 29. — Etat de l'obstétricie.

C'est dans un triste état, qu'avaient reçu l'obstétricie des mains

de leurs devanciers, ceux qui se sentaient le courage de se livrer

à son étude. Les moyens qu'on employait dans les cas difficiles

ne consistaient le plus souvent qu'en moyens destructeurs de

l'enfant. Bien que la version sur les pieds ait été employée quel-

quefois, comme une ressource, pour terminer l'accouchement,

dans les présentations vicieuses, elle n'avait pas l'assentimentgé-

néral, la version sur la tête conservait la préférence générale et

devait bien souvent conduire à la cruelle nécessité du sacrifice de

l'enfant. A joutez à cela que la question : d'autres secours sont-

ils nécessaires ?était posée par les sages-femmes elles-mêmes, qui

ne devaient pas être pressées d'appeler les hommes à leur aide
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pour faire ce qu'elles déclaraient être de leur compétence; elles

devaient préférer tout essayer, avant de faire ainsi l'aveu de leur

impuissance. Il n'est donc pas étonnant, que ceux qui allaient se

vouer à la pratique des accouchements, aient entrevu alors un

cercle d'action très étroit, puisqu'ils ne pouvaient avoir une idée

de l'œuvre complète de la nature, par l'observation de ses procé-

dés dans les cas ordinaires, puisqu'ils n'étaient appelés à traiter

que les cas anormaux. L'obstétricie ne se trouvait donc pas, dans

lapremière moitiéduXVI*= siècle, dans un état meilleur qu'avant

J. Chr. ; mais l'ardeur pour la science, qui se manifestait dans

toutes les branches des connaissances, dont les progrès en ana-

tomie et en chirurgie sont un si brillant témoignage, se lit sentir

aussi d'une manière bienfaisante dans l'obstétricie et suscita des

progrès qui, peu considérables au début, devaient se développer

plus tard.

§ 3o. — Rétablissement de la version podalique.

Dans les circonstancesque nous avons exposées, le commen-

cement d'une amélioration dans l'obstétricie devait se faire dans

le domaine de la médecine opératoire, car le reste demeurait

fermé aux investigations des médecins d'alors. Il s'agissait

de trouver une méthode qui put amener vivant un enfant,

dans les cas, où la vie de la mère et celle de l'enfant étaient en

danger. On n'inventait pas un moyen nouveau, mais on rentrait

dans une voie déjà suivie depuis des siècles (Gelse, Soranus,

AÉTius), mais qui avait été abandonnée d'une manière incroya-

ble, et dans laquelle on retrouvait le salut, que les méthodes

opératoires actuelles étaient impuissantes à donner. La con-

fiance en la version céphalique avait faibli au commencement du

X"VI"siècle, comme le montrentles doctrines de Roesslin, et on

voit poindre l'idée de préférer amener les pieds pour extraire

l'enfant ; mais celui qui le premier se prononça sûrement et posi-

tivement pour ce mode opératoire, fut un chirurgien français,
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Ambboise Paré, dans un écrit qu'il publia en 1 55o. Il mérite l'hon-

neur d'être nommé le restaurateur de la version pelvienne, bien

qu'il dise lui-même que cette opération ait été pratiquée par

d'autres chirurgiens de Paris, s'occupant d'accouchements, avant

qu'il eût publié son écrit. Dix ans après sa publication, Pierre

Franco reproduisit l'écrit de Paré dans son « Traité des hernies »

(i56i; sans en nommer l'auteur, et s'est rendu ainsi coupable

d'un honteux plagiat, dont pendant, longtemps le soupçon a pesé

sur la mémoire de Paré. La voie ouverte par Paré fut suivie par

son élève Guillemeau, déjà peu après que le maître avait exposé

en peu de mots la méthode (i55o), et après 1573, où ill'exposa

plus longuement et comme il convenait à son importance,

l'appuyant par des faits tirés de sa pratique si riche. L'influence

de ces hommes sur cette méthode, devait être d'autant plus

grande, que leurs écrits furent répandus par des éditions qui se

succédaient sans intervalle, et qui ne pouvaient laisser refroidir

le zèle qu'elles avaient allumé.

§ 3i. — Ambroise Paré.

C'est avec pleine Justice qu'AMEwoisE Paré mérite le nom de

grand restaurateur de la chirurgie au XVI° siècle. Une vie longue

et très occupée lui avait donné de nombreuses occasions d'ac-

quérir l'expérience nécessaire qui devait servirde base à ses doc-

trines
;
pendant sa vie il fut apprécié comme il le méritait. Né à

Laval, dans Tancienne province du Maine, au commencement

du XVI^ siècle (i5io), il s'était adonné de très bonne heure à la

basse chirurgie, après quoi, il se rendit à Paris pour étudier sous

la direction des chirurgiens de St-Cosme, puis il passa trois

années à THôtel-Dieu comme élève
; il se fit ensuite recevoir

comme maistre barbier-chirurgien, et il s'établit à Paris. Il prit

du service, en qualité de chirurgien, pendant les guerres que

François P'" (i5 i 5- 1547) et Hi;nri II (i 547-1559) firent en Italie ;

en 1545 il publia son ouvrage célèbre sur les blessures par
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armes à feu, dans lequel il enseigna à les traiter plus conve-

nablement qu^on ne Pavait fait jusqu'alors.

En i552 il fut admis parmi les « Chirurgiens ordinaires du

Roi », et, le 1 8 décembre i 554, '^ ^^^ nommé maître en chirurgie

par le collège St-Cosme. Après la mort de Henri II (i SSg) sous

François II, il conserva ses fonctions à la cour
;
peu de temps

après être monté sur le trône, Charles IX (i 560-1574) lui con-

féra la dignité de premier chirurgien du Roi, et sous son succes-

seur Henri III (1574- 1589) il conserva cette fonction, à laquelle

on ajouta le titre honorifique de « conseiller ». A. Paré mourut

le 20 décembre i 590 peu après que Henry IV était monté sur le

trône.

Ainsi se termina cette vie longue de 80 ans, consacrée à la pra-

tique heureuse de Tart et à la culture de la science, honoré d'une

considération universelle.

Parmi les nombreux écrits de Paré, il en est quelques-uns qui

se rapportent à Pobstétricie. Regardant celle-ci comme une par-

tie de la chirurgie, il lui a consacré une exposition étendue.

La considération personnelle dont Paré e'tait honoré contribua

beaucoup à resserrer encore les liens qui unissaient la chirurgie

à l'obstétricie. L'influence des opinions de ce grand chirurgien

devait être considérable sur les doctrines obstétricales, et main-

tenir la forme extérieure de celles-ci dans l'état qui vient d'être

indiqué. Dès lors, on regardait la France comme le berceau de

l'obstétricie, et de ce pays ses doctrines se répandirent au loin,

notamment en Allemagne. Les progrès accomplis dans la chi-

rurgie devaient nécessairement éveiller l'attention sur l'obs-

tétricie qui lui était si étroitement unie. C'est de ce point de vue

qu'il faut apprécier les doctrines de Paré, pour porter un juge-

ment équitable sur l'influence qu'il a exercée sur l'histoire de

notre art.

Obs. I. — Sur Paré et sa vie, voy. les recherches nouvelles de
J. F. Malgaigne « Œuvres complètes d'AiviBRoiSE Paré, revues et

collationnées sur toutes les éditions, avec les variantes, orn. de
21 y planches et du portrait de l'auteur; accomp. de notes hist.
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et crit. etprécédées d'une introduction sur l'origine et les progrès
de la chirurgie en Occident du sixième au seizième siècle, et sur
la vie et les ouvrages cIWmbr. Paré, t. I, II, III. Paris, 1840-41.

Voy. encore : Ambroise Paré d'après de noiiv. docum. découv. aux
Arch. nationales, et des papiers de famille, etc. par le D'" de Paulmier
av. un portrait inédit. Paris, i8S5, in-S'\ (F.-J. H.)

Obs. II. — Malgaigne met en doute l'anecdote si souvent
racontée, que Charles IX aurait caché son chirurgien Ambroise
Paré dans son cabinet, pendant la nuit du massacre de la St-

Barthélemy (24 août 1572), parce qu'il était huguenot, pour le

soustraire aux coups des assassins ; en tout cas, la narration
montre en quelle estime se trouvait Paré auprès de son souve-
rain, puisque le motif de cette action était de le cacher pour le

sauver, puisque, disait-il : « il n'était raisonnable qu'un, qui pou-
vait servir à tout un petit monde fut ainsi massacré ». Mém.
de BouRDEiLLE S. DE Brantome, t. IV. Leyd., 1666, in-S", p. 9.
* Ed. Lahaye, 1740, IX, 427.

§ 32. — Obstétricie de Paré.

Les doctrines obstétricales, que Paré a consignées dans ses

écrits, se rapportent à l'anatomie et à la physiologie des organes

génitaux de la femme, et aux moyens que le chirurgien devra

employer, quand ses secours seront invoqués, dans les cas où la

nature ne suffit pas à accomplir son œuvre. Ces doctrines per-

mettent de jeter un coup d'œil sur la pratique de l'obstétricie du

temps de Paré, et sur les moyens qu'elle employait. Ces docu-

ments ont d'autant plus de valeur, qu'il ressort de nombreux pas-

sages, que l'auteur avait exercé lui-même cet art. L'écrit le plus

ancien de Paré remonte à 1 5 5o, il ne constituée unécrit anatomi-

que qu'un supplément, qui a pour objet l'accouchement ; le se-

cond remontée i573, et il s'étend plus longuement sur l'obstétri-

cie, dans le sens le plus large du mot. Dans ce dernier écrit, Paré

commence par exposer ses recherches sur le sens génital et la

conception, il décrit les modifications qui surviennent à la

matrice après la conception, et il traite de la formation du fœtus
;

quand celle-ci est assez avancée, et que le fœtus a besoin d'une
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nourriture plus considérable que celle que la matrice peut lui

fournir par le cordon ombilical, il devient inquiet, se remue

beaucoup, et cherche à abandonner le lieu où il se trouve
; il en

résulte que la matrice, qui s'était développée de plus en plus, ne

peut pas le contenir plus longtemps, la poche qui le renferme se

rompt et il est expulsé. Particulière à l'auteur est la doctrine du

relâchement des moyens d'union des os iliaques avec le sacrum

pendant l'accouchement, ce fait aurait été constaté par l'autopsie

d'une femme, qui avait succombé peu après le travail. Il nie, par

contre, l'élargissement de la symphyse pubienne adoptée par

beaucoup d'auteurs. Dans la description des situations du fœtus

dans la matrice, Paré a suivi celle de ses devanciers, il admet

dans son livre les figures données par Roksslin ;
mais il base

aussi ce qu'il dit sur des autopsies de femmes enceintes et sur

l'examen de femmes en travail.

La vieille doctrine hippocratique. sur la vitalité plus grande

des enfants nés à 7 mois que celle des enfants de 8 mois, est

adoptée par lui. Il flrfme? aussi les accouchements tardifs jusqu'au

commencement du onzième mois (solaire).

Pour faciliter le travail, il prescrit des onctions, avec des corps

gras, sur les cuisses, la région pubienne, le périnée et les parties

génitales ; il prescrit aussi le port de ceintures pour soutenir le

ventre et la matrice, faites avec de la peau de chien, et il conseille

des bains chez les primipares. Les accouchements sont divisés

en : i) naturels et faciles, quand la tête se présente, et quand

Taccouchement arrive au terme; 2) ceux qui se rapprochent

de l'accouchemeut normal, quand l'enfant se présente par les

pieds, et arrive un peu en avant ou un peu après le terme ; 3) en

accouchements difficiles ou contre nature, quand l'enfant se pré-

sente par d'autres parties que celles qui viennent d'être dénom-

mées. Les accouchements parla tête ou les pieds sontdu domaine

des sages-femmes, dans les accouchements de la troisième classe,

on devra faire la version sur les pieds; si on ne réussit pas, un

chirurgien habile devra être appelé. Les conseils que donne

Paré aux sages-femmes, pour les accouchements de leur ressort,
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sont pour la plupart judicieusement choisis et exposés, ils se

rapportent à la situation à donner à la parturiente pendant le

travail
; et à la manière de rendre profitables les douleurs , à la

section du cordon et à la délivrance. Il indique, comme position

la plus favorable, l'attitude dans le lit à moitié assise et à

moitié couchée, oii le dos est appuyé et la région sacrée un peu

élevée, les extrémités inférieures fléchies de façon que les talons

s'appuient sur les fesses. L'auteur prémunit avec raison contre

une coopération prématurée aux contractions, il recommande

d'attendre le terme opportun, où les elîorts sont spontanément

mis en jeu, et de fermer alors la bouche et le nez. L'observation

lui a appris que. quand, dans la présentation céphalique, Tenfant

nait enveloppé des membranes intactes (coiflé), c'est aussi une cir-

constance avantageuse pour la mère. Quant à la conduite à tenir

par la sage-femme après la naissance de l'enfant, l'auteur recom-

mande d'extraire de suite le placenta et de ne faire qu'alors la sec-

tion du cordon ; il recommande expressément de ne pas faire la

section plustôi. Si lasortie dudélivre devaittarder, lasage-femme

en ferait l'extraction. Les règles à suivre pour rompre les adhé-

rences du placenta avec l'utérus sont bien nettement exposées.

Les prescriptions qui suivent ont trait à la nourriture de l'en-

fant après la naissance, au choix d'une nourrice, à son hvgiène,

au sevrage, et aux règles à suivre lors de la dentition.

Obs. I. — Le reproche de plagiat, au préjudice de Franco, a

pendant de longues années pesé sur la mémoire d'AMBR. Paré.
C'est à Raige-Delorme qu'appartient l'honneur d'avoir exonéré,
de ce grave reproche, cette mémoire vénérée, et d'avoir démon-
tré que Franco a été le plagiaire. Malgaigne a mis les pièces du
procès sous les yeux du public, en faisant connaître toutes les

éditions des œuvres partielles de Paré, publiées bien longtemps
avant les œuvres complètes, qui étaient, presque seules connues
du public.

Pare a publié deux livres qui ont trait à l'obstétricie, le pre-
mier en i55o, annexé à un livre d'anatomie; il a pour titre :

Briefve collection de Vadministration anatomique : avec la

manière de conioindre les os : Et d'extraire les enfants tant mors
que uiuans du ventre de la mère, lorsque nature de soy ne
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peult venir à son effet. Composé par Ambroise Paré, maistre

Barbier, chirurgien à Pans. A Paris, En la boutique de

Guillaume Cauellat, libraire iuré, à l'enseigne de la Poulie

grasse, devant le collège de Cambray, i55o. Avec priuilège

du Roy.
La partie qui a trait aux accouchements ne commence qu'au

fol. 89, et le volume en a 96. C'est celle que Franco a publiée en

i56i dans son Traité des hernies. Malgaigne n'en a connu que
deux exemplaires : Pun, très bien conservé, à la bibliothèque

Mazarine où il porte le n° 29,707; l'autre appartenait à M. le

D"' Champion de Bar-le-Duc. Ce traité se trouve reproduit dans
l'édition de Malgaig., t. II, p. 623.

Le second livre d'accouchements publié par Paré est bien plus

considérable, il a pour titre : Deux livres de chirurgie; I De la

Génération de l'homme, et manière d'extraire les en/ans hors du
ventre de la mère, etc. IL Des monstres tant terrestres que ma-
rins avec leurs portrais, etc. par Ambroise Paré, premier chirur-

gien du roy et juré à Paris. A Paris. Chez André Wechel,
073, in-S** (5i9 p.) (Ed. de Malg., t. IL p. 633). On voit

combien les accouchements sont mêlés à la chirurgie.

Obs. II. — Ce qui a été exposé permet de jeter un coup d'oeil

intéressam sur le cercle d'action des sages-femmes de cette époque;
on peut y taire d'intéressantes comparaisons. Il était certaine-

ment dans l'intention de Paré de taire connaître aux chiruigiens,

auxquels son livre était destiné, la délimitation de leur action

vis-à-vis de celle des sages-femmes ; et de leur montrer dans
quelle direction l'éducation de ces dernières devait être perfec-

tionnée. On voit qu'elle l'était fort peu, par une adresse aux
sages-femmes jointe au premier livre (i55o) où il est dit : « Les
obstetrices matrones, soy disans sages-femmes », ce qui laisse

poindre une amère ironie.

§33. — Médecine opératoire obstétricale de Paré. Version podaliqiie

daprcs son premier écrit (i5 5()) (suite).

Les moyens à employer par le chirurgien dans l'accouchement

difficile sont, d'après ce qui a été dit plus haut, décrits par Paré

dans son écrit de 1 5 5o ; en tête se trouve la version sur les pieds.

Il dit : " Maintenant fault dire en brief la manière, qu'avons

observée plusieurs fois Thierry de Nery et Nicole Lambert,
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maîtres barbiers et chyrurgiens deceste ville de Paris, touchant

rexiraction des enfans tant mors que viuans hors le ventre de

la mère ».

Si des chirurgiens ont pratiqué l'opération que Paré va décrire,

il reste néanmoins à Paré l'honneur d'avoir fait connaître une

opération qui, si elle n'était pas absolument nouvelle, allait avoir,

pour robstétricie,une importance capitale, et reprendre, à dater

de ce moment, le rang quilui appartient. Paré est le premier qui

ait recommandé la version sur les pieds dans une présentation

crânienne aussitôt qu'il est nécessaire de terminer l'accouche-

ment artificiellement, et il donne parfaitement à entendre qu'il n'a

reconnu cette opération que comme un moyen d'extraire l'en-

fant (i): la tête sera repoussée doucement, on attirera d'abord un

pied, on appliquera un lacs au-dessus des malléoles, puis on

cherchera l'autre pied qui sera aussi attiré
;
pendant qu'on fera

des tractions sur le premier pied moyennant le lacs, l'enfant sera

dégagé peu à peu, pendant qu'on fera des tractions continues et

égales sur les pieds. Pendant ces manœuvres, on exercera des

pressions sur le ventre et la matrice, et pour soutenirlescontrac-

tions, administrera un sternutatoire. Quand un bras se présente,

Paré recommande de ne pas faire de tractions sur lui, mais de

faire la version sur les pieds. Si le bras était fortement tuméfié

ou gangrené, on en ferait, moyennant un instrument tranchant,

l'amputation dans son articulation à l'épaule, puis on ferait

la version pour pouvoir faire l'extraction de l'enfant. Pour pra-

tiquer l'accouchement, Paré recommande de placer la partu-

riente en travers sur un lit ; les extrémités seront attachées, les

jambes fléchies sur les cuisses, les pieds ramenés vers les fesses,

position semblable à celle qui est nécessaire pour pratiquer

l'opération de la taille (une figure qui représente un homme

(i) J'ai démontré dans mon travail sur Soranus d'EpuÈSE. Ann. de

Gynéc, avril 1S82, qu'AÉxius avait le premier conseillé In version po-

dalique dans une présentation crânienne, Aët. Lib. XVI. c. 23, III,

p. 127. Ed. Frob. « At si capul infantis locum obstruxcrit, in pedes-

vertendus est, et ita aducendus... (F.-J. H.)
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dans celte attitude est ajoutée au chapitre qui est reproduit dans

le livre de la Génération). Si la tête est trop grosse, et si la

version et l'extraction ne peuvent réussir, on en fera la perfora-

tion et Pexcérébration. Si une femme enceinte succombe, on

recommande Touverture du ventre; l'opération est bien décrite.

La rétention du placenta réclame le détachement de ses adhé-

rences à la matrice, et l'extraction artificielle, aussitôt que les

connexions auront été détruites.

Qts. — Pour donner une idée de la manière originale d'écrire

d'AMBROisE Paré, nous transcrivons, ci-dessous, le passage con-

sacré à la description de la version podalique dans l'écrit de

i55o.
« Posé que l'enfant fust tourner selon nature, ayant la teste

au coronement pour deument l'extraire par an, fault doulce-

ment le reposer contre mont et chercher les piedz, et les tirer

au coronement. Ce faisant tourneras facilement l'enfant. Et

alors que tu auras attire les piedz au coronement, t'en fault tirer

l'un hors, et le lier au-dessus du talon en manière de lacq colant,

avec lien médiocrement long, dont les femmes lient leurs che-

veulx. ou autre semblable. Puis remettras le dict pied dans la-

dicie matrice. Ce faict chercheras l'autre pied, et l'ayant trouué

le tireras hors, et alors tireras le lien, auquel l'autre pied est at-

taché. Et quand tu auras ainsi attiré les piedz hors la matrice,

les tireras ioinctz également, tant d'un costé que d'autre, peu à

peu et sans violence, tant que possible te sera. Ed. Malg.,II,

628.

§ 34. — Opérations obstétricales de Paré, décrites dans le traité

de \5j3 [suite).

Les règles que Paré, a données dans son petit traité de i55o

ont été textuellement reproduites dans son traité plus étendu de

la Génération de l'homme (Ed. Malg. II, 633); il y a ajouté

quelquefois des développements ayant trait surtout à l'appa-

reil instrumental, et il renvoie aux figures, qui avaient été pro-

mises, des instruments nécessaires pour diminuer le volume de

la tête. Comme introduction à ce chapitre, il expose les signes

de la vie ou de la mort de l'enfant (ch. 2 i)et l'état des forces dans
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lequel se trouve la femme ; » et qu'il connaisse s'il peut besogner

sans danger de mort de la mère, pour éviter scandale... et si

tels signes apparaissent, on doit pronostiquer la mort estre

prochaine
;
parquoi il tant laisser à Nature, et la recommander

à Dieu». AÉTius déjà avait formulé ce précepte. Ici encore vient

la description de la situation à donner à la parturiente qui est

celle de la taille. Par motif de pudeur, les parties génitales et les

cuisses de la parturiente seront recouvertes d'un drap.Comme mé-

thode principale, PARÉrecommande la version sur lespieds suivie

immédiatement de Textraction de Tenfant. L'opération est décrite

littéralement commedansle premier écrit, cequiprouveque Paré

n^avait rien trouvé à y ajouter depuis. Par contre, est minutieu-

sement décrite l'application du crochet aigu, rendue nécessaire

par une tête trop volumineuse; on l'appliquera sous le menton,

dans la bouche, dans la cavité orbitaire, ou sur l'occiput, on

devra faire aussi usage du crochet lors d'une grande tuméfaction

du ventre, due à la présence d'eau ou de gaz, au besoin on ouvrira

la cavité abdominale, on extraira les intestins pour diminuer le

volume de l'enfant. Les instruments nécessaires pour pratiquer

ces opérations, tels que des crochets aigus simples et doubles,

des couteaux courbes en forme de faucille, sont suivant la pro-

messe, exactement représentés. PARÉrecommande expressément

de ne faire usage de ces instruments que sur des enfants morts,

et en cas de danger grave menaçant la vie de la mère, et d'impos-

sibilité de la délivrer autrement. Pour l'extraction de la tête sépa

rée du tronc, Paré conseille de faire usage ou bien du crochet, ou

des pieds de griffon, comme ceux que Daleschamps a représentés

dans sa Chirurgie (iSjo). Si une femme enceinte succombe, on

fera de suite naître l'enfant en ouvrant le ventre. L'opération césa-

rienne sur le vivant est expressément prohibée, car il ne peut pas

penser que l'enfant y survive. Il n'ajoute aucune foi aux cas où

l'opération aurait été pratiquée avec succès une ou deux fois,

comme on l'a raconté. L'énorme étendue de la plaie et l'abon*

dance de l'hémorrhagie doivent, d'après son avis, inévitablement

entraîner la mort
;
jamais, ajoute Paré, il ne pourrait se résoudre

SIKUOLD-HKRRGOTT. 11 — Ô
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à l'entreprendre. Après l'accouchement, la femme sera préservée

de tout refroidissemeut, les cuisses croisées l'une sur l'autre re-

poseront bien dans le lit, le ventre sera entouré d'une bande

large. Si une déchirure du périnée est considérable, elle sera

réunie moyennant une suture; s'il survient une nouvelle gros-

sesse, Paré pense qu'on devra faire la section de la cicatrice,

attendu qu'elle empêcherait la dilatabilité convenable des par-

ties, il cite à cet égard deux cas de sa pratique. Paré note

encore que chez deux femmes, qui ont mis au monde des enfants

morts, il a trouvé dans les placentas des concrétions sablonneu-

ses. Les autres chapitres du premier livre traitent de l'avortement,

de la grossesse molaire, de la superfœtation, de la stérilité, de

l'hymen (dont Paré nie l'existence), des maladies de matrice, de

la menstruation, et de ses anomalies, des flueurs blanches, etc.

Ledeuxième livre est consacré aux monstruosités, et il contient

des figures hideuses, imaginaires, comme la superstition seule

peut en enfanter.

Obs. — Les « Deux livres de chirurgie « dont le premier con-
tient le livre de la génération, se trouvent dans les œuvres com-
plètes de Paré qui ont eu un grand nombre d'éditions du vivant
de l'auteur, et dont quelques-unes ont paru après sa mort. Mal-
GAiGNE en cite douze françaises, huit en latin, trois en anglais,

cinq^ en hollandais et autant en allemand. Une traduction latine

du livre de la Génération se trouve dans les Gynœcior. lib. de
J. Spach.

§ 35. —' Conclusions.

Un coup d\cil sur les doctrines obstétricales de Paré démon-

tre tout d'abord que les sages-femmes et les chirurgiens se par-

tageaient la pratique des accouchements. Bien que les limites du

cercle d'activité des unes et des autres ne soient pas nettement

déterminées, on voit, que dans les cas difficiles, on faisait appel à

ces derniers. Paré n'a pas donné de règles précises, il avait même
concédé que les sages-femmes fissent la version sur les pieds et
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Textraction de l'enfant, mais quand Popération ne réussissait

pas, il leur était prescrit d'appeler un chirurgien habile : « si elles

ne se sentent assez expérimentées, qu'elles appellent les chirur-

giens exercés à cette affaire » (ch. XV delà Gen. ; Malg., II. 6j3).

Il restait aux sages-femmes un champ bien vaste pour com-

mettre des choses fâcheuses, et bien certainement elles ne faisaient

appeler le chirurgien que quand, par des tentatives infructueuses,

elles avaient au plus haut degré aggravé le cas. Ne le voyons-

nous pas aujourd'hui encore, oii uneinstruction méthodique est

donnée, et où existent des lois qui délimitent pour les sages-fem-

mes le champ de leurs attributions. C'est par ce motif, que Paré

dut sans aucun doute exposer avec beaucoup de soin les opéra-

tions au moyen du crochet tranchant, et celles relatives à l'extrac-

tion de la tête arrachée du tronc, puisqu'il ne restait que cela à faire

aux chirurgiens dans les cas aggravés par l'intervention inhabile

des sages-femmes. D'autre part, il est consolant de voir les modi-

fications heureuses réalisées dans le domaine de la chirurgie, par

ces hommes qui avaient procuré à celles qui pouvaient en avoir

besoin le bénéfice d'une opération nouvelle, la version sur les

pieds suivie de l'extraction, qui sauvait la vie de l'enfant d'une

manière bien plus sûre qu'auparavant. On peut penser que les

chirurgiens acquirent une grande habileté à pratiquer cette opé-

ration, que l'absence d'autres ressources rendait alors si souvent

nécessaire. Il est toutefois regrettable qu'il n'ait pas donné les

règles spéciales pour l'exécuter. Il s'est contenté de poser des

indications générales, et il abandonnait à la sagacité de chacun

le soin de trouver la manière de procéder dans chaque casparticu-

lier. On regrette aussi l'absence d'un ordre systématique dans son

exposition. Cet ordre ne pouvait pas facilement être suivi à cette

époque, où il n'était pas donné aux accoucheurs (chirurgiens)

d'observer la fonction de la parturition dans toute son étendue,

mais de ne voir que les cas difiiciles, pour lesquels ils avaient

été appelés, ceux justement qui déviaient de la règle générale. Ils

étaient privés de recevoir les leçons de la grande maîtresse « la

nature » de la voir dans son œuvre, puisqu'ils n'étaient témoins
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que deseségarements, causés trop souvent parles mains de celles

qui avaient été appelées à son aide. Si nous jugeons les doctri-

nes de Paré par l'exposition que nous en avons faite, on voit les

services qu'il a rendus, services considérables pour Tépoque où,

il a vécu, et qui ont préparé à la médecine opératoire obstétricale

un sort meilleur dans l'avenir.

§ 36. — Pierre Franco.

L'auteur le plus voisin comme date, qui a cherché à répandre

les doctrines de Pxné sur la version podalique, fut Pierre

Franco d'Orange dans le département de Vaucluse. NéàFurriers

en Provence, il pratiqua la chirurgie pendant quelque temps

à Berne et à Lausanne, comme le dit la dédicace de son livre.

Il avait appris Tanatomie à Fribourg et à Lausanne, et vécut

plus tard à Orange. Son écrit sur les hernies, la pierre, les ca-

taractes, etc., révèle des connaissances pratiques.

Ses mérites, pour la taille par le haut appareil, ont été recon-

nus depuis longtemps dans les annales de la chirurgie. Le livre

de Franco a été inspiré par son désir de combattre le charlata-

nisme de son époque au moyen d'une instruction solide, mettant

en relief les principales méthodes curatives d'une manière claire

et précise. L'auteur est entré dans une voie digne d'éloges, en

faisant précéder chaque chapitre de notions d'anatomie, et en

n'exposant, dans les moyens de traitement, que ce qu'une longue

et solide expérience de trente-trois années lui avait appris à bien

connaître. A côté d'un nombre considérable de maladies chirur-

gicales, on trouve dans son livre quelques chapitres consacrés à

certains points d'obstétricie, qui ne sont, il est vrai, que la repro-

duction textuelle du petit écrit de Paré publié en i55o. L'impor-

tance du sujet peut seule excuser ce mode de publication. Franco

commence par une description anatomique des parties génitales

de la femme en général, et spécialement de l'utérus (ch. jS). La
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vieille comparaison, depuis si longtemps chère aux auteurs, est

encore faite entre les organes mâles et femelles, et on n'y trouve à

noter rien de nouveau ni d'important. Sous la dénomination de

col de la matrice, il faut toujours comprendre le vagin, l'utilité

de ses plis nombreux est parfaitement expliquée. FRA^'co décrit

aussi les fibres de l'utérus, qu'il divise en droites, obliques, et

transversales. L'existencede l'hymen ne lui paraît pas vraisembla-

ble, puisqu'il ne Pavait pas trouvé chez les jeunes filles dont il avait

examiné les cadavres, et aussi, puisque Galien n'en parle pas. Ce
que Franco dit de la formation du fœtus, de ses membranes et

du placenta (ch. 'j-]^^ ne diffère pas de ce qui se trouve dans les

anciens auteurs. Au chapitre suivant (78), Franco décrit l'attitude

du fœtus dans la matrice
; Fauteur a égard à celle des jumeaux

(ch. 79). Leschapitres qui viennent ensuite (8o-85 et 87) sont une

copie du traité de Paré. « La manière d'extraire les enfants», etc.

Franco n'a pas eu honte de donner comme lui appartenant les

faits de Paré. Par contre, le ch. 86 qui a pour titre : « D'une

autre façon, et plus légère, avec le spéculum matricis » appar-

tient bien à Franco
;

il enseigne la manière d'appliquer cet ins-

trument (à trois branches, dont il donne la figure, p. 399). Après

l'avoir convenablement chauffé, on l'introduit dans le vagin jus-

qu'à l'orifice de la matrice, puis on le développe de façon à

permettre à l'accoucheur d'introduire le bras jusqu'à la tête de

l'enfant, puis on extrait le spéculum peu à peu : « Il faut tâcher,

par tous moyens, de lui mettre le tête première, et le bien appro-

cher du dehors, tant qu'il sera possible, en tirant toujours petit à

petit le spéculum ». Franco n'était pas éloigné de l'invention du

forceps, qui a été imaginé un siècle plus tard en Angleterre, et qui

a eu sur l'obstétricie une si grande influence. On a inventé pos-

térieurement, et dans les derniers temps, des forceps à trois

branches (Leake puis Ritgen). Il est vrai que Franco, dans le

cours du chapitre, dit aussi qu'on pourrait engager les pieds

dans le spéculum, quand on ne réussit pas à y engager la tête.

Les chapitres suivants (88-93) traitent des maladies utérines:

le squirrhe, le carcinome, l'inflammation, la procidencc, etc.
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Dans le chapitre 94, le spéculum, dont il a été question plus

haut, est représenté et décrit plus nettement.

Obs. — L'écrit de Franco ne promet, d'après son titre, abso-

lument rien d'obstétrical :
* Traite des hernies, contenant une

ample déclaration de toutes leurs espèces, et autres excellentes

parties de la chirurgie, assavoir de la pierre, des cataractes des

yeux, et autres maladies, desquelles comme la cure est périlleuse,

aussi est-elle de peu d'hommes bien exercée : avec leurs causes,

signes, accidents, anatomie des parties affectées, et leur entière

guérison : par Pierre Franco de Turriers en Provence, demeu-
rant à présent à Orange. Lyon, i56i, in-80.

Sur Franco, voy. entre autres * Guill. Fabricius Hildanus Ana-
tomiœprœstantia et iitilitas, ce qui est un court exposé de l'impor-

tance, de l'utilité et de lanécessité de ranatomie,etc. Bern., 1624,
in-8°, p. 140; où il est fait mention de Petrus Franco, l'excel-

lent chirurgien, lithotomiste et kélotomiste, renommé dans le

monde, un très brave homme défunt, de son vivant chirurgien à

l'école de Lausanne. On mentionne qu'il a confectionné avec

une merveilleuse adresse des squelettes dont il a fait présent aux
villes de Lausanne et de Fribourg, et qu'il enseignait parfaite-

ment l'anatomie. Voy. encore * H. Boerhaave methodus stud.

med. Ed. Haller. Amstel., i/Si, in-4°, p. 724, et de ce dernier

encore, Bibl. chir., l, 211.

§ 37. — Jacques Guillemeau.

La voie ouverte par Paré et par Franco a été suivie d'une

manière très distinguée par le disciple du premier, Jacques Guil-

lemeau, né à Orléans vers 1 55o. Il a traduit en latin les œuvres

dePARÉ, et en 1 594 il publia sur la chirurgie unlivre qui, dans un

chapitre spécial, donne une médecine opératoire obstétricale con-

cise(Trait. VII,ch. 3.). Plus tard, il écrivit un livre d'accouche-

ments qui a encore eu quelques éditions après sa mort (il mourut

le i3 mars 1 609) (i), qui furent soignées par son fils Charles Guil-

(i) Cette date n'est pas exacte, car il embauma le corps de Henri IV
le i5 mai 1 610, et en 161 2 il dédia ses œuvres à Louis XI IL D'après le

Dict. de Dezkimekis il est mort en mars 16 12 (Voy. t. I, p. 660). La
première édition de VHeureux accouchement, qui est de 1609, a paru du
vivant de l'auteur. (F.-J. H.)
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LEMEAu, et d'après Haller il fut traduit en anglais en 1612. Dans

cet écrit, Guillkmeau se révèle comme un habile accoucheur, qui

avait introduit dans sa pratique les préceptes de son maître, et

quiavait cherché à les perfectionner encore. Son principal mérite

consiste à avoir fait adopter de plus en plus la version podalique,

et à l'avoir recommandée comme moyen capital de terminaison

de l'accouchement, dans des cas de présentation de la tête,

quand un accident ou un danger imposait de le terminer rapi-

dement. Il a cherché à décrire, avec plus de précision que son

maître, les manœuvres opératoires de la version, et de l'extraction

du fœtus ; il a donné en général dans son livre une place plus

large au côté pratique. Si des explications théoriques étaient

nécessaires, il ne craignait pas de les emprunter à Hippocrate, à

Aristote, à Galien. et même aux médecins arabes. Son livre se

divise en trois parties, qui comprennent : la grossesse, l'accou-

chement et la puerpéralité. La première commence par exposer

les signes de la grossesse, et renferme un tableau très net des phé-

nomènes sympathiques: la coloration de l'auréole sera plus fon-

cée (noirastre), si la femme porte une fille ; cette doctrine a été

développée encore dans ces derniers temps (Hohl) ; c'est aux

mouvements du fœtus que l'auteur accorde la plus grande con-

fiance comme moyen de constatation de l'état de grossesse, et il

donne à l'exploration du col l'importance qu'elle mérite.

Pendant la grossesse, on doit le sentir fermé, ramolli, plus

élevé et dirigé plus en arrière. La grossesse molaire (fausse

grossesse) est largement exposée ;
d'excellentes règles hygiéni-

ques terminent cette partie du livre. La seconde partie est con-

sacrée, dans sa première moitié (ch. I-IX), aux soins à donner

pendant les accouchements naturels et anormaux. Dans cette

partie, l'auteur s'adresse surtout aux sages-femmes; on y trouve

même des détails historiques sur les sages-femmes de l'antiquité.

Il décrit la position de l'enfant dans la matrice (i), parle de l'é-

largissement du bassin pendant la grossesse, qui se prépare

(i) Les figures qui les représentent sont celles]de Roesslin. (F.-J. H.)
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lentement pour l'accouchement (i). Comme couche, il recom-

mande le lit ordinaire, et il vante les avantages de l'attitude or-

donnée par Paré, flexion des jambes sur les cuisses, pieds rame-

nés vers le siège. La sage-femme fera à l'extérieur des frictions

de haut en bas sur le bas-ventre (voy. Ruefk), des onctions avec

beaucoup d'huile ou dégraisse sur les parties génitales pour les

assouplir, le périnée est sûrement préservé ainsi, ce qui n'est

dit nulle part. Quand l'enfant naît, la sage-femme devra le rece-

voir avec les deux mains, mais ne pas couper le cordon avant

que le placenta paraisse. Aussitôt après Taccouchement, le ventre

de la femme sera enveloppé d'une peau de mouton récemment

dépouillé, après trois ou quatre heures, on l'enveloppera d'une

bande. Giillemeau défend le sommeil à l'accouchée immédiate-

ment après l'accouchement, elle devra être maintenue éveillée par

de « belles paroles ». La deuxième moitié de ce livre est consa-

crée aux « accouchements laborieux et diflficiles » ; il est écrit

spécialement pour les médecins et les chirurgiens, « attendu

qu'il se trouve peu de sages-femmes assez expérimentées pour

donner aide et secourir les femmes ». D'abord sont exposées les

causes des accouchements difticiles ; elles peuvent dépendre de

la mère, de l'enfant, du délivre ou de causes extérieures. L'auteur

examine avecsoin les anomalies qui peuvent être combattues par

l'hygiène ou les médicaments (ch.Xl), puis il parle (c. XII) des

opérations à accomplir « par la main ».

Avant tout, l'accoucheur constatera quel est l'état de la mère,

si elle est en état de supporter une opération, si l'enfant est

encore vivant ou non ; à cet effet les signes de la vie ou de la

mort de l'enfant sont très bien indiqués. Dans les convulsions

(i) GuH.LEMEAU cpoit pc)siti vemctit à rélargissement de la capacité
pelvienne pendant le travail, et au ramollissement des liens préparé
pendant la grossesse. « J'ai entendu craquer et entr'ouvrir les dits os,

ayant mis entre les deux os barrés le doigt, y trouvant séparation ma-
nifeste... il quelques femmes qui étaient en travail, que j'ai ouvertes
étant récemment mortes, afin de sauver leurs enfants... j'ai trouvé les

dits os séparez et relâchez ensemble les ligaments qui les lioient être
forts mollets et élargis. L'Heureux accouchement, livre second, ch. I.

Œuv. de Clhir.de Guuj.emeau, Rouen, 1649, in-S", p. 298. (F.-J. H.)
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OU les hémorrhagies^ Tauteur recommande d'une manière pres-

sante de faire la version sur les pieds, suivie immédiatement de

l'extraction de l'enfant; il prescrit de ne pas faire celle-ci moyen-

nant un seul pied, mais de dégager d'abord l'autre pied. 11 raconte

qu'il a accouché ainsi la fille même de Paré, à cause d'une hémor-

rhagie. En cas d'hémorrhagie menaçante pendant la grossesse,

l'accouchement (forcé) peut préserver de la mort. Très intéres-

sant est le chap. XV qui a pour titre : « Moyen de secourir la

femme, quand Tarrière-faix se présente le premier ». L^auteur

décrit le placenta prœvia avec ses conséquences, sans avoir bien

reconnu qu'il s'était primitivement développé sur l'orifice ; il

pensait qu'il s'était détaché de son lieu habituel d'implantation,

et était descendu au devant de l'enfant, opinion que P. G. Scha-

CHER de Leipzig a combattue le premier en 1709, avec le mérite

d'avoir, par une autopsie, démontré l'état réel des choses; Guil-

lemeau n'en a pas moins indiqué le véritable traitement de cet

accident, puisque la version sur les pieds suivie de l'extraction

met fin à une hémorrhagie menaçant les jours de la mère. Le

crochet représenté au ch. XVI, moyennant lequel on doit ex-

traire la tète d'un enfant mort, a quelque analogie avec un levier,

mais le nom, ctplus encore sa description et son emploi, laissent

entrevoir que ce doit être un instrument tranchant (i). A cette

(i) Voici la description de l'instrument placée au-dessus de la

figure :

(( Crochet propre à tirer l'enfant mort du ventre de la mère, lors-

qu'il se présente la leste la première.... il sert aussi pour tirer la teste

qui est demeurée seule en la matrice : sa longueur doit être de 10-12
poulces, de bonne force, et assez larget parla cuiller ».

En étudiant comparativement le passage de Siebold. et la description
de GuiLi.EMEAU, et surtout la gravure en taille-douce qui se trouve
dans l'éd. de 1642 de YHeureux accouchement, on se demande ce qui
peut avoir conduit l'éminent historien à abandonner la première idée
qu'il exprime que « c'était un levier » pour le conduire à admettre
que c'était un instrument tranchant « par la raison que dans la des-
cription se trouve le mot de cuiller ».

La gravure sur bois grossièrement exécutée qui accompagne ce
chapitre dans les œuvres complètes de l'auteur (Rouen, )649, in-S»,

p. 32 i) n'est pas de nature à lever ce doute. Mon premier sentiment,
qui s'est fortifié, a été que si alors on avait ajouté à ce premier cro-
chet un second symétrique au premier, Palfvn n'aurait pas eu à
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occasion on soulève la question de savoir s'il est permis de sacri-

fier un enfant vivant au salut de sa mère. L'auteur se déclare

pour la réponse affirmative, toutefois il ajoute que la réponse à

cette question doit être donnée par la théologie : « C'est un

point de théologie, lequel je laisse à décider à ceux qui sont

plus versez que moy en telle science ». Dans les situations trans-

versales, qui sont représentées par les figures les plus étranges,

(celles de Rof.sslin), comme dans la procidence du bras à côté de

la tête, si l'on ne peut arriver avec la tête, on fera la version sur

les pieds. La version sur la tête est toujours mentionnée, mais

la version podaliqueest préférée. Pendant l'extraction qui suit la

version, Taccoucheur devra faire en sorte, pour que le dos de

l'enfant se tourne en avant, ce résultat est obtenu par de savan-

tes manœuvres. L'auteur a pratiqué l'opération césarienne sur la

femme morte, mais, à l'exemple de son maître Paré, il la rejette

sur le vivant: il cite toutefois des exemples de succès, mais il

ajoute : « Mais quand cela serait arrivé, il ne faut plustot admi-

rer que practiquer et imiter ». Le troisième livre s'occupe du

traitement des accouchées et des accidents qui peuvent survenir

pendant la puerpéralité. Ce dernier chapitre porte le titre : « de

la nourriture et gouvernement des enfants », et il commence par

une lettre aux mères pour les engager à nourrir elles-mêmes

leurs enfants.

Obs. I. — Courtes notices biographiques sur Guillemeau
dans: * Rech. crit, et hist. sur l'origine de la chir. en France.
Par., 1744, in-4'', p. 553.

Voy. not. biogr. dans * Portal,//^^. de Vanat. et de la chir.,

Paris, T770, in-S", t. II, p. 180, où l'on commet l'erreur de
porter la date de sa mort à 1609, ce que contredit la dédicace de
ses œuvres complètes à Louis XIII, où il est fait allusion à la

mort de son père Henri IV. * Dict. hist. de Dezeimeris, t. II,

p. 660 où l'erreur est rectifiée et la date de la mort de Guillemeau
est reportée à 161 2.

faire son invention plus d'un siècle plus tard. En tout cas, il me paraît

difficile de voir là un instrument, dont le tranchant, douteux pour moi,
aurait eu plus d'inconvénients que d'avantages. (F.-J. H.)
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* Dans la * Biographie universelle, i85S, t. XXII, p. 700, la date de

la mort de Guillemeau est portée à i6i3, nous ne savons sur quelles

preuves. (F.-J. H.)

Les éditions des œuvres de Guillemeau sont les suivantes :

* La Chirurgie française recueillie des anciens médecins et

chirurg-iens avecplusieurs figures, par Iac. Guillemeau d'Orléans,
chirurgien du Roi et juré à Paris, Paris, 1

5

c)i,in-S°.* Les œuvres
de chirurgie.Parïs, i SgSjin-fol. 161 2, Rou.mi, in-fol. (avec ladédf-

cace au Roy)(L. XIII).* Rouen, 1649, in fol. (où la dédicace au
Roy est reproduite,

Guillemeau a traduit en latin les œuvres de Paré: Anib.Paraei
op.chir. a Iac. G. latinitate donata. Paris, i582, in-fol. Francof.,

1594, in-fol.

De Vheureux accouchement des femmes, ou il est traité du
gouvernement de leur grossesse, de leur travail naturel et contre
nature, du traictement estant accouchées et de leurs maladies ;

par Jacques Guillemeau. Par., i6o9,in-8°. Nouv.édit. après la

mort de l'auteur : « De la grossesse et accouchement desfemmes^
du gouveimement d'icelles et moyen de survenir aux accidents

qui leur arrivent, ensemble delà nourriture des enfants, parfeu
Jacques Guillemeau, chir. ord. du Roy, revu et augmenté de fi-

gures en taille-douce et de plusieurs maladies secrètes avec un
traité de l'impuissance, par Charles Guilleme.\u, chir. ordin. du
Roy. Par., 1620, in-8°. Ibid.* 1642.
Ce traité de l'Heureux accouchement se trouve reproduit dans

les œuvres complètes.
Trad. anglaise de l'Heureux accouchement « Childbirth, the

happy délivrance ofwomen. Lond., 1612, in-4°.

Obs. IL — Sur l'histoire du placenta praevia voy: * Chr. Jac.

Seyler prœes. P. G. Schacher de placentœ uterinœmorbis. Lips.,

1709, in-4'', § VIII, p. i3 : «Atquehœc ipsa placenta dubio sine

primisgestationistemporibus radicesinhanc uteri partemimmi-
serat, utpote quoe ab utero non erat dissoluta, sed eidem lim-

boque orificii interni tam pertinaciter adnata, ut non nisi vi

adhibita separari potuerit ».

§ 38. — Influence de la version podalique sur Vétat de Vobstétricie.

L'importance considérable des doctrines pratiques de Paré, et

de Franco sur les progrès de l'obstétricie, peut être appréciée par

la conservation dans la pratique de ce moyen, permettant Tex-
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traction de l'enfant, alors cependant que beaucoup d'autres opé-

rations imaginéesdepuis, et misesà la disposition del'accoucheur

ne peuvent la suppléer. Aux accoucheurs français appartient

l'honneur d'avoir ouvert cette voie nouvelle. Les accoucheurs

d'alors, et ceux qui vinrent après eux en France, ont regardé cette

méthode nouvelle comme une propriété nationale bien acquise,

et ils se sont efforcés de perfectionner la version podalique, sui-

vie de l'extraction, alors que déjà le forceps avait trouvé en

France un accueil favorable et bien mérité. L'obstétricie se

trouvait enrichie d'un moyen qui avait fait reculer au second

plan les opérations cruelles ayant pour résultat le sacrifice de

l'enfant ; et celles qui se confiaient aux soins des accoucheurs

pouvaient se livrer à l'espoir de mettre au monde des enfants

vivants. Il restait encore un trop grand nombre de cas, où cet

espoir ne serait pas réalisable, mais la version céphalique qui

avait joué un si grand rôle était remplacée par une version plus

sûre dans son effet ; aussi la première fut-elle complètement dé-

laissée en France, si bien qu'il fallut un terme très long avantque

les accoucheurs fussent de nouveau rendus attentifs à son uti-

lité. L'ardeur des accoucheurs pour leur art, les progrès qu'ils

accomplirent ne rétrécirent que peu en France le cercle d'activité

des sages-femmes. L'obstétricie ne pouvait rien encore espérer

d'elles en ce moment, elle devait tout attendre du zèle des

accoucheurs.

Obs. — En examinant la version podalique au point de vue
historique, on ne devra pas perdre de vue que cette opération
a été mentionnée par Roesslin dans son Rosegarten (voy. plus
haut § 3), il est vrai bien superficiellement, et sans qu'il en ait

bien apprécié toute la valeur, comme cela a été fait parles accou-
cheurs français. A eux donc appartient l'honneur sans res-
triction de l'avoir introduite dans l'obstétricie. La parole de
Malgaigni: « on ne trouve ni dans Roesslin, ni dans Ruekf, ni
dans aucun auteur avant Paré le précepte de la version sur les

pieds » (t. II, p. 702) ne devra être admise qu'avec les rectifica-

tions exposées plus haut.
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§ 39. — Opération césarienne sur la femme vivante.

Le siècle, qui avait enrichi la science d'une opération aussi

salutaire que la version podalique, la dota d'une autre encore

qui, par son importance et ses suites, ne le cède pas à la première
;

elle en diffère cependant par son action, mais son but est aussi

la conservation de la vie de l'enfant. Elle est un témoignage du

zèle qui animait les accoucheurs de l'époque, pour faire dispa-

raître de l'art tous les procédés cruels et barbares qu^ils avaient

hérités des siècles passés ; la méthode nouvelle consiste à ouvrir

à l'enfant une voie nouvelle, en sectionnant le ventre et la matrice,

quand des obstacles s'opposent à sa sortie par les voies natu-

relles. Il a été démontré (t. I, § 58) que l'opération césarienne

sur la femme morte remontait à la plus haute antiquité, qu'avant

le christianisme elle avait été imposée par la législation, qu'elle

avait été conservée par des prescriptions réitérées de l'église

(vol. 1, § i3o), quand le monde fut éclairé par la lumière du

christianisme. C'est en vertu de ces doctrines, que les écrits de

RoEssLiN renferment les indications nécessaires pour l'exécuter,

quand une femme avait succombé en état de grossesse ; l'histoire

a conservé les noms célèbres d'hommes qui avaient dû le jour à

cette méthode ; toutefois l'idée de pratiquer cette opération sur

la femme vivante n'était venue à aucun accoucheur. Dans l'anti-

quité, la vie de l'enfant avait peu de prix, dans les cas difficiles il

était sacrifié pour la mère. 11 était réservé au XVI" siècle d'ou-

vrir une voie nouvelle et de pratiquer sur le vivant une opéra-

tion qui n'avait été faite que sur le cadavre. Les premières traces

de cette opération remontent aux premières années du XVI« siè-

cle, le devoir de l'historien est de la suivre avec précision, mais

il ne peut trouver des indications nettes et certaines que dans

des recherches littéraires, et celles-ci ne donnent des documents

positifs qu'à la fin du XVI'' et au commencement du XVI L' siècle.

Obs. — Le savant D'" Fllda à Offenbach a démontré naguère
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d'une manière irréfutable que dans les livres juridiques des juifs,

non seulement dans le Talmud, mais dans les codes postérieurs,

la possibilité de la survie de l'enfant à la mère était connue, et que
les livres commandent expressémeni de sauver l'enfant en pra-

tiquant l'opération césarienne sur la mère. Voy. son écrit ;

« Beitrag nir Geschichte des Kaiserchnittsmit besonderer Be\i-

chiuif^ aiifdic Schrift des Herrn Mx-^svklh : Ueber dus Alter der

Baiich-iind Gebarmiitter-schnittes an Lebenden » (Contrib. à

l'histoire de Top. ces. et examen de l'écrit de Mansfeld sur Tan-
tiquité de l'op. ces. sur le vivant), dans :

* El. v. Siebold, Journal

f. Geb., VI, 1826, p. I. II ressort des recherches ultérieures de ce

savant que l'opération césarienne sur le vivant n'a pas été prati-

quée dès le commencement du douzième siècle, ni plus tôt par

des juifs, comme essaie de le démontrer dans sa dissertation

Mansfeld * Ueber das Alter des Bauch-iind Gebdrmutter schnit-

tes an Lebenden (Sur Tâge de l'opération césarienne sur le vivant).

Brunsw., 1824, in-8°. Fulda termine son écrit par ces mots :

« Bien que dans le Talmud se trouve une indication obscure de

l'opération sur le vivant, on ne peut ravir au XVI* siècle l'hon-

neur de l'invention de l'opération césarienne sur le vivant, pas

plus qu'on ne peut dépouiller Franklin de l'honneur d'avoir

inventé le paratonnerre, sous prétexte que la conductibilité du
fluide électrique par les métaux avait été connue avant lui, pas

plus qu'on ne peut ravir à Jennek l'honneur de la découverte de

la vaccine, par la raison qu'un pasteur hanovrien avait soupçonné
depuis longtemps la vertu préservative delà pustule vaccinale ».

40. — Observations anciennes qui ont pu conduire à ouvrir la cavité

abdominale sur le vivant. — Abulcasis, Nicolas Nicolus.

E n poursuivant l'histoire de l'entreprise si hardie, d'extraire

Tenfant à travers une plaie faite à l'abdomen d'une femme vivante,

on arrive aux médecins arabes, parmi lesquels Ablilcasis donne

dans ses livres de chirurgie une observation remarquable ; il

aurait, dans un cas de grossesse (extra-utérine), extrait des os de

fœtus d'un abcès de la région ombilicale ; et il ajoute la réflexion

suivante : « Et ego hic loci rarum adduxi factum, nimirum in

illo est scicntia et juvamen illis, qui conabuntur arte manuali et

medica hujusmodi curationem aggredi (Ed. Chaning, p. 339).

Dans le fait, on était, par de semblables observations, naturelle-
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ment conduite imiter la nature, et à suivre la voie qu'elle avait

tracée dans l'évacuation d'un abcès, pour extraire un enfant qui

s'était trouvé dans la cavité abdominale ; et effectivement les pre-

miers faits connus d'extraction d'enfants sur le vivant, par cette

voie, se rapportent à des cas où ils avaient occupé la cavité abdo-

minale. Une observation qui appartient à un médecin florentin

du X'V* siècle, Nicolas Nicolus confirma l'observation d'AsuL-

CASis, elle peut bien avoir contribué à donner aux chirurgiens

l'audace d'entreprendre cette opération sur la femme vivante.

L'affirmation de nouveau reproduite, que les écrits de Nicon:s

(aussiappelé Nicolasde Falconis] contiennentle premier exemple

d'une opération césarienne suivie de guérison, repose sur une

méprise, qui, comme d'habitude, s'est propagée d'un auteur à un

autre. Apres avoir raconté les cas d'ABULCASis, Nicolas dit :

« Ego quoque a fide digno audivi, quod similis casus evenit

Florentins in quadam muliere, cujus fœtus fuit in ventre ejus :

et detumuit tune venter ejus emissis pluribus superfluitatibus

fétu rémanente interius ex qua existimavit se non fuisse prœ-

gnantem ; et inde ad menses facta est apertio in ventre ejus et

extracta sunt ossa fétus et remansit sana ». Personne ne saurait

mettre en doute qu'il y ait eu grossesse abdominale dans ce cas,

et qu'il se fit une ouverture spontanée, pour peu qu'on soit fami-

liarisé avec la latinité du moyen âge : cela se fit quelques mois

plus tard (ad menses), après que par le vagin s'était écoulé une

certaine quantité de liquide, commele constatent des faits récents.

NicoLUS considère aussi le cas comme tel, et de nature à pouvoir

donner un indice sur ce qu'il y a à faire en pareille circonstance
;

et à la fin de l'observation, il répète les mots d'AsuLCASis. Dans

le fait, les premiers cas d'ouverture de l'abdomen publiés au

X"VI"^ siècle n'étaient que des cas de grossesse abdominale, ce

n'est que plus tard qu'on ouvrit la matrice gravide.

Obs. — La Bibliothèque de Gôttingue possède deux éditions

de l'écrit de Nicolas Nicolus : la plus ancienne des « Sermo-
nes médicinales VU » est de Tannée 1491, impressione Bernar-
dinideTridino de Monte ferrato. Venetiis, in-fol. max. en 4 vol.,
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sans titre spécial, très belle impression en lettres gothiques. La
seconde, également en 4 vol. porte letiire de « Nicolai Nicoli
Florcntini philosophi medicique prœstantissimi de medica mate-
ria septcm sermonum liber medicinam exercenti imprimis neces-

sarius nuper diligentissimc cxcussus ciim indice tiim capitum
tiim omnium qua' notatu digna visa sunt copiosissima. Nunquam
antea excusa.Wcnet. ex. offic. Lacantonii Junte, i533, in-fol. Le
passage cité plus haut se trouve dans Scrmo VII (de chirur-

gia). Tract. III., Summ. TL, cap. 46, p. 70 b, de la première
édition ; p. 88, de la seconde. La bibliothèque de l'université

de lena possède la première édition, d'après la communication
obligeante de mon ami le vénéré Professeur Haeser. Une autre

édition de Nicolai de FAhco'sis,Sermones médicinales, impr.
Papiœ, in-fol. se trouvait dans la collection des livres du
D"' F. Wernekinck à Munster (voy. le catalogue de vente de 1 840,
n" 2753, avec Tindication : « très rare »), elle se trouve mainte-
nant dans la bibliothèque de M. le D"" Drufel, dans la même
ville (d'après des renseignements épistolaires). D'après Hallkk,
[Bibl. chir., t. I, p. 160). Nicolus vivait à la tin du quatorzième
siècle. Le manuscrit de ses livres, qui se trouve dans la Bibl.

roy. de Paris, est de 1454. Au reste Haller avait commis Ter-
reur citée ci-dessus, admise par Sprengel dans son traité sur
l'opération césarienne, qui a passé dans le * J. Th. Pyl. Reper-
toriumfiïr die gerichtl Ar'{neiy}>issensehaft. 2 Bd. Berl., 1791,
in-8'', 122 [Répertoire de méd. lég.).

i^ 41.— L'opération césarienne de Jacques Nu/er.

Dans le supplément à la traduction latine du livre de Fr.

RoussET, que publia G. Bauhin, se trouve le récit suivant :

(' L'an i5oo, Elisabeth Alespach, femmede Jacques NuKER,châ-

treur de porcs du village de Siegershensen, paroisse de Hûtt-

wylen, mandement de Gottlieben en Thurgowie, étant grosse

de son premier enfant, et sentant depuis quelques jours des dou-

leurs pour accoucher, Ht venir successivement treize sages-

femmes, et quelques lithotomistes, pour la soulager ; elles

firent beaucoup de tentatives pour procurer Taccouchement,

mais elles furent inutiles : Comme elle ressentait des dou-

leurs fort vives, et qu'il ne lui restait aucune espérance de

soulagement, son mari lui dit, que si elle voulait avoir con-
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fiance en lui. il entreprendrait une opération qui, avec la grâce

de Dieu, pourrait réussir; cette femme lui répondit, qu'elle

était dans la résolution de tout souffrir. Comme l'affaire était

délicate, le mari fit demander au Président de Frauenfelden

(chef-lieu du canton), la permission d'entreprendre cette opéra-

tion; ce juge fit d'abord quelques difficultés, mais étant informé

de l'état de la femme, et de la bonne volonté du mari, il consen-

tit qu'on fit l'opération qui lui avait été proposée ; le mari étant

retourné chez lui dit aux sages-femmes, que celles qui seraient

assez courageuses pour lui aider, pouvaient rester dans la cham-

bre, mais que les plus timides eussent à se retirer, qu'il allait

entreprendre quelque chose dont il espérait le salut de sa femme,

avec l'aide de Dieu. Les sages-femmes ayant compris et admiré

ce dessein se retirèrent au nombre de onze, deux plus coura-

geuses restèrent avec les lithotomistes pour prêter assistance.

Après avoir imploré le secours divin, et fermé soigneusement la

porte, il coucha sa femme sur une table, et lui fit une incision

au ventre comme aux porcs, et. du premier coup, ouvrit le ventre

si heureusement, que l'enfant fut extrait de suite sans lésion.

Les onze sages-femmes qui étaient restées hors de la maison,

ayant entendu les cris de l'enfant, demandèrent à rentrer (mais

en vain», elles ne furent admises qu'après qu'on eut lavé l'enfant

et réuni la plaie à la manière des vétérinaires. La plaie se ré-

unit fort heureusement, sans qu'il arrivât à cette femme aucun

accident. Quelques années après cette opération, elle accoucha

de deux enfants, dont l'un, nommé Jean Nufer, a été juge à Sie-

gershensen, et vivait encore en i583. Après ces jumeaux elle

eut encore quatre enfants. L'enfant extrait par l'opération ne

mourut qu'en 1577 ; sa femme, ses enfants et petits-enfants vi-

vent encore en i588 (date de la traduction du Taité de Rous-

SET par G. Bauhin). Ce cas, qui est rapporté par tous les auteurs

comme la première opération césarienne sur le vivant, ne man-

que pas de soulever deux questions; mérite-t-elle toute con-

fiance comme authenticité ? et. dans l'affirmative, cette ouverture

des parois abdominales à travers laquelle on extrait un enfant,

SIEBOLD-HERRGOTT. 11 — 7
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n'est-ce pas celle d\in kyste extra-utérin ? nulle part, dans le

récit, il n'est question de l'incision de la matrice ; dans l'original

on lit : « Abdoniini vulnus in-fligit, verum primo ictu ita féli-

citer abdomen aperuit, ut subito infans absque ulla lesione

extractus fuerit ». Au reste, la femme accoucha heureusement

plus tard sans le secours de l'art, ce qui prouve qu'il n'y avait

eu chez elle aucune déformation pelvienne. Gomme Bauhin n'a

eu connaissance de ce fait que par les récits qu'il rapporte, il

peut subsister quelques doutes sur sa réalité.

Obs. — Le récit de Baihin se trouve dans : T 'aT£poTO[j.o-:o/'.ta

Franc. Rousseti gallic. prim. édita nuncvej'o Carp. Bauhini med.
doct. et prof. in acad. Basil opéra latine reddita, multisque et

variis historiis in appendice editis locupletata comprobata et

conjirmata. Basil., i588, in-S", p. 177: imprimé dans Gynaec.
IsR. Spachu. Argent., 1597, in-8", p. 480.

Cette observation se trouve reproduite par Simon dans ses Recli. s.

Vop. césar. (Mém. de TAc. de Chir., éd. in-40, t. I, 625), malheureuse-

ment, ce qui a trait h l'ouverture du ventre est tronqué; nous avons

reproduit cette traduction en la complétant. (F.-J. H.)

§ 42. — Paul Dirlewang et Mathias Cornax.

Bien plus importante est l'ouverture du ventre pratiquée par

Paul Duîlewang à Vienne en 049, sur une femme qui, depuis

quatre ans, portait un enfant mort. 11 s'agit aussi d'une grossesse

abdominale, où, d'après le récit, une seule chose reste douteuse,

à savoir si, originairement, l'enfant était dans la cavité abdomi-

nale, ou si, comme le croyaient les médecins, il avait passé dans

la cavité abdominale, à travers une ouverture de la matrice. La

femme était devenue enceinte en 1 545 ; au terme normal, les dou-

leurs s'étaient manifestées, la sage-femme appelée engagea la

femme à coopérer aux douleurs avec énergie, lorsque tout à

coup on entendit un craquement (fragor quidam increpuit saiis

sonorus;, d'où l'on conclut que la mère ou l'enfant avait subi une
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lésion (magnam vim vel fœiui, vel matri illatam fuisse, vel certe

conquassatum infantis caput in partes discessisse). A la suite, il

se produisit un état de souffrance dans le bas-ventre, et une lan-

gueur qui dura pendant plusieurs années, il se fit par le vagin un

écoulement ichoreux fétide, quelquefois plus abondant, quelque-

fois moindre, qui dura pendant quatre années, jusqu'au moment

où il se forma, dansla région ombilicale, un abcès qui donna issue

à un liquide fétide, dans lequel on sentit bientôt un humérus

du fœtus. Cet état dura encore pendant quelques mois, jusqu'au

moment, où furent mandés les chirurgiens Sixtus Wirt, Paul

DiRLEWANG et Pierre Winckler. qui appelèrent en consultation

deux médecins, Jean Enzianer et Mathias Cornax. Tous, à l'una-

nimité, décidèrent qu'il y avait lieu de pratiquer une ouverture

à l'abdomen. L^opération fut pratiquée en novembre 1549. On
fit une incision d'une longueur de 8 pouces (22 centim.) qui, com-

mencée à l'ouverture de l'abcès, se dirigeait vers le côté droit, à

travers laquelle Paul Dirlewang fit l'extraction, par morceaux,

d'un fœtus du sexe masculin à moitié putréfié ; la tête fut écra-

sée et les os furent extraits l'un après l'autre. La plaie guérit et

la femme se rétablit contre toute attente ; mais elle succomba

en i53i à la suite d'une nouvelle grossesse.

Elle s'était opposée à ce qu'on fit de nouveau une incision, que

Cornax et Dirlewang avaient jugée indispensable, à cause de l'in-

suffisance des contractions; l'opinion des deux médecins avaitété:

« impossibile esse ut conatus femince tam lacero utero, incisis

per longum musculis et abdomine, tanti esse possent, qui in

utero contentum, etc. possent expellere ». L'opération césa-

rienne, pratiquée aussitôt après la mort, amena un enfant mort.

Obs. I. — Le cas est raconté par Cornax lui-même dans ses :

« * Mcdicœ consiiltatiunis apud cegroîos secundum artem et

expericntiam salubritcr institiicndœ cnchiridion. Basil., 1564,
in-8°,p. 188. Voy. encore dans "" Rkmb.Dodonaei medicinaliiim ob-

servationum cxempla rara, recognita et aiicta. Colon., i58i.

in-8°,3o6, et dans * Marc Donati demedica historia mirabili libri

sex. Venet. 1 588, in 4°,Iib IV. c. 22, p. 239. Un cas presque analo-
gue est raconté dans le livre de Donodaeus, p. 3 28, par Achilles
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P. Gassarus; seulement celui-ci n'a eu qu'à faire l'ouverture

d'un abcès à la paroi abdominale, à travers laquelle les os du
fœtus sortirent peu à peu.

Obs. II. — La narration de Cornax permet de jeter un coup
d'œil sur l'obstétricie en Allemagne à cette époque. On appela
d'abord un certain nombre de sages-femmes, celles-ci appellent

à leur tour des chirurgiens, et comme ces derniers n'osèrent rien

entreprendre à cause de la gravité du cas : « majus esse negotium,
pensèrent les chirurgiens, quam ut ipsi quippiam certi in hoc
casu siatuere vel debeant, vel possint : accersendos esse niedi-

cinœ aliquot doctores. quorum consilia merito accedere debe-
ant, et si quid in re tam ardua faciendum superesset, sibi con-
sultum videri ut id ex eorum matura deliberatione proficisca-

turx. Ce n'est qu'après cela, que les chirurgiens entreprirent
l'opération.

§ 43. — François Roiisset.

Le premier écrit consacré à l'opération césarienne, dans Taccep-

tion la plus complète du mot, parut seulement en 1 58 1 ; il a pour

auteur un chirurgien français, Françoys Rousset ; il prit à tâche

de dissiper les préjugés des contemporains contre cette opéra-

tion et de mettre en lumière son utilité. Rousset appela cette

opération « Enfantement césat^ien ou Hysterotomotokie, et précisa

nettement son objet par le titre de Touvrage qui porte : « Extrac-

tion de l'enfant par incision latérale du ventre, et matrice de la

femme grosse ne polluant autrement accoucher. Et ce sans préju-

dicier à la vie de l'un ni de l'autre., ni empescher la fécondité

maternellepar après ». Ainsi le but de Topération est la conser-

vation de la mère et de l'enfant, dans les cas où la naissance ne

peut se faire autrement. Comme causes de ces accouchements

difficiles, et, par conséquent, comme indications de l'opération

césarienne, l'auteur indique : du côté de l'enfant, un volume

trop considérable, une grossesse gémellaire compliquée de

môles, des monstruosités, une présentation défectueuse qui n'a

pu être corrigée
; du côté de la mère, ctroitesse des voies génitales,

toutefois l'auteur ne mentionne pas l'étroitesse pelvienne; trop

grande jeunesse de la mère, ou son âge trop avancé, qui ne per-



DU RETABLISSEMENT DE LA VERSION A L INVENTION DU FORCEPS TOI

met plus, pendant raccouchement, l'écartement des os pelviens,

l'étroitesse de la matrice et ses maladies, des calculs urinaires.

L'opération césarienne se soutient par « trois probations : i) par

histoire ; 2) par raison; 3) par authoritez ». La première com-

prend une série d'opérations graves sur des parties analogues.

Il y a des histoires bien merveilleuses mais qui n'inspirent pas

grande croyance, par exemple une femme accouchée six fois

par un chirurgien (Tonsor), qui aurait ouvert le ventre et aurait

ainsi amené des enfants vivants. La septième grossesse se ter-

mina par la mort, parce que le chirurgien avait succombé.

Il y a aussi des cas, où plus tard, des femmes sont accouchées

naturellement et même facilement. Toutes ces histoires reposent

sur des communications vagues, verbales ou écrites, qui se rap-

portent aux années 1 542-1 578. L'auteur examine ensuite l'inno-

cuité des plaies des muscles abdominaux, du péritoine et de la

matrice, qu'il cherche à prouver par des passages d'anciens au-

teurs, où l'on voit terminées heureusement des opérations de

hernie, ainsi que d'autres lésions, même des extirpations de la

matrice ; il établit une comparaison entre la matrice et la vessie

qui a dû être fréquemment incisée pour l'extraction des pierres

qu'elle renfermait. Enfin, il cite des opérations plus graves que

l'opération césarienne, pratiquées sur la matrice, telles que l'ou-

verture qu'on y a pratiquée pour faire l'extraction de fœtus morts

et putréfiés, l'application sur elle d'un fer rouge pour des ulcères,

l'ablation de tout l'organe tombé en gangrène, ainsi que les cas

de perforation de la matrice par le fœtus et son passage dans la

cavité abdominale, dont il n'a pu être extrait que par l'ouverture

du ventre. Comme preuve de Tinnocuité de l'opération, il cite

l'exempled'animaux auxquels on enlève la matrice pour les ren-

dre stériles, sans aucun danger pour eux; et il démontre, qu'après

l'opération césarienne, la femme a encore pu avoir des enfants.

En terminant, l'auteur trace, pour les chirurgiens, les règles rela-

tives à l'exécution de l'opération. Il recommande deux instru-

ments tranchants : « rasoir à poincte, rasoirà bouton.. .,à la façon

d'un couteau de tripière, afin que la poincte n'offense pas le
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petit en se remuant, ou autrement «. L'incision sera faite sur le

côté droit ou sur le côté gauche du ventre (section latérale), sui-

vant la direction du muscle droit. Les téguments, les muscles, le

péritoine et la matrice seront incisés avec toutes les précautions

pour que l'enfant ne soit pas lésé. Après l'extraction de l'enfant

et du délivre, la plaie sera soigneusement nettoyée, on ne mettra

pas de suture à la matrice, attendu qu'elle se resserre d^elle-même.

Les parois abdominales seront réunies par la suture (gastrorrha-

phie),et on aura bien soin de ne pas léser les intestins avec l'ai-

guille. Le traitement ultérieur est celui des grandes plaies ; seu-

lement l'auteur recommande d'introduire dans l'orifice de la

matrice un pessaire tubulé fait avec de la cire, afin d'assurer l'écou-

lement des humidités utérines. Il recommande en outre de faire

de fréquentes injections avec des décoctions de diverses plantes

dans du vin et de l'eau.

Obs. — Voy .
* Traitte novveav de Vhysterotomotokie ou enfan-

tement cœsarien^ etc. (voy. plus haut titre expliqué), par Françovs
RoussET médecin. A Paris chez Denysdu Val., au Cheval volant,

rue St-Jeande Beauuais, i58i. Avec priuilège du Roy, 228 pages
pet. in-8°.

Au verso du titre il y a un sonnet de l'authcur au lecteur chirurgien.

Qui le nœud Gordien jadis eust peu deffaire

Le dénouant tout beau, l'Oracle l'assurait,

Que de toute l'Asie aisément iouyrait,

Mais qu'autrement jamais n'esperast de le faire.

Alexandre voyant (resveux sur cet affaire)

Qu'à plus y essayer en vain travaillerait,

Quoy qu'il en deust venir, résolut qu'il ferait

Son desseing au Couteau (présage sanguinaire).

Amy, l'enfantement, qui se présente icy,

Est un nœud Gordien : sois Alexandre aussi,

Ein secours plus humain, point cruel, hors d'envie

A ce grand n'apporta l'Asie onc tant d'honneur,

Qu'au monde t en donnera des Césars le hon heur.

Que leurs mères, et eux tiendront de toy la vie.
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Il n'y a point d'autre édition française que celle de i 58 1. La traduc-

tion latine a eu plusieurs éditions (voy. paragr. suiv.) ; l'ouvrage a aussi été

reproduit dans les collections gynécologiques. Paré, opposé à l'opé-

ration césarienne, a signé la permission de l'imprimer avec Henry
de MoNANTHUEiL, professcur du Roy es mathématiques et Doven de la

Faculté de médecine (voy. p. •^28).

Voici le jugement de Haller sur ce livre (Bibl. Ch., \, 240) :

« Egregius est labor, cordate et mascule scriptus, cujus eo seculo

nil prodiit simile. »

Et celui de Malgaigne : « Ce livre est le meilleur du XVl'^ siècle »

(Ed. Park, II, 718, note 2).

Nous avons cru devoir ajouter ces deux opinions à celle de notre

éminent historien. (F.-J. H.)

§' 44. — Gaspard Bauhin.

La vulgarisation de l'écrit de Rousset, en dehors delà France,

est due surtout à Gaspard Bauhin, médecin à Baie, et professeur

de botanique à Puniversité de cette ville (mort en 1624), il en fit

une traduction latine qu'il ajouta d'abord à la seconde partie de

sa collection gynécologique (i 586). Déjà, dans sa préface, il pro-

mettait un supplément aux observations de Rousset, dont la plu-

part sont désignées par lui comme « prope incredibiles et a ve-

ritate nonnihil aliénas » ; il remplit cette promesse dans les

éditions ultérieures de la traduction de Rousset, quMl fit impri-

mer d'abord seule, et à laquelle il ajouta plus tard un appendice

renfermant un grand nombre d'observations tendant à confirmer

celles de Rousset. Bauhin commence par l'histoire de Nufer

rapportée plus haut (§ 41), qui remonte à Tannée 1 5oo, il la rap-

pelle dans la préface de la reproduction de l'écrit de Rousset,

jointe à sa collection gynécologique. Quelque chose ébranle la

confiance qu'on pourrait accorder à ce récit, c'est l'indication

du lieu où le fait se serait passé, qui est désigné différemment

dans la préface et dans l'observation même. Bauhin cherche à

appuyer les faits de Rousset par d'autres, tirés de sa propre in-
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formation. Il cite, comme nouvelle. Textraction d'un fœius à

demi putrétié à travers les parois abdominales, après qu'il s'y

était formé un abcès, qui avait été ouvert par une femme

moyennant un poinçon, et dont l'ouverture avait été élargie par

un chirurgien. La femme ne mourut que deux ans plus tard

(1524), après avoir mené une existence misérable. L'assertion de

RoLssET, que des blessures de la vessie et l'extirpation de la ma-

trice toute entière ne sont pas si dangereuses, est appuyée par

de nouveaux exemples, il cite même l'observation de Cornax

(§ 42) et il y ajoute quelques faits étranges, tels que la naissance

d'un fœtus avec deux serpents, comme la superstition en rap-

portait souvent à cette époque.

Obs. — La première traduction de Bauhin parut dans ses
* Gynœcior., X. II, Basil., i 386, in-4°, en même temps qu'un cha-
pitre d'AsuLCASis sur les maladies des femmes. Les quelques édi-

tions, avec Vappendice promis en i586, sont:
* TaTspotoaoTo/.'.x RoussETi gallic. prim. édita nunc vero a Casp.

Bauhini opéra latine reddita multisqueetvariis historiisin appen-

dice lociipliitata, comprobata et conjirmata. Basil., i588, in-8°.
* Fœtus viviexmatre vira sine alterutriiis vitœ periculo cœsura

a Fr. Rousseto gallic conscripta. C. Bauhino latio reddita, etc.

Basil., lOQf, in-8°.
* Exsectiojœtus vivi ex matre viva sine alterutrius vitœ peri-

ciilo et absque feciinditatis ablatione a Fr. Rosseto gall. cons-

cripta C. Ewmiio latio redita, etc. Francof.. 1601, in-8° (reprod.

dans Gynec.de Spach, 1597, p. 448). Une traduction allemande
derécritdeRoussETaéiéfaiteparMELCH.SEBiz.Strasb., i 383,in-8°.

§ 45. — Critique des cas d'opération césarienne du XVJ^ siècle.

Si on soumet à une critique impartiale les faits que nous livre

le XVI<= siècle sur cette nouvelle opération, afin d'y rechercher

l'origine et le développement de l'opération césarienne, il en res-

sort, tout d'abord, que la plupart des faits manquent de l'authen-

ticité nécessaire pour imposer une confiance complète, car les

uns émanent d'une source très douteuse, d'autres sont présentés
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avec des circonstances telles, qu'ils paraissent impossibles, comme

le démontrent les faits de Rousset et de Bauhin. Ils s'adaptent

trop exactement aux assertions de leurs auteurs, si bien que déjà

les contemporains en niaient l'authenticité. Ceci a trait surtout

à l'ouverture de la matrice, dont on ne trouve aucun fait authen-

tique auXVI« siècle. Par contre, les observations, dont Tauthen-

ticité ne peut être contestée, ont trait à des grossesses où l'enfant

se trouvait en dehors de la matrice, et d'où il a pu être extrait par

la simple incision des parois abdominales : tel est le cas de

NuFER raconté par Bauhin, s'il faut l'admettre comme réel : tel

est encore le cas de Doering. qui remonte à Tannée i53i, d'une

femme de Neisse ; celui de Donat de 1 540 ; l'observation de Cor-

NAX, 1549. ^^^ appartiennent beaucoup d'exemples relatés par

Rousset et par Bauhin, comme une observation analogue qui

date de iSgS et relatée par Jac. Primerose, médecin anglais, et

beaucoup de cas analogues de cette époque renfermés dans les

écrits de Schenck et d'autres. Nous avons déjà indiqué plus haut,

^ 40, l'origine de l'audacieuse tentative d'ouvrir le ventre dans

ces cas où la nature avait elle-même donné les indices du pro-

cédé à employer. Il est incontestable que là se trouve la première

impulsion donnée à l'opération césarienne, et l'indication de la

possibilité d'amener au jour l'enfant par cette voie nouvelle.

C'est ainsi qu'à la tin duXVI* siècle et au commencement duXV IP,

l'opération césarienne fut dans toute son extension, admise au

rang des opérations obstétricales, et il est incontestable que ce

sont les écrits de Rousset et de Bauhin qui ont le plus contribué

à sa vulgarisation. Déjà, en iSgS. un médecin hollandais Bald.

Ronsseus consacra à l'opération nouvelle dans son tract. « De

morbis muliebribus », un chapitre spécial « caesonum eximen-

dorum ratio n où il donne les règles pour l'exécution de cette

opération, il est vrai sur une mourante seulement, dans le but

de sauver l'enfant, une planche représente la direction de l'in-

cision (à gauche de l'ombilic); Rodericus a Castro, médecin

vivant à Hambourg, fournit les détails de l'opération césarienne

plus longuement que Rousset, mais d'après lui, dans son grand
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livre « De morbis vmlierum ». En Italie, Scipion Mercurio,

médecin à Rome, chercha à répandre cette opération dans son

livre « La Commare o Raccoglitrice » dont la première édition

est de 1604 (voy. plus bas § 58). Il avait étudié en France en iS/i

et 1572. et il avait appris à connaître cette opération parles méde-

cins et chirurgiens français, plus tard par le livre de Rousset.

Obs. — La première relation de la gastrotomie, pratiquée le

9 déc. i535 à Neisse en Silésie, se trouve dans :
* Nie Polius

Hemcrologhim silesiacum Vratislaviense. Leipz., 1612, in-fol.

L'enfant vécut un an et demi, « mais la mère succomba le troi-

sième jour dans de grandes douleurs ». Le cas est raconté avec

plus de détails dans une lettre de Mich Doering à Fabr. de Hil-

den. Voy. paragraphe suiv.

L'opération racontée parT>ON\T, De med. histO}\ mirabili^ouv.

c, p. 240) a été pratiquée par un chirurgien ambulant (quidam ex-

ils, qui per villas percurrentes peregrinantur). La femme accou-

cha plus tard, naturellement, quatre fois.

Le cas raconté par Primerose a trait à une femme âgée de

trente ans qui était accouchée neuf fois. Elle devint enceinte de
nouveau en mars 1591, au terme normal, les douleurs se décla-

rèrent mais cessèrent bientôt. Les mouvements de l'enfant ne se

manifestèrent plus ; le ventre resta volumineux, surtout du côté

droit. La menstruation reparut; en 1594 se manifestèrent, de
nouveau, des symptômes de grossesse: mouvements de Penfant

et développement du ventre, au 8- mois les mouvements de l'en-

fant furent très actifs et irréguliers ; des douleurs se manifestè-

rent encore, qui cessèrent aussi bientôt sans avoir produit de
résultat, il resta une tumeur dans le ventre seulement du côté gau-

che. En juin 1595, il se forma, à la droite de l'ombilic, un abcès qui

donna issue à beaucoup de pus et d'os de fœtus. Au mois d'août

de la même année, on se décida à ouvrir la seconde tumeur qui

restait, on en sortit les os d'un second fœtus, à la suite de quoi
la femme recouvra sa santé première. Voy :

* Jac. Primerosi de
mulicrtim morbis libri quinque, Roterod., i655, in-4°, p. 3i6.

* JoANN. ScHENKii u Grafcnbcrg, Observ. med. rar. nov. adfnirab.

et monstruos. Tom. ait. Francof. , 1600, in-S". Lib. V, De fœti-

bus.
* Bald. Ronsseus, demorb. mulierib.^ p. 1 32, cap. XXIII, in : ej

Opuscîil. med. Lugd. Bat., 1618. in-8".
* RoDR. A Castro. Liisitani de universa muliet'um medicina

pars II. H. amb., i6o3, in-fol. Lib., IV, c. III, p. 281.
* La Commare Raccoglitrice dell'excell. Signor Scipion

Mercurio. Ult. edit. corretta, etc. Veron., 16 12, in-4% lib. II,
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c. XXVIII, p. 169. L'auteur ne peut pas ne pas rectifier une erreur
qui, au point de vue de l'histoire de l'opération césarienne, a été

répétée par tous les auteurs, et dont l'origine se trouve vraisem-
blablement dans la traduction allemande de Scip. Mercurio. Ce
dernier doit avoir dit que, de son temps, l'opération césarienne'
était aussi commune en France que la saignée en Italie (voy. :

* Sprengel, Gesch. de Chir. I Thl. Halle, i8o5, in-8'', p. 384.
KiLiAN Oper.Geburtsh. 2 Bd., 790; Soi? Mercurio dit seulerfient :

« questa attione e cosi nota per quei paesi (in Francia) come,
in Italia il cavare sangue nelle doglie di testa ». La « cosi nota »

a été traduite par Gottfr. Welsch par « so gemein » (si com-
mune au lieu de « si connue ») ce qui a amené la confusion.

Dans la 2« Ed. qui est de 1849, l'erreur a été rectifiée. Voy. p. 708 :

avec la citation du texte italien. (F. -J. H.)

§ 46, — Sort de Vopévation césarienne en Allemagne.

Opération à Wittemberg par Jéréniie Trautmann, Michel Doering

et Fabrice de Hilden.

La proposition, faite en France, de pratiquer l'opération césa-

rienne n'a pas passé inaperçue en Allemagne. Déjà, au milieu du

XVP siècle, les allemands avaient ouvert l'abdomen dans des

grossesses extra-utérines. Plus tard, l'écrit de Rousset, répandu

en Allemagne par des traductions latine et allemande, ne put

que les engager à suivre son exemple. Une opération, pratiquée

à Wittemberg en 16 10. donna lieu à des recherches sur Topé-

ration césarienne, auxquelles prirent part surtout Michel

DoERiNG et Fabrice de Hilden en Suisse. Le cas de Wittemberg

fut publié d'abord par Daniel Sennert professeur à l'université

de cette ville, après que déjà, deux ans auparavant, il avait été

mentionné succinctement par son collègue, Tobie Tandler. Il

s'agissait delà femme d'un tonnelier, qui, au commencement de

sa grossesse, fut frappée au ventre par un cercle de tonneau qui

s'était rompu ; il en résulta une blessure à la suite de laquelle il

se forma une hernie utérine. Le 21 avril 1610, le chirurgien

Jérémie Trautmann pratiqua l'incision des parois abdominales,
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du péritoine et de la matrice, et fit Textraction d'un enfant vi

vant, la plaie abdominale fut réunie par une suture. La femme

succomba subitement le i6 mai de la même année, elle s'était

déjà levée. L'enfant mourut à l'âge de neuf ans. L'autopsie pra-

tiquée fit penser au médecin que la cause de la mort n'avait pas

été la lésion de la matrice. Très intéressant est le mémoire que

Michel Doering adressa, sous forme épistolaire, à Fabrice de

HiLDEN, il motiva de la part de ce chirurgien une réponse dans

laquelle ce fait est étudié dans ses détails. Fabrice profita de

cette occasion pour exposera ses contemporains la nécessité de

l'opération césarienne, et la leur recommander chaudement sur

les femmes qui ont succombé en état de grossesse. Nous pouvons

conclure,deceque dit l'auteur, que chez quelques contemporains,

cette opération avait été regardée comme inutile et cruelle (res

crudelis atque inhumana). Fabrice cherche à prouver que les

enfants pouvaient survivre pendant quelque temps à leur mère,

ce qui avait été nié positivement par Rodricus a Castro, ouv. c,

p. 284. « Ideoque, ajoute Fabrice, minime audiendi sunt illi,

qui fœtum extincta matre e vestigio quoque animam eflare au-

tumant, ac propterea sectionem inutilem, frustraneam, et quod

maius, crudelem esse clamiiant, medicosque simul acchirurgos,

qui aliquando sectionem illam administrant, deridere atque

contcmnere non erubescunt » (Fabr. Epistola ad Doeringium).

En général, on trouve dans la réponse de Fabrice, relaté une foule

de cas d'obstétricie prouvant qu'il pratiquait cet art avec ardeur.

Il avait appris l'art des accouchements à sa femme, dont il vante,

dans un nombre de passages, l'habileté à extraire les enfants, par

exemple : cent VI, obs. 63 et 64. Intéressantessontles observations

de rupture utérine (cent.I, epist. 12; cent IV, obs. 57), de squirrhe

utérin compliquant la grossesse (cent. I, obs. bb, cent. III,

obs. 57), de contagion de la variole et delà rougeole à l'enfant

dans la matrice (cent. IV, obs. 55 et 56), de grossesse molaire

(cent. II, obs. 52, 54, 56), ainsi que les recherches sur l'écarte-

ment des os du bassin pendant l'accouchement (cent. 1, epist.

45 et cent. VI. obs. 39), qu'il est disposé à admettre. Comme
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causes de dystocie, il reconnaît (cent. IV, obs. 5/: i)re'troitesse

de l'orifice utérin; 2) la présentation anormale de l'enfant;

3) l'inertie de la matrice (facultatis expultricis labefactio et pros-

tratio). Dans les trois cas, il conseille de procéder à l'extraction

de l'enfant, après avoir fait la version sur la tête ou sur les

pieds. La rupture de la matrice est déclarée mortelle» nisi sectio

caesarea (quas tamen in hoc casu valde suspecta est) adminis-

trata fuerit.

Obs. I. — Sur le cas d'opération césarienne à Wittemberg,
voy. :

* Ataa/.c'|£(rjv /Eipojpyiy.àiv AsV.a;. Proposit. a Tob.Tandlero resp.

AssvERo ScHMiTTNERO. Wittemb., 1610, in-4'', n" V. et * Institut

medicin libr. V. autor Dan Sennerto. Wittemb., 1644, in-40(édit.

quart.) lib. II, part, i, cap. IX, p. 177 (la première édition est

de 161 1). Puis :
* Epistola de nova rara et admiranda herniœ

iiterinœ atque hanc jiisto tempore subséquente partus cœsarei
historia cum aliis nonnullis scitu utilibus scripta adGuiL Fabri-
ciuM HiLDANUM a MicH. DoERiNGio Breslavieusi. Bresl., 16 12, avec
G. Fabric. Hildani responsio epistolica, imprimée dans les cen-
turies de ce dernier (à la suite de la cent. Ill, in-4°, p. 52 1. Dans
l'édit. * Lugd., 1641).

Dans l'éd. de * Francfort, 1646, in-f", qui est la meilleure, la lettre

de Dœring se trouve, p. 898 et la réponse de Fabr.de Hilden,

p. 898. (F.-J. H.)

Obs. II. — Guillaume Fabricius, avec le surnom de Hildanus
est né le 25 juillet 1 56o à Hilden, sur le Rhin, non loin de Colo-
gne. Formé par des maîtres éminents, parmi lesquels il nomme
particulièrement le chirurgien Cosme Slotanls, élève de Vésale
et Jo. Griffon de Genève; il commença à pratiquer son art à

Hilden, puis à Cologne, il se rendit ensuite à Lausanne, puis à

Berne où il mourut à un âge très avancé, le 14 fév. 1634. Il

s'occupait particulièrement de chirurgie et il acquit dans tous
les pays une grande renommée. Voy. :

* Das Leben des vor-
trefflichen Guillelmi Fabrici von Hilden (La vie du célèbre

G. F. de II.) von Christian Policarp. Leposin. Quendlinb. u.

Aschersleb., 1722, in-4".

Ses principaux écrits sont :

* Observationwnet curâtionumchirurgicarumcentuî'iœ. Cent.I.
Basil., 1606, in-8". Cent. II. Genev., 161 i, in-8°. Cent. III.

Basil., 16 14, in-8". Cent. IV, ibid.^ i^îk), in-40. Cent. V. Fran-
cof., 1627, in-4«', Cent. VI. Lugd., 1641, in-4°.
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Éditions après sa mort :

* Observ. et curation. chirurgie, ccnturiœ. Lugd., 1641, 111-4°.

* Opéra quœ extant omnia partim antetrac excusa, partim mine
recens, in lucem édita. Francof. ad Mœn., 1641, in-fol. Dans cette

édition se trouve aussi la Centuria epistolarum. La préface des

œuvres complètes a été écrite par Fabrice lui-même en i633.

(Après sa mort l'édition fut soignée par Joh. Bk.ierus.)
* Observât, et epistolar. chirurgico medicinarum centuriœ in

certum ordinem digestœ a Joh. Sigism. Hknnigero. Argent.,

1717, in-40.

Dans Arch. f. Klin Chir., t. VI, a paru Historischc original Ski^^e von

D'' Meyer Ahrens. Ce qui a trait à l'obstétricie se trouve depuis

p. 298 à 3o5. (F.-J. H.)

iij 47. — Conclusions.

Le seizième siècle enrichit l'obstétricie d'un moyen opératoire

nouveau, qui pouvait être regardé comme une dernière ressource

dans les cas où Taccouchement devenait impossible par les voies

ordinaires, quand les accoucheurs refusaient de recourir à la per-

foration ou à l'embryotomie, ou quand une grossesse extra-uté-

rine ne permettait aucun autre moyen pour extraire l'enfant.

Cette opération ne pouvait manquer d'être pratiquée souvent, et

dans des cas, oi^i elle n'aurait pas été nécessaire, d'après les vues

actuelles.On cite à cette époque un certain nombre de femmes qui

avaientheureusemcnt subi l'opération césarienne, et qui, plus tard,

étaient accouchées facilement et heureusement ; l'abus se trouve

excusé par Pabsence du forceps alors encore inconnu, et parce

que l'obstétricie n'avait pas encore la connaissance de la haute

importance du bassin et de son influence sur l'accouchement.

L'étroitesse des parties qui, dans bien des cas, avait rendu l'ac-

couchement impossible, avait été constatée par les accoucheurs,

mais ils attribuaient cette étroitesse à l'orifice de la matrice, ils

parlaient de « l'angustia oris uteri » ou du manque de dilatation

des os du bassin, ou de la résistance des ligaments qui les unis-

sent. Il ne pouvait être question, chez les anciens accoucheurs, de
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préciser les indications positives de l'opération césarienne. Le

bassin normal, ses moditications pathologiques, à ses divers de-

grés et dans ses variétés, devaient d'abord être nettement connus,

il était nécessaire déposséder les moyens exacts de les déterminer,

avant que les indications de cette opération eussent pu être posées
;

l'époque où l'obstélricie devait acquérir ces connaissances était

encore bien éloignée, et la nécessité véritable de l'opération césa-

riennene pouvait pas encore être fixée. Lanouvelleopération n'en

restait pas moins, pour Tobstétricie. une heureuse acquisition. Son

indispensable nécessité s'est maintenue, malgré tous les perfection-

nements dont Tart s'est enrichi depuis ; Tindication delà gastro-

tomie dans les ruptures utérines et dans les grossesses extra-

utérines, comme seul moyen de sauver la vie à la mère et à

l'enfant, est restée debout, et jette un jour lumineux sur les

mérites de Rousset et de ses successeurs.

Obs. — Sur l'histoire de l'opération césarienne, voy. :

* Simon, Recherches sur Vopération césarienne, dans Mémoi-
res de l'Ac. roy, de ch., t. I. Paris, 1743, in-4", p. 623.

* KuRT Sprengel, Kur^e Gesch. des Kayserschnitts und chro-
nologische kur:[e An^eige der iïber dièse Opération bis :{u An-
fang i~qo herausgekommemSchriften (Histoire abrégée de l'opé-

ration césarienne et indication sommaire des écrits sur cette

opération publiés jusqu'au commencement de 1790), dans J. Th.
Pvl, Repertor. fiir die offenbl u. gerichtl. Arineiwisseuschaft
CRépertoire de Pyl pour la médecine publique et légale), II Bd.
Berl., 1791, in-8^, p. ii5.

* K. Sprengel. Gesch. der Chirurgie {Hist.de lachir.) I ThI.
Halle, i8o5, in-S», p. 369.

* J . Fr. Nettmann (K. Sprengel). Spec. inaug. med. sistens

sectionis cesarœ histor. im. Hal., i8o5, in-8°.
* G. Ad. MicHAELis, Geschichte dreier, an derselben Frau mit

gliicklichem Erfolge verrichteten Kaiserschnitte und geschicht-
liche Bemerkungen iiber den Kaiserschnitt 'Hist. de trois opér.
césar, pratiquées avec succès sur la même femme et remarques
histor. sur l'op. ces.) dans ses Abhandl. aus dem Gebiete der
Geburtshiilfe TMémoires d'obstétriciel Kiel, i838, p. i (Dé-
tails importants sur l'histoire de l'op. ces. : critique de quelques
cas, surtout des plus anciens).



112 SEPTIEME EPOQUE

§ 48. — Collections gynécologiques.— I. Gasp. Wolf.

L'ardeur qui se manifesta au XVI" siècle, chez les accoucheurs

pour l'obstéiricie, elles maladies des femmes qui y sont intime-

ment liées, a donné lieu à la publication d'une collection d'écrits

gynécologiques que Conrad Gesner de Zurich, appelé le Pline

allemand (mort en i565), avait préparée, mais qui ne put être

publiée que par Gaspard Wolf son ami et son successeur (pro-

fesseur de physique à Zurich en i5661. Gesner en mourant

l'avait chargé de ce soin. Dans cette première collection, qui

porte le titre de « Gyncecia «, se trouvent six ouvrages qui se

rapportent à l'obstéiricie et aux maladies des femmes, ils sont

en partie extraits de travaux d'auteurs contemporains. C. Wolf
commence par une « Harmonia Gynœciorum sive de morbis

muliej'um », extrait des œuvres de Moschion et de Théod. Pri-

sciANUs (voy.t I, I 81), avec des fragments d'une Cleopatra.

Suivent ensuite des extraits d'ABULCASis se rapportant aux accou-

chements, puis l'écrit d'un médecin salerniiain du nom de

Trotula ou Eros. publié d'abord en 1347 dans la collection

Aldine (voy. t. I, § 126). Comme quatrième travail, se trouve

celui d'un médecin français Nicolas Rochus, qui porte le titre

de « De morbis mulierum ciirandis, etc. (voy. ce vol. § 8). Le

cinquième écrit est celui de Ludov. Bonaciolus, médecin à

Ferrare, qui s'est particulièrement occupé de la formation du

fdetus ivoy. plus haut t. I, § 6), l'ouvrage se termine par un écrit

d'un médecin de Paris, Jac. Sylvius, « De mensibus mulicbribus,

in qiio etiamobiter diversifœminei affectiis explicantiir et curan-

tiir. C.WoLF, ajouta son édition : Tiap: yjva'./Eiwv -aOôjv de Moschion »

(voy. t. I, ^1 65-66.)

Obs. — Le litre complet de la collection de Wolf est celui-

ci :
* Gjmaecionitn^ hoc est, de miilieriimtiim aliis, tiim graiiuia-

rum.,paricntiiim etpiierpei'ariim affectibiis et morbis, libri vete-
riimac recentiorum aliquot, partim mine primum editi, partim
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miilto quam anteacastigatiores. Basil, per Thomam Guarînum
i566, m-4'* avec une épitre dédicatoire de Carp. Wolf (Wol-
PHius), datée de 1564.

§4'j. — Collections gynécologiques. — II. Gasp. Bauhin.

La collection de Wolf a eu un tel succès, que dans ce siècle

on en publia encore deux éditions considérablement augmentées;

la première fut imprimée par Conrad Waldkirch de Bâle en 1 586,

en quatre volumes. Il commence le premier volume, qui est

réellemeut la seconde édition de la collection de Wolf, par une

description anatomique en tableaux illustrés, par les mauvaises

tigures qui avaient paru dans Panatomiede Félix Plater de Bàle

(* Basil., 1 583, in-fol.), composées d'après Vésale. Plater rend

ici attentif à la différence qui existe entre le bassin de Thomme

et celui de la femme, et considère particulièrement la forme spé-

ciale du cartilage interpubien et ses connexions « quœ nonni-

hil in partu cedere possunt, non lamen, ut nugantur multi,

dislocari ». Suit Touvrage de Moschion en grec avec les obser-

vations latines de Conrad Gesner (voy. obs. du t. I, § 65), ensuite

arrivent les écrits de la collection de Wolf, à l'exception du

fragment d'ABULCAsis, qui se trouve dans le deuxième volume, le

premier volume se termine par la traduction latine de l'ouvrage

de RuEFF. Le deuxième volume, dont la publication, suivant la

préface, a été soignée par Gasp. Bauhin à la demande de l'éditeur,

se divise en deux sections, et renferme les ouvrages suivants :

i) Les leçons de Jérôme Mercurialis professeur à Padoue, sur les

maladies desfemmes, dont Bai hin a su se procurer le manus-

crit, qu'il donna comme d'un « inscio authore «, mais dont la

provenance exacte est indiquée dans une édition publiée plus

tard; 2) récrit de uterinis ajfectibus de Jea^ Baptiste Montanus,

aussi professeur à Padoue, avec un choix d'observations de

maladies de femmes; 3) Concilia muliebria de Victor Trin-

cavelli de Venise, qui, depuis i 56i, enseignait également à Pa-

SIEHOLD-IIKRROOIT. H — f^
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doue; 4) le livre de morbis muliebribiis d'ALBERT Bottani de

Padoue, qui venait dy être publié (i585), dont une seconde

édition a été publiée à Venise en i588, in-4°; 5) un petit traité

d'un médecin français nommé Le Bon, Therapia puerperarum

dontle second chapitre <i ut regendaepanurientes», commence par

ces mots, qui sont bien caractéristiques de cette époque : « Cum
a parturicndi laboribus vexari cœpcrit; ad^ocanda obstetrix

prudens et in ea parte apprime edocta : hace enim ars viros de-

decet. La dernière partie du volume se termine par Técrit

de Park De hominis generatione. Dans la seconde partie se

trouve ïcxtj'ait d'ABULCASis, puis la traduction latine laite par

G. Bauhin du livre de Rousset sur Vopération césarienne, puis la

lettre de J. Albosius médecin français, sur le Lithopaedion Sen-

nonenese avec fig.,qui à cette époque, avait captivé raiteniion du

public. Le troisième volume, dans lequel se trouve de nouveau

une préface de l'éditeur WALDKutcH, contient les commentaires

d'un médecin français, Maur. Cordaeus, sur les maladies des

femmes d'Hippocrate qui venaient d'être publiés à Paris (voy. obs.

du t. I, *5 40). Le quatrième volume contient un ouvrage plus

important sur les maladies des femmes, écrit par Ludov. Merca-

Tus (de Mercado) médecin espagnol, qui, en quatre livres, traite

des maladies générales du sexe (morbi communes), de celles

des tilles, des veuves, des femmes stériles, des femmes enceintes,

accouchées, et des nourrices.

Obs. 1. — Les titres complets des divers volumes de cette col-

lection sont les suivants :

* Tom. I. Gynœciorum sive de miilierum aff'ectibus commenta-
rii Grœcorum, Latinorum^ Barbarum jam olim et niinc recens

cditorum in très tomos digesti et necessariis passimimaginibus
illustrati. Cum indicibus. Basil., per Conrad Waldkirch. i586,

* Tom. IL Gynœciorum physicus et chirurgiens : continens

inter cœtera H.M'erclrialis muliebr. libros IV. Fuanc. Rolsseti,

Hysterotomotokian e gallico cotiversum Casp. Bauhini. Basil,

opéra. Basil., i58tj, in-4''.

* Tom. 111. Gynœciorum in quo Hippocratis Coi liber prior

de morbis mulierum a M. Cordaeo Rhemo commentariis doctis-

simis explicatur. Basil., i586jin-4<'.
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* Tom. IV. Gynœcior. libri IV de inorbis muUerum commii-
nibus, virginum^ viduarum^ sterilium, prœgnantiinn, piierpera-
l'iim et nutricum. Auctore Ludov. Mercato, med. et profess.

academ. Soletanas. Basil., i588, in-40. L'ouvrage de Mercatus
venait de paraître * iSS/, à Venise; en * iSq/ on en publia
une nouvelle édition in-4".

Obs.II.— Les leçons de H. Mercurialis, qui avaient été' impri-
mées par Bauhin à l'insu de l'auteur, parurent déjà en iSS-, en
une édition exacte, que Mercurialis avait chargé Mich. Columbus
de soigner * De morbis miiliebribus ex ore Hier Mercurialis
jamadudum Gasp. ^.\\:>Yimo exceptœ^acpaulo antea inscio aiithore

editœ, nunc vero per Mich. Columbum ex collatione pliirium
exemplarium consensu auctoris Icciiplotiores et emendatiores
factœ. Venet. ap. Fel. Valgrisium, 1587, in-4°. * Ed. tert. Venet.
ap. Junt. 1591, in-4". Intéressante est la préface dans laquelle le

procédé indélicat de G. Bauhin est largement exposé. Le grand
succès des leçons de Mercurialis, auprès des étudiants allemands
qui fréquentaient l'université de Padoue, est une circonstance
qui atténue Tindélicatessc du procédé de Bauhin, qui s'en expli-
que lui-même dans sa préface. Aussi Mercurialis pardonna-t-il
plus tard cette faute qui l'avait péniblement impressionné, puis-
quMl refusa à plusieurs imprimeurs le droit de réimprimer cet

ouvrage. On fait ici involontairement la réflexion que, de notre
temps, le " Sub sole nil novi », est encore vrai et qu'il n'y a pas
espoir de le voir cesser.

§ 5o. — Collections gynécologiques. — III. Israël Spach.

La deuxième collection étant déjà épuisée au bout de dix ans,

un savant médecin de Strasbourg, Israël Spach, se décida à en

publier une troisième, en un volume, qui parut à Strasbourg en

097. A l'édition de Waldkirch-Bauhin, qui fut réimprimée

complètement, Spach ajouta un ouvrage, non encore connu, sur

les maladies des femmes, de Martin Akakia, lecteur et professeur

de chirurgie à Paris ; il se compose de deux livres : I. Maladies

speeiales aux Jemines. II. Conception, grossesse, accouchement

et puerperalité. Le premier traite des anomalies de la menstrua-

tion, des fleurs blanches, de l'hystérie, de la chute de la matrice,

de son inflammation, du squirrhe, du carcinome, etc. et de
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l'atrésic des voies ge'nitales, (l'auteur emploie ici déjà le mot
d'« Agglutinaiio » analogue au mot « Conglutinatio » par lequel

ScHMiTT et Nakgele ont, dans ces derniers temps^ désigné l'occlu-

sion de l'oriti ce utérin par une membrane). La seconde partie est

consacrée aux accouchements, elle ne renferme rien de nouveau,

ce n'est qu''un extrait des anciens auteurs^ particulièrement d'Hip-

pocRATE, dWiusToiE de Galien et autres, dans ce qui a rapport

aux accouchements. Dans cette édition, Spach a donné le sup-

plément de Bauhin à sa traduction de Rousset (voy. II, § 41).

Obs. — Gj'iiœcior. sive de mulienim tiim coinmiinibiis, tiim

gravidanim, parturientium et piierpcrarum affcctibus et morbis
libri Grœcoriim^ Arabum, Latinoriim veterum et recentiiim quoi
qiint extant.partim nunc primum editi, partim vero denuo rcco-
gniti, emendati^ ncccssariis imaginibus exornati, et optimorum
scriptorum auctoritatibus illustrati^ opéra et studio Israelis

Spachii. Med. D. et Prof. Argentinensis. Argent., iSgj, in-8°.

§ 5i. — Etude des inaLidtes des femmes.

Les collections des écrits dont nous venons de parler, qui se

rapportent aux maladies des femmes et aux accouchements, sont

le meilleur témoignage de l'intérêt qu'à la fin duXVI"^ siècle ces

branches avaient excité dans le monde médical. Si les médecins

abandonnaient aux chirurgiens les soins à donner aux partu-

rientes, quand les sages-femmes demandaient leur assistance, ils

étaient loin de négliger dans leurs écrits ce qui avait trait à la

grossesse, à l'accouchement, à la pucrpéralité et aux maladies

des femmes, quand, dans ces diverses situations, les secours de

l'art étaient invoqués. C'est ainsi que les affections utérines, les

anomalies delà grossesse et delà puerpéralité attirèrent leur at-

tention, quand des moyens dynamiques étaient capables de pou-

voir les modifier, et donnèrent lieu à de fructueuses recherches.

Cette tendance se révèle chez les médecins des nations les plus

diverses, et les collections gynécolugitiucs dont nous venons de
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parler renferment beaucoup d'écrits de cette époque consacrés

aux maladies des femmes. Nous devons citer encore Alexandre

Massaria de Padoue, lehoUandais Bald. Ronsseus, Jos. Schenck,

DE Grafenberg, Guint. d'Andernach, Jean Varandaeus de Mont-

pellier, Herm. Corbejus à Dortmund et le médecin anglais Jac.

Primerose, qui, à la fin du XVI^ siècle et au commencement

du XVII", s'était beaucoup occupé des maladies des femmes,

Obs. — * Alex. Massariae prœlectiones de morbis luulierum,
conceptu et partit. Lips., 1600, in-8° (ces leçons furent profes-
sées à Padoue en iSgi). Voy. aussi * Massari.e, Oper. omn.
Lugd., i6?4, in-fol. Lib. IV, p. 245.

* Bald. Roussei, Opu.sciilû medica. Lugd. Batav., 16 18, in-S",

où l'on trouve : « de morbis muliebribus siv. de hum. vitœ pri-

mordiis » (La préface est de iSgS. L'ouvrage est une compila-
tion d'anciens écrits, avec beaucoup de chapitres qui ont trait aux
accouchements, avec des figures empruntées à Rueff et autres).

* JoANN. Schenck a Grafenberg Observationum medicarum,
rararum, novariiin. adtnirabiliuiK et monstruosarum. Tomi II,

Francof., 1600, in-S" (surtout T. Il, lib. 4. C'est essentiellement
une collection de faits extraordinaires empruntés aux anciens et

aux modernes).
* Jo. GuiNTERi Andernaci Gynœcioriim commenlariiis. Op. et

siud. J. G. ScHENCKii. Argent., 1606, in-8°.
* .lo. Varandaei, de morbis et affectibus mulierum. Op. Petr.

Mvlaei. Lugd., 16 iQ, in-8''.

* Herm. Corbei Gynœciorum sive de cognoscendis, prœcaven-
dis, curandisque pra'cipuis mulierum affectibus. Libr. duo. Fran-
cof., 1620, in-S".

* Jac. Primerosu de mulierum morbis et symptomatibus libr.

quinque. Roterod., i65 5, in-4''.

§ 52. — Rodcriciis a Castro.

Au commencement du XVI I« siècle, parut en Allemagne un
ouvrage consacré à une longue exposition de ce qui était du

domaine de la gynécologie et de l'obstétricie, avec ce qui a trait

a l'anatomie, à la physiologie, ainsi qu'à la pathologie et au

traitement de l'organisme féminin. L'auteur de cet ouvrage est
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RoDERiGUE DE Castro, né en Portugal, qui, après avoir étudié la

philosophie et la médecine à Salamanque, se fixa (1594) à Ham-
bourg pour y exercer la médecine: il y mourut (1627) dans un

âge très avancé. Il joignait à une grande érudition une longue

expérience personnelle, qu'il mit à profit pour son ouvrage. Bien

qu'il ait dédaigné de s'occuper de la pratique des accouchements,

et que dans les cas difficiles, qui dépassaient la compétence des

sages-femmes, il ait donné le conseil de recourir aux chirurgiens,

son ouvrage n'en présente pas moins un tableau complet de l'obs-

tétricie de cette époque, qu'il est fort intéressant d'étudier; il

est divisé en deux parties, la première contient en quatre livres

des recherches d anatomie et de physiologie, sur le sexe fémi-

nin. Dans le premier livre, l'auteur parle toujours des testicules

féminins, et appelle les trompes « Vasa deferentia » en raison de

l'analogie, qu'à cette époque, on s'efforçait à trouver entre les or-

ganes masculins et féminins. L'auteur rejette avec raison le relâ-

chement des ligaments pelviens et Pécartement des os pubis pen-

dant l'accouchement. Les titres des trois livres suivants sont : « de

semine et menstruo, de coïtu etconceptu, et de partu etlacte »
;

ils suffisent pour faire comprendre ce qu'ils renferment. On
y trouve de longues digressions sur des choses qui, aujourd'hui,

sont reconnues comme complètementinexactes.La seconde partie

contient les maladies des femmes, exposées diaprés l'ordre adopté

alors, et que Mercado avait suivi. La première section du premier

livre est consacrée aux maladies qui résultent des anomalies de

la menstruation, ou d'écoulements des parties génitales. La se-

conde traite des maladies des seins ; dans le second livre on

trouve les maladies des veuves, des filles (femmes non mariées),

où l'on s'occupe particulièrement des maladies utérines. Le troi-

sième livre expose, dans deux sections, la stérilité et les maladies

des femmes enceintes. Le quatrième livre a pour titre « de mor-

bis puerperis peculiaribus » : il commence par exposer l'accou-

chement normal et son traitement, celui-ci doit être abandonné

aux sages-femmes, et l'auteur s'est approprié le dire de Le Bon:

'( hx'C ars viros dedecet ». il le dit expressément. Les sages-fem-
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mes donneront aux parturientes des aliments avec modération
;

elles devront explorer avec soin, et devront prémunir les partu-

rientes contre une coopération prématurée aux douleurs; elles

leur donneront une situation convenable (toujours celle ancien-

nement prescrite des talons appliqués aux fesses) ; l'auteur

recommande aussi les fauteuils bas avec siège découpé en demi-

lune décrits et figurés par Roesslin (voy. t. II, ^ 3). Les secours

ultérieurs consistent en pressions et frictions sur le ventre : « ut

infans ad inferiora depellatur «.

Quand on aura reçu l'enfant, on aura soin que le délivre suive

peu après, car la section du cordon ne devra se faire qu'aprèsTap-

parition du placenta. L'auteur raconte quaussitôt après l'accou-

chement, les portugaises entourent leur ventre d'une bande, cet

usage a passé en Allemagne, et s'y est conservé chez quelques

accoucheurs jusqu'à nos jours. Si les secours de l'art devaient

devenir nécessaires, ils seront donnés par un chirurgien, qui, si

l'enfant a succombé, fera usage de crochets aigus et de pinces;

on fera l'amputation du membre s'il y a eu procidence. Lin cha-

pitre spécial est consacré à l'opération césarienne (voy. plus haut

t. II, § 45j. Parmi les indications fort vagues de cette opération

sur le vivant, il est question de « viœ angustiores » sans que cette

expression soit nettement expliquée. On ne fera pas cette opé-

ration sur une femme mourante. L'auteur établit une distinction

entre « partus vitiosus et ditïicilis ». L'accouchement vicieux

est celui où l'enfant n'a pas la situation normale, parexcmple, où

il se présente par les pieds ou par les bras, ou par le tronc (par

un côté ou par le ventre), ou bien où il se présente par les fesses

plié en deux (partus duplicatus). Comme traitement, Roderigue

recommande d'abord des moyens légers, d'éviter de faire coopé-

rer trop tôt aux contractions utérines, de coucher la femme sur

le côté, etc. Si cela ne réussitpas, on fera l'extraction, si l'enfant

s'est présenté par les pieds ; en cas de procidence d'un bras, on

repoussera celui-ci; dans les présentations transversales, on fera

la version sur la tête. L'auteur recommande aussi les succussions

mentionnées déjà par Hippocrate (voy. t. I, !^ 40), jusqu'à ce que



I 2() SEPTIEME EPOQUE

l'enfant ail pris une position meilleure. Sous le nom d'accou-

chement difficile, partus difticilis, l'auteur comprend celui où

la mère, ou l'enfant est en danger de mort, dans ces cas, l'accou-

chement artificiel est toujours indiqué, que sa cause provienne

de l'enfant, de la mère ou du délivre. Dans cet exposé, l'auteur a

suivi exactement ses prédécesseurs. Les présentaiions vicieuses

forment une. sous-division des accouchements difficiles. L'au-

teur se déclare contre l'embryotomie sur l'enfant vivant, dans ces

termes : « Non licet unum interficere, alterius vitœ gratia ».

Le quatrième livre débute par l'exposé des maladies puerpé-

rales, et la lactation de l'enfant nouveau-né. C'est ainsi que

R. DE Castro nous donne un aperçu de l'état de l'obsiétricie à

son époque. Il ne faut pas oublier qu'il la traite au point de

vue médical et scientifique, donnant une grande importance aux

moyens médicamenteux, auxquels il accorde une influence trop

considérable dans les cas difficiles, conservant une aveugle con-

fiance aux autorités anciennes, manquant d'une expérience per-

sonnelle dans Texercice de cet art, dont, à cette époque, la pra-

tique était entre les mains des sages-femmes et des chirurgiens.

Obs. — * RoDERici A Castro Liisitani de iiniversa miilierum

medicinanovo et antehac a nemine tcntato ordine opus absoliitis-

simum. Pars I theorica, quatuor comprehensa libris, in quibus

cuncta. quœ admulieris naturam, anatomen, semen, menstruum,
conceptum, uteri gestationem, fœtus formationciu, et hominis

ortum attinenl. abundantissime explicantur. Hamb., HJoq, in-fol.

Pars W.Sive Praxis, quatuor contenta libris^ in quibus mulierum
morbiuniversi, tant, qui cunctisfœmminis sunt communes, quam,
qui virginibus, viduis, gravidis, puerperis et lactantibus pecu-

liares singulari ordine traduntur, eic. Uamb., i5o3, in-fol. —
* Ed. altéra auctior et cmendatior. Hamb., i(Ji7, in-q". * Ed. tert.

ib , 1628, in-4". *Ed. quart, ib., 1662, in-q'^. Eoy. : sur Rod. a Cas-

tro * Bibliotheca Hispana sive Hispanorum, qui iisquam iin-

quamve sive latina sivepopulari sive alia quavis lingua scripto

aliquod consignaverunt notitia. Auth. Nicol. Antonio. Tom. IL
Rom., 1672, in-fol, p. 211.

* JoH. MoLLEiu introductio in ducatuum Cimbricorum Slesvi-

censis et Holsatici historiam, etc. Ilamb., iGqfj, in-S'^, t. II,

p. 95.
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I 53. — Physiologie du fœtus.

Jul. Caes. Arantius. — Hieron. Fahricius ab Aquapendente.

On entreprit aussi, à cette époque, des recherchesphysiologi-

ques. dont l'obstétricie pratique allait pouvoir profiter. Beaucoup

d'e'claircissemenis et de redressements d'anciennes erreurs

avaient stimulé le zèle des anatomistes du XVP siècle. Il ne

pouvait être que très utile à l'art, que l'atientioii des travailleurs

fut dirigée vers quelques-unes de ses branches. Deux anatomis-

tes de l'école italienne, Jules César Arantius et Jérôme Fabrice

d'Aquapendente, avaient fait des études sérieuses sur le fœtus

humain. Le premier, né à Bologne en i53o, fut l'élève de

Vesale, occupa sa chaire dans sa ville natale, et y mourut

en 1589. Il est le premier qui ait donne une bonne descrip-

tion du foetus humain, de ses connexions avec la matrice,

et de son mode de nutrition dans l'utérus. 11 a bien décrit les

membranes qui contiennent le fœtus, ainsi que le placenta,

qu'il appelle « iecor uteri y>
;
beaucoup d'anciennes erreurs ont

été reetifiées par lui. Il a fait ses recherches sur des cadavres

de femmes mortes en état de gestation (voy. sa préface) : comme
il pratiquait les accouchements, il avait trouvé Toccasion de

faire ces recherches. Il n'a toutefois pas pu s'arracher aux an-

ciennes et aveugles croyances ; ainsi, il enseigne toujours la cul-

bute du fœtus sur la tête avant l'accouchement. Très intéressan-

tes sont ses observations anatomiques, où l'on trouve indiquée,

comme cause principale des accouchements difficiles, la confor-

mation vicieuse du bassin, qui avait échappé complètement à

l'attention de ses devanciers. Il a connu la diminution du dia-

mètre antéro postérieur du bassin, qu'il attribue à une conforma-

tion vicieuse des os pubis, toutefois ses observations sur l'étroi-

tesse pelvienne, et les obstacles à l'accouchement qui en résul-

tent, pouvaient conduire à d'autres recherches. Si, pour des cas

de dystocie par ctroitessc pelvienne, il se donna à lui-même le

conseil : « honestam fugam capcre et ab opère me substrahe-
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re satius esse censeo, quam adeogravia subira discrimina », cela

sonne fort mal à l'oreille, toutefois on voit qu'il n'a voulu donner

qu'un avertissement : « ne juniores in hujusmodi gravi nega-

lio, quocumque suadente, quidquam aliquando temere, incon-

sulto et negligenter faciant ». Plus précis, et plus complet est

l'ouvrage sur ce sujet, qu'a écrit Fabrice d'AQUAPENDENTE, ainsi

appelé du lieu de sa naissance. Né en i53j, il fut formé à Pa-

doue par Fallope ; il lui succéda dans sa chaire en i565, qu'il

occupa jusqu'en 1609 : il se retira, et mourut en 16 1(). Ses nom-

breuses recherches anatomiques, qui ne furent publiées que très

tard, portent l'empreinte de la maturité et d'une grande perfec-

tion, et l'ouvrage dont nous nous occupons a le mérite d'éclairer

la structure des reufs et foetus humains par des recherches d''ana-

tomie coiiTparée. Très bonne est la description qu'il fait de la

situation de l'enfant dans la matrice, où il établit la distinction

entre sa situation(situs), et son attitude (habitus). Ses descriptions

sont illustrées de bonnes figures, qui représentent aussi la ma-

trice à l'état gravide, le placenta (appelé par lui « carnea sub-

stantia «), les vaisseeuxdu cordon chez Thomme et les animaux.

Importantes aussi sont ses recherches d'anatomie comparée sur

l'œuf des oiseaux en incubation, qui n'ont été publiées qu'après sa

mort (de formatione ovi et pulli).

Obs. — D'après Lauth, ouv. c, p. SSq, la première édition de
l'écrit d'ARANTins est de 1 572. Nous avons devant les yeux * Jul.

Caes. Arantu de hnmano fœtn liber tertio editus ac recngnitiis,

ejiisdiim anatomicarum obscrvationum liber ac de tiimoribns se-

cundiim locos affectas liber nunc primum editi. Venet., 1587,
in-4''. Edition postérieure :* Lugd. Ratav., 1664, in-12.

L'écrit de H. P'abricius « de formata fœtu » a paru, d'après

Haleer, d'abord en 1600, mais d'après Albin., i(')04. Après la

mort de l'auteur il fut publiée 'Venise, en 1620, in-fol.. avec une
préface datée de 1606. Ce livre se trouve aussi dans :

* HiERON. Fabrich AB Aquap. tractatus quator,¥ri\\-\coï ., 1624,
in-fol. et dans la collection de ses œuvres. * Lips., 16S7, in-fol.
* Lugd. Batav., 1723, in-fol. et * Ibid.^ i738, in-fol. Cette der-
nière édition très belle a été soignée par B. Siéger. Albin, elle

renferme une notice biographique sur l'auteur. Dans les œuvres
complètessetrouveaussi l'œuvre posthume de Fabricies Opuspas-
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iJiumum de formatione ovi et pulli : les figures sont nombreuses,
mais d'une exécution grossière, ce qui fait qu'aujourd'hui on ne
pourrait les utiliser.

§ 54. — Severin Pineau.

Vers la fin du XVP siècle, parut un écrit anatoaio-physiologique,

dont la seconde partie a eu, sur la pratique des accouchements,

une grande influence qui s'est maintenue encore pendant tout le

XVIIP siècle Severin Pineau, un savant chirurgien de Paris

(mort en 16 19, voy., aussi plushaut t. II § 25) publia, en 1 597, un

ouvrage, dans la première partie duquel il décrit les signes de la

virginité, et admet, contrairement à l'opinion d'un grand nombre

de sescontemporains(PARÉ et d'autres), la membrane hymen (flos

virginEeus), et la décrit comme une partie intégrante du corps de la

femme. La seconde partie s'occupe de recherches sur la grossesse

et l'accouchement, mais surtout de la question de savoir si, pen-

dantcette fonction, les os pubis et iliaques deviennent mobiles, et

si leursconnexions permettent leur écartement. L'auteur répond

affirmativement, il se base sur le fait physiologique de l'augmen-

tation des sucs pendant la grossesse, qui a pour effet d'assouplir

les cartilages interosscux, de ramollir les ligaments, et de permet-

tre aux os de s'écarter pour augmenter l'espace pelvien pendant la

parturition ; seulement il va trop loin, lorsqu'il prétend que, par

suite de ce ramollissement, les os pubis peuvent se croiser l'un

sur l'autre quand on écarte les cuisses, manœuvre recommandée

aux femmes de la campagne par les matrones. Il conseille cette

manœuvre aux chirurgiens intelligents appelés pour les accou-

chements difficiles. Pour prouver son assertion, il donne la des-

cription de l'autopsie d'une femme condamnée à mort pour avoir

tué son enfant, et exécutée dix jours après son accouchement.

Avant l'ouverture du corps, on souleva les cuisses et on constata

qu'un des os pubis était passé sur l'autre, et qu'on pouvait obte-

nir ainsi un écartement entre les deux os, d'au inoins un demi-

pouce. Parmi les nombreux témoins de ce fait sont cités Paki':,
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G. Bauhin et Jacqtes Guillemeau (i). Il n'est pas nécessaire

d'insister sur ce qu'ont eu de fâcheux, pour la science, ces fausses

doctrines, qu'un fait seul ne pouvait établir, et de pernicieux pour

le traitement des accouchements difficiles, fausses doctrines, qui,

deux siècles plus tard, devaient servir de base à la pubiotomie.

Toutefois, elles ont eu aussi pour résultat de provoquer une étude

plus profonde du bassin, de montrer la part considérable qu'il a

dans l'accouchement, et de conduire à son étude plus complète,

qui a été poursuivie jusqu'à nos jours. Pineau appelle déjà l'atten-

tion sur quelques déformations pelviennes, surtout sur le rachi-

tisme, qui, d'après son dire, ne serait pas rare à Paris. Intéres-

santes sont des observations d'ossitication de la symphyse sacro-

iliaque, que cite Pineau, il relate même un cas d'ossitication des

deux côtés (voy. p. 202 de la T'^édit.). L'explication de ces ano-

malies si remarquables était réservée à notre époque.

Nous croyons ne pas devoir omettre de citer le passage suivant dans

lequel se trouve décrite une lésion pelvienne, dont il n'avait pas été

question jusqu'alors.

Liv. II. ch. V. (Ed. 1G41, p. 139) on lit :

« Prœterea ex parte matris nihil prœter naturam esse débet, ut

est a-uXoè'.ô'r,; ôtâo'jaiç qua^dam vel ay-MpozioT]; in interna ossium pubis aut

iscliii facie, qua^ obsunt fœtibus, ita ut nonnisi emortui cmissi pos-

sint, quod a nobis pluribusque aliis medicis atque chirurgis Lutctia;

visum in cadavere honestissimœ mulieris, in diffîcili oh eam causam

puerperio vita functte, qua; dictam apophysin proîlongam prœter natu-

ram habebat ossi pubis sinistro innatam intus prope synchondroseos

infcrnum fincm. Os pubis tali prcvditum apophysi alias dedi Domino
Parako primario Régis chirurgo ».

Est-ce là un exemple d'acaniliopelvis, comme Kiuian en a décrit quel-

ques exemples dans son livre ^^ Schilderungen neiier Becke)iformen».

Mannheim, iSSq, in-4'', p. 74 et suiv. Tab. IV, ctsuiv. et dont un beau

spécimen est cité par Lkopoi.d, dans A. f. (î., IV, 330, et représenté

pi. VII.

On est tenté de le croire, en tout cas. la relation de ce fait est inté-

ressante. (F,-J. H.)

(i) Qui relate un ia\t analogue dans Vlleureii.v accoiicheiueut, liv. II,

ch. I, p. 298 13. (Œuvre compl., 1649). (F. -J. H.)
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Obs. — * Severini PiNEE Camuteusis, opusciihun ph}'siologum
et anatomicum in duos libellas distinctiim, in quibiis primum de
integi'itatis et corruptionis virginum notis, deinde, de gravidi-

tate etpartu naturali mulienim in quo ossa pubis et ilium distrahi,

dilucide tractatur., Paris. 1 597, in-S" ; *Francof., i 599, in-S". Plus
tard imprimé avec Bonaciolus de formationefœtus (voy. plus

haut t. II, §7), sousletitre de : De virginitatis noiis, graviditate

et pat'tu. * Lus,d. B., 1639, in-12. * Ibid., 1641, in-12; ' i65o,

iii-i2, Francf. et Lips,, 1690, iii-12.

^ b5. — Les sages-femmes en Allemagne au XVI" siècle.

Les livres de Roesslin, de Ryff et de Rueff^ qui ont paru dans

la première moitié du XVI*= siècle, étaient essentiellement desti-

nés à donner aux sages-femmes une instruction meilleure, car

celle des matrones d'alors était bien négligée, comme on peut le

voir par la pièce en vers placée en tête du livre de Roesslin (voy.

plus haut t. II, § I). Ils ne pouvaient en tous cas que produire un

bon effet, puisqu'il n'existait pas d'écoles pour les sages-femmes, et

que l'exercice de leur art n'était soumis à aucune réglementation
;

dans ces conditions fâcheuses, le niveau de lart devait se main-

tenir dans une déplorable infériorité. Les jeunes sages-femmes

n'étaient instruites que par les plus âgées (voy. plus loin le règle-

ment du duc de Wurtemberg), et toutes les erreurs et les préjugés

leur étaient ainsi transmis. Le rigoureux éloignement des méde-

cins de la pratique obstétricale, mettait les sages-femmes à l'abri

de toute surveillance, etleur assuraitl'impunité, quoiqu'elles fis-

sent, même dans les cas où les secours des hommes étaient invo-

qués.Ce n'étaitpas une main exercée qui les donnait, mais celle de

bergers grossiers et ignorants, etc., qui faisaient des choses abo-

minables. Ce n'est que vers la fin du siècle, qu'on chercha à préve-

nir ces atrocités, en publiant des règlements pour la pratique des

accouchements, et des livres exclusivement destinés à l'instruc-

tion des sages-femmes. Le premier règlement parut à Francfort

en 157?, il fut composé par Adam Lonicernus ; un autre du duc
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Louis de Wurtemberg, qui parut en i58o,est adressé à ses fonc-

tionnaires, pour faire défense aux bergers de pratiquer les accou-

chements et pour engager les femmes à s'adresser à des sages-

femmes instruites, et prendre des dispositions pour assurer à

celles-ci le bienfait d'une instruction sérieuse. Des livres d'ins-

truction pour les sages-femmes furent composés en langue alle-

mande et furent publiés par Dav. Herlicius (i584 et i5qj), par

Ambr. Papen (iSqo) et par Joh. Wittich (i 591). 11 faut dire qu'ils

étaient loin de la perfection, ils ne renfermaient essentiellement

que l'indication d'une foule de médicaments, et nulle part on ne

trouve mentionné le conseil de recourir à l'assistance des hommes
dai s les cas difficiles. Welsch explique la cause de ce silence

dans la préface desa traduction du livredeSciP. MERcuRio(Leipz.,

i653, p. 451). Il est dit que, par un sentiment de pudeur, les

femmes allemandes aimeraient mieux mourir quede laisser pra-

tiquer sur elles une opération pareille par un médecin ou par un

chirurgien. Fabrice de Hilden constate les mêmes dispositions

dans une lettre adressée à son ami Hagenbach (centur. VI.

obs. 63). Dans certaines affaires médico-légales, où il s'agissait

par exemple de la constatation d'un infanticide, la législation

criminelle de Bamberg, et une autre postérieure, accordait aux

sages-femmes le droit de donner un avis, ce qui prouve surabon-

damment que, dans ces affaires, on leur attribuait une grande

compétence. Le résultat déplorable, de cet appel à une si grande

ignorance dans les cas les plus graves, fut bientôt apprécié par

les jurisconsultes qui réclamèrent des modifications à cette

jurisprudence si fâcheuse.

Obs. I. — L'ordonnance du duc Loi;is de Wurtemberg, du
20 décembre i58o, se trouve imprimée dans *Chr. Vgkllticr ;2eî<

eroeffente Hebammen Schule. Stuitg., 1679, in-8°. Supplément
p. 42. Ses dispositions démontrent, pour un lecteur attentif, Tétat

lamentable de l'obsiétricie de cette époque. Le premier règle-

ment pour les sages-femmes publié en Allemagne, qui a paru à

Francfort porte le titre suivant : Ad. Lonicernus Marpurgensis,
Senatiis Fraitco/ort^arcliiater, constitutio etnonnœ obstctricum.
Francof. ad. M., 1573, in-fol. (en allemand : Ordonnance pour
les sages-lemmes, ibid., i573,in-8".
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Le premier règlement pour les sages-femmes a Strasbourg date

de 1606. (F.-J. H.)

Les ouvrages pour les sages-femmes, publiés vers la tin du
XVI** siècle, cités plus haut, portent les titres suivants :

Ambros. Papen Noethiger Bcricht von Schipangcren iind gebà-
7'enden Fraucn (Avis nécessaire aux femmes enceintes et en cou-
ches). Magdeh., i58o,in-8", Joh.Wittich Troestlicher Unterricht
fur Schwangere und gebàrende Weiber (Instruction consolante
pour les femmes enceintes et en couches). Leipz., i 591-1598. in-4°.
* Dav. Herlicius de Zeitz, bestalt. Physicus zu Stargardt in
Pommeren, de cura gravidarinn, puerperarum et infantum.
Griindliche Unterrichtung und fast newe Eràklrung, den
Sclupaugeren Frajven und Kindbctterinnen gethan, nms ihnen
vor, in, undnach der Geburt :{u ji>isscn : aucli von etlichen kran-
kheitcn der jungcn Kinder^ ausm Fundament der medi-in ge\e-
gen, etc. (Instruction fondamentale et explications, presque
nouvelles pour les femmes enceintes et en travail, ahn de leur
apprendre ce qu'elles ont à faire avant, pendant et après Taccou-
chement, aussi des quelques maladies des enfants nouveau-nés,
le tout extrait des principes fondamentaux delà médecine, etc.).

Alt. Stettin, 1602, in-4". Troisiènie édition, suivant la préface.
* Alt. Stettin, 1628. Cette préface contient aussi des plaintes sur
l'état fâcheux des sages-femmes de celte époque.

Obs. II. — Le passage ci-après de Fabrice de Hilden mérite
d'être transcrit, car il dépeint Vétat déplorable dans lequel se

trouvait Tobstétricie entre les mains des sages-femmes. L'auteur
adresse an D^ Hagenbach la lettre suivante : « Quam odiosi et

ingrati suntmedici parturientibus et puerperis nostris, nisisum-
ma adfuerit nécessitas, tu ipsemet,cum mecum viveres, et vidisti

et audivisti siepius :hine lit, ut multoe miserrime pereant. quœ
tamen servari possent, si artis peritos in consilium adhiberent,

facit id obstctricum ignorantia et rusticitas, dum proegnaniibus
persuadent, medico ignota esse, quai circa parientes et puerpe-
ras occurrunt. Inde ht, ut medici operationem hanc, omnium
pra^stantissimam et necessariam, extractionem videlicet faetus

mortui negligant. Non solum de nostris loquor, per totam enim
Germaniam, proh dolor, paucissimi reperiuntur medici, qui
hanc operationem exercent. Multi vero qui ipsam contemnunt,
quasi contra decorem et honestatem essct, medicum, qui partium
genitalium totiusque negotii (quœ oninia obstetricem latent)

cognitionem habet, tractare muliebria, et altiictissimas parturien-

tes ex tantis, angustiis,iino et ex ipsis taucibus Orci liberare. »

Cent. VI. obs. 63. La lettre est datée du q juin 1629.
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Obs. III. — Sur l'appel des sages-femmes dans des cas Juri-

diques, et sur l'usage à faire de ces dispositions, voy. * Mich.
Alberti. Commentatio in constitut. criminal. Ca}~olina medica.
Hal., 1-39, in-40, p. 109.

§ bb. — Les sages-femmes en France.

Les plaintes, qui s'étaient élevées en Allemagne contre l'action

des sages-femmes, ne manquèrent pas de se produire aussi dans

le pays voisin, la France, dans le courant du XVP siècle.

L'ignorance et la témérité des « sages-femmes >' sont dépeintes

de la manière la plus effrayante par un compatriote contempo-

rain Gervais de la Touche. Dans ce pays ne régnaient toutefois

pas, comme en Allemagne, les préjugés contre l'assistance des

hommes; cette disposition d'esprit n'a pas été sans influence sur

un développement meilleur de l'obstétricie, qui ne rencontrait

pas ces obstacles opposés à ses progrès. L'ardeur des chirur-

giens français pour l'obstétricie, les progrès qu'ils ont su réaliser,

ont augmenté la confiance du public pour cet art, et ces hommes
étaient appelés là, où les secours des sages-femmes devenaient

insuffisants. Nous voyons, par les écrits du temps, combien cet

appel avait été fréquent, combien l'expérience les avait mieux

éclairés que chez nous. La France possédait depuis longtemps

des accoucheurs, alors qu'ils manquaient partout en Allemagne.

Les développements sont superflus pour démontrer Pinfluence

heureuse de ces dispositions sur l'obstétricie toute entière. D'un

côté, les fâcheuses entraves des sages-femmes, de l'autre, pour

elles-mêmes, un stimulant à suivre le progrès.

Obs. — (Gervais de la Touche). Lt7 très haute et très souve-
raine science de l'art et industrie naturelle d'enfanter contre la

maudite etperverse impéritie des femmes., que l'on nomme sages-
femmes ou belles-mères, lesquelles par leur ignorance font
journellement périr une infinité de femmes et d'enfans à l'en-

fantement ; à ce, que désormais toutes les femmes enfantent
heureusement et sans aucun péril ni distourbiés, tant d'elles, que de
leurs enfans étant toujours sages et perites en icellc science. l*aris,

1587, in-8'\
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§ 57. — Louise Bourgeois.

Au commencement du XVIIe siècle, parut à Paris le livre d'une

sage-femme qui exposait d'une manière simple et sans prétention

des faits de sa pratique,pourlaplus grande utilité de ses consœurs.

Louise Bourgeois, dite aussi Bourcier, née en 1564, mariée à un

chirurgien militaire aide de feu A. Paré, commença en i588à étu-

dier les accouchements. La crainte qu'elle eut de voir ses enfants

dans la nécessité, par suite des troubles politiques de la Ligue, qui

avaient bouleversé bien des existences, lui fit prendre ce parti,

afin de pouvoir toujours subvenir à leurs besoins, comme elle

le raconte elle-même dans le 2^ livre de ses observations. Elle

étudia avec beaucoup de soin les écrits d'AMBROisu Paré, com-
mença à pratiquer chez des pauvres. Après cinq années, elle se

fit examiner par un docteur en médecine, deux chirurgiens, et

deux sages-femmes, et elle fut nommée sage-femme jurée de la

ville de Paris. Elle eut le bonheur de devenir accoucheuse de

Marie de Médicis, femmede Henri IV, et, comme telle, elle assista

à la naissance du dauphin, qui plus tard fut Louis XIII (27 sep-

tembre 160 1). Elle assista encore la Reine dans cinq autres

accouchements, comme elle le raconte dans ses écrits, ainsi que

les contrariétés qu'elle eut à subir de la part d'autres sages-fem-

mes jalouses de ses succès. Le mérite principal de ses écrits con-

siste à avoir recommandé, d'une manière pressante, la version sur

les pieds, là où l'intervention de l'art était nécessaire, ainsi que dans

les présentations transversales et leshémorrhagiesqui mettent en

danger les jours de la femme. Il n'est plus question de la version

sur la tête, et, depuis lors, cette manœuvre disparut de la pratique

en France. L'exercice de son art venait à propos pour confirmer

chez elle ces principes. Intéressantes sont les règles qu'elle donne

pour le traitement des accouchements par la face, qu'elle recom-

mande bien de ne pas confondre avec les présentations du siège,

elle conseille de bien soutenir les contractions pour en main-

SIEBOLD-HERRGOTT. II —
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tenir toute l'énergie, de bien ménager la face, et de faire en sorte

que l'expulsion s'opère rapidement. Des accoucheurs, qui sont

venus après elle, n'en ont pas jugé aussi sagement; il était

réservé aux temps modernes de ranger ces accouchements dans

la catégorie de ceux que la nature pouvait accomplir par ses

propres forces! Cette observation de la nature, à la fois riche et

exacte, plane bien au-dessus de toutes les subtilités de la théorie.

Ce que Louise Bourgeois conseille dans les accouchements par

le siège, est moins bon ; elle recommande essentiellement dans

tous les cas Textraction du fœtus, qui doit être pratiquée quand les

forces sont encore énergiques, mais elle recommande de la prati-

quer avantque le siègesoit engagé, de rechercher d'abord lespieds,

et de faire seulement alors l'extraction : « il ne le faut laisser enga-

ger les os, car il faudrait qu'il vint en double, qui serait un grand

effort pour la mère et une merveilleuse contusion et froissure

pour l'enfant », dit-elle, à propos de la longue attente dans ces

présentations.

Les positions inclinées de la tête seront modifiées en faisant cou

cher la femme sur le côté (ch. 7). Dans le ch. 36, qui a pour titre :

« de la nécessité qu'il y a qu'une sage-femme voye l'anatomie de

la matrice », elle donne aux sages-femmes zélées le conseild'assis-

ter souvent aux dissections de cadavres de femmes, afin d'acquérir

une connaissance exacte de la structure et de la situation des or-

ganes intérieurs, surtout de la matrice. La mort d'une princesse

accouchée par L. Bourgeois, qui succomba à la suite d'une in-

flammation du bas-ventre, et le fait qu'à l'autopsie on trouva dans

la matrice un fragment du placenta, qui fut regardé par quelques

médecins comme ayant été la cause de sa mort, donnèrent lieu

aune polémique. Elle écrivit aussi une ^<. Instruction à mafille ^),

qui était sage-femme, qui termine le 2^ livre. L'éditeur de ses

publications obtint aussi d'elle d'imprimer le Recueil de ses se-

crets^ qu'elle n'avait pas voulu livrer au public jusque-là, « par

considération pour sa fille )' mais, qu'elle livrait alors, puisqu'elle

même était âgée, et que la situation de sa fille était parfaitement

assise. C'est un recueil de recettes diverses, et même étranges, et
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étrangères à la médecine. Ses écrits eurent plusieurs éditions et

trouvèrent des traducteurs en Hollande et en Allemagne, ce qui

prouve la pénurie des livres d'accouchement à cette époque. Dans

son Introduction historique, Le Roy apprécie ses mérites avec

trop de réserve quand il dit : « Si l'art dans ses mains ne fit

pas de nouveaux progrès, la postérité ne lui reprochera pas de

l'avoir détérioré ».

Ohs. — * Observations diverses, sur la stérilité', perte de
fœcondite, fruict. accouchements et maladies des femmes et en-

fants nouveau nai- amplement traictées et heureusement practi-
quées par L. Bourgeois dite Boursier, sage-femme de la Royne
reuure utile, et nécessaire à toute personne; dédié à la Royne.
A Paris, chez Jean Dehoury, en sa Boutique près les Augustins, à
l'image St-Jean.

Frontispice gravé, au verso de la dédicace. Portrait de Marie
DE Médicis, Royne de France et de Navarre, et vis-à vis l'avis au
lecteur. Portrait de L. Bourgeois avec la date 1608, etTindica-
tion « aagée de 45 ans. Il n'y a point la date de l'impression,
mais elle est de 1609. Ce frontispice et ces portraits ont été re-
produits dans les éditions ultérieures, nous les trouvons dans celle

de i552. Louise Bourgeois a successivement ajouté, à des dates
que nous ne pouvons déterminer, un deuxième livre d'observa-
tions suivi dune instruction à sa tille ; un troisième livre, et enfin
le Recueil des secrets.

Le libraire dit dans la préface de ce dernier livre : a Amy lec-

teur, après t'avoir cy devant donné à divers temps trois livres

des observations de Madame Boursier..., nous donnons le livre

des Secrets..., c'est le dernier que tu dois attendre d'elle, puis
(qu'ainsi que j'ai dit) son grand âge ne lui permet plus de rien
entreprendre.

Editions postérieures des Obsen>ations

:

* Paris, 1626, in-S". * Paris, 1642, in-8°. ' i652.
* Recueil des secrets, * Paris, i635.
Observations et secrets réunis* i652-*i653, chez Henry Ruf-

FiN, avec le même frontispice gravé, le portrait de Marie de Me-
Dicis et de L. Bourgeois.
Apologie de L. Bourgeois contre le rapport des médecins.

Paris, 1627 (d'après Haller, 1620, Bib. ch.,t. I, 286). trad. en alle-

mand.. Francf., 1619, in-4''. Gitllemkau écrivit une réplique.
Remontrance à Madame B. touchant son apologie contre le rap-
port, que les médecins ont fait de ce que a cause la mort de
Madame. Par., 1627, in-8°.
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Ce doit être une seconde édition, ou une publication posthume,

puisque Guillemeau mourut en mars 1612 (voy. § 3-). On n'en trouve

rien dans ses œuvres complètes. (P\-J. H.)

Des traductions allemandes des œuvres de L. B. parurent en

4 parties à Hanau et à Francfort* 1644-165 2, in- 4°. Trad. hollan-

daise à Delft, i658, in-8".

Curieux, au point de vue de l'histoire de France, et très intéres-

sants au point de vue de la pratique, sont les récits de L. Bour-

geois ; nous n'en voulons citer qu'un passage du 2" livre d'observa-

tions, où elle raconte « comment j'ay apprins l'art de sage-femme ».

Elle fut poussée à cette profession par la misère, résultant de l'ab-

sence de son mari, qui était à la guerre, et par les ravages causés

par les ligueurs ; voici l'histoire de sa réception. « Il doit avoir à la

réception d'une sage-femme, un médecin, deux chirurgiens et deux

sages-femmes ; ainsi que l'on m'envoya voir les deux sages-femmes,

qui estoient la dame Dupuis et la dame Peronne, elles me donnèrent

jour pour aller les trouver ensemble, elles m'interrogèrent de quelle

vocation estait mon mary, ce que sachant, elles ne voulaient pas me
recevoir, au moins madame Dupuis, qui disait h l'autre, pardieu ma
compagne, le cœur ne me dit rien de bon pour nous, puis qu'elle est

femme d'un surgean, elle s'entendra avec ces médecins, comme
coupeurs de bourse en foire ; il ne nous faut recevoir que des femmes

d'artisans qui n'entendent rien à nos affaires. Elle me disait que mon
mary me devait nourrir sans rien faire, et que si je faisais autrement,

il me fiiudrait brûler pour faire de la cendre aux autres. Elle me tint

en telles longueurs, et avec tant de sots propos, qu'un bel enfant que

je nourrissais en mourut, de l'ennuy, que surtout la Dupuis me donna. »

On prend sur le fait la jalousie des sages-femmes contre les méde-

cins. Les conseils qu'elle donne à sa troisième fille qui était sage.

femme sont admirables de prudence et de charité. (F.-J. H.)

§ 58. — Scipion Mercurio.

Un ouvrage d'obste'tricie, qui parut en Italie au commence-

ment du XVI® siècle, est la meilleure preuve du mouvement de

recul que peut faire une science qui ne saurait progresser que

par l'expérience, quand, abandonnant cette voie féconde, elle ne
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s'adresse qu'à la théorie, et aveuglement aux autorités de Tanti-

quité. Un ouvrage, pareil à celui de Mercurio, peut bien avoir

quelque mérite, comme exposé des doctrines de l'antiquité,

quand ce travail est fait avec soin, mais pour l'art actuel il est

sans utilité, car ce que les anciens ont dit sur un grand nom-
bre de points, a, depuis bien longtemps été réfuté, et n'est capable

d'intéresser que celui qui se complaît dans la poussièredu passé.

Ce jugement s'applique complètement au livre que Scipion Mer-

curio a publié ; né à Rome, formé comme médecin à Bologne et

à Padoue, il embrassa l'état religieux, entra dans le couvent des

dominicains à Milan, où il reçut le nom de Jérôme. Par suite de

contrariétés dans le couvent, où il avait continué ses études mé-

dicales, il le quitta, parcourut la France et l'Espagne (i 571-1572)

comme médecin du général allemand Jérôme de Lodrone, revint

en Italie, se réconcilia avec les religieux, et se rendit en i5oi à

Venise^ où il vécut pendant i5 années. L'ouvrage qu'il a publié

sous le titre de « La commare raccoglitrice » (La commère ou

la sage-femme), ne parut qu'au commencement duXVIP siècle,

et il eut l'honneur immérité d'avoir plusieurs éditions. Il porte

l'empreinte d'une complication, où ont été mis à profit Hippo-

CRATE, Aristote, Galien, Ics Arabes, Roesslin et RuEFF, où sont

répétées les erreurs depuis longtemps réfutées, comme on peut

s'en assurer en voyant ce que dit l'auteur sur l'anatomie de la

mairice, sur la situation des enfants dans l'utérus, sur l'époque

de l'accouchement, la viabilité des enfants nés à sept mois, sur

la menstruation, etc. Il suffit de jeter un coupd'œil sur lesfigures

qui représentent les présentations fœtales qui sont absolument

éloignées de la nature. L'accouchement normal doit se faire sur

le fauteuil, les onctions des parties génitales, les frictions sur le

ventre, les mouvements à imprimer parla main de la sage-femme

à la tète, quand elle est dans le vagin, sont recommandés. Le cor-

don ne sera coupé entre deux ligatures, que quand le délivre

paraîtra à la vulve. Le deuxième livre est consacré aux accou-

chements anormaux. L'auteur comprend dans cette catégorie ceux

où l'enfant se présente dans une situation anormale, il range
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dans celles-ci les présentations des pieds et du siège, les accou-

chements prématurés et ceux d'enfants monstrueux. Dans

presque toutes les présentations anormales, même dans celles

du pied et du siège, l'auteur a recommandé la version sur la

tête. Si celle-ci ne réussitpas, on attirera l'autre pied, et on fera

ainsi l'extraction. Si. dans la présentation du siège, la version

sur la tête est impossible, on attirera les deux pieds.

Dans les présentations des genoux, la version sur la tête est

encore recommandée, Mercurio dit qu'elle est fort difficile; il

reconnaît comme dangereuse la conversion en présentation poda-

lique, toutefois, d'après son dire, il ne reste rien autre chose à

faire qu'à : « cavare la creatura fuori per i pede legandoli con le

fascie».Des figures très mauvaises accompagnent les descriptions

des présentations anormales. Pour les accouchements rendus

difficiles par la mère. Scip. Mercurio recommande une foule

de médicaments qu'il a colligés dans tous les vieux auteurs, y

compris même Pline. Celui qui veut avoir une idée de l'absur-

dité des doctrines de Scip. Mercurio n'a qu'à jeter les yeux sur

la figure qui se trouve page iSg, et qui représente la situation

recommandée à une parturiente obèse, elle est placée sur les

coudes et les genoux, la tête renversée en arrière, position que

le saltimbanque le plus exercé aurait peine à conserver pendant

un quart d'heure, comme dit Osiander. C'est avec étonnement

qu'on regarde la femme debout à côté d'elle, ayant une massue à

ses pieds. Si la rupture artificielle de la poche ne peut être pra-

tiquée par la sage-femme, celle-ci devra appeler un chirurgien,

à qui il appartient aussi de faire la perforation, etl'embryotomie

sur les enfants morts; les instruments pour pratiquer ces opé-

rations sont représentés d'après Paré. Au chapitre consacré à

l'opération césarienne (del parto caesareo), l'auteur raconte que

pendant ses voyages en France (i 371-1 572), il a eu connaissance

de quelques opérations pratiquées dans ce pays, que notamment

à Toulouse, il avait vu deux femmes qui avaient subi cette opé-

ration, une d'elles est devenue enceinte encore neuf fois, et est

accouchée chaque fois heureusement, et l'auteur ajoute : « questa
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attione e cosi nota per quel paesi, coine in Italie il cavare sangue

nelle doglie di testa », propos, dont la traduction inexacte par

Welsch, adonné lieu à une méprise comme nous l'avons déjà dit

plus haut (t. II, §45). Parmi les indications de Fopération césa-

rienne, l'auteur mentionne l'altération des os pubis (Posso del

pettenechio schiacciato). A Pexemple de Rousset, il recommande

l'incision latérale. Un petit chapitre est consacré aux difficultés

de la délivrance, par contre il s'étend longuement sur les mons-

tres, chapitre, qui renferme, suivant les idées de l'époque, les

choses les plus merveilleuses et les plus étranges, comme causes

de ces malformations. Le troisième chapitre est consacré aux ma-

ladies des accouchées et des enfants, et à leur traitement. Ce court

résumé du livre italien suffit pour montrer que l'auteur n'avait

été d'aucune manière en situation de traiter un sujet pareil. L'obs-

tétricie avait alors déjà réalisé assez de progrès, pour que les

livres sans expérience, fussent insuffisants à faire dans son inté-

rêt quelque chose d'utile.

Obs. — Haller indique comme première édition, celle de
Venise, 1604, in-4°, mais il ne dit pas l'avoir vue, il mentionne
ensuite : Venise, 1607, in-4". Milan, 1618. in-8°. Vérone, i652,
in-S" et ibid.^ 1662, in-4" (voy. Bibl. ch., I, 280). Haeser men-
tionne uneédit. de Venise de 1614, in-4° dans son * Lelirb. der
Gesch der Medi\in. len., 1844, in-S", p. 471. Quetik et Eckard
biographes de Mi.rcurio parlent d'une édition qui avait déjà paru
avant 1600; mais ils laissent cela dans le doute. L'édition que
nous avons en mains a pour titre :

* La commare o raccoglitrice
deir eccellentissimo signor Scipion Mercurio, Filosofo, Medico
e cittadin Romana. Div. in tre libri. Edit. correttaet accresciuta
di due trattati; uno del colostro, dove si traita di diversi mali de
i bambini delV eccell. sign. Ez. di Castro medico Jisico d'Avi-
gnone ; Valtro di un gravi/s. autore^ nel quale si risolvono alcuni
dubj importanti circail battesimo de i bambini^ etc. Veron., 1645,
in -4".

Sur la vie de Scip, Mercurio, voy. :

* Scriptores ordinis prœdicatorum recensiti notisque historicis

ac criticis illustrati, etc. Inciioav.. R. P. F. Jac. Quetik absolv.

R. P. F. Jac. Ecraud, tom. IL Lutct. Paris., 1 72 i , in-fol., p. 3g8.
* Teatro dliuomini leiterati apertudel Abbate Girol. Ghilini.

Venet., 1647, in-4°, p. 122.
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* Ateneo dei Letterali Milanesi adunnt . d'alP Abbate Don. Fil.

PiciNELLi. Milan, 1670, in-40, p. 346.
* Bibliothcca romana authore Prosp. Mardosio. Rom., 1682,

in-4", p. 191.

§ 59. — Gottfried Welsch.

Au milieu du XVII'' siècle, un professeur de Leipzig, Gottfried

Welsch, entreprit de traduire en allemand l'ouvrage de Scip.

Mercurio, dont il avait fait la connaissance à Padoue, pendant

qu'il y faisait ses études. Bien que l'original ait peu de mérite,

le traducteur a celui d'avoir rectifié de nombreuses erreurs et

inexactitudes, et d'avoir ajouté un certain nombre de chapitres

pour y exposer de meilleures doctrines. Ainsi on trouve des idées

plus exactes sur le ramollissement des cartilages pubiens, et le

relâchement des ligaments pelviens; le développement de la ma-

trice pendant la grossesse est tracé d'après nature, et l'anatomie

de cet organe est bien décrite. L'ouvrage a aussi gagné par l'ad-

jonction de figures plus fidèles. Le traducteur a fait représenter

la tête du fœtus, le bassin, la matrice à l'état gravide, les attitu-

des du fœtus dans la matrice, ces dernières d'après l'ouvrage

d'AoRiEN Spigel {de fonnato fœtu. * Patav., 1626, in-fol.) ces

figures facilitent l'intelligence des descriptions, et rempla-

cent avec avantage les gravures sur bois médiocres de l'original.

A la place de l'attitude insensée dont nous avons parlé plus haut,

on trouve un fauteuil obstétrical commode, qu'à volonté on peut

transformer en un lit. Bien des erreurs de SciPio Mercurio n'ont

pas été combattues, notamment la version céphalique si souvent

recommandée, qui n'a pas trouvé dansWelsch un contradicteur

assez énergique. Toutefois, il recommande expressément aux

sages-femmes d'appeler sans retard un médecin dans les cas diffi-

ciles, et de ne pas attendre « que le char soit embourbé ». conseil

excellent, qui n'a pas toujours eu delà part des parturientes l'ac-

cueil qu'il méritait (voy. plus haut § 55). Nous apprenons, par

un court supplém.ent au ch. 18, qu'à Leipzig le choix des sages-

femmes et le soin de les examiner appartenait à la femme du
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bourgmestre. L'auteur rend attentif à l'irrégularité de cette dis-

position, et dit combien il est désirable et juste que cet examen

probatoire soit contié aux hommes de l'art.

Obs. — La commare del Scipione Mercurio. Kindermutter,

oder Hebammenbuch, jpelches ans dem Italianischen in das

Teutsche verset:{t, an viclen Orten vermehrt, iind mit denen al-

ten. auch et^lichen neiien Kiipfern verbessert hat Gottfriedt

Welsch (Livre de sages-femmes de S. M. traduit de l'italien en

allemand, augmenté, et avec addition de gravures nouvelles par

G. W.j, Lips., i65 3, in-4°. * Edit. secunda auct. et correctior.

Wittenberg, 071, in-4°.

§ Go.— Progrès de l'obstétricie en France.

Il ressort de l'exposé de nos recherches, qu'au milieu du

XVP siècle l'obstétricie avait pris, en France, un grand essor, et y

brillait d'un éclat qui, de ce pays, allait rayonner sur les autres.

Le mérite de ces progrès est dû à Paré, Franco et à Guillemeau,

qui ont rétabli la version podalique, au plus grand avantage de

leur époque et à celui de la postérité, qui, engagée dans cette

voie salutaire, allait la suivre, l'améliorer, et rendre ainsi le plus

signalé service à l'humanité. Le XVII^ siècle montre une série

d'hommes s'efforçant à coopérer à cette œuvre de la manière la

plus heureuse, et à stimuler le zèle pour l'obstétricie, qui, en

France, ne devait plus se refroidir. Cest avec le sentiment de la

plus profonde reconnaissance que la science doit rendre hom-

mage aux mérites que les accoucheurs français ont acquis par

leurs efforts; notre mission est d'en exposer la suite non inter-

rompue dans le passé.

§ 61. — François Mauriceau.

Un des plus célèbres accoucheursque le XVII" siècle ait pro-

duits en France est François Mauriceau, chirurgien à Paris (i). Il

(i) Naegeledit que c'est avec raison qu'il est appelé l'oracle des accou-

cheurs de son siècle (Afec/ii3«. <i. Geè., Mayence, i838, p. i5o. (F.-J.H.)
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dit lui-même (L. I, ch.VII). qu'il a posé les fondements de son

éducation à PHôtel-Dieu, en y pratiquant les accouchements

en 1660, « par permission de Mgr le président », et en explorant

le grand nombre de femmes qui s'y présentent, pour décider de

leur admission, « n"y ayant point de lieu plus propice à se per-

fectionner en peu de temps ». Plus tard, il pratiqua à Paris avec

le plus grand succès, et en 1668, il publia sur les accouche-

ments, les maladies des femmes enceintes et accouchées un ou-

vrage considérable, qui eut une vogue telle, qu'il dut en publier

quatre éditions de son vivant, et qu'après sa mort(i7 oct. 1709),

on dut l'imprimer encore plusieurs fois. Il le traduisit lui-même

en latin, etdenombreuses traductions le répandirent danstous les

pays civilisés. En 1693, Mauriceau ajouta à son traité un volume

renfermant 700 observations, que depuis 1669 il avait puisées

dans sa pratique. Dans ses travaux, Mauriceau partait de ce prin-

cipe, que l'anatomie et la physiologie des organes génitaux de la

femme devaient être la base de l'étude des accouchements ; à cet

effet, il commença son ouvrage par un exposé complet et métho-

dique de l'anatomie et de la physiologie de ces organes, ouvrant

ainsi une voie, qui, jusqu^à ce jour, a toujours été suivie parles

accoucheurs. Il est malheureusement à regretter que, dans la

description des parties génitales, il ait suivi de préférence d'an-

ciens anatomistes, et que ses écrits manquent de recherches con-

temporaines. Il se déclara opposé aux magnifiques doctrines de

DE Gra.\f sur l'ovaire et l'ovule féminin, qui étaient contemporai-

nes (de Graaf mourut le 1 9 août 1 678), et il continua à parler de

la semence de la femme, et il alla jusqu'à contester l'existence

d'une grossesse tubaire, qu'il avait cependant eu l'occasion d'ob-

server (L. I, ch. V), et déclara que celte grossesse extra-utérine

s'était produite par suite d'une rupture utérine. Par contre, le

talent pratique et la riche expérience de Mauriceau se révèlent

partout où il s'agit de déduire un diagnostic, de la forme ou de

la configuration des organes génitaux. A ce point de vue, il a très

bien décrit les modifications du col et de l'orifice, et montré

avec quelle habileté il avait examiné, et su donner à l'explora-
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tion la place qui lui appartient. Il rejette la séparation des os du

bassin pendant l'accouchement, il n'admet qu'une légère mobilité

en arrière du coccyx, et il dit que l'amplitude de la cavité pel-

vienne est la principale condition de Taccouchement (Liv. II,

c. I); il indique Tangustie pelvienne comme obstacle à l'accom-

plissement de cette fonction (Liv. II, ch. XI). Les indications,

à cet égard, qui sont restées dans les généralités, ne font que

pressentir la vérité qu'il était réservé à des temps ultérieurs de

préciser.

Obs.— La description des cas de grossesse tubaire, dont il est

fait mention plus haut, a une grande analogie avec la grossesse

tubo-utérine dont on a parlé dans ces derniers temps, et appelée

improprement grossesse « in substantia utero ». Mauriceau dit

lui-même « cet enfant a été engendré dans une partie de la

matrice qui s'était allongée » ; toutefois la rigure qui est jointe à

l'observation représente bien une grossesse tubaire droite.

§ 62. — Obstélricie de Mauriceau.

Le traitement de Taccouchement est décrit très explicitement

par Mauriceau, qui connaissait parfaitement la puissance de la

nature, et qui blâmait les onctions des parties génitales, en usage

depuis des siècles, au moyen du beurre ou d'autres corps gras

qui ont l'inconvénient d'empêcher la bienfaisante sécrétion du

mucus vaginal. Comme couchage, il préférait le lit à tout autre •

« pour éviter l'incommodité et l'embarras de les y transporter

après ». Il regarde comme inutiles et même nuisibles les pres-

sions et les frictions de haut en bas sur les parois abdominales,

dans le but de faire descendre l'enfant, par contre, il recommande

une dilatation douce de l'orifice avec les doigts. Pour la déli-

vrance, il donne les préceptes qui sont encore mis en pratique de

nos jours par tous les accoucheurs (Liv. II, ch. IX). Les accou-

chements anormaux sont rangés par lui en trois catégories :

accouchements laborieux, difficiles, et contre nature. Ces derniers

ont pour cause une présentation anormale de l'enfant et récla-
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ment toujours l'intervention de l'art. Défectueuse est la présen-

tation foetale quand l'enfant ne vient pas par la tête. L'enfant peut

se présenter de quatre manières différentes : par le plan antérieur,

postérieur, latéral ou par les pieds. Mauriceau se déclare posi-

tivement contre toute manœuvre qui a pour but d'amener la

tête à l'orifice (Liv. II. ch. XIV). et il prescrit la version poda-

lique dans toutes les présentations anormales. Il commence la

partie opératoire de son ouvrage par l'accouchement artificiel

par les pieds, qu'il trouve indiqué chaque fois que ceux-ci se

présentent. Les divers temps de cette opération sont nettement

décrits. Dans la présentation podalique incomplète, on cher-

chera l'autre pied, et on fera l'extraction. Il metparticulièrement

en relief la précaution à prendre pour que la face soit dirigée

vers le sacrum, quand on fait l'extraction par les pieds. Dans le

dégagement de la tête, il faut, avant tout, abaisser le menton, ce

qui s'obtient en introduisant un doigt dans la bouche. L'extrac-

tion de la tête séparée du tronc, qui suit immédiatement Textrac-

tion par les pieds, montre que Tarrachement de la tête n'était

pas un accident rare, à une époque, où les secours à donner dans

les accouchements difficiles consistaient dans les extractions par

les pieds, où. aux difficultés du passage de la tête venant la der-

nière, l'accoucheur ne pouvait opposer que la force de ses mains,

quand il ne voulait pas faire usage des dangereux et meurtriers

crochets tranchants. Il résulte, de là, que l'extraction de la tête

arrachée du tronc se trouvait être en connexion intime avec la

version et avec l'accouchement par lespieds^ jusqu'au moment,
où le forceps allait restreindre l'indication de la version, et éviter

ainsi l'arrachement de la tête dans l'extraction par les pieds. Dans

les cas, où la tête a été arrachée, Mauriceau recommande, pour

Textraire, d'employer la main, des lacs ou le crochet. Ce n'est

que dans des cas d'absolue nécessité, qu'il conseille de diminuer

le volume de la tête dans la matrice, avant d'en faire l'extraction.

Quand, dans la présentation de la tête, c'est le volume trop consi

dérable de celle-ci. ou une étroitesse notable des voies génitales,

qui sont les causes des difficultés, Mauriceau conseille l'emploi
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du crochet tranchant, ou la perforation du crâne, car. dans ces

cas. l'enfant a succombé par suite de son long enclavement.

Ici déjà il se déclare de la manière la plus nette contre l'opéra-

tion césarienne^ et il appelle ceux qui la recommandent des « Im-

posteurs, dont RoussET est l'approbateur », et il ajoute qu'il faut

préférer la vie de la mère à celle deTenfant.Dans les présentations

de la face, '< on redressera la tête avec les mains», observant

toujours.de le faire le plus doucement qu'il sera possible, pour

éviter de trop meurtrir la face de l'enfant (fin du ch. XVII * du

liv. II). Il connaît bien la déformation momentanée de la face

causée par ce mode de présentation qu'il a vu se terminer tout

spontanément, comme il en cite un exemple, ce qui ne l'em-

pêche pas de donner le conseil de changer la présentation de

la face en présentation du crâne. Les présentations du siège

peuvent être abandonnées à la nature, si l'enfant est petit, les

voies génitales assez amples; en cas contraire, il conseille

de dégager les pieds, en prenant la précaution de le faire avant

que le siège soit trop profondément engagé, et dans ce cas on

introduira un doigt de chaque côté dans le pli de l'aine pour

faire l'extraction (L. II, ch. XXIII). Dans toutes les présenta-

tions transversales du tronc, la version sur les pieds est indi-

quée, elle devra être pratiquée aussitôt qu'une extrémité se pré-

sentant avec la tête, n'aura pu être repoussée et sera de nature

à causer un obstacle à l'accouchement. En général, la version sur

les pieds suivie de l'extraction joue un rôle considérable chez

Mauriceau. Il la recommande dans les hémorrhagies, les con-

vulsions, le placenta prasvia. dont il connaissait bien les signes

et les dangers pour la mère et l'enfant, sans mentionner le lieu

d'implantation anormale du placenta. Le second enfant jumeau

devra être extrait par les pieds; dans les procidences du cordon,

quand celui-ci nepeut être réduit ou maintenu ainsi, on fera la ver-

sion suivie de l'extraction. Quand, pendant la grossesse, il sur-

vient des hémorrhagies menaçantes pour la vie de la mère, on

provoquera et on pratiquera l'accouchement qu'elle soit a terme

ou non, qu'elle ait des douleurs de l'accouchement ou qu'elle
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n'en ait aucune », ainsi, dans beaucoup de cas, on fera la ver-

sion suivie de l'extraction. Dans un chapitre spécial, il con-

damne encore une fois l'opération césarienne; il ne l'admet

que chez la femme morte en état de grossesse, comme moyen de

salut de l'enfant, et on fera l'incision à la ligne blanche, bien

qu'il ait peu d'espoir pour la vie de l'enfant. L'extraction de la

tête moyennant les crochets, la perforation et l'embryotomie

sont les opérations instrumentales dont il fait la description, et

dont il conseille l'application aux enfants morts, il paraît y recou-

rir même chez l'enfant vivant plus volontiers qu'à l'opération

césarienne. Les instruments nécessaires sont représentés en tête

du dernier chap, du Liv. II, ainsi que la manière de les employer
;

quelques-uns de ces instruments, tels que les couteaux courbes,

sont restés en usage. Un instrument spécial pour attirer la tête

de l'enfant mort (Tire-tête), de l'invention de Mauriceau, est

représenté sur la planche suivante (Ed. 171 2), avec tous les

détails de construction, et le mode d'application. Le troisième

livre est consacré aux maladies des femmes en couche et à celles

des enfants nouveau-nés.

^ 63. — Obstétricie de Mauriceau. — (Suite.)

Pour appuyer les préceptes donnés dans son livre, Mauri-

ceau ajouta à la quatrième édition, qu'il publia en 1694, un

volume contenant 700 observations recueillies dans sa pratique

de 25 années (de 1669 à lôgS), choisies dans 3ooo, qui témoi-

gnent de sa riche expérience en obstétricie. Cest avec une loyale

franchise que Mauriceau raconte les cas malheureux, qu'il re-

garde comme non moins instructifs que les cas heureux, ceux-

ci sont : « les exemples qu'on doit imiter », et ceux-là « ceux

qui doivent être évités ». Les observations de Mauriceau sont

surtout instructives au point de vue de la version podalique, qu'il

pratiquait avec une grande habileté ; elles montrent l'extension

qu'avait prise cette opération dans sa pratique. Il ressort égale-
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ment de ces observations que, dans l'emploi des instruments

tranchants, il n'avait pas eu égard assez scrupuleusement à la

vie et à la mort de l'enfant. Le rejet absolu de l'opération césa-

rienne devait naturellement conduire à cette pratique. Intéres-

sante est l'histoire d'une femme enceinte affectée de vomisse-

ments très intenses, qui, au dire d'un médecin renommé, aurait

dû être accouchée par l'opération césarienne, et chez laquelle

deux saignées, l'emploi de lavements et l'opium eurent pour

résultat un accouchement facile et heureux. Riche est la collec-

tion des observations d'accouchements prématurés, de maladies

de femmes enceintes, et de celles atteintes d'affections utérines.

On rencontre un certain nombre de cas de placenta praevia,

démontrant qu^il ne connaissait pas la cause réelle de cette affec-

tion, car il admet, avec tous ses contemporains, que le placenta

se détachait de ses connexions primitives, et se présente avant

Tenfant (de là partout l'indication de : « perte de sang qui avait

esté causée par le détachement de l'arrière-faix qui se présentait

le premier »).

Mauriceau l'attribuait tantôt à une violence extérieure, tan-

tôt à un enroulement du cordon, qui, diminuant sa longueur,

avait exercé des tractions. L'augmentation progressive de l'hé-

morrhagie de mois en mois, les accouchements prématurés et

les modifications survenues dans le col, même la résistance

qu'apportait le placenta à son extraction, ne sont pas parvenus à

ouvrir les yeux de Mauriceau sur la cause réelle de cet accident.

Dans tous les cas (12), il pratique la version suivie de l'extrac-

tion. Quatre enfants seulement furent sauvés, les autres étaient

morts déjà avant l'accouchement, ou moururent peu après.

Aucune des mères ne succomba. Un seul cas est cité (170) de

mort d'une parturiente sans être accouchée; mais elle s'était

obstinée à repousser tout secours. Il ajouta à ces observations

un autre volume qui comprend les cas depuis 1698, jusqu'à

1704, où l'on trouve également beaucoup de choses fort inté-

ressantes. L'aversion de Mauriceau pour l'opération césarienne

est encore exprimée dans la 73® observation : il vit à l'Hôtel-
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Dieu une femme rachitique qui était devenue enceinte ; elle mou-

rut sans avoir été accouchée, les chirurgiens n^avaient pas voulu

intervenir, dans la crainte qu'elle succombât entre leurs mains.

Maitriceau reconnut que l'embryotomie ou l'opération césa-

rienne étaient le seul moyen à employer, mais il fait observer que

cette dernière opération aurait infailliblement entraîné la mort

de la femme. Enfin Mauriceau résuma son enseignement en un

petit volume d'aphorismes qui donnent une grande facilité pour

apprécier ses doctrines. Nullement justifié est le jugement

injuste que Leroy porte sur Mauriceau dans son Histoire cri-

tique, etc., p. 58. Les mérites de cet éminent accoucheur ont été

assez éclatants à cette époque, pour n'avoir rien à craindre de ce

jugement inique. La doctrine de Mauriceau sur la version poda-

lique ne pouvait avoir qu'une heureuse influence sur Tobsté-

tricie, bien qu'il fut dans l'erreur quant au jugement qu'il por-

tait sur l'opération césarienne pratiquée sur la femme vivante.

11 faut dire, pour sa justification, qu'en France surtout, elle avait

été pratiquée avec tant de légèreté, si souvent en dehors des

indications vraies, qu'il était bien excusable de trouver quelqu'un

qui s'opposât à ces façons d'agir.

Les indications bibliographiques de Haller, de Portal, d'OsiAN-

DER, de SiEBOLD et de Naegele ne concordant pas entre elles, nous

avons fait quelques recherches pour connaître exactement le nombre

et les dates des éditions des œuvres de Mauriceau, ainsi que la cause de

ces indications divergentes. Nous avons été heureux de trouver dans

le T. II de l'édition de 171 2 la réimpression des privilèges du Roy, qui,

jusqu'à la 4" Edition inclusivement, dissipent tous les doutes et don-

nent la clef des erreurs qui ont pu avoir été commises.

En 1668, Mauriceau obtient la permission et le privilège d'impri-

mer son ouvrages intitulé: Des maladies desfemmes grosses et accou-

chées avec la bonne et véritable méthode de les bien aider en leurs

accouchements naturels, et le moyen de remédier à tous ceux qui sont

contre nature, et aux indispositions des enfants nouveau-nés ; ensemble

une très exacte description, de toutes les parties de la femme qui sont

destinées à la génération, le tout accompagné de plusieurs belles tigu-

resen taille-douce, nouvellement et fort correctement gravées. Œuvre

très utile aux Chirurgiens et nécessaire à toutes les sages-femmes, pour
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apprendre à bien pratiquer l'art des accouchements, composé par

François Mauriceau chirurgien Juré à Paris, et maître es arts. Paris,

1668, vol. in-40.

Le 3 mai 1674 Mauriceau obtient le privilège pour une seconde édi-

tion « avec son augmentation ».

Cette édition porte à peu de chose prés le même titre, seulement

Mauriceau est désigné comme « maître es arts, et ancien Prévost et

Garde de la Compagnie des maîtres chirurgiens jurez de la ville de

Paris. Elle parait à Paris en ibjS, unvol.in-4" ».

Par lettre du 4 Juillet 1681, on accorde le privilège pour dix ans

d'une troisième Edition et d'une traduction /i.7/j?2e du même livre par

l'auteur. Cette troisième édition est publiée avec mêmes format et titre, à

Paris en 168 1. On trouve une réimpression de cette troisième édition

avec la date de i6j3, qui ne porte d'autre indication que « nouvelle

édition », Sif.BOLD l'avait en mains, et il la désigne comme quatrième

Edition; Naegele en niait l'existence.

Par lettre patente du 14 Juillet lôgS, nouveau privilège est accordé

par le Roy pour une quatrième et dernière édition du livre, pour une

seconde édition de la traduction latine, et un nouveau livre, qui est la

suite du premier, intitulé : Observations sur la grossesse et l'accouche-

ment des femmes, et sur leurs maladies et celles des enfants nouveau

jjef. Ces livres paraissent en deux volumes in-4°. Paris, i6<)4; c'est

donc par erreur que Siebold désigne cette édition comme la cinquième

(II, p. 149).

La cinquième édition parut à Paris chez Hilaire F"oucault en* 17 12,

2v. in-4», elle porte l'indication de cinquième édition. C'est la première

après la mort de l'auteur, qui, retiré dans un faubourg de la capitale,

avait succombé le 1 7 octobre 1 709. A la fin du premier volume se trou-

vent les Aphorismes dont nous parlerons plus loin.

Cette édition est réimprimée en 17 18.

Il est publié une 6® édition en 172 i, dont il y a une réimpression

en 1728.

Enfin, en 1740, paraît une septième édition, annoncée comme telle

dans le catalogue de librairie ajouté à la 3« éd. du Tr. des Ace. de

Levret, et à la traduction de Smellie, publiés par l'éditeur Didot,

1760, 1765; on trouve les Aphorismes dans le premier volume, et les

Dernières observations ajoutées dans le second.

Le titre de la traduction latine est: « Fr. Mauriceau, de Mulierum
praegnantium, parturientium et puerperarum tractus. Paris, 1674,

in-40 2« éd., Paris, 1681. Les fig. sont, enluminées d'après Siebolu

(II, i5oi.

Les Aphorismes. Paris, 1694, in-12, puisajoutés aux éd. 1712 el suiv,

SIEBOLD-HERRCOTT. II — lo



14^^ SEPTIÈME ÉPOQUE

Les Dernières observations ont été publiées à Paris en 1708 (Portal

dit 1703), in-40, réimprimées en* 1715, et en* 1728, et jointes à

l'édition de 1740 (sinon peut-être déjà à l'éd. 172 i). Trad. holl. avec

texte fr. * Amst., 1700, in-12. Trad. allem. * 1783, parTiMM (voir § 70,

0^5.)

L'indication des éditions des traductions de Mauriceau est donnée

d'après Siebold, sauf celle de quelques additions dont la source sera

indiquée.

Trad. en anglais, par H. Chamberlen * The Diseases oj Wonien
withChildand in Cliild bed, etc. Lond., 1672, \n-So. Jbid., 1681 (suiv.

Osiander). Ibid., i683. {Ibid., 1716, et Jbid., 1727).

Trad. en allemand. Tractât Von Krankheiten sclnvangerer und ge-

bârender Weibs-personen allerberste H'ùljleistung, etc. Basel., 1680,

\n-^'>.Der Schwangeren und Kreisenden Weibs-personen, etc. Niirnb.,

1681, in-S". Ibid., lôSy. Ibid., 1707. Strasb., 1732. in-40.

Trad. en italien. Genov., 1727, in-40.

Trad. en hollandais. Amst., i/Sg, in-40 (voir plus loin, II, § 192).

Sur les détails biographiques, trop peu abondants, voy. Portal.

Hist. de l'anat., t. III, p. 354. Dict. hist. de la niéd., par Dezeimeris,

t. m, 545. (F.-j. H.)

§ 64. — Mauriceau et Chamberlen.

Parmi les observations publiées par Mauriceau, il en est une

très remarquable, mais dont l'importance n'a pu être appréciée

que plus tard, puisqu'elle donne la première indication sur un

moyen d'accouchement anglais, qui pendant si longtemps a été

enveloppé de ténèbres. Mauriceau fut appelé, le 19 août 1670,

(obs. XXVI) chez une primipare de Sg ans, qui était dans les

maux depuis plusieurs jours, et qui ne pouvait accoucher parce

que le bassin était notablement rétréci, quoique l'enfant se pré-

sentât par la tète. Mauriceau ne voulut pas pratiquer l'opération

césarienne, puisque, par principe, il était opposé à cette opéra-

tion, et qu'il se déclara impuissant à la secourir autrement. Un
accoucheur anglais, Chamberlen, qui se trouvait en ce moment

à Paris, promit de mettre au monde cet enfant en moins d'un

demi-quart d'heure ; il commença en effet son opération, mais
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après trois quarts d'heure d'efforts inutiles, il déclara à son tour

ne vouloir pas continuer, et il admit l'impossibilité de Paccou-

chement. La femme succomba au bout de 24 heures sans être

accouchée. A l'autopsie, on trouva la matrice déchirée en plu-

sieurs places, et perforée manifestement par les instruments dont

Chamberlen avait fait usage. Mauriceau ajoute que ce médecin

était venu d'Angleterre à Paris, il y a six mois, se vantant de

posséder un secret, moyennant lequel il pouvait achever en très

peu de temps un accouchement difficile et désespéré ; il avait

même offert au médecin du Roi, de le lui révéler pour une somme
de dix mille écus. Le cas cité fut si malheureux, et si peu encoura-

geant, que Chamberlen perdit tout crédit, et dut retourner en

Angleterre sans avoir conclu son marché.

Avant de partir, Chamberlen rendit visite à Mauriceau, vanta

la prudence dont il avait fait preuve dans cette circonstance, et

lui exprima l'intention de traduire en anglais son ouvrage qui

venait de paraître; cette traduction parut en effet en 1672 à Lon-

don(voy. t. Il § 63, Obs.). Mauriceau ajoute encore, qu'à la suite

de cette traduction Chamberlen acquit une renommée si considé-

rable à Londres, comme accoucheur, que sa pratique lui rappor-

tait plus de 3o,ooo livres. Ce cas malheureux donna occasion à

Mauriceau d'inventer son fire-fefe, moyennant lequel, pensait-il,

il aurait pu sauver la vie à cette femme, ce qui, d'après son récit,

paraît fort douteux. Telle est la première notion qu'on eut à

Paris de l'invention de Chamberlen devenue si célèbre plus tard,

et du sort qu'elle y obtint, qui n'était pas de nature à encoura-

ger les accoucheurs de Paris à faire plus ample connaissance

avec ce nouveau mode d'accouchement. Il ressort manifestement

de ce récit qu'un sentiment de jalousie animait Mauriceau contre

cet accoucheur anglais, dont le procédé manquait de délicatesse,

et que son désir était de l'éconduirc comme un simple charla-

tan ; d'un autre côté, Chamberlen cherchait l'occasion de se

réconcilier avec Mauriceau, qu'il regardait comme son émule à

Paris, en lui offrant de traduire son ouvrage en anglais.

Obs. — Il faut lire en entier l'obs. 26 d'une femme qui
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mourut avec son enfant dans le ventre, qui n'en put jamais être
tire par un médecin anglais qui avait entrepris de l'accoucher. »

Voy. Tépoque suivante.

P (35. — Cosvie Viardel.

Un contemporain de Mauriceau, dont les travaux sont bien

intérieurs aux siens, Cosme Viardel, « chirurgien ordinaire de

la Reyne », publia, en 1671, un volume d'observations qui ont

la prétention de prouver que « pour terniiner les accouchements

difficiles la main seule peut suffire, sans qu'on fasse emploi de

crochets aigus ou d'autres instruments ». Mauriceau avait déjà

porté un jugement défavorable sur Viardel dans le liv. II

ch. XIII (dans les éditions postérieures, ch. XII) de son traité

des maladies des femmes grosses, et s'était élevé contre l'appro-

bation donnée à ce livre par trois Doyens et deux autres docteurs

de la Faculté de Paris. Dans le fait, les règles pratiques que

donne Viardel ne sont que des répétitions de ce que contiennent

les livres d'HippocRATE, d'ARisTOTE, de Galien et d'AvicENNE (si

bien que Portal l'appelle «le Parasyte de l'antiquité » III, 420),

et qui à cette époque étaient absolument sans valeur; à cela l'au-

teur ajoute des idées superstitieuses et niaises : par exemple, que

les monstruosités sont causées par une punition de Dieu, que

les jumeaux de sexe différent sont séparés dans la matrice par

une membrane « par une providence admirable de la nature,

qui semble vouloir inspirer aux hommes, dès le premier moment
de leur conformation, des loix et des règles pour la chasteté »

(ch.V.), etc.; que le départ du méconium indique dans tous les

cas (même dans les présentations du siège !) la mort de l'enfant,

doctrine contre laquelle Mauriceau s'élève justement avec éner-

gie. Viardel se montre partout grand partisan des médicaments

propres à activer les contractions, particulièrement des excitants

et des toniques; dans la rétention du placenta, il faut s'empresser

d'en faire usage; Mauriceau s'élève contre cette doctrine, et pro-
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met un meilleur résultat des médicaments tempérants. Que peut-

on penser de la matière médicale de Viardel, dans laquelle on

trouve du placenta calciné comme moyen de hâter l'expulsion

du délivre. Viardel regarde les présentations de la face comme
très défavorables, il recommande de les convertir en présenta-

tions crâniennes, en se servant de la main, et il conseille d'em-

ployer une petite compresse pour protéger la face (voir ch. XII,

fig. 12). Si les présentations du siège ne peuvent pas être con-

verties en présentations des pieds, on attirera le siège au moyen
des doigts appliqués sur les aines (voy. fig. 1 1). Viardel expose

largement Pimportance d'une exploration exacte au début du

travail, et il donne le sage conseil d'attendre avec patience aussi

longtemps que ne se déclare aucun danger, comme des hémor-

rhagies et des convulsions. Par contre, il faut agir promptement

dans les accouchements « contre nature », les secours devront

être administrés avec promptitude, avant que la mère soit épui-

sée par un long travail. Comme moyen principal, l'auteur, ainsi

que l'indique le titre de son livre, recommande partout la ver-

sion suivie de l'extraction par les pieds ; la plupart des observa-

tions qui sont citées sont des exemples de cette manière de faire.

Les diverses manipulations, pour l'extraction par les pieds, sont

très bien décrites, et témoignent de l'habileté de l'auteur, qui en

général, s'en est tenu aux doctrines de Guillemeau. On cite un

cas d'opération césarienne pratiquée après la mort de la mère,

l'enfant, encore assez loin du terme, fut amené vivant, mais il ne

tarda pas à mourir. Remarquable est l'observation d'un trcmc

arraché de la tête, qui fut expulsée 24 heures après par les seules

contractions de la matrice. Les figures qui accompagnent le

texte (quoique gravées avec soin, au nombre de 14, et 2 pi.)

n'ont pas grande valeur, car elles ne sont pas dessinées d'après

nature, ainsi que le démontrent les diverses présentations fœta-

les qu'elles représentent. Suivant l'usage de l'époque, l'auteur

traitedesprincipales maladies des femmes et des nouveau-nés ( i).

(i) On ne doit pas oublier de mentionner ici la périnéorrhnphie
recommandée et pratiquée par lui. L. III, ch. i5, p. 343). (F.-J. H.)
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Obs. — * Observations sur la Practiqiie des accouchements
naturels, contre nature, et monstrueux. Avec une méthode très

facile pour secourir lesfemmes en toute sorte d'accouchement,
sans se servir de crochets, nr d'aucun instrument que de la seule
main, etc. Ouvrage non seuletnent curieux, mais aussi très néces-
saire et très utile aux chirurgiens et sagesfemmes. Composé
par CosME ViARDEL, chirurg. ord. de la Reyne, demeurant rue
de la Vanerie proche la Grève. Paris, 1671 (Pindication de
la demeure de l'auteur jette un jour louche sur ses intentions).
Dans une * Nouvelle édition avec Remarques qui servent d'éclair-

cissement et de supplément à l'ouvrage. Paris, i748,in-8°, l'édi-

teur anonyme, a, dans ses éclaircissements et additions, uti-

lisé les progrès accomplis par de la Motte et Levret, il y a

ajouté quelques figures nouvelles représentant des chutes et

inversions utérines.

Trad. allem. Francfort, 1677, in-S".

Viardel était mort en 1694, car Peu] dit dans son livre, qui

parut la même année : a Un auteur (Viardel) qui n'est plus », etc.

(Voy, § 6y de son écrit, p. 174).

§ 66. — Paul Portai.

D'une valeur bien supérieure sont les observations que Por-

tal, né à Montpellier, publia en i685, avec des remarques excel-

lentes pour la pratique des accouchements. Formé à Paris, sous

la direction de son maître René Moreau, auquel il dédie son

ouvrage, et auquel il témoigne la plus vive reconnaissance, il

s'était exercé à l'Hôtel-Dieu, où il avait trouvé de nombreuses

occasions de pratiquer les accouchements ; il ne dit que ce que

la pratique personnelle lui avait appris, et ne s'attache à aucun

système exclusif comme Viardel, dont il blâme hautement les

principes. Si concis que soient les six chapitres qu'il a mis en

tête de ses observations, ils ont un grand mérite, qui consiste

essentiellement dans la déclaration placée au commencement du

premier chapitre, p. 2, et à laquelle l'auteur veut rester hdèle :

« Je ne m'arrêterai point, dit-il, à ce que les auteurs ont dit,

mais je proposerai seulement ce que j'ai vu, ci ce que j'ai appris
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par expérience ». Les progrès de l'obstétricie n'ont-ils pas été

entravés pendant des siècles, par rattachement aveugle aux doc-

trines des anciens, par la pensée de transmettre fidèlement leurs

principes, pendant des siècles, à la postérité, sans se préoccuper

d'en vérifier soi-même l'exactitude ! Une observation fidèle de

la nature, et exempte de préjugés, pouvait seule transformer

Pobstétricie, et en assurer les progrès; dans cette direction,

PoRTAL a rendu d'immenses services, et s'est élevé au-dessus de

son époque. Plein de confiance dans la puissance de la nature,

qui se révèle si admirable dans l'accouchement, Portal posa

comme principe de ne rien hâter par une intervention préma-

turée, et de ne pas troubler l'œuvre de la nature dans sa marche

régulière. C'est avec la plus grande confiance, qu'il déclara, que

dans les présentations de la face, l'accouchement pouvait être

abandonné à la nature, puis qu'il se terminait aussi bien que

dans les autres présentations de la tête ; le troisième chapitre,

consacré aux présentations de la face, commence par ces mots :

« Il y a une sorte d'accouchement qui ne s"éloigne pas beaucoup

du naturel, quoyqu'il soit un des plus délicats et des plus contre

nature : c'estlorsque l'enfant se présente la face première », et plus

loin il ajoute: « Il faut que celuy ou celle qui opère, ait toujours la

prudence de ne rien irriter avec les doigts : autrement il causerait

mille fois plus de mal à la femme et à l'enfant, que l'accouchement

ne pourrait leur en faire, n'y ayant pas plus de mvstère en celuy-là

qu'au naturel. » Mauriceau aurait pu arriver à une notion plus

nette sur les accouchements par la face, puisqu'il en avait observé

plusieurs qui s'étaient terminés spontanément; mais ces enseigne-

ments de la nature n'avaient en rien modifié ses doctrines. Portal,

le premier, a vu la vérité, et l'a appuyée d'observations intéressan-

tes (obs. 27 et 66; dans l'observation 28, il fit la version poda-

lique pour une présentation faciale, parce que les contractions

n'avaient pas été assez énergiques ; l'enfant succomba). Les seuls

moyens qu'il recommandait, dans ces circonstances, étaient de

mettre bien à profit les contractions véritables, en y coopérant

par des efforts, d'employer des onctions sur l'orifice avec du
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beurre, et d'apporter les plus grandes précautions dans l'explo-

raiion, pour ne léser aucune partie du visage. Les présentations

des pieds et du siège étaient considérées par Portal comme
devant se terminer par les seuls efforts de la nature (ch. IV, et

obs. 19). A propos de la présentation du siège il dit : « Il est

presque aussi facile que le naturel, ce qui fait dire aux sages-

femmes en commun proverbe : que là où le cul passe, la teste

y peut bien passer ».

Portal indique l'écoulement du méconium comme un signe

important de ce mode de présentation, et il blâme Viardel, avec

raison, d'avoir indiqué cet écoulement comme un signe de la

mort de l'enfant. Intéressant est le jugement qu'il porte sur

Viardel à cette occasion (p. 180). : « Mais je croy qu"'il a parlé,

ainsi que la plupart des auteurs font, sans jamais l'avoir vu ni

pratiqué, s'imaginant que cela doit être, car j'ai vu plusieurs

fois le contraire. Les livres seraient bien plus utiles qu'ils ne

sont, si l'on ne donnait au public que ce que l'on a vu et prati-

qué, en rapportant les choses avec sincérité et de bonne foy «.

Quand la version était indiquée, il la pratiquait aussi avec un

seul pied, et faisait l'extraction de l'enfant moyennant ce seul

pied, si des difficultés spéciales ne s'opposaient pas à Pextrac-

tion. Dans l'extraction de la tète venant la dernière, il conseil-

lait de faire des tractions sur le menton, avec précaution, et en

introduisant un doigt dans la bouche. Le danger, pour l'enfant,

de la procidence du cordon, est très bien exposé (ch. VI) et il

recommande de terminer promptcment l'accouchement. Une

des principales supériorités de Portal consistait dans l'habileté

avec laquelle il pratiquait l'exploration, dont il expose les avan-

tages dès le premier chapitre, et pour laquelle il donne les meil-

leures règles.

Cette habileté, jointe à un rare talent d'observation, l'ont mis

en état de se rendre un compte exact des cas qui se présentaient

dans sa pratique, et de les apprécier avec une indépendance com-

plète de toute idée préconçue, qualités précieuses, qu'on trouve

exprimées dans ses observations. Les cas les plus remarquables
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sont racontés dans un langage simple, révélant beaucoup de cho-

ses, qui plus tard sont produites comme des nouveautés, telle cette

connexion extraordinaire du placenta avec une moitié de la lete,

(voy. obs. 40 av. tig.) que, dans ces derniers temps, Rudolphi a

pris comme sujet de dissertation inaugurale, sans qu'il ait été

fait mention de Portal. Telle encore cette dépression du parié-

tal gauche d'un enfant, causée par une violence pendant la gros-

sesse (obs. 58); enhn un accouchement trigémellaire, où un des

enfants arriva dans un état complet de maturité, les deux autres

arrêtés dans leur développement, etc. Les enseignements si pré-

cieux de Portal n'ont pas été profitables aux contemporains.

Ce qu'il avait exposé dans un langage simple et sans prétention

resta sans écho, car Mauriceau avait accaparé l'attention et la

faveur de tous, il était l'étoile qui dirigeait leurs pas, le modèle

que l'on s'efforçait d'imiter; pendant que ses œuvres étaient sans

cesse rééditées, traduites dans toutes les langues, que Vl\rdel

lui-même eut les honneurs d'une réimpression même posthume,

Portal restait inaperçu, ses mérites méconnus; ce n'est qu'en

Suède et en Hollande que cet excellent livre trouva des traduc-

teurs.

Obs. I.— * La Pratique des accouchements soutenue d'un grand
nombre d'Observations, composéepar Paul Portal, Maistre chi-
rurgien juré. Paris, i685, in-80.

La traduction hollandaise parut, d'après Haller (Bibl. chir.,

I, 475), en 1690. Sur la trad. en suédois, par John van Hoorn,
voy. plus bas | 91

.

Dans sonhistoire del'anatomie et de la chirurgie, Portal men-
tionne encore (t. 3, p. 422) : Discours anatomique sur le sujet
d'un enfant d'une hgure extraordinaire. Paris, 1671, in- 12
D'après le même auteur, Portal est mort le i*"" juillet jyo3.

Obs. II. — La dissertation de C. E. Rudolphi, dont il a été
question plus haut, a pour titre :

* Monstrorum trium prœter
naturam cura secundinis coalitorum disquisitio. Acced. tab.
aen II. Berol.. 1829, in-4".
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(ij. — Philippe Peu.

Un autre contemporain de Mauriceau fut Philippe Peu, qui,

après avoir pratiqué les accouchements pendant de longues

années, publia en i6q4 un livre intitulé : la Pratique des accou-

chements. Déjà en 1648, il avait commencé à pratiquer à l'Hôtel-

Dieu, sous la direction de Jacques Haran (voy. p. 38 de son livre);

et jusqu'au moment de la publication de son livre, il avait eu

occasion d'observer 4 à 5,000 accouchements, tant dans sa pra-

tique, qui était très étendue, qu'à THôtel-Dieu, cette mine inépui-

sable d'observations. Il ne mourut que le 10 février 1707, dans

un âge fort avancé (deux ans avant Mauriceau). Le jugement

défavorable que Mauriceau porte sur son ouvrage, dans l'aver-

tissement qui précède ses observations (Paris, 1695, in-4'') n'est

pas juste, une basse jalousie a conduit la plume de Mauriceau

et lui a inspiré de sottes plaisanteries sur son nom (i). On ne

peut nier, que dans les doctrines exposées par Peu, il n'y ait bien

des choses à critiquer, que son livre manque d'ordre métho-

dique, que certaines explications théoriques ne sont plus à la

hauteur des progrès de l'époque ; mais il contient incontestable-

ment beaucoup de choses utiles à la pratique, qui révèlent le

praticien attentif à ne laisser passer, sans profit pour la science,

aucune des nombreuses occasions qu'il avait eues d'observer.

L'ouvrage est divisé en deux livres. Le premier est consa-

cré à la grossesse, et à l'accouchement naturel ; le second à

'( l'enfantement laborieux en général, et à la méthode qu'on

doit y garder ». Parmi les chapitres du premier livre, il faut

mentionner spécialement le sixième : « De la distinction des par-

ties de l'enfant », dans lequel on trouve un exposé excellent des

signes diagnostics caractéristiques de chaque région fœtale qui

(i) SiEBOLD ne juge pas assez sévèrement la polémique personnelle

et injurieuse de Mauriceau, qui se répète dans les éditions de son livre

publiées encore après la mon de Peu. (F.-J. H.)
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peut se présenter à Torifice. Le dixième chapitre a pour titre :

« Des femmes qui sont contrefaites » ; il contient des recher-

ches sur les femmes boiteuses et bossues, qui ont à craindre

l'avortement.

Pour l'éviter, Peu conseille un très grand repos: « garder le lit

soigneusement, user sobrement de toutes choses, ne point faire

d'exercice violent, et pour celles à qui cela ne suffit, le célibat »,

ce qui certes est le meilleur conseil qui pouvait être donné. On
ne trouve mentionnée que très superhciellement la déformation

du pelvis et son influence sur Taccouchement ; Texpression

d' « étroitesse » habituellement employée, et qui est citée plus

bas (p. 258), se rapporte plus particulièrement à la matrice.

Extraordinaire, pour cette époque, est l'indication d'une série de

moyens superstitieux, comme d'allumer des cierges bénits, qui

seront consumés quand l'accouchement se terminera, de poser

dans Peau une rose de Jéricho, dont l'épanouissement doit avoir

pour etîet d'ouvrir les voies génitales, de pendre au cou des

amulettes, des cetites, des reliques, etc., Peu s'élève contre ces

pratiques, et montre Tetîet fâcheux que leur insuccès peut avoir

sur la parturiente (i). Très bon est le conseil que donne Peu de

n'explorer que rarement pendant l'accouchement, parce qu'une

présentation normale pourrait être convertie en présentation mau-

vaise. Comme méthodes opératoires, pour terminer les accou-

chements difficiles, Peu ne recommande que la version sur la

tète ou la version sur les pieds, dans la première on fera usage

du « crochet mousse », que Peu vante beaucoup, et dont il pré-

conise l'usage, de préférence au tire-tête de Mauriceau, qu'il

rejette comme mortel pour Tenfant, jugement qui a allumé la

colère de Mauriceau, et servi de prétexte à sa polémique acerbe.

Peu motive sa préférence, par l'avantage que possède ce crochet,

de pouvoir amener un enfant vivant, et de permettre de lui

11) Le I 2 du chap. XII, du premier livre, p. i36, qui a pour titre :

n Distinction à faire des pieuses maximes d'avec les superstitieuses »,

fait une distinction entre la vraie piété et la superstition, recommande
la première, et rejette la seconde et la condamne. (F.-J. H.)
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administrer le baptême ; ce souci occupe une grande place dans

l'àme pieuse de Peu, qui, dans le chapitre consacré à l'opération

césarienne, dit ces paroles : « l'ondoier est la fin principale de

l'opération césarienne » (3 19). Une longue recherche a conduit

l'auteur à penser qu'elle ne doit pas être pratiquée sur la

femme vivante; chez la femme enceinte qui aura succombé, on

pratiquera l'incision sur la ligne blanche, depuis l'appendice

xiphoïde, en passant à côté du nombril. Les présentations de

la face sont appelées <( fâcheuses » par Peu, il conseille de les

réduire en présentations crâniennes, satisfaire usage de la petite

compresse recommandée par Viardel (voy, plus haut § 65). Si

la réduction, qui doit être faite avant la rupture delà poche, ou

peu après, ne réussit pas, on pourra faire emploi du crochet, qui,

toutefois sera rarement nécessaire. Quelle supériorité dans la

manière de txaiterde Portal, qui a été si peu suivie par les con-

temporains! Les présentations du siège pourront être abandon-

nées à la nature, si les voies génitales sont assez larges, dans le

cas contraire, on devra faire descendre les pieds, mais si le

siège est fortement engagé, on appliquera des lacs aux aines

moyennant un crochet mousse fenêtre, dont on trouve la figure

page 454.

Contrairement à ce qu'enseigne l'expérience journalière, Peu

regarde les présentations pelviennes comme particulièrement

dangereuses pour le périnée. Dans la présentation podalique,

on pratiquera l'extraction de l'entant ; si l'enfant ne se présente

qu'avec un seul pied, on devra chercher l'autre, car : « c'est la

plus méchante méthode du monde, que de vouloir tirer l'enfant

par un seul pied «. Peu avait une expérience si grande, « qu'on

ne pouvait l'accuser d'agir par ignorance ». Il est à peine besoin

de dire, que dans toutes les présentations transversales, la version

podalique devait être pratiquée, puisqu'elle était recommandée

dans les cas où les autres moyens n'avaient pas réussi. Les pro-

cidences et enroulements du cordon sont bien traités par l'au-

teur (ch. XIII du 2* liv). En cas de procidence, on essaiera de

réduire le cordon, si on ne réussit pas, on fera la version, c'est
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la seule manière de sauver la vie menacée de l'enfant. Ridicules

et fantastiques sont les 12 figures qui doivent représenter les

variétés d'enroulement du cordon; c'est avec raison qu'OsiANDER

dit : « Tous les fœtus, avec leurs cordons enroulés de diverses

manières, sont, dans les figures de Peu, représentés dans des

matrices tellement spacieuses, et dans des attitudes telles, qu'on

pourrait les prendre pour des danseurs de corde nus ». Par

contre, l'auteur a très bien traité, dans le chap. XV, les anomalies

de la délivrance, et a, par ce fait, rendu de signalés services. Sa

longue expérience lui avait enseigné tous les obstacles à la déli-

vrance, et il les a exposés avec ordre, ainsi que les anomalies qui

peuvent les accompagner. Il commence par décrire la 5^ période

de l'accouchement à Pétat normal, et il rend attentif à la pré-

caution qu'il faut prendre de ne pas laisser dans la matrice des

fragments de membranes. Les anomalies de la délivrance sont

causées : 1° par une adhérence trop solide du placenta avec la

matrice, l'accoucheur introduira la main pour la détruire, cette

opération est très bien décrite ;
2° le placenta peut être retenu

par une contraction partielle de la matrice, par suite de laquelle

il peut se former « une espèce de bourse et de cellule » comme
« une seconde matrice »,dans ce cas encore, la main sera intro-

duite sans retard, pour extraire le délivre. Il est manifeste que

Peu a voulu parler de ces cas que Levret a fait connaître plus

tard, sous le nom de contraction utérine en forme de sablier, et à

laquelle il a donné une grande importance ;
3" si à la suite de

l'expulsion d'enfants morts et putréfiés, il reste des membranes

qui ne peuvent être extraites par la main, « ce sera un vrai bon-

heur, s'il survient des vidanges pour les détacher et les entraî-

ner avec elles ». Peu décrit très exactement le placenta praevia,

son diagnostic, ses accidents et ses suites, sans éclairer mieux

que ses devanciers l'essence de cette anomalie
;
pour sauver l'en-

fant, l'accouchement doit se faire aussi rapidement que possible,

« sans avoir égard si le fruit vient bien ou mal ». Toutefois, il

se déclare contre l'ouverture, forcée de l'orifice utérin, qu'il

regarde comme dangereuse, en raison del'hémorrhagie interne
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et grave qui peut en résulter, et il met comme condition à l'ac-

couchement « qu'il y ait une ouverture suffisante >^. Dans un

cas, qu'il rapporte, p. 517, Peu perfora le placenta prœvia avec la

main, et amena Tenfant par cette ouverture, procédé qui a de

nouveau été proposé dans ces derniers temps.

Enfin l'auteur dit. qu'après l'expulsion du fœtus, l'orifice delà

matrice peut se refermer et s'opposer à la sortie du placenta

(enkystement). Ce cas devra être traité par des moyens internes

et la saignée. En étudiant avec soin cet article du livre de Peu,

dont nous n'avons donné ici qu'une analyse sommaire, le lecteur

aura la conviction que partout Peu a suivi la bonne voie, et qu'il

doit être regardé comme le fondateur de la véritable doctrine des

anomalies de la délivrance. D'autres ont travaillé plus tard le

même sujet, mais à lui le mérite d'avoir donné les premières indi-

cations. Si, dans tout le livre, on regrette l'absence d'un ordre logi-

que, destiné à lui donner, dans l'exposition, un caractère scientifi-

que, il faut l'attribuer à la multiplicité des occupations de l'auteur,

qui avait à faire face à de nombreuses exigences professionnelles,

qui lui laissaient à peine le temps de réfléchir, pour pouvoir

coordonner théoriquement ce qu'il avait observé, toutefois c'était

là la base de ses enseignements. D'autre part, il suivait l'esprit

de l'époque, qui devait se préoccuper avant tout de rassembler

les matériaux d'un édifice qui ne pouvait être construit que plus

tard.

Obs. — * La Pratique des accouchements par M. Peu Maître
chirurgien et ancien Prévost et Garde des Maîtres chirurgiens
jurei de Paris. P.^ris, 1694, in-8°, avec la devise « sat cito, si

sat bene » (livre dédié à Fagon). C'est par une erreur typogra-
phique qu OsiANDER indique i6g5.

PoRTAL, Haller, et, après eux, Osiakder mentionnent encore:
« Réponses aux observations particulières de M. Mauriceau.
Paris, 1695, in-8° « comme réplique pour sa Justification :

« Factum, ou lettre de Simon à M. Peu sur la falsification, qui
se trouve à la fin de son premier livre des accouchemens,
Paris, 1695, in-4° »,
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§ 68. — Jean Rideau.

Un cas d'opération césarienne, pratiquée avec succès pour la

mère et pour l'enfant, par Jean Ruleau à Xaintes, indiquée par

une étroitesse pelvienne, engagea ce chirurgien à publier un

travail sur cette opération ; son but était essentiellement de

défendre cette opération contre Mauriceau, et d'autres, et de

démontrer que, dans certains cas, elle pouvait sauver à la fois la

mère et l'enfant. Ruleau, comme son prédécesseur Rousset, cher-

cha à prouver que les plaies du bas-ventre, du péritoine et de la

matrice, ne sont pas mortelles, il combat les objections soulevées

contre cette opération, et trace des règles positives pour la pra-

tiquer. Il accorde la préférence à la section latérale, et réunit la

plaie moyennant la suture (gastrorrhaphie). Les autres règles

que donne Ruleau, pour terminer les accouchements difficiles,

ne diffèrent pas de celles de ses contemporains : version poda-

lique, perforation, emploi du crochet aigu, sont enseignés par

lui comme par Paré, Guillemeau, Viardel et Mauriceau, et il

motive ainsi son travail : « comme leurs ouvrages sont en gros

volumes, et qu'ils ne scauraient estre lus que dans le cabinet;

ce petit traité se pouvant porter commodément, et lire sans beau-

coup de peine, j'ay crû que je devais le donner au Public ». A
la fin, on trouve l'indication de remèdes à employer chez les

accouchées malades, parmi lesquels on rencontre les mixtures les

plus étranges, par exemple du lait de femme avec de l'huile

d'amandes douces, du placenta séché et pulvérisé contre les

tranchées, du cambouis avec de l'onguent de rose contre les bou-

tons hémorrhoïdaux, etc.

Obs. — * Traité de Vopération césarienne, et des accouche-
ments difficiles et laborieux. Avec des remèdes contre les mala-
dies qui surviennent auxfemmes. Par M. J. Ruleau, Maître-

chirurgien juré à Xaintes. Paris, i704,in-i2. Trad. en allem.
* Nûrnb., 1716, in-8°.
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§ 69. — Pierre Auiand.

L'exemple donné par Portal, de publier ses observations, tut

suivi, au commencement du XVIll'' siècle, par un chirurgien de

Paris, Pierre Amand originaire de Riez en Provence. Après une

pratique de vingt années à Paris, il décrivit avec simplicité et

sans prétention les faits les plus intéressants qu'il avait observés.

Dans sa préface il dit : « Je me suis contenté de mettre au jour

quelques faits assez difficiles qui me sont tombés entre les mains,

avec la simplicité convenable à un chirurgien, qui n'a pas un

fond de littérature capable de donner aux sujets qu'il manie, les

agréments qui peuvent les embellir ». Les 129 observations ren-

ferment beaucoup de choses remarquables, et montrent que l'au-

teur pratiquait sans préjugés et avec habileté. Il indique la version

podalique comme le moyen d'accouchement le plus avantageux,

il convertit les présentations du siège en présentation des pieds.

Il ne faisait pas la version avec un seul pied, mais avec les deux,

aussi souvent que cela était possible, et lors de l'extraction, il cher-

chait le second, même dans la présentation d'un seul pied. Inté-

ressants sont les cas qu'il raconte de grossesses gémellaires et tri-

gemellaires, ainsi que les cas de procidence du cordon, qui ont

toujours motivé un accouchement rapide. Il mentionne quelques

cas d'inversion utérine (obs. 40 et 5o), occasionnées par des sages-

femmes mal habiles pendant l'extraction du placenta. Pour faire

l'extraction de la tête arrachée du tronc, Amand imagina un tilet

en soie garni d'anneaux destinés à l'appliquer, et de tirants pour

pratiquer l'extraction, le tout décrit p. 237 avec 3 planches gra-

vées qui montrent l'appareil et la manière de l'utiliser, toutes

choses il est vrai très peu engageantes. C'est dans le même but

que Mauriceau avait imaginé une fronde (1\ des ace, liv. II,

ch. i5), et (dans l'éd. 1712, ch. 14, p. 286). L'arrachement de

la tête du tronc n'était pas une rareté à cette époque, ainsi qu'on

le voit par les nombreux instruments inventés pour cet accident,
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depuis Mauriceau, jusqu'au milieu du XVIII« siècle. Les nom-

breux cas de version podalique suivie deTextraciion, pratiquées,

alors que le forceps n'existait pas, devaient rendre cet accident

fréquent, il n'y a rien là qui puisse nous étonner. Amand donne

même Thistoire d'un « accouchement d'une femme grosse de

deux enfans, dont les deux têtes furent séparées des corps (par

la sage-femme) et restèrent seules dans la matrice avec Farrière-

faix w (obs. 73, p. 233). La fréquence de cet accident ne dimi-

nua qu'après l'invention du forceps, qui diminua lui-même la

fréquence de la version podalique, et qui, même après la version,

devait rendre plus facile l'extraction delà tête, quand celle-ci ne

suivait pas immédiatement le tronc. Parmi les observations

d'AMAND, nous trouvons quelques cas de grossesse extra-utérine,

notamment un cas, où les os du fœtus furent expulsés par le

rectum (p. 6S). Il publia également quelques observations de

grossesse avec airésie des parties génitales (i). Comme beaucoup

de médecins français d'alors, il nie l'existence de l'hymen x qu'il

n'a jamais trouvé dans ses nombreuses dissections et autopsies»

(p. 17). En tête de ses observations, se trouve, sous le nom de

« Questions générales sur les accouchements », une espèce de

catéchisme par demandes et réponses qu'il propose aux candi-

dats comme examinateur du collège St-Gosme. On y trouve un

aperçu des connaissances qui, à cette époque, étaient exigées

pour obtenir les grades, et des idées les plus importantes de

l'auteur.

Parmi les « diflficultez qui viennent de la part de la mère «, on

trouve notées entre autres « la vicieuse conformation des os qui

environnent la matrice, comme aux boiteuses ». Sur la grossesse

prolongée, l'auteur a dit des choses très sensées, et combattu

(i) Acette occasion, il expose nettement les idées de de Gkaaf (p. 62),
mentionne des expériences d'incubation d'icufs de poule, et rend atten-
tif à la différence des œufs, qui renferment les éléments d'accroisse-
ment, et ceux bien plus petits, qui les trouvent dans les milieux où ils

doivent se développer, distinction caractérisée plus tard par Reichert
par les noms d'œufs oloblastes et méroblastes (o/.o; entier, -j-oo: partie).

(F.-J. H.) ' '

SIEBOI.D-HERRCOTT. U _ | |
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maint préjugé ancien. En somme, les examinateurs chirurgiens

étaient peu exigeants au point de vue de Tobstétricie, et le côté

pratique est complètement omis dans le questionnaire (i).

Obs. — * Nouvelles Observations sur la Pratique des Accou-
chements, avec la manière de se servir d'une nouvelle machine
très commode et facile pour tirer promptement et seurement la

tète de Venfant séparée de son corps, etc., par Pierre Amand
Maître chirurgien juré d Paris. Paris, 17 14, in-8°. * 2^ édition
corrigée et augmentée de la figure du tire-tête, représenté en
trois différentes manières. Paris, i-iS. Portal et d'autres par-
lent d'une édition de 171 3.

Ce qui parait peu probable au traducteur, car les privilèges et appro-
bations datent de la lin de ijiS. N'oublions pas de mentionner le beau
portrait de l'auteur en face du titre. (F.-J. H.)

Suivant Portal, Amand mourut le 22 juin 1720.

§ 70. — Pierre Dionis.

Vers la fin du XYII^ siècle, et dans le commencement duXV II I",

se distingua à Paris, dans le domaine de l'anatomie et de la chi-

rurgie, un homme qui rendit aussi des services à Fobstétricie

liée à la chirurgie d'une manière si étroite; ce fut Pierre Dionis,

un parent de Mauriceau. En 1673 il fut nommé démonstrateur

royal au Jardin du Roi, et en 1680 chirurgien particulier de la

Reine Marie-Thérèse d'Autriche ; depuis cette époque, il resta

jusqu'à sa mort (11 décembre 1718), en rapport avec les person-

nages les plus élevés de la France. L'anatomie humaine, qu'il

publia en 1690, lui avait valu une telle renommée, que d'après

(i) Nous croyons devoir ajouter encore qu'AMAND a imaginé et

décrit un bout de sein artificiel pour soulager le bout de sein naturel
en cas de crevasses, ce bout de sein se compose d'une canule d'argent,

de fer-blanc, ou de bois, de forme conique « ayant à peu près la figure
du bout d'un cornet à poivre, de la longueur d'un pouce, pourvu que
le mamelon puisse s'y loger, dont le trou ne doit être guère plus grand
que celui d'un tuyau de plume. Le haut de la canule (la base du cône),

doit avoir un rond (un bord) delà largeur d'un bon travers de doigt...

on y ajoute aussi le pis d'une vache, etc. (voy. p. 392), je crois que
c'est la première idée de ce petit appareil si souvent employé depuis, et

si souvent modifie. (F.-J. H.)
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PoRTAL, elle fut traduite en chinois par l'ordre de l'Empereur.

Son cours de chirurgie publié en 1707, qui en France eut un

grand nombre d'éditions^ fut traduit dans les pays étrangers. A
la fin de sa vie (17 18), Dionis publia encore un « Traité général

des accouchements)), dans lequel il exposa les principes del'obs-

létricie de son époque. Il suivait en général l'enseignement de

Mauriceau, sans servilité pourtant, puisqu'en certains points il

rectifie et combat son maître et son parent. Comme introduction,

DiONis exposa sous le titre de <.< De la génération de l'homme »

l'anatomie et la physiologie de la génération ; les organes géni-

taux de l'homme puis ceux de la femme, dans ces descriptions

on reconnaît l'anatomiste éminent qui a utilisé les précieuses

découvertes de de Graaf (voy. plus bas § 96), et conibattu le

mélange des spermes des deux sexes. Intéressante est la relation

d'un cas de grossesse tubaire, p. 91, avec la planche gravée qui

l'accompagne, et la discussion du cas de Mauriceau (voy. plus

haut § 61) que Dionis regarde également comme une grossesse

tubaire, danslaquellel'ovule s'étaitattachéà Forifice utéro-tubaire

et s'y était développé (grossesse tubo-ovarique des modernes).

Le second livre est consacré à la grossesse, au diagnostic, aux

souffrances habituelles de cet état, et au régime à suivre. La vieille

doctrine de la culbute à la fin du 8^ mois, est conservée et expo-

sée (p. 186) : « Il ne fallait pas que l'enfant attendit les derniers

jours pour se mettre dans la posture dans laquelle il doit sortir,

il aurait été pour lors trop gros, et n'aurait pas pu se tourner

avec autant de facilité ». Dans le troisième livre, l'auteur traite

de « ce qu'il faut faire durant l'accouchement «, d'abord les

secours à donner pendant l'accouchement normal (enseigne-

ment pour les sages-femmes). Dionis recommande un lit étroit

garni de deux matelas, conime le lit de travail le plus avantageux

au point de vue de la commodité et de la propreté, bien supé-

rieur au lit ordinaire, que préférait Mauriceau. A cetteoccasion,

Dionis dit que les femmes anglaises accouchent sur un fauteuil

en bois, dont le siège est cchancré. A l'exemple de Mauhiceau,

Dionis recommande de donner un lavement à la parturiente, au
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début du travail, précaution qui le facilite, et qui a des avantages

au point de vue de la propreté. Les autres prescriptions, qui se

rapportent au traitement de l'accouchement lui-même, à la

réception de l'enfant, à la ligature du cordon, et à l'extraction

du délivre, sont très sensées et exemptes de toute idée préconçue.

La seconde partie du troisième livre traite des accouchements

difficile^, et décrit les méthodes opératoires qui doivent être

appliquées. Comme tous les accoucheurs de l'époque, Dionis se

montre grand partisan de la version podaliquc, etde l'extraction

par les pieds. Il commence même l'exposé des présentations

fœtales par celles des pieds, qu'il préfère aux présentations

céphaliques entre les mains d'un accoucheur habile, attendu,

que ces parties fœtales molles dilatent mieux les voies génita-

les. Le chapitre des présentations podaliques est suivi immé-

diatement du chapitre consacré ù l'arrachement de la tète, et

au traitement qui convient, preuve évidente de la fréquence

de cet accident, dans la version suivie de l'extraction par les

pieds dans des étroitesses pelviennes, comme cela ressort des

paroles niéme de Dionis (p. 262). La manœuvre recommandée

par Dionis, qui consiste à introduire le pouce profondément dans

le canal vertébral (si la tête s'est séparée entre la première et la

seconde vertèbre), à partager les doigts sur la face (le menton) et

à attirer ainsi la tète, a été conseillée de nouveau aujourd'hui

(Kilian). Les présentations de la face seront converties en pré-

sentations du crâne au moyen de la main, les présentations du

siège, en présentations des pieds. Les présentations du siège ne

se terminent heureusement, que quand l'enfant est très petit, les

voies génitales de la mère très larges; elles exigent le plus sou-

vent leur conversion en présentations podaliques. Dionis a hor-

reur de l'opération césarienne pratiquée sur la femme vivante
;

c'est une opération cruelle, comme il l'a déjà dit dans son cours

d^opération de chirurgie. Dans les cas de présentations céphali-

ques, qui ne permettaient pas de pratiquer la version, Dionis em-

ployait le crochet tranchant, recommandant de ne l'appliquer

que sur un enfant mort. Il paraîtrait toutefois qu'il n'aurait pas
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toujours suivi rigoureusement cette règle, d'après l'observation

rapporte'e p. 273, et la réflexion qu'à faite Mauriceau, qui avait

assisté à l'opération, voy. p. 275, qui toutefois n'est pas convain-

cante, mais plutôt une défaite. Le quatrième livre dit « comment

il faut conduire une femme après l'accouchement ».

D'un grand intérêt est le sixième livre qui est caractéris-

tique de l'époque, et qui traite divers sujets. Nous y appre-

nons que les princesses et les dames du grand monde, même
beaucoup de dames de la bourgeoisie, réclament les soins d'un

accoucheur; quelques écrits de polémique dirigés contre les

soins donnés par les hommes n'avaient pas, parait-il, atteint

leur but; Dionis s'efforce de combattre ces écrits. On voit, p. 41S.

qu'à cette époque, on avait pris à l'Hôiel-Dieu des mesures

pour assurer l'instruction des sages-femmes, qui devaient passer

un examen devant les « Maîtres chirurgiens de St-Cosme »

avant qu'on leur accordât le droit de pratiquer. A cette occasion^

Dionis raconte l'histoire d'une demoiselle de la haute société,

qui, étant devenue enceinte, s'étaiifait avorter à prix d'argent par

une sage-femme mal famée. La mère et l'enfant furent victimes

de cette tentative criminelle, la sage-femme fut poursuivie, con-

damnée et exécutée. Dans un autre cas, une servante condamnée

à mort avait assuré qu'elle était enceinte, une sage- femme appe-

lée pour l'examiner déclara qu'elle ne l'était pas, la femme fut

exécutée, et après sa mort, on constata la grossesse. De sembla-

bles exemples n'étaient pas faits pour augmenter la confiance du

public, aussi est-on étonné de la naïveté de Dionis, qui. rap-

portant ces faits, conclut ainsi : « Nous laissons la liberté aux

femmes de choisir un chirurgien ou une sage-femme pour les

accoucher ».

Obs. — * Traité général des Accoitchemens qui instruit de
tout ee qu il faut faire pour être habile Accoucheur. Par M. Dio-
nis, prem. chir. defeues Mesdames les Dauphines, et Maître
ehir. juré à Paris. Paris, 1718, in-S". * 1724,111-8°.

Traduct. angl. Lond., 1719, 1724, in-8°.

Traduct. allem. : Peter Dionis Tractât von B^r^euf^uug uud
Geburt des Menschen.^ etc., ubersetzt von J. T. M. D, Francf. u.
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Leipz., 1723. Nouvelle édition de cette traduction: * Johannis.
TiMii Brcmensis, M. D. vermchrter und erldutertcr Dionis, etc.

welchem noch hiebeigefugt sind des Fr. Mauriceau kurze Lehr-
satze(avecles Aphorismesde M.). Frankf. u. Leipz., 17^3, in-8".

Trad. holland. Leide, i735,in-8°.
Ecrit antérieur de Dionis :

* Histoire anatomique d'une matrice
extraordinaire. Paris, i683, in-8° (utérus bicorne), grossesse
dans une des cornes, déchirure de celle-ci, passage du fœtus
dans la cavité abdominale).

§ 71. — Guillaume Maiiqiicst de la Motte.

Au commencement du XVI II'' siècle, parut en France l'ouvrage

d'un accoucheur, dans lequel était consigné ce qu'une pratique

de plus de trente années lui avait appris d'intéressant et d'utile.

Il avait étudié la chirurgie à Paris pendant cinq années, mais

avait un goût particulier pour les accouchements, qu'il étudia

en qualité de topique (i),jKl'Hôtel-Dieu, sous la direction de

Bourges, Ozou et Morin nB^8). Il retourna ainsi préparé dans

sa ville natale à Valognes, dans la basse Normandie non loin de

Cherbourg, où il pratiqua avec le plus grand succès cette partie

de l'art, pour laquelle il avait une si grande prédilection. Pendant

ses études, il s'était particulièrement adonné à Tétude des œuvres

de Mauriceau, mais il doit à ses propres recherches et à son expé-

rience personnelle son perfectionnement pratique, si bien, qu'il

est devenu, comme il le dit lui-même un homme « qui a beau-

coup plus d^expérience que d'étude ». Doué li'un esprit d^obser-

vation excellent, libre de tout préjugé, et animé d'une sainte

(i) On comprendrait difficilement cette qualité, si ce mot n'était

explii^ué. Voici ce que dit de la Motte dans sa préface, p. ix : « Il

semble en lisant les livres de MM. Mauriceau et Peu qu'il soit impos-
sible de bien réussir dans la Pratique des accouchements, à moins
qu'on n'ait travaillé à Paris dans la salle des accouchées... Mais comme
il n'y a qu'un chirurgien qui assiste aux opérations, et que c'est une
place qui est donnée à la faveur, il fallut me contenter de suivre en
qualité de Topique (qui suit le médecin poui- noter les ordonnances) ».

Ainsi, pour étudier les accouchements et voiries opérations, ce médecin
dut se travestir (^n pharmacien ! [¥.-]. H.)
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ardeur, il exerça dans le rayon qu'il avait choisi, ayant pour préoc-

cupation essentielle de bannir de la pratique, ou de restreindre

l'emploi du crochet aigu et des instruments propres à tuer l'en-

fant, qui étaient alors à Tordre du jour delà pratique, et de per-

fectionner la version sur les pieds, qu'il regardait comme l'opéra-

tion essentielle de l'accoucheur. Les autorités étaient pour lui

secondaires, il se voyait souvent dans la nécessité de les con-

tredire, il le faisait avec la plus grande droiture, et par amour de

la vérité. Dans l'exercice de sa pratique, de la Motte comprit

qu'il y avait quelque chose de bien supérieur à l'habileté d'ex-

traire un enfant. Il connaissait la grande puissance que la nature

déploie dans l'accomplissement de son œuvre, dans beaucoup

de passages de son livre, il parle des grands moyens essentiels

dans la pratique des accouchements: la patience et le tems. Pour

faire connaître ses principes et ses règles, il avait, suivant l'ha-

bitude du temps, publié ses observations exposées avec sim-

plicité, précédées de quelques mofs de théorie, et suivies de

réflexions, quand cela lui paraissai|§nécessaire ; celles-ci cons-

tituent la partie la plus instructive du livre de de la Motte,

puisque l'auteur se base sur les cas quMl a exposés, pour mo-

tiver sa conduite et en établir les règles suivant les enseigne-

ments de sa propre expérience. Dans ces conditions, de la

Motte devait devenir un modèle pour les accoucheurs de son

temps, aussi son nom restc-t-il honoré par les accoucheurs de

nos jours. Beaucoup de ses principes ont été adoptés en France

et à l'étranger. « Bien que l'obstétricie de de la Motte ait des

défauts, dit un accoucheur de notre temps, et qu'elle ne soit pas

un modèle à imiter dans tous les cas, ce que ne contestera pas

celui qui connaît les progrès de l'obstétricie depuis son époque,

elle fut la meilleure et la plus sage de son temps, forme un tran-

chant contraste avec celle de Peu et de Maukiceau, ces brillantes

étoiles de leur époque. De la Motte était un artiste autonome,

ayant assez de courage pour se frayer sa voie. Il avait une grande

vénération pour Mauriceau, ce grand oracle obstétrical de son

siècle, mais il ne lui obéissait pas en toutes choses, nous le
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voyons souvent au pôle opposé au sien
;
la diversité même de son

point de vue fait de lui un représentant de l'obstétricie de l'épo-

que, que rhistorien doit mettre à côté de Mauriceau, et prendre

en grande considération pour l'apprécier avec équité (i). »

Obs. 1. — Voy. le travail important consacré à de la Motte,
par W. J. ScHMiTT de Vienne dans le t. I, p. i du Journal de
E. SiEBOLD, sous le titre « FAiie historisch-kritische Revision
von dem K. K. Oesto-reichiscJien Rathc iind Prof. D'' W. J.

ScHMiTT, in Wien. Voy. plus loin § 221.

Obs. II. — Comme de la Motte indique la date et le lieu de
chaque observation, on a une idée exacte du temps où il a com-
mencé et terminé sa pratique, et des lieux où il a exercé. La pre-

mière observation tombe dans Tannée i683, les dernières dans
l'année 172 I, pendant que déjà l'impression de l'ouvrage était

commencée. D'après la Biographie universelle, t. XXX, p. 283, il

est mort le 27 juillet 1737 dans un âge très avancé.

D'après Dezeimeris il est né le 27 juin i635, ce qui porte son âge à

82 ans. (F.-J. H.)

(i) Nous ne pouvons résister au plaisir de donner ici la Traduction
d'un passage de cette savante et éloquente étude faite par le collègue

de BoER, et que E. de Siebold plaça en i8i3 à la tête du premier
numéro de son Journal : « Celui qui de nos jours se propose de par-

ler de DE LA Motte, après ce qu'en a dit un historien moderne,
(Osiander. Litt. pragm. Gesch., § 208), devra, pour être juste, commen-
cer par faire sa biographie. En attendant, Haller, Sue, et de nos jours

Capuron le comptent parmi les meilleurs accoucheurs de son temps;
ils apprécient à un haut degré sa sincérité et son talent d'observation,

sa longue, expérience, où se révèle un sens droit que n'obscurcit aucune
hypothèse ni amour systématique, où l'on constate une méthode
d'agir simple, avec le soin d'éviter les instruments tranchants, surtout le

crochet aigu si en honneur parmi les accoucheurs contemporains. On
pourrait ajouter à l'énumération de ces qualités son mâle courage, son
intrépidité, sa présence d'esprit imperturbable dans les situations les

plus désespérées, son talent particulier, pour trouver, dans les cas les

plus graves et les plus embrouillés, la véritable voie, son humanité, ses

sentiments religieux et sa conscience scrupuleuse, l'amour le plus pur
et le plus élevé de l'humanité

;
quand il s'agissait de porter secours,

de sauver un être, l'oubli de lui-même; dans les cas douteux, ou sa

réputation de chirurgien pouvait être en jeu, une conduite héroïque,
dont ses écrits montrent de nombreux exemples. Tout cela cause un
profond ctonnement de voir un historien renommé porter sur de la
Motte un jugement sévère >>.

L'accoucheur français ne pouvait trouver un meilleur défenseur
contre Osiander, que l'éminent accoucheur de Vienne. (F.-J. H.)
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§ 72. — Principes d'obstétricie de de la Motte.

Bien que de la Motte n'ait pas suivi un ordre systématique

dans son ouvrage, ce qui n'était pas dans son intention, ni con-

forme à toute son individualité, il ne l'a pas moins divisé en

trois sections, qui comprennent : l'accouchement naturel, l'ac-

couchement non naturel, et l'accouchement contre nature, et

ordonné ces trois livres d'après cette division. Il appelait natu-

rel l'accouchement qui se terminait sans les secours de l'art, que

l'entant se soit présenté par la tête, le siège ou les pieds; comme

l'auteur admet dans cette catégorie aussi les présentations du

bras, cela prouve qu'il ne regardait pas les présentations du bras,

à côté de la tête, comme un obstacle fatal à l'accouchement naturel.

Le ch. 29 du liv. I porte ce titre : « Quelque partie que l'enfant

présente, quand il vient bien, l'accouchement doit être tou-

jours appelé naturel ». De la Motte se déclare contre ses devan-

ciers, qui admettaient la culbute de l'enfant au 7^ mois (ch. 21),

et il donne comme preuve : d'avoir déjà touché la tête au 6^ mois.

Le traitement des accouchements naturels est chez de la Motte

d'une grande simplicité (ch. 25); maintenir une bonne tempéra-

ture est pour lui la condition nécessaire d'une terminaison heu-

reuse, une situation commode de la parturiente le meilleur

moyen d'abréger et de diminuer les douleurs (liv. II, ch. 12).

Non naturels sont les accouchements qui durent longtemps,

marchent péniblement, et se terminent cependant par les forces

de la nature. Le second livre traite de ces accouchements, où sa

vaste expérience révèle le mieux le sens droit qui a dirigé les

traitements les plus variés. Partout, il appelle l'attention sur la

puissance de l'action de la nature, et prémunit l'accoucheur contre

une intervention prématurée (Liv. II, ch. i). Non moins juste

est la remarque (obs. 95. Réflex.) que, chez les primipares, ce

qui est à désirer n'est pas la promptitude de l'accouchement, qui

souvent a facilement pour résultat des déchirures, avec toutes
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leurs fâcheuses conséquences, mais la lenteur dans l'avancement

de la tête, qui, pendant la contraction, prépare le plus heureuse-

ment les parties à la dilatation qu'elles ont à subir, et prévient le

mieux ces accidents. Il combat l'idée des anciens, qui, si souvent

cherchaient dans l'étroitesse des parties molles la cause de la

lenteur du travail, et il indique mieux que tous ses devanciers

et en termes précis les conséquences de l'étroitesse pelvienne

(ch.5)(i).

Quant aux présentations fœtales, Fauteur regarde comme favo-

rables toutes les présentations céphaliques, à l'exception des

présentations de la face, que l'occiput soii dirigé en avant ou

en arrière, dans ce dernier cas, l'accouchement est fort difficile,

cependant il n'a eu à faire usage d'instruments, que dans deux cas,

et c'est dans les présentations crâniennes qu'il a perdu le moins

d'enfants (obs. 243. Réfl.). Les présentations de la face sont regar-

dées comme occasionnant un accouchenient très difficile, et de la

Motte donne le conseil de repousser le menton pour faire enga-

ger le crâne, ou de faire la version (ch. 7) ;
quand la manœuvre

ne peut réussir, ou qu'il était trop tard pour faire la version, il

a vu l'accouchement par la face se terminer pourtant naturelle-

ment ! Il ne peut comprendre ce fait, puisque le mécanisme de

l'accouchement ne lui était pas connu, c'est pourquoi il dit :

« C'est même ce que je ne comprens pas, qu\uie femme puisse

accoucher quand l'enfant vient de la sorte, quoi qu'il me soit

arrivé plusieurs fois, sans qu'il m'en soit encore péri aucun ».

(obs. 1 1

1

. Réflex.). Il est extraordinaire que ces observations aient

passé ainsi devant de la Motte sans l'impressionner. Quant aux

( I ) Voici le texte de l'auteur, où se trouve, pour la première fois, une
expression qui est restée dans le langage obstétrical : « La cause la

plus essentielle de raccouchemcnt long et ditficile, est lorsque les ver-

tèbres inférieures des lombes avec la partie supérieure du sacrum ou
même cet os tout entier s'avancent si fort en dedans, ou que les os

pubis, au lieu de s'élever au-devant, se trouvent aplatis de manière à ne

laisser qu'un très petit espace entre eux et Tos sacrum. J'ai tant de

fois fréquenté ce détroit. c\ il m'a fait souffrir tant de peines, que j'en

puis parler avec une vraie connaissance ». Ce passage capital m'a paru
mériter d'être reproduit. IF.-J. H.)
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présentations pelviennes, de la Motte était dans la véritable

voie, car il dit (ch. 14), que lorsque le siège est fortement engagé,

il faut abandonner l'expulsion à la nature, que quand il est encore

élevé, il faut engager les pieds (obs. 126. Réfl.). Dans les présen-

tations des pieds, il était trop tentant de l'extraire ainsi, pour qu'il

n'ait pas donné le conseil de le faire; ce conseil est formel (Liv. III,

ch. 38). Pour le traitement de la période de la délivrance, les

conseils de de la Motte sont excellents; il recommande de ne

pas se presser de faire l'extraction du délivre, et d'attendre qu'il

soit bien décollé, de n'aider la nature dans son œuvre, que quand

un danger le commande (Liv. V). Comme condition essentielle

d'une puerpéralité norniale, de la Motte conseille de favoriser

la transpiration (Liv. I, ch. "ij). Il se révèle comme médecin

expérimenté, exempt de préjugés, dans la direction de la puer-

péralité, et dans les règles qu'il prescrit pour en éviter tout danger.

§ 73. — Opérations obstétricales de de la Motte.

De la Motte s'est acquis les plus grands mérites par la pratique

de la version podaliquc; il a porté cette opération cà un degré de

perfection, qui, depuis lui, n'a Jamais été égalé. C'était son seul

moyen d'accoucher dans tous les cas, où l'intervention de l'art

était imposée, et où il subsistait une lueur d'espoir de sauver la

vie de l'enfant. Nous trouvons, chez lui, les cas de version les

plus extraordinaires ; il faisait encore la version lorsque la tête

était arrivée à la vulve, et il la faisait avec succès! Ce n'est que

quand la tête était enclavée, qu'il avait recours à la perforation.

Il est évident que la version n'était pratiquée que pour permettre

Pextraction de l'enfant par les pieds. Le forceps lui manquait,

c'est pourquoi, il cherchait son refuge dans l'extraction par les

pieds, quand le bassin était étroit, la tête volumineuse, etc. C'est

avec la plus grande franchise qu'il déclare, que plusieurs fois, il

a été assez malheureux pour avoir arraché le tronc de la tête, et
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l'avoir laissée dans la matrice (liv. III, ch.26). De la Motte est

fortement blâmé par Osiander pour ces faits, au reste cet histo-

rien trouve peu à louer chez de la Motte, auquel il ne consacre

que des paroles haineuses. Si on prend en considération cette

absence du forceps, qui ne fut connu que plus tard, et si on suit

le principe si équitable de ne pas juger le passé avec les idées

du présent, on verra que ces quelques cas malheureux sont loin

de diminuer les mérites éminents de cet accoucheur, attendu

que, dans les cas qu'il cite, il y a eu des circonstances défavora-

bles, qui doivent mitiger la sévérité de ce jugement; dans un cas,

le menton s'était trouvé arrêté par le pubis, dans l'autre il y

avait étroitesse pelvienne. « En Pabsence du forceps, dit Schmitt,

l'éminent accoucheur de Vienne, ce maître expérimenté devait

souvent se heurter à des difficultés qui lui ont paru insurmonta-

bles, et qu''un élève de nos jours, quelque peu exercé, franchit,

le forceps à la main, avec facilité et comme en se jouant. Don-

nez à DE LA Motte ce talisman, et il fera le même miracle ! » Le

besoin d'un moyen de terminer l'accouchement, dans les cas où

la tête passe difficilement, et où son état d'engagement avancé

ne permet plus de pratiquer la version, et où il ne reste plus que

la perforation, ce besoin d'un moyen nouveau se révèle chez

DELA Motte; il déplore même la présentation céphalique, qui a

pour effet son engagement si profond dans le canal pelvien, qui,

quand la tête se trouve alors arrêtée par une circonstance impré-

vue, rend la version impossible. C'est donc par un véritable es-

prit prophétique, qu'à propos de l'enclavement de la tête, il dit ces

paroles : «Quoique l'on ne doive pourtant désespérer, que dans

la suite du temps les choses ne puissent changer, et se rendre plus

favorables, s'il est permis d'en juger par le progrès avantageux

que les accouchements ont fait depuis un siècle, dont ceux de

l'espèce de ces deux derniers, sont des preuves d'un aussi heu-

reux augure », etc. (obs. 3o8. Réfl.) promesses, qui allaient bien-

tôt se réaliser. La grande préférence que de la Motte accordait

à la version podalique, et sa grande habileté à pratiquer cette

opération, avaient fait de lui l'adversaire principal de la version
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céphalique, qu'il appelait une méthode à rebours, datant de l'an-

tiquité. Voy. à cet égard Liv. III, ch. 32 et 33, où, à l'occasion

des présentations du bras et dePépaule, il est en opposition avec

Mauriceau. Dans les présentations du bras, il est l'adversaire des

tentativesderéduction,quineconduisent jamais au but. Il s'élève

égalementcontrelestentativesde réductiondu cordon. Icil'accou-

chement rapide (version sur les pieds) est indiquée pour sauver la

vie à l'enfant (Liv. III, ch. 14), à moins que le fœtus ne soit trop

engagé pour que la version ne soit plus possible; ces tentatives

de reposition, il les avait faites au début de sa pratique, mais elles

avaient toujours eu une issue malheureuse. Quant à ce qui a

trait à l'extraction du foetus, il n'accorde que dans les cas excep-

tionnels qu'elle soit faite moyennant un seul pied, autant que ce

sera possible, on devra, avant d'extraire, dégager l'autre pied.

De la Motte combattit, par tous les moyens, le fréquent emploi

du crochet et du perforateur, dont on faisait de son temps l'usage

le plus criant, comme le montrent ses observations, de là la déno-

mination de «crocheteurs de profession» qu'il avait appliquée à

ces accoucheurs. Il a considérablement restreint l'emploi de ces

instruments, et il ne pratiquait la perforation, que quand la ver-

sion était devenue complètement impossible. De la Motte ne

rejetait pas tout à fait l'opération césarienne, il cherchait à l'évi-

ter le plus possible, et il n'admettait sa nécessité que dans les

bassins absolument rétrécis (Liv. IV, ch. 12, obs. 335. Réfl.).

Obs. — La première édition du livre de de la Motte parut en
1721, sous le titre de :

* Traite complet des accouchemens naturels,

non naturels et contre nature ^ expliqué dans un grand nombre d'' ob-

servations et de réflexions sur fart d'accoucher. Par le sieur de la

Motte, chirurgien juré et accoucheur à Valognes. Paris, 1721,
in-4''. D'après les approbations, le livre était terminé en 1712 ;

l'auteur a mis à profit cet intervalle pour l'améliorer et y ajouter

de nouvelles observations (i). Une deuxième édition parut avec

(1) L'approbation de Burette, lecteur du Roy, est du 27 novem-
bre ijiS. Le Privilège du Roy du 3j décembre ly i5. Dk la Mottk a

fait une première adclition sous le titre de : « Additions nouvelles ou
Supplément au présent Traité, p. 849 ; il contient 16 observations (de

442 à 438) qui se rapportent aux années 1716-1720. La dernière, qui
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le même titre à * La Haye, 1726, in-4°, une troisième à'' Leyde,

1729, in-4°. La dernière édition est en deux volumes * augmen-
tée de beaucoup de remarques intéressantes, et mise en meilleur

ordre, avec figures en taille-douce. Paris, 1756, in-80 (édition

publiée 19 ans" après la mort de l'auteur). Comme, dans cette édi-

tion l'ordre des chapitres et des observations a été changé, le

numéro des observations ne concorde pas avec celui des éditions

précédentes, il en résulte une difficulté dans la recherche des

passages cités par les auteurs postérieurs, qui ne disent pas-tou-

jours à quelles éditions ils se rapportent, d'autre part on a

ajouté à la 2" et à la 3" édition de nouvelles observations, d'où il

est résulté un autre numérotage que dans la première. L^éditeur

de la dernière édition de 1765, a mis en tête une table de con-

cordance entre ses numéros et ceux des anciennes éditions.

Gomme les anciennes éditions sont les plus répandues, nous
avons cité d''après la première édition, celle de 1721.

Une traduction allemande a été faite par J. G. Scheid de Stras-

bourg. * Strasb., 1732, in-4''.

De la Motte a traité de Topération césarienne dans son * Traite

complet de chirurgie, t. ITI, p. 224. Il y fait connaître tous ses

insuccès (une nouvelle édition a été publiée en 2 vol. par Saba-

TiER. * Paris, 1771, in-8°, avec beaucoup de notes critiques).

PoRTAL mentionne encore un écrit de de la Motte : Disserta-

tion sur la génération, la superfœtation ; et réponse au livre

intitulé <^f De l'indécence aux hommes d'accoucher les femmes,

et sur Vobligation aux mères de nourrir leurs enfants^ etc. Paris,

17 18, in-8^

§ 74. — De la Motte et Paljyyi.

Malgré la grande habileté de de la Motte à pratiquer la ver-

sion sur les pieds, dans le but de faire Pextraction de l'enfant,

malgré l'extension qu'il avait donnée aux indications de cette

opération, il devait avoir entrevu que l'obstétricie manquait d'un

moyen pour sauver l'enfant, quand un obstacle insurmontable

s'opposait à la version sur les pieds. De là le vœu de trouver un

est dans un Appendice avec 4 observations non numérotées, est datée

du 6 juillet 1721, donc l'ouvrage parut dans la 2e partie de l'année

1721. Dans l'observation qui est de 1719, il est question du chirurgien

de Gand (Palfyn). (F.-J. H.)
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moyen d'extraire la tête profondément engagée, sans que le vo-

lume en fut diminué, et un propos qui ressemble à un para-

doxe : qu'il aimait mieux que l'enfant se présentât par une autre

partie que par la tête ; la triste expérience de la tête arrachée pen-

dant Textraction par les pieds, après la version, avait fortifié ces

réflexions. La suite de cette histoire montrera, qu'au temps où

vivait DE LA Motte, ce vœu avait déjà été réalisé, que, dans un

pays voisin, on possédait un moyen d'accouchement nouveau

pour extraire la tête, mais qui n'était pas tombé dans le domaine

public, et mis à la disposition de tous les accoucheurs.

Déjà il a été dit plus haut (§ 64), comment le hasard avait mis

Mauriceau en rapport avec un moyen nouveau, sans qu'ilait puen

connaître la nature et le mode d'emploi. On ne peut passer sous

silence que de la Motte n'avait pas été tenu éloigné de la réali-

sation de ce procédé nouveau ; la dernière observation (458® de

la i'* édit.) du supplément de son ouvrage en est la preuve. Il

s'agit d'un tronc arraché de la tête restée dans la matrice ; la mère

ayant refusé tout secours, la tête fut expulsée spontanément par

les contractions de la matrice. Dans la Réflexion qui suit cette

observation, de la Motte parle des grandes difficultés que l'ac-

coucheur peut éprouver à extraire de la matrice une tête arra-

chée du tronc ; il parle de la difficulté de faire usage de la fronde

de Mauriceau, et du réseau d'AMANo; il propose lui-même, à la

place du crochet aigu, de se servir des tenettes qu'on emploie

pour extraire les calculs à la suite de la taille, et pour cela, de

faire d'abord une ouverture dans le crâne, par laquelle on intro-

duit une des branches de la tenette, et au besoin même, de se ser-

vir de deux tenettes, et il ajoute : « loin de me faire un secret de

ces instruments, de la manière que fit certain chirurgien de Gand,

qui vint il y a quelques années à Paris, proposer au chef de

l'Académie des sciences certain instrument de fer, au moyen du-

quel il se vantait d'accoucher toutes les femmes, auxquelles la

tête de leur enfant serait arrêtée, prise, ou enclavée au passage,

sans leur causer aucun préjudice. L'un des MM. les maîtres

chirurgiens de Paris, qui avait été chargé d'examiner cet instru-
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ment, atin de donner son avis sur la possibilité du fait, et la pré-

tendue utilité de son usage, me fit Thonneur de me demandei

ce que j'en pensais, sans me dire autre chose de l'instrument,

parce que c'était à condition qu'il ne donnerait à personne con-

naissance de sa structure : je ne balançai pas à assurer à cet amy
que la chose proposée à l'égard de l'instrument, de quelque struc-

ture qu'il pût être, était autant impossible, que de faire passer un

câble par le trou d'une aiguille et que. si la chose était vraie,

autant qu'elle est fausse, et que cet homme mourût sans rendre

l'instrument public, il mériterait qu'un ver lui dévorast les

entrailles pendant l'éternité, par rapport au crime qu'il ferait de

ne pas donner un moyen de sauver la vie à un nombre infini de

pauvres enfans, qui la perdent par défaut d'un tel secours; toute

la science humaine n'ayant pu le trouver jusqu'à présent, comme
je le fais voir par les seules observations rapportées dans ce sup-

plément ; mais qui. au contraire, serait comblé de bénédictions,

si ce qu'il avance était véritable, par le grand bien que produirait

cet instrument, qui se ferait bénir de Dieu et des hommes, dans

le temps, comme pendant les siècles des siècles ». Cette obser-

vation porte la date de juillet 17 19 (1).

( i) Nous avons cru devoir reproduire le texte même de cette réflexion

si importante au point de vue de l'histoire, au lieu d'en donner le résumé
qu'en a fait l'auteur de l'ouvrage. Le médecin belge dont parle de la
Motte, et que par réserve sans doute, il n'aura pas voulu nommer, est

Jean Palfyn de Gand, chirurgien juré, anatomiste et lecteur en chi-

rurgie dans cette ville ; d'après Portai. « il venait souvent à Paris, la

maison de M. Devaux, chirurgien ordinaire du Roi était son domicile
ordinaire ». Vers 1717 (Levret. Obs. sur les ace. lab., 1747, dit, il y
a environ 3o ans). Il soumit à l'Académie des sciences de Paris un ins-

trument qu'il avait inventé pour extraire la tète de l'enfant enclavée

dans le bassin. Son intention manifeste, de ne pas garder le secret de
son invention, est prouvée par cette démarche, seulement, il ne voulait

rendre public son instrument, qu'après l'approbation de la savante
compagnie, ce qui eut lieu après 1723. « A ce moment, dit Levret, il

en fit faire plusieurs, qu'il céda à dillérentes personnes à Paris ». Il

n'eut donc pas à encourir les malédictions de l'accoucheur de Valognes,
mais à recevoir les bénédictions de Dieu et de l'humanité, qui, pai

reconnaissance a attache son nom à cet utile instrument bien qu'il soit

moins parfait et moins ancien que celui de Chamberlen comme on
verra plus loin. (F.-.I. H.)
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§ 75. — État extérieur de Vobstétrîcie en France.

Le coup d'œil, que, dans les paragraphes précédents, nous avons

jeté sur Tétat de Tobstétricie en France, nous a donné la conviction

quecettepariic delà médecineyavait été cultivée sans interruption

avec un grand zèle et un succès considérable. Depuis Mauri-

CEAU, un écrivain succédait à l'autre, apportant au perfectionne-

ment de l'obstétricie le tribut de son savoir et de son expérience.

Si, dans ces conditions, l'état intérieur de l'art subit d'heureuses

transformations, l'état extérieur ne lui fut pas moins favorable
;

l'art pénétrait dans la vie extérieure et y répandait ses bienfaits,

les préjugés hostiles à la pratique des accouchements par les

médecins, qui avaient existé jusque-là, disparurent peu à peu, les

femmes ne firent plus de difficulté pour se confier aux soins des

accoucheurs. Les observations consignées dans les auteurs de

l'époque en sont la meilleure preuve. L'espoir, chez les femmes,

de recevoir les meilleurs soins de la main d'accoucheurs habiles,

augmenta la confiance qu'ils inspiraient, et cette confiance ne

devait plus être ébranlée, La voix de quelques esprits faibles, qui

avaient cherché à détourner les femmes de recourir aux soins

des hommes, n'eut plus d'écho, à cause de la faiblesse de leurs

arguments, de l'expérience, qui, elle, avait hautement parlé en

faveur des accoucheurs, et aussi des réfutations victorieuses que

firent, de ces pamphlets insensés, Dionis et de la Motte. L'exem-

ple des classes supérieures, qui appelaient des accoucheurs, eut

aussi une grande influence pour combattre ces anciens préjugés,

comme le dit Dionis (ouv. c, p. 448) : « Les princesses et

toutes les dames de qualité, choisissent des accoucheurs, les bon-

nes bourgeoises suivent leurs exemples, et l'on entend dire aux

femmes des artisans et du menu peuple, que si elles avaient les

moyens de les payer, qu'elles les préféreraient aux sages-fem-

mes », et p. 444 : « Les reines, les princesses du sang royal,

toutes les dames de la première qualité sont dans cet usage ; les

SIEBOLU-HERRGOTT. II — 12
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magistrats consentent, et même obligent leurs femmes de se ser-

vir de chirurgiens dans leurs couches». L'histoire a conservé

les noms d'un grand nombre d'accoucheurs qui n'ont rien publié
;

ils ont survécu parleurs élèves, auxquels ils avaient fait part de

ce qu'ils avaient appris dans leur pratique si étendue ; tels : Jacq.

Le Fèvre. Renatus du Tertre. Faro des Forges. François

BoucHET, P. MoRiN ct d''autres. Aucun accoucheur n'a eu une si

grande renommée de praticien que Jules Clément, né à Arles

en 1649; '^ ^'-^^ élève et gendre de Le Fèvre, fut recommandé

par Fagon. médecin de Louis XIV, au roi et à la dauphine. et il

donna ses soins aux princesses du sang et à presque toutes les

dames du grand monde à Paris. Le roi l'ennoblit en 171 1. Il

fut appelé trois fois à Madrid, pour donner ses soins à la femme

du roi Philippi; II. Il mourut le 7 octobre 1729 à Tàge de 80 ans.

Ses contemporains le citent souvent dans leurs écrits (Amand,

DiONis et d'autres). C'est surtout Puzos, un auteur postérieur,

qui le mentionne souvent, et qui l'avait eu en haute estime.

Nous vovons ainsi, à la tin du XVII« et au commencement du

XVI 11^ siècle, l'obstétricie arriver en France à un état de consi-

dération qui ne pouvait être que favorable à ses progrès. La suite

de l'histoire montrera que cet état si brillant ne resta pas confiné

dans la France, que les progrès rayonnèrent vers les états voisins,

pour lesquels ce pays resta un modèle éclatant.

Obs. I.— Le premier écrit, qui prit sous sa protection les sages-

femmes contre les accoucheurs, fut anonyme ; il était écrit par

un prêtre, neveu de M""' de la Marche, sage-femme à l'Hôtel-

Dieu de Paris, il avait pour titre : Dissertation sur les accou-
chements ; voy. DiONis, ouv. c, Liv. VI, p. 421 où VIndex de
cet écrit est donné complètement. Le second écrit a pour auteur
Phil. Hecquet. il parut d'abord en 1708 sous le titre de : « * De
l'indécence aux hommes d\iccoucher les femmes, et de Vobliga-

tion aux femmes de nourrir leurs enfants. Pour montrer, par
des raisons de physique^ de morale, et de médecine, que les

mères n exposeraient ni leurs vies ni celles de leurs enfans, en se

passant ordinairement d'accoucheurs et de nourrices., à Trévoux,
1708. in-8''. Une nouvelle édition * Ibid., 1744, in-8". De la

Motte s'éleva contrecetécrit(voy. plus haut§ 73, 0^.y.). Voy. son
Traité des accouchemens « conclusion de l'ouvrage » p. 887.
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DiONis chercha aussi à réfuter les propositions de ce livre (voy.

ouv. c, p. 425 et suiv.

Obs. //. — Sur Jules Clément, voy. les Rech. crit. ethist. sur
Vorigine^etc. de la chir. eji France, ouvrage déjà souvent cité.

Paris, 1744, in-4°, p. 6x5.

I 76. — Les sages-femmes en France.

Marguerite de la Marche. — L'Hôtel-Dieu.

L'art des sages-femmes devait participer aussi aux progrès que

l'obstétricie française avait réalisés, au point de vue scientifique,

dans la deuxième moitié duXVIP siècle, d'autant mieux, que la

délimitation entre les accoucheurs et les sages-femmes ne s'était

pas établie aussi rigoureusement qu'elle le fut plus tard.

Le sages-femmes étaient restées les aides des accoucheurs, et

avaient su s'assimiler les progrès si considérables réalisés par

eux. La preuve de ce que nous avançons se trouve dans un

livre destiné aux sages-femmes, que publia en 1677 Marguerite

DU Tertre, veuve de la Marche. Ce livre, disposé par demandes et

réponses, contient de précieuses indications sur la manière dont

les sages-femmes ont à se conduire dans les divers accouche-

ments. La version sur les pieds est recommandée partout, l'au-

teur a très bien agi, en conseillant de faire Textraction par un

seul pied (p. io3 et 109), on épargne beaucoup de temps et de

douleurs à la parturiente. L'auteur insiste sur cette manière de

procéder, surtout dans les présentations pelviennes ; ce qu'elle

expose, dénote une femme expérimentée. Ce petit ouvrage est

écrit avec beaucoup d'ordre, on y dit ni trop, ni trop peu ;
il en

est résulté qu'il a été très utile dans son temps. Les progrès réa-

lisés dans l'art des sages-femmes sont très appréciables, si on

compare ce livre avec celui qu'écrivit, 17 ans plus tôt, pour les

sages-femmes, Charles de St-Germain (J^cuyer, Docteur en

médecine, Parisien). Ici se trouvent les doctrines les plus absur-

des ; on recommande notamment partout encore lu version sur
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la tête. On n'aqu^à voircequeTauteur dit,p. 238, surPaccouche-

ment parles pieds, où, non seulement il prescrit la version sur

la tête, mais même la succussion hippocratique ! La célèbre école

pour les sages-femmes, attachée au service de la Maternité à

l'Hôtel-Dieu de Paris, eut la plus grande influence sur l'instruc-

tion des sages-femmes en France, c'est là que M""^ de la Mar-

che donnait son enseignement (voy. l'avis de l'ouvrage). Dionis

nous apprend que les élèves sages-femmes y restaient trois mois
;

pendant les six premières semaines, elles observaient, pendant les

six dernières, elles pratiquaient les accouchements sous la direc-

tion de la « Maîtresse sage-femme » choisie parmi les plus habi-

les à Paris. Dans les cas difficiles, on appelait les chirurgiens

attachés à l'hôpital (voy. la Préface de de la Motte). Ce sont les

sages-femmes qui tiraient le plus grand profit de cet établisse-

ment, car c'est à elles seules que l'enseignement était donné, tous

les hommes en étaient exclus. Aussi, lorsque plus tard (en 1797)

la Maternité de l'Hôtel-Dieu fut transférée au couvent de Port-

Royal, on resta fidèle aux mêmes principes, et c'est avec raison

qu'OsiANDER dit dans son histoire, p. 212 : « 11 en fut ainsi jus-

qu'à ce jour (1799). La plus belle occasion de fonder un établis-

sement pour la plus grande partie des médecins et des chirur-

giens de la France fut perdue, alors que l'ardeur des accoucheurs

français pour leur art aurait le mieux mérité de posséder cet

établissement si précieux ».

11 ne faut pas s'étonner que les sages-femmes bien instruites

aient pénétré dans la pratique, objet de leurs vœux, pour laquelle

elles avaient été si bien préparées, pendant que les hommes ne

devaient trouver que péniblement, dans l'exercice de leur art,

l'expérience qui leur était nécessaire. Les progrès réalisés parles

accoucheurs français sont d'autant plus méritoires, et dignes de

notre reconnaissance. Nous devons user de la plus grande réserve

dans le jugenicnt, peut être le blâme, que le présent mieux ins-

truit porte sur Pctat de \a science dans le passé.

Obs. I. — Les titres des deux ouvrages destinés aux sages-

femmes mentionnés plus haut sont :
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* VEschole méthodique et parfaite des sages-femmes, ou VArt
de Vaccouchement , divisée en quatreparties. Dédiée à M. Guille-
MEAU, conseiller, medec. ord. du Roy, par Charles de St-
Germain, Escujyer, D^ en médec. Parisien. Paris, i65o, in-8».

Le titre porte encore l'indication, sur un ton charlatanesque,

de tout ce que renferme le livre, et il se termine par ces mots :

« Ensemble la décision des plus belles, rares et curieuses ques-
tions qui se rencontrent sur ce sujet : avec plusieurs advis et

conseils très importans à toutes sortes de personnes qui désirent

vivre ou engager leurs enfans dans Testât d'un heureux mariage ».

Bien plus modeste est le titre de l'autre livre :
* Instruction

familière et très facile, faite par questions et réponses touchant
toutes les choses principales qu'une sage-femme doit savoirpour
Vexercice de son art. Composée par Marguerite du Tertre,
veuve du sieur de la Marche, tnaîtresse Jurée, sage-femme de la

ville de Paris et de VHotel-Dieu en la dite ville, en faveur des
Apprentisses Sages-femmes du dit Hôtel-Dieu. Paris, 1677, in-4°.

D'après Sue (t. Il, p. 206), 2'' édition, 17 10, augmentée par Louise
Boursier. Haller cite Louise Boursier comme auteur de l'ou-

vrage, erreur qui repose sur une confusion de nom,

Obs. II. — L'Hôtel-Dieu, le plus ancien hôpital de Paris et

aujourd'hui encore le plus considérable, doit avoir été fondé du
temps des Mérovingiens, au milieu du VIL siècle, par Saint Lan-
dry. Voy. * R. P. RiBADENEiRA. Lcs fleurs des vies des Saints, etc.

Rouen, 1692, in-foL, p. 641, Cet établissement, d'abord placé
sous la surveillance du clergé, trouva plus tard de puissants pro-
tecteurs et bienfaiteurs dans les rois de France, notamment
Henri IV, Louis XIII et Louis XIV. Noy.* T^^o^, Mémoires
sur les hôpitaux de Paris. Paris, 1788, in-4°, p. 109 et 23o « des
femmes grosses et des accouchées à ïHôtel-Dieu ».

Voy. encore * WiLH. Hokn. Reise durch Deutschland, Ungarn,
Holland, Italien, Frankreich, Grossbritanien und Irland, etc.

(Voyage à travers l'Allemagne, la Hongrie, la Hollande, l'Italie,

la France, la Grande-Bretagne et l'Italie, etc.), 2° vol. Berlin,
i83 I, in-8'\ p. 480.

Voy. encore * Origines de la Maternité de Paris, etc. par M"" Hen-
riette Carrier, ancienne élève de la Maternité, sage-femme de l'hô-

pital Lariboisière, av. fig., vol. in-S". Paris, 1888; ii en sera question

plus loin. (F.-J. H.)
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§ 77. — Ktnt de l'obstétricie en Allemagne.

Pendant que l'obstétricie faisait en France ces progrès si con-

sidérables et si rapides, qui lui avaient valu une considération

universelle, et qui assuraient son avenir, elle restait en Allemagne

délaissée et confinée entre les mains des sages-femmes, c'est ce

que constatent les recherches dans le domaine de l'histoire. Les

suites de la guerre de Trente ans. dont l'Allemagne fut le théâtre,

y avaient paralvsé la culture des sciences et des arts, et ses effets

malheureux persistèrent pendant longtemps. Les communica-

tions avec les pays voisins furent suspendues, et c'est ainsi que,

resta sans effet pour elle, l'exemple si beau que la France avait

donné. On ne se préoccupait que des choses les plus urgentes, et

on croyait avoir fait tout ce qui était nécessaire, quand on avait

mis, entre les mains des femmes, quelques notions pour porter

secours aux femmes en travail (voy. plus haut | 5 5). Les préju-

gés contre les soins donnés aux accouchées par les hommes ont

maintenu l'obstétricie dans un état d'infériorité absolue; n'appe-

lant les chirurgiens et les médecinsquedansla détresse, on les pri-

vait du moyen de se perfectionner dans le champ si fécond de l'ex-

périence, et de l'occasion d'enrichir l'art; on ne demandait de leur

intervention que Taccomplissement des opérations les plus gros-

sières, où la vie de l'enfant était sacrifiée, et non ces moyens doux

qui ne pouvaient être que le fruit d'une connaissance sérieuse

de la nature. Les traces de cette obstétricie grossière, qu'on ren-

contre au XVIII'' siècle, ne laissent pas supposer qu'antérieure-

ment il y ait eu des temps meilleurs. L'autorité avait confié

l'instruction des sages-femmes et leur surveillance aux médecins

des villes et delà campagne, qui avaient acquis quelque notoriété'

dans l'exercice de leur art. En attendant, subsistait toujours la

vieille coutume de faire instruire les sages-femmes jeunes par

les vieilles, qui disaient ce qu'elles avaient appris dans leur lon-

gue pratique, et ne donnaient que les indications les plus urgen-
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tes. attendu qu'il n"y avait pas en Allemagne d'établissements

d'instruction comme Técole de l'Hôtel-Dieu de Paris, et qu'il ne

se trouvait pas de médecins expérimentés ayant eu l'occasion

de traiter des couches normales, et d'y puiser l'instruction la plus

élémentaire. Les ordonnances de cette époque ne parlent que de

« sages-femmes expérimentées » qui devaient instruire les jeu-

nes, avant de les faire examiner par les collèges de médecins,

chargés de constater si elles avaient l'instruction suffisante pour

être admises à prêter serment. C'est ainsi que quelques sages-

femmes ont écrit et fait imprimer, pour les jeunes sages-femmes,

des livres d'inégale valeur. En général, dès la seconde moitié du

XVII* siècle, chaque contréeavait son livre élémentaire dépassant

de beaucoup leslimites assignées aujourd'hui à l'action des sages-

femmes, et renfermant une foule de médicaments, qui permet-

taient une intervention irrégulière de leur part, toutes choses

prouvant l'étendue du cercle d'activité qui leur était ouvert, et

combien il répugnait aux femmes allemandes de recourir aux

soins des hommes, auxquels était ainsi enlevée toute occasion de

perfectionner l'obstétricie dans la voie féconde de l'expérience,

Pour composer leurs livres, les auteurs de l'époque s'en tenaient

aux anciens, faisaient des extraits de Roesslin, de Rueff, de

Welsch et autres, reproduisaient même les ligures de ces ouvra-

ges, avec les conseils les plus sots; les sages-femmes les sur-

passaient de beaucoup dans cette fâcheuse direction. Cet état

ne changea qu'au XYIII^ siècle, après que les progrès, depuis

longtemps réalisés en France, s'étaient propagés en Allemagne.

Obs. — Ainsi V Ordonnance pow les sages-femmes, que Ber-

nard, DUC DE Saxe, etc., publia dans son pays en 1682. contient

p. 9, le passage suivant : « L'autorité supérieure ordonne et

recommande aux médecins ordinaires d'examiner les élèves

sages-femmes sur leur manière de vivre, leur constitution cor-

po^relle. leur instruction et leur expérience, de s'informer si. pour

l'exercice de leur art. elles sont suffisamment instruites, et de les

instruire encore de ce gui leur est le plus nécessaire^ » etc. Voy.
* Nothn'endig und iiiitylicher Unterncht, wornach sich die in des

Durchl. Fiirsten und Herrn Bernhard's, Hert:{. ^u Sachsen, etc.

(Instruction utile et nécessaire, etc. sur la manière de soigner les
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femmes en travail, etc.) Meiningen, 1682. Voy. aussi * Chris-
TOPH. VoELLTER. Ncii crocffuetc Hebammen Schiihl (Nouv. école

de sages-femmes). Stuttg., 1679, in-S".

§ 78. — Livres destinés aux sages-femmes dans les divers étals de

l'Allemagne.

Dans la deuxième moitié du XVII^ siècle, parurent, dans

diverses villes de TAUemagne. des ouvrages analogues à celui de

Welsch, dont nous avons parlé plus haut § 59, et destinés à l'ins-

truction des sages-femmes, dontla forme etTordonnance restèrent

les mêmes, et qui ne se distinguèrent les uns des autres, que par une

étendue plus ou moins grande. Ils contiennent ce que nous offre

déjà le XVI* siècle dans les livres de Roesslix et de Rueff ; par-

tout la même confusion dans les présentations fœtales, la version

céphalique recommandée comme moyen principal, la version

podalique comme moyen exceptionnel. On y lit les préceptes

d'HipPOCRATE et d'ARisTOTE, nulle part ne manquent les nom-

breuses recettes, si abondantes dans tous les anciens livres de

médecine ; on ne trouve qu'une indication toute superficielle

des cas, où les sages-femmes devront appeler un médecin, et à cet

égard, on leur laisse la plus entière liberté. Il suffit d'indiquer

ici ces ouvrages, car le contenu est sans influence sur l'histoire

de l'art; on peut dire seulement que l'instruction des sages-fem-

mes n'avait pas été complètement abandonnée. Dans la Hesse,

avait, déjà en i652,paru, pour Tinstructiondes sages-femmes, un

livre par le D"" Huxholz ; en 1674. le D' Sommer d'Arnstadt, sur

l'ordre du duc deScHWARTZEXBERG, publia, pour lessages-femmes,

une instruction qui, jusqu'en 171 5, eut plusieurs éditions. Dans

le Wurtemberg. Christophe Voellter de Metzingen sous Urach,

qui avait appris la chirurgie à l'étranger, servi comme chirurgien

militaire chez les suédois et les autrichiens, et qui, depuis qua-

rante ans. pratiquait dans la capitale de son pays, à Stuttgard,

publia une « Ecole de sages-femmes ». qui eut encore deux nou-
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velles éditions. L'auteur y représente, pour accoucher, un fau-

teuil, qui (d'après Osiander) resta pendant plus d'un siècle en

usage dans la Souabe; le grand nombre d'observations citées dans

ce livre prouve que l'auteur s'était occupé d'accouchements ; il

n'est pas opposé à l'opération césarienne qu'il recommande aux

chirurgiens. Pendant plus de cinquante ans, les sages-femmes du

Wurtemberg ont puisé leur instruction dans ce livre (Osiander).

Dans la ville de Brunswig, fut composée, en 1686, une instruc-

tion pour les sages-femmes, qui servit pour tout le pays. En
Suisse, J. MuRALT composa, en 1 689, un petit livre qui fut réédité

en 1697, il avait pour titre : Petit livrepoiw les sages-femmes et

les (maladies des) enfants. En 169 1 parut à Merseburg un gros

livre de sages-femmes, qui en 1701, parut sous le nomdea^a^e-

femme saxonne »

.

Obs. — Les titres des livres pour sages-femmes mentionnés
plus haut sont les suivants :

WoLARD HuxHOLz, Untevrlckt der Hebammen (Instruction
des sages-femmes). Cassel, i652, in-8°.

* JoH. G. Sommer, NotJwendiger Hebammen-Unterricht. une
eine Hebamme gegen schwangere, gebehrende iint entbundene
Weiber luid deren Kinderlein sowohl bei naturlichen und unna-
turlichen Geburten sich {u verhalten^ etc., mit hieriu diensamen
Kuppfern. Arnstadt., 1676, in- 12 (Instruction nécessaire aux
sages-femmes, où elles apprennent comment elles devront soi-

gner une femme enceinte, en travail et accouchée, ainsi que
leurs petits enfants, dans les accouchements naturels et non natu-
rels, avec d'utiles figures gravées sur cuivre) ; avec un titre un
peu modifié :

* Hebammen-Schiihlodcr ginindlicher Unterricht,
wie eine Hebamme, etc. (Ecole des sages-femmes, etc.). Arnstadt.
1693, in-i 2. et * Coburg, 171 5, in-12. (dernière édition, après la

mort de l'auteur). Haller et Osiander indiquent comme date de
la première édition 1664. Comme celle de 1698 est indiquée
comme seconde édition, il doit y avoir erreur; au reste, les cleux

auteurs ne disent pas les avoir eues en mains.
* Neii eroeffnete Hebammen-Schuhl , oder niitiliche Unter-

jveisung christlicher Hebammen iind Wehe-Mïittern, jyie solche
sich vor-in-und nach der Geburt bei Schwangern und Gebàh-
renden aiich sonst gebrdchlichen Fraiicn ^ii verhalten haben.
Sampt beygesetitem Unterricht, une todte Kinder, die im Muter-
leib abgestanden, ohne Gefahr aiis^w^iehen, etc. (Ecole de sages-
femmes nouvellement ouverte, ou instructions utiles sur la ma-
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nière dont une sage-femme chrétienne devra se conduire avant,

pendant et après raccouchement, soigner les femmes enceintes,

accouchées et malades, avec une instruction pour extraire sans
danger les enfants morts du sein de leur mère). Avec figures

en taille-douce par Christophe Vollteren, etc. Stuttg., 1679,
in-8°. * Nouv. édit., même titre, 1687, in-S". Troisième édition

revue et augmentée. Ibid.^ 1722, in-S".

Untei'richt vor die Heb-Ammen oder Bademiitter in der Stadt
Bj'aunsjj'eig sampt dercn Eyde {Inswucxion pour les sages-fem-
mes ou les baigneuses, dans la ville de Brunswick avec leurs

serments). Impr. en 1686. * Nolde, Noti:[en ^iir Kultur-Ges-
chichte der Gebiirtshïdfe in dem Her^ogthum B7'aunsrpeig{^oû-
ces sur l'histoire de l'obstétricie dans le duché de Brunswick).
Erf., 1807, in-8°, p. i.

* Kinder-iind Hebammen-Biichlein ^ etc. von Joh. Muralt,
Stadtar:{t :{ii Zurich (Petit livre de maladies d'enfants et de
sages-femmes, par Joh. Muralt, médecin de la ville de Zurich).

Basel., 1697, in-8°, par demandes et réponses avec tig. (la i'''^ édit.

est de 1689).
* Die hoechst nût^liche iind notJwendige Heb-Ammen oder

Kinder-Miitter-Kunst, nne man die Kindlein., sa sich luirecht

yiir Gebiirt schicken, leichtlich wenden, etc. Ans eines alten

erfahrenen iind beriihmten Medici Manuscriptis und anderer
vorndhmer iind gelehrter Mànner :{iisamengetragen und aiij

Anhalten giiter JFreimde ^um Druck befoerdert (L'art de la

sage-femme hautement utile et nécessaire, indiquant comment
il faut tourner les enfants qui se présentent mal, etc., extrait d'un
manuscrit d'un vieux médecin expérimenté et renommé, et d'au-

tres médecins instruits, etc.). * Mersberg, 1 69 1 , in-S». Un livre à

peu près analogue est :
* Die sdchsische Wehmutter, jpelche

griindlich weiset, jpie sich eine Heb-Amme sovohl bei jpieder-

als naturlichen Geburten., etc., ^n verhalten habe (La sage-femme
saxonne qui enseigne par les principes comment une sage-femme
doit se conduire dans les accouchements naturels et non-natu-
rels, etc.). Frankf. et Leipz., 1701.
Dans les états de l'Autriche parut à cette époque * Examen

obstetriciim oder ein sehr anschliger Tractât, darinen durch
nut:{lichen Fragen iint Antn'orten fleissig abgchandelt nnrd ailes

was die Heb-Ammoi rind Wundàrt\te vor-in-iind nach der Ge-
biirt ipissen und thiin miissen. In lat. sprache beschrieben nach
Paul de Sohbait, teutsch durch Franc. Stockhamer. Wien., in-S"

(Examen obstetricum ou traité pour écoles, disposé par deman-
des et réponses, qui enseigne tout ce que les sages-femmes et les

chirurgiens doivent savoir et faire avant, pendant, et après Tac-

couchement, rédigé, par Paul de Sorbait, traduit en allemand
par Fr. Stockhamer),
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Une faible imitation du livre précédent est: * Examen obste-

tricum, das ist eine kiirt^e aber doch sehr noethige Heb-Ammen
Probe, etc. (Examen court mais très nécessaire), par Joh. Gol-
DHAMMER, CtC. Stolb., I 7 I /, iu-S".

§ 79. — Jiistina Siegemundin.

Parmi les livres pour Tinstruction des sages-femmes, écrits

en Allemagne dans la deuxième moitié du XVII^ siècle, se dis-

tingue particulièrement celui de la sage-femme de la cour du

duché de Brandbourg, Justina Siegemundin née Dittrichin (i);

ce livre n'est pas une simple compilation, mais le résultat d'une

longue expérience. Justine était la lille d'EuiAS Dittrich pasteur

à Ronnstock, dans une principauté de Silésie, et elle avait épousé

un nommé Siegemund receveur. A Page de 23 ans elle fut traitée

comme étant enceinte, et tourmentée pendant quatorze jours,

par plusieurs sages-femmes, pour la faire accoucher, Jusqu'à ce

qu'il fut prouvé qu'elle n'était pas enceinte, mais atteinte d'une

rétention du sang menstruel. Elle fut guérie par un médecin. Cette

circonstance fut cause qu'elle se voua à la profession d'accou-

cheuse. Elle s'entretint fréquemment avec des sages-femmes expé-

rimentées, s'instruisit, dans les livres, et avec les figures qu'elle

y trouva, et dès l'âge de 25 ans, elle s'exerça dans la pratique des

pauvres pendant douze ans. Son habilité fat connue peu à peu,

on désira recevoir ses soins dans la société élevée ; elle s'établit

à Liegnitz, où elle fut très considérée, et d'où elle fut appelée

dans les pays lointains; enfin elle fut nommée par le prince Fré-

déric Guillaume sage-femme de la cour à Berlin; de là elle fit

un voyage dans la Frise, et fut appelée à La Haye pour accou-

cher une princesse de Nassau.

A son retour à Berlin, elle fit imprimer son livre, son travail

(i] En français Justine Siegemund, née Dirtrich puisque notrelangue
n'admet pas la désinence féminine du nom propre; mais comme par-
tout on écrit Siegemundin, cette manière d'écrire sera conservée dans
la traduction. (F.-J. H.)
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fut facilité par la louable habitude qu'elle avait prise, de prendre

les observations de tous les accouchements difficiles, pour les-

quels elle avait été appelée. Elle soumit son livre à la censure de

la Faculté du pays, à Francfort sur l'Oder, qui lui donna son

approbation le 28 mars 1686. Le livre est écrit sous forme d'un

dialogue entre deux paisibles sages-femmes, une plus âgée

Justine qui instruit une plus jeune Christine ; le style est

un peu simple, entremêlé de causeries féminines ; Pexposi-

tion manque d'ordre systématique, ce qui n'empêche pas

qu'on y rencontre beaucoup de choses bonnes et vraies, qui à

cette époque, devaient être d'autant plus utiles, que l'auteur ne

parlait que d'après son expérience personnelle, et qu'elle avait

pris la nature pour son maître suprême. Elle regardait donc,

comme devant être abandonnées aux forces de la nature, les pré-

sentations de la tête, des pieds et du siège, elle ne craignait pas

les présentations de la face, si elle était tournée vers le pubis,

renfant, disait-elle, peut naître ainsi sans danger. Elle traite

avec soin l'exploration, aussi bien pour apprécier le col que pour

déterminer le mode de présentation. Elle s'élève énergiquement

contre d'anciens préjugés, particulièrement contre l'élargissement

des voies génitales par l'écartement des symphyses pelviennes.

Très justes sont ses vues sur les avantages des présentations du

siège, sur celles des pieds, parce que dans les premières, les voies

pour le passage de la tête sont mieuK préparées. Elle fait aussi

ressortir l'utilité de la poche amniotique, qu'elle conseille de

conserver le plus longtemps possible. Comme de la Motte, Siege-

MUNDiN avait une grande prédilection pour la version podali-

que. et comme le grand accoucheur français, elle préférait être

appelée pour une présentation vicieuse, que pour une présentation

céphalique, quand la tête était fixe ou enclavée (p. 83), attendu

que dans ce cas on ne peut avoir recours qu'au crochet.

Pour mettre un lacs sur les pieds de l'enfant dans la matrice,

l'auteur propose un instrument spécial, une tige pour la version

(Wendungsstiibchen) figuré dans les pi. 17, 18, 19 et 20, et dont

Papplicaiion est expliquée p. 60, instrument conservé dans la



DU RÉTABLISSEMENT DE LA VERSION A l'iNVENTION DU FORCEPS iSq

pratique par certains accoucheurs, avec quelques modifications

dans sa forme. Les manœuvres, pour pratiquer la version et

l'extraction de Penfant, sont indiquées avec soin et représen-

tées, pour la plupart dans les figures de l'ouvrage. L'auteur

enseigne aussi des manceuvres internes pour engager la tête,

dans des présentations obliques (p. 68). L'auteur dit que l'em-

ploi du spéculum, qui était alors fort en usage, est un «mar-

tyre inutile » ; il ne doit être employé que dans certaines

affections utérines, dont la nature ne peut être déterminée par

le toucher; comme moyen de dilatation de l'orifice, il n'est

d'aucune valeur, » car, dit l'auteur, là où le fer se place, ma main

souple peut arriver aussi sans causer de pareilles douleurs».

Le placenta praevia, est, pour l'auteur, « une cause d'accou-

chement difficile et dangereux, quand l'arrière-faix se présente,

par la partie spongieuse ou épaisse, avant l'enfant. Quelle est la

cause de cet accident? je ne sais pas s'il est occasionné par un

glissement du côté de la mère, ou du côté de l'enfant » (p. i lo).

Quant aux préceptes qui sont donnés, ils montrent que l'auteur

n'avait pas d'idées bien précises, car elle dit : « pour porter

secours, il n'y a rien autre chose à faire qu'à percer la masse

spongieuse avec un petit crochet, un fil de fer, ou une épingle à

cheveux, afin de donner passage au doigt, et permettre l'écoule-

ment des eaux; aussitôt qu'elle a traversé, les douleurs se réveil-

lent et l'hémorrhagie s'arrête, j'ai ensuite récliné le placenta

avec les doigts, il en est résulté un accouchement heureux pour

la mère et pour l'enfant, toutefois la femme avait conservé

ses forces ». Il n'est pas question ici de la version. Quand le

placenta a contracté des adhérences, on devra le décoller. A cette

occasion, SiEOEMUNDiNdit qu'elle aime mieux faire la version, que

de traiter des anomalies de la délivrance. Les gravures, au nom-

bre de 40, qui accompagnent le texte et l'expliquent, ne sont pas

de simples copies de celles de Roksslin, mais originales, toute-

fois ce ne sont que des schémas, la capacité utérine est partout si

spacieuse, qu'elle inviterait à y pratiquer la version du fœtus,

qui serait bien facile dans ces conditions. Dans l'ouvrage, il y a
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une deuxième partie intitulée « Erforschung » Examen, dans

laquelle Justine examine son élève Christine, pour s'assurer si

elle a bien compris les enseignements contenus dans le livre
;

c'est un résumé par demandes et réponses des principales doc-

trines qu'il renferme. Ce livre a eu plusieurs éditions, et il a été

traduit en hollandais par Cornelis Solingen.

Obs. I.— * Die Chur-Brandenbur^ische Hof- Wehe-Mutter, das
ist ein hoechst noethiger Unterricht von schxperen iind unrecht-

stehenden Gebiirten,in einem Gesp7'dchvorgestelU^Q\c.,yon}\}s-
TINEN Siegemundin, gebohmcr Dittrichin (La sage-femme de la

cour de Brandenbourg, c'est-à-dire Instruction nécessaire sur

les accouchements difficiles, et ceux où l'enfant se présente mal,
en un dialogue par J.-S, née D.) Cologne sur la Sprée, 1690,
in-4'', même livre * 1692, in-4'', nouv. éd., avec le même titre et

la même pagination. * Leipz. i/iS. Même ouvrage avec le titre

modifié. Die Koenigl Preussische, Chur. Brandb. etc. Berlin,

1723 et Ibid. * 1756, in-40.

Ti^ad., en hollandais, Spiegel der Vroed-Vroiiiuen, etc. Door
Cornelis Solingen t'Amstcrdam, 1691, in-4°. Avec la deuxième
édition allemande, et avec les suivantes, on trouve quelques écrits

de polémique entre la Siegemundin (elle écrit ici Sigismund) et le

D"" Andr. Petermann, Prof, à Leipzig (i). Celui-ci comme pré-

sident d'une thèse * « de Gonnorrhea resp. Tob. Pencer. Lips.,

1690, in-4°, avait ajouté ce corollaire : « Multas hactenus in-

solitae laudatœ enchireses in libro cui titulus est : die chur-
bj-andenb. Hof Wehemutter nituntur vana speculatione : in

praxi enim sunt absurdac. Hinc jure miramur, quomodo liber

sustinere potuit censuram totius collegii medici » ; c'est contre

cette proposition que s'élève Siegemundin, défendant la Faculté

de Frankfurt s. O. qui avait approuvé son livre, Petermann
développe le blâme de certaines manœuvres, qu'il avait trouvé
mauvaises.

Obs^. II. — Les chroniqueurs nous ont conservé le souvenir
d'une autre sage-femme renommée, du commencement du
XVII'' siècle, qui n'a rien publié comme la Siegemundin, mais qui
s'est distinguée comme une grande maîtresse, et qui finit par

être la sage-femme particulière de la duchesse de Liegnitz et

Brieg, Dame Dorothea Sibylla, qui vécut à Brieg. Nous don-
nons d'autant plus volontiers ces détails, qu'ils prouvent la con-

(i) Nous n'avons plus trouvé cette polémique dans la 3« édition, 1715,
que nous possédons. (F.-J. H.)
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sidération dont jouissaient en Allemagne les sages-femmes
habiles à cette époque.

« Marguerite Fuss, née Schieffelbein était née à Havelberg,
le jour de la Ste Marguerite (20 juillet) en i555. Son père était

instituteur et chantre, il l'instruisit de toutes les choses utiles,

surtout des principes du christianisme, et de la langue latine,

sa mère. Catherine, était une sage-femme jurée, et appartenait à

une famille noble. A Page de 22 ans, Marguerite épouse Joh.

Fuss, commis à la chancellerie de Magdebourg. Gomme elle

n'eut pas d'enfants, et que son mari menait une vie dissipée, elle

se sépara de lui. et se voua à la pratique des accouchements, en
aidant sa mère. Après la mort de celle-ci. qui lui laissa une
petite somme en héritage, elle résolut d'apprendre cet art avec

soin, et à cet effet, elle se rendit à Strasbourg en Alsace, pour
suivre les leçons de plusieurs docteurs renommés, et apprendre
à se diriger dans les cas difficiles ; après deux ans, elle alla à Colo-
gne sur la Spréepour s'y fixer. Comme elle avait donné des preu-
ves sérieuses de son savoir, et qu'elle en apportait les certificats les

plus flatteurs, elle fut appelée à diverses cours souverîiines, même
en Hollande et en Danemark, où elle eut de brillants succès, une
grande renommée et où elle gagna beaucoup d'argent. Comme
ces fatigues lui étaient pénibles, puisqu'elle avançait en âge, elle

accepta le poste de sage-femme particulière de la princesse

Sybilla à Brieg. où elle resta jusqu'à la fin de ses jours. La mère
Marguerite, comme on l'appelait généralement à Brieg, avait

une belle figure, un aspect distingué et une tenue toute particu-

lière. Elle portait une robe noire avec des plis nombreux, des

bandes larges en écarlate. un corset semblable, garni de tresses

d'or, une jaquette garnie de martre et de tresses d'or, comme cel-

les des hussards hongrois, un bonnet élevé en martre avec un
fond rouge d'où pendait une lourde tresse d'or. Pendant l'hiver,

elle s'enveloppait d'une large pelisse garnie de renard jaune. Dans
la main gauche, elle tenait un sac en cuir, sur lequel était brodé
un serpent entourant la masse d'EscuLAPE, dans la main droite

une canne à bouton d'or garni de pierreries, elle s'en servait

pour chasser les chiens, dont elle avait une grande peur. C'était

une femme très instruite, très serviable, dont on ne pouvait se

passer dans les accouchements difficiles ; elle était le bras droit

et la conseillère de la duchesse, qui avait une frayeur considé-

rable quand la mère Marguerite n'était pas à ses côtés. Cette

vieille femme devait maintenir l'ordre parmi les jeunes demoi-
selles de la Cour. Quand la duchesse était malade, elle ne la

quittait pas
;
pendant sa dernière maladie, elle eut fort à lutter

contre les médecins, qui voulaient lui administrer force remèdes
excitants; elle se permit même de dire qu'elle promettait de la

conserver en vie, si on lui en abandonnait le traitement. La
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duchesse mourut le 19 mars 1625. Elle en eut un tel chagrin,

qu'elle succomba la même année le 3 août. Ses obsèques furent

célébrées avec la plus grande pompe, au sonde toutes les cloches
de la cathédrale, elle fut enterrée, dans un tombeau construit pour
elle, à côté de celui où reposait la duchesse sa bien chère maî-
tresse. D'après sa volonté, ses instruments furent partagés entre

les sages-femmes du duché. Parmi les services qu elle a rendus,
on cite Tintroduction des seringues dans le duché de Brieg ».

Voy. Pintéressant livre :
* Denkunij'digkeiten ans dem Leben der

Her:[Ogin Dorothea Sibylla von Liegnit:[ und Brieg., geboîvien
Margkraefin von Brandenburg, Nach originalquellen bearbeitet

von Carl. Aug. Schmidt. ^jre/ïe^z//7. Bneg., 18 38, in- 1 2, p. 47,
et à div. passages, (choses mémorables de la vie de la duchesse
Dorothea Sibylla de Liegnitz et Brieg, née marquise de Bran-
denbourg, diaprés des sources authentiques par G. A. S., etc.).

§ 80. — Anne Elisabeth Horenburg.

Une pâle copie du livre de Siegemundin fut VInstrnction pour

les sages-femmes écrite en 1700 par Elisabeth Horenburg. Elle

avait perdu de bonne heure son père, Nic. Gûldenapfel, qui

avait été chirurgien à Wolfenbiittel, elle fut adoptée comme
femme de chambre d'une princesse d'Anahlt ; elle profita de ses

loisirs pour lire les livres de sages-femmes, que la princesse pos-

sédait dans sa bibliothèque, elle épousa ensuite un caporal, et

parcourut le monde avec lui
;
puis elle se fixa à Eisleben et y pra-

tiqua l'art des accouchements; après la mort de son mari, elle

se rendit à Brunswick, y fut examinée parle médecin de la ville,

et nommée sage-femme de la ville. Ce fut l'occasion de son

livre pour les sages-femmes, qui est rédigé sous la forme d'une

conversation entre femmes ; ce livre de peu de valeur, n'est

en somme qu'une compilation. La science n'eut rien perdu s'il

n'avait pas été écrit.

Obs.I. — * Wohlmeynender und noethiger Unterricht der
Heb-Ammcn, soipohl in natiirlichen und glûcklichen, als aucli in

unnatiirlichen^ imglùcklichen, sch%peren und unrechtstehenden
Geburten, in einer einfàltigen und Kur^^en Unterredung einer
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Weh-Miitter und ihrer Schwestcr vorgestellet, etc., von Anna
Elisabeth Hosenburgin, geb. gûlden Apfeln, aus Wolfenbûttel,
derloebl, StadtBraunsweiggeschwohrenenWehe-Mutter.Hano-
ver und Wolfenbûttel, 1700, in-8° (Instruction simple et néces-
saire des sages-femmes sur les accouchements naturels et heu-
reux, non naturels, malheureux et difficiles, où les enfants se

présentent mal ; sous forme d'entretien, etc.).

Obs. II.— C. F. Paullini, dans son livre : * Dashocli und jpohl

gelchrte tentscheFraueniimmer (Le sexe féminin allemand noble
et instruit). Frankf. et Leipz., ijoS, in-8°, p. "Set 81, cite une
Véronique Iberin et une Elise Marguerite Keilin. qui avaient
composé des livres pour les sages-femmes, mais qu'elles n'avaient

pas fait imprimer.

§ 81. — Conclusions.

Si, d'après ce qui a été exposé, nous comparons l'état de

l'obstétricie en Allemagne à celui de la France, nous trou-

vons dans les deux pays une grande différence, qui tient essen-

tiellement, à ce qu'en Allemagne, les femmes seules donnaient

leurs soins aux femmes en travail, n'appelant des chirur-

giens à leur aide que dans les cas d'absolue nécessité, tandis

qu'en France ces soins étaient plus fréquemment confiés aux

hommes. Au point de vue scientifique, nous voyons très

peu d'écrits de médecins allemands, n'ayant pour but que

l'instruction des sages-femmes, et encore celle-ci ne pouvait

être que bien incomplète, puisqu'il leur manquait les enseigne-

ments de l'expérience personnelle. C'est pour ce motif, que

la parole simple d'une femme sans instruction devait avoir

plus de poids que la leur ; on cherche vainement en Allemagne

des livres pratiques d'obstétricie composés par des chirurgiens;

ils n'étaient appelés que dans les cas désespérés, pour exercer des

cruautés, que leurs pères leur avaient enseignées : pour perforer

la tête des enfants, les arracher mutilés du sein de leur mère,

comme les anciens chirurgiens le leur avaient appris. Pendant

de longues années encore, robstétricic devait rester en Allemagne

SIEBOLD-HERRGOTT. II — l3
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dans cet état d'infériorité, où nous la voyons à la fin du

XVI I« siècle, tandis qu'en France, des hommes considérables à

cette époque, fiers du nom d'accoucheur, avaient élevé le niveau

de l'art à une hauteur considérable, et avaient créé une branche

spéciale des sciences médicales; en Allemagne, au contraire, cet

art gémissait dépendant dans les chaînes de la chirurgie, qui

montrait pour lui un cœur de marâtre, car il n'avait d'autre but

que de répondre aux besoins de l'absolue nécessité, abandonnant

volontiers aux sages-femmes la culture d'un champ ingrat, où il

n'y avait pas de lauriers à cueillir. Ce n'est que dans le siècle

suivant, bien tard, que cet état fut modifié en Allemagne, et

qu'on entrevit enfin un but que leurs voisins avaient atteint

depuis bien longtemps.

§ 82. — Obstétricie en Hollande.

Henry van Roonhuysen.

L'ardeur des médecins français pour l'obstétricie, dans la se-

conde moitié du XVI P siècle, et leurs travaux incessants, excitè-

rent le zèle des hollandais qui y prirent une part active ; déjà

au commencement de la seconde moitié de ce siècle, il s'y ren-

contra des auteurs, qui prouvèrent combien cet art leur tenait à

cœur, nous ne trouvons toutefois l'obstétricie, intimement liée à

la chirurgie, pratiquée par les femmes seules ; toutefois, il est

consolant de voir les chirurgiens qui s'occupaient d'obstétricie,

y apporter de très grandssoinset prendre le titre de « Vroedmes-

tres » (maîtres des sages-femmes), s'occuper beaucoup de l'ins-

truction des sages-femmes, et surveiller activement leur pratique,

ne pas la leur permettre, avant qu'elles aient été bien instruites et

être restées, pendant quelque temps, sous la surveillance de sages-

femmes exercées (« Ende als sy al tôt kentnisse gekomen zyn,

daer by verordineerd hoc lang noch onder een ervaren Vroed-

vrow mocten practiseren ». Voy. Solingen (Vorreden, ouv. c).

Nous apprenons par une notice que Joh. van Horne de Leyde
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(mort en 1670) a publiée dans sa M-zoo-rî/vr,, que de très bonne

heure, il avait été établi par l'état en Hollande des chirurgiens

qui, dans les cas difficiles, devaient être appelés pour donner

aux femmes en couches les secours qui leur seraient nécessai-

res : a Propierea non possumus satis laudare prudentiam ampl.

magistratus reipublicœ Amstelœd. cujus jussu semper adest pu-

blico stipendie conductus chirurgus, qui ejusmodi œgre pa-

rientibus suppetias ferre et manum auxiliarem prœbere obstric-

tus est : is meo tempore M. PetrusPotgieterus, in cujus locum

successit Henricus Roonhusius » (M;/pov Lugd Batav.. 1686,

12, sect. II, p. I § 29). De Roonhuysen nous possédons un

écrit (i663) qui traite de sujets d'obstétricie : Fauteur recom

mande avant tout l'opération césarienne, combat les objections

qu'on a faites contre elle, et raconte des cas heureusement termi-

nés ; comme procédé opératoire, il recommande l'incision laté-

rale semi-lunaire 'qui est figurée dans le livre) les autres faits ont

trait à des ruptures utérines, à des grossesses extra-utérines, à des

hernies vaginales et à des adhérences entre l'utérus et le vagin Le

reste de l'écrit soccupe de chirurgie pure : du bec-de-lièvre, des

fractures du crâne, de l'occlusion du rectum (i), etc. L'ardeur

des chirurgiens hollandais pour l'obstétricie. et les soins qu'ils y

prenaient, ont eu pour effet un développement rapide de cette

branche et des résultats magnifiques. Avec le commencement

du XVI 11^ siècle paraît un livre d'un accoucheur hollandais qui

a dépassé de beaucoup tout ce qu'avaient fait les contemporains,

et qui. aujourd'hui encore, peut être proposé comme un mo-

dèle.

Obs. — * Heelkonstige Aaj^merkkingen van Henderick van
RooNHUVSE,ordinaris Heel-meesterder Stad. Amsterdam. Betref-

fende de Gebreeckken der Vrouwen. t'Amsterd., i663, in-S".

Trad. angl. Lond., 1676, in-S" (voy. * Philosoph. Ti-ansact.,

vol. XI, 1676, in-4'', p. 621). Roger van Roonhuysen, qui plus

(i) On y trouve aussi la première proposition de guérir les fistules

vésico-vaginales par lavivcment des bords et la suture. (Flrfahr aus
dem Geb.der krankh. der weibl. Geschl. Naegele, iSi2,p. 37S. (F.-J.H.)
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tard se trouve mêlé à rinvention du levier et du forceps, était le

fils de Henry dont il est question ici.

§ 83. — Cornelis Solingen.

En 1673, parut à La Haye un ouvrage du chirurgien Cornelis

Solingen, exclusivement consacré aux accouchements, à la suite

duquel, l'auteur publia un livre pourles sages-femmes. Un recueil

d'observations, que Solingen avait également publié, prouve qu'il

avait beaucoup pratiqué les accouchements, mais que sa pratique

a un caractère particulièrement chirurgical. On n'y trouve rien qui

ait trait à la physiologie de la parturition. Partout l'auteur n'ac-

corde de confiance qu'à la main et aux instruments; au reste le

titre de l'ouvrage indique ces tendances, et plus tard, cette publi-

cation devient une annexe de sa chirurgie. Le livre entier s'occupe

de l'extraction de l'enfant (mort), et si, dans quelques passages, il

est question de la version sur les pieds pour faire l'extraction,

on met particulièrement en relief les crochets et instruments tran-

chants, pour lesquels l'auteur montrait une prédilection d'autant

plus grande, qu'il avait une remarquable habileté à fabriquer ces

instruments. (Embryulc. veraXXXIH. Hoofdst.àla fin). Un coup

d'œil Jeté sur la page 3 18, où ces instruments sont représentés, le

prouve surabondamment ; on y trouve des spéculums, des cro-

chets simples et doubles, des couteaux en forme de faucille, des

pinces dentées, une, en forme de mâchoire de crocodile « croco-

dille BeksTang». Ici, et dans son livre pour les sages-femmes, il

recommande le fauteuil d'accouchement qu'il a également fait

représenter, il mentionne aussi un usage particulier à la Hollande,

qui consiste a faire accoucher les femmes sur les genoux d'une

autre femme qui porte un nom particulier « expresse vrouwen,

die mcn schoosters noemt ». Il n'accorde pas grande confiance

à l'opération césarienne pratiquée sur la femme vivante ; il

raconte qu'il l'a pratiquée cinq fois dans l'espace de quatre mois
;

ces opérations doivent avoir échoué, car il exprime le désir de
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pouvoir obtenir une fois un succès pour la mère et pour Pen-

fant, et, dit-il, se chargerait volontiers de l'éducation de celui-ci

(io3 Hoofdst). Au reste. Solingen se montre comme homme
instruit; ce sont les auteurs français qu'il avait particulièrement

étudiés.

Obs. — Le premier ouvrage d'ohstétricie de Cornelis Solingen
parut d'abord sous le titre de : Embryiilcia ofte afhalinge eenes
dooden Vriigts door de hand van den Heelmester. Gravenh.
1673. 12 (OsiANDER a copié le titre dans les œuvres complètes
publiées plus tard, et a indiqué l'année lôjS, où parurent les

« Aanmerkingen » (observations) qui correspondent pour la

plupart aux années 1 674-1 683. Nous n'avons malheureusement
pas pu examiner nous même cette première édition, nous citons
d'après le livre de ^OY.B.n\\xY.. Meth.stiid. Jiied. Ed. de Haller,
p. 746. et nous renvovons aux Aanmerkinge de Solingen. que
nous avons en mains (qui ont paru plus tard) où il dit dans la

33*^ A. (observ.) qu'il a envoyé à sa mère Cornelia van der Kaa,
son livre « Embryiilcia » qui a paru en 1673.
Le livre des sages-femmes parut avec la chirurgie de Solingen

a Maniiale operatien der chirurgie, beneftens het ampt en pligt
der Vroed-Vrouwen. Amsterd., 1684, in-4''. Une édition à part
de la traduction du livre de la Siegemundin intitulé Spiegel der
Vroed-Vrowen (Miroir des sages-femmes) a été mentionnée
dans le § 79. D'après la préface du libraire Jan ten Horn pour
cette publication, Solingen devait vivre encore en 1691. il doit
avoir succombé en 1692. Car en 1693 il ne vivait plus, comme
nous le voyons d'après la préface de Tob. Pencer. pour la tra-

duction de VEmbrj'itlcia. * Frankf. et Leipz.. 1693. in-4°. Les
« Bysondere Aanmerkingen de Vrotven en kinderen betreffende »

ont paru comme supplément au livre des sages-femmes, et com-
prennent 1 12 p. et une période de 1667-1683.

Enfin les œuvres complètes parurent après la mort de Solingen :

« * Aile de médicinale en chirurgicale Werken mitsagders Em-
bryiilcia vera beneffens het ampt en pligt der Vrœdvrowen, en
bysondere Aanmerkingen de Vroiiwen en Kinderen betreffende,

of te ware oeffningen der doote Vriichten. ^^an den Heer Cor-
nelis Solingen. t'Amsterdam, 1698. in-4°. Traductions :

* C. So-
lingen. Handgrifte der Wundart:inej', etc. Francf. a. d. Od.,
1693, in-40. Nouv. édit. * Wittenberg, 1712. in-4"'.
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§ 84. — Samuel Jansen.— Diouys van der Sterre.

D'une importance moindre est un écrit obstétrical publié par

Samuel Jansen, en 1681. Son contenu rappelle celui des premiers

écrits du XVI° siècle, de Roesslin et autres, attendu qu'on y trouve

les doctrines les plus vaines sur la stérilité, la génération, expo-

sées avec des preuves pour la plupart empruntées à Hippocrate.

La vieille doctrine de la culbute ne manque pas : la présenta-

tion du siège au début de la grossesse, de la tête à la tin; les

situations anormales les plus étranges sont représentées dans des

figures, et les quelques règles pratiques qu'on trouve, ne compen-

sent pas la foule d'erreurs qu'on rencontre ; l'auteur parle à peine

de la version sur les pieds, et il vante un moyen imaginé par

lui, qui, sûrement amène un enfant vivant, dans les cas où

l'on ne pourrait l'extraire qu'avec des couteaux et des crochets :

« dog de redite handeling is aan weynige bekent » (mais le

véritable traitement n'est connu que de peu d'accoucheurs) et il

ajoute : « und nur in England treiben Paul Chamberlen (der

Vater) und zwei Brùder dièse Kunst mit nicht geringem Glûcke »

(et c'est seulement en Angleterre, que Paul Chamberlen (le père)

et deux frères, exercent cet art avec un bonheur qui n'est pas

petit). Lui-même ne possédait pas cet art, du nioins on n'en

trouve pas la moindre trace dans son livre, et d'après ce que

nous avons dit plus haut (§ 64), c'est sûrement par les écrits de

Mauriceau traduits par H. Chamberlen que l'auteur a pu avoir

connaissance de l'existence de ce moyen. Voy. XVIII Hoofdst

a Wyse om ekind af te halen». De même que Solingen, Janson

s'élève contre la fausse pudeur des femmes hollandaises qui a

éloigné si souvent les hommes des soins réclamés parleur situa-

tion. Dans une figure (p. 106), nous voyons une parturiente,

devant elle un accoucheur assis; les parties génitales de la femme

sont couvertes d'un des bords d'un drap délit, l'autre est attaché

autour du cou de l'accoucheur; adroite et à gauche sont assisesdes
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femmes qui soulèvent un peu le drap pour assurer la liberté des

mouvements des bras. Janson s'élève contre Popération césarienne

pratiquée sur les femmes mortes, attendu, dit-il, que l'enfant ne

peut survivre à la mère (XVII Hoofdst). Cette idée avait déjà

été réfutée en 1682 par Dion, van der Sterre, qui insiste même
pour qu'on fasse l'exhumation des femmes mortes enceintes

pour que l'opération césarienne puisse être pratiquée sur elles,

attendu qu'il y aurait des exemples, où longtemps après la mort,

l'enfant aurait été extrait encore en vie,

Obs. — * Korteen bondige Verhandelingvan de Voorteelingen
t'Kinderbaren met den aenklevc van dien. Tôt onderrigt der
gêner, die sig in sulke voor-vallen behoorlijk soeken te gedra-
gen. Gedaen door S. J. Med. Doct. En van een ander met een
verklaring eeniger plaeten verrijkt. Te Rotterdam, 1681, in-8".

Nouvelle édition corrigée :
* E'Amsterd., 1706, in-8". Trad.

allem. * Frankf. a. M., 1706, in-S", D'après le titre de cette tra-

duction, éditée pour la seconde fois, il a paru quatre éditions

hollandaises de cet ouvrage. La première édition de la trad. allem.

est de 1700.
DiONvsii VAN DER Sterre, VorstelHng van der Nood\ackelic-

keit der kayserliken snee^ etc. (Démonstration de la nécessité de
la section césarienne, etc.). Leid., 1682, in-i2.Voy. Bibl.ch. de
Haller, t. I, p. 454.

% 85. — Abraham Cyprian.

On voit, par ce qui a été dit dans le paragraphe précédent, que les

chirurgiens hollandais s'étaient beaucoup occupés de l'opération

césarienne, qu'il s'était élevé des voix pour et contre cette opé-

ration. Un petit écrit doit être encore mentionné ici, il a pour

auteur un chirurgien de Franeker du nom de Abraham Cyprian,

ilaparu à la fin du XVI I« siècle, sous la forme d'une lettre, dans

laquelle est racontée l'histoire d'une extraction d'un fœtus par

l'opération césarienne. D'après le dire de l'auteur, le fœtus se serait

trouvé dans une trompe (ce qui doit être douteux).Vingt-un mois

après la conception, il s'était formé, dans la région ombilicale, un
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abcès, dont l'ouverture fut élargie par Topérateur au moyen

d'un couteau, et un fœtus fut extrait. La mère guérit, et accoucha

encore deux fois, la dernière fois de jumeaux. Les remarques

qui accompagnent cette observation renferment des choses inté-

ressantes, et sont de nature à combattre les préjugés exprimés

contre cette opération par maint auteur hollandais.

Obs. — * Abraham Cypriani. M. D. etc. Epistola historiam exhi-

bensfœtus hitmani post XXI menses ex uteri tuba, matre salva et

siiperstite, excisi ad ampliss. v/rD. D.Thom. Millington, eqiiit.

aurat. med. reg. ordin. et colleg-, med. Lond, praesid. Lugd.
Batav., 1700, in-8°. Trad. franc. * Amst., 1707, in-8°.

§ 86. — Henry van Deventer.

D'un vif éclat, brillent au commencement du XVIII" siècle, les

mérites de l'accoucheur hollandais Henry van Deventer, qui,

sentant que le besoin de son époque était de posséder une doc-

trine basée sur des principes solides, y répondit en publiant une

œuvre ordonnée d'une manière rigoureusement scientifique.

Pénétré delà conviction, qu'aucune partie de la science ne pou-

vait, comme l'obstétricie, prétendre à une base aussi solidement

appuyée sur la vérité, « (nuUam scientiam tam firmo veritatis

futidamento gaudere quam hanc artem ». Praef.), il s'efforça de

baser sur l'observation les colonnes de son édifice. Voulant

échapper au reproche d'avoir été trop pressé de publier son livre,

il attendit qu'une observation attentive, poursuivie pendant de

longues années, eut confirmé la vérité de ses doctrines, car de

l'expérience seule, elle devait tirer tout son mérite. Né en i65i

(16 mars) Henry van Deventer avait travaillé comme orfèvre

pendant sa jeunesse, et avait acquis une grande habileté dans la

confection de machines destinées à redresser des difformités; il

possédait un véritable talent d'exécution qui devait lui devenir

très utile pour l'obstétricie. Il se rendit à l'université de Groe-

ningen, y étudia la médecine, la chirurgie et les accouchements,
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il V obtint le diplôme de docteur, et il s'établit comme praticien

à Wiewerd. En 1688. il entreprit un voyage à Copenhague pour

y visiter le médecin danois Henry von Monichen, qui l'ayant

rencontré à Wiewerd, l'avait engagé à venir chez lui ; il trouva

dans sa maison l'accueil le plus affectueux. 11 fut présenté par

son hôte au roi Christian V, dont Van Monichen était médecin

particulier; le monarque 'examina avec le plus vif intérêt quel-

ques machines orthopédiques que Deventer avait confection-

nées <f ob varia serio placentia mechanices specimina», et il le

décora (vov. Tépitre dédicatoire de la i''^ éd. lat. adressée à

H. V. Monichen). Après son voyage en Danemark, Deventer

passa encore quelques années à Wiewerd, puis à la fin de 1694,

ou au commencement de 1695, il se rendit à La Haye, où il pra-

tiqua beaucoup les accouchements (voy. préf. de Deventer pour

l'ouvrage intitulé : Beschryvingvan de Zieektens der Beenderen).

Le voyage en Danemark paraît avoir exercé une grande influence

sur la direction de Deventer ; il caractérise comme années d'igno-

rance celles qui avaient été antérieures à ce voyage, car il avait

pratiqué jusque-là encore suivant l'habitude usuelle {Nov. lum.,

c. 5o « spatium prioris temporis, in temporibus ignorantiae

meae »). En 1701 il publia son « Noviim lumen obstetricantibus »

comme fruit de sa pratique considérable et de ses mûres réflexions.

Ce livre avait été précédé d'un autre plus petit, destiné aux sages-

femmes, auquel il avait donné le nom de « Dageraatder Vrœd-

vrouwen » 1Aurore des sages-femmes ) ^( in qua spécimen quod-

dam et epitomen hujus libri edidi », dit-il dans la Préface de son

livre : Nov. htm. Il devait être très utile à Deventer que sa

femme pratiquât aussi les accouchements (N'oi'. /z^m., c. 27);

avec la répugnance persistante des femmes pour les soins des

hommes, Deventer avait là une excellente occasion de se ren-

seigner sur une foule de choses qu'il aurait ignorées, et il se trou-

vait appelé auprès de beaucoup de patientes qu'il n'aurait pas

vues. L'accueil fait partout au livre de Deventer est prouvé par

le nombre d'éditions qui se succèdent rapidement, pendant plus

d'un demi-siècle, aussi bien en Hollande, où le livreavait d'abord
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été composé en hollandais, et immédiatement après en latin, que

par les traductions en allemand, en français et en anglais. Après

22 ans. Deventer écrivit une seconde partie (1723), qui fut im-

primée seulement en 1724. Dans cette seconde partie, Fauteur

traite avec plus d'ampleur des sujets qui se trouvent déjà dans la

première, il y ajoute un chapitre spécial qui a pour titre : '< Lapis

lydeus et clypeus obstetricum » (Pierre de touche et bouclier

des sages-femmes), dans lequel sont exposées toutes les qualités

d'une bonne accoucheuse. On trouve aussi un chapitre qui a

pour objet : « Quomodo per inspectionem cadaveris dignosci

potest. an mulier retento fœtu mortua naturali morte occubue-

rit, an vero perierit negligentia vel imperitia obstetricis ». et qui

renferme de précieuses indications, au point de vue médico-légal,

pour juger les fautes qu'une sage-femme aurait pu commettre.

Deventer s'occupa d'obstétricie jusqu'à sa mort, la nature lui

accorda une vie longue. Du mois de février 1724. date l'histoire

d'un accouchement pour lequel il fut appelé à Rotterdam, du

mois de mai de cette année, date encore une autre observation

(Edit. 1732, p. 3i5). Néanmoins Naegele pense qu'en 1725 il

n'existait plus. D'après une notice très courte que le traducteur

hollandais donnait de ce livre, p. 12, Deventer aurait succombé

le 12 décembre 1724, à Voorburg où il a été enterré.

Obs. — Sur les détails de la vie de Deventer voyez l'excel-

lente notice ajoutée par Naegele à son ouvrage * Das Weibliche
Becken^ etc. Carlsruhe. 1825, in-40, p. 37, que j'ai été heureux
de pouvoir mettre à protit, dit Siebold, ce dont j'exprime à l'au-

teur toute ma reconnaissance. La notice sur Tannée de la mort
de Deventer se trouve dans * Mavcrier, Afbeeldingen iiit den
geheelen Omvang der Verlooskiinde met Aanm. van E. C. J. v.

biEBOLD vertaald en vermeerdert door M. J. Keiser. Leid., i836-

i838, in-S", p. 16, A. 10.
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§ 87. — Obstétricie de Deventer.

Partant du principe que nous avons déjà cité, que l'obsté-

tricie pouvait aussi bien que toute autre doctrine être exposée

systématiquement, Deventer chercha à y rester fidèle. Il résuma

avec précision ce que lui avait appris sa longue pratique. Il

s'appliqua à éviter la coutume de ses prédécesseurs qui rappor-

taient une toule d'observations; son exposé seul devait prouver

que ce qu'il disait était bien le résultat de son observation, et non

celui de l'imagination. Son but essentiel était d'offrir aux chirur-

giens et aux sages-femmes une « Ars obstetricandimanuaria », et

par ce motif, il exclut ces « sexcenta morborum et accidentium

gênera », dont les femmes peuvent être atteintes avant, pendant

et après l'accouchement, voyant parfaitement que de cette manière

il éviterait la confusion, qui, sans cela se produirait, et éloigne-

rait l'esprit du but principal de son sujet. C'est ainsi qu'il a pu

se rendre maître de son œuvre, puisqu'il en écartait tout ce qui,

d'après lui, ne devait pas lui appartenir. Ainsi délimitée, l'œuvre

de Deventer se présente comme un tout parfait que rien d'étran-

ger ne vient déparer.

C'est pour la première fois, que nous trouvons, chez un accou-

cheur, la description du bassin, et des conditions qu'il doit pré-

senter pour que la parturition puisse être normale. Le com-

mencement du troisième chapitre qui, tout entier, est consacré

à la description du bassin, montre quelle importance il atta-

chait à cette partie du corps. L'auteur appelle l'attention du

lecteur sur la courbure spéciale du sacrum, dont la normalité est

si importante, et, pour la première fois aussi, il parle de la

direction de la cavité pelvienne qu'il décrit clairement.

Non moins importante, et fertile en conséquences, est la des-

cription que fait Deventer du bassin vicié (prava pelvis forma,

c. 27), où il ne parle pas seulement du bassin trop étroit, mais

aussi du bassin trop large. Très bien sont exposées les consé-
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quences de ce défaut, de même que celles du bassin trop étroit;

les déformations de la tête fœtale, les ecchymoses, fractures, etc.

C'est avec raison qu''on peut appeler DeventerIc véritable créa-

teur d'une doctrine, qui doit être regardée comme une des plus

importantes de la science obstétricale. Ces doctrines ne sont pas

imaginées, mais elles sont le fruit d'une observation attentive de

la nature, et elles seront toujours vraies. Ce que l'auteur a dit de

la matrice et du vagin (ch. 4-10), n'est pas moins important. Il a

parfaitement déterminé la situation relative de l'une par rapport

à l'autre, Pépaississement des parois utérines pendant la grossesse,

contrairement à l'opinion de Mauriceau, et surtout les change-

ments de situation de l'utérus gravide. Particulière à l'auteur est

la doctrine des obliquités de l'utérus gravide, de leur influence

sur la marche du travail, sur la production des présentations

vicieuses du foetus, la procidence des parties fœtales, etc., qu'il

décrit sous les couleurs les plus sombres. A ce point de vue, il

est créateur d'une doctrine qui, totalement négligée par ses pré-

décesseurs, mais qui, exagérée dans la réalité, a conduit à des

pratiques erronées, et n'a pas trouvé sa confirmation dans l'ob-

servation ultérieure. C'est toutefois avec reconnaissance que la

postérité devra envisager la doctrine des obliquités utérines, car

elle a conduit les accoucheurs à étudier de plus près encore ce

sujet, ce qui a eu pour la pratique de précieux résultats. Très

distingué est le chapitre que Deventer consacre à l'étude du

toucher (« Tactus prasgnantium » ch. 1 3-22), dont la haute

valeur était parfaitement appréciée par lui, comme moyen essen-

tiel de reconnaître l'existence de la grossesse, de prévoir l'époque

de l'accouchement, la réalité du travail, de savoir si l'accouche-

ment sera facile ou difficile, et de déterminer le mode de présen-

tation du fœtus, etc. Partout se révèle le praticien exercé qui a

vu tout ce qu'il a écrit, et qui n'appuie ce qu'il dit que sur sa

propre expérience. Les quatorze conditions nécessaires à l'ac-

couchement normal sont exposées d'une manière si complète,

que le critique le plus sévère ne trouve rien à y ajouter ; il n'a

pas rejeté complètement la vieille doctrine de la culbute, et
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des enfants assis dans la cavité utérine. Très simplement est

exposée la conduite de la sage-femme dans les accouchements

normaux ; elle devra recevoir Tenfant, lier et couper le cordon,

laver l'enfant et Temmaillotter, ce qui peut même être abandonné

aux soins d'une garde. Comme couchage pour la parturiente, il

recommande un siège échancré (« sella parturientium perfo-

rata »). qui est disposé de façon à ce que la femme puisse s'asseoir

ou se couchera volonté. Connaissant la mobilité du coccyx pen-

dant l'accouchement, Deventer trouve, comme adjuvant favo-

rable à un accouchement heureux, la dépression en arrière de

cet os, qui peut s'obtenir facilement au moyen des doigts intro-

duits dans le vagin, toutefois il recommande de le faire avec les

plus grands ménagements : « nam optimae quidem artes a teme-

rariis adhibitae periculosae sunt^ ac saepius perniciosœ ». On doit

louer Deventer, dont l'expérience était si grande, d'avoir déclaré

sans danger les accouchements dans les présentations du siège

et des pieds, et d'avoir conseillé de les abandonner à la nature

(ch. 41 et 45). Dans les présentations du siège il donne le con-

seil : « obstetrix operam non consumât in ejusmodi infantibus

complicatis vertendis, sed eosdem libère patiatur prodire », et

dans les présentations des pieds : « pedibus praeviis liberrimus

exitus concedendus est». Par contre, nous devons nous étonner

que Deventer regarde les présentations de la face comme diffi-

ciles et dangereuses, et qu'il soit d'avis de modifier cette présen-

tation céphalique, en repoussant le tronc quand le corps de l'en-

fant est encore mobile, si cela ne réussit pas, d'introduire dans

la bouche le pouce ou l'index, et d'extraire l'enfant de cette façon.

Si, avec cette présentation coïncide uneobliquité utérine, il faudra

faire la version sur les pieds, la perforation même peut devenir

nécessaire (ch. 3/). Le temps devait apporter à Tauteur son

enseignement, car dans la seconde partie de son ouvrage (1724).

il dit positivement que quand la face est fixée, et qu'une modifi-

cation de la présentation n'est plus possible, « non licet ipsi

vim inferre, ut repellat (obstetrix) faciem, et sic caput invertat,

sed débet sic prodcuntem expectare infantem » (cap. 5. exam. 3).
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Précieux est le conseil de Fauteur, de ne pas rompre prématuré-

ment la poche, dont Futilité, pour la préparation des parties

génitales, a été reconnue par lui mieux que par ses devanciers.

Ce n'est que quand les membranes sont par trop résistantes, et

que l'orifice est complètement dilaté, qu'on devra en faire la rup-

ture. Pour lui, comme pour les devanciers, le placenta praevia

résulte de la rupture de ses adhérences avec la matrice, et de sa

chute sur l'orifice, déterminée par son propre poids; il n'a pu être

éclairé par la circonstance qu'il a observée, et qu'il indique : non-

« nunquam sanguine congelato ori uteri adeo agglutinatur, ut con-

creta velunitaesseputetur, et digitisdeglubendaest »(cap. 3i).

Il indique les symptômes de cette anomalie, il recommande la

version dans la plupart des cas, et pour arrêter l'hémorrhagie,

la rupture de la poche, qui devra nécessairement se faire si le

placenta a été perforé au milieu par la main de l'accoucheur.

La procidence du cordon a été traitée à fond par l'auteur ; il dit

que les enroulements du cordon préviennent souvent cet accident,

dont il expose très bien les dangers. Pour les éviter, il conseille :

quand le cordon a passé à côté de la tête, de repousser celui-ci

avec la main . et d'engager la tête, et dans ce cas, une situation de

la parturiente sur le côté peut favoriser ce mouvement. Si le

cordon ne reste pas réduit, on devra pratiquer immédiatement

la version sur les pieds. Très bien indiqués sont tous les cas,

où la version devra être pratiquée immédiatement, sans perdre

un temps précieux dans d'inutiles tentatives de réduction.

Deventer se montre, en général, grand partisan delà version sur

les pieds, qui offre le meilleur moyen d'extraction de Tenfant, et

il la recommande dans tous les cas où celle-ci est indiquée. Ce

n'est que dans des cas d'absolue nécessité, que le perforateur et

les crochets devront être employés. Enfin, Deventer ne consacre

que peu de mots, mais ils sont très importants, aux fausses dou-

leurs (ch. 5o), et il met en garde contre les médicaments destinés

à activer les contractions (medicamenta propollentia). Le temps

et la patience lui paraissent des moyens souverains. Puissent ces

quelques indications justifier le jugement que nous avons porté
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sur ce célèbre accoucheur de la Hollande. C'est avec confiance

que l'art, qu'il a tant aimé et servi, entrevoit après lui, un ave-

nir meilleur; son plus grand mérite est de l'avoir préparé par

ses travaux.

Obs. — Comme travail préliminaire du principal ouvrage de
Deventer il faut citer d'abord :

Dageraat der Vroed-Vromuen , etc . (Aurore des sages-femmes).
Leid., 1696, in-8°, Deventer indique, sur le titre même de l'ou-

vrage, qu il est le précurseur (Foor/oo^er) de sa Lumière nouvelle^

motif pour lequel il l'a appelé « Aurore ». Malheureusement je

n'ai pu voir moi-même ce livre, qui, d'après Haller. Bibl.

chir.^ 1,524, a eu plusieurs éditions (1701, 1724 et 1746).
Puis parut d'abord en langue hollandaise la Lumière nouvelle,

puis peu après l'édition latine.
* Manuale Operatien L Deel:[ijnde een niemp Ligt voor Vroed-

Meesters en Vroed-Vrouu'en, haar getrourpelijk ontdekkende at

xpat nodig is te doen, om barende vrouwen te helpen verlossen :

versien met vêle kopere Platen, vertonende de veelderleye ver-

plaatsingen des Lijf-Moeders, en de Verkeerde legginge der kin-

deren. Waar by 00k xperd aangewesen : hoe men, als het nodig
is, aile qualijk gekeerde kinderen kan regt keren, in regt of
scheefleggende Lijfmoeders. of met de voeten af halen : sonder
Instmimenten, alleen met de handen, soo ipel de levendigen als

de dooden, sonder doodts gevaar voor de vromven of voor de Kin-
deren. Door veeljarige Oejfninge en eygen Observatien ontdekt,
opgeheldert, vast gestalt^ en eyndelijk tôt het Gemene Best bes-
chreven; door Henderik von Deventer, med. Doct. in S' Gra-
veîi-hage. Gedrukt met privilégie bj^ en voor den Auteur.
1701, in-4°.

* Henrici a Deventer, 7ned. Doct. Operationes chirurgicœ no-
vum lumen exhibentes obstetricantibus, quo fdéliter manifesta-
tur ars obstetricandi, et guidquid ad eam requiritur instructum
pluribus figuris œri incisis, etc., etc. Lugd. Batav., ap. Andr.
Dryckhuisen, 1701, in-40.

Nouvelle Edition. Lugd. Batav., ap. Joann. et Heum. Verheek.
1725, in-40 (Edition très rare).

Déjà en 1724 avait paru comme deuxième partie de l'ouvrage :

Henr. a Deventer, Operationum chirurgicarum novum lumen
exhibentium obstetricantibus pars secunda : et quœ exhibet ulter-

ius examen partuum dij/icilium, ut lapidem Ljydium et clypeum
obstetricum : ubi simul agiturde necessitate inspiciendi cadavera
mulierum in partu defunctarum, non enixofœtu, ut appareat, an
obstetrix causafuerit cladis matris etfétus. Inserviens augmenta
novi luminis obstetricantium, simul prœbens fidèle monitum om-
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nibiis maritis, quitus salus iixorum et liberorum in prœtio est.

Lugd. Batav., ap. J. et Herm. Verbeek, bihliopol., 1724. in-4°.

Une nouvelle édition contenant les deux parties parut chez le

même imprimeur * ijSS, in-4°. Sur la première partie on lit :

« Editio seciinda » ce qui paraît justifié, en ce que cet imprimeur
rimprimait pour la deuxième fois (la première en 1725, voy. plus
haut). Ici se trouvent ajoutées quelques observations communi-
quées parles héritiers, comme cela est indiqué sur le titre de la

première partie : « Editio secunda, cui novœ observationes acces-
sej'unt ».

Les deux parties (moins ces nouvelles observations parues
en 1733) furent traduites en français sous le titre étrange de :

* Obsei^vations importantes sur le manuel des accouchements.
Première partie, etc., trad. du latin de M. Henry de Deventer,
£)' en méd. augm. de réflexions sur les points les plus intéres-

sants, par Jacoves-Jea^ Brvier (dans le privilège du roi on lit

Bruhier) d^ABLAiNCOURT D^ cu uiéd. de la môme faculté. Paris,

chez GuiLL. Cavelier, 1733, in-4". La seconde partie avec un
titre spécial et la pagination continuée de la première partie (de

369-431). Cette traduction a été réimprimée à Paris par Pierre
Prault, en 1734. (Naegele das weibl. Becken, p. 5o). Elle a

été réimprimée par G. Cavelier en * 1739. Même pagination
que la première et la seconde édition. (En 1739 expirait le pri-

vilège de l'imprimeur.)
Le texte français avec les observations du traducteur furent

retraduits en hollandais et parurent à Leyde, 1746. Il en parut
une nouvelle édition chez Jan. Morterre. Amst., 1765 (voy.

Naegele, ouv. c, p. 36).

Traductions allemandes. léna, 1704, in-8" (Naegele), nouvelle
édition, * 17 17, in-8°. Comme quatrième édition, est citée celle

de * 1740. Entre ces deux, Haller cite une de 1728, et une de

173 1, et il mentionne encore une de 1761. Naegele raconte

(ouv. c.) avoir vu à léna 6 éditions allemandes. Nous regrettons

que cet infatigable chercheur ne les ait pas nettement dési-

gnées (i).

(i) On a de Deventer un ouvrage posthume sur les difformités et

maladies des os, qui ont été l'objet de ses premiers travaux. Naegkle
en donne le titre suivant :

Henderik von Deventer M. 1). Beschryving van de Ziekens der Been-
deren, en in^onderhejyd, van de Rachitis nf englische ^iekte, avec deux
mémoires : l^EMEKY, Sur la nutrition des os, et de Covrtal, Sitr les

maladies des os (trad. du fr. en hollandais par Dicten, chirurgien.

Leyde, ijSg, 89 p.). (F.-J. H.)
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§ 88. — Friederich Ruyscli.

Nous avons vu plus haut | 82, de quelle façon satisfai-

sante la condition extérieure des sages-femmes avait été orga-

nisée en Hollande, et dans les paragraphes précédents, nous avons

démontré que les travaux de Deventer avaient assuré la marche

progressive de Tobstétricie. Pendant plus d'un demi-siècle, des

médecins hollandais distingués se sont trouvés à la tète deTécole

des sages-femmes établie à Amsterdam, leur donnant un ensei-

gnement fructueux; les élèves formées à cette école purent exer-

cer leur art. et. dans les cas difficiles, appeler leurs maîtres à leur

aide. Il en résulta pour elles une considération qui honorait en

Hollande les maîtres qui les avaient formées, et en même temps

l'art, dont les progrès avaient été appréciés. Parmi les hommes
distingués de la Hollande, il faut nommer Frédéric Ruysch, né

à la Haye, le 23 mars i638; il fut à Levde élève de Joh. van

HoRNE. qui. dans le domaine de l'anatomie et de la physiologie, a

mérité des couronnes immortelles. Dès 1666. il fut nommé à

Amsterdam, à la chaire d'anatomie qu'il occupa pendant 65 ans,

car il ne mourut que le 22 février 1/3 1, à l'âge de 93 ans. Ses

précieuses recherches d'anatomie et de physiologie s'étendent à

toutes les régions du corps, et comprennent aussi les organes

génitaux delà femme, l'embryon, les membranes et le placenta.

Au point de vue de la génération, il observa chez des femmes

tuées peu après le coït, que le sperme avait pénétré dans les trom-

pes de Fallope. et il se déclara adversaire des opinions de

G. Harvev sur le « halitusspermaiicus » {Advers. dec. I, I). Excel-

lents sont ses enseignements sur les membranes (thes.anat.V,4i),

où il reconnut très bien la formation des feuillets. Il appréciait

exactement le rôle du bassin rétréci dans les accouchements dif-

ficiles (Adv. dec. ,11, X). et il expose des idées précieuses sur le bas-

sin. (Catal. rar.). Ses recherches anatomiques précises sur l'utérus

gravide le conduisirent à faire ressortir l'importance des fibres

SIEBOLD-HERRCOTT. Il — l.|
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musculaires, qu'il mit en relief (A dv., II, X); il admit comme
muscle spécial, les libres circulaires de la surface interne du fond

de Tutérus, et lui attribuait la fonction d'expulser le placenta
;

(même décrit dans un chapitre exclusivement consacré à ce sujet);

pour ce motif, Ruysch se déclara contre l'extraction artificielle

du placenta, car il pourrait se produire une inversion utérine,

(voy. une très bonne iigure de cet accident avec d'excellentes

remarques dans Obs. X). C'est de cette façon, que Ruysch prit

une part active aux progrès de l'obstétricie. La haute considéra-

tion dont il a été honoré par les contemporains, et que la postérité

a consacrée et conservée pour sa mémoire, a donné le plus cha-

leureux accueil à ses écrits, qui ont contribué aussi aux progrès

de l'obstétricie.

Obs. — La part prise par Ruysch à l'obstétricie est exprimée
par lui-même par ces mots, qui se trouvent dans ses Advers.
anat. dec.., II, X : « Mereor inhis, ut credant mihi medici : quum
in amplissima hac civitate quatuor annorum decursu ariemobste-
triciam ipsi exercuerim semper et frequentissime : deinde autem
toto quadraginta annorum spatio prœpositus fuerim ab Amplis-
simis magistratibus urbanis officio collegii obstetricii, ut docerem
examinaremque omnes, quas se arti exercendas dedere volunt in

hac urbe, ut ipsis anatomicas darem demonstrationes partium
muliebrium, partui inservientium, ut responsa darem obstetrici-

bus super difficili partu me consulentibus, denique ut serutarer

cadavera puerperarum, ad rimandas mali partus mortis que
secutœ causas ».

L'écrit sur le muscle de l'utérus parut d'abord en hollandais :

Ontleedkundige Verhandelingen over de vinding van een Spier
in de grond des Baar-mœders. t'Amsterd., 1723, in-8". Il parut

plus tard en latin :
* Tractatio anatomica de muscido infiindo

ute7~i observato, antehac anemine detecto, cui accedit depiilsio-

nis secundinarum parturientiiunfeminariim instruction authore
Fred. Ruyschio, ex belg. in lat. traducta a Jo. Ghristoph. Bohlio,
Borusso. Amstelod., 1726, in-4°.

Les adversaires de Ruysch furent :

* Chr. Pol. Lkporin, Kurt:{e Eroeteriing einigcr die :{urUckge-

bliebene Nachgebiirth betreffenden Fragen, etc. des ipeltberiihm-

teîi, etc. Frkderici Rv\'scu anatom. Abhandlung de miisculo in

fnndi utero observato beschcidentlich entgegcn geset\t (Court
examen de la question de la délivrance et du traité du célèbre

Fr. Ruysch sur le muscle du fond de l'utérus, humblement
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exposé par Chr. Pol. Leporin). Leipz. et Quendlinb., 1728, et :

J. H. CoHAUSEN. LuciNA Ki-\'scmAy:\seii miisciiliis iiteri orbïcula-
ris a Fr. Ruyschio inventus ad trutinam revocatiis. Amst., ij3i,
in-S". trad. en hollandais par * Amos Lambrechts, t'Amsterd.,
ijSi, in-8°. Pour Ruysch se déclarent :

* Abr. Vater, Epistol.
gratulatoria. etc. Amst., 1727. in-4'' et * Hecquet, Epistolaad
D. Z)*** de RuYscHiANo iiteri miiscido. Amst., 1727, in-4''.

Voy. * Frid. Ruyschii, Opéra omnia miatomico-medico-duj'ur-
gica. c. û^. aen. 2* tom., Amstelod., 1721, in-4°. * J. Fr. Schrei-
BER, Historia vitœ et meritoriim Fred. Ruysch. Amstelod..
1722, in-4°.

§ 89. — Jacob Denys-

A Leyde aussi existait, depuis 1 7 1
9, un « Collegium ad negotia

obstetriciaeartis », composé d'un professeur de médecine, quatre

médecins de la ville et d'un accoucheur public « vroed-mees-

ter )>. ce dernier chargé de l'instruction et de la direction des

sages-femmes. Depuis 1725, Jacques DENYsoccupait cet emploi,

après qu'avait paru une ordonnance sévère pour les sages-fem-

mes. Denys qui. depuis 1706, s'était occupé de la pratique des

accouchements, publia, en 1733, pour les sages-femmes et les

accoucheurs, un livre dans lequel, après avoir exposé les diverses

matières de son sujet, il avait ajouté les observations tirées de sa

pratique. L'anatomie et la physiologie des parties génitales, sur-

tout celles de la matrice, ont été largement et utilement exposées

par l'auteur, tout est basé sur l'observation de la nature, comme
ce qu'il dit des signes delà grossesse (4.hoofdst), plus loin, où il

parle des faux germes (8. h.), des monstruosités (10. h.) et de

l'avortement (11. h.). Les inclinaisons vicieuses de l'utérus les

plus fréquentes sont : celle, en avant et latérale (chez les petites

femmes surtout); celles en arrière sont les plus rares. L'incon-

vénient le plus considérable qui en résulte, est la lenteur de

l'ouverture de l'orifice, pendant le travail. L'auteur a consacré un

chapitre spécial et étendu aux douleurs, et en a fait une descrip-

tion soignée à l'état normal et pathologique. Très pratique est
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ce que l'auteur dit. dans ce chapitre, sur les membranes et leur

utilité, il avertit Taccoucheur qu'il ne doit pas les rompre sans

nécessité, et il s'élève contre l'idée de quelques accoucheurs de

son époque, qui pensent, qu'après la dilatation de rorifice. la poche

n'a plus aucune utilité, et qui conseillent alors de la rompre.

Comme moyen de terminer l'accouchement, l'auteur recom-

mande avant tout la version sur les pieds, et, dans les cas d'éiroi-

tessetrop grande du bassin, ou de volume trop considérable de la

tête, la perforation de celle-ci. Le forceps, qui de son époque

avait déjà été inventé, paraît n'avoir pas été connu de lui, car il

n'en parle nulle part, et la pince pour l'extraction des faux ger-

mes n'a rien de commun avec cet instrument. Pour le reste, l'au-

teur a traité complètement ce qui est nécessaire à l'instruction

des accoucheurs et des sages-femmes. Partout on reconnaît le

praticien qui a appris son état dans l'œuvre de la nature.

Obs.— * Verhandelingen over hetAmpt der Vroed-Meesters ^ en

Vroed- Vrompen : met Aanmerkingen, der:{elver Kimst raakende.

Getroiin'elyk ontdekkende, en leerende \eer noodige Handgree-
pen, om Baarende Vroiin>en kort. en veilig te verlossen^ daar de

Kinders tegcn-natuiirlyk en natuurlik geléegen :^yn : als ookiiit de
schcejîeggende Lj'finoeder : door langdiiurige oeffcninge, en veel-

jaarige eigen iindervindingen -aamen gesteld totnut, en ligtder

geener, die dee^e kiinst leeren, ofte oeffenen. Doorixc. Denys, or-

din. StadsChiriirgyn^ Operateur van de Steen.Vroed-meester, en

Voorlee^er terondern'y^ing van de Vroed-vroiupen binnen de Stad
Leyden. Met kopere Platen. Te Leyden, ijS.^, in-4'' (les gravu-

res représentent d'intéressantes monstruosités, notamment des

hémicéphales). « Liber certe minus notus, quam opportebat, qui

inter sui similes mihi potius excellere videtur, etc. ». * Hekm.
BoERHAAVE, Metkod stud. med. emaculata ac accessionib. locn-

plet. abAhB. ab H aller. Amst., lySi. in-4°.

Voy. aussi Haller. .6/^/. chir., II, 1 37, qui porte sur le livre de

Denys le jugement suivant : « Amplissimo sermone et luxu-
riante quadam ubertate éventa narrât, sed res ipsa patientiam

lectoris meretur )>.
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§ 90. — Joh. van Hoorn [en Suède).

Les progrès de Tobstétricie en France et en Hollande devaient

exercer leur influence sur d''autres pays, qui ont pu en avoir con-

naissance par des écrits, et aussi par une étude faite sur les lieux,

A ce point de vue, Johannes van Hoorn, médecin et accoucheur

suédois a un grand mérite ; né de parents belges à Stockholm,

en 1661 (16 février), il fit ses études médicales à Leyde, à Ams-
terdam, et plus tard à Paris (1687), où il étudia particulièrement

les accouchements; auparavant, et sous la direction de Ruysch

à Amsterdam, il avait travaillé à acquérir la hase de ces connais-

sances. Nous avons des raisons de penser qu'il fut attiré parti-

culièrement par Portal, dont il traduisit les observations en sué-

dois. En 1690, au retour d'un voyage en Angleterre pendant

l'année i68g, il se fit recevoir docteur à Leyde, après avoir sou-

tenu sa thèse : « de pra;ternaturali partu ». Après une absence

de 12 années, van Hoorn, bien préparé et familiarisé avec tout

ce qui avait paru d'utile à l'étranger, revint dans sa patrie

(27 août 1692), fut admis comme membre du collège royal des

médecins, exerça la pratique de son art, et fit en même temps des

cours d'anatomie. Sa prédilection était pour les accouchements,

qu'il pratiqua avec zèle, et qu'il fut chargé d'enseigner comme
praticien, et comme professeur des sages-femiues en sa qualité

de médecin de la ville. Il s'exerça dans les opérations obstétri-

cales, au moyen d'un mannequin et d'un foetus artificiel muni de

ses membres. Déjà en 1697,11 avait composé en langue suédoise

une instruction pour les sages-femmes, et, en 171 5, il composa

un second livre par demandes et réponses entre « Siphra et

Pua y> qu'il traduisit lui-même plus tard en allemand, et dont

l'utilité est attestée par le grand nombre d'éditions qui se succé-

dèrent. HoouN mourut en 1724, le i i juin, à l'âge de 62 ans.

Obs. — On trouve quelques détails sur sa vie dans son Eloge:



2 14 SEPTIEME EPOQUE

*Act. litterarr. Sueciœ. Upsal. poblicat. contin. annos 1 725-1729,
vol. II, in-4°, p. jq. Voy. également l'éloge funèbre et la poésie

de Nie Keder du vol. I, p. 576. Ces documents l'appellent tan-

tôt von, tantôt van Hoorn. En raison de son origine hollan-

daise, cette dernière dénomination paraît être la plus exacte.

qi. — Docti-ines obstétricales de van Hoorn.

Les doctrines de van Hoorn sont, en général, celles que nous

trouvons dans les écrits des accoucheurs français et hollandais

de l'époque. L'auteur commence son livre par une description

sommaire des parties génitales de la femme, où le bassin a une

part considérable. L'importance majeure de l'exploration, pour

l'obstétricie, est particulièrement mise en relief; la manière de la

pratiquer est exposée très clairement. Dans le chapitre consacré

aux hémorrhagies pendant la grossesse (VII), il est fait mention

du placenta prsevia, et ici l'auteur a exposé très exactement les

causes de cette anomalie, il dit expressément : « Le placenta

s'est appliqué sur l'orifice utérin, et y a contracté des adhéren-

ces, d'où il résulte, que quand la matrice commence à s'ouvrir,

le placenta devra nécessairement se décoller, ses vaisseaux lais-

sent échapper le sang qu'ils contiennent, et à mesure que s'agran-

dit l'orifice, augmente l'intensité de l'hémorrhagie ». L'auteur

a montré que les médicaments coagulants ne peuvent avoir

aucun effet, le seul moyen de sauver la mère est de provoquer

l'accouchement; il faut dilater l'orùice, au besoin perforer le

placenta, ou l'enlever, et pratiquer la version. L'auteur conseille

aussi cette opération dans les convulsions graves des femmes en

travail, et en général, dans tous les cas où l'accouchement rapide

est indiqué. Les indications de la version sont très bien expo-

sées (Th. II, c. VIII), ellesdépendent de l'enfant ou delà mère,

elle est pratiquée pour améliorer la présentation fœtale, ou

comme moyen d'accoucher rapidement la mère, afin de l'arracher

à un danger imminent. Dans tous les cas. où l'auteur a recours
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à la version, il fait, immédiatement après Textraction. si bien que

les deux opérations n'en constituent qu'une seule pour Taateur,

que la version ait été pratiquée dans Pintérêt de l'enfant ou dans

celui de la mère. Les divers temps de l'opération sont décrits avec

précision, il faut remarquer que l'auteur ne regarde pas comme

indispensable, quand on a fait la version avec un seul pied,

d'aller à la recherche de Tautre. pour opérer lextraction ; dans les

cas favorables, l'extraction peut se faire moyennant un seul pied,

méthode qui. dans ces derniers temps a eu beaucoup de parti-

sans. Dans les présentations du siège, l'auteur conseille d'amener

un pied pour faire Textraction. Très précises sont les règles que

l'auteur trace pour pratiquer l'extraction de l'enfant, il prête une

grande attention au dégagement de la tête, et alors il recommande

de faire en sorte que la face soit dirigée en arrière, vers le sacrum.

Les soins à donner au cordon sont bien exposés. Tout ce que

dit l'auteur sur la version et l'extraction porte l'empreinte d'une

connaissance complète de ce qui arrive, et de ce qui est nécessaire

pour sauver la mère et son enfant.

Toutefois, nous ne pouvons admettre ce que dit l'auteur des

soins à donner aux bras dans l'extraction par les pieds; il con-

seille à la sage-femme de ne point s'en préoccuper, et de les laisser

venir avec la tête (Th. II, c. VI), ce n'est qu'exceptionnellement

que l'auteur recommande de fléchir le bras dans l'articulation

du coude, et de l'étendre le long de la paroi de la poitrine. Dans

ce qui a trait aux obliquités utérines, van Hoorn suit absolument

les idées de Deventer
;
quand une situation convenable et des ten-

tatives manuelles ne réussissent pas à engager la tête, la version

est indiquée. L'exposé que fait van Hoor.v des viciationsdu bassin

est le résultat de l'étude des œuvres de Deventer. Par contre, ce

qu'il dit des présentations de la face est très exact, et a été puisé

dans l'enseignement de Portal : « Quand l'enfant se présente

par la face, il ne faut rien faire, et laisser venir ainsi l'enfant ».

(Anm. V) Malgré les grands mérites de Joh. van Hoorn, ce qu'il

v a de défectueux dans ses doctrines, au point de vue actuel, doit

d'autant moins être passé sous silence, qu'elles ont en un rctcn-
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tissement plus grand. Telles sont les règles qu^il donne (Th. Il,

c. X) sur le dégagement de la tête, moyennant les mains,

puisque le déploiement de force qui est nécessaire peut porterie

plus grand préjudice, non seulement à l'enfant, mais aussi à la

mère ; si ces manœuvres ne réussissent pas, il ne reste qu'à pra-

tiquer la perforation à l'aide d'un couteau, ou de ciseaux poin-

tus, pour diminuer le volume de la tète, et ce procédé devra être

appliqué si lenfantest vivant ou mort. Ces préceptes sont d'au-

tant plus fâcheux, qu'ils se trouvent dans un livre destiné à l'ins-

truction des sages-femmes, et. par conséquent, qu'ils leur font

connaître des manœuvres qu'une main de femme ne doit pas

pratiquer. Si l'auteur propose la perforation dans ces cas, comme
l'unique moyen de salut, il faut se rappeler qu'au temps où van

HooRN écrivait, un autre moyen ne lui était pas connu ; car bien

que le forceps eut été rendu public à cette époque, l'auteur, ainsi

que beaucoup d'autres dans les dix premières années de la décou-

verte, n^en avaient pas eu connaissance (voy. van H., XXVII

observ.); mais l'auteur ne peut aucunement être excusé d'avoir

conseillé, dans les présentations désespérées de l'épaule avec pro-

cidence du bras, de tordre celui-ci et l'arracher, de faire ensuite

la version, et lorsqu'on ne peut dégager la tête, de couper le cou

et d'extraire la tête ensuite. En général, certaines manœuvres re-

commandées aux sages-femmes, pour dégager la tête, ne sont nul-

lement à approuver.

Obs. — Il existe un manque de précision dans l'indication des
écrits laissés par van Hoorn, car ses deux principaux ouvrages
ne sont pas assez bien désignés. Comparez la Bibl. cJii?'. de
Haller 1. 499, et Haller Boerh., Med. stiid. med., p. 774. Osian-
DEK, Gesch. d. Entb., p. 194. Ces deux auteurs n'ont pu consul-
ter l'original en langue suédoise (Haller ne cite qu'un ouvrage)

;

la lecture de la préface de la traduction allemande de Siphra et

Pua faite par van Hoorn, aussi bien que les indications qui se

trouvent dans les Act. lit.siiec, auraient dû leur faire éviter la

confusion. Joh. van Hoorn écrivit d'abord, en 1697, son livre

suédois pour les sages-femmes : Den svenska n'dl oefwade Jord-
giimman hunlkcn griindeliken imderjj'yser hunned en hafipande
handlas ocli en barna quinna handteras och det njrfoedda Bamet
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skioetas skal. Stockh., 1697, in-8° (c'est-à-dire : la sage-femme
suédoise bien exercée, qui montre exactement comment une
femme enceinte ou en travail doit être traitée, et comment l'enfant

nouveau-né doit être soigné). En 1723. van Hoorn publia une
seconde partie qui contient 80 observations empruntées à Portal.
hes,* Actalitt. suec, vol. II, contin. ann, 1725-1729. Ups. et

Stock., in-4°, p. 27, indiquent ainsi cet ouvrage (avec la traduc-

tion latine du titre) : Tlien siuenska jpaeloefjpada Joj'dgiimmans
andradel. etc. (ce qui veut dire : la sage-femme suédoise , deuxième
partie avec LXXX accouchements remarquables publiés d'abord
enfrançais par P. Portal. trad. par Joh. van Hoorn avec com-
mentaires. Stockh., typ. H. Chr. Merkell. 1723, in-B", p. 223.

Dans cet ouvrage, où l'auteur voulait prendre, contre G. Viardel.
la défense de quelques instruments, donnait l'espoir de la publi-
cation prochaine d'une « Eynbryulcia methodica » que la mort
de l'auteur arrivée l'année suivante n'a pas permis de réaliser.

Le deuxième ouvrage important de van Hoorn parut en 171 5:

The tvenne gudfriichtige, i sittkall trogne, och therfoere af gudi
wael beloente Jordegummer, Siphra och Pua, etc. Stockh., 171 5,

in-8°. Deuxième édition, 1719, in-8°, corrigée et augmentée de
12 observations (vov. Ad. lit. suec, 1. 1, p. II). Comme troisième

édition citée par Osiander (ouv. c.
, p. 1 94), publiée par TAssessor

Carl VON RiBBK. Stockh., 1777, in-8°.

Cet ouvrage a été traduit en allemand par von Hoorn lui-

même, dans la seconde édition, il l'augmenta de 3o observa-
tions qui se trouvent dans l'édition suédoise, les dernières sont
de l'année 1723. Le titre complet est :

* Die -^jj'o um ihrer Gottesfurcht iind Treue ti'ohl belohnten
Wehe-Miitter Siphra und Pua. welche in Fragimd Antnwrt treu-

lich iintenveisen. jpie man einer mit Leibesfrucht gesegneten
Fran in der Geburt rechl beystchen. denen schjperen Zufàllen
bei Zeiten vorkommcn und vaun dièses versdumt ist, sie herna-
cher mit geschickter Hand aus der Noth und Lebensgefahr hel-

fensolle : denen Hebammen yUniDienste meistentheils aus eigener
Erfahrung verfasst. und mit dreyssig auserlesenen historischen

Ajimerkungenbekràfftiget von .Johann von Hoorn. Stock, u. Leipz.
Verlegts. Joh. H. Russworm.. 1726 (Les deux sages-femmes
Siphra et Pua bien récompensées à cause de leur crainte de Dieu
et leur fidélité, qui instruisent par demandes et réponses comment
il faut assister une femme en travail, etc.). Cette première édi-

tion doit avoir paru après la mort de l'auteur. * 2" Ed. Stockh.
et Leipz. chez G. Kieskwktteren, 1737, in-8°. * 3® Edit. ibid.,

1743, in-S". Une 4" édition parut encore en 1754, comme je le

vois par la *6'' édition Leipzig. 1 771, chez Heinsius, où se trouve
réimprimée la préface de la 4- édition. Je ne puis dire quand
parut la 5* édition. Haller et Osiander indiquent une édi-
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tion de 1758 de Wurtzbourg. Les dates 1747 et ijiù sont le

résultat de fautes d'impression qu'OsiANDER a copiées, comme
d'autres Jugements, dans Haller, qui ont été pour lui les sources

de ses informations sur van Hoorn. Puisque Haller dit de lui

ces paroles : « Bonus auctor. neque satis. ut meretur. notus » il

aurait dû ajouter aux indications de Haller ses propres recher-

ches sur la bibliographie de cet auteur.

Haller indique également une traduction hollandaise de

G. Ten Haaf. Amst., ^1753. in-8'^.

Van Hoorn a laissé encore deux dissertations en langue sué-

doise sur l'immersion dans l'eau des poumons d'un fœtus

mort. etc. (docimasie pulmonaire). Stock., 1718 et 1720, voy.

Act. lit. suec. vol. I, p. i23.

I 92. — Obstétricie en Angleterre.

Niclï. Culpeper. W. Salmon.

Depuis des siècles, la pratique des accouchements avait aussi

été abandonnée en Angleterre aux mains des femmes. Les con-

sidérations que nous avons exposées, en parlant des temps les

plus anciens, et de ceux qui les ont suivis, ainsi que des con-

séquences de cet état de choses sur le développement de l'obsté-

tricie chez les autres peuples, peuvent être répétées ici. En cas

de nécessité, les chirurgiens assistaient les sages-femmes, pour

terminer l'accouchement par des opérations; jusqu'au XVHI* siè-

cle, les progrès que l'art avait accomplis chez les autres peuples

ne se constatent pas en Angleterre. Les anglais ne se guidaient

que d'après les français ou les allemands, s'assimilant ce qu'ils

trouvaient d'utile chez eux. Sur l'état del'obstétricie ancienne en

Angleterre, nous possédons un ouvrage de la deuxième moitié du

WY^ siècle, qu'a écrit un minorité. Bartholomaeis (de Glanville).

Il n'est question que de sages-femmes, dont on vante l'habileté à

faire des onctions, des fomentations sur le bas-ventre, à recevoir

l'enfant, à couper le cordon et à le laver. Les préceptes et les

théories ne renferment que des insanités mélangéesd'idéessupers-

titieuses. Au milieu du XVP siècle, parut en Angleterre, sous le
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titre de : « Birth of mankincL or the ipomans Book » (naissance de

l'homme ou livre des femmes), qui est une traduction du livre de

RoEssLiN faite par Th. Raynald (voy. plus haut § 3). Cet ouvrage

a été pendant longtemps la source des doctrines obstétricales,

jusqu'au moment, où le livre de Pake fut connu en Angleterre,

par une traduction (voy. plus haut § 34), et où Tobstétricie fran-

çaise eut pénétré en Angleterre. La traduction anglaise du livre

de Mauriceau par H. CHAMBERLEN(voy. plus haut | 62) contribua

beaucoup à la vulgarisation de ses doctrines. Nous voyons com-

bien l'obstétricie anglaise était inférieure à l'obstétricie française,

malgré ces traductions, en lisant deux auteurs anglais qui

appartiennent à la seconde moitié du XVI I^ siècle, dont Tun,

NicH. Culpeper médecin à Londres, publia un « Directoryjor

midwives » (Direction pour les sages-femmes), l'autre Will.

Salmon également médecin à Londres, publia un livre dont le

titre est : « Aristote Midjpifery » (obstétricie d'Aristote). Le pre-

mier livre reproduit la théorie et la pratique des anciens auteurs,

il est de peu d'utilité, quoiqu'il ait joui d'une grande considéra-

tion. Le second, sous son nom d'emprunt, ressemble tout à fait

au livre d'ALBERTUs Magnus; il n'en eut pas moins un grand

nombre d'éditions, dont la dernière est même de 1808. A côté

des préceptes d'accouchements anciens, W. Salmon vulgarise

ses propres préceptes chirurgicaux dans la partie intitulée :

« Exaeresis » (Extraction), dans laquelle se trouvent quelques

chapitres adressés aux sages-femmes, où sont énumérés une foule

de médicaments excitants : le safran, la cannelle, le borax, etc.

Les parties génitales devront être dilatées au moyen des doigts;

le fœtus mort devra être extrait avec le crochet ; en cas de proci-

dence du bras, celui-ci sera coupé. L'opération césarienne sera

pratiquée sur la femme vivante et morte, et pour la motiver, on

cite les choses les plus vagues, comme : un enfant trop gros, une

monstruosité bicéphale, plusieurs bras, etc., on indique même
une grossesse gémellaire, dans certains cas, des excroissances du

vagin, l'induration de l'utérus, etc.
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Obs. — Voy. les ouvrages suivants :

*Bartholomaei, Anglici de proprietatibus rcriim. Colon., 148 1,

in-4°. Lih. V, c. 47. et Lib. VI, c. 1 1, l'auteur appartenant à la

famille noble des Earls de Suffolk. avait embrassé l'état ecclésias-

tique.

La traduction de Euch. Roksslix par Thom. R.wnoldes est

mentionnée succinctement dans * W. Smellie, Treatise ou tlie

theorv and practica of midu'ifery. Lond., i/dô, in-S". Introd.

p. XLIV (Trad. franc, par M. de Pkéville, p. 43, 1754, et 1771,
même pag.).

Heister. dans son * Apparat, libror. Helmst., 1768, in-8"

(n" 3686) indique une édition de 1654; par suite d'une faute

d'impression dans Haller. le nom est écrit « Raynold >:. On
voit par cette édition tardive combien la vogue du livre dura
longtemps en Angleterre.

Siir le livre cité plus haut de Nich. Culpeper's qui parut à

Londres en 1681. Voy. aussi Smellie. p. LVII (trad. p. 5y), etc..

à la même page est aussi mentionné le livre absurde de Salmon :

« Des accouchements d'Aristote ». De ce livre, l'auteur a devant

lui :
* The Works ofAristote in four Parts. A newedit. Lond.,

1808, in- 12, qui montre bien que le souvenir de ce livre n'est

pas éteint en Angleterre. Les autres principes de W. Salmon se

trouvent dans son ouvrage : « * Ars chirurgica. A compendiiim

ofthe theoryand practice ofchirurgery. In seven Bocks. Lond.,

1699, in-8°. Lib. I, n° III. ch. 22 et suiv.

§ 93. — Les Chatnberïen. John Maubray.

Dans la seconde moitié du XVI I^ siècle, se distingua, en Angle-

terre, par les succès de sa pratique, toute une famille d'accou-

cheurs, parmi lesquels HughChamberlex fut le plus connu par un

voyage à Paris et la traduction de l'ouvrage de Mauriceau qu'il

fit. à son retour (vov. § 64), car à son nom se rattache une inven-

tion qui eut sur l'obstétricie la plus grande influence. Malheu-

reusement le secret gardé sur cette invention jette sur ce nom un

jour défavorable, suivant le jugement impartial de l'histoire.

HuGH Chamberlen publia en i665 un livre d'accouchements des-

tiné, comme tous ceux de son époque, à l'instruction des sages-

femmes. Par contre, John Maubray publia, au commencement du
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XVI 11*^ siècle, un ouvrage plus considérable sur les accouche-

ments, dans lequel l'auteur expose les doctrines de Deventer.

Il a mérité la reconnaissance de ses compatriotes, en leur expo-

sant des idées plus raisonnables que celles qui avaient eu cours

dans son pays, bien que plus tard ce mérite lui ait été contesté.

Il faut reconnaître cependant qu'il a le mérite d'avoir mis dans

son livre un ordre systématique, décrit le bassin exactement

dans tous ses détails, préconisé l'avantage de l'exploration,

et d'avoir protesté contre l'usage des instruments dangereux.

L'ouvrage est écrit avec esprit et entrain, si bien qu'il se distin-

gue de ceux de l'époque si secs et si imprégnés de la poussière

de l'école. Intéressant est le tableau del'obstétricie en Angleterre

(voy. la notice, p. 171), où il est dit : « In France, Men only

profess this Bussiness; In Italy and Germany Men and Women
promiscouisly; in England, Scottland, etc. Men are stiled

extraordinary Mid-Wives, being seldom or never call'd but in

extraordinary Cases of difficult and praeternatural Births «.

Motif suffisant, pour maintenir l'obstétricie en Angleterre dans

un état de triste infériorité, alors qu'en France elle avait pris

un si brillant essor.

Obs. I. — Sur les Chamberlen voy. Pépoque suivante.
* John Maubrav. Thefemale Physician, containin^^ ail the Di-

seases incident to that Sex^ in Virgins^ Wives and Widows. etc.

,

to iphich is addet the ifhole Aj^t oflSew iyn^rov d Midnnfery , etc.

Lond., 1724, in-S". Ejusd. Midn'ifery brougthto perfection by
manual opération. Lond., 1725, in-8".

Obs. II. — Pour apprécier l'état de l'obstétricie en Angleterre

au milieu du XVI I*^ siècle, voy. Th. Dexmann, Introduction to

the practice of Midwifery. 5^. Ed., 18 16, in-80, p. XXXI de la

préface, où se trouvent quelques extraits d'un manuscrit d'un

D"" Percivial Willughbv. Intéressant est le cas de version spon-
tanée d'un f(L'tus. dont le bras avait été prolabé, que l'auteur

avait observée : u fœtus inflexo ad dorsum capite (salva matre)

prodiit in lucem >-. Denmann a jeté plus tard un grand jour sur

cette moditicaiion de présentation. Sur Willughbv voy. * £'.s.sai.y

hist.de Sue, t. II, p. 249. La préface de Denmann. quenous venons
de citer, n'est pas à négliger au point de vue de l'histoire du déve-
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loppement de l'obstétricie en Angleterre, pas plus que les notices

sur Pobstétricie ancienne de l'Angleterre, qu'on trouve dans
Smellie (ouv. c).

§ 94. — Obstétricie en Espagne.

Pour montrer qu^en Espagne aussi, on s'était préoccupé de

donner aux sages-femmes des instructions sur la manière de se

conduire dans les accouchements difficiles, il suffit de citer l'ou-

vrage que Pedr. Nunnez fit paraître en i638, et qui fut réim-

primé encore en 1724. Nous pouvons nous borner à donner le

titre de l'ouvrage, qui ne diffère pas de ceux qui. au XVI^ et au

commencement du XVII* siècle, parurent en Allemagne et en

Italie. On comprend que ces œuvres se ressemblent, puisque

toutes dérivent de Scipion Mercurio.

Obs. — Pedro Nunnez. Libre del parto humano en el qiial se

contiene remedios miiy utilesy navales para al parto dejicul-

tuoso de lasmiiyeresy las enfermidades de los ninnos. Saragoss.,

i638, in-8°.

§ 95. — Découvertes anatomiques et physiologiques importantes pour

l'obstétricie au XVII^ siècle. William Harvey.

Les progrès du XVII* siècle, dans le domainede Tanatomie et

de la physiologie, devaient avoir une influence positive sur le

développement de l'obstétricie, car ils jetaient un jour lumineux

sur l'anatomie des organes génitaux de la femme et sur leurs

fonctions. Un grand nombre d'erreurs et de préjugés, dont l'ori-

gine était fort ancienne, et auxquels on n'osait toucher, ont été rec-

tifiés par ces hommes qui rendaient les plus grands services non

seulement à la science, mais aussi à la pratique de l'obstétricie

qui allait, à la clarté de ces lumières, se modifier de la manière

la plus heureuse. Si la semence jetée en terre, à cette époque, ne



DU RÉTABLISSEMENT DE LA VERSION A l'iNVENTION DU FORCEPS 22 3

leva pas immédiatement, elle ne se développa pas moins plus

tard, et porta des fruits au centuple. Ce que les chercheurs ardents

du XVIP siècle découvrirent et rectifièrent fut immédiatement

utilisé parla pratique, qui proclama avec reconnaissance le nom
des inventeurs. Il faut citer, avant tout, les mérites immenses de

l'immortel Harvey, dont la découverte de la circulation du sang

fonda une époque nouvelle pour l'anatomie et la physiologie

(1628). La grande découverte de Harvey devait donner à l'ob-

stétricie des vues plus justes sur la nutrition du fœtus, et toute la

pratique, qui repose sur cette doctrine, devait se modifier de la

manière la plus avantageuse.

Non moins considérables furent les découvertes de Harvey

sur la génération. « Omne vivum ex ovo » fut l'importante pro-

position qui se dégagea de ses recherches, elle renversa la

Generatio aequivoqua. L'œuf, disait-il, contient la forme et les

éléments du développement, le sperme de l'homme apporte

l'excitant nécessaire à ces éléments ; le sang est la source de

toute vie ; du cœur part la formation des autres parties du corps
;

ainsi se trouvait fondé le système de l'évolution (i65i), dont la

vérité a été de plus en plus reconnue dans la suite. Les recher-

ches d'HARVEY devaient le conduire à faire l'étude du dévelop-

pement de l'œuf fécondé, recherches sur l'œuvre si admirable

de la génération, qui ne pouvaient pas être négligées par lui ; aussi

trouvons-nous dans le livre d'HARVEv, sur la génération des

animaux, un chapitre « de partu » qui renferme d'excellentes

remarques et des vues lumineuses sur la situation de l'enfant

dans la matrice, sur la superfœtation et la naissance; on y voit

même mentionnées des idées pratiques qui témoignent de la

profondeur des vues de l'auteur sur l'acte de la pariurition. Ne
trouve-t-on pas dans Harvkv la proposition suivante : « In

naturali et genuino partu duo rcquiruntur, qua.' sibi invicem

opéras mutuas prœstant, nempe pariuriens mater et parturiendus

fœtus », c'est bien le germe de ce qui, plus tard, est devenu la

doctrine du mécanisme de l'accouchement, bien qu'en la formu-

lant, l'auteur ait eu en vue une autre explication. Avec quelle
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justesse ne s'élève-t-il pas contre l'empressement si dangereux

avec lequel les sages-femmes dilatent les parties génitales, admi-

nistrent des excitants, sollicitent prématurément la coopération

des femmes, troublent ainsi l'teuvre tranquille delà nature et

changent souvent en un accouchement contre nature celui qui

aurait été régulièrement accompli : « Melius profecto cum pau-

perculis res agitur, iisque, quœ furtim gravidae factoe, clanculum

pariunt, nullius obstetricis advocata opéra : quanto enimdiutius

partum retinent et morantur, tanto facilius et felicius rem expe-

diunt ». Que de vérités et de choses réconfortantes dans cette

proposition, que Fr. B. Osiander seul pouvait déclarer fausse!

Importantes entin sont les rectifications d'HARVEv sur les mem-

branes de l'œuf, les vaisseaux ombilicaux, les liquides renfermés

dans l'œuf, sur le placenta (carnea substantia) et sur la formation

de l'embryon lui-même. Par les comparaisons avec les animaux

il a ouvert, pour la postérité, la voie de l'anatomie et de la physio-

logie comparées, qui devait conduire à tant de découvertes dans

cette branche, dont l'étude est si difficile.

Obs.— W. Harvey est né à Folkstone, dans le duché de Kent,

le i^r avril iS/S; il commença ses études à Cambridge, se rendit

ensuite (1598) à Padoue, où il étudia Panatomie avec beaucoup
de succès sous la direction du célèbre Fabrice d'Aquapendente.
Après avoir été reçu docteur (1602), il retourna en Angleterre,

fut professeur d'anatomie et de chirurgie au collège des méde-
cins de Londres (161 5). Depuis cette époque, il exposa sa doc-

trine nouvelle de la circulation du sang qu'il ne publia, par l'im-

pression, qu'en 1628. Il fut d'abord médecin du roi Jacques I^"",

puis de Charles Is^ Il mourut le 3 juin ibS/. « Ex ipsa Anglia,

écrit Haller, in qua hactenus anatome fere nuUa fuerat, extitit

novum artis lumen, cujus nomen ab ipso rétro Hippocrate in

medicina secundum est ». Voyez la vie d'HARVEY en tète de la

grande édition anglaise des œuvres complètes, puis un portrait

bien réussi avec des notices biographiques dans :
* The Hcadsof

illustrons pej'sons o/Gi'eat Britain engraved by Mr Houbraken
i7/Z(i Mr Vertue. With their lives and characters bj^ Th. Birch.

Lond., 1743, in-fol., p. 83. * Biographia medica, etc.^ by B. Hut-
CHiNsoN. Vol. I. Lond., 1799, in-8°, p. 402.

Les ouvrages principaux de Harvey sont :

* Exercitatio anatomica de motucordis et sanguinis m anima-
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libus GuiL. Hauvei Aiigli, lucd. reg. et profcss. anat. in collcg.

med. Londin. Francof., 1628,111-4" (Dans la dédicace à D. Argent
président du collège de Londres, Harvey dit qu'il a exposé sa

doctrine nouvelle dans ses leçons depuis plus de g années « jam
per novem et amplius annos multis ocularibus demonstrationi-

bus, in conspectu vestro contirmatam, etc. » ce qui a décidé

quelques écrivains à dire qu'il a exposé sa doctrine en i6ig.

D'après les remarques des biographes cités plus haut, il faudrait

reporter ces leçons aux années i6i5 ou 1616).
* Exercitationes de generatione animalium, quitus accedunt

quœdam de partu : de membranis ac humoribus iiteri et de con-
ceptione. Auctore. Guill. Harveo, anglo, in eolleg. med. Lond.
anat. et chir. professore. Lond., i65i, in-4° (avec une vignette

liminaire très significative : Jupiter assis sur son trône ouvre un
œuf avec la suscription : « Ex ovo omnia », des hommes et des

animaux de toute espèce en sortent).

Les diverses éditions publiées plus tard sont indiquées par
Haller, B/^/. anat., I, 364etsuiv.
Les œuvres réunies ont été publiées :

* GuiL. Harvei angli opéra, quibus prœf. addidit. Bern.
Siéger. Albinus. Lugd. Batav., 1737, in-4", 2 partes.

* G. Harvei Op. omn. a eolleg. medic. Lond. édita. Lond.,

1766, in-4'' (édition splendide digne de l'auteur et de ses écrits,

avec un très beau portrait en pied).

§ 96. — Johannes van Home. Régner de Graaf.

Johannes Swammerdani.

La physiologie des parties génitales de la femme doit de pré-

cieuses recherches à trois naturalistes hollandais c|ui, stimulés

par les découvertes de Harvey, les poursuivirent, ce sont : Joh.

VAN Horne, Régner de Graaf et Joh. Swammerdam, le premier

est né à Amsterdam en 1621, et mourut le i 5 janvier 1670 a

Lcydc, où il était professeur d'anatomie et de physiologie ; il écri-

vit en 1668. comme prodrome de ses observations sur les organes

génitaux des deux sexes, une lettre qu'il adressa au célèbre aiia-

tomiste allemand Werner Rolfinck à léna, qui, deux ans après

la publication de l'écrit de Harvey, avait exposé sa doctrine à ses

compatriotes. Dans cette lettre, van Horne disait que ce qu'on

avait appelé jusque-là les « testes muliebres » était absolument

SIKUOLD-HERRGOTT. 1 1 — I
.''
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Tanalogue des organes qui sécrètent les œufs des animaux :

« utpote qui perfecta ova inter se contineant, humore scatentia

et pellicula propria circumcincta ». Malheureusement les obser-

vations promises ne furent pas publiées. Brillantes sont les re-

cherches que Régner de Graaf publia sur ce sujet (né à Scho-

onhoven, 3o juillet 1641, médecin à Delft, où il mourut le

17 août 1673). Elles sont contenues dans son écrit sur les orga-

nes génitaux de la femme. Il y dit que les hommes et les animaux

vivipares, aussi bien que les ovipares, doivent leur origine à un

œuf. Il montra que les « testes muliebres » n'avaient aucune

analogie de structure avec le testicule, que ceux-là renferment

des œufs qui, fécondés par 1' « aura seminalis », se détachent,

sont conduits dans la matrice par les trompes : « adeo, utquod in

avibus est ovarium, in mulieribus sint testes, et quod in avibus

est oviductus, in mulieribus sint tubae » (ouv. cit., 142). Instruit

par ses recherches, il formula la proposition : « Ovum ante coi-

tum in mulierum testibus existere » (p. 154), et de là : « Usus

foemellarum testium, ova generare, fovere et ad maturitatempro-

movere
; sic, ut in mulieribus eodem, quo voluerum ovaria, mu-

nere fungantur ; hinc potius mulierum ovaria, quam testes appel-

landa veniunt » (p. 3o2). Il a déterminé positivement, que dans

l'ovaire il y a un nombre d'œufs correspondant à celui des em-

bryons futurs, les follicules qui s'ouvrent, laissent sortir leur con-

tenu qui se convertit en une masse charnue jaune (corpus luteum);

de Graaf avait bien entrevu que ces follicules n'étaientpas lesœufs

mêmes, car, dans ses recherches sur les lapins, il avait, après

la conception, trouvé dans les trompes des œufs plus petits que

les follicules (voy. ch. XVI), et p. 400, il dit positivement :

« ovum ex folliculo elapsum suspicabamur ». Ce que de Graaf

disait sous forme dubitative a été démontré très exact dans les

temps modernes, bien que pendant longtemps encore on crut

que le follicule ne laissait échapper dans la trompe aucune vési-

cule, mais un fluide, qui, là seulement, prenait la forme d'un

ovule (Haller).

Malheureusement, deux ans seulement après la publication de



DU RÉTABLISSEMENT DE LA VERSION A L INVENTION DU FORCEPS 22/

son livre R. de Graaf fut enlevé par une mort cruelle a la fleur

de l'âge, il avait trente ans ! Le système des œufs fut confirmé

par les recherches des naturalistesd'Amsterdam : Joh. Swammer-

DAM (né le 12 février 1637, mort le 17 février 1680); ses travaux

parurent dans une excellente dissertation « de uteri muliebris

fabrica ». où fut particulièrementdéveloppé le Prodromus de van

Horne; on y trouve ces paroles: « mulieres ovarium habere, et

instar quorundam aliorum animantium ova parère » (p. 19).

Swammerdam appuya cette proposition par une foule de dissec-

tions pratiquées sur des animaux, et, dans sa Bible de la nature,

il chercha la confirmation de Tovologie dans les métamorphoses

des insectes, la formation des plantes et des bourgeons, qui con-

tiennent la plante future.

Obs. I. — L'analogie entre le testicule féminin et l'ovaire

avait déjà été soupçonnée avant de Graaf par le danois Nicolas
Stenonis {Stenon). voy. ' Nie. Stesosis. E/emetitoriim myologiœ
spécimen, seu musculi descriptio geometrica, ciii accedunt canis

carchariœ dissection capiit et dissectiis piscis ex canian génère.

Florent., 1667, in-4^ p. 117. Voy. encore :
* Nie. Stenonis ob-

servationes anatomicœ spectantes ovaviviparorwn. Dans * Man-
GETi Biblioth. anatom.^ t. I, p. 482. Nie. Stenonis est né à

Copenhague le 20 janvier i638, il fut médecin du grand-duc de

Toscane, puis professeur dans sa ville natale, vécut comme
évêque à Titiopel en Hanovre. Munster et Hambourg, et mou-
rut en 1686 en Schwerin. A lui appartient le mérite d'avoir dit

le premier que le cœur était un muscle, « cor vere musculum
esse », d^en avoir décrit avec précision la structure ainsi que
le mécanisme de ses mouvements en vertu desquels le sang

est chassé dans les artères. Voy. * De musciilis et glandulis.

Amstel.. 1664, in-)2, p. 24.

Obs. II.— " JoANN. VAN HoRNE siiarum circa partes generatio-

nis in utroque sexu observationiun prodromus ad celeberrimum
virum D. Guernerum Roolfinckium anatomicum veteranum
exercitatissimum. Lugd. Bat., 1668, in-i 2. Voy. encore :* J. van

Horne, Opuscula anatomico-chiriirgica studio et opéra .T.G. Pau-

li. Lips., 1707. in-8°, p. 296.

Obs. III. — H. DE Graaf commença ses intéressantes recher-

ches par l'anatomie des organes génitaux de l'homme moyennant
l'usage de la seringue.
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* R, DE Graaf, de virorum organis gcnerationi inscrvientibiis

de clysteribus et de iisu syphonis in anatomia. * Lugd. Batav.

et Roterod., 1 668, in-8° avec beaucoup de figures. Quatre années
plus tard parut son livre sur les organes génitaux de la femme.

* De mulierum organis generationi inservientibus tractatiis

noviis^demonstrans tam homines et animalia cœtera omnia quœ
vivipara dicuntiu\ haud minus quam ovipara, ab ovo originem
ducere. Leid., 1672, in-8" (également av. fig.). Une Defensio
partium genitalium. Leid., 1673, in-S" dirigée contre Swammer-
DAM parut peu avant la mort de Fauteur. Ses œuvres complètes :

* Lugd. Batav., 1677, in-8°. Londin., 167S, in-8'\ * Amstelod.,

1705, in-S" (dans cette dernière se trouve une courte biographie
avec le portrait de l'auteur),

Obs.IV. — La biographie très intéressante de Swammerdam a

été écrite parle célèbre Boerhaave :
* Swammerdam, Biblia naturce.

Leyd., 1737, in-fol., où elle se trouve en hollandais et en latin.

Ses maîtres furent, à Leyde, J. van Horne et Fr. Sylvius de le
Boe. Il fut de bonne heure lié avec Nie. Stenonis d'une amitié

que la mort seule devait rompre. L'écrit sur la matrice, cité plus

haut, avait été adressé à la Société royale de Londres :
* Joh.

Swammerdani, Miraciilum naturœ sive de iiteri muliebrisfabrica^

notis in D. J. Van Horne prodromum illustrata et tabulis adum-
brata. Lugd. Bat., 1672, in-4°. Londin, 1680, in-8°. Ibid. i685.
* Ed. quart. Lugd. Bat., 1717, in-4°. * Ed. qnïnx. Ibid.^ 1729,
in-4'\

Importantes sont les paroles de Swammerdam, publiées pour la

première fois dans * Hist. gen. Insect.^ t'Utrecht, 1669, in-4'',

p. 5i : « Atque ut tribus saltem verbis sententiam exponamus,
videtur nobis admodum probabile, quod in universa rerum na-

tura nulla penitus detur generatio vere sic dicenda, nec unquam
aliud quid hoc in negotio animadverti queat, quam generationis

jam factce quasi continuatio, sive proventus et accretio membro-
rum omnem omnino casum fortuitumexcludens n. Yoy. * Ejusd.
Biblia naturœ sive historia insectorum in classes certas redac-
ta, etc. ling. batav conscripta. Latinam versionem adscripsit.

HiERON. Dav. Gaubius, 2 tom. Leyd., 1737, in-fol. p. 3i.

§ 97. — Gitalt. Needham. Marc Malpighi. Charl. Drelincoiirt.

Non moins importantes, que les recherches sur les organes

génitaux de la femme et leurs fonctions dans la génération,

furent celles faites au XVI I« siècle sur l'œuf fécondé, sur la
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constitution de ses éléments, ainsi que sur la formation de l'em-

bryon. Bien que ces recherches aient été faites principalement

sur des œufs et des embryons d'animaux,' la comparaison de

ces préparations a été une source d'informations très riche,

fertile en conclusions très utiles, qui pouvaient servir de base à

des travaux ultérieurs. Distingués sont les travaux du méde-

cin de Londres Gualterus Needham sur la formation du fœtus

(1667) : Needham cherche dans le sang la source principale de la

nutrition, il montre qu'à la suite de la conception les vaisseaux

deTutérus se développent de plus en plus, et forment des anas-

tomoses. Il décrit les villosités absorbantes du chorion, et leur

donne la signification vraie. Au placenta, il distingue déjà une

portion utérine et une portion fœtale, mais il prenait pour l'al-

lantoïde le feuillet interne du chorion. Needham le premier

décrit aussi d'une façon nette la vésicule ombilicale dans l'œuf

des animaux, qui est désignée par lui comme tunica quarta. a In

gestationis initio magna est et humorisplena ; venisarteriisque

frequentissime spargitur, quibus peculiaribus ex mesenterio

oriundis donatur. Progressu temporisdocrescit paulatim, donec

succo omni absumpto membranulam choroiden in cerebro adeo

accurate imitatur, ut exempta incautis imponere possit, etc. »

(p. 65 et 195). La modification de la structure de l'utérus pen-

dant la grossesse a aussi été parfaitement décrite par Needham.

Fabrice d'Aquapendentk avait déjà entrevu combien pourraient

être utiles, pour la physiologie, les observations faites sur l'œuf

en incubation (voy. plus haut § 53). Le grand observateur Mar-

cellus Malpighi (professeur à Bologne, puis à Messine, né en

1628, et mort à Rome en 1694 comme médecin particulier du

pape), répéta ces recherches en 1672, et en soumit le résultat à la

Société royale de Londres, qui, en 1673, fitimprim.er ce mémoire.

Les figures nombreuses, représentant le développement de l'œuf

et du fœtus, ainsi que de ses divers organes, que Malpighi a ajou-

tées à son mémoire, sont si bien faites, qu'aujourd'hui encore elles

peuvent être utilisées. 11 faut ne pas oublier de dire qu'alors

déjà Malpighi s'était servi du microscope simple (à une lentille).
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Dans une lettre adressée à H. Oldenburg, secrétaire de la Société

de Londres, Malpighi se déclare partisan des doctrines de R. de

Graaf (voy. ce mémoire, n" V). Dans un autre mémoire sur la

matrice , adressé sous forme épistolaire à Jac. Spon (i68i), il dé-

crit les modifications subies par cet organe chez une femme gra-

vide, les fibres musculaires qui s'y forment, et les nombreuses

anastomoses vasculaires, et donne ses observations sur les folli-

cules de DE Graaf dans les ovaires, qu'il ne regarde pas comme
les œufs véritables, mais qui, d'après son expression, ne renfer-

ment qu'une substance « ex qua glandula excitatur, cujus ope

ovulum separatur, fovetur, et stato tempore ejicitur » ; ce que

Malpighi dit ici, de la sortie del'ovule de Tovaire, et de ses enve-

loppes, est digne de remarque, car en beaucoup de points la jus-

tesse de ses observations a été confirmée par les observations

les plus récentes. Enfin, il faut encore noter ici quelques mono-

graphies de physiologie que Charles DRELiNCOURT(prof. d'anat.

et de méd. à Leyde depuis 1668 ; né à Paris le i®"" février i633,

mort le 3i mai 1697), a publiées sur la conception, sur la for-

mation de l'œuf et de ses éléments, sur la matrice et ses annexes,

ainsi que sur la viabilité de l'enfant né à 8 mois (contrairement

à Hippocrate). Il mentionne la structure musculaire des trom-

pes, et surtout de leurs franges, appelle les ovaires « matrix ovo-

rum », n'admet la fécondation de Tovule que dans la cavité

utérine. Son écrit « de fœminarum ovo » est un résumé très

substantiel des vues de plus de 70 naturalistes qu'il nomme, et

qui sont accompagnées d'observations critiques (parfois très

acerbes).

Obs. I. — * Disqiiisitio anatomica de formatu fœtii. Aiith-

Gualthero Noedham,M. D.Londin., 1667. in-12. Amst., 1668,
in-i2.

Obs. II. — * Marcelli Malpighi, ^/i//o.?. et med. Bononiensis
dissert, epist. de formitione pulli in ovo. Reg. Societati Lond.,
1673, in-4'\ Aussi dans Op. omn. Lond., 1686, ia-fol., à ajouter

le comment, de J. Doellinger : M. Malpighi, Iconiim ad histo-

riam ovi incubati spectantium censurœ spécimen. Wirceberg,
18 18, in-4''. La lettre de Malpighi sur la m urice adressée à Jac.
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Spon à Leyde, en 1681, parut d'abord dtins les ' Philosoph.

Transact. Jul., 1684, n" 161 et fut réimprimée dans les Op. omn.

Obs. III. — Les écrits de Drelincourt qui ont d'abord été

publiés séparément et successivement, sont réunis dans ses

(f ^ Opuscula medica qiiœ reperb'i potuere omnia, nunc primo
simul édita. Ha^. Comit., 1727, in-4°, on y trouve la vie de Fau-
teur écrite par Boerhaave.
Les écrits publiés séparément sont :

Départit octimestri vivaci diatriba. Par., i663. Lvon. 1666.
Lugd. Bat., 166S. * Ibid., 1680, in-12 (4." éd.).*Ibid., i6q3,
in-4'' {S" éà.).De conceptu advcrsaria. Lugd. Bat., 1682, 1686,
in-12. De fœminarum nvis historicœ et physicœ lucubrationes.
* Lugd. Bat., 1684. * Ed. sec, ibid.^ 1687, in-12. Parurent en
même temps : De fœminarum avis curœ secundœ. Appendix de
utero. Avp. altéra de tubis iiteri. * De hum. fœtus membranis
hypomnemata. Lugd. Bat.. i685, in-12. * De tunica fœt. allait-

toide meletemata. Lugd. Bat., i685, in-12. De tunica chorio
animadversiones. Lugd. Bat., i685, in-12. * De fœtuum pileola

s. galea emendatinnes. Lugd. Bat., i685, \x\-\2.* De humani
fœtus umbilico meditationes elencticœ. Lugd. Bat,. i685, in-12.
* De conceptu conceptus. Lugd. Bat., i685, in-r2.

Un grand nombre de ces mémoires de phvsiologie et d'ana-
tomie se trouvent reunis dans la * Bibliotheca anatomica sive

recens in anatomia inventorwn thésaurus locupletissimus. Ed. Da-
niel LE Clerc et.T. Jac. Mangetes. Genev.. 2 tomi, i685, in-fol.

p 98. — N'icolc.us Hoboken.

Nie. Hoboken, médecin hollandais, professeur à Utrecht et à

Harderwyk. n'entreprit des recherches que sur Tarrière-faix

humain, le placenta, les membranes et le cordon ; c'est en 1669

quMl fit connaître le résultat de ses précieuses recherches, il en

publia une seconde édition augmentée en 1675. Il décrivit aussi,

dans un ouvrage spécial, le délivre de la vache, chercha à établir

des comparaisons, et à donner la véritable solution de quelques

points litigieux. Il décrivit l'allantoïde comme une membrane
intermédiaireentrelechorionet ramnios,qu'il appela aussi mem-
brane urinaire. 11 décrit le chorion et l'amnios comme totale-

ment privés de vaisseaux, et très exactement les vaisseaux du
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cordon ; il trouve que le nœud des artères ombilicales et les

plis de la veine font Poffice des valvules (quasi valvulœ). Très

belles et très nettes sont les figures dont il a enrichi son mémoire,

dessinées par Pauieur lui-même, elles augmentent la valeur de

Fouvrage de Hobokf.n très important pour son époque.

Obs.— NicoL. HoBOKENi, Anatome seciindinœ humanœ . Ultraj.,

1669. c. fig. ni-^".* Anatojnia. secund. human. }'epetita,7~obo7'ata

et quadrafeinta quai . figur. propria aiictoris manu delineatis insu-

per illusirata. Ultraj.," 1672, in-8". * Ibid., 1675. in-8^
* Ejusd. Anat. secundin. vitulinœ triginta octojig. illustrata.

Ultrtil., 1672, in-8°. * /^j/rf., 1675, in-8". Hali.er cite comme
première édition : Ultrai., 1670, in-8° et ne cite pas les deux
autres; d'après la date d'une lettre insérée dans la dernière édi-

tion (Epist. IV) adressée à Thom. Bartholin, nous sommes ame-
nés à douter de l'existence de l'édition citée par Haller.

§ qq. — Thomas Bartholin.

Nous ne devons pas omettre de mentionner les mérites d'un

homme, qui, bien que n'ayant pas exercé sur les progrès de Tobs-

tétricie une influence directe, n'en a pas moins contribué aux

progrès de la médecine en général, par des travaux variés qui ont

embrassé la médecine tout entière, et dont les sujets d'obstétricie

n'étaient pas exclus. Fils d'un père renommé, Thomas Bartho-

lin, né à Copenhague le 20 octobre 16 16, voulut égaler Pérudi-

tion de son père Gaspard; il avait étudié à Leyde la philosophie,

la philologie, la théologie et la médecine, fait des voyages en

Hollande, en France, en Italie, en Suisse et en Allemagne, pour

achever son éducation : il commença en 1647 par enseigner les

mathématiques à Copenhague, dès Tannée suivante, il fut pro-

fesseur d'anatomic, et en i656, nommé doyen perpétuel du col-

lège des médecins. Appartenant à une époque riche en décou-

vertes anatomiques, il ne demeura étranger à aucune d'elles
;

c'est dans l'étude des vaisseaux lactés et des vaisseaux absor-

bants, que Thomas Bartholin a acquis un nom honorable. Bien

qu'AsELLi, par la découverte des vaisseaux lactés, Pecquet, par la
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découverte de la véritable voie du chyle, aient des droits à la

priorité de ces découvertes, il n'en reste pas moins au suédois

Ol. Rudbeck professeur à Upsal, et à Bartholin, le mérite d"'avoir

trouvé les vaisseaux lymphatiques et d'avoir décrit leur trajet.

Les recherches de ce dernier sur les poumons sont importantes,

elles ont préparé la docimasie pulmonaire. Il a vérifié tous les

travaux d'anatomie, et achevé les Institutiones anatomicœ dont

son père Gaspard avait posé la base. La collection de ses Historiœ

anatomicœ et Epistolœ est une mine inépuisable d'observations

d'anatomie et de physiologie, dans laquelle on trouve des cas

qui intéressent l'obstétricie, entr'autres, des exemples de vagis-

sement utérin, de grossesses molaires, d'accouchements après

la mort de la mère, de maladies puerpérales, de cas de fœtus in

fœtu, de maladies utérines, de superfœtations, etc. La centurie V
contient une longue dissertation sur l'extraction du délivre

(hist. 3o), dans laquelle Thomas Bartholin se prononce pour l'ex-

traction hâtive, sitôt qu'un retard semble s'annoncer : « Fallax

ea spes et anceps remedium est, si statim a partu non sequatur,

naturae deinde committere; mora periculosa, nec omnium robur

praeternaturum nobis polliceri possumus, aut successus optati

certitudinem ». Bartholin ne s'occupa pas de l'accouchement,

ce qu'il exprime très bien par ces paroles : « Obstetriciam autem

nec exercui nec exercere volo » {De insol. part. hum. viis, cap 17,

p. 154), toutefois il prenait une grande part à cet art, instruisait

même à son amphithéâtre anatomique les sages-femmes, aux-

quelles il exposait la structure du corps de la femme ; il a même
fait des recherches spéciales consignées dans un traité « Deinso-

litis partiis hiimani viis >k Ce qui a donné lieu à ce travail,

fut une grossesse gémellaire (extra-utérine), qui se termina par

Fexpulsion des os du fœtus, à travers un abcès des parois abdo-

minales. On voit comment il savait apprécier les secours à don-

ner à une parturiente, par ce qu'il dit dans le 17" chapitre:

« Très ad partum naturalem mutuas opéras referunt, mater,

embryo, obstetrix ». Malheureusement les sages-femmes danoi-

ses de son époque ne paraissent pas s'être élevées à un haut degré
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d'instruction, d'après ce qu'il dit, ce qui justifie la troisièmecon-

dition dont il a parlé. Comme tous les livres de Bartholin sont

écrits avec une grande richesse d'érudition, une connaissance par-

faite de l'antiquité, c'est le côté savant qui y est prépondérant. La

nature du fait, dont il vient d'eire question, a été complètement

méconnue par lui, il ne parle pas de grossesse extra-utérine, bien

que cette dernière eut été facile à reconnaître, etque de nombreux

faits analogues eussent dû le conduire à sa véritable interpréta-

tion. C'est ainsi qu'une trop grande érudition peut faire mécon-

naître la nature véritable d'un fait qui a motivé sa publication.

Par contre, Bartholin était sur son véritable terrain quand il a

exposé : « Antiqiiitatum veteris puerperi synopsis », qui parut

en 1646.

Ce « synopsis » n'était que le résumé d'un travail, fruit de

trente années de recherches, qui fut anéanti dans l'incendie de sa

campagne en 1670 (voy. notre hist. t. l, § 56, obs. 7), et que son

fils Gaspard a composé. Enfin les Acta Hafniensia renferment

quelques travaux relatifs aux accouchements depuis 1673, jus-

qu'à la mort de l'auteur (4 décembre 1680), entre autres, sur les

ovaires, un travail du fils Gaspard, qui traita avec le plus grand

zèle un grand nombre de sujets relatifs à l'anatomie.

Obs. — Parmi le nombre considérable des écrits de Thomas
Bartholin, qui, jusqu'en 1674 ne s'é[evèrent pas à moins de 75,

nous croyons ne devoir mentionner ici que les suivants :

* De Idcteis thoracis in homine briitisquc nuperrime observa-

tis historiaanatomica. Resp. Mich. Lysero. Hafn., i652, in-4°.

* Diibia anatomica de lacteis thoracis et an hepatisfimiis immutet

medendi methodum. Resp. H. Martini. Hafn., i653, in-40.

* Vasalymphatica nuper Hafnice in animantibus inventa et hepa-

tis cxcquiœ. Hafn., i653. in-4». * Vasa Ijnnphatica in homine

nuper inventa. Hafn., 1654, in-4". * Defensio vasorlact. et lym-
phaticor.Wiihi.^ iGSb, in-4".

Parmi les nombreuses éditions de l'Institut, anatomic. du père

Gasp. Bartholin, nous citerons la quatrième * Th. Bartholini,

Anafome ex omnium veterum recentiorum que observationibus

imprimis institutionibus. b. m. Parentis Gasp. B. ad circulatio-

nem Harveyanam et vasa lymphatica quartum renovata. Lugd.

Bat., 1673, in-8°.
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Voy. encore :

* Historiarum anatomicarum rariorum Cent. I. II. Hafn,,

1654. III. IV, 1657. V, VI, 1661, in-S". * De insolitis partus

humani viis. Hafn., 1664, in-8». * Hag. comit., 1740, in-8°.
* Actamedica et philosophica Hafniensia. Hafn., 1673 a 1680.

in-4°, dans le 5'^ vol. renfermant les années 1671-1679.
Sur le mérites et la vie de Th. Bartholin, voy :

* VVilh.Worm
,

Oratio in excessum viri incomparab. Th. B. Hafn., t68i, in-4''

,

où se trouve: Programm in obitiun. Th. B. par le Pro Recto r

reg. acad. Hafn J. Baggerus avec des notices biographiques.
Les trois Bartholin, grand-père, père et fils rappellent invo-

lontairement à la mémoire des trois anatomistes célèbres de
Halle des temps modernes, oii leur maison bien connue est déco-
rée d'une triple couronne. Chaque pays et chaque époque a ainsi

desfamilles d'asclépiades .

La modestie de l'auteur ne lui a pas permis de citer la famille de

Siebold qui, elle aussi, est une famille d'Asclépiades dont Gottingue

et l'Allemagne peuvent être fières à juste titre. (F.-J. H.)

§ 100. — Conclusions

.

C'est ainsi que les savants et les naturalistes des pays les plus

divers mirent en commun leurs travaux pour l'édification de la

science ; c'est par les plus louables efforts qu^ils cherchèrent à

jeter du jour sur les doctrines douteuses : leurs découvertes furent

de la plus grande utilité aux branches diverses de la médecine,

et surtout à la pratique de l'art. Bien que cette utilité ne parût

pas toujours manifeste, que de savants anatomistes et physiolo-

gistes fussent restés attachés aux pratiques anciennes, car il

est de la nature de l'homme d'abandonner difficilement ce qu'il

a acquis, la vérité finit pourtant par percer ; dans le siècle sui-

vant, les jeunes purent récolter une riche moisson que le siècle

précédent avait préparée; c'est ainsi que furent assurés aux

savants les avantages du progrès de la science.

Le développement de l'obstétricie avait été assez considérabl e

pour qu'elle pût faire son profit de toutes les découvertes, même

de celles qui n'étaient pas nées dans son domaine, mais qui, y
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ayant été transplantées, devaient être pour elle de la plus grande

utilité. Elle ne se présentait plus seulement comme un ensemble

de règles réunies comme par hasard et manquant de cohésion,

mais elle s'offrait sous une forme vraiment scientifique, reliant

l'ensemble de ses doctrines et pouvant accueillir toute richesse

avec reconnaissance. L'obstétricie, qui en France, avait pris un si

grand essor, qui en Hollande avait subi la transformation scien-

tifique si importante, pouvait entrevoir Tavenir avec confiance.

Elle avait su triompher de tous les obstacles opposés à sa marche.

Estimée de tous, elle se développait à l'égal des autres bran-

ches de l'art de guérir, poursuivant son but sans relâche. L'obs-

tétricie française et hollandaise devaient stimuler l'ardeur des

autres pays, de l'Angleterre d'abord, puis de l'Allemagne ; tous

les efforts allaient se réunir pour le perfectionnement d'une bran-

che, qui, au dehors comme au-dedans, gagnait en importance et

dignité. C'est avec raison que l'histoire marque ici une étape.

Déjà le commencement du siècle indique un progrès, mais la

réunion de tantde forces pour le perfectionnement de l'obstétricie.

et par-dessus tout l'invention et la vulgarisation d'instruments

nouveaux, qui ont eu une si grande influence sur ses progrès,

commandent de commencer une période nouvelle.



HUITIEME EPOQUE

DEPUIS L INVENTION DU FORCEPS JUSQU AUX TRAVAUX DE LUCAS JOH.

BOER. DEPUIS LA FIN DU XVIl"^ SIECLE JUSQu'a LA FIN DU XVIIl'

^5 10 r. — Coup d'œil général.

Les efforts si dignes de reconnaissance des hommes célèbres

de l'époque précédente, parmi lesquels les accoucheurs français

et hollandais occupent le premier rang, avaient réussi à donner

à l'obstétricie, au commencement du XVI

1

1^ siècle, une situation

si élevée, que, dans le présent, sa considération était parfaite-

ment solide, et qu'un rang plus distingué lui était encore assuré

dans l'avenir. Quand la perfection d'une science a atteint un

certain degré, celle-ci progresse toujours et arrive peu à peu

à celle à laquelle il est permis de prétendre ici-bas. L'obsté-

tricie avait trouvé des ouvriers complètement dévoués à son

sort, et qui lui consacraient exclusivement tous leurs efforts;

ses doctrines n'étaient plus disséminées, on n'était plus forcé

de les chercher dans des livres étrangers, où elle se trouvaient

mêlées à des éléments divers, et d'un accès souvent fort difficile
;

elles étaient exposées maintenant dans des œuvres qui lui étaient

exclusivement destinées et d'un abord facile. On ne proposait

plus des moyens thérapeutiques inapplicables et basés seulement

sur de vaines théories. L'expérience personnelle seule dirigeait

la main et la plume de l'accoucheur, et donnait à ses actes et à

sa parole un caractère véritablement pratique. Ce que nous

disons, nous ne le rencontrons, il est vrai, à l'époque qui nous
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occupe, qu'en France et en Hollande, deux pays en avance sur

tous les autres dans l'étude de l'obstétricie.

En France, brillaient, pour longtemps, les noms de Mauriceau

et de DE LA Motte, qui projetaient sur l'art une bienfaisante

clarté ; l'obstétricie, élevée par eux à un niveau supérieur, devait y
trouver les conditions d'un développement favorable, que l'état

florissant de la chirurgie, d'où elle procède, avait préparé. L'an-

cien préjugé contre l'assistance des hommes s'était évanoui, et

aux accoucheurs, s'offrait l'occasion d'une instruction pratique

solide, qui à Paris, ce foyer constant, était féconde pour eux,

bien qu'à l'égard d'un grand nombre, elle ne pût être que de

courte durée. La Hollande avait donné ce livre remarquable,

d'une forme scientifique. L'auteuravait magistralementcompris

les avantages d'une théorie solide, et préparé des modèles pour

les futurs observateurs. La renommée assurait la priorité à ces

deux pays, où l'obstétricie récoltait les meilleurs fruits, jusqu'au

moment où, les autres états suivant cet exemple, allaient aussi

consacrer leurs efforts à cette branche de l'art de guérir. Ce fut

l'Angleterre d'abord qui s'en occupa avec ardeur, et qui bientôt

put rivaliser avec la France; ce ne fut que bien plus tard que les

allemands prirent une part aux progrès qu'on constatait dans les

pays voisins, mais ils réparèrent bientôt ce retard avec une grande

ardeur; dans la suite de l'histoire, nous aurons occasion d'expo-

ser les résultats heureux des efforts de l'obstétricie allemande.

§ 102. — État des Opérations obstétricales.

Le but de toutes les recherches et des efforts, dans le domaine

de l'obstétricie, a été de trouver un moyen qui, dans les cas dif-

ficiles et anormaux, sauvegardât à la fois la vie de la mère et celle

de l'enfant.Toutes les doctrines convergeaient vers ce point comme
vers un foyer, et n'étaient valables et acceptables que celles qui

répondaient à ce double besoin. Les moyens qui lui donnaient



DEPUIS L INVENTION DU FORCEPS JUSQU A LA FIN DU XVIir SIECLE 2:)9

satisfaction pouvaient être de nature diverse, et le choix du mode

d'intervention de Taccoucheur était modifié suivant les idées do-

minantes dans l'art. L'état général delà médecine pouvait, dans

certains moments, conduire même à un traitement purement mé-

dical, qui, lui aussi, pouvait varier suivant les temps. Mais le

devoir de l'obstétricie était de trouver en elle-même des moyens,

et de ne s'appuyer que sur sa propre expérience.

Ces moyens ne pouvaient être que de la nature de ceux qui

exercent une action mécanique sur la mère et sur l'enfant, c'est-

à-dire être produits par des opérations. De tout temps, les accou-

cheurs se sont efforcés de trouver des méthodes opératoires

nouvelles, ou de perfectionner celles qui existaient. Ces efforts,

pour répondre au besoin de méthodes nouvelles, devaient, dans les

temps anciens, avoir été d'autant plus actifs, qu'on connaissait

moins alors la merveilleuse puissance de la nature dans l'accom-

plissement de la parturition.

Dans la majorité des cas, on n'avait qu'un but : l'extraction de

l'enfant, qu'on cherchaità obtenir par les meilleurs moyens pos-

sibles.

Le milieu du XVP siècle avait vu renaître une méthode d'ac-

couchement ancienne, basée sur la version podalique; le XVII*

se donna la tâche de la perfectionner de plus en plus, puisque

c'était la seule qui permit d'obtenir un enfant vivant ; rien

n'était possible, pour sauvegarder sa vie dans un grand nombre

de cas, que de le retourner sur les pieds, pour pouvoir en faire

l'extraction (deux temps distincts d'une opération, qui dans l'es-

prit des accoucheurs d'alors étaient inséparables)
;
que celle-ci

eut été commandée par une présentation anormale, qui rendait

l'accouchement impossible, ou par un accident qui exigeait une

prompte délivrance, d'où il résultait que la version podalique

pouvait être pratiquée, même dans des présentations céphali-

ques, puisque, pour terminer promptement l'accouchement, dans

ces cas, l'accoucheur n'avait eu d'autre moyen que l'emploi du

crochet tranchant ou de la perforation du crâne. On concédera

volontiers, que les anciens accoucheurs étaient des maîtres habi-
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les dans l"art de pratiquer la version, que cette opération réus-

sissait entre leurs mains dans les cas les plus désespérés, même
quelquefois dans ceux où elle ne nous paraît plus indiquée;

mais on trouve dans leurs écrits un grand nombre de cas, oi^i

elle ne put être pratiquée, et d'autres aussi, où elle ne pouvait

réussir par suite du volume trop granddela tête oudeTétroitesse

du pelvis, ou par suite de l'enclavement de la tête. Quand,

dans ces cas difficiles, on avait pourtant réussi à faire la ver-

sion, l'extraction de la tête venant la dernière pouvait être

rendue impossible, ou ne se faire que par des efforts à la suite

desquels l'enfant succombait, et où il y avait nécessité d'employer

les crochets et le perforateur pour en faire l'extraction. Le pro-

blème à résoudre, dans ces cas, était donc celui-ci : trouver un

moyen qui permit de faire l'extraction de l'enfant, quand il se

présentait par la tête, sans compromettre son existence par la

version podalique, et l'extraction par les pieds, et sans le sacrifier

par la perforation du crâne. Ce moyen fut découvert dans le cou-

rant du XVII'' siècle, mais tenu secret par les inventeurs pendant

un terme très long ; il ne tomba dans le domaine public, et ne

fut mis à la disposition de tous les accoucheurs, que dans le

courant du XVII 1^ siècle. Ce nouveau moyen devait transfor-

mer l'obstétricie ; c'est avec raison que de lui date pour celle-ci

une ère nouvelle. L'époque précise de cette invention ne peut

être indiquée, à cause du voile mystérieux qui a enveloppé l'in-

vention et qui jusqu'ici n'a pas été soulevé complètement. L'his-

torien doit remonter jusqu'au delà de l'année i665 pour trouver

les premières traces de l'instrument.

Obs.— Si l'histoire de l'obstétricie a été conduite, dans l'époque
précédente, bien au delà de i665, cela tient à ce que les accou-
cheurs de cette époque n'avaient tiré aucun profit de cette inven-

tion, dont l'essence même leur avait été tenue cachée. Si cette his-

toire s'était arrêtée à cette époque, pour commencer une période
nouvelle, il y aurait eu des ruptures violentes dans l'exposi-

tion, surtout dans celle des travaux des accoucheurs français,

qui devait être continuée sans interruption jusqu'à de la Motte
qui clôt la série des accoucheurs français de cette époque.



DEPUIS L INVENTION DU FORCEPS JUSQU A LA FIN DU XVIll'^ SIECLE 24I

§ io3. — Le forceps.

Si l'histoire de l'invention du forceps (forceps obstetricia) ne

peut pas donner de renseignements positifs sur les premiers es-

sais de cet instrument, elle a cela de commun avec beaucoup

d'autres inventions dans le domaine de l'art et de la science.

Tenu secret par les inventeurs à cause de son importance, cédé à

d'autres moyennantde grandes sommes d'argent, et conservé dans

le silence le plus discret, cet instrument ne pouvait être connu

d'abord que par les avantages qu'il donnait à ses heureux pos-

sesseurs, avantages qui, en dehors de ces privilèges, devaient sti-

muler l'esprit inventif des uns, les recherches des autres, pour

arriver à la découverte de ce qui avait été caché à leurs yeux. Des

instruments analogues furent inventés, tenus secrets par les uns

publiés par d'autres, de là des disputes et d'ardentes revendica-

tions de priorité qui eurent pour effet de mettre au jour l'objet en

litige ; mais la poussière de ces combats fut si épaisse, qu'il de-

vint difficile, au regard tranquille et impartial de l'historien, de

la pénétrer pour trouver la vérité dans toute sa netteté. Il devait

éviter de léser des droits, et surtout de prendre part à la lutte.

Il ne lui resta qu'à interroger les documents publiés, à les com-
parer entre eux, et à chercher dans cet examen impartial les

documents sérieux et positifs, pour établir la vérité. Ce que

l'historien doit éviter avant tout, c'est d'introduire dans son récit

des suppositions hasardées, qu'un examen ultérieur plus sérieux

devra renverser. Laconhance que doit inspirer un exposé histori-

quedoit rendre inutile la nécessité d'être contrôlé par de nouvelles

recherches; elle doit inspirer une grande conhance. L'historien

commet une faute grave, quand il se laisse éblouir par des pré-

jugés, abandonne l'étroit sentier de la vérité historique, et expose

des faits faux ou erronés. Aucune histoire n'exige plus rigou-

reusement l'application de ces principes que colles du forceps.

SIEBOI-D-HKRRGOTT. II — 1 1)
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§ 104. — Anciens forceps.

11 y a des écrivains qui ont assigné une date bien ancienne à

l'invention du forceps, et qui veulent voir la première ébau-

che de cet instrument si utile dans la pince longue et lisse de

Jacques Rueff (voy. plus haut, II, | 11). Crantz, Stein, Danz,

HiNZE et Mulder inclinent vers cette manière de voir.

Ils paraissent ne pas avoir vu, que Rueff avait imaginé son

instrument pour faire l'extraction d'un enfant qui venait de

mourir, que sa structure le range immédiatement dans la classe

de ceux qui sont destinés à agir violemment sur la tête, pour la

comprimer, et au besoin pour la briser. Dès la plus haute anti-

quité, on trouve dans l'arsenal de l'accoucheur des pinces sembla-

bles, les écrits hippocratiques parlent d'un instrument (Tf'eaTpov)

destiné à briser les os de la tète (voy. t. 1, § 40). Les écrits

d'AÉTius et de Paul d'Egine parlent de pinces à mors dentés

(I, I 91 et I 96), à cette catégorie d'instruments appartiennent : les

pinces décrites par Avicenne et Abulkasis (I, | i i 3 et | 116), par

A. Paré (11, | 34), et celles représentées par Fabrice de Hilden,

(celles-ci dentées à la surface interne), (Oè^erv. et curât, chir. cent.

Lugd., i64i,in-4'', 2 cent. ohs. 5 2, p. 2 17) et les instruments repré-

sentés par S0LINGEN (voy. 11, § 83). Tous ces instruments ne peu-

vent être comparés au forceps obstétrical, quoiqu'on ne fut pas

éloigné de l'idée d'un instrument inoffensif pouvant être appli-

qué sur la tête de l'enfant pour en faire l'extraction. Le passage

bien connu des livres d'HippocRATE, sur la superfétation, aurait

bien pu donner l'idée de remplacer les mains de l'accoucheur

par un instrument métallique étroit et mince, pour faire Texlrac-

tion de la tête. Mais c'est ainsi, que pendant des siècles, on peut

souvent côtoyer une idée heureuse, et n'arriver que bien tard

dans la voie véritable, qui, une fois frayée, est suivie partons

avec la plus grande facilité.

Obs. — CuANTz appelle la pince de Rueff: « Instrumentum de-
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siderato scopo satis aptum, quod dein vario modo immutatum
forcipis Belgicœ, Gallicœ et AngliciE titulo innotuit, discepan-

tibus inter se variis auctoribus de gloria inventionis «. Voy :

* Henri Nep. Crantz, Diss.dere insU'umentaria in arte obste-

tricia. Norimb., 1757 in-4°, p. 14.

C'est ainsi que Stein rapporte l'invention du forceps à Rueff,
et il ajoute : « Depuis cette époque (milieu du XVP siècle) jusqu'à

la moitié du XVI II«, on a imaginé une foule de modifications

de cet instrument, si bien qu'aujourd'hui il ne ressemble plus

à l'original ». Voy. * Pract. Anleitimg :[ur Geburtsh (Traité

prat. d'ace). Cassel, 1772, in-8°, p. i32. Voy. * G. F. Danz,
brevis fo7'cip. obstetriciar. hist. Giessen, 1790, in-8°, p. 22.

Voy. encore :
* Aug. Heimb. Hinze, Versiich einer chronologis-

chen Uebei'sicht aller in der Gebiirtshulfe erfundenen Instru-
mente, etc. (Essai d'une revue chronologique de tous les instru-

ments inventés pour les accouchements). Liegn. et Leipz.. 1794,
in-8°, p. 27.

Les instruments (pinces), imaginés depuis les temps anciens
jusqu'à nos jours, pour faire l'extraction d'enfants morts, et qui

appartiennent à la classe des instruments contondants, sont
représentes pi. 5i, dans mon Atlas, 2" éd. et décrits p. 246 (Le
titre de l'ouvrage est : Abbildiingen ans dem Gesamtgebiete der
Theoretischpractischen Gebustshiil/'e, etc. Berl.,i835, gr. in-8°,

avec 86 pi.)

§ io5. — Les Chamberlen en Angleterre.

Dans la seconde moitié du XVII^ siècle, vivait en Angleterre

une famille, dont quelques membres (le père et 3 fils)s'occupaient

particulièrement de la pratique des accouchements ; un d'eux,

HuGH Chamberlen, vint à Paris en 1670 pour y chercher fortune.

Il prétendait posséder un secret pour terminer l'accouchement

en moins d'un demi-quart d'heure, sans préjudice pour la mère

et pour l'enfant. L'insuccès qu'il éprouva chez une femme que

Mauriceau n'avait pu accoucher, et chez laquelle il devait prou-

ver l'efficacité de son moyen, comme nous l'avons déjà exposé

plus haut (II, § 64), le détermina à quitter Paris, où il n'avait pas

atteint son but, et à retourner à Londres; il traduisit en an-

glais le livre de Mauriceau sur les maladies des femmes. Dans
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la préface de sa traduction il écrivit ces mots : « Mon père, mes

frères et moi, nulle autre personne en Angleterre, à ma connais-

sance, avons, avec l'aide de Dieu et par notre industrie, atteint par

une longue pratique une voie pour délivrer les femmes dans ces

cas (présentation crânienne), sans préjucice pour elles et leur

enfant, alors que par défaut de ce moyen (« expédient ») les

deux, la mère et l'enfant, sont exposés à un danger, l'un et

l'autre ayant à subir l'application des crochets; par notre moyen

opératoire, on peut sans la moindre difficulté, avec peu d'efforts,

et en peu de temps, sans danger pour la mère et pour l'enfant

terminer l'accouchement (may be dispatsched) ». Dans la suite

de la préface, Chamberlen s'excuse de ce que, par égard pour son

père et ses frères, qui pratiquent également les accouchements,

il ne puisse divulguer le secret sans leurporter préjudice (without

injury to them). Il croit avoir rendu service à son pays, en nom-

mant ces trois personnes et lui-même, qui, en cas de nécessité,

peuvent, avec la plus grande sécurité, venir au secours des con-

frères. Chamberlen n'a jamais publié autre chose sur son moyen

que cette indication sommaire; mais celle-ci, aussi bien que son

voyage à Paris, jettent un jour défavorable sur le caractère d'un

homme qui, connaissant bien l'importance de son invention, se

refuse de la faire connaître au public ; il ne peut devant l'histoire

être déclaré digne de la reconnaissance.

Obs. 1.
—

* The diseases of xi'omen ypith child and in child-
bed, etc. A Work mucli mo7'e perfect than any yet extant in En-
glish: very necessaryfor Chiriirgeons andMidipivespractising
thisart. Written inFrensch by Fr. MAURiCEAU,/ri2m^/afe^by Hugh
Chamberlen. Sec. édit.(i). Lond., i683, in-S".— Lapremière édi-

tion parut en 1672, d'après Mauriceau (* Obs. sur la gross.., etc.

Paris, 1694, in-4"'. Obs. 26). Dans le 2^ Liv. de cette traduction,
ch. 17 (qui dans l'éd. fr. 1712, porte le n" 17), qui a pour titre:

« Le moyen défaire extraction de Venfant, venant la tête la pre-
mière., s'il ne peut sortir à cause qu elle est trop grosse, ou parce
que les passages ne peuvent pas se dilater suffisamment ». Cham-
berlen ajoute, dans une remarque, que ce chapitre serait inutile,

(i) 3« éd., la 2' est de 1681. (F.-J. H.)
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si chaque praticien possédait Thabileté du traducteur d'extraire

un entant en présentation normale sans crochet ni version (wi-

thout, Hooks or turning it). Ce passage contredit formellement
l'opinion d'ExxoN. qui prétend dans son livre « * Neip and gê-

nerai sj-stem o/midu'ifery. Lond., i/Si, in-8°, quele moyen de
Chamberlen avait été la version. « If indeedthere )pas any thing

extraordinarj' in their Practice, I think, it miist rather be the

Method of turning children, and bringingthem by the Feet, jpich

was at the time not so much known ». Ouv. c, p. 5.

Obs. II. — I. Groenevelt médecin à Londres, contemporain
de Chamberlen, parle d'un accouchement fait par celui-ci « ins-

trumentomatricis speculo dictoadhibito » et il le nomme « dex-
trum et expertum obstetricantem medicum ». La tuméfaction du
col de la vessie arrivée après l'accouchement ne laisse aucun doute
sur l'emploi du forceps par Chamberlen. Si Groenevelt appelle

cet instrument spéculum matricis, cela prouve qu'il ne connais-
sait pas le moyen que Chamberlen avait employé ; d'autre part, il

ne faut pas oublier, qu'au commencement, le forceps avait été

aussi employé pour dilater les parties, que les Hollandais l'ont

particulièrement employé ainsi. Voy. Tutus cantharidum in

medicina usiis internus, par Joh. Groenevelt. Londin., i/oS.
in-8°, p. 829.

Obs. III. — Quelques auteurs de cette époque disent que
Chamberlen employait l'opium dans des contractions, faibles, et

âue ce traitement étaii appelé méthode de Chamberlen ; tels:

riFFARD daus SCS * Cases in Midnn/ery. Lond., 1734, in-4°, p. 333,
et Paul de Wind* T. geklemd kooft geredt. in-8", p. 47.
Quelques notions biographiques sur H. Chamberlen se trouvent

dans la * Biograph. univers, anc. et moderne. Supplément, t. LX.
Par., i836, in-8°, p. 384. Le monument érigé à l'abbaye de
Westminster indique comme date de sa mort le 17 juin 1728.
Voy. * The history and Antiqiiities of the Abbey Church of st

Peter, Westminster^ etc., illustr. by John Preston Neale,
Lond., 1823, in-4°, 2* vol., p. 217, 218.

Tels étaient, jusqu'à ces derniers temps, les renseignements sur les

C.HAMBERLEN, quc l'Historien impartial avait pu consigner dans ses an-

nales. Malgré les révélations de Chambkrlen sur la nature de l'instru-

ment, dont il sera parlé plus loin, ils ne pouvaient satisfaire la curio-

sité publiqae; c'est ce qu'a particulièrement senti le D'" J. H. Aveling

accoucheurdistingué de Londres, lorsqu'il a entrepris, dans les registres

des corporations, et les dépôts de papiers publics, ses patientes recher-

ches sur cette nombreuse famille, dont plusieurs membres furent,
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successivement pendant un siècle, et presque pardroit d'hérédité,accou-

cheurs de la cour d'Angleterre, grâce à un moyen inventé par l'un

d'eux, tenu secret et habilement exploité par les successeurs. Dix années

ont été consacrées à ces recherches laborieuses et patientes qu'AvELiNG

appelle modestement « otia nostra » ; elles sont condensées en un vol.

in-8", de 23 i pages orné de planches, et établissent avec pièces authen-

tiques à l'appui, l'origine de la famille et la carrière des plus célèbres

d'entre eux.

Cette monographie mérite de prendre un rang distingué dans l'his-

toire de l'art par la solidité des documents qu'elle renferme, la sa-

gesse avec laquelle elle est écrite, et le jour éclatant qu'elle jette sur

une famille à laquelle se rattache une invention capitale dans la pra-

tique de l'obstétricie; nous croyons devoir ajouter l'analyse des travaux

du D'" AvELiNG au livre de Siebold, comme il l'aurait fait lui-même, si

ce livre avait été publié de son vivant.

En tête du livre, Aveling a placé un document qui lui aura coûté

bien des recherches, mais qui est comme le résumé biographique de

son livre, c'est l'arbre généalogique de la famille des Chamberlen, qui

oriente le lecteur au milieu de cette nombreuse lignée, comme une

carte géographique guide le voyageur dans les pays inconnus ; nous

croyons devoir le reproduire pour la commodité du lecteur, et aussi

pour rendre hommage au travail considérable qu' Aveling a dû dépen-

ser pour l'établir.

A la suite des biographies, se trouve un essai critique sur l'inven-

tion du forceps, dont il sera parlé plus loin.

Il est établi par tous ces documents que Guillaume Chamberlen,

d'origine française (Tancarville, Seine-Inférieure), pratiquait la chi-

rurgie à Paris, vers i 568, qu'effr<iyé, comme protestant, par la persécu-

tion religieuse dirigée contre ses coreligionnaires, qui devenait de plus

en plus aiguë, et qui, hélas ! devait bientôt amener l'horrible massacre

de la St-Barthélemy, il emigra en Angleterre avec sa femme Geneviève

"ViGNON, et trois enfants : Petkr, Simon et Jeanne, comme le cons-

tate une mention dans le registre de l'église protestante de Southam-

pton, où étaient inscrits ceux qui « avaient fait profession de leur foi,

et avaient été admis à la cène », cette mention, écrite en français dans

un registre encore conservé, porte la date du 3 jouillet (sic) 1569. Un
autre enfant, Jacques, naquit et « fut baptisé le 26 juillet i SGq, et eut

pour son témoings Jacques Vignon, le père et la mère sont de Paris ».

Trois ans plus tard, naquit un autre fils, auquel, dit Aveling, on donna

encore le nom de Pierre, pour la confusion des biographes, ce qui fait

que deux frères, l'aine et le cadet, avaient le nom de Pierre ; la date de

cette naissance, qui est du t8 février i 572. est établie par un acte de



1=^
esz CJ

o
>

— B

w
ci

H
H

> W
w ^ CL

O

s
u

73

W

Cd

ii ^
'C <1
o

-d o
bC a
Ui d,
rt

1,-H< ;5

"u
0-

'S
C3 >
XI "zri.

rt S
a: —

u

—'J

Pi

w

u

Cu

J2

Cl- d
J

^
p
u s
-5" —

Il

o

>. O

o

o (3
•u 3
o
m «3

3 3
a tfl

S
en
1)

o T)
^^ 3
u C3

3
tfi lT

O

o t3

> ry)

c JV

_o r:3

<r

3.
,y

y 3
o ÇJ
fcD

rt -rt

«J "5

S cl

,:i bD

a en
o

c«

c 3 •u
o
t3 3

bC
c/î

u
c" O T3
"J -d

en

y -73 a,
JD c k<

S £ Jâ
rt o
X!
CJ

3
O! 'o

'" o s

t- o c

2 t cpue

-J

Q o



248 HUITIÈMK ÉPOQUE

notoriété sur lequel on trouve qu'à la date du 3 mars \5g6, Willam
Chamberlen, le chef de la lignée n'existait plus.

Ainsi le chef de la famille et son fils aine Pierre I sont français, ce

dernier né probablement à Paris, le fils cadet, Pjerre II, est né à

Southampton.

Le nom de Chamberlen a été écrit de diverses manières : Chamber-

LEiN sur le registre de Southampton, Chambellan, Chamberlan, et

depuis le D'" Pierre, Chamberlen.

Pierre I, était encore à Southampton en i 588, il est cité comme
parrain de Rachel Bertelot; en iSgô nous le trouvons à Londres,

où il signe l'acte de notoriété de la naissance de son frère Pierre II, et

en I 598, on trouve son nom dans le registre de la C'* des Barbiers

chirurgiens. Il pratiqua activement la chirurgie et les accouchements

à Londres, où il acquit rapidement une situation si distinguée, qu"ilfut

appelé à la cour comme accoucheur de la reine Anne, qui, outre les

honoraires, lui donna une bague enrichie de diamants; il fut accoucheur

de la reine Henriette Marie, veuve de Charles I<"". Il eut plusieurs

démêlés avec le Roval collège des médecins, pour avoir, comme chirur-

gien, outrepassé ses droits, en pratiquant la médecine ; il fut condamné

même à la prison, mais fut mis en liberté grâce à l'intervention de la reine

Anne et de celle de l'archevêque de Cantorbéry. Il avait occupé la charge

de chirurgien des Indes orientales, et il a laissé une fortune considé-

rable. Il eut quatre filles et deux fils dont on n'a pas parlé. Il mourut

veuf en i63 1

.

Pierre II, le cadet, né à Southampton le 18 février 1572, arriva à

Londres avec son frère, se fit recevoir aussi membre de la Société

des Barbiers chirurgiens, et arriva à la dignité de « Master », pour

laquelle il dut prouver qu'il était né en Angleterre, ce qui nécessita

l'acte de notoriété dont il a été parlé plus haut, son acte de naissance

ou de baptême n'ayant pu être retrouvé. Comme son frère aîné, il

eut, avec la corporation des médecins, des conflits dont on trouve les

détails dans les registres de la corporation. Son frère et lui obtinrent la

création d'une corporation de sages-femmes, qui souleva une violente

opposition de la part des chirurgiens, et donna lieu à un procès. Dans

l'interrogatoire, dont le procès-verbal subsiste, il est question, pour la

première fois, de l'habileté que lui et son frère, et pas d'autres, possè-

dent pour les accouchements, « that the and his brother, and no other's

excelled in thèse subjects ».

Il mourut en 1626, plusieurs années avant son frère aine, à l'âge de

54 ans, laissant 8 enfants dont l'aîné fut :

Le D"" Pierre III, né le 8 mai 1601 (son acte de baptême est encore

rédigé en français), et on possède son portrait.
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Le fils et neveu allait obtenir le grade de docteur en médecine, auquel

l'oncle et le père n'avaient pu parvenir. Le jeune Pierre fit ses études

classiques à Cambridge, étudia la médecine à Heidelberg et a Padoue,

où il se fit recevoir docteur, puis revint à Oxford et à Cambridge pour

pousser plus loin ses études; en 1626 (à 2 5 ans), il fut admis comme
membie du collège des médecins^ et après deux ans élevé au grade de

p Fellow ». Il se livra à la pratique. Sa renommée pénétra jusqu'en

Russie, le czar pria Charles I*"" de permettre au D"" Pierre de se

rendre à Moscou pour occuper le poste de médecin privé de S. M. L il

n'accepta point cet honneur.

L'affaire de la corporation des sages-femmes, suscitée par son père

et son oncle, fut reprise par le D^ Pierre, dont la prétention ne tendait

à rien moins qu'à être seul chargé de l'enseignement et de l'examen des

sages-femmes, de créer ainsi un monopole à son profit. Il y eut une vive

opposition, et la question fut portée devant l'évêque de Londres, juge

souverain des affaires médicales. Les procès-verbaux des débats existent

encore ; on apprend que P. Chamberlex emploie un instrument en

fer, ce qui, pour la partie adverse, n'est pas un motif suffisant de pré-

férence, attendu que d'autres accoucheurs, est-il dit, emploient aussi

quelquefois des instruments en fer. Il fut débouté de sa demande et

admonesté très sévèrement.

Le Dr P. Chamberlen garda un profond silence; ce n'est que treize

ans après, qu'il essaya de se justifier dans un écrit mystique, qui porte

le titre étrange de « Une voix de Rliama, ou le cri des femmes et des

enfants^ etc. ». Il s'occupa ensuite, toujours avec ardeur, des choses

les plus diverses, dont quelques-unes très éloignées de la médecine :

de bains publics, de la population des navires, etc. qui témoignent de

l'aciivité de son esprit et de sa tendance vers le mysticisme. Malgré ces

excentricités, il fut médecin personnel du roi Charles II. Il mourut
en i663, à l'âge de 82 ans, à Woodham Mortimer Hall, sa campagne,

qui resta dans la famille jusqu'en 181 5. Il fut enterré près de là, où son

mausolée subsiste encore; il en avait lui-même composé l'épitaphe en

vers. Les détails sur cette vie si mouvementée n'occupent pas moins
de 100 pages dans le livre d'AvELixG.

Le fils aîné du D' Pierre fut Hugh Ch. I (l'aîné), né à Londres en

i63o. On ne sait où il fit ses études, ni où il fut reçu docteur. Il fut

mis en possession du secret de famille, et aussi de la clientèle de la

cour. Il pratiqua les accouchements; sa notoriété dans l'histoire ne
commence qu'en 1670, époque de son fameux voyage à Paris, et de sa

rencontre avec Mauriceau, le 19 août, à THôiel-Dieu; les détails en

sont connus et ont été exposés plus haut, il est donc inutile de les

répéter ici. A son retour à Londres, il fit la traduction du livre de
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Mauriceau, ce qui ajouta une notoriété scientifique à celle dont il

avait hérité avec le Secret de famille. Il ne put jouir en paix de ces

avantages si considérables; son esprit d'aventure, que lui avait aussi

légué son père, le porta dans les directions les plus éloignées de la

médecine, dans le champ des spéculations industrielles, financières et

d'économie politique, qui le mirent en conllit avec une foule de gens,

sans compter le corps médical.

L'insuccès de ses spéculations amena une faillite, par suite son

émigration en Ecosse, puis en Hollande, où, probablement pressé par

le besoin, il vendit son secret à Roonhuvsen, accoucheur de la ville

d'Amsterdam ; c'est là qu'il termina probablement sa vie agitée ; on n'a

point de documents sur la date de sa mort, ni sur le lieu de sa sépul-

ture. Les Drs Paul et John Chamberlen 3" et 4^ fils du Dr Pierre,

aussi en possession du secret, comme leur frère Hugh, pratiquèrent de

même les accouchements, mais on n'a point de renseignements sur

eux, ni sur leur frère Pierre (IV|.

Hugh H Chamberlen, le fils de Hugh I, eut une éducation très soi-

gnée, fut reçu magister artium et 7)i' en méd. a Cambridge, le '3o octo-

bre 16S0, après avoir fait ses études à Leyde. Il mena une vie tran-

quille, fut très considéré et aimé; il fut élu plusieurs fois Censor du

collège des médecins^ était un accoucheur distingué et un médecin

très recherché par la haute société de Londres, il était lié d'amitié

avec des personnages de la cour, surtout avec le Duc et la Duchesse

de Buckingham; û mourut subitement dans leur palais le 22 juin 1728.

La duchesse lui fit ériger à l'abbaye de Westminster un monument
qui y existe encore, et que les touristes visitent, croyant que c'est celui

de l'inventeur du forceps. Parmi ses frères, il en est un qui porte le

nom de Pierre (V) mais dont il n'est point parlé.

Avec Hugh II s'éteint la branche mâle de la famille Chamberlen.

AvELiNG pense que ce fut lui qui, dans une pensée de réconciliation

avec le corps médical, avec lequel la famille avait vécu en guerre pen-

dant plus d'un siècle, aurait révélé le secret, car sa divulgation coïncide

avec les dernières années de sa vie, et concorde avec la noblesse de son

caractère; toutefois il n'en a pas une preuve directe.

Il y avait réellement dans la famille un moyen secret, qui, outre

l'habileté incontestable de plusieurs membres, donnait à son heureux

possesseur un avantage considérable sur ses confrères, car comment
admettre, sans cela, qu'un étranger, fugitif, sans fortune ait pu avoir été

appelé comme accoucheur à la cour d'Angleterre, et que les membres
de la fimille aient pu se maintenir successivement pendant plus d'un

siècle dans cette situation éminente. Ce moyen secret est connu posi-

tivement depuis 181 3, c'est le forceps, comme on le verra plus tard.
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Mais reste une dernière question qui n'a pu être résolue que par les

travaux d'AvELiNG, et qui est celle-ci : quel a été, dans la famille

Chamberlen, le véritable inventeur du forceps? La réponse à cette

question se trouve dans l'introduction de Smellie, mais elle n'a pu être

comprise qu'aujourd'hui ; en effet Smellie dit : (Introd. p. 5j, trad.fr.)

« Aucun des forceps n'avait les avantages de celui dont se servaient

les Chamberlen, dont ils attribuent la découverte à leur oncle ». Cet

oncle, qui, sans l'arbre généolo^ique, n'a pu être trouvé, ne peut-être

que Pierre I, l'aîné, frère de Pierre II, père du Dr Pierre (III). Ce

fut aussi le premier qui eut une charge (Aveling, p. 8) à la cour

d'Angleterre; comme en 1614 il émarge déjà comme tel, £. 40, on

peut dire qu'à cette époque l'instrument était inventé.

Obs. — Voy. :
* The Chamberlens and ihe midwifery Forceps.

Memorials of the Family and an Essay on tlie invention of the ins-

trument, by J. H. Aveling. M. D. F. A. (avec l'épigraphe « heec sunt

otia nostra). Lond., J. et A. Churchill, 1882, in-8°. With illustrât.

*D'' BuDiN, Bullet. de thérap., CIX, p. 356-— D/e Chamberlens Gesch.

Ski^^enach J. H. Aveling. Von D'' M. Saenger. A. f. Gyn., XXXI,

p. 119. — Les Chamberlen, Jean Palfyn, le Forceps (avec la trad. de

l'esquisse de Saenger), par F. J. Herrgott. Ann. de Gyn., 1888.

(F.-J. H.)

106. — Hugh Chamberlen et les accoucheurs hollandais.

Par suite de la chute du roi Jacques II du trône d'Angle-

terre, en décembre 1688, et de sa fuite en France, Hugh Cham-

berlen, partisan du roi, quitta l'Angleterre, et se réfugia en Hol-

lande (on a vu plus haut un autre motif de cette fuite), et arriva à

Amsterdam. Il donna pendant quek]ue temps des leçonssur les

accouchements, et entra en relations d'amitié avec Henry van

RooNHuvsEN qui pratiquait la chirurgie et les accouchements

(voy. § 82). Il vendit à celui-ci son secret à un prix très élevé

(1693), et plus tard, le chirurgien Boeckelmann, et le célèbre ana-

tomiste Ruysch furent aussi mis en posseesion du secret. Par

suite d'un traité, en date du 21 mars 1709, Joh. de Rruin et

Plaatmann eurent aussi connaissance de ce secret : ce dernier le

transmit à son fils qui le vendit à van Dieden accoucheur à
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Utrecht. De Bruin le céda à R. Boom pour une somme considéra-

ble. C. BocKELMANNtransmit le secret à sonfils André, qui levendit

à Alb. Titsing et à Herm. de Moor. On voit quel prix les accou-

cheurs hollandais attachaient à la possession de ce secret, comme
moyen de s'enrichir, en raison d'un décret publié parle collège

médico-pharmaceutique d'Amsterdam, qui faisait défense à tout

accoucheur de se livrer à la pratique de son art, sMl ne pouvait

prouver à ses examinateurs qu'il était en possession du secret,

quelesexaminateurs offraient delui vendre; cela souleva une indi-

gnation générale, contre ce qu'OsiANDER appelle une « corporation

d'escrocs » (« Prellgide n). Enfin Jac. de Vischer et Hugo van

DE PoLL achetèrent le secret de Gertrude, fille de Joh. de Bruin,

qui avait épousé Herm. van der Heide, et le publièrent en 1753 ;

ce secret, qui consistait en une simple tige rigide en fer, plate

et courbée à ses deux extrémités, est connu sous le nom de

« Levier «.

Moyennant cet instrument, une tête enclavée devait pouvoir

être mobilisée et extraite sans préjudice pour l'enfant. Il était

vraisemblable, et il a été prouvé depuis, que ce levier n'était pas

le seul instrument dont les Chamberlensc soient servis dans leur

pratique; deux autres hollandais, Rathlaw et Schlichting, ont,

avant la vulgarisation du levier par Jac. Vischer et H. van der

PoLL, décrit des instruments, que Rathlaw tenait de van der

SwAM, un élève de Roonhuysen, et Schlichting d'un élève de

Ruysch; les deux concordent, et témoignent d'une origine com-

mune; ce sont deux tiges plates en acier, couvertes de cuir, qui,

réunies, représentent une pince, et peuvent de plus servir comme
moyen de dilatation. Titsing raconte que Roonhuysen se sert

aussi de deux cuillers en corne pour saisir la tête sur les côtés, et

qu'il l'attirait ainsi. Sansentrerdans le litige entre Boeckelmann,

Plaatman et autres, contre Rathlaw, sur la possession du véri-

table secret de Roonhuysen, on peut dire avec une entière certi-

tude que les accoucheurs hollandais ont été mis par Chamberlen

en possession de son secret. Il ressort des recherches historiques

poursuivies en Angleterre, sur la nature de ce secret, et aussi des
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succès de la méthode, que Chameerlen possédait vraiment le

forceps, et non un simple levier, toutefois il est permis d'ad-

mettre que Chamberlen et d'autres aient pu, dans certains cas,

n'avoir fait usage que d^une branche comme d'un levier.

Entin, ceux qui, moyennant une somme considérable, ont

acheté le secret de Chamberlen Pont-ils transmis généreusement

à leurs successeurs dans l'état complet, ou ne l'ont-ils fausse-

ment donné qu'en partie? C'est ce qu'on pourrait présumer,

puisque les procédés indignes de Chamberlen autorisent cette

supposition.

Obs. I. — L'évêque Burnet, historien anglais, parle dans son
* History of hisown tîme,vo\. I.Lond., 1724, in-fo, p.752,d'un
Chamberlen « The man midwife, who was always ordered to

attent the labour of the Queen (l'épouse de Jacques II) and who
brought the plaisters for butting back the milk ». Il s'agit sans

aucun doute de Hugh. Les relations qu'il avait avec la cour de
ce souverain l'ont forcé à fuir en Hollande cette année même.

Obs. II. — Pour la question du secret de Chamberlen-Roon-
huysen consultez les livres suivants : Het berngte Geheim in

der Vroedkunde von Rogier Roonhuysen ontdekt en uitgegeven
op hooge order door Jan Picter Rathlaw, Vrouedmeester.
Amsterd., 1 747, in-8" (Rathlaw avait été refusé par la commission
d'examen à Amsterdam parce qu'il ne connaissait pas le secret).

* Klaat^e Bewy^eji dat het berugte Geheim in de Vroedkunde
van R. Roonh. ondekt en uytgegeeven door J. P. Rathlaw
volstrekt vais, en het Instrument, daar in a/gebeeld, in ordinaire
gevallen absolut omit en in demoeijelykste Baringe ten uyterste
gevaarhjkvoor de Moeder endodelj^kvoor't Kindis.Amsx., 1747,
in-8° (Publié par les accoucheurs d'Amsterdam qui prétendaient
être seuls en possession du secret de Roonhuysen).

* Embryulcia nova détecta of eene heel niemv en onbekende,
dog nuttige Behandelinge, in demeestemoeielyke Baaringen op
't spœdigste te helpen, certyds gelukkig geoffent dor Roonhuy-
sen ; maar van den\elven en ^yne navolgers over de 5o jaaren
heel bedekt gehouden. En nu ondekt beschreven en in Plaaten
vertoont.^ etc. door Joh. Dan. Schlichiing. Amsterd., 1747, in-8"»

(contient d'importants documents sur l'histoire du secret, et

met au jour dans leur nudité la rapacité et la conduite indigne
des accoucheurs hollandais).

* Diana ontdekkende het Geheim der Dn^aa^en, die \ig Vroed-
meesters noemen. Ter Eeren van Chirurgia geschreeven door
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A. TiTSiNG.Te Amsterd., i/So, in-40 (contient une critique sévère

de la conduite indigne du collège médico-pharmaceutique
d'Amsterdam et de son président D"^ Rokll, successeur de Ruysch.

Surle secret de Roonhuysen. on lit : p. 100 et p. 754, « Mr Rogier
(RooNH. ) f^ebruikte hier toe tvvee lepels, gemaakt iiis Koeijehoorn
etc. ir hebbcn 7 figiir van een Met^elaars pannestryker {irneWe

de maçon). De\e lepels plaatste hy dee een aan de eene, en de
andere aan de andere :{yde van't hoofd, xvaar mede hy V kind

fonder te kj-rets^en verloste »).

* '7*. geklemd Honjd gered : door Paulusde Wind Operateur
van Zeeland en Vroedmeester te Middelbiirg. Te Middelb.

(175 i) in-8° (également inventeur d'un instrument qui se com-
pose de deux tiges plates en acier, partout de même largeur,

et courbées de façon à s'adapter à la tête).

* Het Roonhuisiaansch Geheim, in de Vruetkunde ontdekt ; te-

gen de Weederst\eevers verdedigt ; en vcrder voltoit door de
byvoeging der Beschryving van de Wj'sen, naar welken allen,

de RooNHUYsiANscHE Vroedmeesteren ^yti gejpoon te jperken
;

waar agter, behalven de nodigeBylagen bygevoegt \yn een Voor-
reden van Huig Chamberlen, en eenige Vroedkundige Aanmer-
kingen van Willougby; door Jacobus de Visscher en Hugo van

DE FoLL, Stads Docktoren te Amsteldam. TeLe'iden, 1754, in-S".

Il y a un extrait en français * Extrait du secret de M. Roon-
huysen, etc., trad. par G. ï. M. (Morand), 1756, in-S".

* Brief an den Heere van *** bevattende eenige Aanmerkingen
en Wederîegging op en van het Werk uitgegeven door de Heeren
J. DE Visscher en Hug van de Poll, door J. P. Rathlaw. Ams-
terd., 1754, in-8° (L'auteur si violemment attaqué dans l'écrit de

Visscher etde van de Pool, se justifie dans cet écrit, et montre que
son instrument, qu'il a fait connaître en 1747, a été réellement

mis en usage par Roonhuysen et n'était pas un levier.

Enfin, un écrit postérieur de Robert Bland contient beaucoup
de choses qui ont trait au sort du secret de Chamberlen en Hol-
lande : Sorne Account of tlie invention and use of the Lever 0/
Roonhuysen, 1790, dans :

* Médical communications^ vol. H.
Lond,, 1790, in-8°, p. 397.

§ 107. — Sort du forceps en Angleterre. Drinkwater. Chapman.

Giffard.

Pendant que l'instrument de Chamberlen, transporté sur le

continent, y donnait lieu aux polémiques dont nous avons fait

l'analyse, qui ne pouvaient dissiper les ténèbres dont cette inven-
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tien restait enveloppée, on était réduit à ne faire que des sup-

positions sur la nature véritable de l'instrument, que les inven-

teurs s'obstinaient à tenir secret. Il se passa un temps assez con-

sidérable en Angleterre, avant que les détenteurs du secret se

décidassent à le divulguer. Il est hors de doute que quelques

médecins en eurent connaissance, et en ont fait usage. D'après

Johnson, un accoucheur anglais nommé Drinkwater, qui prati-

qua les accouchements à Brentford depuis 1668 Jusqu'à 1728

(année de sa mort), s'était servi d'une pince qui ressemblait aux

instruments qu'on a fait connaître plus tard, mais dont on ne

possède point le dessin (suivant Mulder, p. 17). Il est fort pro-

bable que les accoucheurs anglais furent impressionnés, d'abord

par les succès obtenus en Hollande, au moyen du secret des

Chamberlen, depuis le voyage de Hugh dans ce pays, succès qui

eurent en Angleterre un grand retentissement
;
puis par des inven-

tions analogues faites dans les Flandres ou en France, et qu'ils

se décidèrent alors à ne pas garder plus longtemps le secret

qu'ils possédaient depuis tant de temps. Dans les années 1733,

1734 et 1735, les accoucheurs anglais ont rompu le silence sur

la nature de ces moyens nouveaux, et tirent connaître au public

en quoi ils consistaient. Cest ainsi qu'EDMONo Chapman accou-

cheur à South-Halstead en Essex, puis plus tard à Londres,

publia dans son Essay of Midwifej-y dont la première édition

est de 1733 « That the secret 7nentionned byD^ CuAisiBERLE's was

the use of/orceps, noiyp well knoxun by ail the principal men of

the profession both in îown and countrj- » l'appelle « a fioble

instrument » et donne d'excellents préceptes pour l'appliquer.

Par la description qu'il en fait, nous apprenons, qu'au com-

mencement, les deux parties de l'instrument avaient été réunies

par une vis, mais que l'expérience lui avait démontré qu'elle était

inutile et même gênante, quand l'instrument dérapait, et que, par

ce motif, il l'avait supprimée. Il n'entre pas dans des détails pour

la description de son instrument, il en fit tracer une figure qui

se trouve dans la 2" édition de son livre, car dans les Médical

Essays^ p. 403, on lui avait reproché de ne pas l'avoir décrit
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suffisamment. L'instrument se présente sous une forme parfaite

(MuLDER, I, 11,12). Les cuillers sont fenêtrées, les branches sont

croisées et munies de crochets dirigés en dedans. A rentre-croi-

sement, il n'y a ni vis ni goupille, la jonction se fait simplement

par une double encoche qui a été conservée dans les forceps an-

glais. Chapman s'est aussi servi d'une branche seulement pour

dégager la tête (voy. cas 23). Un an avant la publication de la

2^ édition de Chapman (1735) où se trouve la figure de son for-

ceps, Edward Hodv publia un certain nombre de cas d'obstétricie

empruntés à la pratique, pendant une année, de "William Giffard

(mort en 1731). Dans beaucoup de ces cas, Giffard, avait fait

usage du forceps, qu'il appelle Extractor. dont la figure est jointe

au travail (Mulder I, 9, 10). L'instrument ressemble au forceps

de Chapman; les cuillers sont fenêtrées et arrondies aux bords, la

jonction se fait simplement par emboîtement, sans vis ni goupille,

et les branches se terminent par un crochet mousse dirigé en de-

dans. Sur la planche qui représente cet instrument, il y en a un

autre : « The Extractor as improved by Mr Fkeke. surgeon to st

Bartholomeji''s Hospital y> . Sur ce forceps, dont les cuillers sont

également fenêtrées, les surfaces destinées à s^pliquer sur la tête

sont plates, non arrondies, mais plus larges, le mode de jonction

est le même que dans les précédents forceps, les manches se ter-

minent par deux crochets dirigés en dehors, un mousse, l'autre

aigu, mais dont la pointe est garantie par une plaque qu'on peut

mouvoir comme une charnière. Au-dessous de la jonction,

chaque branche est munie d'une charnière qui permet de la

ployer en deux (Mulder, II, i-3), comme Saxtorph en a aussi

muni son instrument. Giffard cite beaucoup d'observations, où

l'on a fait le meilleur usage de son extractor (cas 14, 26, 27,

3o, 32, 33, etc.). Il n'a aussi employé parfois qu'une des branches

pour faire avancer la tête (cas 140, i83). Ces trois forceps sont

les premiers qui aient été publiés en Angleterre; il est toutefois

regrettable que les auteurs ne donnent pas de détails sur la pro-

venance de ces instruments ; mais il est hors de doute qu'ils

dérivent du forceps de Chamberlen, quoique les auteurs y aient
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fait quelques modifications, comme cela est suflfisamment indiqué

pour le forceps de Freke, par le mot « improved ». Bien que ces

instruments diffèrent un peu de ceux qui ont été publiés en Hol-

lande, on ne peut méconnaître une origine commune^ car, en

Angleterre comme en Hollande, on n'a, dans bien des cas, fait

usage que d'une seule branche de l'instrument. Enfin Smellie,

dans Vintroduction de son traité, dit qu'EoM. Chapman «h est

le premier qui ait donné la description des forceps dont les

Chamberlains avaient fait tant de mystère » (p. 64, de la trad. fr.).

Obs. I. — Chapman s'est efforcé, par un exposé simple, de res-
treindre l'emploi des instruments tranchants, et de montrer que
la plupart des accouchements peuvent être terminés parla main
ou le forceps ; il s'élève contre les obliquités utérines, admises par
Deventer comme causes fréquentes de dystocie, et contre la situa-

tion de l'enfant dans la matrice telle que l'admettaient Guillemeau,
Mauriceau et autres. L'enfant se présente-t-il par la tête : quand,
dans ce cas, elle est profondément engagée, elle peut être extraite

par le forceps, ou par le tire-tête de Chapman (filet), dont il ne
donne pas la description; si la tête est très élevée, il faut pratiquer
la version. Si l'enfant ne se présente pas par la tête, la version
est indiquée ; il n'y a d'exception que pour la présentation des
fesses, quand le siège est fortement engagé, dans ce cas, il peut
être attiré moyennant les doigts appliqués comme crochets.
Après l'exposé de ces principes, le livre de Chapman ne renferme
que quatre chapitres : i) quand l'enfant se présente par la tète

(il estime que la présentation de la face, quand celle-ci est diri-

gée vers un côté ou vers le pubis, indique une intervention opé-
ratoire): 2) il dit comment il faut pratiquer la version (en cas de
nécessité il fait la version avec un seul pied) ; 3) il traite du pla-
centa et de la délivrance

; 4) des hémorrhagies. Suit une série

d'observations. Voy. * An Essay on thc Iniprovement of Midwi-
fery, cliiefly xpith regard to the Opération. To jpic/i are added
fifiy cases, selected Jrom iipwards of tn'enty-five years Prac-
tice. By Edmund CnxpiAxyi, Surgeon. Lond.,1733, in-S". Secund.
edit. ibid., 1735. Third. edit., 1759, in-8". Trad. allem. d'après
l'éd. 1735, * Copenhag. 1748, in-8° et * Magdeb. ur Helms-
taedt, 1769, in-S'' sous le titre : Abhandlung \ur Verbesseriing
der Hebammenkunst, vornemlich in Ansehnng der Opérâtlonen.
(Traité pour l'amélioration de l'art des accouchemens, particu-
lièrement au point de vue de la pratique des opérations).

Obs. II. — Les cas de Gikkard se trouvent dans le livre sui-

SIEBOLD-HERRGOTT, 11—17
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vant :
* Cases in Midnnfery. Wrîtten by the late Mr William

GiFFARD Siu'i^eoJi and Man-AIidipife. Revis d and publisch'd
by Edward Hodv. M. D. and Fe'llow of the l'oyal Society.
Lond., 1734, in-4". On y trouve 225 cas qui comprennent les

années 1 724-1 731. La date de la mort de Gikfard est indiquée
p.5i8.

108. — Découverte des instruments de Chamberlen en Angleterre.

La découverte qui fut faite, en juin 181 3, dans la maison de cam-

pagne des Chamberlen, eut sur l'histoire du forceps la plus heu-

reuse influence. Cette propriété située à Woodham, comté d'Es-

sex, avait été achetée par le D"" Pierre (III) un peu avant 1628

(suivant Aveling), et est restée dans la famille jusqu'en 181 5,

WiLH. Alexander l'avait achetée de Hope Chamberlen et léguée

à la corporation des marchands de vin (wine cooper's compagny)
;

c'est là qu'une dame Kembal découvrit, dans un appartement

situé à la partie supérieure delà maison, une porte secrète don-

nant dans une chambre assez spacieuse, où se trouvaient plu-

sieurs armoires. Dans l'une d'elles était une caisse renfermant

une collection de vieilles monnaies, des gobelets, des gants,

des éventails, des lettres du D^ Chamberlen à divers membres

de la famille, et des instruments d'accouchements qui furent

remis à M. H. H. Cansardine (le D*" Aveling écrit Carwardine)

qui les présenta, le 18 mars 18 18, à la « Medico-chîrwgical So-

ciety» avec une notice sommaire sur leur découverte. Plus tard

(i833), le D"" Edw. Rigby en publia une description complète et

en fit faire des dessins. S'il pouvait rester du doute sur la nature

des instruments inventés par les Chamberlen, l'examen de ces

dessins le dissipe complètement; on y trouve des forceps et des

leviers ; les branches des forceps sont fenétrées, elles se croisent,

et à leur extrémité se trouvent des anneaux comme aux ciseaux;

sur une des branches existe un pivot auquel s'adapte, et sur
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lequel se meut l'autre branche. Sur un autre exemplaire, se trouve,

sur chaque branche, un trou rond, à travers lesquels passe une

ficelle de la longueur de 60 centini. qui peut entourer les deux

branches et les fixer l'une sur l'autre. Trois forceps se terminent

par des anneaux comme des ciseaux, un seul, que Rigby regarde

comme non achevé, se termine en crochets aigus (i). Les leviers

sont aussi fenêtres, les branches sont plus minces et présentent

un degré de perfection supérieur à celui des forceps, qui, toute-

( I ) AvELiNG donne dans son livre, p. 220 une nouvelle description com-
plète des instruments soigneusement conservés dans une vitrine h la

Société de médecine et de chirurgie, que nous croyons devoir repro-

duire ici.

Il y a quatre formes d'instruments dont Aveling a donné la figure

dans son livre, p. 220, et que nous reproduisons ici exactement.

FiG. I. —Forceps d'une structure grossière, une des cuillers mesure 3i cent. 25, l'autre

32 cent. 5; la longueur de la cuiller jusqu'à la jonction des deux côtés 20 cent. Longueur
des fenêtres, dans l'une 12 cent. 5, dans l'autre 20 cent., un des manches mesure
Il cent. 25 de longueur, l'autre 10 cent. Les deux se terminent par des crochets massifs

courbés en dehors. Les deux moitiés de l'instrument sont unies moyennant une vis,

dont la tête (jvale est lisse, quant l'instrument est fermé les extrémités des cuillers se

touchent. « Cet instrument, dit Avelinc, ext sans aucun doute le premierforceps, dont
dérivent toutes les formes de cet instrument en ce moment en usage.

Fie. 2. - Forceps long de 3o cent.; longueur jusan'U la jonction, 23 cent. 75 : longueur
des fenêtres : dans lune des cuillers 20 cent., aans l'autre i3 cent. 12; largeur de la

fenêtre, dans la première, 3 cent. 1/2, dans l'autre, 2 cent. 8. Les manches ont une lon-

gueur de 8 cent. 12 et sont contournés en anneaux, qui admettent commodément deux
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fois, dit RiGBY, ne sont pas mal fabriqués. Tous les forceps sont

droits. Ces instruments ne laissent plus subsister le moindre

doute sur la nature des instruments inventés par les Chamberlen.

Ils prouvent que les hollandais ont reçu des Chamberlen le for-

ceps et le levier, que les anglais, succédant immédiatement aux

Chamberlen employaient aussi. Toutefois, il est surprenant que

les instruments, que les hollandais ont fait connaître plus tard,

aient si peu de ressemblance, comme forme, avec ceux découverts

en Angleterre, bien que la manière de les employer fût la même,
On pourrait presque croire que Chamberlen n^a pas communi-
qué son secret en entier aux hollandais, si on n'était autorisé à

penser aussi que ses successeurs ont cherché à y apporter des

doigts d'un côté, le pouce de l'autre. Les deux moitiés de l'instrument sont réunies par
une tresse, qui, à une extrémité, est armée d'un nœud, à l'autre d'une pointe.

FiG. 3. — Instrument d'une longueur de i8 cent., identique au précédent, les fenêtres
sont d'égale longueur {i5 cent.), larges de 2 cent. 5.

FiG. 4. — Fo
12 ce

— l'orceps solide long de 32 cent. 5. Longueur des cuillers jusqu'à la jonction,
nt. Longueur des fenéfres, 12 cent. 5; largeur 2 cent. 5. Les manches sont en anneaux,

la )onction des deux cuillers se fait par un pignon solide dans une branche, une
ouverture ronde de l'autre. Quand l'instrument est fermé, les cuillers restent éloignées
a 1 extrémité de 3 cent. 12.

(F.-J. H.)
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perfectionnements dont les hollandais n'ont pas eu connais-

sance, car on ne peut méconnaître la supériorité des instruments

trouvés à Woodham et des forceps de Chapman, 173?, Freke

et GiFFARD, comparée à celle des instruments publiés en Hol-

lande. La ressemblance de ces forceps anglais avec ceux des

Chamberlen trouvés à Woodham ne laisse aucun doute sur leur

commune origine, et assure aux Chamberlen l'honneur de cette

invention, bien que la persistance à en garderie secret et le tra-

fic qui en fut fait méritassent un blâme sévère. Cestavec raison

que VAN SwiETEN, dans le commentaire des aphorismes de Boer-

haave (t. IV, art. i3i6), prononce ces paroles : '< Quantam ergo

cladem intulerunt humano generi. qui arcanum hoc texerunt 1 »

A côté de ces voix sévères, il convient de citer ici quelques lignes de

la préface du livre d'AvELiNG, empreintes d'un sentiment élevé de jus-

tice : « The Chamberlens hâve been unmercifuUy censured for having

kept the invention of the midwifery forceps a family secret, but it is net

fair to judge members of our profession who lived two hundered years

ago, by the code of ethics wich médical men now accept». (F.-J. H.)

Obs. I. — La première notice sur les instruments trouvés à

Woodham se trouve dans * Medico-chiriirgical Transactions
piiblischd by the médical and chirurgical society of London,
vol. IX. Lond., 18 18, in-8°, p. 181. « Brief notice presented to

the medico-chiriirgical Society ipith the original obstetric Ins-
truments ofthe Chamberlin's. By H. H. Cansardine Esq. Kead.
March 17, 1818. Voy. ausû^Medic-chir. Zeitung, i8ig. Salzb.

I Bd, p. 109. Les instruments sont décrits plus complètement
et représentés dans * The Edinburgh medic. and siirgic. Journal,
t. XL, i833, in-8°, p. 33g. « Description of the midivifery ins-

truments o/D^ Chamberlen, yoz^;zci at Woodham, Mortimar-Hall,
near Maldon, Essex. 18 18. by Edward Rigbv M. D. Voy. * Ed.
Gasp. Von Siebold's Journalf. Geb., t. XIII, p. 540, 1834. Arch.
de Tocologie, lettre à M. le Prof. Depaul par F. J. Herrgott,
III, P- 5i5, 1876. A critical Essay on the invention ofthe
Midiviferyforceps. Aveling, ouv. c, p. 21 5, avec fig. (nouvelle
étude et nouvelles figures de ces instruments). Les Chamberlens.
Obstétrique et gynécologie., par P. Budin, v. in-S^. Paris, 1886,
p. 639.

Obs. II . — L'obstination des Ch.\mberlen à garder le secret,
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Tofire de le vendre à Piiris, ont excité la colère de Douglas qui
n'a pas ménagé même Chapman. Voy. son : « A short account of
the siiccess of Midijnfej-y in London and Westminster ». Lond.,
1736, in-S". Chapman publia une réponse: « Replie to Douglas s

short account of the state of Midii^ifeiy at London^ iJ^J, in-8".

% 109. — Jean Palfyn.

Une autre voie, pour arriver à la connaissance de l'invention

et à la vulgarisation du forceps, nous conduit à Paris et à la ville

de Gand, dans les Flandres. Dans cette dernière ville, vivait au

commencement du XYlll^ siècle, un anatomiste et chirurgien du

nom de Jean Palfyn, que son zèle pour la science amenait sou-

vent en Hollande, en Angleterre et à Paris, où, suivant Portal,

il avait une demeure. Les excellents résultats qu'on obtenait en

Hollande, et surtout à Londres, par une méthode nouvelle le

décidèrent sans aucun doute à découvriras traces de la méthode

mystérieuse; c^est ainsi que, vers 1717, il présenta à l'Académie

des sciences de Paris un instrumentpour extraire une tète encla-

vée dans le bassin (voy. plus haut | 74). L'académie approuva,

en 1723, l'instrument qui lui avait été présenté. Malheureusement

on n'en trouve nulle part la description; toutefois, Levret dit

{Ace. labor, p. 82) « que Palfyn en fit faire plusieurs, qu'il céda

à différentes personnes à Paris ». Tl ne mérite donc pas la malé-

diction que de la Motte prononce contre lui (croyant que lui

aussi en faisait un secret). Il faut ajouter que L. Heister décrit

l'instrument dans la 2^ édition allemande de sa C/z/rz/r^ie, parue

en 1724, et qu'il représente pi. XXV, fig. 5, une des cuillers de

l'instrument qui venait de lui être envoyé, et montre la manière

de l'employer. Paul de Wind vità Paris, en 1734, chez son maître

Grégoire, un exemplaire du « Tire-tête >) de Palfyn, qui, d'après

de Wind n'aurait pas été employé par Grégoire. L'instrument

de Palfyn se compose de deux bras; sur des manches en bois

s'ajustent deux cuillers en acier avec une forte courbure et sans
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fenêtre ; les branches ne se croisent pas et ne s'articulent pas entre

elles. Gilles le Doux, chirurgienà Ypres, qui prétendait avoir in-

venté cet instrument, avait uni les deux bras moyennant un ruban

(Levret), plustard, un autre accoucheur qu'onnenomme pas, et

que Levret ne connaît pas, ajouta à l'une des branches un petit

crochet mobile pour unir les deux ensemble. Levret parle d"un

troisième mode de jonction qui consistait « à faire au corps de

chaque branche, à la racine de la courbure des serres, un entable-

ment à mi-fer pour joindre ces pièces à volonté par le moyen

d'une vis à large prise qui les assujettissait fermement ensemble,

en engrenant ses pas dans ceux des trous taraudés qui étaient

pratiqués au milieu de ces entablements ». Les imperfections de

l'instrument sont visibles pour tous ceux qui aujourd'hui Texa-

minent, elles avaient en partie été reconnues par les contempo-

rains, delà de nombreux changements qui se sont produits peu

après sa vulgarisation; Palfyn avait même imaginé d'ajouter

une troisième cuiller pour pouvoir mieux saisir la tête de Pen-

fant(LEVRET). Palfyn n'en mérite pas moinsdesélogespouravoir

fait part à tous de son invention, et avoir ainsi fourni aux accou-

cheurs l'occasion d'améliorer cet instrument et, pour atteindre

son but, d'y ajouter ce qui lui manquait. Cet état transitoire ne

fut pas de longue durée, car, comme nous l'avons déjà dit, les

anglais arrivaient avec leur invention, et bientôt les français

inventèrent aussi des forceps perfectionnés quMls livrèrent au

public.

Obs. I. — La source principale des informations sur l'inven-

tion de Palfyn se trouve dans l'écrit de Levret :
* Observations

sur les causes et les accidents deplusieurs accouchements laborieux.

Paris, 1747, in-8% p. 82 ;
2'^ éd. 1750; 3° éd. 1762 (même pagina-

tion dans les trois édit.). Levret raconte : « qu'il y a environ
trente ans (1747 — 3o= 17 17), que Palfyn, chirurgien de Gand,
vint à Paris poury faire imprimer son Anatomie; il présenta, en ce

temps à l'académie des sciences, un instrument pour tirer, par la

tête, les enfants enclavés au passage ». L'académie (non la Faculté

comme dit S.), à laquelle Palfyn avait aussi offert son livre, donna
pendant l'été de 1723, son approbation à cet instrument; on peut

regarder cette date comme celle de la publication de l'instrument,
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et cela concorde parfaitement avec le passage de de la Motte qui
a été cité plus haut. En 1724, L. Heister, à Helmstadt, eut con-
naissance de la méthode de Palfyn. Voy. Sa * Chijiit^gie, 2^ éd.

allemande. Niirenb., 1724, in-4°,p. 738 et Tab. XXV, f. 5 (in éd.

latina, 1750, t. II, p. 1019. Tab. XXXIII, fig. 16), même planche
dans la 6^ édition latine de (1737). C'est à ces descriptions qu'on
est forcé d'avoir recours pour se faire une idée de Tinstrument de
J. Palfyn, attendu que lui-même n'a rien publié. En raison des
relations nombreuses de Heister avec la Hollande (il avait étu-

dié à Leyde en 1706, avait pris du service militaire en 1707, visité

cette année Palfyn à Gand, et fut rendu à sa patrie allemande
en 1710, par sa nomination à Altorf), on peut bi«n admettre qu'il

lui ait été envoyé un exemplaire du forceps par Palfyn lui-même,
(cumquoamiceolimin Belgiovixi. Heister, t. lI,p.98o(éd.i75o).
La collection des instruments de Heister passa plus tard entre

les mains de Langenbeck à Gottingen, et, parmi eux se trouve
cet exemplaire du /o}'ceps de Palfyn, auquel Heister fit une
modification qu'il décrit dans l'édition latine de sa Chirurgie. Ne
pouvant rien obtenir avec ces cuillers séparées (Palfyniana fer-

ramenta), il imagina de réunir les cuillers à leur extrémité, moyen-
nant un bouton, mais sans réussir davantage, voy. éd. 1750,
t. II, p. 981. L'auteur de ce livre a obtenu de Tobligeance de
son très honoré collègue Langenbeck communication de ce pré-

cieux instrument, qu'il a représenté dans ses « Abbildungen »,etc.,

i835, pi. LVII, fig. I (Palfyn-Heister). Mulder, dans son His-
toire dufoi'ceps (éd. lat. p. 20, éd. allemande, p. 20), doute de
l'authenticité de la figure de Heister, sans indiquer le motif,

de son doute. L'auteur possède encore un autre exemplaire du
forceps de Palfyn, copié d'après l'original qui existe à Leipzig, et

quiconcorde parfaitement avec l'exemplaire de Heister. L'exem-
plaire de Leipzig est celui qui, déjà en 1735, paraît dans la disser-

tation de J. V. Harttramfft, * De non différencia secundinarum
adhaerentium extractione, in-4°. Il est représenté sur le frontis-

pice original, en haut et à gauche, et plus tard encore, dans une
autre dissertation de Leipzig de A. Heins prœs. Hebenstreit :

De capitonibiis laborioso partit nascentibus, 1743. Voy. * Alb.
V. Haller, Dispiit. anat., vol. VI, p. 333. Sur Heister et son
séjour en Hollande, voy. :

* Chr. P. "Leporin, où l'on trouve une
notice sur la vie de L. H, et une liste complète de ses ouvrages,
Quendlinb, 1726, in-40, p. 9 et suiv. Voy. encore Heisteri,

memoriadans* Nova actaphysic-medic. acad . Caes. Leop. Carol.
t. II, Norinb.,

1
76

1
, in-4°. Append., p. 453 (Heister, le père de

la chir. allemande, depuis 1720, Prof, à Helmstadt, mourut le

18 avril 1758).

Obs. II. — Sur P.\lfyn voy. : Portal, Hist. de Vanat.^ etc.
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t. IV, p. 289 et HuTCHiNsoN. Biogr. medic.,\o\. II. Lond., 1799,
in-8°. p. 197. Il mourut en 1730. De ses écrits il faut mention-

ner: * Description anatomique desparties de la/enime, qui servent

à la génération ; avec nn traité des monstres, etc. Leid., 1708.

in-4°. Il a encore écrit une Ostéologie (en hollandais), et une
Anatomie chirurgicale. * Ed. franc. ^ 1720, chez Guil. Gavelier,

à Paris. La pubîication de cet ouvrage à Paris a été l'occasion

de ses voyages, pendant lesquels il fit sa communication à l'Acadé-

mie des sciences. Ges deux ouvrages ont eu plusieurs éditions,

parues après la mort de l'auteur.

Obs. III. — Sur l'instrument vu chez Grégoire par P. de Wind,
celui-ci écrit : « Ik had ook obgemerkt dat gemelde Tire-tête

vrywat met roest besmet n>as ; ^oo dat ik iiit het een en 'tander

besloot, dat Grégoire een Werktuig, 't geenhyons tôt dat gebruik
aanprees, éditer :{elfnooit meer gebruikte, buiten twyfel door-
dien :{yn E. under vondeJi had , dat het 'er met bekti^aam toetpas-o
* 'T geklemd hoo/d geredt, p. 3.

§ iio. — Dusse. Alexandre Butter.

L'imperfection de l'instrument de Palfyn, qui se révélait par-

ticulièrement dans la forme des cuillers, et le mode de jonction

des branches après leur application, devait, peu après sa publi-

cation, nécessiter des modifications et des perfectionnements.

Palfvn lui-même avait reconnu certaines défectuosités, et cher-

ché à les éviter, en inventant une troisième cuiller, qui n'amélio-

rait pas son instrument. Un accoucheur français, nommé Dusse,

avait allongé les cuillers pour éloigner leur jonction des parties

génitales; les branches sont croisées, les cuillers excavées à leur

extrémité, pour qu'elles ne blessent pas la tête de l'enfant, une vis

permet de fixer une branche sur l'autre à deux places différentes,

et d'allonger ainsi les cuillers; les manches se terminent par

des crochets dirigés en dehors ; de celte façon le forceps, qui dans

les exemplaires de Palfvn différait notablement des forceps

anglais, commençait à s'en rapprocher ; l'instrument de Dusse,

ainsi modifié, fut assez remarquable pour ctre décrit même en

Angleterre, par Alexandre Butter d'Edimbourg, dans ses « Med-
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Essays «, t. III, tab. V. fig. 4, Edimbourg, où l'on en trouve

la première description. Peut-être ses compatriotes furent-ils

ainsi excite's à ne pi^s garder plus longtemps leur secret ? En tout

cas, c'est peu après que Ghapman fit connaître le forceps anglais

(voy. plus haut).

Obs. — Sur le forceps de Dusse, voy. : The description of a
forcepsfor extracting children by the Head, yphen lodgetloip in

the Pelvis of thcMother, by Alex. Butter, Surg. in Edinb. in :

« Médical Essays and Observations by a Society in Edinb. »,

vol. III. Edinb.. i735,in-8°, p. 32o. — Levret, ouv. c, p. 90.— P.\.ULDE WiND, ouv. c, p. 3. (Dusse mourut à la fin de 1734, ou
au commencement de l'année suivante, cela ressort de ce pas-
sage.)Voy. encore sur DussÉ*/fî5?. delAcad. roy. des sciences.

Ann. 1724. Paris, 1726, in-4°, p. 3-. Il avait présenté à l'acadé-

mie un mémoire pour indiquer l'efficacité des frictions circu-

laires, sur l'utérus à travers les parois abdominales, dans les

hémorrhagies.

§ III. — Conclusions.

L'invention et la vulgarisation du forceps devaient exercer

une influence considérable sur la pratique des accouchements,

car la médecine opératoire obstétricale s'était enrichie d'un

moyen, qui pouvait produire le meilleur résultat, dans les cas où

son emploi était indiqué. L'instrument était encore loin de la

perfection, bien des améliorations devaient le transformer pour

qu'il répondît complètement à son but; les règles de son appli-

cation devaient être posées avec plus de précision, pour éviter

tout accident dans son emploi; avant tout, aussi, il était nécessaire

de bien préciser les cas où il devait être employé, pour qu'il pû^

rendre tous les services qu'on était en droit d'attendre, et inspirer

la confiance qu'il mérite. Le premier essai malheureux de Cham-

berlen à Paris démontrait clairement où pouvait conduire la mé-

thode nouvelle, quand on en faisait usage dans des cas où elle

n'est pas indiquée ; il eut un autre effet encore, celui d'exciter la

défiance en France, de retarder son emploi dans ce pays, alors
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qu'en Angleterre et en Hollande il était employé depuis long-

temps. Mais bientôt, devaient se réaliser, en France aussi, lesespé-

rances que ce bel instrument avait fait naître, et. dès le milieu du

XVI IP siècle, les accoucheurs français, auxquels la science était

redevable de tant de progrès, stimulés par leur zèle et leur esprit

inventif reprirent leur place, qu'ils avaient si honorablement

occupée. Les anglais ne restèrent pas en arrière, et si le premier

accoucheur français s'était particulièrement proposé, dans ses

recherches, d'améliorer le côté opératoire^ où il avait fait des pro-

grès considérables, l'émule de Levret en Angleterre s'etïorçait de

suivre plus particulièrement la voie tracée par la nature, par la-

quelle il arriva aussi aux plus beaux résultats, si bien, q ue les efforts

réunis de ces deux écoles produisirent un bien immense. Expo-

ser les résultats réalisés par ces instruments nouvellement inven-

tés, et les mérites de ceux qui y ont pris part va maintenant être

l'objet de notre étude, mais nous devions naturellement la faire

précéder de l'histoire de l'invention de l'instrument qui a opéré

dans la science cette transformation si considérable.

P 112. — Les deux Grégoire, père et fils, à Paris.

A toutes les époques, il s'est trouvé des hommes qui ne se sont

senti aucune vocation pour transmettre, par des écrits, à la pos-

térité, la renommée qu'ils s'étaient acquise par leurs travaux
;

bien qu'ils eussent fait tous leurs efforts, pendant toute leur vie,

pour se rendre utiles à l'humanité, surtout en forma nt des élèves.

C'est dans les livres de ces derniers que le mérite des maîtres

peut eire apprécié ; ils nous ont appris ce que ceux-ci ont négligé

de nous dire. C'est à cette catégorie d'hommes qu'appartiennent

les deux Grégoire, père et fils, qui ont vécu et pratiqué à Paris

dans la première moitié du XYIII» siècle. Grégoire le père

prit une part très active à l'invention du forceps par Palfvn,

et s'efforça, par ses modifications, de le rendre plus utile et

plus pratique. Les améliorations apportées à cet instrument
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par le père, n'ont cependant pas dû avoir répondu à ses efforts,

puisque l'instrument primitif de Palfyn ne fut que peu mo-

difié par lui ; le fils continua l'œuvre du père, après qu'on eut

eu connaissance du forceps anglais. Le forceps de Grégoire fils

a les cuillers fenetrées ; les branches sont croisées, et la jonction

se fait avec un pivot et entablure, les branches se terminent en

crochets dirigés en dehors ; il est tout en acier, et se présente

comme un instrument presque parfait; il doit être regardé

comme le type du forceps français. Paul de Wind, qui était chez

Grégoire en 1734, n'a pas vu ce forceps, mais de l'examen qu'il

eut occasion de taire du « Tire-téte » de Palfyn, il a conclu que

Grégoire ne s'en servait plus (car il était rouillé « very wat met

roest besmet was », voy, § 109, obs. III). Phil. Ad. Boehmer en fit

la description dans sa dissertation et en publia le dessin (1746),

après avoir vu son maître Grégoire en faire usage en 1739; il

emporta l'instrument en Allemagne. Cornel Plevier l'introdui-

sit en Hollande^ il le préféra au forceps de Dusse, et accordait de

grands avantages aux fenêtres des cuillers (p. 120, ouv. c). Peu

à peu disparurent de la pratique les forceps non fenêtres, car on

constatait de plus en plus l'avantage du fenêtrage des cuillers. Le

mérite d'avoir introduit cette modification en France appartient

tout entier à Grégoire, et son instrument est le premier que

l'Allemagne ait connu, par la description et le dessin de l'écrit

de Boehmer. L'étendue de la pratique obstétricale de Grégoire

et de son fils peut être appréciée par une communication que

fit Grégoire (sans doute le père) à rAcadémie de Paris (Mém,

1724), où il dit que dans l'espace de 3o ans il a observé dans sa

pratique 16 fois des ruptures utérines, et que dans un cas, il a,

à travers la rupture, passé la main pour aller à la recherche

des pieds de l'enfant qu'il a trouvés appliqués contre le dia-

phragme.

Obs. — Les écrits dans lesquels il est fait mention des deux
Grégoire sont :

* Hist. de VAcad. roy. des sciences. Ann. 1724. Par., 1726,
in-4'', p. 36, obs. IV et V (Ruptures utérines).
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* Phil. Ad. Boehmer, Disguis, de iisii et prœstantia forcipis
anglicanœ in partu dij/icili^ ex situ nascendi capitis., intra ossa

pubis immobiliter haerentis. dans R. Manningham, Artis obstetr.

Compend. denuo editum. Hall., 1746, 111-4" (Dans cette édition

de M. se trouve ajoutée la dissertation dans laquelle est décrit et

représenté le forceps de Grégoire jeune, et on y trouve quelques
notices sur Grégoire le père, p. 157).

* De ge':{iiiverde Vroedkonst, etc. door Cornelis Plevier. Met
een nadere Vorberigt d. J. D. Schlichting, Te Amsterd., 1731,
in-4" (œuvre posthume, Plevier était mort en 1750. Voy. sur

Grégoire p. 1 19 et suiv.).
* ' Tgeklemd hoofd geredt. d. Paul de Wind, p. 2 et p. 3o. Dans

ce dernier passage, Grégoire, le père, est représenté comme un
ami de Palfyn, qui a bien pu lui avoir donné un exemplaire de
son instrument.

§ ii3. — Jacques Mesnard.

Le premier livre d'accouchements publié en France, depuis la

vulgarisation du nouvel instrument, et qui lui accorda toute son

attention, est celui qu'écrivit en 1743 un chirurgien et accoucheur

de Rouen,. Jacques Mesnard. Le livre est disposé par demandes

et par réponses, pour devenir ainsi très intelligible et répondre

au but qu'il expose dans sa préface: écrire pour les « sages-

femmes sans étude et sans lettres, et pour les chirurgiens qui sont

paresseux d'étudier ». La forme populaire du livre est ainsi

excusée, et la critique ne doit pas trop s'y arrêter.

L'ouvrage se compose de onze chapitres, dont le premier, qui

est très bien, est consacré à la description des organes génitaux

de la femme. La description du bassin (« le bassin de l'hypo-

gastre des femmes ») est très claire, elle arrive après la descrip-

tion des os; l'auteur dit que les pubis ne se séparent pas pendant

Taccouchemcnt, cela n'est pas possible, et ne pourrait se produire

qu'à la suite d'une séparation des os iliaque d'avec le sacrum, qui

entraînerait une paralysie chez toutes les accouchées. La cavité

pelvienne a aussi été l'objet d'une attention suffisante, du reste,

elle a été de plus en plus étudiée par les accoucheurs. Le deuxième
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et le troisième chapitre renferment un exposé sommaire des

maladies des femmes, et de leur traitement, qui sont exposés plus

longuement dans le troisième chapitre, dontletitre est : « Mala-

dies qui attaquent les filles et les femmes qui ne sont point

enceintes », toutefois, on ne trouve de'critesque quelques mala-

dies de l'utérus et du vagin. Dans le quatrième chapitre, l'auteur

traite de la conception. Il admet 1' « aura seminalis », enseigne

les signes delà grossesse, et les règles hygiéniques de cet état, il

recommande beaucoup les lavements, la saignée et les purgatifs.

Dans le cinquième chapitre, sont décrites les maladies des fem-

mes enceintes, et, dans le sixième chapitre seulement, les accou-

chements, en commençant par l'accouchement normal. L'enfant

est en situation normale, quand il se présente par la tête, la

grande fontanelle dirigée en arrière ; l'auteur décrit et figure

pi. XI un « lit de camp pour accoucher les femmes » qui est

bien disposé, et répond aux besoins de la situation, seulement la

parturiente devra y occuper la position qui est toujours celle du

XVI^ siècle, les talons appliqués sur les fesses, position très

fâcheuse. Parmi les moyens auxiliaires, l'auteur recommande

de repousser l'orifice utérin au-dessus de la tête, quand celle-ci

est fortement engagée dans le pelvis, et de déprimer le coccyx en

arrière avec deux doigts, pour ménager le périnée. Le cordon de

l'enfant ne devra pas être coupé avant l'expulsion du délivre.

Dans le septième chapitre, il est traité des accouchements pro-

longés, difficiles et non naturels, dont les causes sont : une tête,

des épaules trop volumineuses, la face dirigée vers le pubis (posi-

tions occipito-postérieure); la situation inclinée de la tête, la

dilatation difficile de l'orifice, la résistance trop grande des mem-
branes, des enroulements du cordon. L'utilisation des contrac-

tractions utérines et de celles des muscles abdominaux par

la parturiente, peut être obtenue dans la situation debout;

la dilatation des parties molles, la dépression du coccyx, le décu-

bitus latéral, la rupture des membranes (moyennant un grain de

sel), etc., sont les moyens que l'auteur recommande d'employer

dans ces anomalies. Singulière est la recommandation de placer
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la parturiente sur une personne assise, ayant les cuisses écartées,

et qui la saisit par le corps pour la faire accoucher sur ce fauteuil

vivant.

Le conseil de redresser la matrice inclinée, moyennant un doigt

introduit dans l'orifice est passablement grossier. Dans le hui-

tième chapitre, l'auteur s'occupe des accouchements prolongés,

difficiles et contre nature. A cette catégorie appartiennent les

accouchements qui ne peuvent être terminés que par Tinterven-

tion de l'art. 11 parle d'abord des accouchements compliqués

d'hémorrhagies, placenta prasvia,dont la nature essentielle n'est

pas connue de l'auteur ; il adopte encore l'ancienne doctrine qui

attribue l'accident au décollement du placenta du fond de l'uté-

rus. Quand la tête est fortement engagée, on devra appliquer le

forceps; si c'est une autre partie du fœtus qui se présente, on

devra faire la version sur les pieds. Dans l'extraction du fœtus

par les pieds, l'auteur tient beaucoup à ce que l'abdomen de

l'enfant soit dirigé en arrière ; si cela ne se fait pas naturelle-

ment, l'accoucheur devra imprimer au fœtus une rotation sur

son axe, aussitôt que les hanches seront sorties, en appliquant les

mains sur les côtés du tronc fœtal, manœuvre, qui sera recom-

mandée plus tard par Levret d'une manière pressante. Si la

tète offre alors de la résistance, on devra l'extraire au moyen du

forceps, cas dans lequel ce précieux instrument, si utile dans

cette circonstance, est recommandé pour la première fois. S'il y
a procidence du cordon, on devra, pour sauver la vie de l'enfant,

pratiquer immédiatement la version podalique; ce n''est que si

le cordon est froid, flétri, et sans pulsations, et si Tenfant peut être

regardé comme mort, qu'il sera permis de pratiquer la perforation

du crâne quand l'enfant s'est présenté par la tête. Il est étonnant

que, dans ce cas, on ne parle pas de l'application du forceps. Par

contre, on le recommande quand la tête ne peut passer à travers

un bassin rétréci, bien qu'on préfère alors encore la version

podalique. Si, dans ce cas, l'application du forceps ne réussit pas,

on devra pratiquer la perforation du crâne (p. 271, 2^ éd.).

Hésitantes sont les idées de Mesnard sur les présentations de la
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face : une fois il recommande la version podalique, plus loin il

dit, que si l'enfant n'est pas trop gros, l'accouchement pourrait

se taire facilement, l'accoucheur n'ayant alors qu'à repousser le

coccyx en arrière. Les présentations du siège devront être con-

verties en présentations des pieds, mais si le siège est trop pro-

fondément engagé, et si cela n'est plus possible, l'accoucheur

devra appliquer les index sur les aines, et amener ainsi l'enfant

(Mauriceau). Toutes les autres présentations réclament la ver-

sion, et, en cas de grossesse gémellaire, elle devra être faite aussi

pour amener le deuxième enfant. L'auteur pense que l'opération

césarienne ne devra être pratiquée que dans un cas d'étroitesse

notable du bassin, ou d'une « extrême grosseur » de Penfant.

Au reste, il n'est pas partisan de cette opération quMl regarde

comme extrêmement dangereuse. Il recommande, pour la pra-

tiquer, l'incision latérale (p. 3o6, pi. XIII, 2^ éd.). L'ouvrage se

termine par les accidents et les maladies des femmes accouchées,

les règles d'hygiène pour les nouveau-nés, les qualités d'une bonne

nourrice. Mesnard a inventé un nouveau forceps, qu'il appelle

« Tenette en cuiller en double croix « (et qui est figurée pi. I,

fig. I . Pref. p. XXVIII, 2® éd.). Les cuillers sont fenêtrées, les

branches sont parallèles, les manches en bois, réunies par une

vis. L'auteur a imaginé encore un autre forceps, dont les cuillers

se terminent en crochet. Il a aussi imaginé une tenette pour les

os, qui a été conservée pendant longtemps dans l'arsenal obsté-

trical, où elle a été remplacée par la pincette à extraction de Boer

bien plus avantageuse. Ces instruments sont décrits dans la pré-

face de l'ouvrage.

Obs. — * Le Guide des Accoucheurs, ou le Maistre dans l'art

d'accoucher les femmes et de les soulager dans les maladies et

les accidents dont elles sont souvent attaquées
^Y'^'^ Jacques Mes-

nard chirurgien juré, ancien Prévôt de la Communauté des Chi-
rurgiens de la ville de Rouen, et Accoucheur. Par., i753,in-8°,

sec. édit. (av. i5 pi.) ; J^ première parut à P., 1743. Trad. en
allemd. * Wegvpeiser der Geburtshelfer^ etc. Copenh., 1748, in-8

(av. grav.). Il publia son forceps dans le Journal de Verdun en
avril 1741 (voy. Préf. p. xx).
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§ 114. — Richard Manningham.

Les Anglais, aussi, continuèrent à cultiver Tobstétricie avec

ardeur au commencement du XVIII* siècle. Les écrits de Gif-

FARD-HoDvet de Chapman, cités plus haut, en témoignent. Un nou-

veau Compendium d'obstétricie composé par Richard Man-

ningham, accoucheur à Londres, montre que la science était

enseignée en Angleterre dans un ordre systématique. Pénétré

de l'importance de Tobstétricie, pour le bien général de l'huma-

nité, l'auteur avait créé, dans sa maison, avec l'intention de former

des accoucheurs habiles, un établissement privé dans lequel il

recevait des femmes pauvres, pour y faire leurs couches, recon-

naissantainsi la nécessité, à Londres, d'une maison publique d'ac-

couchement et d'un orphelinat. Il avait l'espoir de voir se créer

bientôt un pareil établissement, par de généreux dons offerts par

les riches, et dans lequel les médecins pourraient apprendre l'art

des accouchements ; c'est dans ce but, qu'il écrivit son livre des-

tiné à l'instruction de ses élèves, pour leur donner les premières

notions de l'art d'explorer, et d'extraire les enfants. Pour ména-

ger les femmes, il imagina une machine (un fantôme confec-

tionné avec les os du pelvis recouverts d'un revêtement en cuir)

(voy, sa préface). Le livre représente, sous une forme concise,

son cours avec des tableaux synoptiques et des règles apho-

ristiques, qu'il développait dans son enseignement verbal. En
général, il suit les principes de DeventeRjCU y ajoutant les pro-

grès réalisés depuis. L'ordonnance de tout le livre est métho-

dique et suit un ordre logique, d'où l'on peut conclure que

le mode d'enseignement de l'auteur était excellent.

L'auteur commence par l'examen du bassin et des organes

génitaux de la femme, puis il passe à l'accouchement normal,

qu'il met en regard de l'accouchement difficile. Pour Mannin-

gham, le moyen principal d'accouchement est la version sur les

pieds, suivie de l'extraction; il indique déjà le forceps, qu'il

SIEBOLD-HERRGOTT. H — iS
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appelle « instrumenium proprium » (p. i8). Il regarde l'opéra-

tion césarienne comme absolument mortelle, et il ne veut pas

qu'on la pratique sur la femme vivante, elle ne doit être prati-

que'e que sur la femme morte. Comme la mère et Penfant ne

peuvent pas être sauvés en même temps, c'est au sacrifice du der-

nier qu'il faut se résoudre. Gomme Deventer, Manningham

compte beaucoup sur la dépression en arrière du coccyx. Il pres-

crit une saignée dans tous les accouchements difficiles « (moles-

tioribus), cum etpromoveat partum et remedio sit ne immodica

profluvia et convulsiones partui difficili et prœternaturali accé-

dant ». Comme présentations naturelles (secundum naturse

legem), il ne reconnaît que celles du crâne, toutes les autres

sont : « positiones malas et prseter naturam ». Les présentations

des pieds sont, parmi celles-ci, celles qui donnent le moins de

difficultés, celles qui en donnent le plus sont les présentations

du bras, de l'épaule, et des quatre extrémités. Les présenta-

tions de la face doivent être ramenées « ad situm naturalem »,

ou bien, on devra faire la version. Manningham parle aussi du

placenta prasvia, sans s'étendre sur ce qui produit cet accident.

Les tableaux qui accompagnent les aphorismes renferment bien

des conseils qui, aujourd'hui encore, ont conservé toute leur

valeur. Tout l'ouvrage révèle un grand esprit d'observation, et

les préceptes rappellent, par leur brièveté et leur cohésion, les

aphorismes du père de la médecine. Un espace relativement trop

grand est réservé aux obliquités utérines, l'auteur suit absolument

son maître Deventer. L'ouvrage se termine par les maladies des

femmes enceintes et accouchées, qui sont précédées de considé.

rations générales sur la pathologie et le diagnostic. La rapidité

avec laquelle se sont succédé les éditions de cet ouvrage, ainsi

que sa traduction allemande par Boehmer, prouvent quel accueil

ont reçu les enseignements de Manningham, en même temps que

la nécessité qu'il y avait de posséder des traités bien ordonnés,

présentant un tableau exact de l'état de l'art.

Obs. — * Artis obstetricariœ compcndhim tam theoriam qiiam

praxim spectans : morburiim omnium qui fœminis inier gestan-
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dum in utero et in puerpiierio, nec non infantibiis siipervenire

soient curationem totam ampîectens. In iisiim medicinœ tj'7'oniim

auctore Richardo Manningham, Equité, M. D. Reg. Soc. Sod.
et colleg-. med. Lond. Londini., 173g, in-4°. Nouvelles éditions
(d'après' Rob Watt. Bibl., brit., vol. II) : Lond., 1740.
Hull., 1744, en anglais. Lond. 1744, in-8°. L'édition allemande
soignée par Ph. Ad. BoEHMER, *Hal. Magdeb., 1746, in-4°, porte
le même titre. Le traducteur y mit une préface, et y ajouta deux
dissertations composées par lui : « quorum prima de situ uteri

gravidi fœtusque a sede placentce in utero per régulas mecha-
nismi deducendo agit, altéra vero prasstantiam et usum forcipis

anglicanœ, etc. commendat ». (voy. obs. du § 112). Par la pré-
face, nous apprenons que Boehmer suivait, dans son cours d'ac-

couchement à Halle, le Compendium de l'accoucheur anglais.

Il avait d'abord eu l'intention d'ajouter de? remarques à ce livre,

mais il y a renoncé, et a préféré ajouter ces deux dissertations,

dans lesquelles il exprime une opinion opposée à celle de Man-
ningham : que le placenta peut s'implanter ailleurs qu'au fond de
l'utérus, et causer alors des obliquités utérines. Il combat aussi
l'ancienne opinion de la culbute au septième ou au huitième mois,
encore admise par Manningham. Enfin, Boehmer montre qu'il

ne faut pas toujours rompre les membranes quand elles sont
résistantes; puisque, par la conservation de la poche, le passage
de la tête est rendu plus facile et moins dangereux pour la mère;
enfin, dans la préface, il recherche la véritable cause du placenta
prasvia. D'après Watt, Manningham aurait publié encore : An
Abstract. of midwifery.for the use of Lying-in-Women. Lond.,
1744. in-8\
Comme exemple d'excellente concision et de l'esprit d'observa-

tion de Manningham, nous citerons deux aphorismes : « Mulieres
quœ nullum adhuc fœtum ediderunt, orificium uteri habent
arctius et rotondius. quod amplius et inaequalius est in iis quae
jam pepererunt». « Os uteri multo mollius utero gestantibus fit,

quam alias». Propositions qui ont conservé toute leur valeur,
aujourd'hui qu'on a cherché des signes de grossesse dans les

modifications de la partie vaginale du col.

§ II 5. — Fielding Ould.

Un excellent livre d'accouchements, dans lequel un grand

nombre de doctrines et de vues existantes furent exposées et

éclaircies, est celui que publia à Dublin, en 17^2, Fielding
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OuLD accoucheur très occupé. Il n'enrichit pas seulement la

partie opératoire de Tart, par une revue sévère des moyens opé-

ratoires, et la désignation précise des indications, mais il accorda

la plus grande attention à l'accouchement normal, et ses efforts

tendirent à assurer à la nature des droits que, jusqu'alors, on ne

lui avait pas accordés. Il montra quelle était l'importance, pour

Paccoucheur, de la connaissance anatomique des parties génita-

les, dans l'exercice de son art. Il étudia particulièrement le bas-

sin, cet espace circonscrit par les os ; la tête fceiale, au point de

vue de sa forme, de la réductibilité deson volume par le chevau-

chement des os delà tête. Pour la première fois, nous trouvons,

chez OuLD, des vues exactes sur la manière dont la tète s'engage

dans le bassin; il enseigna que le long diamètre de la tête s'en-

gageait dans le diamètre transversal du détroit supérieur, l'expé-

rience le prouve, et la forme elliptique du détroit supérieur ne

permet pas que la tète, elliptique aussi, s'engage autrement

(p. 28 et suiv.). C'est ainsi qu'OuuD a le grand mérite d'avoir

appelé l'attention sur une doctrine qui est si importante pour

l'intelligence du mécanisme de l'accouchement normal, qui a été

pendant si longtemps méconnue, qui ne pouvait se révéler que

quand la science eut pris une direction meilleure, et eut trouvé

les règles et les lois que la nature observe et suit dans l'accom-

plissement de cette admirable fonction de la parturition, pour

le plus grand bien de la mère et de l'enfant, quand l'art sut

en apprécier l'heureuse influence et l'eut adopté comme règle de

sa conduite, dans les circonstances où il était appelé à remettre le

travail en bonne voie. C'est à ce point de vue, que le nom
d'OuLD doit être vénéré, et que cet auteur occupe le premier

rang dans la doctrine du mécanisme de l'accouchement. Les

paroles suivantes sont dignes de remarque : « It is to be hoped

that this opinion, being foundet on Theory, and confirmed by

Expérience, w'û\ meet with few Opponents, and without doubt,

the due Application ofit will beof infinité use»(p.3i); elles ont

reçu dans la suite la meilleure confirmation. Relativement à la

délivrance, Ould chercha des principes meilleurs, en avertissant
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du danger qu'il y a à extraire le délivre trop hâtivement, de

grands malheurs pouvant en être la suite : « The efforts of the

mother continue after the Child is born, untill the Expulsion of

the Placenta is compleated » (p. 60). Ce sont làses paroles graves,

destinées à combattre la folle erreur : que le col se refermait si

le délivre n'était pas immédiatement enlevé. Ould recommande

à la Parturiente de se coucher sur le côté, et il appuie ce conseil

sur des raisons fort acceptables (p. 33). On ne peut louer autant

le conseil qu'il donne de repousser le coccyx en arrière avec le

pouce introduit dans Panus. Il chercha à montrer que Deventer

était allé trop loin dans sa doctrine des obliquités utérines, et il

regarde comme fâcheux le conseil de l'accoucheur hollandais, de

laisser les bras en arrière (de ne pas les dégager) dans l'extrac-

tion par les pieds, et de les extraire avec la tète. Partout Ould

montre une grande prédilection pour la version, et les règles qu'il

donne pour l'exécuter sont très judicieuses.

Le forceps est apprécié par Ould à sa valeur, son utilité mise

en relief, surtout dans les cas, où il y a disproportion entre la tête

et le bassin, et il indique, mieux qu'on ne l'avait fait jusqu'alors,

les règles de son application (p. i63 et suiv.). Si la disproportion

est trop grande, il ne doit pas être employé, sur un enfant

mort, si les parties de la mère sont très tuméfiées, ou si la tète

est trop haute. La perforation est regardée par Ould comme une

opération indispensable; pour l'exécuter, il a imaginé un perfo-

rateur caché dans une gaine « Terebra occulta », et garni d'un

ressort caché dans la gaine (voy. fig., p. 167). Il déclare l'opération

césarienne une opération absolument mortelle : « From Theory,

Analomy and every Thing consistent with surgery, the Cces.

Opérât, is most certainly mortal as \ve shall endeavour to provc

presently from Reason and then Nature of the thing ; and I hope

it will never be in the Power of any one to prove it by Expé-

rience ». Pour lui, l'opération est : « détestable, barbarous, illé-

gal Pièce of Inhumaniiy ». Il laisse toutefois aux ecclésiastiques

à décider si, dans les cas de rétrécissement absolu du bassin, qui

ne permettent pas à la main de l'accoucheur d'arriver jusqu'à
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Tentant, on ne peut pas pratiquer l'opération césarienne qui

sacrifie la mère. Déjà alors, on voit la répulsion des accoucheurs

anglais pour Topération césarienne, qui s'est maintenue Jusqu'à

ces derniers temps, tandis que la perforation jouissait en Angle-

terre d'une grande prédilection, que l'horreur de l'opération césa-

rienne devait naturellement soutenir. Ould reconnaît volontiers

les mérites des accoucheurs français (p. 71). Il s'est perfectionné

à Paris, et il vante l'instruction qu'on y donne (« the ocular

démonstration of women being delivered, hoth in natural and

prœternaturals Labours «), ce qu'on ne trouvait pas dans son

pays. Il mourut à un âge très avancé en 1789 (né en 17 14)

s'étant occupé de son art jusqu'au dernier jour.

Obs. I.— La première édition de son intéressant ouvrage parut

en 1742. A Treatise of Midn>ifeTj' in thre Parts, by Fielding
Ould, Man-Midwife. Dublin, 1742, in-S", avec la date de la cen-

sure du 5 déc. 1741. Une 2* édit. * Lond., 1767, in-8°.

Obs. II. — Nous devons au digne H. F. Xaegele quelques
notices sur Field. Ould, sa vie et sa carrière ; elles se trouvent

dans son ouvrage :
* Die Lehre vom Mechanismus der Geburt

mit Beitràgen :{iir Geschichte de?'selben. Mainz, i838, in-S",

p. 78 (Mécanisme de l'accouchement avec documents histo-

riques). Nous apprenons que F. Ould était le fils d'un pharma-
cien de Dublin, qu'à l'âge de 46 ans il fut nommé médecin en

chef (master) de la maternité de Dublin (The Dublin Lying-in-

Hospital), qui fut ouverte le 8 déc. 1757; il occupa ce poste,

conformément aux statuts, pendant sept ans. Leduc de Bedford,
alors Lord lieutenant de l'Irlande, lui fit obtenir le titre de che-

valier, comme récompense de ses services. En 1789 il fut frappé

d'apoplexie, il avait le même jour assisté une dame de haut rang
dans son accouchement. Ces détails ont été donnés à N. par le

pasteur Fielding Ould, un petit fils de notre Ould.

Obs. III.— Quand, dans son histoire, Fr. B. Osl\nder, dit en
parlant d'OuLD (p. 259), que suivant lui la tête devait s'engager

dans le diamètre oblique, cette erreur, qui a été copiée par
d'autres, provient de ce qu'OsL\NDUR n'a pu consulter lui-môme
l'ouvrage d'OuLo (l'astérisque manque au livre qu'il cite). Il a dû
se contenter de faire usage de la Bibl. ch. de H.\ller, II, p. 240,
qu'il cite exactement, mais qu'il commente mal, c'est une manière
de faire qu'on constate souvent chez lui. C'est ainsi que la Te-
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rebra occulta d'OuLD est devenue pour Osiander un pharyn-

gotome.

Haller dit : « Pharyngotomo ad aperiendum caput utitur ».

Osiander répète « Flir die perforation bediente er sich eines Pharyngo-

toms ». (F.-J. H.)

§116. — Brudenell Exton.

D'une importance moindre est le système nouveau et général

d'obste'tricie, que Brudenell Exton publia en 1751. L'auteur

avait été élève de Chapman pendant les années ijSj et 1/38, et

avait cherché à se perfectionner sous la direction de Manningham,

en 1747. Ce maître paraît avoir eu la plus grande influence sur

l'instruction d'ExTON^ qui concorde, en beaucoup de points, avec

les doctrines de Deventer. Gomme ce maître, il préférait la main

partout on l'intervention du médecin était nécessaire, et il recom-

mandait l'engagement de la tête et la dépression da coccyx quand

la tête se trouvait arrêtée. Cette dépression du coccyx était à ses

yeux un moyen excellent pour la terminaison heureuse de l'ac-

couchement. Il recommandait à la parturiente de se coucher sur

le côté gauche ; cette situation, restée usuelle en Angleterre, a été

appelée « situation anglaise ». La version podalique était pour

lui le moyen d'accouchement par excellence, et il a même sou-

tenu que le moyen secret des Chamberlen n'avait pas été autre

chose (voy. § io5). Il pratiquait la version podalique dans les

présentations de la face, quand il ne réussissait pas à les conver-

tir en présentation crânienne. Il recommandait de rechercher

toujours les pieds dans les présentations du siège ; dans les

accouchements gémellaires, il faisait toujours la version pour

extraire le second enfant. Dans l'extraction par les pieds, après

la version, il recommandait de laisser les bras appliqués sur les

côtés de la tête, comme Deventer l'avait recommandé, bien

qu'OuLD eut conseillé une pratique meilleure. C'est la crainte
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de voir l'orifice utérin se resserrer sur le cou de Tenfant qui l'a

empêché de dégager les bras avant l'extraction de la tête. Il n'ac-

cordait pas au forceps la confiance que son maître Chapman

avait eue pour cet instrument. On ne trouve dans son livre aucune

règle pour son application, quelques mots seulement dans son

introduction, sur les indications de son emploi, quand la tête for-

tement engagée est arrêtée (Intr..p. i i8). II dit que le forceps de

Chapman est trop grand, il paraît en avoir fait confectionner

un plus petit : « Indeed the lessening of that Instrument has

renderd it much more commodious, and it may be used with

greater Ease to the Patient ». Des autres instruments obstétri-

caux, il ne mentionne que le perforateur, et un filet pour extraire

la tête quand elle est très basse, et qu'il préfère employer plutôt

que le forceps (p. 1 18). Exton ne parle pas de l'opération césa-

rienne. Il croit toujours que le placenta prœvia résulte de son

détachement du fond de la matrice, et de son glissement au-devant

de la tête de l'enfant (p. jb). Le moyen à employer est la version

pour faire rapidement l'extraction du fœtus, attendu que l'hé-

morrhagie qui accompagne cet accident est dangereuse pour la

mère et pour l'enfant. Exton a cité divers « cases » de sa pra-

tique et une foule de recettes qui lui ont donné l'occasion de

parler des maladies des femmes enceintes et accouchées, et des

enfants.

Obs.— * A 7iew and gênerai System of midnnfery . In four
Parts, by Brudenell Exton. M. D. of. Kingston iipon Thames.
Lond., i/Si, in-8°.

§ 117. — Livres des sages-femmes en Angleterre.

Il ne manquait pas de livres pour les sages-femmes en Angle-

terre, dans la première moitié du XVIII'' siècle, toutefois, ils ne

sont pas d'une grande valeur; il suffira d'en citer quelques-uns.

Il ressort clairement de ces livres que. dans la plupart des cas, on
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faisaitappel à rintervention des hommes, etqueles sages-femmes

se trouvaient, en Angleterre, dans une situation subordonnée. Le

contenu de ces livres montre qu'ils étaient destinés aux hommes
ainsi qu'aux sages-femmes. Comme auteurs de ces livres, nous

nommerons Dawkes, Bracken et une sage-femme, SarahStone.

Le premier livre est appelé par Haller « liber simplex et ad

minora otïicia docenda minutus » ; en beaucoup de points Dawkes

a pris Deventer comme modèle. Par contre, Bracken ne peut

admettre la doctrine des obliquités utérines de Deventer, ce

n'est que dans des cas rares, qu'il a vu ces obliquités entraîner

les présentations transversales des fœtus, si redoutées. Bracken

tient beaucoup à la doctrine de Mauriceau, connu en Angleterre

par la traduction de H. Chamberlen, et fort estimé dans le pays.

Bracken blâme vivement son compatriote d'avoir gardé son

secret (Our contryman Dr Ch. is highly bleameable, etc.,

voy. Préface). Les observations de maladies de femmes et d'en-

fants ne manquent pas dans le livre de Bracken. ni les formules

de recettes.

Obs. — Thom. Dawkes, The midiuiferightly instructed or the
way^ which jyomen should take to acquire the knojvledge of
midwifery. Lond., 1736, in-8°.

' Henry Bracken, The midwife's companion : or treatise of
midxi^ifery . etc. Lond., 1737, in-8°.

Sarah Stone, Completpractice ofmidipiferj-. Lond., 1 737. in-S".

§ 118. — Wilh. Noortwyk et Bern. Sigfr. Albin.

Le zèle des hollandais, pour les progrès de l'obstétricie, depuis

les temps de Deventer. ne se ralentit pas, comme en témoignent

les livres parus depuis le commencement du XVIIP siècle, et la

part qu'ils ont prise à l'invention du forceps. Nous avons parlé

de leurs études dans le domaine de l'anatomie et de la physiolo-

gie, et rappelé les noms de Ri vsch. de de Graak, de Swammerdam

et d'autres. Vers le milieu du XVI 11^ siècle, brillèrent les travaux
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de NooRTWYK etceux de B.S.Albin, le premier, dans un livre sur

l'utérus à l'état de gestion, qu'il enrichit de l'étude de la grossesse

et de l'examen d'une femme morte au 6« mois de la grossesse.

NooRTWYK fit des injections et chercha à étudier les connexions

entre Putérus et le placenta, qui, d'après lui, seraient immédiates,

la matière à injection ayant pénétré de la matrice dans le pla-

centa. Il publia, avec le résultat de ses investigations, une histoire

complète de ce sujet, depuis les temps les plus reculés, et y ajouta

partout des observations précieuses sur Tœuf humain. Plus esti-

mable encore est le travail du célèbre anatomistede Leyde, Bernh.

SiGFR. Albin, sur les os du fœtus, avec des figures excellentes d'uté-

rus gravide, pour éclairer l'histoire de la grossesse, figures qui, tou-

tefois, comme fidélité d'exécution, sont inférieures aux précéden-

tes. Si, au point de vue del'obstétricie proprement dite, l'influence

de ces travaux est peu considérable, ils témoignent cependant

d'un grand zèle, à cette époque, pour des recherches dans l'anato-

mie et la physiologie, qui, indirectement, sont d'un grand profit

pour les accoucheurs et élargissent le cercle de leurs connais-

sances.

Obs. — * Uteri humani gravidi anatome et historia, authore
WiLHKLMO NooRTWYK M. D. Lugd. Batav., 1743, in-4''.

* Bkrxh. Sii:gfr. Albini, Icônes ossium fœtus humani. Acced.
osteogeniœ b?'evis hist. Le'id. Bat., 1737,111-4".

* Ejusd. Tab. VII iiteri muliei'is gravidœ, etc. Lugd. Bat.,

1748, in-fol. Append., 1751.

§ 119. — André Levret.

Au milieu du XVIII'' siècle surgit, en France, un homme qui

s'appliqua avec le plus grand zèle aux progrès de l'obstétricie, et

dont les efforts furent couronnés parles succès les plus brillants.

Une partie de ses doctrines a conservé, aujourd'hui encore, toute

sa valeur, bien que le nom de leur inventeur soit oublié. Jouis-

sant pendant sa vie de la plus haute considération, il forma un
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très grand nombre d'élèves, qui de tous les pays affluaient vers

lui, et il exerça sur l'état de Tobstétricie en France, et en Alle-

magne, sa voisine, l'influence la plus considérable. Ceux qui ne

pouvaient recevoir, de sa bouche même, son précieux enseigne-

ment puisaient les doctrines du maître dans ses nombreux écrits.

André Levret est le nom de ce maître qui a exercé sur l'art cette

influence considérable, et qui sera éternellement conservé dans

ses annales. Il naquit en i/oS ; l'obstétricie venait deprendre un

nouvel essor ; il entra dans la vie active, à l'époque où les efforts

des accoucheurs de l'Angleterre, de la Hollande et de la France

avaient réussi à assurer à l'art, si longtemps délaissé, une situation

et une renommée honorables, et oîi celui-ci venait d'être doté

d'un instrument nouveau, qui devait subir encore de nombreux

perfectionnements, avant de pouvoir rendre tous les services

qu'on était en droit d'en attendre. Bien d'autres progrès, com-

mencés par les prédécesseurs de Levret, devaient être poursuivis

par lui ; une voie nouvelle, large et magnifique, était ouverte à

l'activité des accoucheurs, Levret y entra résolument avec tout

son zèle, et la poursuivit jusqu'à la fin de ses jours (il mourut le

22 janvier 1780). Les circonstances extérieures lui furent aussi

très favorables. Il avait prodigué ses soins au célèbre financier

Samuel Bernard pendant une maladie longue et douloureuse, et

celui-ci lui fit un legs considérable qui lui donna la liberté de se

livrer entièrement à ses études. Il se lia d'amitié avec Louis, le

célèbre chirurgien de la Salpétrière, qui devint le secrétaire per-

pétuel de l'Académie de chirurgie, et il fit avec lui plusieurs tra-

vaux. Après la mort de Jard, accoucheur de la Cour, Levret fut

nommé son successeur.

Les écrits de Levret. et surtout ses nombreux élèves qui

portent les noms les plus considérés en France et à l'étranger, ont

propagé ses doctrines dans le monde entier. C'est avec justice

que Levret est regardé comme le fondateur d'une école obsté-

tricale, dont les mérites considérables n'ont pu être diminués par

les dépréciations jalouses et haineuses de quelques contempo-

rains.
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Obs. I. — Un jugement malveillant sur Levret se trouve
dans un écrit cI'Alph. Leroy :

* Pratique des accouchements,
contenant Vhîstoire critique de la doctrine, etc. Paris 1776, in-8°,

p. 1 19 et suiv. C'est d'après cette haineuse diatribe qu'OsiANDER
paraît avoir écrit son histoire (ouv. c. II, § 263, p. 289 et suiv.).

Obs. II. — Sur la vie de Levret on ne trouve que des notions
succinctes dans: * N. L. M. Dessessarts. Les siècles littéraires

de la France. Par., 1801, t. IV, in-8°, p. i55.

* PoRTAh,Hist. deVanatomie, t.V, p. 41 S. Cette notice écrite du vivant

de l'auteur (1770) contient des indications importantes qui doivent être

consultées. (F.-J. H.)

* Dezemeris, Dict. Iiist. delà viédec. anc. et mod., t. III, p. 44S et

suiv.

§ 120. — Principes d^obstétrique de Levret.

Médecine opératoire.

Les efforts les plus considérables de Levret ont eu pour but

de perfectionner les opérations nécessaires dans la pratique des

accouchements; dans cette voie, ses services sontimmenses, et il

a surpassé de beaucoup ce qui avait été fait jusqu'alors. Il donna

ses plus grands soins à Pinstrument nouveau, le forceps ; il

chercha à améliorer sa forme, et aie rendre plus commode. Au
début ( 1 746), il se servait d'un instrument à deux branches, exac-

tement symétriques, à cuillers fenôtrées, ayant à sa surface in-

terne une espèce de dépression avec un petit rebord saillant, afin

qu'elles pussent s'appliquer plus étroitement et plus solide-

ment à la partie saisie. La jonction des branches était obtenue

moyennant un double axe conique, ambulant, et desentablures.

Chacune des branches avait trois ouvertures coniques, qui ser-

vaient à recevoir l'axe, dans l'ouverture par laquelle, il avait

été engagé. L'axe était indépendant des branches, mais pouvait

s'adapter à chacune des trois ouvertures des branches; ce n'est

que quand les deux branches étaient appliquées, que le pivot

était placé dans une des trois ouvertures qui se correspondaient,
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et fixé par rentablure. C'est ainsi que Levret avait voulu éviter

l'inconvénient de joindre les deux branches toujours à la même
hauteur. Au début, les branches du forceps avaient été droi-

tes (i), mais bientôt il leur donna une « nouvelle courbure »

(1747) qui améliora tellement l'instrument, qu'elle fut adoptée

depuis par tout le monde, et conservée définitivement (courbure

pelvienne).

Levret décrivit ce forceps courbe en 175 i, dans la « Suite des

observations » p. 154, etc. 11 abandonna le mode de jonction à

axe mobile, et adopta le mode de jonction de Grégoire (pivot

unique avec entablure). La troisième modification du forceps de

Levret se rapporte particulièrement au mode de jonction des

deux branches ; à la branche inférieure il adapta, moyennant un

écrou, un axe dont la partie supérieure était aplatie, et pouvait

tourner sur elle-même, et s'engager dans une fente allongée, qui

se trouvait dans l'entablement de l'autre branche, il suffisait de

tourner l'axe pourfixerla branche supérieure sur la branche infé-

rieure ; une clef pouvait au besoin imprimer ce mouvement de

torsion à l'axe. Après avoir perfectionné ainsi successivement cet

instrument (2) et l'avoir rendu plus facile à manier, Levret s'ef-

força de préciser les indications de son usage, (« qui n'est utile

que quand il est bien employé, mais toujours salutaire, lorsqu'il

n'est employé qu'à propos »). C'est dansl'enclavement de latète

dans le bassin, que le forceps présente les plus grands avantages,

que la cause en réside dans une déformation du bassin, ou dans

un volume trop considérable de latète; toutefois, il faut que

l'étroitcsse pelvienne ne soit pas trop considérable, et dans ce

cas aussi, l'enclavement delà tête ne peut se produire (puisqu'elle

(i) Voy. Observ. de Levret, fig. 14 et i 5 de la planche datée de
1746. C'est par erreur que ce premier forceps de Levret est repré-
senté avec une courbure pelvienne dans la pi. LX de l'atlas de Siebold.
(F.-J.H.)

(2; La description de la 3^ modification du forceps n'a pas été don-
dée par Levret lui-même ; elle se trouve dans le livre de * G. A. Fried.
Strasb., 1769, pi. IV, et dans * L'art du coutelier par J. J. Perret.
Paris, 1 77 1

, in-fol., 2^ section, p. 478, fig. 1 67, et dans la collection de
Du Puis, faite sous les yeux de l'auteur. (F.-J. H.)
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ne peut s'engager dans le bassin). En dehors de ces cas, le forceps

est encore, suivant Levret, un moyen excellent pour terminer

rapidement Faccouchement dans une présentation crânienne, si

des accidents imminents commandent une délivrance prompte,

tels que des hémorrhagies, des convulsions, la cessation absolue

des contractions, l'épuisement des forces, une rétention d'urine

que le cathéter ne peut faire cesser, etc. quand la tête arrachée

du tronc reste dans la matrice à la suite de l'extraction par les

pieds. Levret dit qu'il peut être appliqué aussi sur le siège, si

celui-ci est fortement engagé. Le procédé que Levret emploie,

dans les cas d'enclavement de la tête, est tout particulier : après

avoir introduit une des branches dans un des côtés du bassin,

il lui fait faire un demi-tour pour lui permettre d'arriver dans le

côté opposé, puis il engage la seconde branche dans le même
côté. Cette méthode d'application a été conservée par Stein l'aîné,

et recommandée aussi parle neveu, dans le but, il est vrai, de

pouvoir appliquer le forceps, quand la femme est placée dans un

lit ordinaire, et que l'accoucheur n'y a accès que d'un côté. Les

conseils que donne Levret pour faire l'extraction de la tête, quand

elle a été saisie, sont excellents ; les tractions doivent d'abord

être dirigées en bas, puis horizontalement, enfin en haut. Ces

règles ne peuvent avoir été déduites que d'une connaissance exacte

de la cavité pelvienne. Les remarques historiques que fait Levret

sur le forceps dans ses « Observations sur les causes, etc. » sont à

la fois importantes et intéressantes. Levret n'a pas accordé une

attention moindre à la version; elle arriva entre ses mains à un

plus grand état de perfection, en raison de son antériorité; tou-

tefois, Levret a le mérite d'en avoir nettement posé les indica-

tions et d'avoir donné, pour l'exécuter, des règles précises, parmi

lesquelles, il faut citer celle de soulever peu à peu la tête pour

faciliter l'opération (appelée « Préparations à l'opération »).

Cette règle est surtout très utile quand la tête fœtale se trouve

près de l'orifice de la matrice, et que les eaux se sont écoulées

depuis longtemps. Les règles pour l'extraction de l'enfant par

les pieds ne sont pas moins précises.
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Il pense que raccouchement par les pieds est avantageux,

puisque dans cette présentation l'enfant agit sur Toritice comme
un coin, et prépare les voies génitales pour le passage de la poi-

trine et celui de la tête.

Dans le I 712 de ïArt des ace. il d'il positivement qu'il faut

agir de façon que, lors de l'extraction de l'enfant, son visage

soit tourné vers un des côtés, situation qui est préférable à toute

autre. D'après cela, il reconnaissait très bien l'avantage que pré-

sente le diamètre oblique du bassin, et quoiqu'il ne le dise pas

explicitement, il en avait appris les avantages par l'expérience

qui est la maîtresse souveraine.

Levret accorda aussi la plus grande attention à l'opération

césarienne dont on avait fait tant abus ; il n'admet que deux

indications : obstacle à l'accouchement par un rétrécissement

extrême (invincible) du bassin, causé par le rachitisme ; ou une

grossesse extra-utérine. Toutes les autres indications mention-

nées par les auteurs, comme : tumeurs charnues dans le canal

pelvien, atrésie vaginale, rigidité, etc. sont rejetées par Levret

avec raison; il ajoute qu'il existe un grand nombre d'observa-

tions qui démontrent que la nature a pu seule lever ces obstacles,

et Tart aussi, en employant des « moyens plus doux et moins

dangereux ». L'impossibilité d'amener un enfant vivant est

démontrée, pour lui, par l'impossibilité qu'éprouve l'accoucheur

d'introduire sa main dans l'utérus, ou par cellede la retirer, quand

elle a saisi les pieds de l'enfant. Si incomplet que soit ce mode
de mensuration pelvienne, il est un premier indice qui a sa valeur.

Il n'est pas besoin de grands développements pour montrer que

le forceps et les préceptes de Levret avaient restreint de beau-

coup les opérations qui ont pour but de réduire le volume du

fœtus (perforation, etc.)
;
pour être autorisé à pratiquer la perfo-

ration sur un enfant mort et à terme, il n'admettait qu'un seul

cas, celui où la tête était enclavée, et où le forceps ne pouvait

être introduit, ni les branches croisées. Un instrument utile était

son tire-tête à trois branches, pour extraire la tête arrachée du

tronc. Son tire-tête à bascule, imaginé pour le même cas, était plus



255 HUITIEME EPOQUE

pratique. Le crochet aigu inventé par Levret, simple ou celui

à gaine, aussi bien que les instruments pour l'extraction des

môles (pincette à faux germes, etc.) témoignent d'une grande

ingéniosité inventive. Après cet exposé sommaire, nous croyons

être en droit de dire que c'est avec justice que Levret doit être

regardé comme le fondateur de la médecine opératoire obstétri-

cale rationnelle. A lui, appartient le mérite d'avoir revu cette

partie de Tart avec le plus grand soin, de l'avoir enrichie de

inoyens nouveaux^ d'avoir donné à ses instruments une forme

pratique bien supérieure à celle de tous ses devanciers. Son in-

fluence surl'avenir de l'art a été considérable, et un grand nombre

de ses préceptes ont conservé aujourd'hui encore toute leur

valeur.

Obs.— La plupart des instruments inventés par Levret, et dont
nous nous occuperons dans le paragraphe suivant, ont été décrits

et ligures par lui dans les « Obsei'vations sur les causes, etc. ».

D'autres auteurs en ont publié quelques-uns dans leurs écrits;

c'est ainsi que le perforateur de Levret en forme de ciseaux qu'il

a appelé « Perce-crâne à deux lames » a été publié d'abord dans
une dissertation parue en Allemagne :

* Gottfr. Keyselitz, De
partiis agriparum difficultatibus. Lips., 1767, in-4°, p. 27. Puis
aussi dans :

* G.W. Stein, Prakt. Anleitiing'^ur Geburtshulfe in

nnedernaturl.und sclnpe7'en Fàllen. Cassel, 1772, in-8°. Taf 3,

flg. 2. C'est Stein, élèvede Levret, qui a propagé ses doctrines en
Allemagne, et fait connaître les instruments que son maître avait

inventés. Quant au nouveau forceps, et surtout à sa « nouvelle
courbure, « Levret a répondu à l'inconnu qui l'avait analysé dans
le * Journal des savants (Paris, 1749, p. 56o), les « Observa-
tions » avaient été publiées en 1747 et dans le n° de septembre
du môme journal, p. 5q5, il a prouvé par un certificat de l'Acad.

de chirurgie en date du 2 janvier 1747 qu'il avait alors déjà
présenté à l'académie le nouveau forceps, qu'il décrivit et figura

dans la « Suite des observations » en 1751.

§ 121. — Principes d'obstétrique de Levret {suite).

Levret a débuté dans la carrière d'auteur par l'exposé de quel-

ques doctrines, qui, à peu d'exceptions près, se rapportaient à la
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partie opératoire de l'art. Ses « Observations sur les causes et

les accidents de plusieurs accouchements laborieux » renferment

des travaux, où, dans une forme explicite, se trouvent des doctri-

nes reproduites par lui dans des écrits ultérieurs, et qui sont par-

fois rectifiées par ce que l'expérience lui avait appris. Il ne resta

cependant pas étranger à la théorie de Tobsiétricie ; sa situation

de professeur devait naturellement l'y maintenir. Ses doctrines

intimement mêlées aux « Observations » ont été exposées com-

plètement dans son « Arides accouchements » qu'il publia pour

ses élèves en 1/53, il eut une seconde édition en 1 761, et une

troisième en 1766. Les principes du livre sont suffisamment

indiqués par son titre : « L'art des accouchements démontré par

les principes de physique et de mathématique ». Il fit usage de

ces principes pour expliquer particulièrement le développement

de la matrice et sa contractilité pendant la grossesse et l'accou-

chement. Le livre commence par une description succincte du

bassin, qui a la part la plus importante dans l'acte de la parturi-

tion. Il est divisé en grand et petit bassin, ce dernier a une entrée

ou ouverture supérieure et une ouverture inférieure ; il admet

pour l'entrée pelvienne trois diamètres, dont les deux diamètres

obliques sont pour lui les plus grands (« dont le plus grand le tra-

verse obliquement tant à droite qu'à gauche, sec. V, 3i »). Pour

déterminer la direction que prend la tête en passant à travers le

bassin, Levret a tracé une ligne à travers cette cavité, en suivant

sa paroi postérieure, formant par conséquent une ligne courbe

(pi. IV), et dans la détermination de cette ligne, il s'est plus appro-

ché de la vérité que beaucoup d'autres qui, plus tard, ont traité

ce sujet. Ce que dit Levret sur l'inclinaison du bassin peut être

regardé comme le fondement des travaux de ses successeurs.

Levret admet un certain élargissement de la cavité pelvienne,

par suite du ramollissement et du gonflement des cartilages, qui

résultent de Tafilux des sucs pendant la gestation, il dit même
que, dans certains accouchements difficiles, les cartilages peu-

vent se déchirer. Levret a appelé l'attention sur le rétrécissement

du bassin causé par le rachitisme.

SIEBOLD-HERRCOTT. II — I9
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Il porte une attention toute spéciale sur l'utérus, et les modifi-

cations quMl subit pendant la grossesse et Taceouchement. Ses

doctrines sur la grossesse sont rigoureusement empruntées à une

observation attentive de la nature; elles renferment des choses

importantes sur la grossesse extra-utérine, et d'excellentes obser-

vations au point de vue du diagnostic et du pronostic. L'auteur

soutient que le placenta peut se fixer sur tous les points de la

surface interne de la matrice, contrairement à l'opinion de De-

VENTER, et, comme preuve de ce qu'il avance, il dit qu'on a trouvé

le placenta fixé sur la surface interne du col (placenta prœvia).

Comme, dans la région utérine où se forme le placenta, les vais-

seaux qui s'y trouvent naturellement se développent, par suite de

la grossesse, le fond de la matrice, sur lequel se fait cette modi-

fication, s'incline vers un côté, et produit ainsi les obliquités uté-

rines. Ce qui a trait à l'implantation du placenta sur le col est

parfaitement exposé par Levret, il en décrit très bien les signes

et le diagnostic, basés sur une exploration exacte, et il montre

que, dans ces cas, l'accouchement rapide (accouchement forcé)

peut seul sauver la mère et l'enfant. Il s'oppose à la perforation

du placenta que quelques-uns conseillent; elle peut, dit Levret,

entraîner facilement la mort de l'enfant, par la rupture des vais-

seaux qui se rendent au cordon. Sur la rétention du délivre, qui

peut être causée par son inclusion dans une poche (placenta

enkysté), Levret, le premier, a donné des idées justes qu'il a cher-

ché à propager ; cette inclusion du placenta dans un sac (arrière-

boutique) ne résulte pas d'une malformation antérieure, mais de

l'irrégularité des contractions de la matrice, après l'expulsion de

l'enfant. Si les mérites de Levret sont considérables dans la

médecine opératoire obstétricale, il a contribué fort peu à pro-

pager des idées meilleures sur l'accouchement normal ; chose

d'autant plus étonnante, que l'étude, qu'il avait si bien faite delà

cavité pelvienne, l'avait mis sur la bonne voie, et qu'il avait bien

étudié l'action de la matrice pendant le travail, la partie dyna-

mique de celui-ci, à laquelle il avait donné le nom de : « Méca-

nisme naturel de l'accouchement ». L'indication des divers dia-
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mètres de la tête ne manque même pas, bien qu'ils ne soient

donnés que par quelques mots, et qu'il dise, en résumé, que la

facilité de l'accouchement dépend de la concordance des diamè-

tres de la tête avec ceux du bassin, accouchement qui se termine

spontanément, quand la tête se présente tournant d'elle-même la

face vers le sacrum. Les présentations des pieds et du siège exi-

gent par elles-mêmes l'extraction qui, dans les présentations du

siège, se fait le plus facilement moyennant le premier pied qui

aura été amené. Levret admet encore la vieille doctrine de la

culbute dans les derniers mois. La grande prédilection de Levret

pour l'intervention opératoire, et la confiance en lui-même, que

son habileté lui avait donnée, sont sans doute les causes de la

lacune que nous avons signalée plus haut ; c'est à regretter, en

raison du grand retentissement qu'a eu partout la doctrine de

Levret ; il était dans la bonne voie, et le talent d'observation si

considérable qu'il possédait aurait pu produire encore beau-

coup de choses utiles à l'art. Les maladies des femmes enceintes,

en travail et accouchées, ainsi que celles des enfants nouveau-

nés, que l'accoucheur est appelé à soigner si souvent, ont été étu-

diées ei exposées avec un grand soin, ce livre, ainsi que le Traité

des polypes, conservera toujours une place distinguée dans la

littérature obstétricale.

Obs. — Les principales publications de Levret sont les sui-

vantes :

Observations sur les causes et les accidents de plusieurs accou-
chements laborieux avec remarques sur ce qui a été proposé ou
mis en usage pour les terminer ; et de nouveaux moyens pour y
parvenir plus aisément^ par M. A. Levret. Paris, 1747, in-8°.
* 2^ éd. Paris, 1750, in-8°. * 3® éd. revue et corrigée, 1762, in-8°.
4*^ éd. Paris, 1770, in-B". * Suite des observations sur les causes
et les accidents deplusieurs accouchements laborieux, etc. Paris,

1751, in-S".

Les deux ouvrages ci-dessus ont été traduits en allemand par
le D'' JoH. JuL. Walbaum, 2 vol. * Lûb. et Alt., 1758-176 i, in-H»

(Wahrnehmungen von den Ursachcn, etc., v.schwer. Geb.l.
* L'art des accouchements démontré par des principes de phy-

sique et de méchanique, etc., par M. Andr. Li:vri;t, i''"cd., 1753,
in-8°. * 2" éd. consid. augm.., 1761, in-8°. * 3* éd. 1766, in-8°.
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T)'ad. allem.^ par Chr. Fr. Held. * Levret's Kiinst der Gcb.,etc.

2Thl., 2'' éd., 1778, in-8° (i''^ éd. Géra u. Leipz., 1772).
Quand F.-B. Osiander parle, dans son Hist. des ace, p. 295,

d'un livre volumineux intitulé : « Explication de plusieurs Jigu-
j'es sur le méchaiiisme de la g7'ossesse et de l'accouchement et

de7néchanique » par Levret. Paris, 1752, in-8°, il commet une
erreur qui a été rectifiée par Naegele, dans son excellent livre
* Das n^eibliche Becken, etc. (en note p. 58) qui avait sous ses

yeux cet ouvrage, dont le titre ci-dessus, sauf la date, est exact. Il

parut en 1752, mais ne comprend que 16 pages in-8°, avec trois

planches qui reparaissent dans les éditions ultérieures de YArt
des ace.

* Essai sur Vabus des règles générales et contre les préjugés
qui s'opposent aux progrès de l'art des accouchements ^ avec tig,

par M. A. Levret. Par. 1766, in-8°.

Trad. en allemand par Dan. Bhr. Burdach * Versuch uber den
Misbrauch der allgem. Grundsàt:[e.., eic. Leipz., 1776, in-8°.

* Observations sur la cure radicale de plusieurs polypes delà
matrice, de la gorge et du ne:{, par de nouveaux moyens inven-

tés par M. A. Levret. Par., 1746, 2^ éd., 1759.* 3"^ éd. Par., 1771,
avec 6 pi., et un supplém.
Quelques mémoires de Levret ont été publiés dans * Roux,

Journal de méd. chiriirg. et pharmac, etc.

T. XXXII, p. 53 1. Sur un nouvel instrument pour la ligature
des polypes.
T. XXXIII, p. 148. Sur l'usage du forceps courbe.
T. XXXIV, p. 428. Sur les pessaires.
T. XXXV, p. 157 et 353. Sur la ligature des polypes.
T. XXXVI, p. 364, Sur l'allaitement des enfants.
T. XXXVII, p. 347, Sur le traitement des nouveau-nés.

Nous croyons devoir ajouter :

T. XL. Nouvelles remarques sur les déplacements de la matrice, et,

dans la 3"^ partie, p. 352, Sur un allongonent considérable qui survient
quelquefois au col de la matrice ; M. le prof. Stoltz, dans un mémoire
inséré dans la Ga^. méd. de Strasb., iSSg, p. 69, a revendiqué pour
Levret la priorité delà découverte de cette lésion et de l'emploi d'une
sonde introduite dans la matrice pour en constater l'existence.

Travaux publiés dans:
Mém. de VAcad. de chirurgie (dont il était membre). (Ed. in-4°.)

T. II, p. 23. Obs. sur la hernie de la vessie.

T. II, p. 3 1 g. Obs. sur un accouchement difficile à cause de la du-
reté de la matrice.

T. III, p. 216. Sur la méthode de délivrer les femmes après Vac-
couchement.

T. III, p. 5 iH. Sur les polypes de la matrice et du vagin.
T. V, p. 'J23, Sur la cure de Vhydrocèle par injection. (F,-J. H.)
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§ 122. — Nicolas Pw^os.

Un contemporain de Levret, un peu plus âgé que lui, et mort

avant lui, fut Nicolas Puzos, praticien fort distingué ; il était

né à Paris en iô86. L'amitié que Clément (voy. | 75), un des

accoucheurs les plus occupés de Paris, avait eue pour son père

chirurgien-major des armées, fut transmise au fils qui, après

avoir servi dans les hôpitaux militaires (1703- 1709), vint se fixer

à Paris pour se livrer à la pratique des accouchements. Son ami

lui fut très utile^ il l'admit parmi ses élèves, et bientôt il lui

abandonna une partie de sa clientèle. Puzos eut beaucoup de

succès et, plus tard (1743), il fut chargé de l'enseignement des

sages-femmes, comme « Démonstrateur des accouchements » à

PAcadémie de chirurgie, dont il était membre depuis sa fonda-

tion; il fit beaucoup d'élèves, et, en mars 1 751, le Roi lui donna

des lettres de noblesse pour reconnaître ses services. Il mourut

le 7 juin 1753, à Tàge de 6y ans. Son grand Traité des accou-

chements ne fut publié que six ans après sa mort (1759), par

Morisot-Deslandes. (Puzos à son lit de mort avait remis son

manuscrit à Gervais son élève et son ami, mais le manque de

temps ne permit par à ce dernier de remplir la mission que son

maître lui avait confiée.) L'éditeur se vit obligé de remanier le

manuscrit à divers endroits, et de modifier une série d'expressions

et l'ordre des chapitres (Gervais déjà avait fait quelques addi-

tions). Gomme, suivant sa déclaration (voy. la Préface), l'éditeur

ne s'était pas occupé d'accouchements, il ne fit point d'additions

au livre de Puzos, de sorte que le jugement qu'on porte sur le

livre s'applique exclusivement à son auteur.

La considération que les contemporains accordaient à Puzos,

se reflète dans les écrits de Levret, qui en est comme garant;

elle doit lui être conservée aujourd'hui, car beaucoup de ses

doctrines sont restées debout, et son nom est inscrit avec hon-

neur parmi ceux auxquels l'art est redevable de grands progrès.
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Obs.— Sur la vie de Puzos, voy. * Mém. de VAcad. de chir.,

t. III. Paris, 1757, in-4°, p. 121. « Eloge de Pii^os par
Morand », qui a été reproduit dans le * Traité, p. lui, édité

par Morisot-Deslandes. Paris, i759,in-4".

§ 123. — Doctrines de Pu^os.

Puzos parle du bassin avec une précision remarquable, il ac-

corde une grande attention aux vices qui peuvent avoir pour effet

de rendre Taccouchement difficile ou fâcheux. Il a appelé l'atten-

tion des accoucheurs sur les dangers que peut entraîner un bassin

trop large, dangers qui n'avaient été vus par aucun accoucheur

avant lui. Il admet le rachitisme comme cause essentielle d'étroi-

tesse pelvienne, et il donna une bonne description des effets de

cette maladie sur le bassin. Il rend surtout l'accoucheur attentif

au diagnostic de cette viciation pelvienne, et à la dépression dans

la re'gion lombaire, à la hauteur de la jonction de la dernière

vertèbre lombaire avec la première vertèbre sacrée, qui existe

dans cette déformation.

Très précieuse est l'observation quMl fait, en disant que des

femmes bien conformées, en apparence, peuvent néanmoins avoir

un bassin vicié, et que d'autres, qui présentent à l'extérieur des

signes d'altération pelvienne, peuvent avoir un bassin normal, ce

sont là des faits qui ont une grande importance. Puzos décrit

aussi avec exactitude les parties molles, la structure de la

matrice, les moditications que subit le col pendant la grossesse,

au point de vue de sa situation dans le bassin et de sa forme.

Ces descriptions sont si exactes, qu'elles révèlent un grand esprit

d'observation et une habileté toute spéciale d'exploration. Sous

ce rapport, ses règles sont très précieuses; il montre la grande

utilité de Pexploration interne et externe, combinées et simulta-

nées, chez la femme enceinte aussi bien que chez les femmes
malades. Ses observations sur les hémorrhagies, chez les femmes

enceintes, sont très belles, et ses opinions sur les sièges variés du
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placenta sont extrêmement justes ; il pense, contrairement à

l'opinion de Deventer. que le placenta peut se développer sur

l'orifice de la matrice.

11 ne croit pas qu'un cordon trop court puisse détacher le

placenta de ses connexions, car. dit Puzos, la torsion du cordon

« en forme de spirale -> lui permet de s'allonger quelque peu.

Dans le ch. X, consacré à l'accouchement normal, il est ques-

tion, pour la première fois, de « soutenir de la main le péri-

née ». On V trouve aussi le conseil excellent d'engager la

femme à s'abstenir de faire des efforts à la fin de l'accouchement,

afin de prévenir les déchirures du périnée, qui sont si désagréa-

bles ; on n'atieini pas toujours ce résultat, dit-il, « des déchire-

ments modérés sont rarement évités dans un premier accouche-

ment, mais il suffît, pour les guérir, d'une situation tranquille et

de maintenir les cuisses rapprochées ». Parmi les opérations obs-

tétricales, Puzos s'occupe spécialement de la version surles pieds,

qu'il décrit très minutieusement.

Il vante beaucoup la version monopode. procédé qu'il avait

appris de son maître Clément; il décrit bien les avantages qui

résultent de l'extraction moyennant un seul pied, et les accou-

cheurs modernes qui ont adopté ce procédé n'ont rien ajouté

d'important à ce que Puzos avait dit. Quand, dans les présenta-

tions céphaliques, l'accouchement traîne en longueur, il con-

seille d'employer le forceps, mais il faut ajouter qu'il ne con-

naissait que le forceps droit, et il ne conseille de l'appliquer que

si la tête est profondément engagée. Le chapitre consacré à la

délivrance (XIII) est excellent; après avoir appliqué sur le cor-

don deux ligatures, entre lesquelles on en fait la section, on at-

tendra les contractions de la matrice, et on ne fera l'extraction

du délivre que quand on aura constaté qu'il a été engagé profon-

dément dans le vagin; un écoulement de sang annonce que le

placenta a été détaché complètement ; dans ces derniers temps,

on a constaté la justesse de cette observation. Les paroles sui-

vantes iiKjntrent avec quelle exactitude il avait apprécié ce qui

se rapporte à l'extraction du placenta : « Dans la confiance où je
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suis, que l'expulsion du placenta est autant l'ouvrage de la

nature, que le travail qui fait venir l'enfant, puisque les dou-

leurs qui constituent le travail se continuent jusqu'au moment

de sa sortie, mon sentiment est, qu'oh ne doit jamais presser

son extraction, tant qu'il n'y a rien qui oblige à la précipiter 5)

(p. 147). Le plus grand mérite de Puzos consiste à avoir ensei-

gné le traitement méthodique des hémorrhagies qui se déclarent

à la fin de la grossesse. Le moyen le plus puissant d'en devenir

maître, consiste, selon lui, à exciter des contractions énergiques

de la matrice, qui mettent en train complètement le travail de

l'accouchement, et le maintiennent. 11 recommande à cet effet

des frictions circulaires sur la matrice, faites avec les doigts, et

entrecoupées de pauses, jusqu'au moment, où les contractions

se déclarent; plus tard on peut accélérer le travail parla rupture

artificielle de la poche. Par ce procédé on rendait moins souvent

nécessaire l'accouchement forcé, qui est si dangereux. Les mala-

dies de la matrice et les maladies de la première enfance, jusqu'à

la sortie des vingt dents, sont également exposées dans cette

oeuvre magistrale ; dans une des dissertations qui ont été

imprimées avec le livre on trouve quelque chose sur les « dépôts

laiteux, appelés communément lait répandu » (p. 341).

Obs. — * Traité des accoiichemens^ contenant des observations

importantes sur la pratique de cet art; deux petits traités, Piin

sur quelques maladies de matrice ; et Vautre, sur les maladies
des enfants du premier âge ; quatre mémoires^ dont lepremier a

pour objet les pertes de sang dans lesfemmes grosses, et les trois

autres sur les dépôts laiteux, par Puzos. Corrigé et publié par

M. Morisot-Deslandes, Doct. Régent de la faculté de méd, à

Paris. Précédé d'une Dissertât, de Véditeur, sur un point inté-

ressant, relatif aux accouchements, et suivi de la trad. d'une dis-

sert, lat. de M. Crantz, sur larupture de la matrice. Paris, ijSp,

in-4" (le chap. X relatif à « Vaccouchement naturel »a été écrit

par Gervais, élève de Puzos (voy. Préf.). La dissertation sur les

hémorrhagies parut d'abord en 1747 dans les Mém. deVac. de
chirg., I, 358, sous le titre : « Mémoires sur les pertes de sang
qui surviennent auxfemmes grosses et sur les moyens de les arrê-

ter, sans en venir à l'accouchement, dans les cas de nécessité,

par une voye plus douce et plus sûre que celle qu'on a coutume
d'employer.
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I 124. — William Smellie.

Au milieu du XVI

I

P s-iècle, se distingua, en Angleterre, l'accou-

cheur William Smellie, d'origine écossaise, comme un maître

éminent, un praticien heureux et un écrivain d'une grande soli-

dité. Il s'appuyait sur quarante années de pratique, dont une

moitié à la campagne (de 1 722 à i /3g), l'autre à Londres (Jusqu'en

1760). Dans sa jeunesse, il avait suivi les principes des accou-

cheurs français, particulièrement ceux de de la Motte, mais

bientôt il abandonna cette voie, établit lui-même ses principes

et y conforma sa pratique. Si, au début de sa carrière d'accou-

cheur, son attention fut attirée surtout vers les cas dillficiles de

son art, il eut plus tard, dans sa carrière de maître, l'heureuse

occasion de traiter, en loannées, 1 100 accouchements devant ses

élèves et les sages-femmes, sans compter les cas difficiles nom-

breux, pour lesquels son assistance était demandée par les méde-

cins et les sages-femmes, dans une pratique extrêmement étendue

a which hath been pretty extensive». C'est dans ces heureuses

circonstances qu'il faut chercher la cause extérieure de ses succès
;

la cause interne, toute personnelle, se trouve dans son génie, qui

lui fit découvrir les véritables besoins de son art, et les principes

sur lesquels il devait baser son action. Doué d'un esprit d'obser-

vation pénétrant, il connut bien mieux que tous ses devanciers la

marche de l'accouchenient normal ; à cet effet, il avait étudié avec

soin la forme du bassin et celle de la tête de l'enfant; il étudia

les divers mouvements que celle-ci exécute en traversant le bassin

(« the manner, in which it passed along in natural labours ») ;

il basa sur cette connaissance les règles de l'emploi du forceps,

et il fut ainsi en état de formuler quelques principes, et de don-

ner des règles bien supérieures à celles qui avaient été exposées

jusque-là. Smellie a été le premier qui ait su apprécier exacte-

ment la merveilleuse œuvre de la nature dans le travail de la

parturition; à lui appartient le mérite d'avoir ramené l'obstétri-
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cie à des règles plus simples, d'avoir accordé à l'action de la

nature une importance plus considérable, pour le plus grand

bien de la mère et de l'enfant, et d'avoir préparé les fondements

d'une école, qui n'a, que plus tard, après quelques dizaines d'an-

nées, acquis son entier et légitime épanouissement. Ce que fut

Levret pour l'obstétricie française, Smellu: le fut pour celle de

son pays. Ses principes ont été accueillis avec empressement en

Angleterre, et ont eu sur le côté lumineux, aussi bien que sur le

côté obscur de l'art, la plus grande influence. La cause de la

grande prédilection des accoucheurs anglais pour la perforation

du crâne doit être attribuée à Smellie; le germe de la préférence,

pour ce moyen, se trouve dans ses principes d'obstétricie, qui lais-

sent deviner peu de préoccupations pour la vie de l'enfant.

Smellie mourut à Lanerk, dans le nord de l'Angleterre, le 5 mars

1763, dans un âge très avancé. Il s'était, quelque temps aupara-

vant, complètement retiré de la pratique, et avait consacré ses

dernières années à terminer la collection de ses observations.

Obs. — La littérature obstétricale ne possède malheureusement
pas une biographie étendue de cet homme distingué, dont le sou-
venir aurait mérité de nous être conservé; les quelques documents,
qui nous restent sur sa vie, doivent être cherchés dans ses ouvra-
ges. Très digne est le jugement que porte sur lui A. Leroy dans
son « Hist. des accouchements » ; il commence par ces mots :

« Contemplons avec admiration et reconnaissance un nouveau
consolateur, qui, après avoir observé le mechanisme de l'accou-

chement, en dévoile la simplicité et nous apprend avec justesse à

remettre la nature sur sa voie, lorsque quelque accident la trouble

et l'en écarte ». Quelques notices biographiques sur Smellu^ se

lisent dans * Hutchinson, Biogr. med.^ vol. Il, p. 387. Onslow
a publié quelques détails sur la vie de Smellie dans* Lond. med,
Repository^\o\. XV. Lond., 1821, in-8°, p. loi. On trouve un
témoignage de la droiture et de l'honnêteté du caractère de Smel-
lie, dans un éloge du célèbre W. Hunter, où l'on fait le parallèle

entre les deux médecins, et où l'on voit Smellie l'emporter sur

son confrère: « Hunter se livra principalement à la pratique des

accouchements, et bientôt il n'eut qu'un rival à Londres. Heu-
reusement pour sa fortune, ce rival, Smellie, n'avait pas joint à

ses talents l'art de se rendre agréable à un sexe, qui, accoutumé
au langage de la flatterie, est étonné d'entendre celui de la vérité,

même dans la bouche de son médecin, et voudrait qu'il s'occupât
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de plaire encore plus que de guérir. On craignait le D"" Smellie,
on attendait, pour l'appeler, que son secours fût absolument
nécessaire, c'est-à-dire qu'il fût inutile ». Voy, * Hist. de Vacad.
des sciences. Ann. 1783. Paris, 17S6, in-4", p. 32.* Portal,
Hist. de Vanat., t. V, p. 529. * Dict. hist. de la méd., par Dezei-
MERis, t. IV, p. 175.

§ 17.3. — Principes d'obstétrique de Smellie.

Le bassina été, avant tout, soumis par Smellie à un minutieux

examen, ce qui démontre parfaitement l'importance qu'il lui

accordait dans la parturition normale. Le premier chapitre de

son livre estconsacréau bassin, et à la manière suivant laquelle la

tète de l'enfant traverse ce canal osseux; on voit que cette partie

de l'obstétricie a, dans son livre, une place convenable. La diffé-

rence de la forme, entre l'entrée et la sortie du pelvis, et entre

leurs dimensions,est nettement indiquée ainsi que l'influence que

cette différence exerce sur la situation de la tête à l'entrée et à la

sortie du canal pelvien. La tête s'engage dans Porifice supérieur

suivant le diamètre transverse, de telle façon, qu'on peut sentir

une oreille derrière le pubis; le diamètre le plus petit de la tête

(bi-temporal) s'engage dans le diamètre antéro-postérieur
;
peuà

peu l'occiput se rapproche de l'arcadepubienne, et la face se dirige

vers la concavité du sacrum, car, dans le canal pelvien, le dia-

mètre transversal est le moins long. Arrivée vers l'ouverture pel-

vienne inférieure, la tête change encore de direction, sa partie

antérieure appuie sur le coccyx, et exécute un mouvement de

rotation de bas en haut autour de l'arcade pubienne. La partie

la plus grande de la tête correspond au diamètre antéro-posté-

rieur, et le front s'avance et glisse sur le périnée. C'est ainsi

que Smellie développa la doctrine, dont Ould avait posé les pre-

miers fondements (voy. | i i5); il a le mérite d'avoir décrit mieux
encore le mécanisme de l'accouchement, indiqué la manière de

le constater par l'aitcniion qu'il a appelée sur les sutures et les
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fontanelles, comme moyens de diagnostic, et par la description

plus exacte et plus conforme à la nature qu'il a donnée de la situa-

tion et de Tattitude du fœtus dans l'utérus.

A ce dernier point de vue, Smellie dit qu'un des côtés du fœ-

tus est dirigé en avant, l'autre en arrière (Liv. III, ch. I). Smellie

n'a pas méconnu les modifications que peut subir le passage de

la tête à travers le pelvis, il les attribuait à des anomalies dans la

forme du canal pelvien. Il n'admet plus l'ancienne doctrine delà

culbute, encore adoptée et propagée par Levret; il a montré, qu'à

une époque peu avancée de la grossesse, la tête se trouve déjà à la

partie inférieure de la matrice. Ce qu'il dit sur l'état de la matrice,

pendant les divers mois de la grossesse, portele cachet d'une obser-

vation attentive de la nature, et n'a rien de cette exactitude mesu-

rée au compas, que l'on trouve dans quelques traités récents ; il a

évité surtout cette appréciation incertaine de la longueur du col,

donnée avec tant d'exactitude par des auteurs actuels. La manière,

dont Smellie a divisé les accouchements, montre à quel point il

estimait, dans sa pratique, l'œuvre de la nature et combien il avait

cherché à restreindre l'intervention de l'art. Il appelle accouche-

ment naturel (« natural labour ») celui où l'enfant se présente par

la tête, et où la femme accouche sous l'influence des moyens ordi-

naires (« assistance commonlygiven »); accouchement laborieux

celui où, malgré la présentation normale de l'enfant, il ne peut se

terminer sans l'intervention de l'art, forceps ou perforation
;

enfin accouchement contre nature celui où l'enfant se présente

par le tronc, et devra être amené par les pieds ou par la tête. Il

ajoute que, dans cette division, il a eu moins égard à la manière

dont l'enfant s'étaitprésenté, qu'à celle suivant laquelle il a pu être

amené (« the way, in whish it is delivered «), attendu que l'on

a dû taire la version podalique dans des présentations de la tête.

Il fait encore la remarque que, sur looo accouchements, qui sont

survenus pendant une année, dans un établissement où se trou-

vent 3ooo femmes, 990 se terminèrent sans aucune intervention

de l'art. Comme cette proportion est éloignée de celle d'un

accoucheur allemand qui, sur 100 accouchements, en termine 60
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moyennant le forceps ! Dans les accouchements naturels, Smellie

recommande à la parturiente la situation sur un côté, avec un

coussin entre les genoux, tenus fléchis (the London method) :

Dans les accouchements difficiles, Smellie préfère la situation

demi-assise, et, quand il faut pratiquer la version, la situation

couchée, la tète et les épaules plus basses que le siège.

Dans quelques cas, cependant, il recommande de pratiquer la

version, la femme étant couchée sur le côté, surtout si les pieds

de l'enfant se trouvent en avant, car, dans ces cas, on les atteint

plus facilement. La description de l'accouchement par la tête,

donnée dans le livre III, ch. II. sect. 2, est excellente; au point de

vue dynamique et mécanique, c'est absolument conforme à la

nature. L'auteur dit expressément que la partie de la tête qui

entr'ouvre la fente vulvaire est celle où la suture lambdoîde

touche la suture sagittale (le quart supérieur et postérieur du

pariétal). Smellie savait fort bien que, quand le front était dirigé

en avant (positions occipito-postérieures), et que la partie posté-

rieure de la tête descend plus bas. elle peut se dégager en arrière.

Les secoursà donner, dans les accouchements naturels, consistent

en quelques conseils aux parturientes, sur la manière dont il faut

coopérer aux contractions, et faire des onctions vaginales, si les

parties sont sèches ou rigides. Si l'orifice est lent à se dilater,

on peut y aider doucement avec les doigts, il conseille l'usage

de quelques médicaments inotfensifs, qui font passer le temps, et

agissent sur l'imagination de la parturiente. Si celle-ci est plé-

thorique, on pourra pratiquer une saignée, et administrer des

médicaments antiphlogistiques. Après la naissance de l'enfant,

Smellie conseille de lier le cordon du côté de l'enfant, et non du

côté placentaire, afin de permettre au sang de s'en écouler ; le pla-

centa exsangue devient plus petit, et est expulsé plus facilement

par les contractions utérines. Quant à la question de savoir, si

le placenta devra être extrait immédiatement après la naissance

de l'enfant, ou s'il faut abandonner son expulsion à la nature,

Smellie conseille un terme moyen, qui consiste à n'intervenir

que quand cela est bien nécessaire.
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p 126. — Médecine opératoire de Smellie.

Les principes de rintervention opératoire de Smellie tendeni

à n'employer la violence, que le plus rarement possible. Suivant

la division des accouchements difficiles quMI a adoptée, quand la

tête se présente, il recommande la version si la tête est élevée, le

forceps si elle est bien engagée, et, si Ton ne réussit pas avec cet

instrument, la perforation du crâne et au besoin l'emploi de cro-

chets. Smellie s'est acquis un grand mérite auprès de ses com-

patriotes, en leur donnant des règles très précises pour l'applica-

tion du forceps, dans toute les positions de la tête. Ce que Levret

avait fait pour le forceps en France, Smellie le fit en Angleterre

pour le môme instrument ; comme son émule français, il amé-

liora cet instrument, chercha à lui donner une forme plus avan-

tageuse, il réalisa ce progrès, en inventant deux forceps, dont

l'un, un peu plus long que l'autre, avait la nouvelle courbure

pelvienne. Le mode de jonction des deux branches, très simple,

ne consistait qu'en une encoche dans chacune des branches,

moyennant laquelle, elles s'appliquaient l'une sur l'autre
;
pour

rendre solide cette jonction, se trouvait à l'extrémité des cuillers

une dépression, dans laquelle pouvait être placé un lien. Au com-

mencement, les bords des fenêtres étaient couverts d'une lanière

en cuir tournée en spirale, plus tard, toute la cuiller, y compris

la fenêtre, était couverte de cuir.

La règle était de saisir la tête par son plus petit diamètre, d'ap-

pliquer les cuillers sur les régions temporales. (La planche XVI
de son atlas représente une des branches au-devant du pro-

montoire, l'autre derrière la symphyse du pubis). Quand, dans

une présentation de la face, Smellie cherche à amener le menton

en avant moyennant le forceps, il montre par là qu'il avait une

idée exacte du mécanisme de l'accouchement dans les présenta-

tions faciales, au reste, il dit qu'avec une certaine énergie, la

nature peut toute seule les terminer (Liv. 111, ch. III, sect. 4,
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art. 5). Si, dans les présentations céphaliqaes. raccouchement

étant urgent, le forceps ne réussit pas, et si la version n'est

plus possible, il faut faire la perforation du crâne moyennant

des ciseaux longs munis d'arrêts au milieu de la longueur des

lames (pi. XXXIX, d). En cas de besoin, on devra faire l'extrac-

tion à l'aide d'un crochet ; celui de l'auteur est en acier, se ter-

mine par une pointe d'un côté par un crochet mousse de l'autre.

S.MELLiE range les présentations des pieds et du siège dans les

accouchements contre nature, bien qu'il ajoute que, dans ces cas

,

l'accouchement peut se terminer spontanément. Si, dans une pré-

sentationdu siège, la terminaisondeTaccouchement est indiquée,

si l'enfant est engagé profondément, les doigts en crochet seront

appliqués dans les aines (Mauriceau), si le siège est plus élevé, on

attirera un pied, moyennant lequel on fera l'extraction; si l'on ne

réussit par aucun de ces movens, on fera l'extraction avec le cro-

chet mousse ; on ne parle pas ici de l'emploi du lorceps. Toutes

les manœuvres pour l'extraction de l'enfant, le dégagement des

bras et de la tête, sont indiquées avec infiniment de soins et de pré-

cision. Quand la tête vient la dernière, Smellie parle aussi de

l'application du forceps, dans le cas où le dégagement de la tête

présente des difficultés. Il a traité la version avec une grande pré-

dilection ; elle est indiquée dans les présentations transversales

et même dans les présentations de la tête, lorsqu'un accident

menaçant, unehémorrhagie,ou tout autre, commande une termi-

naison prompte du travail. Smellie a essayé la version cépha-

lique an début de sa pratique, il indique les ma'oeuvres internes

au moyen desquelles la tête peut être amenée, il cite, dans ses

observations, deux cas, où il a fait la version céphaliqueavec suc-

cès dans une présentation du thorax, et dans une présentation de

l'épaule (Collect. X'VI, art. n" VI, cas Y et VIj. Il préféra toute-

fois plus tard la version podalique, comme méthode plus sûre, et

il en expose clairement les avantages (ch. IV, sect, IV, n» V).

Dans les accouchements gémellaires, Smellie recommande de

faire la version podalique sur le û.^ enfant, s'il ne se présente pas

immédiatement par la tète. L'opération césarienne ne devra être
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pratiquée que dans des cas d'étroitesse extrême du pelvis qui ne

permet pas l'introduction de la main de l'accoucheur, et quand

des végétations ou des tumeurs glandulaires obstruent complè-

tement les voies. Smellie a tiré de sa pratique si étendue d'excel-

lents préceptes sur le traitement des maladies des femmes en

couches, et des enfants nouveau-nés. Smellie consigna les résul-

tats de sa pratique dans deux volumes d'observations, dont un ne

parut qu'après la mort de l'auteur ; elles sont le meilleur com-

mentaire de ses préceptes, on y trouve aussi quelques faits em-

pruntés à la pratique de ses amis. Il est regrettable que ces faits

n'aient pas été mieux coordonnés. Il ne faut pas oublier de dire

que Smellie n'a pas négligé la littérature obstétricale. L'histoire

de l'art, qui se trouve au commencement de son traité, en est le

meilleur témoignage. Il offre encore cet intérêtparticulier qu'on

y trouve un coup d'œil sur le sort de l'obstétricie en Angleterre

jusqu'au temps où l'auteur a vécu.

Obs. I. — Nous avons devant les yeux les éditions suivantes

des ouvrages de Smellie sur la théorie et la pratique des accou-
chements :

* A Treatise on the Theory and Practice of Mid^i^ifery . By
W. Smellie, M. D. London. printedfor D. Wilson and T. Dur-
HAM, 1752, in-8°. Cette édition est indiquée sur le titre comme :

ft the second édition, corrected ». Nous n'avons trouvé nulle part

une indication delà première, il est possible qu'elle soit de l'an-

née précédente, puisque dans la * Monthly Reviejp, t. V, Lond.,
fascic. du 8 décembre 175 i, p. 465, on trouve l'annonce de Theor.
and Pract. of Midipif. de Smellii:, dont Burton dit, dans son
livre, avoireu connaissance :

* A letter to\W. Suellie containing
crit. and pract. Remarqs iipon his Tj-eatise, etc. Lond., 1753,
in-8°, p. 2. Les paroles que H aller (Bz'Z?/. chir., II, p. 355) ajoute

à l'indication de l'éd. 1 732, sans dire que c' « était la seconde, » :

« opportet aiitem ijSi prodiisse., ex Biirtoni vcrèw » se rappor-
tent à l'édition 1752. Osiander, ouv. c, p. 3o3 a reproduit cette

indication, sans avoir vu ni la première ni la seconde édition.

LaBibl. brit.de. R.Watt, ordinairement si exacte, ne mentionne
comme première édition que celle de 1752 sons ajouter « Sec.

éd. ». Une notice que donne le* Commentât' de rébus inscient.

Jiatural. etmedic. gestis Lipsiens. Prim. Dec. et le Supplem. se-

ciind. Lips., 1764. in-8°, p. igS, ne peuvent éclairer ce doute
;

Il est dit :« Prodiii prima hujuslibri editio jam anno 1752, cum
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vero satis cito exempladeficerent, alteram editionem 1754, cura-

vit auctor, in qua, etc.. uherius detinivit. multa correxit ». Il est

possible que Smellie n'ait pas changé le millésime de cette édi-

tion, car nulle part on ne trouve l'indication d'une édition

de 1754. La troisième parut comme corrigée. ' Lond.. 1756,
in-8". Une cinquième augmentée. * Lond., 1766.
Le premier volume des Observations parut sous le titre suivant :

* A collection of cases and Observations in Midiuifery, by W.
Smellie, ta illiistrate hisformer Treatise onfirst volume on that

siibject., vol. L Lond.. 1754, in-8''. Le second volume parut après

sa mort :
* A collection ofpreternatiiral cases and observations

in Midu^ifery, by W. Smellie. compleating ihe design of illus-

trating his first vol.. of that sitbject.. vol. II. Lond.. 1 764, in-8''.

Plus tard ces deux volumes d'observations furent publiés comme
deuxième et troisième volume de son traité, p. ex. * A collect.

of. Cases anc Observ. etc,, vol. II, 3^ édit. Lond., 1764. in-8°

(contenant le premier volume des observations). * A Collect

ofprœternatiiral cases, etc.. vol. III, the sec. éd. Lond.. 1766,
in-8° (contenant le 2^ vol. d'obs.j.

Deux éditions en trois vol. (av. des planches d'anatomie; sont

citées par R. Watt : A Treatise of the Theory, etc.. by M. late

D'' YoNG. Dubl., 1764, 3 v. in- 12 et Edinb., 1784. 3 v, in- 12.

Entin Osiander cite une édition complète de Londres en 3 voL
(également avec les fig. d'anat.) de Tannée 1779.
M. de Préville a publié une très bonne traduction des œuvres

complètes de Smellie en 4 vol. 'Paris, 1754, i**" vol.; 1756,2® vol.;

1765. y et 4* vol (i).

Préville le traducteur des œuvres de Smellie rend pleine jus-

tice à l'accoucheur anglais.

Traduct. allemande des xro'is volumes : le i*" par J. E. Zieber.

Altenburg, * 1755, les 2® et 3® vol. (les observations) par G. H.
Konigsdorfer, * 1763, et 1770. in-8°.

Tr. holl. : par Math van der Hagen. Amsterd., 1765, in-4°(le

traité seulement).

Obs. II. — Très intéressantes sont les notices que Smellie a
données sur les cours qu'il faisait pour les étudiants, et qui ont
été publiées dans de petits écrits devenus excessivement rares.

(1) Le i^rvol. a été réimprimé en * 1771, le 2» en* 1777. Ils ont la même
pagination que dans la i''^ édition. Le quatrième volume renferme les

planches de l'atlas idont il sera question plus loin), réduites au i/3,

La découverte du Secret de Roonhiiysen, qui dans la i"^* édit. du pre-
mier volume se trouve à la fin de celui-ci, est dans la i" au com-
mencement du 4^ volume, où se trouve aussi la Table générale des
matières. (F.-J. H.i

SIEBOLD-HERRCOTT. II — 20
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Chacun d'eux se divisait en i8 leçons (terminées en 3 semaines),

dont le sommaire est indiqué dans ces écrits. Dans les « Condi-
tions )> e"[ui sont imprimées en tête, on voit qu'un cours coûtait

3 guinées ; deux, 5 guinées; un semestre i5 et 20 guinées.

Chaque élève versait, en outre, une aumône dans un tronc com-
mun (a commun stock), qui servait à secourir les femmes pauvres
accouchées par les élèves, etc. Le titre de ce petit écrit est :

* A
course of lectures upon Midipifery ^ jpherein the Theorj/- and
Practice of that A rt are explained in the clearest Manner. By
W. Smellie, m. D. Printed in theyear 1/53, in-4°.

§ 127. — Atlas obstétrical de Smellie.

En 1754, Smellie publia, pour expliquer ses doctrines, une série

de planches qui furent dessinées par des artistes célèbres et gra-

vées sur cuivre, avec un soin et une habileté dont la littérature de

l'art n''avait jusqu'alors fourni aucun exemple aussi parfait. Elles

représentent le bassin (3 pL, I, II, III), les parties génitales

externes (i pi. IV), les modifications que subit la matrice pen-

dant les divers mois de la grossesse (6 pi., V-IX, XI), où l'on a

aussi représenté l'attitude du fœtus, une grossesse gémellaire

(i pi. X, qui a été souvent copiée depuis); l'accouchement nor-

mal (4 pL, XII-XV), l'enclavement de la tête et l'application du

forceps qu'il nécessite (4 pi., XVI-XIX); la situation de l'en-

fant dans l'accouchement paria face, le menton en avant (2 pi.,

XX-XXI), d'autres présentations de la face (5 pi., XXII-XXVI);

la tête dans un bassin rétréci, où les os chevauchent les uns sur

les autres (2 pi., XXVII, XXVIII); des présentations du siège

(2 pi., XXIX, XXX) ; les présentations transversales (4 pi., XXXI
XXXIV); l'application du forceps sur la tête venant la dernière

(pi. XXXV), sur la tête arrachée du tronc (i pi., XXXVI) les

divers instruments de l'auteur (3 pi., XXXVII-XXXIX). L'exécu-

tion des planches qui est très bonne (i) esttoujours accompagnée

d'explications détaillées. C'est avec raison qu'OsiANDER dit que

(i) Nous aurons l'occasion de faire remarquer plus loin qu'elles ont
passe dans d'autres livres. (F.-J. H.)
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« ces figures ont banni des traités d'accouchements les anciennes

figures qui représentaient si peu l'état réel des choses, et en ont

donné une idée meilleure et plus exacte ». L'accueil que les con-

temporains ont fait à cette publication du maître est prouvée par

la nécessité d'en donner une nouvelle édition au bout de sept

années, et encore une autre en 1787. En Allemagne, l'Atlas fut

publié à Nuremberg, plus tard à Augsbourg. En France il parut

en plus petit format (réduit au i/3) et fut ajouté comme 4^ vol.

des œuvres de Smellie.

Obs. — Le titre complet de ces planches est le suivant : A Set
of anatomical Tables ipith Explanations and Abridgementofthe
Practice ofMidwifery ^ ivith a View to illustrate a Treatise on
that Subject and Collection of Cases. By W. Smellie. Lond.,
1754, imp. fol. * Second édit., correct., ibid., 1761, imp. fol.'^A

Neip. Edit. carefully correct, and revisedwith Notes and Illustra-

tions adapted to the présent improved Method and Practice., by
A. Hamilton, Prof, ofmidiv.in the Univ. of Edinb. Edinb., 1787,
imp. fol.

Suivant la préface de Smellie, c'est Rvmsdyke et le célèbre
Camper, en dernier lieu professeur d'anatomie et de botanique à

Amsterdam, qui, sauf deux planches, ont dessiné les figures. Elles
ont toutes été gravées sur cuivre par Grignion.

L^édition allemande, qui ne le cède en rien à l'édition anglaise
comme netteté du trait, qui, dans quelques figures même, la sur-
passe, a été soignée par G. L. Huth, le texte est en latin et en
allemand. Les planches ont été gravées par J. M. Seeligmann.
* Nûrnb., i758.in-fol. Une autre édition, avec le texte allemand
seul, a été publiée par D. G. L. B. (Becker) av. 40 pi. *Augsb.,
1782.

L'édition française des œuvres complètes de Smellie comprend
les planches dans le IV* vol. Elles sont aussi très bien exécutées,
le format les rend très commodes.

§ 128. — John Burton.

Smellie trouva un violent adversaire dans la personne de John

Burton. accoucheur à York, qui soumit ses doctrines à une criti-

que hostile et acerbe
;
en beaucoup de points, elle est injuste et ins-

pirée d'un sentiment de jalousie et d'amour-propre blessé, plutôt
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que de l'amour de la vérité. La publication simultanée d'un

ouvrage de Burton et du traité de Smellie avait enflammé ces

sentiments haineux. Burton reproche à Smellie de manquer

d'érudition, etd"avoir, danssonexposé historique, copié Le Clerc

et Freind. Il rectifie quelques-unes de ses assertions, mais, pour

cela, il a lui-môme mis à profit comme source principale d'in-

formations, la Method. stiid. med. de Boerhaave-Haller. Il cri-

tique ses descriptions anatomiques, et blâme quelques procédés

opératoires, rejette le forceps de Smellie, et reproche à celui-ci de

l'avoir couvert d'une lanière de cuir. C'est par erreur que Bur-

ton attribue à Paré la pince figurée au n° i5, attendu que c'est

celle de RuEFF(voy. plus haut§ i i). Au reste, sur la même planche

sont représentés les instruments d'AsuLCASis.

Dans le nouveau système d'accouchements de Burton, publié

en 175 i,ontrouve quelques doctrines utiles et pratiques ; l'auteur

expose des idées raisonnables sur le bassin de la femme, surtout

sur son orifice supérieur, au point de vue de sa grandeur, il donne

exactement la dimension de son diamètre antéro-postérieur, et à

cette occasion, il s'élève contre la dépression du coccyx, qui était

une pratique très en faveur. Il combat les idées d'OuLD relatives

à la tête du fœtus, et il montre que le menton est dirigé, non vers

une des deux épaules , mais vers la poitrine. L'étroitesse pelvienne

impose la version sur les pieds, et, pour faire l'extraction, les deux

pieds devront avoir été amenés. Les instruments qu'il propose ne

peuvent être vantés, son forceps, pour amener la tête, est totale-

ment inapplicable, deuxcuillers non fenêtrées sont adaptées à une

béquille, le manche s'engage dans une gaine, et par un mouve-

ment de va-et-vient, les cuillers se rapprochent ou s'éloignent. Il

a aussi imaginé un perforateur à gaine (extractor), qui se termine

par quatre crochets (pied d'aigle), comme on en voit un désigné

comme « pes gryphius » dans l'arsenal de Paré (voy. plus haut § 34),

c'est avec cet instrument qu'il propose aussi de faire l'extraction

du placenta renfermé dans la matrice. Pour réduire le bras pro-

labéil propose une béquille (crutsch), qui devra être appliquée

sur l'aisselle. Quelle qu'ait été l'ardeur que Burton a déployée
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pour l'obstétricie, et la faveur dont il a Joui auprès de ses lecteurs,

il n'a pu diminuer les mérites de Smellie, ni ane'antir ses doctri-

nes, et, à ce point de vue, il n'a pas atteint son but.

Obs. — Le titre long et complet de l'ouvrage de Burton est :

* AnEssaj^ to^pards a complète nen^ System ofMidiinfery theo-

retical and practical. Together jpith Descriptions^ Causes and
Methods of removing, o}~ relieving the Disorders peculiar to

Pregnant and Lying-in Women, and neip born Infants. Inters-

persed with several neip Improvements ; rphereby Women may
delivej'cd, in the most dangeroiis cases, jpith more Base, Safety.,

and Expédition, than by any other Method heretfore practised

:

Part q/ jpliich lias been laid before the Royal Society at Lon-
don, and the Médical Society at Edinbiirgh ; after been periised

by Many of the most Eminent o/their Profession, both in Great
Britain and Ireland ; by jphom they were gratly approved of.

AU Dranm iip and Illustrated jpith several curions Observations
and eighteen Coper-Plates. In four parts. By John Burton.
Lond., 175 i, in-80. L'annonce de cet ouvrage se trouve dans le

numéro de sept, de Monthlv Reviejp, ijSi, p. 286.

Trad. franc, avec ohseryaxions.* Système nouveau et complet
de Vart des Accouchements., tant théorique que pratique, etc., par
M. le Moyne, Dr régent de la Faculté de méd. en l'université

de Paris; t. I, 1771 ; t. II, 1773, in-8°.

L'écrit contre Smellie :
* A Letter to W. Smellie containing

critical and practical Remarks upon his Treatise on the Theory
and Practice of Midwifery. By J. Burton, wherein the varions
gross Mistakes and dangerous Methods of Practice mentioned
and recommandet by that Writer, ar fully demonstrated and
generally corrected, etc. Lond., 1753, in-8°. Ce fut Giles Watts
qui prit la défense de Smellie dans son livre : Réfections on
slojp and painful Labours, and other subjects in Midnnfery ;

together n'ith several other Disorders incident to pregnant Wo-
men, ipith Remarks on D"" Burton's Letter to D"" Smellie. Lond.,
1755, in-8^
Une observation d'extirpation d'un polype utérin (Excrescence

from the wromb, voy. la figure y jointe), se trouve dans *Philo-
soph. Transact., n" 495. Lond., 1751, p. 520.

§ 129. — Georges Counsell.

Georges Counsell, chirurgien et accoucheur à Londres, publia

en 1752, un livre pour les sages-femmes, qui ne s'étend pas au



3 10 HUITIÈME ÉPOQUE

delà du cercle qu'il s'était tracé, et qui est très bien adapté aux

principes régnant alors dans la pratique de l'art. Counsell

exprime les plaintes les plus amères contre les pratiques insen-

sées et niaises dont se rendaient coupables un grand nombre de

sages-femmes et de matrones sans diplôme ; le but du livre est

précisément de réagir contre ces misères. Il n'entre pas dans

Texamen des théories, n'expose que ce que les sages-temmes doi-

vent savoir pour être utiles, et indique très bien les cas où il est

urgent d'appeler un accoucheur. Il énumère un grand nombre

de moyens propres à exciter les contractions, tels que les sternu-

tatoires anciennement recommandés et les vomitifs, surtout

Pipéca, toutefois, ces derniers moyens ne devront pas être pres-

crits par les sages-femmes seules, mais avec l'assistance d^n
médecin. Le conseil qui est donné par Counsell aux sages-

femmes, de dilater l'orifice de la matrice par des mouvements

circulaires avec les doigts, témoigne d'une certaine rudesse dans

la pratique. Les présentations des pieds seront, dans tous les cas,

terminées artificiellement. Les présentations de la face seront

converties en présentations du crâne; si la tentative ne réussit

pas, Taccouchement sera terminé par un accoucheur au moyen

du forceps ou de la version. Les différents modes de présenta-

tion de l'enfant, décrits, sont innombrables, pour la plupart, la

version est recommandée. La disjonction des os du bassin pen-

dant le travail, dont il a été parlé si souvent, est rejetée par Coun-

sell, de même, il n'admet pas qu'un enfant vivant aide au tra-

vail, comme sMl naissait de lui-même, et bien qu'il y ait un fond

de vérité dans la difficulté plus grande de la naissance d'un en-

fant mort, l'auteur explique la différence par une excitation

moindre qu'exerce sur la matrice, et principalement sur l'orifice,

un enfant mort, et surtout en putréfaction (voy. p. 1 1 5). La mort

subite pendant l'accouchement, ou peu après, n'est produite que

par deux causes : ou bien une apoplexie, suite de la congestion

active du sang vers la tête pendant les violents efforts, ou l'affiux

instantané du sang vers les viscères abdominaux, affranchis de

la pression abdominale (p. i 54). Une liste de formules est ajou-
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tée au livre, ainsi que deux planches qui Tornent bien faiblement

ei qui représentent un bassin normal et un bassin vicié.

Obs. I. — * The Art o/ Midwifei'y : or ihe Mid^in/e's sure
Guide : rphere the most successful methods of Practice are laid

doipn, in the plainest, clairest and shortest Manner. By George
CouNSELL, Surgeon and Practitionner in Midwifej^y. Lond.,
1752, in-8°.

Obs. II. — Naegele dans son :
* Lehrbuch der Gebiirtshulfe

fur Hebammen. Heidelb., i83o, in-8*',§ SgS (Traité des accouche-
ments à Pusage des sages-femmes), dit, à propos du placenta prœ-
via; qu'« il y a des cas, où, après des hémorrhagies, la femme se

rétablit, où à la suite de la version, les circonstances semblaient
promettre un succès, et où, la femme peut mourir subitement sans
qu'il soitsurvenu une nouvelle hémorrhagie » ; le célèbre accou-
cheur cherchant la cause de cette mort subite, trouve « qu'une
partie du sang, dont la masse a été diminuée, afflue vers les vis-

cères abdominaux, où la pression a été amoindrie subitement, et

que par suite de ce déplacement, le cerveau et le cœur n'en reçoi-

vent plus en quantité suftisante pour y maintenir l'excitation

nécessaire à la vie ». Il est certes bien intéressant de trouver
dans CouNSELL la même explication de la mort des accouchées
dans ces circonstances, il dit positivement : « This Accident dou-
btless, miist proceed from a great and sitdden Flom oftheBlood
into the inferior Blood-wessels, n'hose Diameters or Capacities

are immediatly and greatly enlarged iipon the Removal ofthe In-

fant. Waters and After-burden, by which they 7pere before com-
press'd : and iipon this great and sudden Flojp of Blood dojpn-

wards, the Brain, from ivhence proceed the animal Spirits^ is

deprived ofits iisual Siipply ;and even the Heart itselfis not siip-

plied, at this Junetiire, jvith a sufflcient Qiiantity of Blood and
Spirits to carry on the Circulation, without which Death must
specdily ensue ».

§ i3o. — Benjamin Piigh.

Un chirurgien de Chelmsford en Essex, Benjamin Pugh, pu-

blia, en 1754, un ouvrage consacré exclusivement à la pratique

des accouchements; il avait laissé décote toute théorie. Les ou-

vrages si remarquables d'OuLD et de Smellie ne Pavaient pas

effrayé, comme il le dit dans sa Préface, de faire connaître au pu-
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blic ce que l'expérience lui avait appris de bon, et pouvant être utile

aux Jeunes accoucheurs. Il avait une grande expérience, et il dit

que, dans l'espace de 14 années, il avait soigné 2,000 accouche-

ments (Préf., p. iv). Son livre commence par un exposé de la

manière d'explorer, ce moyen de diagnostic si essentiel pour

l'accoucheur. 11 préfère l'exploration moyennant deux doigts à

celle pratiquée avec un seul, et pour la pratiquer, il conseille de

faire coucher la femme sur le côté gauche. Il recommande la

même situation pendant le travail. Dans quelques circonstances,

il croit utile de placer la parturiente sur les genoux d'une femme

robuste qui l'entoure de ses bras. Cette situation lui paraît pré-

férable à celle sur un siège à échancrure, comme le recommande

Deventer, qu'il rejette complètement, par ce qu'elle expose la

parturiente à des refroidissements. Pour pratiquer la version, il

recommande le lit entravers, afin que la main qui explore à l'in-

térieur puisse être soutenue par celle qui est placée sur le ventre

(ch. II). Si le cordon forme des circonvolutions autour du cou de

l'enfant, on devra les faire passer par-dessus la tête, aussitôt que

celle-ci aura franchi la vulve ; si on ne réussit pas, on fera rapi-

dement la section de l'anse du cordon, et on attirera de suite l'en-

fant, puis on liera le cordon ; une hémorrhagie n'est pas à crain-

dre. Quant à la délivrance, l'auteur conseille d'attendre dix

minutes, et, si au bout de ce temps, la délivrance iVa pas eu lieu,

d'introduire sans retard la main gauche pour détacher le pla-

centa et en faire l'extraction (ch. V). En cas de grossesse gémel-

laire, le second enfant devra toujours être amené par les pieds,

après qu'on aura pratiqué la version (ch.Vl). La version estbien

décrite avec tous ses détails; quant à ses indications, ce sont :

les présentations transversales, les présentations de latête, quand

il y a des accidents qui menacent la mère, et, dans certains cas

aussi, l'étroitesse pelvienne; mais si dans ces circonstances, le for-

ceps est applicable, on doit lui accorder la préférence, car il est :

a more easy andsafe Methodfor Mother and Child ». Si, lors de

l'extraction par les pieds, la tête était arrêtée, on devra introduire

deux doigts dans la bouche de l'enfant, ouvrir la bouche, dépri-



DEPUIS l'invention DU FORCEPS JUSQU'a LA FIN DU XVIII^ SIECLE 3l3

mer la langue pour donner passage à l'air jusqu'à la glotte : il

prétend avoir sauvé, par cette manœuvre, la vie à beaucoup d'en-

fants. Il se sert aussi, à cet effet, d'un tube flexible et aplati, qu'il

introduit dans la bouche de l'enfant (ce procédé a trouvé plus

tard un imitateur en la personne de Weidmann avec son vectis

aërophorus). Quand la version n'est plus possible, à cause du

volume considérable de la tête, ou de son enclavement dans un

bassin rétréci, Pugh fait usage, suivant son dire, depuis 14 ans,

de deux forceps qu'il a inventés (the curved forceps) un plus

long que l'autre (i). Les cuillers ressemblent à celles de Levret,

les manches à ceux de Smellie, le mode de Jonction en encoche.

PuGH rejette le lien que Smellie appliquait sur les manches pour

les maintenir. Les cuillers du petit forceps sont couvertes d'une

lanière de cuir. Les règles pour l'application du forceps sont

données d'une façon très complète. Pendant l'extraction, on

aura soin du périnée qui sera soutenu par une des mains de

l'opérateur, ou par celle d'un aide, appliquée à plat. L'auteur

dit, p. 4, « By the method of Turning and the Assistance of my
curved Forceps, when Turning was impraticable, 1 hâve not

opened one Child's Head, for upwards of fourteen years ». Si,

(i) * Le court mesure 1 1 pouces ; le long, 14, le forceps court a un in-

dice de courbure pelvienne.Voy. Mulder, pi. III, lîg. 18, 19, et pi. IV,
fîg. I et 2. Quant à la date de l'invention du forceps courbe, elle re-

monterait au début de sa pratique, qui commence 14 années avant la

publication de son livre, 1754— 14= 1740, ce qui paraîtra bien douteux,
en toutcas insuffisant pour ravir à Levret l'invention du forceps courbe
c'est aussi l'avis de Mulder, p. 55.

Le livre de M. Budin « Obstétrique et Gjmécologie ». Paris, 1886,
in-8", contient, p. 65i, un intéressant chapitre intitulé: « VInventeur
du forceps à double courbure n ; il doit en être fait mention ici.

M. Me Clintock a présenté h la Société obstétricale de Dublin, au
mois d'avril 1876 [Obstetr. Journal, August 1876, p. 33o|, un mémoire
sur la priorité de l'invention du forceps courbe. Si, à l'égard de
Smellie, la priorité doit être attribué à Levret, il n'en serait pas de
même à l'égard de Pugh. En effet, dans la préface de son livre, publié
en 1754, il est dit que « son forceps courbe a été inventé depuis

14 ans » (1740). Cette simple affirmation tardive suffit-elle pour dispu-
ter la priorité d'invention d'un instrument présenté à l'Académie des
sciences dès 1747? M. Budin ne le pense pas, et nous partageons son
opinion. (F.-J. H.)
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dans la présentation du crâne, la face est tournée en avant (occ.

post.), cela n'apporte qu'une très petite différence dans l'expul-

sion spontanée, si le bassin est bien conformé. Mais la présen-

tation de la face rendrait la version nécessaire (ch. XII et XIII).

Les présentations des pieds incomplètes sont défavorables ; on

devra toujours dégager Tautre Jambe, si on doit procéder à l'ex-

traction ; en cas de procidence du cordon, on fera la version sans

essayer de le réduire. A la fin du livre, l'auteur raconte quatre

observations d'accouchements remarquables. Dans un, le travail

avait été entravé par une excroissance charnue à l'orifice ; après

son ablation moyennant l'instrument tranchant, l'accouchement

se termina au bout d'une demi-heure. Deux autres accouche-

ments avaient été compliqués d'une ascite. Le dernier accouche-

ment était compliqué d'une atrésiedu vagin survenue à la suite

d'une déchirure faite par une sage-femme dans l'accouchement

précédent. Cet obstacle fut levé par l'instrument tranchant. A la

suite du livre on trouve des planches représentant des instru-

ments, entre autres un tire-tête composé de quatre anses et de

tiges métalliques, au moyen desquelles elles sont appliquées sur

la tête quand elle est profondément engagée ; des appareils pour

fracturer des os. etc.

Obs. — * Benj. Pugh. a Treatise ofMidipifery chiefly jvith

Regard to the opération. Witli several Improvements in the Art.
To n-'hich isadded, some cases and Descriptions n'ith Plates of
several nen> instruments both in Midnnferj^ and Surgery. Lond.,

1754, in-S". OsiANDER, à l'exemple de Haller, a indiqué encore
une édition de 1748, mais aucun des deux ne dit l'avoir vue.

Cette édition quoique annoncée n'a jamais paru.Voy. la Préf. de
Pugh, p. v. a I intended publishing this four years ago, which
I attempted by suscription, but it did not fill », que Haller
traduit par ces mots : « ea editio successu caruit ». C'est aussi

pour n'avoir pas vérifié le texte dans l'original, qu'OsiANDER attri-

bue à Pugh le conseil de placer la parturiente sur les genoux
d'un homme robuste, alors que la personne formant ce fauteuil

obstétrical vivant, est appelée par l'auteur « a good strong wo-
man » p. 7. Ici aussi Osiander a suivi Haller son guide, qui dit

àanssa. Bibl. chir., II, p. 3ir. « optime parère matrem, qua;

genubus robusti viri insideat ». C'est ainsi que faute de recou-
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rir aux sources, on propage des erreurs ; il faut dire aussi que de
pareils procédés diminuent singulièrement la confiance qu'on
peut accorder à un auteur.

§ i3i. — Dispute entre les sages-femmes et les accoucheurs

en Angleterre.

Les progrès de l'obstétricie, et l'ardeur des accoucheurs en

Angleterre, pour son étude, devaient nécessairement avoir pour

résultat d'augmenter la confiance du public dans leur assistance,

et de diminuer sa considération pour les sages-femmes ; celles-

ci ne pouvaient être indifférentes à une telle situation, aussi,

cherchèrent-elles à se défendre contre ce qu'elles regardaient

comme une atteinte à leurs droits, et à former une opposition

contre les accoucheurs. Elles cherchèrent à déprécier leur inter-

vention instrumentale, à faire ressortir les dommages qui en

résultaient pour les mères et pour les enfants, à montrer que

cette intervention des hommes était peu honorable. Les accou-

cheurs anglais ne purent se laver complètement du reproche qui

leur était adressé, d'avoir une grande prédilection pour la perfo-

ration ; la fréquence de cette opération devait rendre suspecte,

pour le public, l'intervention des accoucheurs. Toutefois^ les

efforts des sages-femmes, pour éloigner les accoucheurs de la

pratique, restèrent sans effet. L'obstétricie avait fait de trop

grands progrès, son utilité, qui en était le résultat, avait été trop

bien appréciée du public, pour que celui-ci se laissât convaincre

par des reproches dont le mobile était intéressé. Ni l'écrit d'ELi-

SAI3ETH NiHELL. uuc sagc-fcmmc de Londres, qui avait pris en

mains la défense de ses consœurs, ni les satires dirigées contre

les accoucheurs par des hommes étrangers à l'art, n'eurent l'effet

désiré ; ils furent réfutés par la voie scientifique, tombèrent dans

l'oubli, et on ne fit que rire de cette opposition.

Obs. I. — Parmi ces satires, il faut citer avant tout l'écrit mor-
dant qu'un anonyme (Fr. Nichols) adressa vers ijSi, aux cen-
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seurs du collège royal des médecins de Londres : « TJiepétition

ofthe iinbornBabes ». Lond., ijSi (Pétition des enfants non
encore nés). Ceux-ci se plaignent des mauvais traitements qu'ils

ontà subir, dans le sein de leurs mères, de la part des accoucheurs,

armés de leurs pinces, crochets et autres instruments barbares,

et demandent instamment d'en être affranchis. Voy, * Sue, Ess.

hist.^ t. I, p. 209 et 2x3, où l'on trouve des extraits de cet écrit

devenu très rare.

Comme l'on verra plus loin, il n'a pas été sans inlluence sur l'intro-

duction de l'accouchement prématuré artificiel dans la pratique.

(F.-J. H.)

La pratique des accoucheurs anglais a été attaquée avec une
violence qui n'est pas moindre, par Sterne dans la personne du
D"" Slop de son Tristram Shandy.

Obs. II. — L'écrit de la sage-femme Elisab. Nihell porte le

titre suivant :

Treatise on the Art of Midrpifery ; setting forth vaj'ioiis

Abuses therein., especially as to the Practice jpîth Instruments.

The vphole servingto put ail rational Enqitirers in afair Way
offorming their ojpn Judgement iipon the Question. Which is

best io employ., in Cases of PregJiancy and Lying-in a Man~
Midipife or a Midnnfe. Lond., 1760, in-8°. Against allmale
Practitioners, and particuïary Smellie (S.Watt). A une critique

de son ouvrage, qui parut dans Critical Revieyp, elle répondit

bientôt : An A?isiper to the Aiithor ofthe Crit. Rev. iipon the

article of her Treatise, etc., 1760, ïn-'è°(ibidj. Il parut en outre :

The Danger and Immodesty of the présent too gênerai Ciistom

of iinnecessarly employing Men-Midipifes. Lond., 1772, in-8°

f« From the injurions suggestions hère insinuated, as jpell as

from the list of midrpifes subjoined to their pamphlet, it jpould

appear to us., that the tphole is an interested attempt to divertthe

obstétricale practice from the chanell in yphich it non' flojps »),

dit un compte rendu dans * The critic, Revieip, vol. XXXIII.
Lond., 1772, in-S", p. 417.
Comme supplément : The présent Practice Midvpifery con-

sidered, 1773, in-8''(Voy. crit. Rev.,x. XXXIV, p. 3i3).

La Peyre, Enquiries n-'heter xpomen xpith child ought toprifer
the assistance of their onm Sex or that of Men-Midwifes. Lond.

,

1772, in-8° (Défense des accoucheurs).

On trouve dans le livre d'AvELiNG de curieux détails sur l'asso-

ciation des sages-femmes et l'intervention de P. Chamberlen jeune, et

du D"' P. Chamberlen dans cette association, ainsi que sur les procès

qui en furent la suite. Voy. ouv. c.,p. 20 et p. 34. (F.-J. H.)
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§ i32. — William Hunier.

Les principes de William Hunter, contemporain de Smellie,

ne furent pas sans influence sur l'état de l'obstétricie en Angle-

terre; ils tendaient à restreindre le plus possible, sinon à pros-

crire de la pratique, l'emploi des instruments en général, et sur-

tout celui du forceps. Né à Kilbride dans le comté de Lanerk en

Ecosse. Ie23 mai 1718, Hunter sedestinad'abordàl'état ecclésias-

tique, mais il se sentit attiré bientôt vers la médecine, qu'il étudia

sous la direction du célèbre Cullex, alors que celui-ci habitait

encore Hamilton: il acheva- ses études à Edimbourg, puis, en

1741, se rendit à Londres, où il perfectionna ses études anatomi-

ques sous Jean Douglas, tout en ne négligeant pas l'étude de la

médecine et de la chirurgie. Dès 1743, il présenta à la Société

royale son mémoire sur la structurée! les maladies des cartila-

ges articulaires, et tit, trois années après, des leçons sur l'anato-

mie (1746). La haute considération dont jouissait son maître

Douglas, comme accoucheur, avait fait impression sur son

élève, qui commença à s'occuper activement d'accouchements
;

dès 1748, il fut nommé chirurgien accoucheur « Surgeon Man-

Midwife « à l'hôpital de Middlesex, plus tard, dans British-Lying-

in-Hospital. Sa pratique ne tarda pas à s'étendre beaucoup à

Londres. L'aménité de sa personne et ses procédés aimables

paraissent lui avoir assuré la préférence du public sur son com-

patriote et collègue Smellie. Ce qui ajouta encore à la rapidité de

ses succès, fut la mort de Richard Manningham, accoucheur très

aimé du public (174g), et la retraite, peu après son arrivée à Lon-

dres, du D"" SANDvs,qui avait été très occupé. Dans ces circons-

tances, le succès rapide de W. Hunter devenait certain ; en peu

de temps il acquit une grande considération, et devint à la mode

dans la grande ville (qu'on me permette cette expression) ; son

influence sur l'obstétricie anglaise fut considérable. La situation

que Hunter avait prise vis-à-vis de Smellie, son concurrent, a

bien pu le conduire à se poser en adversaire du forceps, que
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Smellie avait tant perfectionné; la voix du public, et l'écho des

disputes dont nous avons parlé dans le | i3i, peuvent bien

aussi avoir exercé leur influence. A la fin de sa vie, Huntek a

écrit ces paroles : « Les connaissances que je tiens de mon expé-

rience me conduisent à penser que le forceps a, en somme, fait

plus de mal que de bien (« bas done more harm than good ») ;

je crains en général les instruments dans les accouchements ».

Dans son travail sur la symphysiotomie, il dit : « que le public

doit dans les accouchements se méfier de tous les instruments ».

Fischer, dans les renseignements qu'il a recueillis à Londres

même, dit que « quand Hunter parlait du forceps, il appelait un

serviteur pour le prier de lui apporter cet instrument, qui était

toujours couvert de rouille, et comme hors de service », et qu'il

se vantait de « ne jamais en faire usage ». Si, après Smellie, les

accoucheurs anglais n'employaient le forceps que très rarement,

négligeant d'avoir recours à son emploi si utile dans certains

cas, cela a bien pu conduire à une fréquence dans l'emploi du

perforateur, et à rendre usuelle chez eux la perforation du crâne.

Hunter peut bien avoir eu une certaine part dans la déviation

des doctrines obstétricales en Angleterre. Quand Fischer ajouta :

que « Smellie introduisit le forceps dans la pratique et que

Hunter l'en fit sortir », il peut bien avoir exagéré les choses,

car Hunter lui-même accorde une certaine utilité à cet instru-

ment, il dit en effet : « I hâve sometimes used it with advantage

and, I believe, never materially hurt a mother or child with it,

because I always used itwith fear and circonspection ». Hunter

était opposé aussi, au plus haut degré, à l'opération césarienne,

qu'il regardait comme absolument mortelle pour la mère, et, en

vertu de sa proposition, que la vie de la mère était toujours plus

précieuse que celle de l'enfant (Reflect, etc.), il ouvrait à la perfo-

ration un champ d'action plus étendu. D'après ce que dit Hun-

ter (ibid), l'opération césarienne n'aurait été pratiquée à Londres,

et les environs que deux fois en 89 années. Par contre, il faut

reconnaître legrand mérite que ce célèbre anatomistc s'est acquis

dans l'anatomie et la physiologie de l'utérus gravide, qu'il a le
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premier appelé l'attention sur la rétroversion de l'utérus à l'élat

de gestation, et s'est déclaré pour l'extirpation de l'ovaire malade,

dans un travail sur Thydropisie de ces organes. 11 fit cesser la

longue dispute de la disjonction des os du pubis, pendant la

grossesse, par des dissections anatomiques et des observations

probantes, démontrant que, pendant la grossesse, la symphyse se

ramollissait un peu, mais ne se disjoignait jamais. Enfin, son

avis, sur la symphysiotomie proposée en France, fut complète-

ment défavorable à ce mode opératoire. Hunter continua sa vie

active jusqu'à sa mort, qui fut paisible, et qui eut lieu le 3o mars

1783.

Obs. I.— La part si large que Hunter faisait, dans les accou-
chements, à l'activité de la nature, peut être bien appréciée par
quelques observations empruntées aux leçons (manuscrites) que
reproduit le vénérable Merrimann, médecin à l'hôpital Middle-
sex, dans son Sinopsis ofthe varions kinds of difficult parturi-
tions. Lond., i8i4(trad. par Kilian. * Mannh., 1826, in-8°). Ici

Hunter parle d'une accouchée qui avait été en travail pendant
trois jours et trois nuits, qui, néanmoins mit au monde un enfant
vivant très fort; pendant tout ce temps, elle n'avait pris que du
thé et des aliments liquides. Dans un autre passage (p. 75, de la

trad. allemande), Hunter dit « qu'au début de sa pratique, il avait,

suivant la coutume ancienne, cherché à dégager les deux pieds
dans les présentations du siège, et avait perdu presque tous les

enfants, et que depuis qu'il avait abandonné le travail à la nature,
il avait toujours eu des enfants vivants ». Hunter avait aussi

recommandé la version sur le siège dans les présentations du
bras (p. 84). Le succès obtenu dans les présentations du siège

avait probablement motivé ce conseil. Hunter abandonnait à la

nature l'expulsion du placenta; à la fin de sa carrière seulement,
quelques cas malheureux avaient modifié sa manière de faire

(p. i5o). Nous apprenons, par une observation de Hunter, qu'il

avait observé des présentations du dos et du ventre : et il ajoute
que la forme de l'utérus et du bassin sont contraires à ces présen-
tations. D'après Merrimann, ces leçons auraient été faites en 1765.
Il est à regretter qu^elles n'aient pas été publiées par un homme
très compétent, elles seraient devenues un document important
pour l'histoire du développement de Tobstétricie en Angleterre.
Les « Lectures on tlie gravid utérus and Midiuifery » publiées
sous le nom de Hunter. Lond., 1783 (trad. en allemand, * Leipz.,

1795, in-8°, p. 98) sont d'une authenticité douteusc.,quoiqu'elles
concordent avec les doctrines de Hunter, comme par exemple.
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par sa répulsion haineuse contre le forceps, exprimée par ces
mots : « Pour une femme et un enfant sauvés par le forceps, il

y a eu dix victimes ».

Obs.II.— Le premier travail de HuNXERSurles cartilages arti-

culaires parut dans les * Philosoph. Transact., vol. XLll. Lond.,

1744, 10-4°, p. 514. « Of the structure and Diseases of Articula-
ting Cartilages » (Read. Jun. I, 1743). Les autres travaux se rap-
portant à l'obstétricie et aux maladies des femmes se trouvent
dans :

* Médical Observations and Inquiries by a Socictj' of Pliy-
sicians inLondon, 6 vol. Lond., 173 7 à 1784, in -8"; dans le vol. II,

1762. p. 26 : Reuiarks on the cellular membrane and some of its

diseases (ici se trouvent, p. 33, les observations sur les hydropi-
sies des ovaires), dans le même vol., p. 333, Remarks on ihesym-
phisis of the Ossa pubis. Vol. IV, 1771, p. 400 et vol. V, 1776,
p. 388 : Remarks on theretroverted Utérus. Vol. VI, 1784, p. 2^)6.

On the Uncertaintj'- of thesigns ofMurder., in the Case ofBastard
Children. Op. posth. (Œuvre de Hunter très remarquable très

importante pour la docimasiepulmonaire, ainsi que pour Tappré-
ciation de Tétat mental de l'accouchée).
Comme travail personnel de Hunter, et spécial, bien que ne se

rapportant pas à Lobstétricie, il faut citer ses importantes et pré-

cieuses Recherches sur les lymphatiques, dans la première partie

de ses* Medic. Commentaries. Part. I. Lond., i762,in-4°; avec
le. supplément. * Lond., 1764, in-40. Dans une deuxième partie,

Hunter promettait : « An Account of the gravid utérus, » qu'il

ne put achever. Le manuscrit inachevé a été publié après sa

mort par M. Baillie, et complété par quelques additions. *^4?z ana-
tomical Description ofthe human gravid Utérus and its contents,

by W. Hunter. Lond., 1794, in-4°. Sec. edit., by Edw. Rigby.
Lond., 1743, in-8°(Trad. en allem. par L. Fr. Froriep. Weim.,
i8o2,in-8°). Le grand et magnifique ouvrage, pour lequel celui-

ci devait fournir le texte, sera apprécié dans le paragraphe
suivant.

L'opinion de Hunter sur la symphysiotomie est consignée
dans un travail qui est imprimé dans :

* J. Vaugham, Cases and
observations on the Hydrophobia. Sec. éd. Lond. (1778), in-8°,

avec une lettre de Hunter à Vaugham datée du 10 septembre de
la même année. Vaugham avait adressé à Hunter le bassin ostéo-

malacique d'une femme, sur laquelle on avait pratiqué l'opéra-

tion césarienne. Hunter trouva dans ce fait l'occasion d'expri-

mer son opinion sur la nouvelle opération; elle se trouve dans
cet ouvrage, p. 76, sous le titre de : « Reflections occasionedby
a Decree of the Faculty of Médecine at Paris ; relative to the

opération of cutting the symphyse of the Ossa pubis », avec la

figure du bassin de Vaugham. Traduction allemande de ce tra-
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vail : Leipz., 1779,111-80 (avecle travail de Jumelin sur ce sujet),

traduit par J. S. Hausmann. * Gotting., 1783, in-8°.

Le plus beau témoignage de l'infatigable ardeur de Huntersc
voit dans le musée de Glasgow. Hunter avait légué au musée de

l'Université de cette ville la collection de ses préparations, qui

pendant 3o années, devaient servir aux leçons de ses héritiers :

D'' Baillie (petit tils de Hunter) et du D'' Cruikshank. Voy. :

Baldinger, Med. Journal, fasc. i5. Goett., i787,etfasc. 17^28.
Sur la vie de Hunter, voy. :

* Médical commentaries for the Years 1781-1782, vol. VIU,
Lond., 1783, in-8% p. 426.

* Hist.de l'Acad. roy. des sciences. Ann. 1783. Paris, 1786,
in-4'', p. 29.

* An account of the Life and Writings of the late Will. Hun-
ter, by Sam. Foart Simmons. Lond., 1783, in-8° (écrit très dis-

tingué).
* HuTCHiNsoN, Biogr. med., t. I. p. 456.
Sur les principes d'obstétricie de Hunter, exposés avec ordre,

vov. * G. E. Fischer, Bemerkungen uber die englische Geburts-

hiilfe (Observations sur l'obstétricie anglaise). Goett., 1797, in-8°,

surtout p. 65.

I i33. — Grand ouvrage de Hunter sur Vutérus gravide.

L'ouvrage le plus distingué, queW. Hunter légua à la posté-

rité, est son magnifique livre sur l'anatomie et la physiologie de

l'utérus gravide, véritable chef-d\ieuvre, aussi bien au point de

vue de la description des objets, que de l'exécution artistique des

figures, par le dessin et la gravure, qui jusqu'ici n'a point été

surpassée. C'est dès l'année 175 1 que Hunter commença la pré-

paration de cette grande œuvre, à laquelle il travailla sans relâche

jusqu'en 1774, où elle fut publiée. Hunter fit l'examen de treize

cadavres de femmes mortes en état de grossesse ; c'est avec

une précision magistrale qu'il réussit à représenter, dans 34 plan-

ches, ce qu'il avait remarqué dans ces examens. L'auteur dit

qu'il fut secondé dans cette œuvre, de la manière la plus avanta-

geuse, par son frère John Hunter. Tous les dessins, à peu d'ex-

ceptions près, sont l'œuvre de Rymsdvk, et les gravures ont été

SIEBOLD-HERRGOTT. 11 — 21
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faites sous la direction du célèbre Strange ; deux ont été exécu-

tées par lui-même, ce sont les plus belles que Partait Jamais con-

fectionnées (voy. pi. 4 et 6); elles représentent la matrice à diver-

ses époques de la grossesse. Des injections à la cire, parfaitement

réussies, montrent le développement des vaisseaux utérins, et

d'habiles dissections ont fait voir les fibres musculaires de l'uté-

rus, et le corps jaune dans l'ovaire. On admire l'exactitude avec

laquelle sont représentées les attitudes de l'enfant dans la ma-
trice. L'œil, qui était rempli de dégoût pour les représentations

fantaisistes des vieilles figures, se repose avec bonheur sur ces

images si fidèlement copiées d'après la nature, où n'échappe pas à

l'attention le plus petit et, en apparence, le plus insignifiant détail.

C'est dans cet ouvrage que Hunter a exposé ses recherches sur la

caduque vraie (appelée par lui decidua externa), et sur la caduque

réfléchie qui portera son nom aux générations les plus reculées

(voyez les beaux œufs humains sur les pi. 33 et 34 ; sur la pre-

mière on voit aussi la vésicule ombilicale). L'utérus gravide en

rétroversion, dont il a été parlé dans le paragraphe précédent,

est représenté d'après nature sur la pi. 26. Il est bien regret-

table que Hunter n'ait pu joindre à ces planches le texte expli-

catif, comme il en avait eu l'intention. Dans ses papiers, on n'a

découvert que les préparatifs de ce travail, qui ont été publiés

après sa mort par M. Baillie (voy. précéd.paragr.). Il y a, accom-

pagnant les planches, un texte de Hunter lui-même, latin et

anglais, qui ne laisse rien à désirer, comme précision et comme
clarté, et qui aide à supporter la perte du texte explicatif complet.

Obs. /.— Le grand ouvrage de Hunter parut avec un double
texte et un double titre :

* Anatomia iiteri humani gravidi tabu-
lis illustrata aiictore Guil. Hunter. Birmingham excuderat
JoAN. Backerville, 1 774. Jkc AnatomjT of the hiiman gravid
utérus exhibited in figures by W. Hunter. Priniedat Birming-
ham by J. Backi.rville, 1774. Imp. in-fol. Les planches ont une
suscription latine concise, et sur beaucoup, se trouve ajoutée la

date (publ. i5 nov.), 1774, by D"" Hunter.
Nous ne pouvons partager l'opinion de F. B. Osiander, qui,

dans son histoire, p. 339, dit que Hunter, tourmenté jusqu'à la

fin de ses jourspar son ambition et ses sentiments inextinguibles
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de rivalité contre Smellie, s'était décidé, par ces mobiles, à la

publication de cet ouvrage, car Huxter avait commencé son
ouvrage dès i/Si, avant la publication des planclies de Smellie;
il n'a donc pas pu avoir « l'idée de le surpasser », comme dit

OsiANDER.Au reste, les deux ouvrages n'avaient pas le même but:
HuNTER s'est occupé spécialement de l'anatomie et de la physio-
logie de l'utérus gravide, tandis que les planches de Smellie ont
pour objet exclusif la pratique des accouchements. En admettant
même, que des causes peu dignes aient motivé la publication de
ces ouvrages, nous serions loin de les blâmer, car la science en
a retiréle plus grand profit, et, en somme, aucun écrivain ne peut
être absous complètement d'un certain degré d'ambition.

Obs. II.— Les planches publiées en ijSS par JENxvne peuvent,
en aucune manière, être comparées à celles de Hunter, bien
qu'OsiAXDER dise « qu'elles surpassent celles-ci ». * Jenty, Z)c'-

monstratio uteri prœgnantis mulieris ciimfœtu adpartiim maturi
intabulissex. Lond.. 1758, gr. in-fol. (Les figures sont enlumi-
nées). * Nurnb.. 1765, gr. in-fol, (en manière noire).

§ 134. — Robert Wallace Johnson.

Un ouvrage d'obstétricie plus considérable parut en 1769; son

auteur est Rob. Wallace Johnson, élève de Smellie, et ami de

Hunter. Dans son livre sont exprimés les principes de Smellie,

toutefois, les doctrines de Hunter ne furent pas sans influence

sur la manière d'exposer de Johnson, qui s'efforça de poursuivre

plus loin la voie ouverte par les accoucheurs anglais. Johnson

accorda, comme son maître, une grande attention à l'étude du

bassin et du mécanisme de l'accouchement. Il décrit très bien la

situation de la tête, à l'entrée de la cavité pelvienne, il admet, qu'à

l'état normal, la face est dirigée vers un des os iliaques ou un

peu tournée vers le sacrum (a little towards the sacrum, la lettre

S dans l'original, indique la symphyse sacro-iliaque); à la sortie,

la tête se trouve dans le diamètre oblique, et il est dit expressément

« que la partie postérieure de la tête ne se trouve pas derrière la

symphyse pubienne, mais derrière la suture pubio-ischiatique »

(c'est du moins ce que doit indiquer la lettre H sur la gravure
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qui représente le bassin). Johnson répète cette manière de voir

sur le mode suivant lequel la tète passe à travers le bassin (p. i88

et suiv.) (mais il faut consulter le texte original de l'auteur, car

LoDER n'a pas traduit ce passage). A cette époque déjà, Fauteur

a fondé une doctrine qui, aujourd'hui, a été reconnue exacte et

conforme à la nature. Johnson a un second mérite, celui d'avoir

enseigné un mode de mensuration au moyen de la largeur de la

main. A cet effet, il conseille de mesurer la main dans les diffé-

rentes positions du pouce et des doigts, d^introduire la main en

forme conique, dans la matrice, après que l'orifice aura été dilaté,

de placer la main entre le promontoire et la symphyse pubienne,

et dénoter ensuite avec soin la position prise par les doigts, quand

la main aura pu être appliquée, de manière à apprécier ainsi la

capacité pelvienne (p. 288 et suiv,).

Johnson a exposé avec détails la conception et la formation de

Tembryon, et a utilisé beaucoup d'observations de Hunter, il

a publié de nouvelles et intéressantes recherches sur la 7î2e»2Z'ra«e

de Hunter (la caduque, p. 57). Parmi les signes de la conception,

Johnson compte un certain mouvement fébrile qu'il désigne

sous le nom de « febris generans » (p. 104). Il fait précéder, ce

qui a trait à l'accouchement, d'une introduction historique qui

commence à Hippocrate, et renfermant quelques notions, qui

ne sont pas sans valeur, sur l'invention et les perfectionnements

des Ibrcepsen Angleterre. 11 raconte que Drinkwater, un accou-

cheur à Brentfort de 1668 à 1728, avait possédé un forceps qui

avait la plus grande ressemblance avec celui de Ghapman et de

GiFEARD. Il dit que Smellie avait emprunté à LEVRETla nouvelle

courbure, qui, en 1750, n'avait pas encore été appliquée à son

forceps. Johnson décrit très exactement la marche de l'accou-

chement dans la présentation du crâne, il décrit surtout très bien

les modifications que subit l'orifice pendant qu'il est franchi par

la tête (p. 1 89). L'accoucheur devra laisser la parturiente couchée

sur le côté gauche, et soutenir le périnée quand la lète arrive au

couronnement inférieur. On ne devra pas se hâter d'enlever le

placenta, mais exercer avec soin sur la matrice des compressions
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légères, à travers les parois abdoniinales, pour amener le délivre

dans le vagin. Ce n'est que quand il y a des adhérences solides

du placenta, qu'on devra introduire la main dans la cavité uté-

rine, pour les rompre. Les constrictions partielles (local cons-

trictions) sont mentionnées, et Johnson en cite deux exemples

(p. 204). Les présentations des pieds se terminent par les seuls

efforts de la nature, si les circonstances sont favorables, et les

contraciions énergiques; dans les présentations d'un seul pied,

il n'est pas nécessaire de chercher l'autre, la nature termine son

œuvre. Les présentations du siège peuvent même être abandon-

nées à la nature (p. 226); l'auteur s'appuie sur l'autorité de

HuNTER (voy plus haut | i32. Obs. I). et il ajoute : « In order

to facilitate the last past (le dégagement de la tête ). it is better

thas ail the parts should hâve been previously well opened bv

natural pains », Johnson regarde comme difficiles les présenta-

tions delà face, toutefois, il pense que ce qu'il y a de meilleur

est de les abandonner à la nature (p. 2771. Dans la conduite à

tenir quant au placenta prœvia. on se règle sur l'hémorrhagie

qui en est le résultat, si celle-ci est intense, l'accouchement devra

être terminé promptement. Johnson a enrichi l'arsenal obstétrical

de quelques instruments nouveaux. 11 fit faire un forceps spécial

muni d'une forte courbure pelvienne et d'une courbure périnéale,

afin que les cuillers ne puissent glisser dans la concavité du

sacrum.

Les règles pour son application concordent très bien avec

celles que nous donnent Smellie et Levrkt, seulement il ne veut

pas que les doigts servent de guide pour son introduction

(p. 276), attendu qu'ils sont gênants et douloureux pour la par-

turiente. Johnson a aussi inventé quelques instruments nouveaux

pour pratiquer la perforation; un guide, espèce de sonde can-

nelée pointue pour perforer la tête « Director », sur laquelle

on glisse 1' « Embryulcus » ou « Eductor n . Ce dernier est

constitué par une tige métallique, au bout de laquelle se trouve

une petite pièce mobile perpendiculaire, analogue au « Tire-tête

à bascule » Levret. Si plein de sollicitude que soit Johnson
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à propos de la perforation, pour indiquer les signes de la mort

du fœtus, il enseigne que la vie de la mère est préférable à celle

de Tenfant, et que, dans des cas critiques, on ne doit pas hésiter à

sacrifier sa vie à celle de sa mère (p. 294). Johnson enseigne

qu'on ne doit pratiquer l'opération césarienne qu'en cas de

grossesse extra-utérine, ou après la mort de la mère. La qua-

trième partie de l'ouvrage est consacrée aux maladies des fem-

mes accouchées, supplément qui manque rarement aux livres

de cette époque.

Obs. I.— *A nen' System^ of Midnnfery, infour Partsfoundet
on practical observations : the wliole illustrated jpith Copper-
Plates, bj^ Robert Wallace Johnson. M. D. London Printet
for theAuthor andsoldhy D.WiLsoNand G. Nicol., 1769, m-^".
Sec. Ed., i777,in-40. (Johnson a dédié son livre entre autres à

WiLL. et John Hunter.) Les deux premières parties furent tradui-

tes par J. Chr. Loder et publiées avec quelques observations.

*Leipz., 1782, in-8°.

Obs. IL — Une manière de mesurer le bassin, avec la main
placée dans diversesdirections, a été décrite par Fr. B. Osiander,
qui dit expressément que « c'est un procédé imaginé par lui ».

Voy. * Handb. der Entbindugskunst.Thl 1. Tûbing., 18 18, in 8°,

p. 167, §23o. Comme Johnson n'est pas cité, il faut admettre
qu'OsiANDER n'a pas connu le procédé de son prédécesseur, qui

n'aurait pas dû échapper à cet historien, puisqu'il avait eu en
mains l'ouvrage de Johnson (voy. l'hist. d'OsiANDER, p. 893
et 394.). Comme il est juste d'attribuer à chacun ce qui lui re-

vient, la méthode de mensuration manuelle du pelvis qui avait

été appelée jusqu'ici méthode d'OsiANOER, devra être appelée
« méthode de Johnson ».

§ i35.

—

Maternités à Londres.

John LeakeJondateiir d'une maternité pour V instruction des médecins,

à Londres. Autres établissements

.

La sollicitude pour les femmes enceintes pauvres avait aussi

fait créer des maternités en Angleterre, comme précédemment à

Paris (Hôtel-Dieu, voy. § yô). On érigea à Dublin, en 1745, un
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hôpital pour les femmes enceintes près d'accoucher (Lying-in-

Hospital). Il fut rebâti en 1757 et agrandi en 1787. Depuis 1743,

Londres possédait déjà des établissements pareils, un dans

Thôpital Middlesex, où existait une fondation pour 20 femmes en

couches, dans le British Lying-in-Hospit. pour 60 femmesd 749),

et dans la cité de Londres Lying-in-Hosp. (fondé en 1750 pour

80 femmes. Tous ces établissements furent créés par la charité

publique; on n'v admettait que des femmes mariées pauvres;

ils ne pouvaient donc être d'aucune utilité pour l'instruction. Ce

n'est qu'en 1765, que, grâce aux efforts de John Leake accoucheur,

on créa, moyennant des souscriptions, un établissement qui

devait servir à l'instruction d'accoucheurs; on y admettait des

femmes enceintes pauvres non mariées, et les accouchements

étaient faits par les élèves, sous la surveillance et la direction des

maîtres attachés à l'établissement, les D" Leake Fost et Bricken-

den. De cette manière, la méthode d'instruction créée pour les

élèves devait nécessairement être favorable ; à la théorie était

jointe la pratique, car ses enseignements ne pouvaient manquer

dans une ville aussi grande que Londres. D'après Leake (ouv.

c, p. 5o), depuis la fondation de cet établissement jusqu'en 1 773,

on avait pu observer 800 accouchements.

Les établissements d'accouchements privés, consacrés à l'ins-

truction pratique, n'ont jamais, depuis, manqué à Londres ; ainsi,

les D""" Orme et Lowder faisaient alternativement des cours d'ac-

couchement, et ce dernier possédait quelques chambresdisposées

pour recevoir des femmes enceintes ; le D"" Krohn, d'origine

allemande, avait aussi un établissement particulieB, où il donnait

à ses compatriotes un enseignement privé en langue allemande
;

il était en même temps accoucheur à l'hôpital Middlesex. Les cé-

lèbres accoucheurs OsBORN et Denman avaient aussi une maison,

où ils recevaient des femmes enceintes, qu'ils utilisaient pour

l'instruction de leurs élèves. Il régnait à Londres un zèle ardent

pour l'obstétricie et, de loin et de près, affluaient des élèves qui y
trouvaient la plus entière satisfaction.
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Obs. I. — Sur la fondation de la niaison d'accouchements de
rhôpital Westminster, voy. :

* a An Account ofthe Westminst.
7ieyp Lying-in-Hospital ». Comme supplément à *

^4. Lecture in-

troductory to the Theory and Practice of Midtpifery, etc., by
John Leake. Lond. (i/jS), in-4'', * sec, édit. ipith Description
and Use of a Tair of new Forceps (à trois branches). Une
3« édit. :

* Lond, 1787, in-8°, avec un résumé des Leçons de
l'auteur (^ Syllabus of obstetric Lectures). Leake se distingua
aussi dans le domaine de la gynécologie. Il publia un excellent
mémoire sur \ajièvre puerpérale, observée par lui pendant l'hiver

1769-1770, qui mérite d'être cité. * Practical Observations an
the Child-Bed Fetper, also on the Nature and Treatment of
utérine Haemorrhages^ Convulsions and such other aciito Di-
seases, as are mostfatal to Women duringthe State ofPregnan-
cy, by J. Leake. Lond., 1772, in-8", traduit en allemand :

*Leipz., 1775, in-8" (avec la description d'un nouveau forceps).
Leake a encore publié :

* Médical Instructions totpards the

Prévention and Cure of chronic Diseases peculiar to Women.
Fifth édit. Lond., 1781, in-80. Cet ouvrage formait le t. II du
Traité des maladies puerpérales. La première édit. des maladies
chroniques des femmes, parut à Londres, en 1777, in-8".

Leake mourut le 8 août 1792. On trouve une courte biogra-
phie dans :

* Gentleman Maga^., vol. LXII. Lond., 1792, réim-
primée dans :

* Neip Lond. Maga^., vol. VIII. Lond., 1792,
in-8°, oct.,p.467, voy. encore * Hutchinson, Biogr. me'd., vol. II,

p. 53.

Obs. IL — Sur la Maternité de Dublin voy. : The Gentleman's
Magasine and historical Chronicle, vol. XVII,forthe Year 1747.
By Sylv. Urban. Lond., in-8'', p. 164 et 211. *W. Horn. Reise
durchDeutschland. Ungarn, Holland, Italien iind Frankreich,
Grosbritanien und Irland (Voyage à travers l'Allemagne, la Hon-
grie, la Hollande, l'Italie, la France, l'Angleterre et l'Irlande),

3 V. Berlin, i832, in-8°, p. 437, où l'on trouve un tableau des
naissances qui y ont eu lieu de 1752 a 1828.

Sur les établissements de Londres :
* Pennant of London.

Lond., 1 790, in-4°, p. 34 ( Westminster Lying-in-Hospital). *John
Howard, Att account of the principal La^arettes in Europe., etc.

Lond., 1791, in-4°, p. i37 (Britsh Lying-in-Hospital and
the city of London Lying-in-Hospital), trad. par Chr. Fr. Lt-d-

wiG. * Leipz., 1791, in-8*', p. 268 (la première édition anglaise
parut en 1789). * J. W. von Archenholz, Annalen derbrit. Ges-
chichte des Jahres, 1 789 (Annales de l'hist. brit. de l'année 1789),
2 V. Hamb., 1790, in-8°, p. 270 (Le British Lying-in-Hospit.).
Horn, ouv. c, p. 181 et suiv. Un mémoire très digne d'être

consulté sur les divers établissements d'instruction obstétricale
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à Londres et les maîtres qui y ont présidé dans la 2^ moitié du
siècle dernier, est inséré dans * C. G. Baldinger. Med. Journal.

i5 Liv. Goetting, 1787. in-S", p. i.

§ ï36. — Alexandre Hamilton. Edimbourg.

L'universitéd'Edimbourg possédait aussi^dans la seconde moi-

tié du XVII I^ siècle, un homme qui s'est acquis de grands méri-

tes pour le zèle qu'il a déployé dans l'intérêt des progrès de l'art.

Alexandre Hamilton, professeur d'obstétricie, se révéla dès 1775

comme un écrivain de haute valeur; il ne mourut que dans la

seconde moitié de l'année 1 802. Fidèle aux doctrines de ses prédé-

cesseurs immédiats et de ses contemporains, il suivit la voie qu'ils

avaient tracée. Appréciant l'importance du bassin pour les accou-

chements, il accorda à son étude la plus sévère attention, et déter-

mina ses diverses variétés de formes: ovale, elliptique, triangu-

laire et circulaire; il entreprit des mensurations précisesdela tête

du fœtus, les compara aux divers diamètres du bassin. L'angustie

pelvienne peut se produire avec ou sans déformation (« defor-

mitv») des ospelviens. La tâche del'accoucheurconsiste à soutenir

les efforts de la nature, à ne pas les interrompre ni à les contra-

rier ('( interrupt or contract her »). C'est pourquoi, il lui importe

d'apprendre à connaître les accouchements normaux((( common
labours «), sans quoi il ne saura jamais jusqu'à quel point il devra

s'abandonner à la nature ou lui venir en aide. A cet égard, l'accou-

cheur devra sav(jir que quand le bassin est normal, la tête cause

rarement un obstacle sérieux, car la tête, si toutefois elle n'est pas

monstrueuse, passe à travers le bassin dans des positions même
défavorables (« most unfavourable position »). bien que le tra-

vail puisse alors durer plus longtemps, et devenir plus pénible

pour la parturiente. Les présentations de la face causent les

accouchements les plus pénibles et les plus difficiles
;
quand la

tête est fortement engagée, il donne le conseil d'introduire deux

doigts dans la bouche de l'enfant et d'abaisser le menton, manœuvre
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qui diminue le volume de la tête, ou bien de presser sur le men-

ton, pour l'amener sous la symphyse du pubis, cette manoeuvre

permet à la partie postérieure de la tête de s'engager dans la con-

cavité du sacrum, et à la tête elle-même de descendre plus facile-

ment ! Si ces manœuvres ne réussissent pas, on emploiera le

forceps, et s'il ne produit point d'effet, on sera forcé de recourir

au crochet aigu. Hamilton rejette la version dans les présentations

de la face. Toute cette description des accouchements parla face

peut être considérée comme inexacte. Les règles que donne

Hamilton pour les accouchements par le siège, ou les pieds, sont

bien préférables. Les doctrines de Hunter ont trouvé de l'écho

dans sa patrie, et les accouchements dont il est question ont été

rangés par Hamilton dans ceux qui doivent se terminer naturel-

lement. Si la tête, venant la dernière, cause des difficultés, on

pourra l'extraire avec le forceps. Hamilton présente en général

le forceps comme un instrument utile dans les mains d'un accou-

cheur prudent; il faut seulement que la tête soit bien et profon-

dément engagée : plus la tête se trouve basse, plus l'opération est

avantageuse. Les règles pour son application ne laissent rien à

désirer. Hamilton rejette complètement la version sur la tête,

souvent on ne réussit pas à la faire, et la tentative pour la prati-

quer peut avoir des conséquences fâcheuses « fatal conséquen-

ces ». Par contre, la version podalique est bien appréciée. Quant

à l'emploi de la perforation, Hamilton a suivi les principes de ses

compatriotes, donnant la préférence à la vie de la mère, et

n'hésitant pas à pratiquer la perforation, et à sacrifier Penfant,

aussitôt que l'accouchement ne peut être terminé autrement.

L'opération césarienne n'est indiquée que dans les rétrécisse-

ments absolus du bassin, qui ne permettrait pas le passage de

l'enfant, même diminué de volume parla perforation. Cette opé-

ration est mortelle, puisque les organes abdominaux sont exposés

à l'air. Hamilton appuie cette opinion sur les expériences pra-

tiquées sur les animaux par le célèbre Monro. Hamilton a placé

en tête de son livre le précepte : « Arte non vi » afin de mettre

tout son enseignement sous cette égide. Il a écrit aussi pour les
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sages-femmes un livre, où les choses sont dites avec plus de con-

cision. Hamilton a traité également avec bonheur les maladies

des femmes, et il a consigné les résultats de sa pratique en partie

dans ses livres d'obstétricie et dans un ouvrage spécial.

Obs. — "Eléments of the Practicc of Midwifcry. By Alexan-
DEK Hamiltox, Surgeon and Teacher of Midw. in Edinb.
Lond.. 1775. in-8°.

'^ A Treatise ofMidunfery compi'ehending the Management
offemale Complaints and the Treatment of Children in early
Infancy. By A. Hamilton. Profess. of Midwif., etc. Lond.,
1781, in-8°. ' Second édit. correct, and elarg.. 1785, in-8^. Trad.
allem., par J. P. Ebeljng. Leipz.. 1782, in-8''.

Outlines o/the Theory and Practice ofMidipif Edinb., 1784,
in-8° (Watt. ).

' A Treatise on the Management offemale Complaints. Se-
venth éd. rev. and enlarg. Edinb., i8i3, in-S" (Publié après la

mort de l'auteur par son iils Jam. Hamilton, également prof,

d'obstétricie à Edinb. La première édition parut en 1792. Trad.
à " Leipz., 1793, in-8'').

Letters to W. Osborn, on certain Doctrines contained in his

Essays on the Practice ofMidiP. Edinb., 1793, trad. enallemand.
par C. F, MicHAELis. Liegn., 1794. in-S".

* A Case ou inverted Utérus in Duncan's. med. Comm. déc. 2,

vol. VI, p. 3i5.

Hamilton soigna la publication du grand ouvrage de Smellie.

avec planches, 1787 ;Voy. § 127).
Sur l'année de la mort de Hamilton. vov. * The Gentleman'

s

Maga-ine, etc., vol. LXXIl. Lond., 1801'. in-S", p. jSy. Il mou-
rut a Blandtield, près Edimbourg.

I 137. — Edward Foster.

En 1 78 1 ,
parut un ouvrage composé par un accoucheur de Du-

blin et professeur d'obstétricie, Edw. Foster, qui exposaitles doc-

trines de l'art, suivant une méthode rigoureusement scientifique

et sous une forme aphoristique; ce livre devait servir de guide

poursesleçons. L'auteur mourut à la fleur de l'âge, avant l'impres-

sion de son livre, contîée auxsoinsdeson ami le D''JAMEsSiMs,qui

avait engagé l'auteur à le publier. Les doctrines sont exposées en
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quatre parties :1a première consacrée à la génération, la seconde

à la grossesse, la troisième à Taccouchement, la quatrième à la

puerpéralité. Cette division devait naturellement avoir pour

effet d'introduire, dans le livre, des sujets qui n'intéressent pas

Taccoucheur, comme : les observations sur la menstruation, le

coït, l'onanisme, etc. Les doctrines obstétricales, proprement

dites, sont bien exposées, quoique l'auteur n'y aitajouté que peu

de choses nouvelles, mais il a le mérite de les faire comprendre

très facilement. Le forceps qu'il employait n'avait qu'une cour-

bure, il était entouré d'une lanière de cuir mince; à sa partie

inférieure, se trouvait un verrou qui empêchait une compression

trop grande des cuillers (régulateur de la pression), et rendait

inutile le lien moyennant lequel les branches étaient attachées

ensemble. Il admettait, comme règle générale, que les cuillers

fussent appliquées sur les deux oreilles, et que la branche la plus

difficile à appliquer dût être placée la première. En général,

l'auteur est entré dans tous les détails de l'application de cet

instrument, et il a exposé les règles pour chaque cas particulier.

Il enseigne que les indications de la perforation et de l'emploi

du crochet aigu sont motivées par l'étroitesse du pelvis [Nar-

rowness) ou sa déformation (Distorsion) portéesà un degré tel que

l'accouchement par les voies de la douceur est absolument im-

possible ; ou si la vie de la mère court un grand danger, ou si

l'enfant est mort. Après la perforation du crâne, l'accouchement

ne devra pas être abandonné aux etîorts de la nature, comme le

conseillent quelques contemporains, mais l'enfant devra être

extrait immédiatement. L'opération césarienne ne devra être

pratiquée que dans le cas, où la perforation est insuffisante; on

est guidé par l'impossibilité d'introduire la main dans le bassin.

Les présentations de la face, du siège et des pieds, doivent être

abandonnées à la nature, si les conditions sont normales, sans

quoi, l'auteur conseille de convertir les présentations de la face

en présentation du crâne, ou en présentation des pieds par la ver-

sion
;
pour la présentation du siège, on fera des tractions sur les

aines, avec les doigts, ou bien, on dégagera les pieds pour y faire
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des tractions. Quand on devra recourir à la perforation des

membranes, il faudra le faire très haut pour conserver le liquide

le plus longtemps possible. Quand la tête, venant la dernière,

offrira des difficultés pour l'extraction, on devra l'opérer au

moyen du forceps. Dans la dernière partie se trouvent les mala-

dies puerpérales.

Obs. — * The Principles and Practice ofMidipifery. In luhich

are compri^ed andmethodically arranged Under the four gêne-
rai heads qf Génération, Gestation, Deliverjy and Recovery ail

the anatomical lacts, physiological Reasonings, pathological
Observations and practical Precepts, necessary to constitute the

fiillest and most complète System of Midypifery. By Edw. Pos-
ter, late Teacher of Midiv. in the city of Dublin. Completed
and corrected by Jam. Sims. M.D. Lond., 1781, in-8«> (Sims dit,

dans la préface, que l'obstétricie a été pour lui. pendant vingt

années, un objet d'études(mcdical Education), mais qu'il n'a point
pratiqué cet art). Trad. allemd. * E. Foster's Theor. u. prat.

Anjpeisung lur Ged. Leipz., 1786, in-8".

i38. — William Dease.

Dans un livre, qu^il publia à Dublin en 1783, William Dease

« Surgeon in ihe United hospital of St Nicolas and St Cathe-

rine's » chercha à restreindre l'usage des instruments dans l'obs-

tétricie. 11 partait de ce principe : que les accouchements qui se

terminaient le plus heureusement étaient ceux où Pintervention

de l'accoucheur était la moins active. L'ouvrage ne forme pas un

Traité d'accouchements, mais une collection d'observations

recueillies dans une pratique de vingt années. Ainsi on trouve,

au commencement du livre, des cas d'hémorrhagie survenue pen-

dant le travail, qui sont très bien exposés, ainsi que la conduite à

tenir dans les cas de placenta pra;via. La seconde partie est con-

sacrée au traitement des accouchements faciles. Les conseils don-

nés pour la délivrance indiquent l'uiiliié d'abandonner l'expul-

sion du placenta à la nature, et de n'intervenir qu'en cas d'hémor-
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rhagie. Dans la troisième partie, l'auteur expose ses vues sur le

forceps et le levier; l'indication de leur emploi est réclamé par

une disproportion entre la tête et le bassin, par des hémorrha-

gies, des syncopes, des convulsions ou des douleurs insuffisan-

tes. Il préfère le forceps de Levret à celui de Smellie, comme
étant mieux adapté, par sa courbure, à la direction du canal pel-

vien, seulement il ne faudra pas l'appliquer quand la tète est

trop haute, car alors il ne conduit pas au but désiré, et, après

plusieurs essais infructueux, qui sont loin d'être inoffensifs, on

est obligé d''avoir recours au crochet aigu.

L'auteur cite des exemples effrayants, dont il a été témoin,

d'enfants ayant eu le crâne perforé, et arrivant vivants au monde !

L'auteur est très favorable à l'emploi du levier; il a inventé aussi

un instrument d'extraction(Extractor), qu'il a dû imaginer à cause

de la répulsion du public pour le forceps. Ce nouveau levier a un

manche en bois, la cuiller est fenêtrée, et porte une courbure pel-

vienne, est garni d'un rebord comme le forceps de Levret, il res-

semble en un mot à une des cuillers de ce forceps (dans l'ouvrage

il est représenté sur une planche). L'application du levier ou du

forceps sera faite sur la femme placée sur les coudes et les genoux
;

la tête sera amenée jusqu'au couronnement inférieur, puis l'ins-

trument sera enlevé, et l'expulsion abandonnée à la nature. Les

règles pour pratiquer la version, exposées dans la sect. 4, sont

très pratiques et bien présentées. L'auteur se déclare contre l'opé-

ration césarienne et contre la symphysiotomie nouvellement in-

ventée en France (voy. plus loin). Dans la première opération, la

femme est exposée à d'inévitables dangers, la vie de l'enfant rare-

ment conservée, cette dernière affirmation n'est pas conforme à ce

qu'enseigne l'expérience, qui ne pouvait, il est vrai, être bien éten-

due dans un pays où cette opération était si rarement pratiquée

((( L'auteur dit que Popération césarienne n'a jamais été prati-

quée à Dublin »). Quant au jugement porté sur la symphysio-

tomie, il est rationnel et reconnu comme tel dans les pays les

plus divers. L'ouvrage se termine par un travail sur les maladies

des femmes en couches, et sur celles des enfants. Parmi celles-ci,
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on trouve l'ophtalmie purulente des nouveau-nés (Purulent dis-

charge from the inside ot the eyelids), et le noma (Gangrenous

érosion of the cheek, or the upper or under lip), qui ne doivent

pas être passées sous silence au point de vue de l'histoire. Les

observations des maladies jointes à l'ouvrage, présentent une his-

toire fort intéressante de plusieurs affections, dont quelques-unes

relatives aux troubles delà délivrance; elles contiennent aussi

un certain nombre d'autopsies pratiquées sur des femmes

enceintes.

Obs.I. — W. Dease s'est miontré partout partisan des doctri-

nes de HuNTERet, dans ses écrits, il invoque souvent son autorité :

* Observations in Midiviferjy particiilary on the différent Me-
tliods of assisting Women in tedious and difficult Labours : ta

whicli are addet. Observations on the principal Disorders inci-

dent to Women and children. by William Dease. Dublin. ijSS,

in-S". * Trad. av. remarques par Chr. Fr. Michaelis, méd. de
l'hôpital St-Jean à Leipzig, av. pi. Zittau et Leipz., 1788. in-8°.

Obs. II. — Deux années avant que Dease publiât ses observa-

tions, parut le premier volume d'une collection de cas, par Will.
Perfect accoucheur à West-Malling dans le duché de Kent;
en 1783, parut un second volume. Elève de Colin Mackenzie
(qui mourut le 3 i janvier i 775), il avait adressé, sous forme
épistolaire, la plupart de ces cas à son maître pour lui demander
son avis, celui-ci donna sa réponse également sous forme de let-

tres qui sont imprimées ensemble. Ces communications épisto-

laires révèlent des praticiens eminents. Voy. :
^ Cases in Midwi-

/ery; luith Références, Quotations and Remarks . Ey Will. Per-
fect, vol. I et II. Rochester, 1781-1783, in-8°. Nouvelle édition

(suivant Watt), ibid.. lySq.

§ 139. — Thomas Dcnman.

Peu après le milieu du XVI 11° siècle, surgit, en Angleterre, un

accoucheur dont les doctrines se distinguèrent parmi les autres

par leur solidité pratique et un mode supérieur d'exposition.

Thomas Denman naquit le 27 juin 1733, et il exerça pendant une

longue série d'années; il ne mourut qu'en décembre 181 5. Elève
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deHuNTER(il luidédiasonpremier écrit enijôS, en lui exprimant

sa vive reconnaissance), il poursuivit, plus tard, sa propre voie;

préparé par une étude solide des plus célèbres auteurs de son

pays et de l'étranger, il suivit, dans la pratique, les meilleurs prin-

cipes, que ses études etson expérience personnelle lui avait ensei-

gnés. Il fut « Physician-Man-Midiinfc « à Thôpital Middlesex

à Londres, il y enseignait l'obstétricie, qu'il pouvait observer

aussi dans le champ immense d'une pratique que la confiance

publique avait élargie. Il travailla avec un zèle infatigable au

perfectionnement de l'art qu'il aimait. Un livre très bien écrit

(1788} contient le résultat de ses efforts, il nous donne aussi la

preuve des progrès que l'obstétricie anglaise avait réalisés. Les

principes de Denman ne s'éloignent pas de ceux de ses compa-

triotes, il avait une grande confiance dans les forces de la nature,

et" il s'élevait avec chaleur contre l'emploi abusif des instruments.

Il admettait la perforation du crâne de Tenfant encore en vie ; il

reconnaissait la puissance de l'art, quand il avait à intervenir, et

il donna pour son intervention les règles les plus heureuses et les

plus positives, si bien que, la description de ce que la nature pou-

vait faire et de ce que l'art devait accomplir, forment la meilleure

part de ses descriptions. Son livre commence par une étude très

sérieuse du bassin, qui démontre l'importance que l'auteur accor-

dait à une connaissance minutieuse de cette partie du corps de

lafemme(i).Toutcequi peut éclairer la manière, suivant laquelle

(1) Nous croyons devoir ia transcrire en entier.

Dans la sect. V du ch. I, consacrée à la « position et la structure
du bassin» nous lisons les lignes suivantes (traduction française, t. I,

p. 36) :

« La conséquence de la séparation des os du bassin, ou leur dispo-
sition à se séparer, sera mieux sentie si on considère le bassin comme
une arche (voûte) supportant le poids du corps qui est au-dessus. Sous
ce rapport le sacrum peut être appelé la clef; les os innominés jus-

qu'aux cavités cotyloïdes. les pendentifs (arcs), et les extrémités infé-
rieures les culées de l'arche.

Lorsqu'on met un plus grand poids sur l'arche qu'elle ne soit capa-
ble de porter, il arrive une de ces conséquences : la clef saute, les pen-
dentifs cèdent, ou leurs culées s'enfoncent.
Pour prévenir les deux premiers accidents, on distribue les corps
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la tête passeà travers lesdifférents espaces, est nettement indiqué;

il dit que la tête sort suivant le diamètre oblique, ce dont l'expé-

rience a démontré l'exactitude. Denman attribue les déforma-

tions pelviennes à deux causes principales : le rachitisme et la

carnitication (osteo sarcosis) (ramollissement, appelée aujour-

d'hui ostéomalacie) ; il montre que cette dernière maladie n'at-

teint que les adultes. Les parties molles de la génération ont

aussi été étudiées k leur état normal et pathologique et. se confor-

mant à une habitude de l'époque, il traite aussi de la menstrua-

tion et de la conception. Parlant de la durée de la grossesse, il

n'admet pas qu'elle puisse se prolonger au delà de 40 semaines.

La marche de l'accouchement normal est décrite avec détails,

son caractère, quand la tête se présente, est de ne pas durer plus

de 24 heures et de ne réclamer aucune intervention de l'art.

pesants sur les différentes parties de l'arche, et on a soin que leur poids
soit proportionné pour chacun, sinon on a des effets contraires. Car si

l'on surcharge la clef. les pendentifs cèdent, et si les côtés éprouvent
une trop grande pression, la clef se trouvera forcée.
Lorsqu'on se propose de procurer la plus grande force possible à

une arche, il faut construire une arche renversée qui en soit la conti-
nuation, jusqu'à ce que l'arche devienne circulaire ou d'une telle autre
forme proposée. Cette construction change la direction du poids du
corps qui était supporté par l'arche primitive, et une partie en est con-
duite vers le centre de l'arche renversée, et portée par la partie que l'on

nomme le sinus de l'arche.

Si la comparaison du bassin à une arche est juste, on peut considé-
rer toute la partie antérieure ou basse, entre les deux cavités cotvloï-
des, comme une arche renversée, ce qui nous explique la raison de la

grande pression qu'éprouve la symphyse du pubis lorsque le poids qui
est au-dessus vient à être augmenté, ou lorsque cette partie est dans
l'état d'alfaiblissement ou de séparation, comme dans le second cas
décrit ci-dessus (rupture de la symphyse pubienne, suite de l'accouche-
ment, décrite p. ib tiu livreK

Lorsque cette malade était couchée dans une position horizontale,
elle était parfaitement à son aise, parce qu'alors il n'y avait point de
poids sur le bassin.

Lorsqu'elle était debout, le poids porté sur la symphvse étant plus
fort qu'elle ne pouvait le supporter, elle pouvait marcher avant de se

tenir debout ; ou lorsqu'elle se tenait debout, elle était obligée de mou-
voir alternativement les pieds comme si elle eût marché; ou elle pou-
vait se tenir mieux sur une jambe que sur les deux. Par les différents
mouvements elle déplaçait le poids de la symphyse affaiblie, et le con-
duisait au fond (le transmettait au sol) au moyen dune jambe dans une
ligne droite. » (F.-J. H.j

SlEBOLD-HERnCOrr. [I — 21
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Comme diverses espèces de présentations il admet : i) celles où

la face est dirige'e en arrière (occipito antérieure) ; 2) celles où

elle est dirigée en avant (occ. post.); 3) celles compliquées de

présentations du bras
; 4) présentations de la face, dont la marche

peut iVetre pas troublée. Toutes les présentations, où la tête ne

se présente pas, sont appelées par Denman non naturels « prae-

ter natural labours ». Quand, dans une présentation de la tête,

l'accouchement dure plus de 24 heures, il l'appelle travail diffi-

cile « difficult labour». Enfin, les accouchements sont anormaux

ou compliqués, quand il survient des hémorrhagies ou des con-

vulsions, s'il y a deux ou plusieurs enfants, s'il y a procidence

du cordon ; les monstruosités et les grossesses extra-utérines

rentrent dans cette dernière classe.

La différence entre les accouchements chez la femme et le

part des femelles des animaux, si rarement difficile, s'explique

suivant Denman, par la disproportion entre' la tête et le bassin,

bien plus fréquente dans l'espèce humaine, par les anomalies pla-

centaires, rares chez les animaux, et par l'absence complète chez

eux de toute émotion. La proposition suivante de Denman est

très importante : Toutes les fautes de la pratique, dit-il, ne pro-

viennent pas de l'ignorance de l'art « from ignorance of the

art )),mais beaucoup résultent de la trop grande confiance qu'on

lui accorde : « too high on opinion of the art », et à sa propre

habileté : « too niuch confidence in our own dexterity » et d'une

confiance trop faible accordée aux efforts de la nature et aux

ressources de la constitution : « too little dépendance on the

natural efforts and ressources of the constitution » (sect. i, on

diffic. labours). Ces paroles sont d'or, et le temps s'est chargé d'en

démontrer la justesse. L'auteur accorde au forceps l'attention

qu'il mérite, toutefois, il en restreint l'usage, et, dans beaucoup

de cas, il lui préfère le levier, ce qui lui a attiré les reproches de

ses contemporains (Osborn entre autres). L'indication principale

de l'emploi du forceps est, pour Denman, l'insuffisante énergie des

contractions, attendu que l'instrument est disposé pour y sup-

pléer. 11 peut être employé aussi dans des cas d'hémorrhagie ou
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de convulsions. Les règles de son application, et, de la manière

dont l'extraction devra être faite, sont parfaitement exposées. Il

ne faut pas perdre de vue que Denman n^employait que le petit for-

ceps (anglais), ce qui explique qu'il n'en est pas fait mention dans

les cas, où il y a disproportion entre le bassin et la tête de l'en-

fant. Dans ces cas, c'est la perforation qui est l'opération maî-

tresse, bien qu'elle ne doive être pratiquée que sur des enfants

morts (d'où un grand chapitre consacré aux signes de la mort de

l'enfant), l'auteur admet que la vie de l'enfant doive être subor-

donnée à celle de la mère. La symphyséotomie est rejetée par

Denman, il n'est pas, comme Osborn, opposé absolument à l'opéra-

tion césarienne. Denman a très bientraitéde la version, il a longue-

ment exposé les règles de cette opération dans les circonstances

les plus diverses. Pour la pratiquer, la parturiente devra être cou-

chée sur le côté gauche, ou même sur les coudes et les genoux.

La règle donnée par Denman, d'abandonner, après la version,

Tcxpulsion à la nature autant que cela est possible, témoigne

chez son auteur d'une vue juste sur cette opération, qui manque

chez beaucoup d'accoucheurs venus après lui. Denman n'a pas

passé sous silence les violentes contractions de la matrice qui, si

souvent, mettent obstacle à la version. En cas de procidence

d'un bras, Denman s'élève avec énergie contre l'abominable usage

d'en faire l'amputation avant de pratiquer la version. Ses obser-

vations de version spontanée (appelée par lui « évolution spon-

taneous «), en cas de présentation d'une extrémité supérieure,

sont bien intéressantes, il en cite trois cas où l'accouchement

s'est terminé par l'expulsion du siège. La publication de ces cas

remonte à l'année 1783 (i). Les enfants étaient morts, il est vrai,

mais les mères se rétablirent promptcment. Ces faits sont pour

Denman d'autant plus importants que les signes de la mort du

(1) C'est la première fois qu'il est question d'un changement si con-
sidérable de présentation fœtale pendant le travail opcrc par les for-

ces de la nature. Nous donnerons quelques détails sur cette ques-
tion en parlant des travaux de D. W.-II. Busch. Voyez plus loin,

^ 23o. (F.-J. H.)
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fœtus, dansia matrice, sont incertains. Dansces cas, l'accoucheur

peut être autorisé à l'expectation pour apprécier les effets des

efforts de la nature, plutôt que d'entreprendre alors une version

pouvant devenir, pour la mère, une source de douleurs et de dan-

gers ; si révolution spontanée ne s'annonce pas, le danger n'a

pas été augmenté par l'attente, et la version pourra encore être

tentée. Le nonibre des cas qui se sont terminés par la version

spontanée, qu'il a observés ou dont il a eu connaissance, s'est

élevé à 3o, et, dans un cas, Tenfant est arrivé vivant. Enfin, Den-

MAN a fait une étude complète des hémorrhagies chez les femmes

enceintes et en travail, il a surtout bien traité ce qui se rapporte

au placenta prœvia, qui, en raison du danger qu'il entraîne pour

la mcre, impose une terminaison prompte de l'accouchement.

Dans le cas où l'hémorrhagie, au début du travail, serait le résul-

tat d'un décollement partiel du placenta, Denman conseille de

rompre les membranes, conseil qui de nouveau a été donné dans

ces derniers temps. En cas de convulsions (éclampsie), les sai-

gnées sont d'une grande utilité ; elles diminuent la réplétion

sanguine cérébrale; ce traitement a aussi été, de nouveau, préco-

nisé à notre époque. L'accueil qui a été fait par les contempo-

rains aux doctrines de Denman est prouvé par les nombreuses

éditions de ses publications (la 5® date même de 1816). La

solidité de son érudition et les nombreuses indications histori-

ques que son livre contient n'ont pas peu contribué à donner à

ce livre cette forme attrayante, qu'on regrette de ne pas trouver

dans beaucoup d'écrits postérieurs. Il a été donné à ce vénérable

prêtre de Lucine, d'atteindre un âge avancé, ce qui a augmenté sa

considération et sa renommée, et lui a permis de continuer son

infatigable travail.

Obs. I. — Le premier ouvrage publié par Denman fut :
* Es-

sayas on the puerpéral Fever and puerpéral conviilsiojis. Lond.,
1768, in-S", 3e éd., 1785. Puis, suivent des publications moins
importantes dans le domaine de l'obstétricie, qui sont comme les

préludes de son plus grand travail et que nous retrouverons
presque textuellement dans le dernier :

' Aphorims on the Appli-
cation and Use of the Forceps in prœternatural Labours and on
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Labours attendet with Hemoi~rhages. Lond., 1/83, in-8°, 5^ éd.,

i8o5, trad. dans * Journal fur Geburtshelfer, t. II. Francf. et

Leipz., 1788, in-8°, p. Sg. * An Essay on utérine Hemorrhages
depending on Pregnancy and Parturition. Lond., 1/85, in-8''.

* 2*^ Ed., correct., Lond., 1786, in-8°. An Essay on natural
Labours. 1786, 8''. An Essay on practernatural Labours.,

1787-88. * An Essay on di-ffîcult Labours. Lond., 1787, in-8°.

Ces travaux parurent, dans ces derniers temps sous le nom
de : « Obstetricians Vade mecum « de M. Ryan, réunis en un
volume. Lond., i836.— * A collection on Engravings to illus-

trate the Génération and Parturition of Animais and of the

Human Species. Lond., 1787, in-f". — Tjpo Plates 0/ the ?'up-

tured and inverted Utérus. Lond., 1788, in-4''. Engravings of
tivo utérine. Polypi. 1801, in-f''.

Son traité d^iccouchements parut en deux volumes, le premier
quelques années avant le second. * An Introduction on the

Practice of Midwifery, vol. I. Lond., 1788, vol. II, 1795,
in-%°.* Ed. 3. lllustr. jvith Copper Plates. Lond., 1801, in-4''

(le tout en un volume). Les figures sont empruntées aux ou-
vrages mentionnés ci-dessus; on en a ajouté quelques nou-
velles : elles se rapportent à la physiologie à la pathologie de
l'œuf et aux parties génitales, quelques-unes sont d'une grande
beauté). * 5*^ Ed. considerably improved. Lond., 18 16, in-8"

(également en un volume. Les planches ajoutées à la précédente
édition manquent dans celle-ci, à sa place on a mis une réduc-
tion des planches de Hunter et de Smellie représentant les di-

verses positions du fœtus). 7^ Ed., by Waller. Lond., i832,in-8°.

Le premier volume a été traduit en allemand, par Joh. Jac. Roe-
MER, enrichi d'additions et de remarques. Zurich et Leipz., 1791,
in-8°.

* Trad. fr. Introduction à la Pratique des accouchements, par Tho-
mas Denman, m. 2)., etc. traduit de l'anglais, par J. F. Kluyskens,

professeur d'anat. et de chir., chirurg. en chej de Vhôpital civil de

Gand, etc., etc. A. Gand, chez Steven, imprimeur. (An. 1802), 2. v,

in-8°, sans grav. (a été trad. sur la 2 éd. anglaise). (F.-J. H.)

Nous devons mentionner encore ici les travaux suivants de
Dknman : Observations on the Globe pessary, dans : Lond. med.
Journ., t. VII, p. I, trad. en allemand dans : Journ. f. Geburts-
helfer, t. I. Francf. et Leipz., 1787, in-8°, p. 95. Some Account
of a Disease lately observed in Infants, in Lond. med. Jour-
nal, vol. IL Lond., 1790, p. 374 (affection de la muqueuse na-
sale). Account, of a Eacte. relative to menstruation nnt hither-

to described in * Med. Facts and Observations, vol. I, p. 108,

trad. en allemand dans : * Sammlung auserles. AbhandL.i.XlY.
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Leipz., I 791, iii-S", p. 675 (collection de dissertations choisies).

Expulsion de membranes floconneuses semblables à de la cadu-
que). * Observations on the Rupture of the Utérus^ on the

Snujffles in Injants an on Mania lactea. Lond., 18 10, in-8°.

Obs. II. — Les premiers cas de version spontanée ont été

observés en 1772, 177.3 et 1774, et les premières observations

ont été publiées en 1788 dans un travail qui a pour titre : Obser-
vations to prove that in Cases where the iipper Extrcmitiespré-
sent at the Time of Birth,tJie Delivry may be effccted bjy the

spontaneous Evolution of the Child. In Lond. med. Journal,

vol. V, p. 64 et 3oi. Trad, en allem. dans Journal of Geburts-
heljer, t. I, p. 112. R. Simons constata la réalité de ces faits dans :

« A Case of spontaneous Evolution of the Foetus ». dans : Med.
Facts and Obs., t. I, 179 1, in-8°, p. yb.

OsiANDER juge avec beaucoup de sévérité et d'injustice les

observations de Denman quand il dit : « si le bras est sorti jusqu'à

l'épaule, on ne devra pas^ suivant Denman, faire la version si l'ori-

fice est resserré et si les douleurs sont énergiques, on n'auraqu'à
abandonner le tout à la nature; celle-ci a souvent opéré seule la

version et fait sortir l'enfant parle siège « (Hist. ouv. c, p. 474).
Les mots de « May be effected » qui se trouvent sur le titre du
mémoire de Denman auraient dû donnera l'historien un avertis-

sement, s'il n'avait pas voulu prendre du mémoire une connais-
sance plus profonde. L'histoire de l'évolution spontanée a été,

dans ces derniers temps, faite de nouveau par * J. G. Betschler,
De naturœ auxilio dystocias e situ infantis vitioso ortas absol-

vente. Vratislav, 1734, in-4°, trad. en allemand : « Uber die

Hûlfeder Natur \ur Beendigiing der Geburt bei Schiefflage des
Kindes «(L'aide de la nature, pour la terminaison de l'accouche-

ment, dans les présentations transversales), dans: * Aiinalen der
klin. ÂJistalten :{u Breslaufur Geburtsh., t. IL Bresl. 1834, in-8°,

p. 197.

Obs. III. — Une biographie de Denman se trouve dans : The
Lond. med. and phj^s. Journal. XXXV, 1816, in-8°.

§ 140. — L'accouchement prématuré artificiel.

Denman a consacré un chapitre spécial, dans son livre, à un pro-

cédé qui ne peut être regardé comme nouveau dans la pratique

de l'obstétricie, puisquMl fut employé depuis la plus haute anti-

quité, mais auquel Denman et ses contemporains ont donné une
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face nouvelle, d'où il résulte qu'il ne peut être comparé à ce qu'il

avait été dans les temps anciens. Quand, dans l'antiquité, on pro-

voquait Tavortement aux premiers mois de la grossesse, pour

soustraire la mère aux accidents dont elle était menacée par

un accouchement à terme (vov. t. I de notre Hist. ^ 66 et § 85),

on n'avait aucun égard à l'enfant; on ne l'avait pas pris en

considération, puisqu'on ne croyait point qu'il avait une âme
(voy. t. I, § 85).

Les principes du christianisme répandus partout devaient

changer cette manière de voir. De très bonne heure, les écrivains

chrétiens s'élevèrent contre le peu de cas qu'on faisait de la vie

de l'enfant (t. I, | 83), et Tavortement provoqué disparut du

rang des opérations obstétricales usuelles, bien que, dans Euch.

RoESSLiN, on en trouve un faible écho dans le conseil qu'il donne

de provoquer un accouchement prématuré quand l'enfant est

mort (ch. IX). Le conseil que donne Guillemeau de pratiquer

Vaccouchementforcé, en cas d'hémorrhagie pendant la grossesse,

se base sur cet ancien principe de soustra ire la mère aux dangers

dont elle est menacée par le fait de la grossesse, en interrompant

celle-ci, et Puzos indique, comme un moyen très doux, de pro-

voquer les douleurs, l'élargissement de l'orifice et la rupture des

membranes (voy. plus haut, § i2 3). Camerarius à Tubingue, et

Hadr. Slevogt à léna, à la fin du XVI P siècle (1696) et au com-

mencement du XVIII* (1 710), ont, dans des mémoires spéciaux,

traité la question de savoir si, en cas d'étroitesse pelvienne, il n'é-

tait pas permis de provoquer Tavortement pour sauver la vie de

la mère. Mais c'est aux accoucheurs anglais qu'est dû l'honneur

d'avoir préparé, au point de vue vraiment salutaire, la provo-

cation de l'accouchement prématurément, et d'avoir créé une

méthode dont le but est de faire naître vivant un enfant, sans

danger pour la vie de la mère. Ils opposèrent cette opération à

celles qui avaient pour effet de tuer l'enfant, comme on le voit net*

tcm en t dans l'introduction de la sect.X du chapitre XII que Denman
consacre à l'accouchement prématuré artificiel. Cetémincnt ac-

coucheur est celui qui nous donne les premières notions sur cette
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opération en Angleterre; il nous apprend que, vers 1756(1).

eut lieu, à Londres, une réunion des accoucheurs les plus dis-

tingués de la ville, qui délibérèrent sur la question de savoir si,

au point de vue de la morale et de la pratique, ce procédé pou-

vait être autorisé ; ils se basèrent sur l'expérience qui leur avait

appris que des femmes, dont le bassin était rétréci, et qui n'avaient

pu mettre au monde un enfant vivant à terme, étaient accouchées

prématurément d'enfants vivants. Le premier cas où la provoca-

tion de l'accouchement, avant terme, avait paru nécessaire(it was

deemed necessarly) avait été opéré par le D"" Macaulay et s'était

terminé heureusement ; Denman raconte que B. Kelly avait prati-

qué cette opération trois fois chezla même femme, et avait obtenu

deux enfants vivants. Jusqu*en 1801 Denman avait pratiqué cette

opération 12 fois, et jusqu'à sa mort elle avait été pratiquée

plus de 20 fois, tant par lui-même que par d'autres ; la plupart

des enfants naquirent vivants. Denman raconte, avec plus de

détails, un cas de sa pratique qui se termina heureusement. Il

s'agit d'une dame du grand monde qui était accouchée, pour la

première fois, à 8 mois, d'un enfant vivant, et qui eut successi-

vement 4 grossesses, terminées à neuf mois, d'enfants morts ché-

tifs. L'accouchement prématuré provoqué lui donna un enfant

vivant (1798). Aune nouvelle grossesse on fit de môme, maisTen-

fant vint mort ; Denman se demanda si le bassin s'était rétréci, et

avait causé une présentation irrégulière (untoward), ou si on s'é-

tait trompé sur la durée de la grossesse. Denman est partisan de

(i) II est difficile de ne pas voir une coïncidence entre la date de la

publication de la Satire contre les cruautés des accoucheurs anglais
à l'égard des enfants non encore nés (lySi, voy. plus haut, § i3i,

Obs. I) et celle de la réunion des accoucheurs de Londres Jj56,
dont le but était de rechercher des moyens moins cruels que ceux
qu'on leur reprochait d'employer, et qui exprimaient si bien leur peu
d'égards pour la vie des enfants, et leur grande prédilection pour la

perforation.
Ce n'était pas la première fois qu'une pression extérieure réagissait

contre une pratique médicale ou chirurgicale, et en obtenait une modi-
fication heureuse.On aime en général à se reposer entoute quiétude sur
ses convictions faites; pour obtenir le réveil et le mouvement vers
le progrès une impulsion extérieure est parfois nécessaire. (F.-J. H.)
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l'opération, c'est elle qu'il faut pratiquer tout d'abord si le bassin

est rétréci; seulement il déplore l'insuffisance des moyens qui

sont à notre disposition pour constater le degré de rétrécissement,

aussi bien que pour préciser le volume exact de la tcte fœtale,

objections qui, aujourd'hui encore, conservent toute leur valeur ;

et; cependant, du rapport entre le volume de la tcte et l'ampli-

tude pelvienne dépend la solution de la question de savoir si la

provocation de l'accouchement devra être faite au 'j^ mois

(solaire) ou un peu plus tard. Denman trouva une deuxième

indication à la provocation de l'accouchement dans le fait de

la mort habituelle du fœtus à certain moment, chez quelques

femmes; dans ces cas, il faudrait procéder quelques jours

avant ce moment. Denman a amené deux enfants vivants chez

une femme dont les enfants étaient toujours morts peu après

cette époque ; il ajoute cette réflexion pleine de prudence : « There

is always something of doiibt in thèse cases, iuhether the child

might not hâve been preserved ruithoiit the opération ik Denman

se demande encore si, dans certains états morbides de la mère,

notamment dans certaines maladies de l'estomac (vomissements),

l'opération ne devrait pas être pratiquée. Comme méthode opé-

ratoire, Denman propose la ponction des membranes avec un

instrument pointu (a quill sharpened ad the point), après

douze heures, quelquefois après 12 à 14 jours seulement, l'ac-

couchement a lieu. Denman prévient les abus qu'on en peut

faire : to dishonest and immoral purposes. — C'est ainsi que

Denman introduisit dans la pratique obstétricale une opération

inspirée par le motif le plus noble, et qui mérite la reconnais-

sance de l'art. Malgré le blâme qu'elle encourut à l'étranger, et

l'opposition obstinée qu'elle trouva, elle s'est ouvert partout

la voie, et, bien que parfois restreinte, elle fut admise au rang

des opérations obstétricales.

Obs. I. — C'est dans la sect. X du chap. XII, que se trouve
dans le Traite' de Denman, ce que dit l'auteur de l'accouchement
prématuré (dans la trad. fr., t. II, p. 221). Il porte comme titre :

« De l'accouchementprématuré,et de l'avantage qui en résulte ».
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Le salut de la vie de l'enfant est indiqué constamment comme
le motif de Popération, et la manière de la pratiquer se trouve
décrite partout ; c'est par ce motif que la prétention de Will.
GooPER ne peut être prise en considération dans l'histoire de

l'obstétricie, attendu qu'il ne s'exprime que d'une façon géné-
rale, ce qui laisse subsister le doute, qu'il s'agisse d'enfants

non viables, méthode abortive qui n'est que celle connue de toute

antiquité; ses paroles, qui sont de 1769, sont les suivantes :

« /, alloip rne^ /o propose tlie following question, vf^. in siich

cases vhere it is certainly knonm that a mature child cannât
possibl}^ be delivered in the ordinary way alive^ 7P0iild it net
be consistent rinth reason and conscience for the préservation of

the mother, as soon as it is conveniently can be done^ by artifi-

cial means, to attempt to produce an abortion ? » Voy. * Medic
Observât, and Ingiiiries, vol. IV. Lond., 1771, in-8°,XXI. A case

ofcaesarean section., p. 271.

Obs. II. — Les dissertations des médecins allemands citées

plus haut sont :

El. Camerarius, resp. Sam Herzog, An liceat medico pro sa-

inte matris abortum procurare? nec iitilem esse nec necessa-

riam quœstioneni. Tiibing., 1697, ii''"4°-

* J. Hadr. Slevogt, Prolusio ?ium maturus fœtus servandœ.
matris causa occidendus? aut abortus provocandus sit, ut mater
gravida a magno morbo morteque liberetur? len., 1710, in-4°

'E']\i's,d. Dissertatioinqua per partum illegitimum abortum que
matris vitam subinde conservandam esse demonstratur. len.,

17 10, in-4''.

§ 141. — L'accouchement prématuré artificiel en France.

Pendant que la nouvelle opération recevait en Angleterre

l'accueil le plus empressé, depuis que les accoucheurs les plus

célèbres s'étaient déclarés pour son adoption en 1756, on n'en-

tendit en France que quelques voix favorables, timidement arti-

culées, qui bientôt furent réduites au silence par l'autorité

prépondérante de l'accoucheur français le plus renommé. On
comprenait cependant, dans ce pays, la nécessité d'une opération

autre que la perforation ou l'opération césarienne, quand le

bassin était déformé; la section de la symphyse du pubis, qui
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fut proposée et pratiquée, est la preuve la plus évidente que cette

nécessité d'une opération nouvelle s'était fait sentir.

D'après Sue, t. I, p. 606, « M. Petit a conseillé et fait pra-

tiquer l'accouchement prématuré dans le cas de difformité

aux os du bassin. Il a même proposé à ce sujet des moyens

dans le détail desquels ce n'est pas ici le lieu d'entrer, avec d'au-

tant plus de raison qu'il faudrait d'abord que les Casuistes et

lesThéologiens eussent décidé s'il est permis d'accélérer par Art,

une fonction à laquelle la nature a assigné un terme fixe, et si on

peut courir les risques de la vie incertaine de l'enfant, pour as-

surer celle de la mère, etc. » (i). Roussel de VAUzEME.dans un

écrit sur la symphyséotomie publié en 1778, a exprimé son opi-

nion sur Taccouchement prématuré en ces termes : « Septimo

aut octavo mense promoveri posse partum », et il s'abrite der-

rière l'autorité de Le Vacher de la Feutrie. En dehors de ces

notions, que nous trouvons dans Sue, la littérature obstétricale

française n'a consigné aucun cas de provocation de l'accouche-

ment, et l'anathème lancé, dès 1 68 1 ,
par Baudelocque, contre cette

opération l'a frappée de mort, avant que les français eussent pu

en faire l'essai, c'est ainsi qu'en France on n'y prêta aucune atten-

tion; ce n'est que dans ces derniers temps, après qu'elleavait été

adoptée en Allemagne, que des accoucheurs de Strasbourg, puis

ceux de Paris l'adoptèrent à leur tour, la recevant non de la

main des anglais, mais de celle de leurs voisins.

Obs. — Le mémoire dans lequel Aug. Roussel de Vauzeme.
médecin à Paris, mentionne l'accouchement prématuré artificiel

appartient à un de ces nombreux écrits que fit naître l'opéra-

tion de Sigault : « De sectione symphyseos ossium pubis admit-
tenda. Qiiestio medico chiriirgica Parisiis discussa in scholis

medicoriim. » VII, m. Mai 1778. Par., in-8°, p. 64. Dans les notes
l'auteur s'appuie sur l'autorité de son collègue Le Vacher de la
Feutrie : « autor, ut quibusdam in casibus haecce pro coesarea

(i) Nous avons cru devoir donner en entier le texte même de Sue,
auquel l'auteur ne fait que renvoyer, parce qu'on y trouve la raison
déontologique qui a été pendant si longtemps la cause de l'opposition
en France. (F.-J. H.)
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admitteretur operatio ; ut nempe pro majori vcl minori ossium
pelvis deformitate, septimo scilicei, vel octavo gestatioiiis mense
per artem sollicitaretur partus. Namque tune temporis fœtum
capita legitimam non sunt molem adepta, eorumque molliora
extenduntur ossicula, et e suo loco facilius dimoventur; unde
proclivius per iter angustum transmittuntur puelli, viventes

nascuntur, ad extremamque valent senectutem canescere ; et

prœmissis venœ sectionibus halneisquc. etc., etc., neutiquam
puerperis verendum est «. Ce passage engagea Sue à dire dans
son livre que Petit, le maître de Le Vacher de la Feutrie. avait

depuis longtemps donné le conseil de « pratiquer l'accouche-

ment prématuré dans le cas de difformité du bassin », et à la fin

il ajoute: « Il est étonnant que M. Roussel n'ait pas fait usage
de cette autorité sur laquelle plusieurs accoucheurs, et entre

autres M. Destremeau, eussent pu lui donner des renseignements
certains fondés sur l'expérience ». D'après cela, l'accouchemciit

prématuré était connu des médecins français aussi bien que des

médecins anglais, et avait peut-être été pratiqué par quelques-uns
d'entre eux ; toutefois, à l'exception de Roussel, personne n'en

avait fait mention, dans un écrit, jusqu^au moment où Baude-
locque le condamna dans la première édition de son livre, 1781.
'L'art des accouchements, t. II. Par., 1781, in-8°, | 1893 et

suiv., p. 221 (i). A PexempledePuzos, il ne l'admettait que dans
des cas d'hémorrhagie.

§ 142. — William Osborn.

William Osborn, médecin et accoucheur à l'hôpital général

d'accouchements et professeur d'accouchements, fut le plus grand

partisan de la perforation. II posa, en principe, dans ses écrits

que, quand le rétrécissement du bassin ne laisse que le choix

entre l'opération césarienne et la perforation du crâne, on

devra sacrifier la vie de l'enfant à celle de la mère, et il cher-

cha à baser son opinion sur tous les arguments possibles.

Un bassin dont le diamètre antéro-postérieur mesure moins de

3 pouces (8 centim.) impose la perforation du crâne, qui devra

(i) Voy. encore dans la G« édition posthume, Paris, 1822, § 2012,

p. 288, le même jugement toujours maintenu. (F.-J. H.)
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être pratiquée de bonne heure ; ce n^est que 3o ou 36 heures après,

qu'on devra songer à l'extraction, afin que, pendant l'intervalle

entre les deux opérations, la putréfaction commençante facilite

l'extraction, si toutefois celle-ci est alors encore nécessaire. L'opé-

ration césarienne est représentée comme une opération dont on

ne doit pas assumer la responsabilité, qui se termine le plus sou-

vent par la mort, et qui devrait être entièrement bannie de la

pratique ; il s'élève aussi, à bannière déployée, contre la symphy-

siotomie, en 1/83, dans un écrit spécial, et encore avec plus de

développements dans un autre écrit, en 1792. Osborn exprime

une grande prédilection pour le forceps, il en prend la défense

contre Denman qui recommandait plutôt le levier.

Il chercha à démontrer par de nombreux arguments que, dans

les accouchements difficiles qui exigent l'emploi d'instruments,

le forceps était bien préférable au levier, et il combattit les ob-

jections que Denman et d'autres partisans du levier avaient

produites contre le forceps ; .il vanta surtout la sûreté de son

application sur la tête foetale, tandis que le levier ne donne pas

une prise solide et expose facilement la mère à être blessée.

Dans l'application du forceps, ainsi que dans l'extraction par

cet instrument, l'opérateur devra avoir égard à l'axe du bassin :

on ne devra pas recourir trop tôt à son emploi; en général,

Osborn dit n'avoir jamais vu qu'une attente prolongée, avant son

emploi (by merely vs^aiting), ait été préjudiciable et causé quelque

danger
; il pose, au contraire, en principe que les femmes se réta-

blissent aussi facilement et aussi vite après un accouchement long

et difficile qu'après un travail rapide et facile. Les convulsions

et les hémorrhagies seules réclament un accouchement rapide,

pour soustraire les femmes aux dangers dont elles sont menacées.

Ses observations sur les diverses capacités de la cavité pelvienne

sont exactes ; c'est en se conformant à eelle-ci, que la tête s'engage

dans le diamètre oblique, et l'auteur apprécie très bien l'influence

de tel ou tel os du pelvis sur le mode suivant lequel la tète le

traverse. Osr.ouN combat l'opinion de ceux qui disent que l'accou-

chement doit être aussi facile chez la femme que chez les femelles
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des animaux, ce sont là des principes émis par les ennemis de

Tobstétricie. La situation debout, chez Thomme, et la disposition

de celui-ci à contracter certaines maladies, comme le rachitisme,

sont des conditions qui diffèrent beaucoup dans l'espèce hu-

maine et chez les animaux. En général, on trouve dans les écrits

d'OsBORN beaucoup de vues nettes et des remarques qui révè-

lent un habile observateur ; mais elles ne pourront laver l'auteur

du reproche si mérité d'avoir eu pour la perforation une si grande

propension, qui a exercé sur la pratique de ses compatriotes

une fâcheuse influence.

Obs. I. — OsBORN a été un des maîtres le plus recherchés de
l'Angleterre. Il écrit dans la préface de son second ouvrage ( 1 792)
que plus de 1,200 accoucheurs (Practionners of Midwifery)
du royaume ont suivi ses leçons. Si on admet que, parmi ses

auditeurs, s'étaient trouvés aussi des étrangers (parmi ceux-ci

Boer), on pourra apprécier l'étendue de la diffusion de ses doc-
trines. Ce que dit Osborn à la fin de ce livre, p. 471, sur sa

méthode d'enseigner les accouchements, mérite d'être pris en
considération et révèle un habile professeur.

Obs II. — Le premier écrit d'OsBORN porte le titre de :
* Aji

Essay on laborious Pai~turitio7is : in rvhich the division of the

Symphysis pubis is particularly considered. Lond., 1783,111-8".

Plus tard parut le même travail plus complet avec beaucoup
d'additions et de suppléments et un titre nouveau : Essays on
the Practice of Midwi/erjy in natwal and difficult. Labours.^ by
M. Osborn. Lond., 1792, in-S". Trad. en allemand par D"" Chr-
Fr. Michaelis. * Versiiche iiber Geburtshiilfe in natiirlichen

iind schiperen Gebiirten. Nebst D"" Al. Hamilton's Briefen an
den Verf. ûberverschiedene seiner Lchrsàtie. Nebst ein Kiipfer.

Liegn., 1794, in-8° (Essai sur l'obstétricie normale et patholo-

gique avec lettres du D"" Hamilton sur divers points de doc-
trine). La planche, qui ne manque pas dans l'original, représente

une cuiller du forceps d'OsBORN.

Obs. III. — Robert Bland, un contemporain, accoucheur à

l'hôpital général de Westminster, entreprit de réfuter les prin-
cipes d'OsBORN. Cet auteur avait déjà antérieurement rendu
service à la science en publiant des statistiques extraites des
registres de son établissement, contenant le nombre des
maladies et des décès suite d'accouchements, des rapports

entre les naissances simples et les grossesses gémellaires, le
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nombre des monstruosités et des enfants mort-nés, etc. Voy.
* Philosophie. Transact., vol. 71, P. II, 1781, p. 355 et * Journal

fiir Gebw'tshulfer, I Bd. Frankf.u. Leipz., 1718, in-8°, p. 32. Le
mémoire contre Osborn, dans lequel il défend le forceps contre

le levier et où il s'élève contre la légèreté et la précipitation de

remploi du perforateur, est très bien fait et témoigne, chez l'au-

teur, d'une expérience étendue, et de principes solides * Observa-
tions on hiiman and comparative Partiirition. by R. Bland. Lond.,

1794, in-8°.

I 143. — John Aitken.

Les doctrines qu'un accoucheur d'Edimbourg, John Aitken,

chercha à répandre à cette époque furent bien moins importan-

tes que celles du précédent auteur. Professeur d'anatomie, de

chirurgie et d'obstétricie, il avait fondé, à Edimbourg, avec la

coopération de ses élèves, un établissement où l'on observait

annuellement environ 100 accouchements. Il avait composé, pour

ses leçons, un livre dans lequel étaient exposés avec concision les

principes et la substance de son enseignement calculé de façon

à recevoir un complément oral. Dans l'introduction, on trouve

l'anatomie du bassin et des parties molles de la génération. Il

admet dans le bassin deux axes, un pour le détroit supérieur,

l'autre pour le détroit inférieur. La partie physiologique (puer-

péral Physiology) est très courte, quoiqu'on y parle de la mens-

truation et de la génération. La doctrine du traitement de la

parturiente commence par ces paroles : L'accouchement doit

être considéré comme une fonction naturelle, bien loin de s^ima-

giner que l'art y soit indispensable, on devra y intervenir le

moins possible. Un soutien modéré du périnée, quand il est for-

tement distendu, n'est pas absolument nécessaire, mais ne saurait

être nuisible. C'est agir contre la nature, et même cruellement,

que de condamner la parturiente à rester au lit pendant toute la

durée du travail; en variant sa position, et en lui permettant de

se lever alternativement et de se promener, on peut atténuer un
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peu Pintensité des douleurs. La partie pathologique de l'accou-

chement (puerpéral Pathology), comprend Taccouchement pro-

longé (lingering), bien que ce soit la tète qui se présente, et les

accouchements anormaux, quand Tenfant se présente par une

autre partie que par la tête, quand il y a procidence du cordon ou

implantation du placenta sur l'orifice; Aitken passe en revue les

maladies des parties génitales chez la femme non enceinte,

ses maladies pendant la grossesse, le travail et la puerpéralité,

ainsi que les maladies des nouveau-nés ; toutes les parties ne sont

qu'esquissées, toutefois on reconnaît bien les principes de l'au-

teur. C'est ainsi que, pour lui, les présentations de la face sont

les déviations les moins considérables de l'état normal. Ces ac-

couchements peuvent se terminer par les seules forces de la

nature, il n'y a que l'enfant qui en soutire un peu. En contradic-

tion avec ce principe, l'auteur conseille d'employer, de suite, le

levier pour changer la présentation faciale en présentation du

crâne. Les présentations des pieds et celles du siège sont, d'après

Aitken, à ranger dans les accouchements ordinaires et normaux,

attendu qu'ils se terminent par les seules forces de la nature ;

les présentations d'un s-ul pied se terminent de même. En cas

d'enclavement du siège, on pourra faire les tractions au moyen

des doigts, avec des leviers flexibles ou des crochets flexibles et

mousses, ou avec le forceps. Il rejette les crochets mousses ordi-

naires qui ne peuvent servir que pour l'extraction d'enfants morts.

Parmi les présentations transversales, Aitken ne cite que celle

de l'épaule, et il rejette celle de la poitrine ou du dos. Dans les

présentations du dos, on devra faire la version sur les pieds (ver-

sion complète); toutefois, pas avant qu'on se soit assuré que la

version sur la tête (version incomplète) n'a pas réussi, version,

pour laquelle il conseille d'employer la main ou son levier vivant

(flexible), ou son propulseur (impellens). Aitken ne consacre que

quelques mots au forceps. L'accoucheur ne devra jamais l'em-

ployer sans nécessité, attendu qu'il peut causer quelque préjudice

(some injury) si bien construit qu'il puisse être, ou quelle que soit

l'habileté de la main qui l'emploie.
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Il accorde au levier une place plus considérable, surtout à celui

qu'il a inventé, dont la cuiller peut se fléchir plus ou moins

moyennant une vis qui se trouve dans le manche (voy. Mulder,

pi. IX, fig. i5 et i6); il l'appelait levier vivant (living lever), ses

mouvements ressemblant à ceux des doigts. Aitken avait adapté

la même modification à son forceps. Il regardait la symphyséo-

tomie comme inutile; elle ne serait utile que si on obtenait un

allongement de près d"un pouce du diamètre antéro-postérieur.

Pour la pratiquer, il avait imaginé un couteau flexible agissant

de dedans en dehors, afin d'éviter de léser la vessie; il avait ima-

giné aussi une scie flexible pour scier la symphyse dans le cas où

elle serait ossifiée. Mais toutes ces conceptions sont surpassées

par la proposition, en cas d'étroitesse considérable, de scier la

paroi antérieure du bassin en détachant un segment, de laisser

cicatriser cette pièce osseuse de façon à ce que cet élargissement

subsistât pour l'avenir! (i).

Ayant la prétention de rendre l'opération inutile par ce pro-

cédé, AiTKEN est tout aussi favorable que ses compatriotes à la

perforation et à Tembryotomie ; la vie de la mère est « com-

paratively the most valuable », toutefois il blâme Osborn, dans

une note, d'avoir trop peu considéré la vie de l'enfant. Dans les

hémorrhagies et les convulsions, on devra pratiquer l'accouche-

ment forcé. AiTKEN soulève la question de savoir si, pour éviter

l'embryotomie dans un bassin assez étroit pour ne pas permettre

le passage d'un enfant vivant, on ne terait pas bien (lawful) de

provoquer, à temps, l'avortemeni? (by inducing early an abor-

tion).

AiTKEN a invente un grand nombre d'instruments d'obstétri-

cie (19), qui sont représentés à la fin de son livre. Parmi ceux-ci,

deux pelvimètres, un pessaire à air, des instruments pour la per-

toration et l'embryotomie. Un volume spécial^ i'i-4"5 peu soigné,

les contient tous gravés sur cuivie, de plus des bassins et des

(i) Ce procédé se trouve décrit à l'article oper. césar. Trad. allem.,

p. io5. (F,-J. H.)

RIEDOLD-HKRRCOTT. II — 1J
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matrices de toute espèce, d'après Haller, Ruysch, Smellie,

Albinus ; des fœtus dans diverses présentations et d'autres ins-

truments encore, etc. D'après Osiander, Aitken se serait tué dans

un accès de délire, en septembre 1790, d'où cet liistorien conclut

qu'un certain nombre de ses écrits et de propositions ont été les

fruits d'un cerveau déjà malade.

Obs. I.— * John Aitken, Principles o/Midxpifery or Puerpéral
medicine. 3^ éd.enlarg. andillustr. withEngravings.Lond, , 1786,
in-8°. La première édition paraît avoir été publiée le 3 avril 1784,
d'après une dédicace à ses élèves qui se trouve dans la 3^ édit.

Trad. en allemd. d'après la 3^ éd., par * H, Spohr, av. 3i pi.

Nurnb., 1789, in-8". Andr. Duncan, dans ses * Medic. commen-
taries,Y)ec. sec. vol.V. Edinb., 179 1, in-8'', p. 498, mentionne la

mort d'AiTKEN à la date du 22 septembre 1790, sans spécifier le

genre de mort indiqué par Osborn, il est dit simplement : « died

on the 22 september 1790 ».

Obs. II. — La relation d'une version spontanée (Or/^., p. 99.
Trad.., p. 124) montre avec quelle légèreté Aitken avait écrit

son livre. Il dit que dans son établissement on a vu un exemple
pareil à l'accouchement que raconte Denman : « at least a child

presenting the arm was delivered M'ithout assistance «, nous
n'apprenons rien de plus, sinon qu'une foule d'élèves pouvaient
en témoigner; lui-même arriva trop tard, et il n'a pas eu d'autre

occasion de voir un accouchement semblable.

§ 144. — David Spence.

Un an après qu'AiTKEN avait publié ses principes, parut le

livre d'un autre accoucheur écossais, qui exposa son sujet avec

détails, mais qui n'enrichit point la science. David Spence, son

auteur, membre du collège royal des médecins à Edimbourg, sui-

vit en tout les doctrines de Smellie, sans posséder le talent pra-

tique dont cet éminent accoucheur avait été doué à un si haut

degré. Il donne même des conseils qui sont en contradiction

avec une conception juste du travail, p. ex. d'administrer à la

parturientc, sans distinction, des moyens fortifiants et excitants
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comme du vin, de la cannelle et même de Teau-de-vie mélangée

avec de l'eau. L'auteur s'étend longuement sur le forceps, il se

servait de celui de Leake sans y ajouter la 3® cuiller. On devra

employer le perforateur et les crochets quand on ne peut faire

la version, ni se servir utilement du forceps. L'emploi de la per-

foration est indiqué d'une manière d'autant plus pressante, que

les jours de la femme sont en danger (hémorrhagies ou convul-

sions), ou quand l'accoucheur sait positivement que l'enfant est

mort.

Le cerveau sera évacué avec un instrument mousse, comme
ceux dont on se sert pour faire, après la taille, l'extraction des

calculs urinaires. On ne devra pratiquer l'opération césarienne

sur la femme vivante, que si le bassin est tellement étroit que l'en-

fant ne puisse être extrait ni par la main ni par les instruments.

Spence s'est occupé aussi des maladies puerpérales, de celles des

enfants, même de la dentition, et, à la fin du livre, il donne quel-

ques observations de maladies et d'accouchements se rapportant

aux années 1768- 1780; il y a ajouté une courte notice chronolo-

gique et l'indication des auteurs qui ont traité de l'obstétricie,

Obs. ~- A Treatise 0/ Midtpiferj'^ theoretical and practical.
By Df Dav. Spence. Edimb., 1785, in-8°. Trad. en allemand
(* System der theoret. u. prackt. Enibindungskunst). Schwein-
furth., 1787. Osiander dit avec raison de cet ouvrage : « Il aurait
pu rester sans être traduit pour nous autres allemands, mais les

années 80 étaient celles de l'anglomanie chez nos médecins et

chirurgiens, et chaque livre de médecine, si peu qu'il eut une
odeur de houille, était une nouvelle source de profits pour les

faiseurs de traductions ».

§ 145. — Revue rétrospective.

Depuis le commencement du XVI II« siècle, l'obstétricie avait

pris un brillant essor dans deux pays : en France et en Angleterre

le zèle, pour cet art, était stimulé par la'plus noble émulation.
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Levret et Smellie étaient, pour les deux pays, des étoiles de pre-

mière grandeur ; c'est d'après les principes de ces deux hommes

que se développait l'obstétricie en France et en Angleterre, si

bien que, pendant quelque temps, on ne trouvait, dans chacun de

ces pays, que les doctrines de Levret et de Smellie, si opposées

qu'elles fussent. Pendant qu'en France on ne cherchait qu'à

perfectionner l'art, qui avait atteint une hauteur considérable,

on n'était occupé en Angleterre qu'à étudier la grande puissance

de la nature dans l'accomplissement de son œuvre, et à mettre la

pratique en harmonie avec ces principes; on arriva à un autre

résultat pratique qu'en France, où l'obstétricie avait pris un

caractère tout di tférent. Une conséquence de ces principes opposés

fut, pour l'Angleterre, une confiance trop grande envers la nature,

confiance qui laissait passer le moment de l'intervention de l'art,

et entraînait la prédilection pour la perforation, laquelle, à la

fin, ne restait plus que le dernier moyen à employer, attendu que,

d'après leurs principes et la configuration de leurs forceps, cet

instrument ne pouvait avoir une action aussi étendue que les

forceps plus longs des accoucheurs français. Les deux nations

suivaient leur tendance propre, et contribuèrent également à enri-

chir et à perfectionner l'obstétricie. Mais ce n'est que parla réu-

nion des efforts des accoucheurs français et anglais, et par la

comparaison de leurs principes, que les excès purent être évités,

et que l'art put entrer dans la voie de la perfection désirée. Ce

qui eut lieu en etîet, comme nous verrons plus loin.

§ 146. — Obstétricic allemande au XVI11^ siècle.

L'obstétricie allemande, dans la première moitié du XVI II'' siè-

cle, n'offre rien de consolant quant à sa culture et ses progrès.

On ne peut pas dire, cependant, que les allemands n'aient eu ni

zèle ni attention pour l'obstétricie ; si nous interrogeons, à ce point

de vue, les hautes écoles qui sont les gardiennes de nos connais-
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sances, nous trouvons dans les leçons et les travaux des maîtres,

ainsi que dans des dissertations de leurs élèves, une consolante

réponse à cette question, qui démontre que cette branche des con-

naissances médicales n'avait pas été laissée dans un abandon

complet ; mais nous n'y constatons aucun progrès pratique. La
pratique en elïet, était restée entre les mains des sages-femmes,

qui n'appelaient les hommes à leur aide que dans la dernière

nécessité, si bien que ceux-ci ne pouvaient avoir l'occasion de

jeter un coup d'œil sur toute l'œuvre de la nature, qu'ils n'étaient

appelés qu'à terminer. Les etîorts des médecins ne devaient donc

tendre qu'à pouvoir répondre à l'appel qui leur était fait par les

sages-femmes, et comme celles-ci ne les appelaient que dans des

cas difficiles, ils ne devaient chercher qu'à apprendre à pratiquer

les opérations pour lesquelles ils étaient appelés, éducation tron-

quée évidemment, ne pouvant être basée sur l'observation et

l'étude de la nature, qui seule peut donner les véritables princi-

pes de toute intervention. Nous ne devons donc pas nous éton-

ner si nous ne trouvons l'obstétricie qu'entre les mains des chi-

rurgiens, qui ne devaient intervenir que pour faire l'extraction

de l'enfant ; l'art était ainsi réduit à une intervention toute

mécanique, où manquait mêmela possibilité d'unetransformation

scientifique. Les secours demandés étaient souvent ce qu'ils

n'auraient pas dû être. La perforation et l'embryotomie jouaient

toujours leur triste rôle et ne pouvaient inspirer, envers les chi-

rurgiens, la confiance du public qui leur était si nécessaire pour

que l'art prit une tournure meilleure. Même le forceps qui ne

se naturalisa en Allemagne que tardivement, en raison du peu de

connaissance que ce pays avait de ce qui se faisait à l'étranger,

trouva sur son chemin de fâcheux préjugés. Aussi ne voyons-nous

en Allemagne, à cette période, que des chirurgiens qui aient envi-

sage l'obstétricie au point de vue scientifique, comme Ibrmant une

partie de la chirurgie. Les livres spéciaux n'existent qu'entre les

mains des sages-femmes, et on comprend qu'ils n'aient pu con-

duire l'obstétricie à un point plus élevé
; on trouve, enfin, dans

ces livres un peu d'anatomie et de physiologie qui les rendirent
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plus Utiles, mais ce qui pouvait conduire à des choses nouvelles

et meilleures leur manquait absolument.

Obs. I. — MoEHRiNG écrivait encore en 1732 dans son * « Sche-
diasma de qiiibusdamprœjiidiciis medicis » (prœsid. J. A Kulmo).
Gedan4, p. 18. « Ars ohstetricandi est pars chirurgiœ. »

Obs. II. — Parmi les dissertations d^accouchements publiées

au commencement du XYII*^ siècle, se distinguent particulière-

ment celles qui parurent à léna, et qui ont eu pour auteur le

célèbre Joh. Hadr. Stevogt, ou qui ont été inspirées par lui.

Leur liste se trouve dans: * Joh. Car. Heffter, Muséum dispiit.

physico-medicum tripartitiim. Zittav. Lusat.,vol. I, 1756, in-4°,

p. 369 et vol. II, ibid., 1764, in-40, p. 425.

Obs. m. — La liste des cours faits dans les universités alle-

mandes donne la meilleure indication sur Tobstétricie à cette

époque, c'est ainsi qu'à Goettingue, dont la première liste est de
Tannée 1736, on ne trouve qu'en 1739 énoncé, pf)ur le semes-
tre d'hiver, un cours d'accouchements suivant Deventer, par

J. J. HuBER, quia aussi publié plusieurs mémoires sur les accou-
chements (voy. PuTTER, Gesch. deriiniv. Goetting. Hist. de l'uni-

versité de Goett., I, p. 97). Lorsque Huber se rendit à Cassel en

1742, comme professeur au Carolinium (il mourut en 1778),
l'obstétricie disparut du programme de la faculté de médecine de
Goettingue jusqu'en 1750, où Brendel annonça des leçons d'obs-

tétricie, comme complément de ses « Instit. medic. ». Mais pen-
dant l'hiver 1751-52 J. G. Roederer prit possession de sa chaire,

et resta sur le terrain solide sur lequel il avait fondé Pobstétri-

cie. Dans le catalogue des leçons de Tubingue, nous ne trou-

vons de leçons d'obstétricie annoncées que pour le semestre d'été

de 1795. Elles devaient être faites par Fr. Clossius. A Helm-
stadt, suivant le catalogue de l'hiver de 1754, Heister devait

faire des leçons sur les accouchements « per rcliquum annum et

hyemen». Il avait fait la démonstration des plantes de l'automne
aux mêmes heures

;
plus tard, le cours d'accouchement rem-

plaça la botanique. Beireis avait annoncé son cours comme « pri-

vatissime ». La confrontation des catalogues de tous les cours de
toutes les universités de l'Allemagne aurait fourni des docu-
ments bien intéressants pour l'histoire de l'obstétricie dans ce

pays, mais nous n'avons pu consulter que ceux dont nous avons
parlé ci-dessus. Il ne faudrait, toutefois, pas en conclure que là où
l'indication de ccjurs d'obstétricie manquait, elle n'ait pas été en-
seignée: elle l'était avec la chirurgie, et les professeurs qui ensei-

gnaient celle-ci avaient le devoir d'enseigner en même tems l'obs-

tétricie. Cette dernière devait être traitée comme une étrangère.
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bien parcimonieusement, car elle ne formait qu'une petite partie

de la chirurgie. C'est ainsi qu'à Tubingue le professeur de chi-

rurgie, H. F. SiGWART.qui mourut dans un âge fort avancé, con-

sacrait dans son cours de chirurgie quelques leçons à lobstétri-

cie. bien qu'aucun catalogue de Tubingue n'en ait fait mention,
et cependant F. D. Osiander s'est dit avoir été son élève, et a

fait connaître ses doctrines, voy. :
* Osiander's Neiie Deukwàr-

digk. I B.. 2^ liv. Gôtt., 1 799, in-8°, p. i3 ; voy encore :
* A. Fr.

Bock's Gesch.der Univ.Tiib .{H'isx. deruniv.deTub.).Tûh.. 1774,
in-8°, p. 247 où^ dans Sigwart. l'on parle de Tobstétricie : voy.

encore p. 249 du même livre. Relation des cours de C. Ph. Diez,

professeur extraordinaire, qui n'ont pas été mentionnés spécia-

lement dans le catalogue officiel.— A Halle Bohmer a également
fait des cours d'accouchements ; voy. plus haut § 1 14, Obs.

147. — Laurent Heister.

La connexion intime entre l'obstétricieet la chirurgie, dans la

première moitié du XVHIe siècle, est très bien prouvée par les

écrits du célèbre chirurgien de Helmstadt, qui a appartenu à

cette école depuis 1720 jusqu'à 1758. Son grand ouvrage de

chirurgie, dont la première édition date de 1719, présente l'obs-

tétricie comme une partie de la chirurgie, en tant qu'elle s'oc-

cupe de l'accouchement. Les doctrines qui se rapportent à l'obs-

tétricie ne forment pas un tout réuni par Heister. mais doivent

être cherchées dans des chapitres différents du livre, dans celui

notamment, qui est consacré aux opérations se pratiquant sur

le bas-ventre. Dans le premier chapitre, on voit comment il faut

faire la ligature du cordon; l'auteur ajoute : « Les sages-femmes

ont l'habitude de faire cette ligature, mais il peut se présenter des

cas où le médecin ou le chirurgien est obligé de savoir com-

ment elle doit être faite, comme par ex. si une sage-femme

n'assiste pas à l'accouchement, etc. ». Dans l'édition latine du

Traité (1-39). nous apprenons que déjà, à cette époque, avait été

soulevée la question de l'utilité et de la nécessité de cette liga-

ture, regardée par quelques- uns comme superflue, opinion qui a.
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de nouveau, surgi dans ces derniers temps (Wolkart, Ziermann)

et qui a été réfutée avec justice. Heister déjà alors a signalé les

inconvénients de cette omission. A la suite de la ponction de la

cavité péritonéale, en cas d'ascite, Heister parle de l'opéra-

tion césarienne, pour laquelle il admet trois indications : une

femme morte en état de grossesse, pour sauver la vie à l'enfant.

Il renvoie ici à la Lexregia (voy. t. T. | 58), qui impose de faire

l'opération sur toutes les femmes mortes enceintes, et il s'écrie :

« On ne voit pas que l'autorité veille à l'exécution de cette loi si

chrétienne, c'est comme si tous les hommes de loi, ceux qui ont

en mains l'autorité, n'en savaient rien » {2^ éd., 1724, p. 63 1).

Comme deuxième indication, Heister admet la grossesse extra-

utérine, non dans l'intérêt de l'enfant, mais dans celui de la

mère ; il admet encore cette opération dans des cas de « callus »,

tumeur ou excroissance à l'orifice utérin ou dans le vagin, qui em-

pêchent l'accouchement, ce qui entraînerait la mort de la femme.

Enfin, l'opération est encore indiquée quand la mère et l'enfant vi-

vent, et que Taccouchement ne peut se terminer par les voies nor-

males. Dans l'édition latine qui, en général, est plus étendue, qui

renferme plus de choses, et qui est mieux travaillée, il est parlé à

propos de ces deux dernières indications, d'un « vitium malae

conformationis in puerpera
,
quod manui chirurgi ingressum

denegat », où il faut entendre un vice pelvien. Heister est en

général favorable à l'opération césarienne, et tout le chapitre de

l'édition latine (p. 755) renferme des choses intéressantes et

dignes d'attention. Il faut songer aussi que si une opération

obstétricale est du domaine de la chirurgie, c'est bien celle-ci.

Dans le chapitre qui a pour titre : « Opérations sur les parties

génitales de la mère «, Heister traite dans quatre sections : « de

la façon dont on peut venir en aide dans les accouchements dif-

ficiles, quand l'enfant est encore en vie » ; « de l'extraction d'un

enfant mr^rt >->^ de l'hémorrhagie, et de l'extraction du délivre ».

Le contenu de ce chapitre peut donner les meilleurs rensei-

gnements sur l'état de Tobstétricie, telle qu'elle fut pratiquée

par les chirurgiens du temps de Heister. Ils ne s'occupaient
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que des opérations, comme nous le voyons par le conseil de

Pauteur de s'adresser aux médecins, quand Temploi de médica-

ments est jugé nécessaire. Les chirurgiens ne faisaient que ter-

miner l'accouchement avec la main ou les instruments, et c'est

pour pratiquer ces opérations que Heister donne ses préceptes.

Les présentations du crâne, où la face est dirigée en arrière, sont

les seulesqui soient naturelles,toutes les autres sont contre nature

et rangées avec les présentations des pieds ou du siège, qui sont

regardées comme « non tout à fait naturelles». Heister considère

les présentations du siège comme plus dangereuses que les présen-

tations des pieds, ce qui s'explique facilement puisque si l'extrac-

tion devient nécessaire, celle qui s'opère dans les présentations des

pieds se fait avec le moins de difficultés; dans les présentations

du siège, on devra, pour faire l'extraction, dégager d'abord les

pieds, et si le siège est descendu très bas, on pourra Tattirer avec

les doigts. L'auteur enseigne que le moyen d'accoucher préféra-

ble à tous est la version sur les pieds, qui permet d'extraire l'en-

fant par les pieds; même en cas de présentation de la tête, il

faudra la pratiquer, si l'accouchement doit être terminé promp-

tement. Nous avons montré plus haut (§ log) que Heister avait

eu connaissance du forceps, mais ce n'étaient que les cuillers de

Palfyn, qui, malgré la modification de l'auteur, ne devaient pas

touver un accueil empressé. Quand l'enfant a succombé, il faut

l'extraire par les pieds après avoir fait la version, ou, si elle ne

réussit pas, pratiquer la perforation du crâne et même l'embryo-

tomie (ouvrir l'abdomen et la poitrine si cela est nécessaire);

Heister donne les règles pour procéder à ces opérations. Si, dans

une présentation de l'épaule, il y a une forte procidence du bras,

on devra en faire l'amputation et pratiquer ensuite la version.

Heister recommande la vieille tenette de Ruekf pour la taille,

comme instrument d'extraction de la tête de l'enfant mort. En

cas de grossesse gémellaire, on devra rompre les membranes aus-

sitôt après la naissance du premier enfant, et extraire de suite le

second. Une hémorrhagie, pendant le travail, exige l'accouche-

ment forcé. Partout on trouve prescrits par Heister les vieux
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moyens oxytociques : les sternutatoires et la toux, dans les réten-

tions du délivre, les onctions des parties génitales conseillées

dans les accouchements lents. Son mérite principal a été de re-

commander chaudement la version sur les pieds suivie de l'ex-

traction, et, cela, dans un temps où les contemporains causaient

tant de ravages par remploi des crochets aigus. Si on admet en

outre Taccueil empressé fait partout à son livre, qui servait de

texte à l'enseignement de toutes les écoles de l'Allemagne, on

pourra mesurer le bien qu'il a fait, dans son pays, à la pratique

des accouchements. II n'a, il est vrai, envisagé que le côté opé-

ratoire de l'obstétricie, mais il faut dire que cette partie était la

plus importante pour les chirurgiens pour lesquels il a été écrit,

et qui n'étaient appelés que quand le danger était arrivé au plus

haut degré, et ne pouvait être conjuré que par l'accouchement.

Obs. I. — La première édition de la Chirurgie de Heister
parut en 17 19, lorsqu'il était (déjà depuis 17 10) professeur d'ana-

tomie et de chirurgie à l'université de Nûrenberg à Altdorf :

* D"" Laurent 1 1 Heister's Chirurgie^ in welcher ailes, was :{iir

Wiind-Art^ney gehôrt, nacli der neuesten und besten Art griin-

dlich abgchandelt, und in vielen Kupfcrtafeln die neuerfnndenen
und dienlichsten Instrumentent nebst ben bequemsten Hand-
griffen der chirurg. Opcrationenund Bandagen deutlich vorges-
tellt n'erden. Nûrnb., 1719, in-4''. (Le livre avait été complè-
tement imprimé en automne 17 18 et même mis en vente alors,

comme le dit Leporin, le biographe de Heister.) En mai 1720,
il prit possession de sa chaire à Helmstadt, et là fut préparée
une seconde édition corrigée et considérablement augmentée :

* Niirnb., 1724, puis une troisième, * 173 i, in-4"'. Heister publia

en 1739, une édition latine de la chirurgie, complètement rema-
niée avec une bibliographie très riche, ayant pour suscription :

'< Opus triginta annorum » et le titre * Institutiones chirurgicae.

in quibus quidquid ad rem chirurgicam pertinet, optima et

novissima ratione pertractatur, etc., cum tab. aen. Amstel., 1739,
in-4''. La traduction de ce livre en cette belle langue lui donna
la haute consécration d'crudition que méritaient déjà les éditions

allemandes, qui se distinguaient par une rédaction soignée et

populaire. * Nouv. éd. lat. in duas partes (avec pagination con-
tinuée dans le 2" T.). Amstel., 1 750, av. portrait de l'auteur.

L''activité de HK.isTER,dans la pratique de l'obstétricie, est prou-
vée par des* Medi:[. chir. u. anat. Wuhrnehminigcn (Obs. méd.
ch. et anat.), 2'' vol., Rost., 1753 et 1770, in-4", qui renferment
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un grand nombre de cas emprunte's à sa pratique obstétricale.

Il faut citer encore un certain nombre de dissertations soute-
nues sous sa présidence à Altdorf, qui ont eu pour but de mettre
dans sa vraie lumière la nécessité de l'opération césarienne sur
la femme morte, motivée par un cas de cette espèce. ^ Dissert,
qiia rationibiis tlieologicis, legalibus et medicis ostenditur. fœ-
twn ex utero matris mortiiœ excindendum esse, et sitnul singu-
laris observatio de riiptura uteri in partu exhibetiir, quam sub
praesid. L. Heisteri offert, auctor Jo. Petr. Dieffenbach. Alt-
dorf, 1720, in-40. Voy. encore :

* Ausfiihrl. Berichte vom Leben
iind Schriften des be7~uhmten L. Heisteri (Notice étendue sur
les écrits et la vie du célèbre L. H.), von Chr. P. Leporin. Quend-
lingb., 1726, in-4° et: * Fr. Borner's Nachrichten von den
Lebensumstànden und Schriften jet^ leb. berilhmter Aert'^te u.

Natiirforscher (Notices sur la vie et les écrits des médecins
célèbres et naturalistes vivants), I Bd. Wolfenb., 1749, in-8°,

p. 299. Heister mourut dans un âge avancé (78 ans) le 18 avril

1758.

Obs. H. — L'état de l'obstétricie en Allemagne, du temps de
Heister, est le mieux caractérisé par ses paroles qu'on trouve
dans la préface du i*^"" vol. de ses observations : « Pour les ac-
couchements faciles, on s'adressait alors (i 710-1720) le plus
souvent aux sages-femmes qui savaient recevoir ou extraire les

enfants qui arrivaient naturellement. Dans les cas difficiles et

les présentations non naturelles, on appelait en plus des chirur-
giens qui étaient peu expérimentés pour pratiquer la version et

l'extraction de l'enfant. Ils arrivaient avec des crochets et déchi-
raient d'une façon lamentable et effrayante l'enfant dans la ma-
trice, le métrant en morceaux ; s'ils avaient eu l'instruction

nécessaire, leur main seule eût suffi pour terminer l'œuvre, et

ils auraient évité ainsi de déchirer avec leurs crochets la femme
et de la faire mourir ».

^ 14S. — Martin Schiirig.

Dans la 3* dizaine du X'V^IIP siècle parut un livre étendu et

d'une grande cohésion qui, bien que n'ayant eu aucune influence

sur l'état de l'obstétricie à cette époque, mérite d'être mentionné,

car il montre de quelle manière la gynécologie était traitée en

Allemagne pnrlcs médecins instruits du pavs. Martin Schurig
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médecin à Dresde composa plusieurs écrits destinés à représen-

ter la femme aux diverses époques de sa vie. Il commence par

l'anatomie et la physiologie des parties génitales, il considère

d'abord la jeune tille, examine ses qualités, puis la femme et son

état de grossesse, après avoir décrit d'abord les fonctions géni-

tales dans un traité spécial, puis il termine par l'embryologie,

la formation du fœtus, l'accouchement et l'état puerpéral. L'au-

teur a donné une très grande étendue à ses expositions, mais il

n'a rendu aucun service à la pratique, car il n'a fait que trans-

crire et colliger ce qui se trouve dans les anciens auteurs, sans

en faire aucune critique ni une addition de remarques. Dans les

écrits de Schurig, nous trouvons une immense collection de

toutes les observations et histoires possibles, et à cet égard, ce

livre est unique, et montre ce que le zèle infatigable d'un seul

homme peut produire, quand il voue toute son existence à lire

et à étudier les livres qu'il a à sa disposition, pour en faire des

extraits. Hélas, cela ne contribue pas à Tavancement de la

science. Le temps était venu où s'était fait sentir la nécessité

d'opérer un triage dans ce qu'on possédait, de rejeter ce qui était

fautif, si toutefois le progrès ne tient qu'à cette simple vérifica-

tion. Nous ne voulons donc pas apprécier sévèrement la longue

œuvre du vénérable Schurig ; nous croyons rendre justice à ses

efforts, en disant que nous en sommes reconnaissants, puisqu'ils

nous permettent de jeter un coup d'œil sur les doctrines de tous

les temps et nous épargner l'ennui de les rechercher pénible-

ment.

Obs. — Nous ne donnons pas le trop long titre du livre, nous
ne signalons que :

* Muliebria historico-medica, h. e. partium
genit. muliebr consid. phys. med. forensis. Dresd. et Lips., 1729,
in-4°. ^ Parthenologia. Dresd. et Lips., 1729, in-4°.

* Gjrnœcologia h. e., congressus muliebris consideratio.

Dr. et Lip., 1730, \n-^°. * Syllepsiologia h. e. conceptionis mulie-

bris consideratio. Dr. et L., 173 i, in-4'^. * Embryologia. Dr.etL.

,

1732, in-40.

En dehors de cela, l'auteur publia encore * Spermatologia
h. e. seminis humanis consideratio, etc., Francof. ad M.,

1720, in-4*'.



DKPUIS l'invention DU FORCEPS JUSQu'a LA FIN DU XVIIie SIECLE 365

5^ 149. — État des sages-femmes en Allem.agne.

La meilleure preuve de la sollicitude des gouvernements et

des médecins pour la prospérité d'une partie de l'art, à laquelle

est attachée la conservation de l'espèce humaine, est fournie par

le grand nombre de livres à l'usage des sages-femmes qui furent

publiés dans la première moitié du XVIIP siècle. Les circons-

tances et les mœurs ont maintenu les médecins éloignés du trai-

tement des accouchées, en Allemagne plus longtemps qu'ailleurs.

Les soins étaient à très peu d'exceptions près confiés aux femmes,

et l'état se trouvait dans l'obligation de leur faire donner une

instruction suffisante pour Paccomplissement de leurs fonctions.

Des ordonnances et des lois leur imposaient leurs devoirs delà

manière la plus sévère. Les livres qu'on écrivait pour elles

devaient les en instruire et leur en faire connaître l'étendue et

les limites, avant que la permission de pratiquer leur fut accor-

dée. Mais l'état d'infériorité notoire dans lequel se trouvait en

Allemagne l'obstétricie, qui dans les pays voisins avait pris un

si grand essor, l'exclusion des médecins de l'observation de l'ac-

couchement normal, dont les soins restaient confiés aux femmes,

ne pouvaient avoir, sur l'instruction même des sages-femmes,

que la plus fâcheuse influence. On ne leur donnait que des

connaissances purement théoriques puisées dans les livres des

anciens, et non les fruits de l'expérience. Les médecins, ou les

maîtres des sages-femmes qui devaient leur donner l'enseigne-

ment, n'avaient point une maternité à leur disposition, pour

l'enseignement pratique (à Pcxcepiion de la ville de Strasbourg

qui n'était plus allemande). Il ne restait donc aux jeunes sages-

femmes, quand elles avaient quitté leurs cours, qu'à s'adresser à

quelque matrtjne expérimentée pour apprendre chez elle les

éléments delà pratique; celle-ci trop souvent hélas ne leur don-

nait que les indications les plus absurdes, qui étaient loin de faire

fructifier l'enseignement qu'elles avaient reçu. On peut penser
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quelle peut être la valeur du livre d'accouchements d'un nommé
J. Chr. Themel d'Annaberg, quand il dit, dans sa préface, qu'il a

soigné environ trente accouchements. Il résulta, de là, que les

sages-femmes dépassaient de beaucoup, dans leur pratique, les

limites que les règlements leur avaient imposées : elles faisaient

toutes les opérations obstétricales, excepté celles qui exigeaient

l'emploi d'instruments
; traitaient les femmes accouchées et les

enfants malades, ainsi que les femmes enceintes, ayant ouvert

devant elles un vaste champ d'action, dans lequel le médecin

n'était appelé à leur aide que dans des cas d'absolue nécessité, et

où celui-ci, bien souvent, ne pouvait plus réparer, le mal causé

par une audacieuse impéritie. Il résulta de là que le célèbre com-

mentateur des lois pénales de Charles V, J. P. Kress(i72i),

ayant a traiter la question de savoir si, dans les cas douteux, il

fallait accorder plus de poids aux opinions des médecins qu'à

celle des sages-femmes, se décida en faveur de celles-ci, disant:

Les accoucheurs « apud Gallos quidem, non autem apud nos

celebrantur » (Art. XXXV). Tous les auteurs de livres d'accou-

chements, à l'usage des sages-femmes, sont unanimes à constater,

dans leurs préfaces, cet état si fâcheux; mais ils ne donnèrent pas

une instruction meilleure, et ne tirent rien pour limiter leur

champ d'action. La cause de cet état est à chercher dans l'aban-

don des études obstétricales chez les médecins. Cette situation

ne se modifia qu'à dater du moment, où l'obstétricie se trouva,

en Allemagne, entre les mains d'hommes éminents qui la culti-

vèrent avec zèle et succès. L'instruction des sages-femmes fut

améliorée, bien qu'il restât encore beaucoup à désirer.

JoH. Chr. Ettner (médecin à Augsbourg), donne une idée

exacte du mauvais état des sages-femmes en Allemagne, au

commencement du XVI II* siècle, dans son livre * Des getreuen

Eckharth's unvorsichtige Hebamme, etc. (La sage-femme impré-

voyante du fidèle Eckharth). Leipz., 1715, in-8°, qui est écrit

dans la forme étrange d'un roman. On a aussi une idée du mau-

vais état des sages-femmes, au milieu du dernier siècle, en lisant

les dialogues sur les sages-femmes, entre un accoucheur expéri-
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mente et une sage-femme ignorante. (* Joh. Jac. Oehmen's Sophia,

oder %veibliche Khigheit (La sophie de Oehmen, ou la prudence

féminine). Dresd., ijSo, in-8°, p. 391 . On fait ressortir, dans ce

livre (p. 423), le désavantage des fauteuils d'accouchements, dont

on faisait abus alors, et on recommande aux femmes d'accou-

cher dans un lit.

Obs.I.— Une liste complète de tous les livres pour les sages-
femmes qui ont été publiés en Allemagne depuis 1700, se trouve
dans :

* F. B. Osiander's Lehrbuch der Hebammenkunst.
Gôtt.. 1796, in-8", p. 751 (Manuel de la sage-femme). Voy. aussi

plus haut § 78. Chaque pays et chaque province, en Allemagne,
possédait son livre spécial, d'après lequel le maître donnait son
enseignement. Dans la plupart de ces livres, on trouve les tigures

les plus absurdes, bien faites pour donner aux élèves les idées les

plus inexactes sur la situation de l'enfant ; qu'on consulte p. ex. :

* Joh. Storchen's, aX'vàs Pélargi Unterrichtvor Hebammen (Ins-

truction pour les sages-femmes) nach den 7ieiiesten Accoucheurs
iind selbst eigener Erfahrung entn'orfen^ etc. Gotha, 1746, in-8°.
* V. H. Rlkcke. Kurt-er und deutlicher Unterrichtfiir Hebam-
men des lobl. Her^ogth, Wurtemberg. Stuttg., 1746 (qui a rem-
placé celui de Volter, voy. | 78). * Joh. Fatio. Helvetisch-ver-

nunftige Wehe-Mutter oder griindlicher Unterricht. n>ie mit.

den Schypangeren, Gebàhrenden, Kindbettet innen und neugeb.
Kindern um^ugehen, etc. Basel., 1752, in-4°. Une honorable
exception est faite par le livre des sages-femmes de G. D. Boessel.
Stadt-und Landphysicus im Her^ogthum Schleswig, welcher
dasselbe in einer leicht fasslichen Form schrieb, und Ailes da~
raus wegliess. « rvas ein Medicus und Hebammen-Meister vor
einer Hebamme in dieser Kunst voraushaben muss », wodurch
gar manches Gefahr und Nachtheil Bringende xpegjîel, in-S".
* G. D. Boessel's Grundlegun^ der Hebammenkunst vor die

Wehmiitter, etc. Altona, 1753, in-8°, 2^ éd., 1756, 3^ éd.. 1793,
in-S". Boessel se décide pour la version sur les pieds dans un
petit écrit qui a pour titre : Von der Wendung : ob die Wehmiit-
ter bei gefàhrlichen Geburten dem Kop/ zuerst \ur Welt yU

helfen versuchen, oder., ohne solchcn Versuch., das Kind, sobald
das Wasser springfertig ist, ipenden und bei den Fiïfsen hcraus-
yiehen solltcn? Flensb., 1764, in-y (nouv. Ed. * Flensb. u.

Leipz., 1793). (De la version, dans les accouchements dange-
reux (prés, transv.) la sage-femme devra-t-elle cherchera enga-
ger la tète, ou bien, sans en faire l'essai, devra-t-elle rompre les

membranes quand l'oritice sera dilaté, et faire la version pour
extraire l'enfant par les pieds ?)
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Obs. II. — Au milieu du XVI 11^ siècle, un médecin de la

Souabe, G. Fr. Mohr à Giengen inventa une machine à accou-
chements (un fantôme) sur lequel les sages-femmes pouvaient
s'exercer. Les premiers renseignements sur cet appareil ont été

donnés par Fkiedr. Bof.rner dans l'écrit suivant: * Die Gebàh-
rende Frau sammt ihrer Leibesfriicht, sojpohl diirck Kunstabge-
bildet, als auchvoneinem Todtcn-Gerippe genommen., nach den-
jenigen Theilen des Leibes, welche durch Unterweisung eines

Hebammen-Meisters nicht nur allein die Wehemiiiter iind Wun-
dàrt^e ^z^ leichtern Begreif-und Verrichtungen deren nothig-
sten Handgriffe in derHcbammcn-Kwist sonderen aiicli die Ehe-
ji'eiber :iu ihren Verhalt in Schwangerschaften und Geburten
kenneniind verstehensollen. Frankf. et Leipz., i75o,in-8° ;

* 4^ éd.

av. tig., 1752 (les 2" et 3« éd. ont été publ. à Giengen) ; nouv.
édit. * Hersfeld et Fulda, 1 778, in-8°. Dans cette édition, où, sur
le titre, on lit le nom de G. Fr. Mohr comme auteur, se trouve,

p. 38, la liste de ceux qui se servent de cette machine dans les

diverses villes d'Allemagne ; elle était très répandue, et on
nomme la plupart des médecins auxquels elle sert pour l'ins-

truction des sages-femmes. Le titre de la première éd. ci-dessus
indiquée est le suivant: « La femme en travail d'accouchement
avec son enfant, représentés par l'art et avec des os naturels
empruntés à un cadavre, qui, sous la direction d'un maître de
sages-femmes, doit servir à donner aux sages-femmes et aux chi-

rurgiens une idée de cette fonction, et de la manière dont il

faudra opérer suivant les règles de l'art, instruire aussi les

femmes mariées et enceintes, leur faire comprendre la manière
dont elles devront se conduire pendant la grossesse et l'accou-

chement •» (i).

Obs. III. — Les contemporains ont beaucoup vanté l'instruc-

tion donnée aux sages-femmes de Leipz., par leur maître M. le

D''J.V. Harttramfft, voy :
* The)>iel s Hebammenkunst (l'art

de la sage-femnie par Thkmel). Leipz., 1747, in-8°, p. 12. « Dans
rheureuse Saxe, l'art de la sage-femme occupe parmi les sciences

le premier rang dans la chère ville de Leipzig. » Voy. encore
Oehmen, ouv. c, p. 396. Vov. plus haut, § 5q et | 109. Obs. I.

Obs. IV. — Parmi les livres écrits pour les sages-femmes de
ce temps, il faut citer celui d'une matrone d'Augsbourg, dont

(i) Nous avons vu >;; qo que le fiintôme a été inventé d'ahord par
HooRN, en 1690, que Manningham exerçait vers 1740 les sages -femmes
avec le mannequin (voy. § 1 14). Nous verrons encore plus loin § 176
que M"« Boursier-Ducoudray a inventé, à peu près à la même époque
que Mohr, un fantôme pareil. (F.-.). H.)
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le titre même indique qu'il s'étend au delà de la limite d'action

assignée à leur mission: il y est parlé de l'usage du crochet aigu,

de la perforation du crâne. « * Kin-t\e, jedoeh hinlàngliche iind

bei griindliche AnweisungchristlicherHebammen. une sie soivohl
bei ordentlichen. als alleu auserordentlichcn schweren Gebii/'-

ten denen kreissendenFrauenHïdfe leisten, den Handgriffgewiss
iind sicher vcrrichten, die unrecht \ur Gebitrt stehenden Kinder
ohne iind mit Instrumente in ihre gebuhrende Stellung brin-
gen, etc., beschrieben von Barbara Widemannin, 2*^Aufl. Augsb.,
ijSi. in-8°. Les planches qui sont dans l'ouvrage sont au-des-
sous de toute critique. La première édit. parut en 1788 (suiv.

la Bibl. de Haller. p. 2o5). ^> (Préceptes fondamentaux concis
mais suffisants pour apprendre aux sages-femmes chrétiennes
comment elles devront prêter secours aux femmes en travail,

dans les accouchements ordinaires, extraordinaires et difficiles,

décrire les manœuvres qu'elles auront à exécuter pour rectifier

les présentations mauvaises des enfants, avec ou sans l'emploi
d'instruments, etc., par B.W.).

^ 1 5o. — L'École obstétricale de Strasbourg.

Jean Jacques Fried.

A la ville de Strasbourg appartient Thonneur d'avoir été la pre-

mière, dans laquelle a été fondé un établissement consacré à l'é-

tude del'obstétricie. Depuislongtemps( i6o5) cette ville se distin-

guait dans la pratique des accouchements par d'excellents règle-

ments, qui furent améliorés successivement, suivant les besoins

des époques en i6?5. 1688 et en 1728 (i). Le premier maitre

(il C'est cette année que le conseil des XXf, de concert avec le

Préteur royal français KlingliNjCI sous son approbation, créa une ma-
ternité a l'hôpital civil ijui venait d'être rebâti, et qu'il fut publié un
règlement, dont il convient de rappeler les termes : ayant pour objet
l'admission des clùves en médecine ou en chirurgie, dans les salles

de la maternitc.
Le § A' du règlement porte : « Afin que la chose publique ne subisse

point de préjudice, par manque de gens capables, l'autorité supérieure
accorde au chef de la maternité la tacuhé de faire, pour les élèves en
médecine et en chirurgie, des cours publics et privés sur l'art des accou-
chements, l'autorise a se faire accompagner dans ses visites (à la ma-
ternité), par un ou deux, de ses élèves, auxquels il pourra permettre
de pratiquer, sous sa surveillance, dans les cas qui pourront se présen-
ter, etc. ».

On voit clairement que l'autorité avait un double but : permettre

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 2)
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institué par cette nouvelle ordonnance fut Jean Jacques Fried

(né à Strasbourg, en 1689); il eut pour premier successeur Joh.

GoTHF.ScHEiD(le traducteur allemand de dk la Motte) (voy. § 73)

qui avait été son adjoint à la maternité. Fried s'acquitta avec beau-

coup de zèle des fonctions qui lui étaient confiées. Il faisait ses

cours et ses démonstrations en langue allemande, et avait adopté,

au moins pendant les premières années, dans ses cours, comme
guide, le livre de van Hoorn. Il exerça ses élèves dans des ma-

nœuvres sur le mannequin (voy. Obs. Il du § précédent) et leur

fournit defréquentesoccasions de s'exercer sur le vivant. Dans ces

conditions exceptionnelles, l'école de Strasbourg acquit une telle

renommée, que les élèves affluaient de loin et de près, pour pro-

fiter des enseignements si fructueux, dans cette maternité si par-

faitement organisée pour l'éducation pratique. Fried n'a point

publié d'écrits considérables, il a consacré toute son activité à

l'enseignement, dont nous connaissons les principes par les pu-

blications de ses élèves, qui les ont répandus partout; stimulés

par lui, ils suivaient la voie qu'il avait tracée, et payèrent ainsi

au maitre leur dette de reconnaissance; parmi eux, il convient

de nommer Thebesius, un accoucheur de Silésie, Fried fils, et

surtout G. R0EOERER de Strasbourg, qui fut appelé par Haller à

Gœttingue, et qui, après avoir reçu le premier enseignement

dans sa ville natale, sous la direction de Fried, fonda l'établisse-

ment de Gœttingue, où il lui fut possible de réunir l'enseigne-

ment théorique à celui de la pratique de l'art. Il fut donné à Fried

de parcourir une longue carrière d'enseignement, il ne mourut

qu'en septembre i 769, à l'âge de 80 ans, laissant à ses successeurs

Weigen et g. Alb. Fried son fils, le soin de maintenir, dans son

importance, l'école qu'il avait fondée. C'est seulement après que

les états de l'Allemagne eurent suivi cet exemple, que l'obstétri-

aux étudiants d'iipprendre la théorie et la pratique des accouchements,
afin de former desaccouchcurs insti uits, et de procurer à la ville et à la

campat^ne des sages-femmes exercées, en rapport avec les besoins des

populilions; ce n est pas la première fois qu'on voit la sollicitude pour
le bien des populations avoir aussi pour ellet les progrés des sciences

et des ans. (F.-J. H.)
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cie prit, dans ce pays, une meilleure tournure; l'essor qu^elle y
reçut, dans la seconde moitié du XVIII'^ siècle, est e'troitement

lié à l'établissement des cliniques obstétricales, que l'on eut la

prévoyante sollicitude d'établir sur le modèle de l'école de

Strasbourg. C'est avec raison qu'OsiANDER dit que l'institution

obstétricale de Strasbourg fut Vécole mère de toutes celles de

VAllemagne.

Obs. I. — La première notice sur la fondation de l'établisse-

ment obstétrical de Strasbourg a été donnée par J. G. Scheid dans
sa traduction de de la Motte, ouvrage dédié auPréteur Klinglin,
à la sollicitude duquel on doit la création de cet établisse-

ment. Il était établi dans l'hôpital civil, qui avait été incendié en
1716, et dont la reconstruction était à peu près achevée en 1724.
Voy. J. Friese. Nette vaterlàndische Geschichte der Stadt Stras-
bwg (Nouvelle histoire patriotique de la ville de Strasbourg),
4® vol. Strasb., 1793, p. i5. — * J. Fr. Hermann. Notices hist.

stat. et littér. sur la ville de Strasb. T. 1, Strasb., 1817 *, in-8<»,

p. 297.— * Nachrichten von den jet^igen offentlichen Accouchir-
anstalten \u Strassbiirg {DocwmQnxs sur les établissements obs-

tétricaux publics actuels à Strasbourg) in' Baldinger's neii

Maga:^, 6 Bd. Leipz., 1784, in-8°, p. 452. — Jo. G. Schlegel,
Fragmentoriim ex geographia nosoconiioriim atqiie instituto-

rumadart. obstetr. spectajitium spec. I. Lips., i8oo,in-4°, p. 28.

Voy. encore :
* Geschichte der Medizin und ihrer Lehranstalten

in Strassburg, vom Jahre 1497- 1872. — Der 58 Versammlung deiits-

cher Naturforscher und Aertpe in Strassburg (18-22 sept. 188 5),

gewidmet vom D'' Friedrich Wieger o projessor an der Kaiser-Wil~

helms-Universitât. Strasb., i885, in-4" (Histoire de la médecine et de

ses établissements d'instruction à Strasbourg de 1494- 1872, dédiée à la

58« réunion des naturalistes et médecins allemands à Strasbourg du

18 au 22 sept. i885, parle DrWiEGERprofesseurord.de l'université de

l'empereur Guillaume). Cette histoire, écrite avec soin et appuyée sur

de nombreuses informations, renferme des documents très intéressants

sur l'enseignement de Fried et de ses successeurs comme chefs de la

maternité, sur la division du service en deux parties, l'attribution de

l'une des deux à l'Université, puis à VEcole de santé, et enfin à la Faculté

de médecine ; Flamant prit possession de celle-ci, et fut remplacé après

sa mort par M. le prof. Stoltz.

Le lecteur français est péniblement impressionné du peu de sym-

pathie qu'exprime, pour la France, l'auteur qui a été professeur titu-
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laire à la Faculté de médecine française de Strasbourg. C'est avec tris-

tesse qu'un ancien collègue est obligé de le constater. (F.-J. H.)

Obs. IL — On trouve dans le * Commerc. litterarium med.
anni ijS i . Norimb., 10-8", p. 32 1, quelques renseignements sur
la méthode d'enseignement de Fried ; l'auteur dit, entre autres
choses : « Neque in posterum ulli parcam industrie, quo effi-

ciam, ne opus sit artis hujus tantopere necessariae cupidis Pari-

sios magnis sumptibus adiré », et il ajoute expressément : '( Illud

certe deprehendent auditores, quod Germanis vix commodior
ulla schola obstetricia, quam nostra sit, obtingere possit ».

Obs. m. — Parmi les nombreuses dissertations inaugurales,

inspirées par Fried et composées par ses élèves, soutenues en
partie à Strasbourg même, ou dans d'autres universités, mais qui
n'ont pu être écrites qu'avec des documents puisés à sa clinique

obstétricale, nous ne mentionnerons que les suivantes :

* G. G. MuLLER, De situ iiteri obliqua in gravidis et ex hoc
sequente partit difficili. Argenx., 1731, in-4'' (donne entre autres,

p, 19, des renseignements sur le perforateut à gaine de Fried).
* P. Stuart, Dissert. sist. secundinas salutiferas œqiie ac

nocivas. Argent., 1736, in-4° (contient, suivant la préface, les

principes de Fried sur la délivrance et ses anomalies : Fried
partout partisan de la méthode active, est pressé d'extraire le

placenta, et expose les inconvénients de la temporisation. Les
anomalies du cordon sontaussi bien décrites, ettoujours on cons-

tate la justesse du traitement indiqué. Constamment l'auteur

expose les idées des anciens et les compare à celles des modernes,
ce qui entraîne partout un exposé de choses intéressantes ; nous
ne doutons pas un instant que Fried lui-même n'ait été l'auteur

de cette dissertation).
* J. G. VoiGT. De capite infantis abrupto variisque illud ex

utero extrahendi mudis. Giess., 1743, in-4° (avec la description

p. 55, et la figure de l'instrument inventé à cet effet par Fried.
La pince dentée avait déjà été inventée en 1729. Voy. :

* Act.
Erudit., 1729. Lips.. in-4*, p. 347. Voy. aussi W.^lbaum, trad. du
livre de Levret. Obs. s. les causes, etc., qui se trouve dans le t. I

des écrits de Voigt.
La dissertation inaugurale de Fried, publiée en 17 10, traite :

cf De cordis palpitatione », Arg.,in-4'*. On trouve encore de Fried
une observation insérée dans * Act. pliysic. medic. acad. cœsar.
Leopold-Clarol..^ vol. VL Norimb., 1742. in-4°, p. 422 : « Gravi-
dariim iirinœ suppressio non remediis internis., sed catheteris

applicatione iinice curanda ».

Obs. IV. — L'état florissant de la profession de sage-femme, à
Strasbourg, qui est résulté de ces conditions favorables, n'a guère
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besoin d'être particulièrement mentionné. Les ordonnances
rappelées ci-dessus le prouvent surabondamment La dernière,
* considérablement augmentée et améliorée, qui s'occupe du
directeur de la Maternité et de toutes les sages-femmes de la

ville, est excellente à tous égards. Strasb., i jSj, in-S", voy. à ce

sujet : J. R. Kugler, Dejure obstetricum secundumstatuta Argen-
toratensia, part. L Resp. J. H. Fried. Argent , 1758. J. H. Fried,

De jure obstetric, etc., part. II, ibid., 1760, in-4°.

§ i5i. — Jean Ehrenfried Thebesius.

Au milieu du XVIII* siècle (1756), parut à Liegnitz, en Silé-

sie, un livre d'accouchements qui, d'après son titre et sa préface,

était destiné aux sages-femmes, mais dont le contenu s'étend à

l'obstétricie toute entière, dans sa signification la plus élevée.

L'auteur, Jean Ehrenfr. Thebesius, médecin de la ville et du

district de Hirschfeld, était un élève de J. J. Fried de Strasbourg,

il avait étudié aussi à Paris et à Leyde. Chargé par son gouver-

nement et le collège sanitaire de Glogau de la surveillance des

sages-femmes de son district, il se crut dans l'obligation d'écrire

pour elles un livre, puisque ceux qu'elles avaient à leur disposi-

tion ne leur convenaient plus. Pour écrire ce livre, il mit princi-

palement à profit Mauriceau, de la Motte, Deventer et Roede-

rer, mais plus particulièrement les notes du cours qu'il avait

suivi chez J. J. Fried (voy. sa préface). Il a fait dans son exposé

une plan si vaste, qu'il y a compris tout ce qu'il était nécessaire

à l'accoucheur de savoir, pour l'exercice de son art. Le livre a

paru avoir été accueilli avec faveur par les contemporains, car

on en fit trois éditions dans l'espace de dix années. Dans le fait,

ce qui a trait à la pratique, y est amplement traité, et un grand

nombre défigures rendent facile l'intelligence du livre. Comme
l'auteur se montre fort instruit, le contenu de son livre peut

donner une idée assez exacte de l'état de l'obstétricie de cette

époque, nous pourrons donc, d'après lui, porter un jugement

motivé sur les doctrines qui régnaient alors. Le livre est divisé

en cinq parties : la première est consacrée à l'étude des organes
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de la génération chez la femme. Thebesius commence par la des-

cription du bassin ; il distingue l'ouverture supérieure de l'ou-

verture inférieure, décrit les diamètres antéro-postérieurs et

transverses, mais ne parle pas des diamètres obliques. Il montre

l'harmonie qui existe entre les diamètres de la tête, et ceux du

bassin, c'est là une condition d'un accouchement normal, il

n'entre point dans les détails relatifs au mécanisme de l'accou-

chement. Les nombreuses figures destinées à représenter les varié-

tés de présentation du fœtus sont très défectueuses et nullement

conformes à la nature. La deuxième partie, consacrée à la gros-

sesse, contient de bonnes règles pour l'exploration. Les diverses

positions dans lequelles ellepeutètre pratiquée, sont bien décrites

ainsi que les modifications que subit le col pendant la grossesse,

qui sont tout à fait conformes à la nature. La symptomatologie

de la grossesse en général est décrite d'une façon remarquable.

Par contre, l'auteur a mis trop d'art dans les règles d'hygiène

données aux femmes enceintes, il recommande sans restriction

la saignée, les laxatifs, et ici on regrette de le voir abandonner

la voie naturelle de la simplicité. Les maladies des femmes en-

ceintes sont exposées très longuement, plutôt à l'usage des méde-

cins qu^à celui des sages-femmes, celles-ci ne pouvant ordonner

ce qui est nécessaire. La troisième partie est consacrée à l'accou-

chement; elle commence parla description de l'accouchement

normal. Ce qui est à observer, dans chaque accouchement,

s'adresse aussi bien à l'accoucheur qu'à la sage-femme, suivant

l'indication même du titre du 3* chapitre.

L'auteur préfère que la parturiente soit couchée dans un lit,

il appelle l'attention sur les inconvénients du fauteuil obstétri-

cal. Pour ménager le périnée, on le fera glisser sur la tête, quand

elle passe, en le ramenant un peu en arrière vers l'anus, pour que

« la tête s'en échappe comme le haricot de sa gousse ))(p. 258).

Aussitôtaprès la naissance de l'enfant, on devra faire l'extraction

du délivre, ensuite seulement, on fera une double ligature au

cordon et la section. La toilette de l'accoucheur est digne d'at-

tention : (( ïl devra être vêtu nussi légèrement que possible, puis-
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que souvent son œuvre est laborieuse et le fait transpirer; il

devra retrousser les manches de sa chemise jusqu'au-dessus du

coude, mettre un tablier épais pour bien protéger ses extrémités

inférieures, n'avoir point de bague aux doigts, enlever ses jarre-

tières et ne se couvrir la tête que légèrement ». L'auteur recom-

mande la version comme moyen capital dans les accouchements

contre nature, et il conseille delà pratiquer le plutôt possible, que

la cause de l'accouchement difficile dépende de la mère ou de

l'enfant. La version céphalique est rejetée absolument; si la tête

est fortement engagée, de façon à ce qu'elle ne puisse être repous-

sée, et empêche la recherche des pieds, on en fera l'extraction

moyennant le forceps « anglais », et sur la planche 25, on trouve,

fig. 7g. représenté le forceps de Grégoire, tel qu'on le voit dans

le livre de Boehmer, ce qui prouve bien que cet auteur le fit con-

naître en Allemagne (voy. plus haut | 112). Si on ne réussit pas

avec le forceps, par exemple en cas d'enclavement dans un bassin

étroit, on devra pratiquer la perforation. Dans ce cas, ainsi que

quand la tête a été arrachée du tronc, l'auteur recommande par-

ticulièrement les manœuvres et les instruments de son maître

Fried, qu'on trouve représentés dans les figures. L'enfant qui

se présente par les pieds ne peut naître facilement sans secours,

à moins qu'il ne soit très petit. Dans les présentations du

siège, on devra dégager les pieds pour faire l'extraction, ou bien

la faire au moyen des doigts appliques sur les aines. En cas de

présentation de la face, on tâchera d'amener le crâne, ou bien on

fera l'extraction par le forceps, même avec le crochet aigu (!). La

procidence du cordon impose la version, on ne devra plus la

faire, si le cordon est sans pulsations ; ce conseil ne concorde pas

avec une observation donnée par Thebesius, p. 276 : un enfant

qu'il avait extrait parles pieds, dans ces conditions, arriva vivant,

bien que le cordon neut plus présenté de pulsations. En cas de

procidence du bras, et d'engagement profond de l'épaule, on fera

sur le bras des torsions pour l'arracher, et on pratiquera Tem-

bryoïomie. si la main de l'accoucheur ne peut pénétrer pour faire

la version. Thebesius parle du placenta prxvia mieux qu'on ne
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Tavait fait avant lui (il recommande, dans ces cas, de faire la

version, etc.)- L'opération césarienne est regardée par lui comme
très dangereuse pour la mère, il décrit toutefois avec beaucoup

de précision la manière de la pratiquer (section à gauche de la

ligne blanche, au-dessous de l'ombilic). Les quatrième et cin-

quième parties sont consacrées au traitement des femmes accou-

chées et à celui des enfants malades et en santé. L'exposé que

nous venons de faire des doctrines de Thebesius donne un

aperçu de l'état dans lequel se trouvait Tobstétricie allemande,

depuis qu''elle avait passé entre des mains plus habiles. On ne

peut méconnaître que les efforts faits, depuis longtemps, par les

français pour perfectionner Part, n'aient eu en Allemagne une

influence salutaire qui a mis l'obstétricie dans une voie meilleure,

et qu'à l'école de Strasbourg ne revienne la plus grande part de

l'honneur de ce progrès.

Les établissements d'instruction qui existaient à Strasbourg

faisaient encore défaut en Allemagne, mais le moment n'était

plus éloigné où l'on allait y voir fonder aussi des établissements

dont Strasbourg avait fourni le modèle.

Obs. I. — Les trois éditions du livre de Thebesius parurent
sous le titre simple de : D'' Joh. Ehrenfr. Thebesius, Hebmmnen-
kunst (Art. de la sage-femme), mit kupf. (av.pl.). Hirschberg und
Liegnitz, 17 56, in-8"; * a^éd.augm. Liegnitz, i 759, in-8°; *

S*' éd.

id. 1767. Les deux dernières éditions sont absolument identi-

ques. L'auteur n'a pas eu Toccasion deles comparer à la première,
mais comme Osiander indique pour celle-ci 620 pages (si on
peut se fier à cette indication) et que les autres éditions en ont
le même nombre, on peut admettre que dans ces dernières on
n'a rien ajouté de nouveau; cela est d'autant plus probable que
Thebesius est mort en 1758 et que les deux dernières éditions ont
paru après sa mort; la préface de la réédition, qui porte la date
du i^'' mai 1756 a été réimprimée sans changement dans les édi-

tions posthumes (i).

La vie de Thebesius a été écrite par Joh. Chr. Leuschner dans :

* Comment, de rébus in scieiit . natural . et medic. gestis. Vol. VI,
P. L Lips., 1757, in-8% p. 55o.

(1) Ajoutons que, dans le livre, le nombre des planches gravées est

de 3i. Celui des figures de ici. (F.-J. H.)
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Obs. II. — Si Thebesius parle du forceps anglais, ce mot doit

s'appliquer au lieu de Tinvention, mais non à la forme particu-

lière de l'instrument. Thebesius n'a fait usage que du livre de
Levret qui avait paru en i 747 (Obs, I, éd.); les travaux ultérieurs

de l'accoucheur français pour perfectionner 1 instrument ne lui

étaient pas connus.

§ i52. — Georges Albert Fried.

La chaire de J. J. Fried fut occupée après sa mort (1769) par

Weigen, qui avait été son second et par G. Alb. Fried, le fils, qui lui

succéda. Parmi les livres d'accouchement écrits en allemand, n'en

trouvant aucun qui put lui convenir comme base de son ensei-

gnement, il composa un ouvrage, pour lequel il mit particulière-

ment àprotitl'enseignement de son père ; si bien qu'on y trouve

les mêmes vues, le même ordre que dans le livre de Thebesius.

Seulement le livre de Fried est plus concis, amendé en beau-

coup d'endroits, et renferme quelques vues nouvelles. Ces deux

ouvrages nous mettent en possession des doctrines du vénérable

Fried, telles qu'il les aurait exposées lui-même, et^à ce point de

vue, ces livres ont une grande importance. Fried le Jeune a

indiqué très clairement chaque sujet, n'a rien omis d'important,

et a laissé la place nécessaire pour les expositions verbales.

Il a mentionné nettement l'utilité des petites lèvres : elles ne

servent pas à la dilatation de l'orifice vaginal, comme d'anciens

anatomistes l'avaient cru, mais à guider le jet de l'urine. Fried

divise les accouchements en naturels et contre nature, selon que

l'enfant se présente par la tète ou par les pieds. Chacune de ces

classes se subdivise en accouchements faciles ou difficiles. Fried

a montré que, dans les présentations de la tête, celle-ci a une autre

direction dans la moitié supérieure du bassin que dans la moitié

inférieure; il reconnaissait très bien que ce changement de situa-

tion résulte de la coïncidence des diamètres de la tête avec les

dimensions du bassin.
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Dans les accouchements naturels, Fried conseille de repousser

le périnée en arrière pour faciliter la dilatation de l'orifice vagi-

nal, aussitôt que la tête s"'est approchée de la vulve; quand la tête

est sortie, il conseille de faire sur elle des tractions avec les

doigts, il conseille d'en faire aussi sur les épaules. Il apprend

comment on doit faire la ligature du cordon, il la regarde comme
inutile, si, après une exploration attentive, on a constaté qu'il n'y a

plus de pulsations. La délivrance ne devra être faite que quand le

cordon aura été coupé. Pour le reste, les principes de Fried sont

conformes à ceux que Thebesius avait exposés. Il donne des

conseils plus précis que Thebesius pour l'application du forceps;

il préfère le forceps de Levret à celui de Smellie (i).

Si, moyennant le lorceps, on n'arrive pas au résultat désiré, on

devra pratiquer la perforation, que l'enfant soit mort ou encore

vivant. Fried ne rejette pas absolument l'opération césarienne,

elle devra être pratiquée si le bassin est assez rétréci pour ne pas

permettre l'introduction de la main. La version podalique et

l'extraction par les pieds ont reçu les développements néces-

saires, ainsi que la détermination de leurs indications. Les opéra-

tions de la délivrance ont aussi été traitées convenablement.

L'auteur est très bref pour ce qui a rapport au traitement des

accouchées et des enfants nouveau-nés, mais rien d'important

n'a été omis. Parmi les instruments qui sont représentés, on

trouve ceux du père, quelques-uns du fils, le fauteuil obstétrical

de Deventer amélioré, un nouveau lit imaginé par l'auteur, et

les perforateurs de Smellie et de Levret modifiés par l'auteur.

Obs. I. —^

* G. Alb. Fried, Anfangsgriinde der Geburtshilfe
\umGebranch seiner Vorlesitngen. mzY^z/j?/. (Principes d'accou-
chements à l'usage de ses leçons, avec grav.). Strasb., 1769, in-8"

(réimpression * Strasb., 1787, in-8",chezTreuttel). L'auteurmou-
rut enoct. 1773. Dissertation inaugurale de Fried : * Defœtiiin-
testinisplane midis extra abdomenpropendentibus. Argent., 1760,
in-4"; à la fin se trouvent \ 5 corollaires d'obsiétricie, dont lescinq
derniers sont consacrés aux présentations pelviennes, qui, dans

(I) Il donne pi. IV, fig. i-io (moins la fig. 8) la représentation exacte,

et avec de nombreux détails, du 3" forceps de Levret. (F.-J. H.)
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des circonstances favorables, peuvent être abandonnées à la na-

ture.

Obs. II. — Ce n^est qu'après la publication de son livre, dans
lequel Fried recommanda le forceps de Levret (3^ modèle), qu'il

fit publier par son élève Fries un nouveau modèle de forceps

de son invention, dont il fit usage plus tard : Em. Fries, De usu

Forcipis in partit. Ar., 1771, in-4°, voy. * Mulder, ouv. c, § 25,

p. Ô4.

D'après Fries, l'auteur aurait, dans ce nouveau forceps, adopté les

cuillers de Levret, les manches et l'articulation de Smellie (p. 66),

c'est pourquoi Mulder ne l'a pas représenté, puisque, dit-il, chacun

peut s'en faire une idée. (F.-J. H.)

Fried fit une nouvelle modification à cet instrument ; à la cuil-

ler de Tune des branches, il adapta un ressort moyennant lequel

on pouvait la tourner dans trois directions différentes.

Cette modificaton, dit Mulder, p. 66. est indiquée par Stein, mais

n'a pas été représentée. (F.-J. H.)

i53. — Deisch et Mittelhaeuser

.

La pratique de ces deux accoucheurs est une preuve bien triste

de l'état misérable dans lequel se trouvait encore Tobstétricie, au

milieu du XVIII* siècle, dans quelques localités de l'Allemagne.

Leurs noms ont acquis, dans les annales de Tobstétricie, une

déplorable célébrité; ils n'ont pas rougi de révéler eux-mêmes,

dans leurs écrits, des méfaits dont ils se sont rendus coupables

dans l'exercice de leur profession, et qui inspirent une horreur

profonde. Les réflexions que ces bourreaux ont suscitées, de la

part de leurs contemporains, montrent qu'ils n'avaient aucune

idée des progrès qui avaient été réalisés dans la pratique de l'art,

qui. cependant, s'étaient répandus partout; la leur devait remon-

ter aux temps lointains de la barbarie la plus grossière. Le pre-

mier de ces abominables accoucheurs porte le nom de Jean

André Deisch. son centre d'extermination était Augsbourg. Sa
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dissertation inaugurale, qui fut publiée à Strasbourg en 1740,

« Sur la nécessité des instruments tranchants en obstétricie »,

laissait déjà deviner dans quelle voie allait s'engager l'exer-

cice de son art. La suite justifia ces craintes. C'est d'une

manière horrible, que, dansson lieu de naissance, où il débuta, il

s'acharna sur les femmes en travail et sur leurs enfants. Il per-

forait le crâne, coupait le cou, mettait les enfants en morceaux,

qu'ils fussent morts ou vivants; pour justifier cette conduite, il

reprochait aux sages-femmes de l'avoir appelé trop tard. S'il

avait pratiqué une version, il s'étonnait de voir l'enfant encore

en vie; quand il appliquait le forceps, ce qui était rare, l'instru-

ment se brisait entre ses mains. Un grand nombre d'enfants, dont

il avait perforé le crâne, arrivèrent vivants ; beaucoup de femmes,

succombèrent à la suite des opérations cruelles pratiquées sur

elles, et dont la matrice avait été déchirée. En 1/53, il fit

emploi d'instruments tranchants Sg fois dans 61 accouchements,

ei 10 femmes succombèrent ; il n'employa le forceps que dans

4 accouchements, et deux femmes succombèrent. Il publia en 1754

le résultat de cette belle pratique, qui selon lui, devait prouver que

ni la version ni le forceps ne pouvaient être employés sûrement

pour la mère et pour l'enfant, et rendre inutiles l'emploi des instru-

ments tranchants. Dans la préface de son livre, il dit, que si, dans

Augsbourg sa ville natale, cette pratique devaitrencontrerquelque

contradiction, il répondrait que des accoucheurs avaient, bien long-

temps avant lui, employé avec succès les instruments tranchants

dans les accouchements! La contradiction quMl avait entrevue ne

se fit pas attendre ; ses concitoyens et les tribunaux s'élevèrent

contre lui, et lui demandèrent compte de sa conduite ; il chercha à

se justifier par des écrits, dans lesquels il s'élevait contre les sages-

femmes; on adressa à l'université de Helmstadt une requête sui

ses agissements pervers(i755). Celle-ci fit une réponse qui ne fut

pas àl'avantage du triste praticien. Déjà, en i 759, Deisch avaitpu-

blié un nouvel écrit en languelatine sur ses méthodes opératoires,

écrit dirigé surtout contre H. Nep. Cr.\ntz accoucheur de Vienne,

dont le mémoire « Dereinstrumentariainarte obstetricia», l'avait
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blessé, et contre son ennemi personnel le D'"Gutermann d'Augs-

bourg, qui, depuis longtemps membre du collège des médecins

de cette ville, avait pris une part active aux discussions, et avait pu-

blié, en 1761, contre DEiscH,un mémoire pour mettre au jour son

ignorance, son incapacité, ainsi que ses démêlés avec la justice.

DEiscHpublia une seconde édition de sa justification, imprimée en

1754. Ce n'est qu'en 1 761 que Deisch fut contraint de promettre,

par serment, d'observer fidèlement le règlement d'Augsbourg pour

les accoucheurs et les sages-femmes, et les prescriptions de la

faculté de Helmstadt, et de ne plus faire usage d'instruments

dans la pratique des accouchements, sans l'avis et l'assistance

d'un autre médecin. Ces discussions, devant le public, si long-

temps prolongées, et le retard dans les décisions ne sont pas à

l'honneur du corps médical d'Augsbourg; ils ne devaient pas

contribuer à augmenter la confiance du public pour un art dont

la pratique avait donné lieu à tant d'horreurs.

La pratique de Jean Dan. Mittelhaeuser physicien à Weisen-

fels, en Saxe, ne fut guère meilleure. Dans Tespace de trente et

quelques années (172 i- 1754), il avait fait emploi, quatre-vingt-

dix fois, du perforateur et des crochets aigus; il se vantait du

bonheur de n'avoir perdu que deux femmes sur dix accouche-

ments. Il a aussi publié les résultats de sa pratique dans un écrit

qui dénote une grande ignorance et la grossièreté la plus rude, si

bien qu'OsiANOER a pu dire, avec raison, que si Mittelhaeuser

avait suivi les cours à léna, il n'y avait appris ni la logique, ni

la morale, ni la médecine, et encore moins la pratique raison-

nable et charitable des accouchements.

L'auteur en convient lui-même quand il dit qu'aucun maître

de Paris ou de Strasbourg ne lui a appris la théorie, mais « que la

nécessité l'avait forcé à s'y appliquer «, qu'il avait lu le livre de la

Siegmundin, celui de Devkntek, de Voixtkr, et avant tout celui

de ScuLTET
;
qu'après cela, il s'était fait faire quelques couteaux

et quelques crochets, pensant : « qu'il se trouvait ainsi muni ». Il

admet trois degrés d'accouchements (« drei Gradus des Accou-

chirens ») : r l'accouchement naturel, où tout se passe facile-
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ment et bien, quelle que soit la position de l'enfant; 2° celui où

l'enfant a une position dans laquelle il ne peut naître, et qui exige

qu'elle soit changée, et où il faut extraire le placenta avec force;

3° celle où l'enfant se trouve dans une position où la version ne

peut être faite, et où il est nécessaire d'employer des instruments

pour Pextraire ou le diviser, afin que l'extraction devienne pos-

sible ». A ce dernier point de vue Mittelhaeuser n'était pas

au-dessous de son collègue d'Augsbourg, si bien que, dans le

siècle dernier, on donnait les noms de « Deisch et Mittelhaeu-

ser » aux accoucheurs qui étaient mauvais ou cruels. Par

bonheur, l'histoire ne trouvera plus rien de pareil dans l'obsté-

tricie allemande, bien au contraire ; à dater de la seconde moitié

du siècle dernier, elle fit de rapides progrès, et les témoins de ces

cruautés s'évanouirent dans l'oubli.

Obs. I. — Les écrits de J. A. Deisch sont : Dissert, inaug.

med. de necessaria in partu prœternaturali instriimentomim ap-
plicatione. Argent., 1740, in-4°.

* Kur:{e und m der Erfahrung gegriindete Abhandlung,
dass %1'eder die Wendiing noch englische Zange in allen Geburts-

fàllen vor Miitter und Kind sicher gebravchet, und dadiirch die

scharfen Instrumente gdn^lich vei'meidet jperden konnen. Nebst
einem Anhange von eingesperrten Briicheft (Mémoire concis et

basé sur l'observation, pour démontrer que ni la version ni le

forceps anglais ne peuvent être employés dans tous les cas pour
la mère et pour l'enfant, et qu'on peut éviter totalement l'emploi

des instruments tranchants; avec un supplément sur les hernies
étranglées). Augsb., 1754, in-8°.

* Diss. De usu cultrorum atque uncinorum scindentium exi-

mio in parîu prœterftaturali nec versione fœtui nec adplicatione

forcipis anglicanœ vel Levreti terminando ; sectionis que cœsa-
reœ matre adhuc vivente instituendœ securitate ad que utilitate.

Suobac, 1759, in-4'*.

(L'auteur a choisi, comme lieu d'impression Schwabach, les

censeurs de sa ville natale n'ayant pas voulu donner la permission
de l'imprimer à Augsbourg, si l'auteur n'enlevait de son mé-
moire ce qu'il y avait écrit contre Craniz, et ce qu'il y avait de
blessant pour quelques médecins d'Augsbourg encore vivants,

(voy. la préface de l'ouv. cité de Guterman) La première édi-

tion parut dans le mémoire sur les hernies, * Francf, et Leipz.,

1766, in- 8°, avec des planches représentant le forceps de Griî-

GoiRE, d'après Boehmer, et les instruments tranchants d'après
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Fried. Deisch avait dédié cette édition « à tous les accoucheurs
véritables, qui ne veulent pas laisser mourir sans secours la rr.ère

et l'enfant, et qui, pour les sauver, font usage de l'opération césa-

rienne et d'instruments tranchants ».

Deisch fut membre, et même en ij66, doyen du collège des

médecins d'Augsbourg, et chargé par l'autorité supérieure de
l'examen des chirurgiens.

Voy. encore :
* Georg Friedr. Gutermann, Vernûnftige und

in ;j^ohl iiberlegter Erfahrung gegriindete Bedenken ueber man-
cherlei ans Unipissenheit wann und tpie cin Kind im MiUterleibe
^u xpenden. durch Missbrauch stumpfer und Scharffer Instrumente
verunglilckte Geburten, jpie hingegen nach der dchten Entbin
dungskunst die Kinder und Militer sclionlich r^u behandeln und im
Leben :{uerhalten seien, nach eingeholten Gutacliien herausgsge-
ben. (Réflexions sensées, bien mûries, basées sur l'expérience,

pour montrer comment l'ignorance de la vraie méthode de faire

la version, et du moment où elle doit être faite, l'abus des cro-

chets mousses et tranchants, dans les accouchements, ont rendu
les accouchements malheureux; comment les vrais principes de

l'art, suivis avec soin, peuvent sauver à la fois l'enfant et la mère,
publiées avec plusieurs approbations). Mit einem Responso der
med. Faculi. ^u Helmstadt und ergangenem obrikeitlichen Ve-

rordnungen (av. une rép. de la Fac. de méd. de Helmstadt et les

ordonnances rendues par l'autorité supérieure). 2 Thl. Frankf.
et Leipz., 1761, in-8". — L'auteur était médecin (Physicus)à
Augsbourg.

Obs. II. — L'écrit de Joh. Dan. Mittelhaeuser a pour titre :

((
* Practische Abhandlung vom Accouchiren, in ruelcher die

Instrumente, die dabej' \u gcbrauchen sind, nebst der Art und
Weise, ivie sie bei verscliiedenen schweren Geburten sind ange-
wendet worden, samt andern sonderbaren Ziifdllen schipangerer
und kreissender Weiber, ans vieljàhriger Erfahrung ange\eigt
und beschrieben %perden (Traité pratique de la manière d accou-
cher, oti l'on trouve décrits les instruments qui y sont employés
ainsi que la manière de s'en servir dans les divers accouchements
difficiles, avec des observations de cas curieux chez les femmes
enceintes et accouchées, d'après une expérience de longues
années). Leipz., 1754, in-8°.

Une excellente description des idées théoriques et pratiques de
Mittelhakuser a été donnée par Fr. B. Osiander dans son his-

toire. ,^ 285 ; et à cette occasion, il cite les paroles de Boehmer
de Halle de l'année 1746, qui se rapportent visiblement à Mit-
telhaeuser et consorts : « Ejiciebantur enim Romaolim ad tem-
pus medici,cum secandoet urendoexercentesartemchirurgicam,
Romae incolis displicerent et carnificis nomine ornarentur. Idem
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fatum licet obstetricibus nondum contigerii, graviorem tamen
saepissime merereniur pœnam, chirurgi prasprimis, qui nostris

temporibus, sub situ qualicunque prœternaturali, methodo Hip-
pocratica ad acuta instrumenta, partes extremas absscindendo,

ossa tlioracis in utero dissolvendo tanquam adsacram anchoram
confugiunt ». Prœf. ad R. Manningham, Comp. art. obst. Voy.
plus haut I 1 14.

§ 1 54. — Commencement de l'Ecole de Vienne.

Hein. Joli. Nep. Crant^.

Les allemands ressentirent de plusen plus le besoin impérieux

de comprendre, dans l'enseignement des facultés, celui de l'obs-

tétricie, mais ils comprirent aussi qu'ils devaient demander à

l'étranger des maîtres pour enseigner, chez eux, cette branche, qui

avait été abandonnée jusque-là, et qui était toujours à attendre

les améliorations nécessaires. Les grands états donnèrent, à cet

égard, un exemple salutaire, c'est ainsi que Marie-Thérêse, cette

noble souveraine, choisit, parmi les jeunes médecins qui devaient

se perfectionner à l'étranger, H. Nep. Crantz, élève du grand van

SwiETEN, et l'envoya à Paris et à Londres pour suivre avec ardeur

les maîtres éminents qui y enseignaient les accouchements, afin

de se rendre capable de les enseigner à son tour dans son pays'

L'élève zélé suivit, à Paris, principalement LEVRExet Puzos et se

familiarisa particulièrement avec les méthodes opératoires du

premier, voua une attention toute spéciale au forceps, qui ve-

nait d'être perfectionné. En i 754 il revint à Vienne, pour occu-

per la chaire d'accouchements nouvellement créée ; il chercha,

avant tout, à améliorer l'état des sages-femmes en Autriche, et à

former, pour le pays, de bons accoucheurs. Il composa pour

celles-là un excellentlivre,danslequel il traita tout spécialement

la sémdiologic. et où l'on trouve décrits avec le plus grand soin

les signes distinctifs de telle ou telle partie fœtale, pendant l'ac-

couchement; l'attention est éveillée sur les méprises que l'on

peut commettre, et qui dans l'exploration troublent parfois les
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sages-femmes et les médecins; les monstruosités ne sont môme

pas oubliées dans cet ouvrage.

Très belles sont les réflexions de l'auteur sur la forme du sa-

crum et du coccyx, dont les courbures dirigées vers l'arcade pu-

bienne, qui elle-même a des plans dirigés en-dehors, indiquent si

bien la voie que la tète doit suivre dans sa sortie des parties géni-

tales. Cettedescription conserve, au'ourd hûi encore, toute sa va-

leur. Crantz chercha à combattre, avec toute son énergie, les pré-

jugés et les mauvaises pratiques; toujours il appela Tattention sur

l'aide si puissantede la nature, dans la parturition, et sur la néces-

sité de ne pas la troubler par une intervention prématurée. Il

s'éleva surtout contre l'élargissement de l'orifice avec les doigts :

« cette œuvre, dit-il, n'appartient pas aux sages-femmes, mais à

la nature elle-même, qui l'accomplit d'une façon que Fart ne peut

imiter ». Crantz rangeait les présentations des pieds et du siège

dans les accouchements normaux, mais il n'exclut pas Tinter-

vention de l'art; la nature, ajoute l'auteur, accomplirait peut-

être toute seule l'accouchement, dans les présentations complètes

des pieds, mais il serait imprudent de lui confier entièrement

cette tâche. Les régies données, pour l'extraction par les pieds,

ainsi que pour faire la version, sont claires et bien exposées. Dans

le chapitre, consacré à l'emploi des instruments en obstétricie, il

s'élève avec énergie contre l'emploi des instruments tranchants

et perforateurs, et il s'efforce de mettre en relief les avantages du

forceps de Levret, qu il recommande à ses compatriotes. Quand

Crantz attribua à Jacques Ruefk l'honneur de l'invention du

forceps, il avait perdu de vue que cet instrument ne répond pas

à la condition essentielle, qu'il exige du forceps, d'être inoffensif

(voy. I II). Crantz s'élève énergiquement contre ses con-

temporains qui faisaient encore usage des crochets aigus ou au-

tres instruments analogues. L'accoucheur RoEOERERde Goettin-

gue est compris parmi ceux qui sont blâmés si sévèrement. Un
certain nombre d'observations historiques rehaussent la valeur

de ce chapitre. Un autre écrit, sur la rupture de la matrice, où

sont bien exposés particulièrement les signes elles causes de cet

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 23
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accident, a été traduit en fiançais, et Levret a fait ressortir les

mérites de ce travail, dont l'auteur est appelé par lui son élève et

son ami. Après la mort de Storck l'aîné (1760), Crantz le rem-

plaça dans sa chaire (physiologie et matière médicale), et aban-

donna la chaire d'accouchements à son élève le D'' Val. Ferd.

Lebmacher. Plus tard (peu après 1770), Crantz renonça à l'ensei-

gnement et se retira dans la vie privée. A lui appartient l'hon-

neur d'avoir donné la première impulsion pour le développement

si puissant de l'école obstétricale de Vienne. Les germes de la

semence qu'il avait semée se développèrent peu à peu, donnèrent

de magnitiques fleurs, et des fruits dont la postérité eut lieu de

se réjouir,

Obs. I. —• Les grandes améliorations que le célèbre van Swie-
TEN réalisa, dans la fondation de l'école de Vienne, s'étendi-

rent aussi à l'obstétricie ; c'est à sa prévoyante sollicitude qu'on
doit la création de la première chaire, et la nomination, comme
titulaire, de son cher et digne élevé Crantz, qui fut le premier
docteur créépar cette école. Sur ses fondateurs, voy. *J. F. C. Hec-
KER, Gesch. der neuer. Heilkunde (Hist. de la médecine nou-
velle). Berl., 1839, in-S", p. 353, et suiv.

Obs. IL — Les écrits d'obstétricie publiés par Crantz sont

les suivants :
* Einleitung in eine iralwe iind gegrïindete Hebam-

menkunst (Introduction à l'art, vrai et fondamental de la sage-

femme). Wien, 1756, in-S". * Commentarius de riipto in partus
doloribus ajœtit utero, hips.. iy56, in-S" (trad. par Puzos, voy.
le jugement de Levret sur cet écrit dans son Art des accouche-
ments., 3" part., ch. I, art. VII, sect. III, note 2), 3*^ éd., 1766,
p. 108. — Commentatio de instrumentorum in arte obstetricia

historia, utiliiate et recta ac prœpostera applicatione, in * Nov.
act. n. cur.., t. I.Norimb.. i 757, in-4°, App. 73 ;

(comme tirage à

part :
* Dissert de re intriimentaria in arte obstetricia. Norimb.

1757), voy. à ce sujet l'annonce (de RoEDERER)dans :
* Gôtt. gel.

An^., I 758 (3" fasc. p. 29). Notices biogr sur Crantz, E. G. Bal-
DiNGER, * Biograph. Noti:{en jet^t. leb. Aer^te imd Naturfors-
cher., t. I, lén., 1772, in-8°, p. 32, et Hecker, ouv. c, p. 536.

Obs. III. — Pour juger les rapports entre l'obstétricie et le

public, dans les états de l'Autriche, à cette époque,voy. un dialo-

gue entre l'empereur Joseph et ïaccoucheur hongrois Weszpkemi,
Elève de SuELLiE. A la questioi de l'empereur : « Exercesne tu
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quoque hic artem illam, et quo successu ? Weszpremi répond :

« Fatendiim est ingénue, Augiistissime D. me rariiis ad partii-

rientes vocari, itaenimsunt piidicœ millierciilœ nostrœ, ut mares
no7îfacile admittant^necpatiantur sibiaviris auxiliatricesmanus
ad?noveri ». A quoi l'empereur répond : « Utinam non essent

adeo pudicœ y> . Voy. Baldinger, oî<v. c, t. I,4''fasc., p. iy6/in-B)°.

I i55. — Création en Allemagne de la première clinique obstétricale.

Jean George Roederer, à Gôttingue, i/Si.

L'arrivée, sur la scène obstétricale, d'un homme d'un talent

supérieur, muni des connaissances les plus variées, comme il

convient à un professeur d^en posséder, exerça sur Fétat de l'obs-

tétricie, en Allemagne, l'influence la plus puissante. Il a fait un

bien immense, pendant le court espace de temps qu'il occupa la

situation qui lui avait été offerte, il y déploya son talent avec

toute son ardeur. C'est avec orgueil que l'Allemagne (disons

aussi l'Alsace française) jette les yeux sur Jean George Roede-

rer ; elle peut l'appeler son premier maître, car, avant lui, il n'a-

vait été donné à personne d'enseigner en Allemagne son art,

comme lui le fît pour la première fois. Rœderer est né à Stras-

bourg le )5 mai 1726, il y fit des études scolaires distinguées,

et étudia la médecine, se perfectionna à Paris en 1747, en Angle-

terre en 1748, puis pendant quelques moisà Leyde, où l'œil atten-

tif du grand Haller sut le distinguer pour l'appeler à Goettingue,

afin d'y occuper une chaire d'accouchements. Le grand médecin

avait trouvé l'homme, qui mieux que tout autre, réalisait le plan

qu'il avait caressé, de donner à Tuniversité de Goettingue son

complément, par l'enseignement de l'obstétricie. Roederer re-

tourna à Strasbourg, pour se perfectionner encore sous la direc-

tion de son maître Fried, dans son éducation obstétricale, dont

les fondements avaient été posés par Levret et par Smellie. Il

fut reçu docteur le 26 mai i 750, ei, en 175 i, il se rendit à l'appel

de Hallkh. Il ne devait pas se bornera faire, pendant quelques
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semestres, un cours d'accouchements qui manquait au pro-

gramme de l'université Georgia Augusta, mais il devait y ajou-

ter un enseignement pratique qui, depuis longtemps avait été

rendu possible à Strasbourg par la création de la Maternité. Le

curateur de Funiversité, Gerh.de Munchhausen, auquel elle doit

d'être devenue si florissante, approuva la proposition de Haller,

de créer un établissement semblable à celui de Strasbourg, et

d'en confier la direction au professsur qu'il avait appelé. L'éta-

blissement était très restreint au début, mais le zèle et le talent

remplaçaient ce que les circonstances n'avaient pu accorder

encore. C'est avec le plus grand soin, que tout était mis à profit

pourl'instruction, et c'est ainsi que fut crééecette institution, dans

laquelle seule il est possible d'étudier cet art. Du 6 décembre 175 i

au 2 décembre 1762, on observa 282 accouchements. Ce tableau,

extrait plus tard par Osiander du journal de l'auteur, est la

meilleure preuve du zèle que mettait le professeur à tirer, au

profit de l'instruction de ses élèves, tout le parti possible, de

tout ce qui se présentait dans son service ; ces élèves, qui plus

tard sont devenus célèbres, ont rendu de lui, à cet égard, le meil-

leur témoignage. Hélas Roederer a été enlevé prématurément

à la science et à l'Université ; il mourut à Strasbourg le 4 avril

1763, à l'âge de 3/ ans , se rendant à Paris où il avait été appelé

pour donner des soins à une personne de distinction. Son nom
et les services qu'il a rendus à la science sont inscrits dans les

annales de l'art, qui en gardera un précieux souvenir. L'histoire

montrera ce qu'on lui doitcomme écrivain et comme professeur,

et lui conserve une éternelle reconnaissance.

Obs. I.— Sur la vie de Roederer,voy :
* Fr. Bokrner, Nachrich-

ten, etc., t. III, p. 124, et surtout :
* Kaestner's Elogiiim J. G.

RoEDEUERi, m consessu soc. scient. Goett. récitât., réimprimé dans
* Rœderi Opiisc. med., t. I, p. 11. Goett., 1764, in-4''. On trouve
aussi une courte notice dans :

* Putuor, Vcrsuch einer acad.
GelcJirten-Gcsch vo» Goef/f;z^ (Essai d'une hist. des sav. Acad.
deGœit.). Goett., i7b5,in-8<', p. b^, aussi mentionné dans : Acad.
Argent. Progr. in mem. i.G. Roederer, 1763, in-S".

L'académie de médecine de Paris a chargé son secrétaire perpétuel
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D"" Fréd. Dubois d'Amiens, de publier les éloges de Louis, de l'Acadé-

mie de chirurgie, restes en manuscrit, depuis près d'un siècle, dans la

bibliothèque de la savante compagnie héritière de l'académie de chi-

rurgie. Cette publication fut faite en iSSg, in-S" (Paris, J.-B. Bail-

lière), l'éloge de Roederer, qui était associé à l'académie de chirurgie,

est le premier que Louis ait prononcé, en qualité de secrétaire perpé-

tuel de l'académie, il se trouve p. Sg du livre, et est suivi de notes. Cet

éloge, écrit si peu de temps après la mort de Roederer, par le célèbre

secrétaire perpétuel, est fort intéressant et mérite d'être consulté; il

n'a paru qu'après la publication du t. Il de cette histoire. (F.-J. H.)

ScHWEiGHAEusER raconte le fait suivant dans sa Pratique des
ace. Strasb. i835, p. xix : « Roederer avait été nommé, en 1761,
professeur d'anatomie à Strasbourg, sa ville natale, ses lettres de
nomination furent interceptées à la poste, et une fausse réponse
fit obtenir la place à un autre. Arrivé à Strasbourg, en 1763,
Roederer fut tellement frappé de la mésaventure, qu'il prit une
fièvre bilieuse et nerveuse, dont il mourut peu de jours après
l'invasion de la maladie ».

L'éloge de Louis ne mentionne pas cette circonstance, (F.-J. H.)

Obs. II. — On trouve dans * Osianders's Denkw.fiir die Heilk.
II. Geb., t. I. Goett., 1794. in-8"', p. xl, et dans ses : «

* Neue
Denkxv. t. I. 2^ fasc. », 1 799, in-8°, p. 5, des détails circonstanciés
sur rétablissement de la première clinique obstétricale à Gôttin-
giieet sur la localité où elle avait été établie, ^zo- les accouclieinents

observés à la clinique, voy. :
* Tabell. Ver^eichnis aller in der

K. Entbindungsanstall ^u Gôtt. seit ihrer Èrrichtung am Ende
des Jalirs lybi, bis \um Ende des Jahrs 1762 vorgefallenen
Geburten nebst ihrem Erfolge fiir Mutter iind Kind. Ausge^.
ans dem Tageb. desseel. Prof. Roederer, von Fr.B. Osiander.
Goett., 1795, in-8".

Obs. m. — Le professeur de Heidelberg, qui est loin d'hêtre

prodigue de ses louanges, dans son livre : « Das Weibliche
Becken » (Le bassin de la femme). Carlsruhe, 1825. in-4°, dit ces
paroles, p. 56 : « Je n'ai pas besoin de redire ici combien je rends
hommage au mérite de ce savant si sagace, né pour l'observa-
tion, enlevé à la science à la fleur de Tàge, et dont la perte est

pour elle un si grand malheur ». Voyez aussi comment Naegele
apprécie ses mérites dans son mémoire « Sur le jnécanisme de
laccouchements publié dans les Arcli. de Meckel, t. V, fasc. 4,
18 19, p. 525, et dans le livre de Naegele, fils : u Die Lehre vom
Meckanismus der Geb. ». etc. Mainz, i838, p. 97.
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p i56. — Principes d'obstétrique de Roederer.

RoEDERERne se bornait pas à donner ses soinsà l'enseignement,

dans la chaire qui lui avait été confiée, mais sentant quels besoins

existaient, dans ce pays, pour une science qui y avait été traitée

avec si peu de sollicitude, il composa un livre qui devait servir

de programme pour ses cours, et répandre au loin ses prin-

cipes. Il était parfaitement doué pour ce travail, sa dissertation

inaugurale soutenue à Strasbourg « De perfecto fœtu », ijSo, le

démontrait surabondamment; elle témoigne de recherches soli-

des, d'une remarquable clarté d'exposition, et d'une possession de

connaissances anatomiques précieuse. Celles-ci brillaient d'un

grand éclat chez Roederer, qui leur doit ses relations amicales

avec Haller, et la situation que le grand physiologiste lui avait

procurée à Goettingue. Chaque hiver il faisait des démonstra-

tions anatomiques et dirigeait les travaux à l'amphithéâtre. Cette

connexion entre Tanatomie et l'obstétricie devait exercer sur

celle-ci l'influence la plus bienfaisante. Tous ses travaux d'obs-

tétricie.qui ont quelque rapport avec l'anatomie et la physiolo-

gie, révèlent, pour ces parties de la science, un maître éminent

et exercé.

Les figures de l'utérus gravide, publiées par lui, conservent

aujourd'hui encore toute leur valeur. Le discours que Roederer

prononça lorsqu'il monta dans sa chaire(i8déc. 1/5 i), et dans le-

quel il exposa les avantages de cette partie de Part et la nécessité,

pour des médecins instruits, de la cultiver, montre ce qu'on pou-

vait attendre de lui : elle porte le titre de « De artis obstetriciœ

prœstantia, qiiœ omnino eruditum decet. qiiin imo reqiiirit ».

Le programme de la leçon, dans laquelle il invite à étudier les

axes du bassin, n"a de nos jours conservé d'autre valeur, que

d'avoir été le premier travail consacré à ce sujet. Dès 1-53

parut la première édition de ses « Elementa artis obstetriciœ »
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qui se distinguent par une exposition très élégante et très claire,

en langue latine ; Naegele appelle Roederer : « Celsus inter

embryulcos ». On y trouve les principes d'obstétricie parfaite-

ment ordonnés.

Dans une seconde édition, corrigée et augmentée, qui parut

en 1759, Roederer a pris à tâche de déterminer avec plus de

soins encore et de précision ce qui « iniqui et imperiti censores

in peiorem partem rapiunt ».

Roederer commence ses éléments d'obstétricie par la descrip-

tion du bassin de la femme, qu'il soumit à des mensurations très

précises, dont il fait ressortir, avec une très grande exactitude,

l'importance sur la marche de l'accouchement. Il n'admet pas

l'écartement des os pelviens pendant le travail, et il ne croit pas

nécessaire, pour le favoriser, de repousser le coccyx en arrière. La

description de la matrice, à l'état de vacuité et de gestation, se

base sur des recherches anatomiques sérieuses; il distingue avec

soin l'orifice externe de l'orifice interne, et décrit, d'après nature,

leurs modifications pendant les divers mois de la grossesse, il

met surtout en relief le ramollissement que subit le col, ce qui

est un signe précieux de l'état gravidique. Il signale l'importance

des fibres longitudinales et circulaires de la matrice, au point de

vue de l'expulsion de l'enfant. Tout le chapitre consacré à la

(( Théoria partus » révèle un grand talent d'observation et un

coup d'œil d'une rare perspicacité. On peut en dire autant du

diagnostic différentiel de la grossesse, et du soin qu'il prend de

la distinguer de l'ascite. Roederer a très bien décrit les phéno-

mènesdynamiques du travail, qu'il partage encinq périodes, pour

mieux les faire comprendre. Pendant la première, la tête arrive

au couronnement supérieur (l'orifice entourant la plus grande

circonférence du crâne) ; dans la seconde, la tête pénètre dans

la cavité pelvienne ; dans la troisième, elle arrive à la vulve
;

pendant la quatrième, elle franchit l'orifice vulvaire, à sa suite,

passe le corps de l'enfant
;
pendant la 5^ période, a lieu la sortie

du délivre. Roederer regarde comme accouchement parfait celui

où l'enfant est expulse, enveloppé de ses membranes : « in per-



392 HUITIÈME ÉPOQUE

fectissimo partu ovum integrum excluditur ». Roederer appelle

l'attention sur l'abaissement de la matrice, comme un signe

d'accouchement prochain. L'accouchement doit se faire sur un

lit commode. Il n'admet pas les fauteuils, et il dit que les lits lar-

ges des français sont incommodes, il rejette également la situa-

tion dans le décubitus latéral. On évite la déchirure du périnée,

en faisant une compression, vers le sacrum, sur la tète, pendant

qu'elle franchit la vulve (« digitis perinaeum versus os sacrum

premit «). Quand la tête est sortie, il faut extraire promptement

le reste du corps. Parmi les règles qu^il prescrit pour les soins à

donner à l'enfant, immédiatement après sa naissance, se trouve le

conseil de couper le filet, s'il existe : « impedita suctio et dene-

gata linguae brevioris ante labia oris volutatio ».

OsiANDERdit que Roederer a pratiqué cette opération trop sou-

vent, et parfois au préjudice de l'enfant; il s'appuie sur les tableaux

cités plus haut. Roederer conseille de n'extraire le placenta

qu'après la section du cordon.

§ 157. — Suite.

Quand l'accoucheur se trouve en présence d^obstacles à l'ac-

couchement, que la nature est impuissante à vaincre, il peut inter-

venir de quatre manières différentes : i" extraire l'enfant par les

pieds; 2° l'extraire parla tête, au moyen d'instruments; 3° dimi-

nuer le volume de l'enfant
;
4" Textraire par une ouverture prati-

quée à l'abdomen et à la matrice.

Les règles pour pratiquer toutes ces opérations sont exposées

avec de grands détails, où l'on voit briller le talent du professeur.

Les accidents, qui peuvent arriver par le hasard ou l'impéritie,

sont développés avec soin; on doit se garder de toute inter-

vention trop hâtive. Roederer énumère les règles à suivre, selon

les présentations de l'enfant ; il commence par les accouchements

difficiles, ou contre nature, quand c'est la tête qui se présente. Si
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le volume de la tête est trop grand pour la capacité du pelvis, il

se produit un enclavement (paragomphosis) qui peut présenter

trois degrés : dans le premier, le moins considérable, l'accouche-

ment peut se terminer, quoique lentement, sans préjudice pour

la mère ou pour l'enfant ; Rœderer s'élève contre l'emploi trop

hàtif du forceps, dont les accoucheurs font abus souvent dans

ces cas « propriaefamae fructuiqueconsulendi causa », et il ajoute :

« magis enim a forcipis compressione, quani dolorum, pericli-

tatur foetus caput ». Par contre, le second degré d'enclavement,

caractérisé par une grande tuméfaction du cuir chevelu, par

l'inflammation et même la gangrène des parties molles, la lésion

de Turèthre, etc., impose l'obligation d'employer le forceps avant

que les phénomènes inflammatoires se soient développés. Roe-

derer croit que, dans ces cas, le forceps agit par compression,

mais quand la tuméfaction du cuir chevelu est considérable, et

que les os chevauchent les uns sur les autres, le forceps ne peut

que nuire, car il produit des lésions de la tête, des déchirures des

parties molles, et le but de l'instrument, qui est la conservation,

manque complètement. Quand, dans ces cas, Paccoucheur a la

certitude de la mort de l'enfant, il devra pratiquer la perfora-

tion. Si l'enfant est encore en vie, on pourrait penser à l'opéra-

tion césarienne, mais comme elle est extrêmement dangereuse,

et qu'elle n^est plus applicable, puisque l'accoucheur a été ap-

pelé trop tard, que les forces de la parturiente sont épuisées, et

que déjà il y a un commencement d'inflammation de l'utérus, il

ne reste plus à pratiquer que la perforation, si on ne veut con-

sentir à laisser mourir la mère et l'enfant sans leur venir en aide.

Roederer pense que « priestat autem fœtum solum, quam una

cum matre perire : consilii apparens atrocitas mitescit ex ncces-

sitate». Dans le troisième degré d''cnclavement, l'opération césa-

rienne sMmpose, surtout quand le rétrécissement du bassin est tel,

que la main de Paccoucheur ne peut y être introduite, car dans

ce cas, la tête même perforée n'y passerait pas. Les préceptes que

donne Roederer pour l'emploi du forceps ne sont certes pas à

blâmer, ils ne méritent pas le reproche que leur adresse l'auteur
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de l'histoire pragmatique de Tobstétricie (p. 324), qui dit, que

RoEDERER ne connaissait pas alors, aussi bien que Levret et

Crantz, toute l'étendue de l'emploi et de l'utilité du forceps. Les

règles que donne Roederer, | 441, pour la manière de se servir

de l'instrument, prouvent absolument le contraire, et le soin qu'il

apporte à conserver à cet instrument sa belle réputation d'inno-

cuité montre le mieux combien Roederer en appréciait la valeur,

que les maîtres français et anglais lui avaient eux-mêmes ensei-

gnée. Roederer range dans les accouchements difficiles et contre

nature, ceux où l'enfant se présente par la face directement diri-

gée vers la symphyse pubienne, ou d'une autre manière, dans le

premier cas, l'intervention de l'art n'est pas absolument indis-

pensable, seulement l'accoucheur devra veiller à ce que la face

n'éprouve aucun préjudice en passant sous l'arcade pubienne;

si, en même temps, il y a obliquité utérine, il est préférable de

faire la version et l'extraction par les pieds; si le moment de la

pratiquer est passé, le forceps peut suffire dans les cas faciles,

dans les cas difficiles, il faudra pratiquer la perforation du crâne.

Roederer regarde les présentations de la face comme très

dangereuses en général, ce n'est que quand les contractions sont

très énergiques, et que la tête n'est pas trop grosse, que la nature

peut terminer seule l'accouchement qui est toujours lent. Tout

ce que dit Rœderer sur les accouchements par la face est défec-

tueux. Suivant H. Fr. Naegele (Lehre vom Mcchan. der Geb.,

p. 166), Roederer a suivi complètement la doctrine de son maître

Fried, et il ajoute avec raison, que Roederer ne doit pas avoir

eu l'occasion de voir l'accouchement se terminer spontanément

dans une présentation de la face ; nous devons dire que nous

partageons parfaitement cet avis. Une présentation de la face

doit être changée en présentation du crâne au moyen de la main

ou du levier ; si cette manœuvre ne réussit pas, ou s'il y a

obliquité de la matrice, on fera la version podalique, si on

ne peut la faire, on emploiera le forceps, et, au besoin, on fera

la perforation du crâne. Quant aux présentations des pieds,

Roederer partage la manière de voir de ses contemporains ;
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dans les cas favorables, elles peuvent se terminer spontanément.

mais le plus souvent on devra faire l'extraction ; appréciation

analogue des présentations du siège ; si le bassin est large, l'enfant

petit, les contractions énergiques, la terminaison spontanée peut

avoir lieu, mais il est toujours préférable d'engager les pieds, si

Taccoucheur est appelé à temps, et de terminer l'accouchement

par l'extraction. Si la matrice est fortement contractée autour du

siège, et si les douleurs sont énergiques il vaut mieux laisser

agir la nature et développer son énergie, plutôt que de dilater

la matrice par la force; tout au plus pourra-t-on déprimer le

coccyx, et faire des tractions à l'aide du doigt sur les aines, quand

les hanches apparaissent. Si les contractions font défaut, on

pourra attirer le siège moyennant le forceps, ou avec un crochet

mousse. Ce qu'il y a de plus sûr, sera de convertir la présenta-

tion du siège en présentation des pieds. Toutes les présentations

transversales exigent la version podalique ; cette opération est

aussi indiquée dans les hémorrhagies, et dans les implantations

duplacenta sur l'orifice, ou dans son voisinage. Roederer regarde

l'opération césarienne comme très dangereuse, mais pas comme
absolument mortelle. De même que son maître Levret, il la

regarde comme indiquée quand l'angustie pelvienne est telle, que

la main de l'accoucheur ne peut pénétrer dans la matrice, ou si

l'extraction de l'enfant parait impossible. D'après les tableaux

d'OsiANDER. Roederer aurait pratiqué cette opération deux fois

avec insuccès. Tel est le livre que Roederer donna à ses con-

temporains, il renferme une doctrine qui n'avait Jamais paru

dansune forme semblable. Il le destinait aux accoucheurs, comme
le démontre la langue dans laquelle il avait été écrit. Le « vir

eruditus», dont il parle dans sa préface, devait s'occuper d'un art

qui, en Allemagne, était resté entre les mains de chirurgiensgros-

siers et ignorants. Cet art ainsi exposé devait bientôt ressentir

une influence bienfaisante et voir luire des jours meilleurs. Le

grand mérite de Roederer a é'é déveiller, parmi ses élèves,

la sympathie pour un art, auquel il n'a pu consacrer que quel-

ques années d'une vie si courte. Ce que l'auteur de son éloge
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dit de ses écrits, dans un court passage, doit trouver sa place ici,

bien que dans un autre sens : « Agnoscas in scriptis viri lumen,

ad quod elaborata sunt, non triste et débile lucernœ, sed Ixnum

etvividum aurorœ ».

Obs. — Les diverses éditions des éléments de l'art des accou-
chements sont les suivantes :

* Elementa artis obsletriciœ in

itsiun prœlectionum academicariim. Goett., ijSS, in-8°.— ' Auct.
et emendat, 1759, in-8°. ' Elem. art. obst. in iisiini auditorum
deniio edidit, noc non prœ/atione et annotationibus instnixit,

Henr. Aug. Wrisberg. Goett., 1766, in-8" (Wrisberg succéda à

son maître Roederer dans sa chaire, et donnait le livre comme
programme de ses cours. Dans la préface, il prit la défense de
Rœderer contre les attaques dirigées contre lui dans le * Jour-
nal des Scavans, 1765, Oct., où l'on prétendait que Roederer
s'était approprié les doctrines de Levret, Petit et autres, les

avait données comme siennes en les disposant seulement dans
un autre ordre). Trad. en français :

* Elément de l'art des
accoiichemens. Paris, 1765, in-8°, chez P. Fr. Didot le jeune.

Le nom du traducteur n'est pas indiqué ; l'éditeur dédie cette tra-

duction à Levret, et comme il avait édité aussi la traduction de

Smellie, il a emprunté à l'atlas in-8°, de cet auteur 14 planches qu'il

a intercalées dans le texte. D'après Portal, ouv. c, t. V, p. 483, la tra-

duction aurait été faite par un nommé Patris. Comme cette histoire de

l'anatomie et de la chirurgie a été pubHée par le même libraire, on
peut penser que cette indicati()n est exacte. (F.-J. H.)

Trad. italienne :
* Elementi di Ostetricia tradotti e corredati

di figure in rame da Giuseppe Galletti. professore d'ostetri-

cia, etc. Firenz., 1 795, in-4° (éd. terz.). Starck, à léna, publia une
traduction allemande: *B.ov.\iv.RY.K?,Anfangsgrunded. Geburtsh.
mit einer Vorrede , Amnerkungen iind Ziisdt:{en von Hofr.
D' Stark. Nouv. trad. allem. par le D"" Henckenius, Phys. zu.

Bo.xberg. len., 1793, in-8°. (Déjà en 1761, J. Fr. Henckel avait

publié ses :
* Abhandl. von der Geburtsh. Berl., in-8°, qui

est en grande partie la traduction des Elementa de Roederer,
comme l'auteur le dit dans sa préface. Beaucoup de choses sont
attribuées à Fried, d'autres sont omises, ou modihées, de sorte

que la traduction allemande de Henckenius était restée tort

utile pour ceux qui ne connaissaic nt pas le latin.)

Les planches qui représentent l'utérus gravide sont de 1729,
elles ont pour titre :

* Icônes uteri Inimani gravidi observationi-
bus illustratœ. Goetting, in-fol.



DEPUIS L INVENTION DU FORCEPS JUSQU A LA FIN DU XVlir SIECLE :>q-

Les novcxhvQn^ petits écrits de Roederer. ainsi que ceux que
publièrent ses élèves dans leurs disse nation s dont il était président,

et qui, suivant la mode d'alors portent son nom. ont été réunis

dans :
' Opuscula medica sparsim prius édita, niinc demiim col-

lecta, aiicta et récusa. Goett P. I. ijôB; P. II. 1764. in-4". Dans
ce dernier volume se trouve, p. 21 , lindicatioii complète des
écrits de Roederer.
On se fait une idée exacte de la pratique de Roederer par ses

« * Observâtio7nun medicarum de partu laborioso décades duœ.
Goett., 1756, in-40 (F.-J. H.)
Ces observations ont été ajoutées à la irad. franc, des Eléments.,

sous le titre de * Observations sur les accouchements laborieux.

p. 423 à 554.
L'écrit de Roederer qui a pour titre :

* De temporum in gravi-
ditate etpartu œstimatione, Resp J.Fr. Dietz. Goett ,i 7 57,in-4°.

a une grande importance au point de vue de la médecine légale,

il contient des mensurations et des pesées d'embryons, aux divers

temps de la grossesse.

Enfin, il ne faut pas oublier de mentionner encore, bien que ne ses

rattachant pas à IVbstétricie, le travail « De morbo miicuso. publié sous

sa présidence, par C. Gottl.Wagler ; puisen 1 7d5. à Gott., in-4", av. fig.

et le livre De morbo mucuso liber singularis quem nuper speciminis loco

ediderunt J. Georg. Roederer et Carol Gottl. Waolkr, qui a été le

point de départ de recherches nouvelles d'anatomie pathologique

sur une maladie fréquente, et qui lui a donné un nom qui subsiste

encore. iF.-J. H.)

§ 1 38.— L'Ecole des sages-femmes à Berlin .

J.-Fr. Meckel. Joach.-Fr. Hem'kel. Joh.-Ph. Hagen.

Ineécole spéciale pour les sages-femmes fut fondée à Berlin en

1751, sous le règne de Frédéric II. Jusque-là, les sages-femmes

avaient été instruites par des médecins (Phvsiker), et examinées

par eux ou par des collèges médicaux.

Un écrit des médecins de Berlin et du professeur de chirurgie

JoACH, Fr. Henckel. adressé au collège supérieur des médecins,

et un écrit de ce dernier sur l'amélioration de Tart des accouche-

ments furent ia cause de la création d'iuie école de sages-femmes
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à la Charité de Berlin, sur le modèle de celle de Strasbourg; elle

fut inaugurée le 3o octobre i jS i
,
par un discours d'ELLER, méde-

cin du roi, et confiée à la direction de J. Fr. Meckel, Physicus

et professeur d'anatomie. Meckel n'était pas assez accoucheur

pour qu'on ait pu attendre beaucoup de sa coopération dans

l'enseignement pratique de l'obstétricie. Henckel exprime, à ce

sujet des plaintes amères dans un écrit. Meckel ne faisait, pour

les élèves, que des démonstrations anatomiques sur le cadavre.

Lorsque Meckel eut renoncé volontairement à ces fonctions, peu

avant sa mort (il mourut en 1774), Joachim Frédér. Henckel (né

dans la Prusse hollandaise, le 4 mars 1712) fut chargé de

l'enseignement des sages-femmes, et de la direction de l'école.

L'enseignement de l'anatomie fut confié à Walther. Henckel

avait étudié les accouchements à Paris, i.ous Grégoire, en 1738,

mais, plus tard, il avait suivi complètement les doctrines de Roe-

derer, qu'il reproduisit presque textuellement dans ses écrits;

il ne rendit personnellement que peu de services à cette branche

de l'art. L'établissement confié à ses soins prospéra, progressa

et répondit au but de sa fondation ; l'état des sages-femmes fut

amélioré sensiblement en Prusse, et Henckel prit à cœur de

former aussi des chirurgiens accoucheurs.

Il mourut le 2 juillet 1779, et eut pour successeur Jean Phil.

Hagen. Cet homme, dontla vie avait été très mouvementée et sou-

mise aux privations les plus dures, avait enfin tourné ses vues du

côté de l'obstétricie ; il était dépourvu des connaissances préli-

minaires fondamentales, et n'avait reçu sous Meckel qu'une ins-

truction insuffisante, il chercha ày suppléer par des observations

et des études personnelles. Le succès récompensa ses efforts
;

peu à peu il fut à la tête d'une clientèle considérable, et en pos-

session de renseignement à l'école. Il y déploya un très grand

zèle, faisait des cours pour les chirurgiens, et s'efforçant de con-

tribuer aux progrès d'un art qui lui était devenu cher. Son livre

trace avec soin les limites entre l'art de la sage-femme ou l'obsté-

tricie ordinaire, et l'obstétricie supérieure et scientifique, il cite

des observations puisées dans sa pratique, sur lesquelles il donne
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les éclaircissements nécessaires. Comme tous ceux qui n'ont pas

reçu une première instruction solide, il écrit d'une manière com-

mune, et l'ignorance des écrits anciens lui fait exposer, comme
nouvelles, des choses connues depuis longtemps. Son principal

mérite a été de perfectionner la partie opératoire de l'art ; il

aimait beaucoup le forceps (de Levret), cependant il avait

recours parfois au perforateur, comme on peut le voir dans le

résumé des accouchements pendant 5 ans (1785-1790). Sur 700

naissances on trouve 10 accouchements difficiles, par les pieds,

137 applications du forceps, 3o perforations du crâne, et emploi

des crochets aigus; 10 accouchées succombèrent. Suivant un

autre tableau {Arch. de Starck, III, p. 762), sur un total de

1285 accouchements terminés par Hagen, on trouve 187 applica-

tions du forceps, et ?7 perforations et emploi de crochets. 11

imagina une pince pour les pieds Ce qu'il dit des présentations

des pieds, incomplètes, est meilleur ; suivant lui, elles peuvent se

terminer sans l'intervention de l'art. II mourut le 12 décem-

bre 1792 Dans ses dernières années il eut à subir bien des désa-

gréments de la part de ses confrères de Berlin.

Obs.I. — Sur l'établissement de l'école de sages-femmes de
Berlin, voy. : *L.Fori\u:y, Ver.siich eitier medi:^. Topographie von
Berlin. (Essai d'une topographie méd. de Berl.). Berlin, 1796,
in-S", p. 26i.\'oy. aussi : Henckel. Kiir\e Nachricht von der
Berlin schen Hebammenschule (Notice succincie sur l'éc. des
sages-f. de Berl ) dans ses :

* Abhandl. von d. Geburtsh., etc.,

Berl. 2^ éd., 1774, in-8°.

Obs. II. — Les écrits de Henckel qui ont traité de l'obstétricie

sont les suivants :
* Anmerkungen von nndernaturlichen Gebur-

ten ~^ur Verbcsseriins dcr Hebaimncnkunst (Obs. s. les ace. contre
nature, et de l'amélioration de l'obstétricie). Berl., i75i,in-4».

Abhandl. von der Geburt.sh . mit KiipJ'(Mémo\red'obstétricie, avec
pi.). Berl., 1761, in-8''. * Abhandl. v. d. Geburtsh. :{um Gebrauch
bei seinen Vorlesungen in der Hcbam7nenschule . M. K. (Mém. s.

Tobstét. à l'usage de ses leçons à l'école des sages-f., av. pi.).

Berl., 1767. * 2* éd., 1774, m-^". Abhandl. von den Fiissgeb.,

xporinnen eine Hebamme grosse Geschicklichkeit haben miiss.

(Sur lace, par les pieds, où la sage-femme a besoin d'une grande
adresse). Berl., 1 776, in-8°. 5e5 wemo/re.s renferment des obser-
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valions de médecine et de chirurgie. Berl., 1 747-63 et les Nouv.
77îém , 1769-72, renferment des observations d ubstétricie. Bio-
graphie de Henckel dans :

* Fr. Borneras Nachrichten, etc.,

t. III, p. 293.

Obs. III. — Les écrits de Hagen sont :
* Versuch eines neiten

Lehrgebàitdes der practischen Gebiu'tshi'ilfe diirch viele Wahr-
liehmungcn erlàittert iind bestàtigt (Essai d'un nouvel édifice

d'obstétricie pratique, basé sur beaucoup d'observations), i Th.
Die Hebammenknnst,oder gemeine Gebiirtshiilfc {x'" partie, l'art,

de la sage-femme ou l'accouchement ordinaire). Berl. et Stett.,

1784, in-S". 1" Th. Die liôhere Entbindungskiinst ; die tpissens-

chaftliche oder eigentliche Geburtshiilfe mit Kiipf (2^ partie,

l'accouchement supérieur ou l'obstétricie scientifique ou l'art

des ace. propr. dit). Ibid., 1782, in-8°. * 2* éd. des deux parties.

Dantz., i jgi , \n-S° .* Ertdiitejningen seines neuen Lehrgeb., etc.,

vor:[uglich in Riicksicht der Wahrnehmungen (E.xplication de
son nouvel édifice d'obst. surtout au point de vue des observa-
tions). 2^ éd., Berl., 1793, in-8<* (la i^eéd. est de 1790). Versuch
eines allgem. Hebammen-Cathechismus oder Anweisung fur
Hebammen, Unterricht fiir Schwangere., Gebàrende imdWoch-
nerinnen (Essai d'un cathéchismegénéral pour les sages-femmes,
ou conseils pour les sages-femmes, instiuctions pour les femmes
enceintes, en couches et accouchées). Berl., 1784, 2° éd. * 3® éd.

1787, 4° éd., 1791, in-S". * Einige Entdeckungen imd Aufklà-
rungen in der Geburtshiilfe. Sendschreiben an Baldinger (Quel-
ques découvertes et explications obstétricales, lettres à B). Ver-
theidigung gegen einen Gottinger Rccencenten (Réponse à un
critique de Goett.). Zeichenlehrefur Geburtshelfer {'èévaéxoù.quo.

pour les accoucheurs). Hanov., 1 795, in-8" (tirage à part desArch.
de Starck. *An ein iinpartheiisches und aufgekdrtes Publicum in

Berlin (A un public impartial et éclairé). Berl. 2 f. , in-4'\ Einige
Worte {ur Rechenschaft ans Seiner Praxis (Réimpress. d'un
article du même journal qui contient quelques mots de compte
rendu de sa pratique). Les rlrc7i/i't'6'rft^ Starck, 1. 1, II et III, con-
tiennent quelques articles de Hagen ayant trait à des observations

d'accouchements, quelques polémiques avec Bock, où l'on recon-

naît la plume du digne rédacteur (III, p. 533). Dans le t. V de

ce journal on trouve une autobiographie de Hagen, qui ren-

ferme d'intéressants détails sur l'éducation de l'auteur, comme
accoucheur, et quelques particularités curieuses qui caractérisent

les relations entre les médecins d'alors, dans la capitale de la

Prusse.
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iSg. — Georges Guillaume Stein.

Parmi les accoucheurs, qui ont posé les bases de leur éduca-

tion obstétricale sous la direction de Roederer. il faut nommer
en première ligne G. W. Stein. C'est à ses efforts que Tobsté-

tricie allemande est redevable des progrès considérables qu'elle

a accomplis dans la seconde moitié du XVIII'' siècle, et qui lui

ont permis de rivaliser avec ceux de la France. Bien que Stein

se fût perfectionné à Paris sous la direction de Levret, et que ce

fussent ses principes qu'il importa en Allemagne, et qu'il y en-

seignât la doctrine de son éminent maître, le temps n'était pas

éloigné, oii ce brillant disciple n'allait plus être forcé de cher-

cher à l'étranger la consécration de son talent, et où il marche-

rait de lui-même vers le progrès.

La voie ouverte par Stein devait le conduire à son but ; il rec-

tifia un grand nombre d'erreurs, ajoutadesdécouvertes nouvelles,

et bientôt il devait éclipser tous les autres maître? de l'art. A son

retour de France, une heureuse étoile lui ht traverser la Hollande,

le conduisit à Gasselj 1763, où une maternité avait été nouvelle-

ment créée, et dont la direction lui fut confiée par le prince. C'est

dans cetie École que les élèvesdu collège Carolinien et les sages-

femmes allaienttrouver une instruction supérieure, et Stein une

heureuse occasion de faire des observations utiles et mûries

sur la femme en travail, en même temps que le moyen de déve-

lopper son talent d'exposition. Honoré d'une clientèle étendue

dans la ville et la campagne, il apprit les difficultés de la prati-

que dans ces conditions si diverses, et acquit une expérience des

plus fructueuses. Plus tard (1792), il fut appelé à Marburg. où il

fonda également une maternité, et où il put élargir le champ de

ses observations. Son établissement était florissant, et attirait

un grand nombre d'élèves allemands et étrangers qui, ayant ap-

pris à le connaître à Cassel, le suivaient dans sa nouvelle rcsi-

SIEBOLD-HERRCOTT, H — 2'i
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dence. Des hommes devenus célèbres plus tard à leur tour, Fr.

B. OsiANDER, El. de Siebold, g, W. Stein (son neveu) ont suivi

ses enseignements. Il était connu de tous les accoucheurs de

l'Allemagne, son traité des accouchements eut sept éditions, et

lui fut le modèle des accoucheurs allemands et le maître de

l'obstétricie de la nation allemande, posant les fondements de

l'art de la manière la plus solide. La mort qui enleva ce maître

à l'âge de 66 ans (24 septembre i8o3) devait trop tôt mettre fin

à cette existence si précieuse.

Obs. — G. W. Stein est né à Cassel le 3 avril 1737. Préparé
par de solides études faites au Carolinum, il se rendit en 1756 à

Goettingue, et s'attacha spécialement à Rorderer, de la main du-
quel il reçut en 1760, le 20 mars, le diplôme de docteur. Sa
dissertation écrite sous la direction (suasore et moderatore) de
Roederer, montre la prédilection de Stein pour les accouche-
ments. Une lecture faite avant sa soutenance a aussi traita l'ac-

couchement : « proemittit lectionem cursoriam de partu », dit

Roederer, dans le programme ajouté à sa dissertation :
* « De

arcubus tendineis musciiloriim oi'iginibiis. Goett., in-4°, voy :

* Dissertât, de signorum graviditatis œstimatione. G. W. Stein
passa un mois à Strasbourg chez Fried l'aîné, quand il se rendit
à Paris, pour se perfectionner sous Levret. Il consacra les vacan-
ces d'automne à un séjour à Leyde, pour entendre les leçons de
Musschenbroek sur la physique. En 1761,11 retourna à Cassel pour

y pratiquer les accouchements, fit au Carolinum des leçons d'ac-

couchements, en qualité de professeur extraordinaire. En 1763,
on lui confia la direction de la maternité, et, en 1 764, il fut nommé
membre du collège médical. Son neveu décrit ainsi son arrivée

à Cassel, dans un écrit consacré à la mémoire de son oncle : « Il

trouva, d'une part, dans la sympathie du public pour ce qui venait
de France en général, et dans sa maternité, ce qui était néces-
saire aux progrès de Part ; d'autre part, ce qui est important pour
tout début : jeunesse, talent, éducation soignée, fortune et zèle

pour l'intérêt général et pour tout ce qui est élevé. C'est son
exemple qui, comme on sait, fraya en Allemagne la voie à l'obs-

tétricie française, mais il montra aussi que les allemands pou-
vaient surpasser les français, comme Tesprit de réflexion et une
étude fondamentale peuvent surpasser la légèreté d'esprit et les-

connaissances superficielles; l'art, le métier ».

Il est difficile d'être moins reconnaissant et moins juste envers la

France obstétricale et son maître Levret ; Stein, l'oncle, leur rend
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hommage dans la préface de son livre, et dans le cours de celui-ci, en

adoptant ses doctrines et en reproduisant les figures de Levret, jus-

que dans les dernières éditions (4e, ijgS). Jamais l'oncle, toujours

reconnaissant envers la France, n'aurait pu approuver le langage plein

d'ingratitude pour elle de son neveu. (F.-J. H.)

Vov : Was war Hessen de?^ Geburtshïdfe^ipasdieGeburtshillfe

Hessen (Qu'à fait la Hesse pour l'obstétricie et l'obstétricie pour
la Hesse) ? Écrit publié à l'occasion du départ de G. W. Stein

de Marbourg pour se rendre à Bonn, 18 19. in-4°, p. 34 (Travail

important pour caractériser Stein et l'état de l'obstétricie à cette

époque).
* Memoria G. Wilh. Steinii. Acad. Marb . aiictoritate scripsit

G. F. Creuzer. Marb., i8o3, in-4°. (Ecrit distingué à tous les

points de vue.)

§ 160. —Doctrines obstétricales de Stein.

Formé par deux grands maîtres en obstétricie, par un des deux

surtout, familiarisé avec les puissants moyens que l'art avait mis

à la disposition de l'enseignement, Stein s'efforça, avant tout, de

doter ses compatriotes d'une médecine opératoire obstétricale

meilleure, de mieux en poser les indications, et d'assigner à

chaque méthode les limites qui ne devaient pas être franchies.

De très bonne heure (1763), il chercha à déterminer les cas qui

indiquent la version podalique, à les distinguer de ceux où le

forceps doit être employé, à assurer à la première toute sa valeur,

à attirer vers elle la confiance du public ébranlée par de nom-

breux abus. Il enseigna avec plus de précision le véritable usage

du forceps, et la supériorité de celui de Levret (1767). A Stein

appartient le mérite d'avoir mis au jour, en Allemagne, les avan-

tages réels de cet instrument, la considération qui doit lui être

accordée, et les services qu'on peut en attendre. 11 en posa nette-

ment les indications, et précisa rigoureusement les cas où l'on

nedoitpasl'employer. 11 montra combien leforceps estsupérieur,

pour Tenfant, à l'extraction par les pieds, il prouve par son



404 HUITIEME ÉPOQUE

expérience l'innocuité comparative du premier moyen. Parmi

les enfants extraits parles pieds, on n'en sauve, que la moitié, par

l'extraction au moyen du forceps, on n'en perd qu'un quart. Stein

n'employa Jamais d'autre forceps que celui de Levret, et c'est à

lui qu'on doit la propagation si rapide de cet instrument en

Allemagne. Il détermina avec plus de précision les indications

de l'opération césarienne. Trois cas (1772-1 778) lui fournirent

d'excellents documents pour les poser. Dans le premier cas,

Stein se trouva en présence d'un bassin ostéomalacique (la

femme avait, une première fois-, accouché normalement, plus

tard, les accouchementsprésentèrent des difficultés de plus en plus

grandes, si bien qu'au dixième accouchement, il ne restait plus à

pratiquer que Topération césarienne); il résulta de ces cas une

connaissance plus exacte des causes de viciations pelviennes,

car, jusque-là, on ne connaissait que le rachitisme, et par la suite,

le cas de Stein fut précieux pour l'étude de cette anomalie du pel-

vis. Stein chercha à restreindre, de plus en plus, l'emploi de la

perforation, il n'admettait son indication que dans le troisième

degré d'enclavement (degré extrême), alors que le forceps avait

été appliqué sans succès. 11 accorda aussi une grande attention

à l'accouchement forcé, ainsi qu'aux opérations de délivrance,

pour lesquelles il donne des règles précises. En cas d'implanta-

tion du placenta sur l'orifice, il rejette la perforation du pla-

centa, il conseille de le décoller, pour arriver à faire la perfora-

tion des membranes, et ensuite la version. Dans ses efforts pour

améliorer les opérations obstétricales, Stein devait nécessaire-

ment étudier avec soin toutes les circonstances qui peuvent

décider l'accoucheur à intervenir, déterminer exactement le

choix des opérations, mettre en relief le rôle principal du bassin,

et arriver à apprécier exactement la capacité plus ou moins con-

sidérable de ce canal osseux. A cet effet, il imagina des instrii-

ments moyennant lesquels cette capacité pouvait être mesurée

avec précision. Déjà, dans la r^ édition de son traité pratique,

qui date de 1772, on trouve, sur la pi. II, fig. 4, représenté son

premier pelvimètre simple, consistant en une tige en bois graduée
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par pouces et demi-pouces, à l'aide de laquelle il est possible

d'apprécier la profondeur du conduit pelvien; plus tard, cet ins-

trument fut modifié, et il inventa un pelvimètre composé, en

forme de pince, avec tiges de rechange pour les diverses espèces

de déviations (représenté pi. IX, fig. i à 3 (4'' éd., 1794). Tous

ces instruments, et les modifications qui y ont été faites, prouvent

combien ce sujet préoccupait Stein. La foule d'instruments

analogues, imaginés d'après ses types, montraitcomment il avait

résolu cette difficulté. Quelques-uns de ces instruments ne sont

qu'une imitation maladroite de ceux de Stein ; aucun d'eux n'est

aussi pratique que ces derniers qui conservent aujourd'hui encore

leur utilité. Une mensuration exacte du pelvis était seule de

nature à décider si un accouchement pouvait être terminé par la

nature, et, dans le cas contraire, indiquer à quel moyen il fallait

avoir recours (voy. Kleine Wercken, petits ouvrages, p. 168).

Stein avait aussi imaginé des instruments pour la mensuration

de l'enfant ; c'est ainsi, qu'avec son labimètre adapté aux manches

du forceps, il pensait pouvoir déterminer le volume de la tête

de l'enfant, encore dans la matrice; le céphalomètre servait à

déterminer le volume de la tête après sa naissance, et le baroma-

cromètre le poids et la longueur du nouveau-né. Il faut ajouter

à ces instruments les modifications apportées par lui à des ins-

truments existants, une pompe pour tirer le lait de la mamelle,

un instrument pour déterminer le degré d'inclinaison du bassin

(cliseomètre). un instrument pour rompre les membranes, un
bistouri pour l'opération césarienne, un fauteuil et un lit obsté-

trical, construits dans un but pratique, avec lesquels on peut

donner à la parturiente telle position qui paraît indiquée.

Obs. — Baldinger a décrit le cliseomètre dans son * Neuc
Maga^. f. Aert:{e, XVII. Leipz., 1759, in-S", p. 29. Voy. aussi :

* Stf.in jun. Diss. de pelvis situ ejiisque inclinatione^ c. tab.

duab.aen. Marb., i797,in-8°.
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§ i6i. — Suite.

Stein chercha aussi à enrichir la théorie de l'art. Il fit d'abord

un examen très précis des plans inclinés du pelvis qui ont une si

grande utilité dans l'accouchement, il précisa, mieux que ses de-

vanciers, les diverses espèces d'angustie pelvienne ; il appela l'at-

tention sur le pelvis justo-minor (i), et il montra les rapports entre

les diamètres, dans les diverses espècesd'angustiepelvienne. Dans

le chapitre consacré à la grossesse, Stein dit que Parrondissement

de l'orifice utérin est le signe le plus certain de la grossesse, pro-

position, qui, alors déjà, a trouvé un contradicteur (voy : le pro-

gramme très connu de Loder. lén., [785, dans * Dissert, detheo-

ria Cancri, de Nicolai), mais qui, depuis, a étérepriseparbeau-

coup d'auteurs (Stoltz, Thèse inaug., 1826, p. 5). Très utiles

sont les signes diagnostiques extérieurs, indiqués par Stein, sur

le ventre, l'ombilic, la hauteur de la matrice aux diverses époques

de la grossesse. Stein n'a pu se dégager complètement de l'idée de

la culbute, toutefois, il ajoute « qu'elle ne se fait pas subitement

et d'un seul coup ». Stein prétendait que tous les accouchements

étaient susceptibles d'une démonstration mathématique. Les lois

de l'accouchement se trouvent dans la conformation du corps

de la parturiente, et l'accoucheur doit savoir faire profit de ces

principes mécaniques dans l'accouchement anormal. Stein a

cherché à expliquer ce qu'aujourd'hui on entend par « condi-

tions dynamiques de l'accouchement «; mais dans le mécanisme

de l'accouchement, l'enfant a une part trop petite(sens moderne de

ce mot), et à cet égard, il n'a rien enseigné. Le seul accouchement

normal est celui où le front est dirigé en arrière, l'occiput en

avant. Contre nature et difficiles sont les accouchements, où la

(i) Le pelvis justo-minor que doit représenter la fig. i de la pi. X
(4. édit.) est manifestement rachitique; ce n'est que plus tard que cette

forme spéciale a été déterminée. (F.-J. H.)
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tête n'a pas cette position, et où l'enfant se présente avec une

autre partie de son corps; pieds, siège, tronc. Dans tous ces cas,

Tart devra intervenir, et le mérite principal de Stein a été de

choisir le meilleur moyen qui convient dans ces cas divers, et d'en

enseigner l'application; cela ressort d'une manière éclatante de

ses conseils. Il a amené ainsi l'obstétricie dans le domaine de

l'intervention opératoire, et il est à remarquer qu'en Allemagne

elle s'y maintint encore pendant quelque temps. La partie opé-

ratoire de l'art a énormément gagné, grâce à lui, et la réforme

date de son avènement. Ses petits traités (Kleine Abhandlungen)

ont été les précurseurs de son grand ouvrage sur la théorie et la

pratique des accouchements. Ils faisaient présumer ce qu'on pou-

vait attendre de lui, ils ont préparé l'accueil si favorable que le

public a fait à son ouvrage, et que prouvent ses nombreuses édi-

tions (six de son vivant, une après sa mort). Ce livre écrit d'une

façon simple et claire, est un véritable modèle, pour des livres

destinés à servir de programme à un enseignement oral. Ce que

RoEDERER avait dit en latin, Stein l'a écrit en allemand.

Il est rigoureusement systématique, la division si nette de

l'auteur lui a permis d'éviter toute superfluité qui entraîne à des

digressions. Les livres classiques d'obstétricie ontconservé pen-

dant longtemps, en Allemagne, cette forme qui divise le tout en

théorie et en pratique, jusqu'au moment, où les progrès ont exigé

une division plus parfaite. Un grand nombre de doctrines expo-

sées par Stein conservent aujourd'hui encore toute leur valeur, et

ont été si bien maintenues dans la pratique, que le nom de leur

auteur a totalement disparu. Les lauriers cueillis par Stein, dans

le domaine de l'obstétricie allemande, ne se flétriront pas. et res-

teront soigneusement conservés dans les annales de cette science.

Obs. — Outre les dissertations citées dans le précédent para-
graphe, nous mentionnerons de Stein les écrits suivants :

* Progr. de versionis negotiopi'o genio partus saliibri et noxio
vicissim. Cass., 1763. in-4'', trad. p. J. B. Schotte dans :

* Bal-
dinger's Magar^in. Jahr 1778, p. 99.

* Pj'ogr. de mechanismo at prœstantia forcipis Levretianae.



408 HUITIÈME ÉPOQUE

Cass., 1767, c. Hg., in-4° (avec la fig. du Fore, de Levret (le
3e modèle).

* Progr. de prœstantia forcipis ad servandam fœtus in partit

difficili vitam. Cass., 1771, 111-4° (trad. en allem. par Schotte
dans le Maga:{. de Baldinger, ouv. c, p. 417).

* Kw'ie Beschreibiing eines neuen Gebiirtsstuhls und Bettes,

sammt der Aniveisiing :{um vortheilhften Gebraiiche desselben.

Nebst einer An^eige seiner Vorlesungen iieber die Entbindungs-
kimst (Courte description d'un fauteuil et d'un lit pour accou-
cher, la manière de s'en servir avec avantage, et indication
de ses leçons sur les accouchements). Cassel, 1772, in-4'',

av. pi.

* Theoritische Anleitung :{iir Geburtshillfe. Zum Gebrauche
der Zuhorer. M. K. Cassel, 1770, in-S" (Introd. à l'ét. des ace.

à l'usage de ses auditeurs, av. pi.). * Practische Anleitung ^ur
Geburtshillfein nndernatiirlichen und schiperen Fàllen \um Ge-
brauche der Vorlesungen M. K. (Introd, à la pratique des ace.

dans les cas contre nature ou difliciles, à l'usage de ses auditeurs,

av. pi, ). Cassel, 1772, in-8°. * 2* éd. rev. et augm.les 2 part, réu-

nies, Cassel, 1777. * 3" éd. id. Cass,, 1783. * 4^ éd. vraiment
augm. Marburg, 1793 (av. 20 pi.). * 5® éd. Marb., 1797, av.

24 pi. * 6« éd. Marb., 1800. * 7" éd. (posthume, soignée par G.
W. Stein. son neveu et successeur, i8o5 (i).

Le livre de Stein parut traduit en français et en italien.
* Hebammen Catechismus \um Gebrauche der Hebammen in

der Grafschaft Lippe (Cathéehisme à l'usage des sages-femmes
du comté de Lippe). Lemgo, 1777, in-8''. * Catecliismus ^uni

Gebr. de Hebanmien in den Hochfiirstl. Hess Landen nebst

Hebammen-Ordnung und Anlagen (Catéchism. àl'us. des sages-

fem, des pays de Hesse, av. le règlement et additions). Marb.,
1801, in-8'' (Réimpression simple du livre précédent. L'ins-

truction au:» sages-femmes se borne à leur enseigner ce qu'elles

ont à faire dans les accouchements par la tête; dans les autres

présentations elles devront appeler un accoucheur).
* Kur:{e Beschreibung einer Brust oder Milchpumpe mit

Ann^eisung deren vortheilhaften Gebrauchfur Scwangere und
Kndbetterinnen (Description succincte d'une pompe pour le

sein et le lait, avec l'indication des avantages de cet instrument).

Cassel, 1773, in-4", 3"^-
P^-

* Progr. Kur^^e Beschreibung eines Baromacrometer und eines

Cephalometer als nut:{liche Werk^euge der Entbindungskunst

(i) Les planches, de plus en plus nombreuses, ajoutées successive-

ment, ont toutes été empruntées (à part 5, dans la 4" éd. que nous
avons en main) à Levret et à Smellie, où, à la place du forceps de ce
maître, se trouve figuré le S'' modèle de l'accoucheur français. (F.-J. H.)



DEPUIS L INVENTION DU FORCEPS JUSQU A LA FIN DU XVIII* SIECLE 4O9

M. K. (Courte description d'un baromacromètre et d'un cépha-
lomètre, instruments utiles en obstétricie). Gassel, 1775, in-4''.

* Progr. Praktische Abhandl. von der Kaisergeburt (Traité

précis de Tacc. césarien). av. 2 obs. Cassel, 1775, in-4°.
* Progr. Ki{r:[e Beschreibimg eines Pelvimeter als eines in der

Entbindiingskwist niït\lichen \Verck:{euges M. K. (Courte des-

cription d'un pelvimètre, instrument utile en obstétricie, av. pi.).

Cassel, 1775, in-8° (le grand pelvim. composé).
* Progr. etc. Beschreibung eines Labimeters M. K. (Descrip-

tion d'un labimètre av. fig.), 1782, in-4°.
* Progr. Bekantmachung einer merkwuerdigen Kaisergeburts-

geschichte. M. K. (Descr. d'une op. césar, remarq.). Cassel,

1782, in-4°.
* Kleine Werke \ur Geburtshillfe (Petits traités d'obstétricie,

collection des petits écrits de Stein, en langue allemande). Cassel,

1789, in-8°.

Publications faites après la mort de Stein par son successeur:
* Nachgelassene geburtsh Wahrnenmungen, 2 thle. Marb., 1807
et 1809 (Observations laissées par Stein).

162. — Heinr. Aug. Wrisberg.

H. A. Wrisberg succéda au célèbre Roederer dans sa chaire

deGoettingue; il avait étudié sous lui, depuis 1762, avait été pro-

secteur, candidat en médecine pendant l'hiver de 1763, avec la

permission spéciale d'enseigner. Il fut reçu docteuren 1764, puis

se rendit à Vienne, en Hollande et à Paris, et, à la tin de l'année,

il prit possession des chaires de médecine et d'accouchements,

qui lui avaient été proposées, et depuis 1765, on y ajouta rensei-

gnement de l'anatomie. Wrisberg adopta pour ses leçons, et les

exercices pratiques, les méthodes de son grand maître; il publia

une nouvelle édition des Elementa art. obstetr. de Roederer,

y ajouta des notes et des éclaircissements extraits des petits

traités, se rapportant à l'obstétricie, aux maladies des femmes, à

l'embryon et à sa formation et aux annexes, etc. Wrisberg

accorda une attention toute particulière aux accouchements par

le siège : dans deux dissertations soutenues par des élèves, il
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chercha à démontrer, par des faits, que ces accouchements doi-

vent être rangés parmi ceux qui sont normaux, « ob plenariam

auxiliorum absentiam ipsorumque inesperatam saepe felicita-

tem » (ScHEFTEL, ouv. c, p. 29). Wrisberg donna au forceps de

Smellie une plus grande longueur, et une courbure plus accen-

tuée, pour pouvoir mieux saisir la tête quand elle est très élevée

(Hehn, ouv. c). Très intéressante est la relation d'un cas, qu'il

cite, où une sage-femme avait fait l'amputation de l'utérus en

inversion et prolabé, suivie de la guérison de Paccouchée, Le

grand ouvrage d'obstétricie et de gynécologie, qui (suivant le

dire d'OsuNDER) avait été annoncé déjà en 1772, ne parut pas.

Dès 1785, Wrisberg cessa ses cours pratiques d'accouchements,

à la suite de l'agrandissement de la maternité, qui était devenue

trop petite, et Jean H. Fischer, élève de Stein, fut appelé à

Goettingue, pour y occuper la chaire d'obstétricie; il avait été

chargé de visiter les hôpitaux les plus considérables de la Hol-

lande, de l'Angleterre et de la France, de proposer une installation

nouvelle, et de rester en fonction dans l'installation provisoire,

jusqu'à l'achèvement de la maternité nouvelle. Les programmes

des cours de l'université de Goettingue, en 1785, mentionnent que

les cours de Wrisberg étaient plus rares; Fischer en demeura

chargé après que Wrisberg eut quitté cet enseignement (1792)

et après celui-ci, ce fut F. B. Osiander qui fut son successeur,

Wrisberg ne conserva plus que l'enseignement de l'anatomie; il

mourut le 29 mars 1808, à 69 ans, après avoir enseigné pendant

44 ans à Goettingue.

Obs.I.— Sur la vie antérieure de Wrisberg, voy. le Pro^r^fmme
de G. G. 'R.icm^R,* Desiccis et sobriis.GoQix., 1764, in-4'', p. 19. Il

était né dans le Harz, à Andreasberg, le 20 juin 1 789, et avait été

institué comme prosecteur par Roederer lui-même.
Nous devons mentionner de lui les écrits suivants :*i)e5crzj?-

tio anatomica embryonis observationib . illustr. Goett., 1 764, in-4°

(Dissert, inaugurale). * Spec. inaugural, obstetr. sistens de fœtu
natibus in partu produente observationes et analecta. Def.

S. Fr. Scheffel. Goett., i-jo^ïn-^". '^ De vitafœtuumhumano7nim
in utero dijudicanda. Goett., 1772, ïn-^". De secundinarum huma-
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na?-um varietate. Goexi. 1778, in-4°. * Observât, med. obstetric.

particiila de signis vivi fœtus et mortiii in partit difficili rite

interpretandis. Goett., 1780, in-40. * Diss. sist. observât, obs-
tetriciar. de partu cliinib. prœviis peracto décadent. Prœsid.
H. A. Wrisberg. def. G. W. Spangenberg. Goett., 1790, in-4°.
* Expérimenta et observ. anatom. de utero gravido, tubis, ovariis

et corpore luteo qiiorundam animalium cum iisdem partibus in

homine collatis. Goett., 1782, in-4°.* Uterihumani gravid. et non-
niilloriimquadrupedumcomparatio. P. I. 1781. P. II, 1782.111-4°.
* Observ. anat.obstetr. de structura ovi et secundinarum humana-
rum in partu ?naturo et perfecto collectœ. Goett., 1783, in-4°.
* Commentatio de uteri mox post partum naturalem resectione
non lethali. Observatione illustrata cum brevissima principio-
rum lethalitatis sciagraphia. Goett., 1787, in-4°.

La plupart de ces travaux se trouvent encore dans les Nov.
comment. Soc. reg. Gôtt. et reproduits encore dans * Wrisberg,
Commentationum mcdici physiolog. anat. et obstetr. argumenti
Soc. reg. scient. Goett ing. oblatar. et editar, vol I, cum iconib.

Goett., 1800, in-8'\

Le forceps de Wrisberg est représenté dans :
* G. G. Hehn <ie

forcipis obstetricice usu recto et applicatione. Goett., 1 696, in-4".

Représ, dans Mulder, trad. allem. Tab. XII, âg, 6, 7, texte, p. 117.

(F.-J. H.)

Obs. 11. — Au milieu du mois d'avril 1792. Fischer fut ap-
pelé à Kirchheim-Bollanden pour accoucher la princesse de
Nassau-Weilburg. à cette occasion il fut nommé médecin parti-

culier du prince. Fischer accepta ce poste. Plus tard il arriva à

Munich, comme médecin particulier du Prince électeur de
Bavière. Il y mourut le 2 mars 1814.

§ i63. — Joli. Christophe Sommer.

J. Chr. Sommer fut aussi un élève de l'excellente École de

RoEDERER. Il fut nommé professeur de chirurgie et d'accouche-

ments à l'école d'anatomie et de chirurgie à Brunswick, et on

lui conha la direction de la Maternité de l'hôpital nouvellement

créée (1768). II avait fait connaître déjà, dans sa dissertation inau-

gurale (1765), quelques cas intéressants, parmi lesquels un
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accouchement par la face terminé naturellement; plus tard, il

publia quelques observations et réflexions sur l'enkystement du

placenta, et la relation d'une opération césariennne, oijl'on trouva

des jumeaux. Son travail, sur les axes du bassin, est moins inté-

ressant, non seulement il ne renferme rien de nouveau, mais il

contient des erreurs et des confusions. Sommer mourut le 22 fé-

vrier 1802, à l'âge de 62 ans, estimé comme praticien, moins

comme professeur et directeur de la Maternité.

Obs.— Sur Sommer, voy. :
* A. -F. Nolde, Notiien :{ur Ciiltiir-

geschiechte der GeburtshUlfe in dem He7':{ogthiim Braunsch-

jpeig (Notice sur l'histoire et les progrès de l'obsiétricie dans le

D. de Br.). Erfurt, 1807, in-8°, p. 1 19 et suiv.

Les écrits de Sommer sont les suivants :

* De partit laborioso selcctœ observationes, etc., qiias defendet

aiictor Jo. Chr. Sommer. Goett., 1765, in-4°. Beobachlungeii

iind Anmerkungen, etc. (Observations et remarques sur la réten-

tion du placenta dans une poche de la matrice. On donne des

renseignements sur les exercices d'obstétricie dans le nouvel

hôpital). Braunschw., 1768, in-4''. * Kesch. einev Zipillings-

Kaysergeburt (Op. ces. av. gross. gém.). Leipz., i 788, in-8°. * Die
axe des jyeibl. Beckens, nebst einem Kupfer (Des axes du B., av.

pi.). Braunschw., 1791, in-8''.

* Praenotion. obstetric. Pens. I. Brunsw., 1794. Pens. II,

ib.. 1801. in-S" (Aphorismes d'accouchement).

% 164. — Joli. Cari. Gehler.

Le nombre des médecins, qui vouaient toute leur activité à

l'art des accouchements, grandissait sans cesse, depuis que cette

branche de l'art de guérir avait conquis son autonomie par les

nombreuses améliorations dont elle avait été enrichie, et depuis

qu'elle avait cessé d'inspirer cette répulsion dont elle avait été

entourée dans les siècles précédents. Ceux qui représentaient cet

art n'étaient plus de simples chirurgiens, mais des hommes

instruits qui s'honoraient de pratiquer exclusivement l'obstétri-

cie. Dans les écoles, ils s'étaient sépares des chirurgiens, et étaient
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formés par des maîtres spéciaux, plus à même de leur donner

une instruction de nature à imprimera l'art cette heureuse modi-

fication. Nous avons vu, dans les paragraphes précédents, quelle

influence salutaire avait exercé, sur le développement de l'obsté-

tricie, l'ouverture des écoles de Strasbourg, de Vienne, de Goet-

lingue, de Cassel, et, plus tard, de celle de Marbourg. D'autres

écoles ne restèrent pas en arrière, et si, dès lors, on n'y constate

pas encore toutes les améliorations des établissements que nous

venons de nommer, nous y trouvons des maîtres d'une instruc-

tion solide, qui, par leur érudition, pouvaient avoir un ascendant

considérable, et exciter chez leurs élèves un zèle ardent pour

l'étude de cet art. Parmi ces maîtres, il convient de citer Joh.

Carl. Gehler de Leipzig, qui unissait à une éducation pratique

distinguée une grande érudition. Ces deux qualités se révèlent

dans tous ses écrits publiés à l'occasion de ses fonctions de pro-

fesseur à l'université (Progr. et dissert.). Depuis 1760 à 1792,

GEHLERa traité un grand nombre de sujets, qu'on trouveraénumé-

rés plus loin. Il était, en même temps, accoucheur de la ville, et

avait ainsi de nombreuses occasions de se perfectionner dans la

pratique de son art. Ses écrits ont eu d'excellents résultats dans

des directions variées. Beaucoup de ses doctrines restent encore

debout, et le choix judicieux de ses recherches bibliographiques

donne à ses écrits une valeur durable. Nommé professeur en

1763, il mourut le 6 mai 1796, après une maladie longue, qui

n'avait pas complètement paralysé son heureuse activité, il était

âgé de 64 ans.

Obs. I. — Gehler avait été nommé à la chaire de botanique
en 1763. En 1773 il occupa celle de physiologie; suivant les

usages de Leipzig d'alors, on passait d'une chaire à une autre.

Les écrits qui se rapportent à Tobstétricie ont été réunis sous le

titre de * J. G. Gkhlkr's kleinc Schrijtcn, die Entbindiingskunst
betreffend (Petits écrits de G. se rapportant à robstétricie),trad.

du latin avec quelques additions par C. G. Kuhn, 2 part, avec
pi. Leipz., 1798, in-8". En voici l'index : Sur les secours d donner
dans Vaccouchement normaL et la meilleure position à donner à
la parturiente ; des sources de Vhémorrhagie pendant l'accouche-

ment ; de V utilitédouteuse de la cannelle dans l'accouchement ; des



414 HUITIEME EPOQUE

convulsions che:{ les parturioites, affection grave^ toutefois pas
toujours mortelle; de l'expulsion de Varrière-faix par les con-

tractions de la matrice ; des présentations du fœtus ; de l'accou-

chement rendu difficile par l'hydropisie du fœtus ; des causes
de Vasphyxie du fœtus dans l'accouchement artificiel ; des
moyens de conserver sûrement la vie de Vendant dans iaccouche-
ryient artificiel ; du dégagement de la tête ^ dans les positions

inclinées; des avantages duJorceps de Johnson, comparé àcelui de
Levret, et à celui de Smellie ; desmoyens pour éviter la rupture
du périnée dans Vaccouchement; de Vécoulement du méconiuni
pendant Vaccouchement, comme signe incertain de la mort du
fœtus ; de la ligature du cordon, du moment où elle devra être

pratiquée ; des précautions dans l'emploi des bandes che^ les

femmes accouchées.

Obs. IL — Déjà, avant Gehler, J. G. Guntz, un élève de
GRÉGOiREde Paris, avaitfait, à Leipzig, descours d'accouchements
qui, dans le programme, se trouvaient séparés du cours de chi-

rurgie. Voy. :
* Niit\liche Nachrichten von den Bemiihungen der

Gelehrten in Leipzig (Rense\gnemems utiles sur les efforts des

savants à Leipzig). Im Jahre 1747, 1748, p. 229 et 414.

§ i65. —Règles du traitement de la délivrance.

Appun, Erhart et Aepli.

Depuis les temps les plus anciens, les accoucheurs ont agité la

question de savoir s'il ne serait pas plus avantageux d'abandon-

ner à la nature l'expulsion du délivre, plutôt que de hâter son

extraction, par l'introduction de la main de l'accoucheur ou de

celle de la sage-femme. Bien que des vues divergentes eussent

été produites par les accoucheurs, ils ont cependant été unani-

mes à admettre, en principe, qu'après la naissance de l'enfant, il

était utile de faire cette extraction, pour prévenir les suites les plus

tristes. On alla si loin dans cette voie, qu'on pratiquait l'extrac-

tion du délivre avant d'avoir fait la ligature du cordon, dans la

crainte de voir l'oritice de la matrice se fermer, etc. Ruysch avait

essayé d'assurer les droits de la nature, et de démontrer le peu

de dangers qui pouvaient résulter de la temporisation; il admet-
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tait même l'existence d'un muscle spécial destiné à accomplir

cette expulsion ; ses vues ne furent point adoptées. Ce que Mau-

RiCEAu avait enseigné avant lui, ce que Fried,Thebesius et d'autres

avaient recommandé ne fut pas admis comme règle, on ne put seu-

lement pas obtenir qu'on fit la ligature du cordon avant d'extraire

le délivre. En Allemagne, Grantz de Vienne (1756), à l'exemple

de Levret, publia, dans son livre destiné aux sages-femmes

(p. 5o et 5 1), que des hémorrhagies graves peuvent résulter d'un

traitement irrationnel delà S^période. J. C. Gehler fit soutenir

l'opinion régnante, en Saxe, de l'intervention hâtive, par deux élè-

ves, dans leurs dissertations inaugurales (1765). Cette manière de

voir était aussi celle de Harttramfft (voy . plus haut §§ i og et 1 49) ;

à Goettingue, Appun (1768), s'éleva, dans sa dissertation sous

la présidencede R. A. Vogel, contre l'opinion régnante; il en fut

de même de Jodoc Erhart, accoucheur de la Souabe, mais celui

qui s'éleva le plus vivement contre les abus fut Joh. Melch.

Aepli, qui démontra le mieux les inconvénients et les dangers

d'une intervention hâtive, qui sont sûrement évités par une con-

duite prudente. Ce n'est que quand il se produit un écoulement

de sang modéré, quand on peut sentir le corps utérin à travers

les parois abdominales, comme une boule ronde et dure, qu'on

peut penser que le placenta est décollé, et qu'il peut être extrait

par une légèretraction sur le cordon, le temps, à cet égard, ne fait

rien. Ce n'est qu'une hémorrhagie considérable qui indique la

nécessité d'une intervention prompte. Ces doctrines furent

répandues en Allemagne, car l'expérience démontra la justesse

des préceptes d'AEPLi, et leur supériorité sur ceux de ses devan-

ciers.

Obs. — Voy. à l'appui de ce qui a été dit :

* Dissert, de utero secundinas expellente sect. prior theoret.

quam prœside J. C. Gehlero publiée disputabit, G. J. F. Hei-
NiGKi;. Lips., 1765, in-4°. * Sect. altéra practica, resp. C. A.
Seiler, ibid., 1767, in-4°.

* De non acceleranda secundinarum extractione. Spec. inaiig.

qiiod. prœsid. R. A. Vogel, publico exam. stibmittit. Lud., Alb.
Appun. GOtt., 1768, in-4''.
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* loDoc. Erhart^ zu Memmingen Physicus, Sammlimg von
Beobachtungen :{iir Geburtsh. Frankf. u. Leipz., 1773, in-S",

p. 225. (Observ. d'ace.)
* JoH. Melch. Aepli, Arzt zu Diessenhofen, die sichere Zii-

rilcklassiing der Nachgebiirtin bestimmten Fàllenmit Grïmden
iind Erfahrungen bexpicsen, iind den Hebammen auf dem Lande
gehpdmei. Zurich, 1776, in-S". (Des avantages qui résultent de

l'extraction tardive du délivre, et des cas où elle doit être faite,

démontrés par les principes et par l'expérience ; livre dédié aux
sages-femmes du pays).

166. — Progrès de Vobstétricie à Vienne.

Jos. Jac. Plenk.

L'école de Vienne, à laquelle Crantz avait donné un certain

essor (§ 154), se maintint à ce niveau, bien que le successeur de

Crantz, Val. Ferd. Lebmacher, n'ait pas étendu le cercle de son

action, puisqu'il n'a rien publié, mais il se distingua comme pra-

ticien judicieux, et comme maître de nombreux élèves, qui sont

devenus d'habiles accoucheurs. Parmi ceux-ci se trouve Jos.

Jac. Plenk, d'abord professeur à Tyrnau, en Hongrie, qui fut

appelé plus tard à Vienne. Il fit connaître, par ses écrits, les prin-

cipes de son maître, auxquels il ajouta ce que son observation per-

sonnelle lui avait appris, rendant compte ainsi au public de la

manière dont l'obstétricie était cultivée à Vienne. Son livre d'ac-

couchement, dont la première édition fut publiée en 1768, fut

accueilli avec une faveur si grande, que bientôt les éditions se

multiplièrent; il fut introduit dans toutes les universités d'Alle-

magne, et servait de base à l'enseignement oral. Plenk sépara

nettement la description de l'accouchement naturel, de l'accou-

chement contre nature.Pour le premier, les conditions nécessaires

sont la normalité chez la mère et chez l'enfant. Le mode de pré-

sentation de l'enfant est la condition essentielle de l'accouchement

facile.Quand l'enfant, naturellement situé, ne naît pas facilement,

en peu de temps, et dans des conditions particulières, l'accou-
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chementest encore appelé naturel, mais difficile. Plenk appelle

la présentation la plus naturelle de l'enfant celle où la tête s'en-

gage directement dans l'orihce de la matrice, et où la face est

dirigée vers le sacrum, l'occiput vers le pubis.

Plenk sentait bien que l'accouchement pouvait encore se termi -

nernormalement.quand la présentation était diflérente; pour don-

neràces variétés place dans son système, il se servait du comparatif

et du superlatif. Il n'a pas précisé les cas où. dans d'autres présen-

tations, on pouvait abandonner Taccouchement à la nature, bien

loin de là. car il conseille d'intervenir toujours dans les présenta-

tions du siège, de la face et des pieds. Il admet pourtant que l'ac-

couchement par la face puis se se terminer normalement,toutefois il

ajoute que la plupart des enfants naissent alors morts ou très fai-

bles. Ce qui a trait au bassin est bien exposé, et non moins exacte

est la description qu'il fait des phénomènes dynamiques de l'ac-

couchement. Il appelle très bien l'attention sur les phénomènes

actifs et passifs de l'accouchement, et. dans cet exposé, il se sert

déjà du terme de « mécanisme de l'accouchement » dont la nor-

malité dépend à la fois de la structure du bassin et de la forme

de la tête, dont les mouvements de rotation, ainsi que ceux des

épaules, dépendent des diverses régions du bassin. Parmi les

signes de la grossesse, il met en relief le ramollissement du col,

et il combat l'idée de ceux qui pensent que la fermeture de Tori-

tice utérin est le signe le plus certain de la grossesse. Les causes

des accouchements difficiles doivent être cherchées dans des

altérations du côté delà mère, ou de l'enfant; Plenk ajoute, avec

raison, à ces causes d^accouchements difficiles, les fautes qui ont

pu avoir été commises parla sage-femme ou par l'accoucheur.

Parmi les causes qui dépendent de la mère, l'auteur cite surtout

les altérations pelviennes, auxquelles il accorde une grande atten-

tion : étroitesse ou trop d'amplitude, forme particulière du sa-

crum, immobilitédu coccyx, exostosesetdureté des cartilages pel-

viens qui peuvent causer des accouchements vicieux. AToccasion

des exostoses, Plenk cite un cas observé par Lebmacher. qui n'est

raconté que superficiellement, si bien quil reste du doute sur la

SIEBOLD-HERBGOTT. 11 — 27
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cause d'une dépression sur la tête du fœtus, qui pourrait bien

avoir été produite par la saillie du promontoire. Dans les cas

d'étroitesse pelvienne, Plenk émet le vœu que les femmes accou-

chent au septième ou au huitième mois, ne se doutant pas que ce

vœu serait un jour réalisé, en Allemagne, par la provocation de

l'accouchement. (Plenk n'admet la perforation que chez l'eii'

fant notoirement mort; et dans tout son livre il reste fidèle à ce

principe.) Comme autres causes de dystocie, Plenk mentionne

les défectuosités des grandes lèvres, du vagin, de l'orifice utérin,

de la matrice et des parties voisines, ainsi que le défaut d'énergie

dans les contractions utérines. Plenk admet, comme présenta-

tions défectueuses, celles des pieds, des genoux du siège, et de la

face, il y ajoute toutes les présentations imaginables : du ventre,

de la poitrine, du cou, même des oreilles ; il est certain qu'on lui

doit l'introduction, en Allemagne, de cette multitude de variétés

de présentations, qu'on ne trouve jamais dans la nature, mais

seulement dans les traités. Les présentations des pieds et du

siège causent des accouchements à moitié naturels et à moitié

contre nature, puisque dans tous les cas, il faut que la tête soit

dégagée.

Il admet la conversion de la présentation du siège en présen-

tation des pieds, et dans celle-ci, l'extraction doit toujours être

faite. Parmi les instruments utiles, Plenk place en première

ligne le levier de Roonhuysen ; selon lui, c'est le plus simple et

le plus inoffensif de tous les instruments, avec lequel on peut

donner à la tête une direction normale, quand elle ne l'est pas,

et au moven duquel on peut la dégager de l'entrée et de la sortie

du bassin, quand elle s'y trouve arrêtée. Au reste, il enseigne

aussi l'usage du forceps, il recommande particulièrement celui

de Levret, et donne de bonnes indications sur son emploi. Dans

les grossesses gémellaires, l'expulsion du second enfant devra

être abandonnée à la nature, même s'il se présente par le siège.

Les conseils qu'il donne pour les accidents de la délivrance sont

très judicieux, aussi bien dans les cas d'implantation vicieuse, que

dans les cas de rétention prolongée du délivre, et de son extrac-
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tion artificielle, à laquelle on peut être forcé, par suite d'hémor-

rhagies ou d'autres accidents.

Ses connaissances sur les grossesses extra-utérines sont Justes,

il indique les diverses manières suivant lesquelles la nature peut

elle-même les terminer, et qui sont des indices pour l'interven-

tion de l'accoucheur. On doit à Plenk d"'avoir introduit dans la

pratique obstétricale, la teinture de cannelle, qui, aujourd'hui en-

core, jouit d'une certaine efficacité dans les hémorr.hagies; il dit

que VAN Swieten lui a enseigné l'utilité de ce médicament, dont il

fait un grand éloge. Plenk réduisit, en un texte condensé, en

langue latine, ce qu'il avait exposé dans le livre allemand publié

en 178 1. Le livre a une forme aphoristique destinée à seivir de

programme à ses leçons.

Dans un âge avancé, il avait composé, sous la même form e, un

livre sur les maladies des femmes, qui ne parut qu'après sa mort

(1808), il mourut le 24 août 1807 ^ l'âge de 75 ans, comme pio-

fesseur honoraire, après avoir occupé la chaire d'accouchements

pendant 14 années.

Obs. I. — La variété des connaissances médicales de Plenk
est prouvée par la multiplicité de ses écrits, qui se rapportent à

diverses branches de l'art de guérir : à la botanique, à la toxi-

cologie, à l'anatomie, aux maladies de la peau, à la syphilis, à la

chirurgie, aux maladies des yeux, et à la médecine légale, etc.

Parmi ces écrits il convient de noter ici les suivants :

* Jos. Jac. Plenk, der Wundarpiei iind Gebiirtshiilfe Meisters,

Anfansgrûnde der Gebiirtshûlfe . {Eléments de l'art des accouche-
ments de J. J. P. Maître en chirurgie et accouchements). 'Wien,

1768, in-8'', en 2 parties avec pagination continuée : I part, de
Face, naturel ; II part. ace. diffic. et contre nat. av. pi. * 2® éd.

Wien, 1774, in-8". * 5" éd., 1798, in-S^.
* Elementa artis obstetric. Edii. prœlectionibus accommodata,

Wien., 1781, in-8°.
* Doctrina de morbis sexus feminei. Vien, 1808, in-8". (Dans

la préface, l'auteur, dit : « Consultissime foret, si artis obstetri-

ciœ professores finito cursu academico etiam doctrinam de mor-
bis mulierum ac infantum addereni. Hanc legem ego per qua-
tuordecimannos,quumartisobstetriciie munu s publiée t rade n dit

mihi incubuit, sedulo observare consuevi. »)

Obs. IL — Dans les programmes des cours de l'université de
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Leipzig de l'année i ']-'}> et suiv. nous trouvons indiqué le livre de
Plenk positivement comme programme des leçons d'obstétricie,

de BuRDACHetde Gehler. Fohl, comme ses contemporains, ensei-
gnait d'après Fried. En 1790, Gehler enseignait encore d'après
Plenk.

167. — Raphaël Joli. Steidele.

Raphaël Jean Steidele. également accoucheur et professeur

de chirurgie pratique et d'accouchements à l'hôpital général de

Vienne, mérite la reconnaissance du public par ses travaux sur

la médecine opératoire instrumentale en général, et sur l'emploi

du forceps.

Dans son livre, il chercha à démontrer l'indispensable néces-

sité des instruments dans la pratique des accouchements, à dé-

crire les règles à observer dans leur emploi, et à restreindre le

plus possible l'usage des instruments tranchants. Ceux-ci ne

doivent jamais être appliqués sur un enfant vivant, et si la perfo-

ration est absolument indiquée, il conseille d'attendre la mort

de l'enfant avant de la pratiquer. Les règles qu'il donne, pour

l'emploi du forceps, sont excellentes, elles mettent spéciale-

ment en relief les trois directions différentes, suivant lesquelles

s'opèrent les tractions : d'abord directement en bas, puis horizon-

talement, enfin de plus en plus dirigées en haut; ces règles con-

servent toute leur valeur aujourd'hui. 11 montra ensuite le préju-

dice que peut causer le forceps, quand il est mal appliqué, quand

ill'a été trop tôt, ou trop tard. Stedele donne ensuite des règles

spéciales pour les diverses positions de la tête, et dans celles-ci, il

admet même celles de l'oreille ; le meilleur instrument, selon lui,

est celui de Levret, et les règles qu'il expose se rapportent à cet

instrument. Le levier est, d'après lui, inutile ou nuisible, les rai-

sons qu'il donne sont justes. Pour faire l'extraction du siège

enclavé, il a proposé un instrument nouveau, composé de deux

crochets mousses symétriques garnis de manches, croisés e t unis
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par l'articulation du forceps, auquel il a donné le nom defor-

ceps pelvien à crochets (Steiss-hackenzange). Les parties supé-

rieures de l'instrument doivent être recouvertes d'une lanière de

cuir lin. L'opération césarienne ne devra être pratiquée : i° que

quand le bassin est tellement étroit, qu'on ne peut que difficile-

ment faire pénétrer la main dans la matrice, quand la version

étant nécessaire, on ne peut la l'aire (Levret) ni extraire ainsi
;

2'^ quand l'enfant se trouve dans une trompe, dans l'ovaire, ou

dans la cavité péritonéale ;
3° quand, pendant l'accouchement,

l'enfant a passé tout entier dans la cavité abdominale, à travers

une déchirure de l'utérus. Les anciennes indications, telles que

l'atrésie des partiesgénitales, sont complètement rejetées par l'au-

teur. Steidele a aussi composé, pour les sages- femmes, un livre

qui a eu successivement plusieurs éditions, et qui est conforme,

comme principes, et comme plan à celui de Plenk. Steidele

arriva à un âge très avancé, resta très longtemps dans ses fonc-

tions ; il ne fut mis à la retraite que le 27 octobre 1 8 1 6, et sa chaire

et ses fonctions furent confiées le 17 mars 18 17 au maître actuel

Luc. JOH. BOER.

Obs.— Steidele est né à Innsbruck le 20 fév. 1737. (Meissel,
gel. Teiitschl) (l'Allemagne savante), t. VII, 1798. Sa mise à la

retraite eut lieu à l'âge de 80 ans.Voy.: * Med.Jahrb. desK.K.oestr.
Staats, t. IV, 2« fasc. VVien, 1817,111-8°, p. 2g.

Les écrits d'obstétricie de Steidele sont :

* Unterricht fiir Hebammen (Instrucûon yiouv les sages-fem-
mes). Wien, 1774, in-8°, nouv. éd. av. pi., 1779, in-80 (Sur le

titre, Raph. Joh. Steidele s^intitule Prof, public extraord. d'ana-

tomie, de chirurgie et d'accouchements ; chirurgien des hôpitaux
réunis de l'Espagne et de la Trinité, les figures sont celles de
Smellik, réduites).

Sammlung merkipiirdiger iind fiir Aer:{te, Wundàr^^te , haii-

ptsdchlich aber fïir Geburtshelfer iind Hebammen niit\licher

Beobachtiingen von der in dcr Gebiirt \erisscncn Gcbàrniutter,
fnit Anmerk 11. Kitpf (Collection de ruptures utérines remar-
quables, survenues pendant l'accouchement, intéressantes pour
les médecins et les chirurgiens, essentiellement utiles pour les

accoucheurs et les sages-femmes, avec réflexions et planches).
Wien, 1774, in-8'' (on y trouve des observations de Lebmacher).
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* Abhandliingvon dem iinvej'meidlichen Gebraiich dei- Instru-

mente inder Geburtshuife{DeV'mdispensi\h\e nécessité des instru-

ments dans l'art des accouchements). Wien, 1774, in-8°. * Nouv.
éd. revue et augmentée, ibid., 1785, in-8" (Sur la figure fron-

tispice, un ange descendant du ciel apporte le forceps de Levret
à la déesse Luxine, debout à côté d'une parturiente. Le perfora-

teur et les crochets aigus sont parterre; un ange qui survient

bénit la pariuriente, et repousse d'un pied dédaigneux ces instru-

ments, un troisième ange montre un livre ouvert) :

* Sammlwig verschiedener in der med. 11. pract. Lchrschiile,

theils ausser derselben gemachtcn Beobachtungen chir.Vorfàlle

und nndernaturlicher Geburten (Collection de cas d'accouche-

ments contre nature de diverses sortes, observés dans l'école de

médecine et de chirurgie pratique, et en dehors d'elle). Wien,

1781, in-8° (forme le 3« vol. des Obs. de chir. et ace. publiés

par Steidele depuis 1776).
Verhaltiingsregelen fiir Sclupangere, Gebàrende iind Kind-

betterinnen in der Stadt und au/ dem Lande (Règles de conduite

pour les femmes enceintes, en travail et accouchées de la ville

et de la campagne). Wien, 1787, in-8'', ibid., i8o3, in-S". Cons-
titue la première partie de la collection des œuvres de St. en

4 parties, qui ont paru sous le titre général de Abhandl. der

Geburtsh. (Mémoires d'accouchements). Wien, i8o3, la 2^ partie

contient les accouchements naturels, la troisième les accouche-

ments contre nature, etc. la 4° de l'usage des instrum. 4^ vol.,

Vienne, 1812-1814, in-S".

§ 168. — Les maternités publiques à Vienne.

Il a été exposé plus haut (| i54), quels services a rendus van

Swieten en créant à Vienne une chaire publique d'accouche-

ments, confiée à Crantz, le digne élève de Levret (1752). Son

successeur fut Lebmacher, Crantz ayant été appelé à d'autres

fonctions. Dans la conviction où était van Swieten, que cet ensei-

gnement ne produirait les fruits qu'on est endroit d'en attendre,

que si, à l'enseignement théorique, on joignait un enseignement

pratique, il obtint delà bienfaisante souveraine la création d'une

maternité ouverte à l'enseignement, qui avait manqué jusqu'alors;
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en 1755, on affecta à cet enseignement une portion de l'hôpital

St-Marc, depuis longtemps destinée aux accouchements, dans

lequel Crantz, et plus tard Antoine Rechberger enseignaient.

(Les premiers pratiquants, en 175 5, furent Lebmacher et Krapf,

que VAN Swieten y avait envoyés pour achever leur éducation.)

Bientôt cet établissement fut trouvé trop petit, et on fut forcé de

remédiera cet état de chose. En 1784, quand l'hôpital général fut

achevé, et que par les soins du généreux Souverain, l'empereur

Joseph, il fut placé sous la direction de M. Quarin, une aile de cet

édifice fut affectée au service des accouchements, sous la dénomi-

nation de « maison générale d'accouchements » (allgemeines Ge-

biirhaus), et destinée à l'enseignement. Le président de la faculté de

médecine, de Stœrk, si dévoué à ses fonctions, fitétablir un règle-

ment d'après lequel aucun médecin, chirurgien ou accoucheur ne

pourrait pratiquer son art, en ville ou à la campagne, s'il n'avait

pratiqué pendant un temps fixé, dans cette maison, et y avait subi

ses examens. Le premier accoucheur en chef de cet établissement,

chargé d'enseigner, de procéder aux examens, et de délivrer le

certificat de pratiquer, fut Simon Zeller. Lebmacher conserva

l'enseignement théorique, que devaient fréquenter tous les élèves

en médecine et les sages-femmes, avant d'être admis à la mater-

nité. Steidele fut chargé des exercices sur le mannequin et sur

le cadavre, desexercicesd'exploration, et de la direction des accou-

chements confiés aux élèves; il y ajoutait, encore des leçons sur

les accouchements. C'est ainsi que l'Allemagne fut mise en pos-

session d'un établissement grandiose, qui pouvait se comparer,

avec avantage, à ceux de l'étranger, et fournir aux maîtres qui y
étaient préposés une source abondante d'instruction, aux élèves

qui le fréquentaient un vaste champ d'observations et d'études,

dans ce livre de la nature, toujours ouvert à leurs investigations
;

il devait en résulter aussi pour l'humanité, et les progrès de la

science, un bien immense, que les fondateurs avaient espéré en le

créant.

Obs. — Sur l'histoire de la maternité de Vienne, voy. :
* S IM.
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Zeller, Bemerkîingeu ueber einige Gegenstaende ans der pract.

Enlbindîiugskuust, nebst Beschreibiing des allgcm. Gebârhauscs
(Obs. sur quelques sujets d'obstétricie pratique, avec la descrip-

tion de la maison générale d'accouch.)- Wien, 1789, in-8°, Préf.

xiii-xLV.— * Journ. f. Gcbiirtshelfer, II. Frankf. u. Leipz., 1788,
in-S", 2 (Descriptiondes établ. d'ace). Wien, p. 16*. Fr. B. Osian-
DER, Gesch.der Entb. Goett., 1799, in-8", p. 448 (d'après des com-
munications épistolaires).

169. — Simon Zeller.

Formé à la Maternité de Saint-Marc, sous la direction de

A. Re^henberger, Simon Zeller occupa, dans le nouvel établis-

sement d'accouchement (1784), les fonctions d'accoucheur en

chef. En 1781 il avait écrit un livre « Grundsatze der Geburts-

htilfe » (Principes d'accouchements) qui fut modifié tellement,

par suite de sa nouvelle situation, qu'on ne le reconnaît plus dans

les éditions postérieures (i8o3). Les observations nombreuses et

si faciles dans sa haute position, les voyages en Hollande, en

Angleterre, en France, dans la société de M, de Quarin, ont

exercé une grande intluence sur les vues de Zeller, lui ont fait

envisager la science sous des points nouveaux, regardés autre-

fois comme téméraires, et parfaitement justifiés depuis. Il admet-

tait, comme principe, de laisser agir la nature aussi longtemps

que cela était possible sans danger, il appliqua cette règle aux

présentations de la face si redoutées jusqu'alors. Déjà en 1781,

il enseignait qu'on ne devait entreprendre ni la réduction ni la

version, et dès 1 789, il formulait la règle : « que ce qu'il y avait

de mieux à faire, dans les présentations de la face, était de

les abandonner complètement à la nature »; un tableau em-

prunté à son établissement apprend que de 1785 à 1787^7
a eu 43 présentations de la face qui avaient été abandonnées

complètement à la nature, et que toutes s'étaient terminées heu-

reusement. Zeller enseigne qu'en général on pouvait abandon-
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ner à la nature toutes les variétés de présentation de la tête, vou-

lant ainsi combattre les idées de ceux qui pensent qu'il y a

nécessité d'intervenir, quand la tête se présente plutôt par le

front que par l'occiput, ou, si la face est dirigée vers le pubis

(prés. occ. post.)- En conformité de ce principe. Zeller ne se

laissait pas impressionner par la longueur du travail, et n'inter-

venait que quand il apercevait un danger pour la mère ou pour

l'enfant. Si l'enfant n'est pas trop gros, les présentations du siège

peuvent aussi être abandonnées à la nature. Par contre, Zeller

conseillait de ne pas attendre plus de deux heures pour faire la

délivrance, et que si elle ne pouvait alors être faite de la manière

ordinaire, il fallait, sans crainte, introduire la main pour extraire

le délivre ; jamais il n'a observé d'accidents à la suite de cette

manière de procéder, mais quand on avait attendu des heures et des

jours, il avait vu survenir de grands malheurs. Pour faciliter le

décollement du placenta, le cordon devra être coupé entre deux

ligatures, afin que le placenta ne se vide pas trop du sang qu'il

contient ; ce conseil est suivi encore aujourd'hui. Parmi les opé-

rations instrumentales, Zeller aimait beaucoup le dégagement

de la tête au moyen du levier, il avait appris, chez son maître

Rechenberger, ce procédé opératoire, et il le préférait à l'emploi

du forceps, en contradiction avec son contemporain Steidele,

qui enseignait précisément le contraire. Dans les tableaux des

opérations pratiquées dans la Maison générale d'accouchements,

du i6 août 1784 au 3o décembre 1800, sur 10.454 accouche-

ments, on trouve 34 applications du levier, il n'est pas fait men-

tion du forceps. On n'a pratiqué la perforation qu'une seule fois.

Ces chiffres établissent clairement quelle était l'influence des

doctrines de Zeller, sur l'intervention opératoire dans les accou-

chements, et démontrent qu'il laissait la nature agir, aussi long-

temps qu'il n'en résultait aucun préjudice pour la mère ou pour

l'enfant. 108 versions est un chiffre minime, attendu que 62 fois

cette manœuvre fut pratiquée pour des présentations vicieu-

ses ; par contre, 89 présentations de la face se sont terminées

spontanément sans préjudice pour la mère ou pour l'enfant,
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ajoute positivement Zeller. C'est ainsi que l'obstétricie se trans-

forma à Vienne.

Cette nature, si mal traitée pendant des siècles, rentra dans ses

droits, et c'est en poursuivant cette voie tracée par l'école deVienne

que l'obstétricie allemande arriva aux résultats les plus heureux.

C'est parce que les efforts de Pécole de Vienne ont eu une in-

fluence si considérable sur ces heureuses transformations, qui ne

se produisirent pas instantanément (car où et quand une chose

nouvelle est-elle accueillie de suite ?), que l'histoire doit commen-

cer une époque nouvelle, avec un homme qui fut le défenseur

des droits de la nature, et montrer aussi la part considérable qui,

dans cette œuvre, revient à Zeller. Celui qui développa ces prin-

cipes, fut Luc JoH. BoER, nommé dès 1789 professeur extraordi-

naire d'accouchements.

Obs.I.— Zeller (plus tard) Edler de Zellenberg est, d'après

Meusel, né dans la haute Autricheà Niederleyss, le 3 janvier 1 746.
Ses écrits d'obstétrique sont :

* Grimdsàt^e der Gebiirtshûlje

(Principes d'accouc). Vienne, 1781, in-S".
* Bemerkiingen iiebereinige Gegenstaende atisderpraktischcn

Entbindungskunst, etc. (Obs. sur quelques points d'obstétricie

pratique, avec la descrip. de la maison générale d'ace), av. pi.

W^ien, 1789, in-8°.
* Lehrbuch der Gebiirtskunde sammt einem Anhange ijiBetrejf

der den Wôchnerinnen vor:{uglich gefdhrlichrperdenden Kran-
kheitejî nebst emer kurt:[gefassten Totalubersicht der vom let\-

ten. August, ij^'", bis Endc 1800, sich im Gebàrhaiise erei-

gneteti Gebiirten. mit Kiipf. 1" ganz umgearb. Aufl. Wien,
i8o3, in-8° ( Traité d'ace, avec un supplément sur les princi-

pales maladies des femmes accouchées, et un résumé complet
des accouchements dans la maison générale d'ace, depuis le

3i août 1787 jusqu'à la tin de 1800, etc.), 3*^ édit. Wien, 1806,
in-S».

Obs. II. — Ant. Joh. Rechberger, premier chirurgien et ac-

coucheur à l'hôpital St-Marc, maître de Zeller, avait modiiié le

levier, l'avait fenêtre comme une branche de forceps. Dans l'es-

pace de vingt ans, il n'a fait usage que trois fois d'instruments
tranchants; quand l'intervention était nécessaire, il employait le

levier ou le forceps de Levret. « Utroque hoc instrumento usus
sum saspius, et utrique multarum parturicntium et carœ sobolis
vitam servatam debeo. « * Ant. Joh. Rixhcerger dissert. De
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vecte emendato ejiisqiie iisii et iitilitate in arte obstetricia. Ex
idiomate ge^'tnanico in latinum translata perMx^r. ScHMiD.Vien,

1779. in-8^ Déjà en 1777. Audr.Wolf avait décrit le nouvel ins-

trument : Diss. de vecte Roonhuysiano emendato. Tyrnav. in-4*^.

Obs. III. — D'après H. Fr. Naegele [Mech. der Geb.. i838,

p. 181, Zeller n'a publié ses principes sur raccouchement
par la face, que quand Boer avait été rendu attentif à la chose,

car il a eu une part à la publication du livre de Zeller. Les

observations de Zeller datent de 1785, et ce que dit Boer
de ces accouchements, est de 1791. Dans notre histoire, nous
devons accorder la priorité à Zeller, sans que celle-ci puisse di-

minuer en rien le mérite de Boer, qui, le premier, a. décrit le

mode de l'accouchement naturel par la face, que nous cherchons

vainement dans Zeller.

,^ 1 70. — Joli. Christ Starck.

L'école d'Iéna s'était élevée, à la fin du siècle dernier, à un rang

distingué, sous la direction de J. Chr. Starck ; de toutes parts,

affluaient de nombreux élèves, attirés vers Saal-Athen ; le zèle du

maître, et le désir de leur rendre le plus de services possible, ne

furent pas sans influence sur la prospérité de cette école, et

sur les progrès qu'y faisaient les élèves. Starck savait stimu-

ler le zèle des étudiants, les entraîner dans sa voie, et plus

d'un doit à ses encouragements de l'avoir poursuivie plus loin,

donnant ainsi au maître sa meilleure récompense. Starck s'était

formé lui-même, et il jouissait dans son cercle de la plus grande

confiance, que vint singulièrement augmenter encore le succès

d'une opération césarienne, pratiquée pour une tumeur osseuse

du bassin, sur une femme d'un rang distingué. Il rendit à la

science, à sa diffusion et à ses progrès, un très grand service en pu-

bliant un journal sous le nom de « ArchivJ'ur die Geburtshiil/e,

Fraiien:[immer imd neugeborner Kinder Krankheiten (Arch.

d'obstétricie et de maladies de femmes et d'enfants). Depuis ce

temps, 1778, l'obstétricie allemande futen possession d'un organe
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périodique, qui ne cessa plus de paraître jusqu'à ce jour, quoique

dirigé par des personnes diverses, et sous des dénominations

variées. Beaucoup d'observations, et de travaux intéressants

furent vulgarisés par cette voie, contribuèrent aux progrès de

l'obstétricie, et produisirent les meilleurs fruits. Quelques ins-

truments d'obstétricie ont propagé le nom de Starck; ses for-

ceps : un droit, l'autre avec la courbure pelvienne de Levret, un

pelvimètre, un scalpel circulaire pour pratiquer l'embryotomie,

et une cuiller pour extraire le placenta (suivant le dire de ses

élèves, Starck y tenait beaucoup). Il composa, pour l'instruction

des sages-femmes, un livre en style populaire par demandes et

réponses, livre qui eut deux éditions de son vivant. Il mourut

le II janvier 1812, deux jours avant l'anniversaire de sa nais-

sance, il avait 58 ans; il a laissé un nom honoré comme maître

excellent et comme homme très honnête.

Obs. I. — Les écrits de Starck qui se rapportent aux accou-
chements sont les suivants :

* De iinivejsali 7îitperrimo celebrato adjiinctoqiie recto opii

usu in graviditate partit et puerperio. lén., 1781, in-4°. Trad.
en allem. Dessau, 1781, in-4''.

* Hebammen Unterricht in Gespràchen nebst dent Verhalten
iind Vorschriften fiir Schjuangere, Gebàrende, Kindbetterinnen
imd neiigeborne Kinder (Instructions pour les sages-femmes
par dialogues, avec la manière de soigner les fem. enceintes, etc.).

léna, 1782, in-8". Deux. éd. augm. ibid.. 1801, in-8°.
* Geschichte eines glucklich vollbrachten Kaiserschnitts bei

der Fr. v. L. in Weimar, den 18 Dec. 1783 (Hist. d'une opé-

ration césarienne terminée heureusement, pratiquée le i8déc.

1783, sur Mad. de L. à Weimar), dans :
* Zweite tabell. Ueber-

sicht des klinischen Instituts \ii lena, etc. lén., 1784, in-40

(Deuxième tableau de l'institut clinique d'Iéna), (et aussi dans
le livre de Steidele '( von dem iinverm. Gebr. der histr. », 2" éd.

1785).
* Archiv. fiir die Gebiirtshiil/e, Fraiten^immer iind neu geb.

Kinder-Krankheiten, 6 vol. len., 1787- 1797, in-8°. * Neiies
Archiv., etc.. 2vol, ibid., 1798-1802, 2 vol.; du 3« vol., i fasc. seul

a paru en 1804, in-8". En même temps que \es,Arch. de Starck,
parut à Frankf. et à Lcipsig. * Joiwnaljiir Gcburtshel/er (Jour-

nal pour les accoucheurs) dont il n'a été imprimé que deux vol.,

1787, 1788, in-8". La Liicina de Busch deMarbiirg n''e\M (\\i un
volume.
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* Liicina ode?' Magasin fur Geburtshelfer (Luclne ou recueil

pour les accoucheurs). Marb., 1787, in-8', tandis que les

Archives de Starck continuèrent jusqu'en 1 804 et furent rempla-
cées alors par la Lucine de Fl. de Siebold.

Obs. II. — Il parut encore à léna, en 1790, une Encyclopédie
pour les accoucheurs, publiée par Joh Gottlob. Bernstein, chi-

rurgien de la cour de Saxe et professeur particulier de chi-

rurgie. * Practisches Handbuch der Geburtshiilfe filr angehende
Geburtshelfer (Wàn\it\ pratique et élémentaire d'accouchements).,

Leipz., 1790 (c'est le troisième volume du Manuel pratique de
chirurgie et d'accouchements). * 2« éd. ibid., 1798, in-8° ' Sup-
plément. Leipz., i8o3. Pour la facilité des recherches et de
Tétude, l'auteur y a ajouté un index par ordre alphabétique

;

bien que l'ouvrage n'ait pas une grande valeur scientifique,

qu'ordinairement on ne rencontre guère dans ces compilations
encyclopédiques, il rendait des services, à cette époque, et per-
mettait aux accoucheurs de jeter un coup d'oeil d'ensemble sur
leur art ; l'excellent accueil qui a été fait à ce livre est prouvé par
ses nombreuses éditions, et même les contrefaçons. Bernstein,
plus tard professeur à Berlin, mourut, dans un âge trèsavancé. à

Neuwied, le 12 mars, i835 où il s'était retiré depuis sa mise à

la retraite en 1829.

§ 171. — Coup d'œil rétrospectif

.

L'obstétricie avait pris un grand essor en Allemagne depuis
le milieu du XV11I« siècle. Partout avaient apparu d'excellents

maîtres, qui s'efforçaient de cultiver cet art avec ardeur, et dont
les principes sont debout encore aujourd'hui. La création d'éta-

blissements destinés à l'instruction n'a pas peu contribué à ces

heureux résultats; l'élève, instruit par le maître, avait été guidé
au lit de la parturiente, avant de se livrer seul à la pratique. Les
établissements d'instruction donnaient aux maîtres eux-mêmes
l'occasion d'agrandir leur expérience, qui devait avoir la plus

heureuse influence surles principes. Les accroissements les plus

sérieux sortaient des établissements dirigés par ces maîtres; si

l'Allemagne a pu, en un temps plus court, arriver au niveau que
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la France avait atteint depuis longtemps, elle le doit à ces insti-

tutions, que la France (sauf Strasbourg) ne possédait pas. Aussi

se manifestait-il en Allemagne une tendance à les multiplier de

plus en plus. Leur absence des universités avait été reconnue

comme une grande lacune dans l'instruction, que le X1X° siècle

seulement devait combler. Lessages-femmes avaientaussiétél'ob-

jet d'une attention spéciale en Allemagne. Partout on s'occupait

de leur trouver des maîtres habiles, on créa de nouvelles écoles:

àBruschsal et à Detmold en 1774, à Dresde et à Fulda en 1775, à

Magdebourg en 1777, à Wiirtzbourg en 1778 et à léna en 1779 ;

on fonda des maternités, dont quelques-unes, exclusivement

destinées à l'instruction des sages-femmes. On améliora les

règlements des sages-femmes, restreignant, et limitant exactement

le cercle de leur action ; c'est ainsi que les accoucheurs eurent des

occasions plus nombreuses d'exercer leur art, dont ils avaient été

tenus éloignés par les sages-femmes, qui pensaient défendre leurs

droits, en entretenant la méfiance, contre les secours des hommes

et leur répulsion. L'éducation plus parfaite des accoucheurs de-

vait nécessairement modifier cet état de choses ; le temps était

arrivé, où l'obstétricie avait, au dedans comme au dehors, atteint

ce degré de perfection qui la rendait de plus en plus digne de son

but, et faisait entrevoir des résultats meilleurs encore dans l'avenir.

L'obstétricie avait germé lentement sur le sol allemand, mais

arrivée à un certain degré de perfection, son agrandissement

devint très rapide et le temps perdu fut promptement réparé.

§ 172. — L'obstétricie en France.

Jean Astruc.

Le zèle et la grande prédilection pour l'art des accouchements,

excités par les devanciers, et ravivés naguère par Levret, s'étaient

maintenus en France dans la seconde moitié du XVII P siècle;

à côté du maître, avaient surgi des hommes qui ont pris une
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grande part à ses progrès. Nous avons déjà mentionné les mérites

de Puzos (;^ 122). Nous devons parler ici des travaux d'AsTRuc

qui, comme professeur de médecine, et « médecin consultant du

Roi » a manifesté encore à l'automne de sa vie le zèle le plus sou-

tenu pour l'étude des maladies des femmes, et les accouche-

ments. Son livre des maladies des femmes est le fruit d'un long

travail, et de nombreuses observations personnelles soigneuse-

ment recueillies, il présente un tableau complet de toutes les

maladies dont les femmes peuvent être affligées. Il commence

par les défectuosités de la menstruation, décrit ensuite les mala-

dies de la matrice, fait un tableau de la grossesse et de l'accouche-

ment, et termine par les maladies des seins, et les altérations du

lait. Bien que, dans ce grand ouvrage, l'auteur n'ait traité que

quelques sujets qui se rapportent aux accouchements, tels que les

signes et le traitement de la grossesse, les causes de l'accouche-

ment au terme normal, les accouchements tardifs, etc. , il a néan-

moins, peu avant sa mort, publié un livre spécialement consacré

aux accouchements. Dans la préface, il dit que c'est l'enseigne-

ment donné aux sages-femmes au nom de la Faculté de Paris,

dont il a été chargé en 1745, qui l'a engagé à écrire ce livre. Il

confesse n'avoir jamais pratiqué les accouchements ; son ensei-

gnement ne comprenait que la théorie, qu'il s'était appropriée par

la lecture des meilleurs ouvrages du temps. Il enseigne encore

l'écartement des os pubis pendant l'accouchement, la culbute de

l'enfant, et regarde l'obliquité de la matrice comme cause de nom-

breuses anomalies dans les accouchements. Il apprécie beaucoup

la présentation des pieds, attendu qu'elle permet à l'accoucheur

d'intervenir facilement, et il désigne ce mode d'accouchement

comme normal, de seconde espèce, et il n'indique pas moins la

nécessité de l'extraction dans tous les cas. Comme curiosité, on

trouve, à la fin de ce livre, une réponse à une lettre de M. D. F. B.

sur la conduite d'Adam et d'Eve, à l'égard de leurs premiers

enfants. Au commencement, on lit une histoire sommaire de l'art

des accouchements, de 60 pages, qui a sa valeur, et celle qui est

jointe au livre des maladies des femmes, révèle partout, au point
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de vue de la mention des auteurs de gyne'cologie,un savant cher-

cheur.

Obs. — AsTRuc habita d'abord Montpellier, puis Paris, où il est

mort le 5 mai 1766 à Page de 82 ans. De ses nombreux écrits

nous ne citerons que les suivants :

* Traité des maladies des femmes, 6 vol. I à IV, Paris, 1761.

T. V et VI, 1765, in-8°. *Ed.en 3 vol., contenant les 4derEd. de
Paris.T. I et II, Lyon, 1765. T. III, Avignon, 1763, in-S». *Tr.en
allemand par Chr. Fr. Otto, 6 part. Dresd,

1 768-1 776, in-B". Le
livre publié en Angleterre sous le nom d'AsTRuc avec le titre:

* A Treatise on ail the diseases incident to ivomen. Lond., 1743,
in-8°, est un résumé de ses leçons traduit par un anglais J. R.

* L'art d''accoucher réduit à ses principes, oii Von expose les

pratiques lesplus sûres et les plus usitées dans les différentes es-

pèces d'accouchements. Paris, 1766, in- 12, avec une table des

titres de l'ouvrage, après la préface, et une table alphabétique à la

fin de Pouvrage.

173. — Antoine Petit.

Antoine Petit, professeur d'anatomie et de chirurgie à l'Uni-

versité de Paris, était un maître estimé; comme membre de la

Faculté, il avait enseigné les accouchements, et il pratiquait cet

art.On regardait, à cette époque,comme une chose extraordinaire,

que Petit ait, comme médecin, pratiqué les accouchements qui

étaient abandonnés aux chirurgiens; la considération dont cette

partie de l'art jouissait, n'en a certes pas été diminuée. Nous ne

pouvons, malheureusement, pas porter un jugement sur les servi-

ces rendus à l'obstrécie par Petit, dans toute l'étendue de cet art,

car ses leçons ne furent imprimées que longtemps après sa mort;

nous apprenons qu'il s'est occupé particulièrement des maladies

des femmes enceintes, en couches, et de celles des enfants

nouveau-nés ; dans le domaine de l'obstétricie proprement dite,

il s'éloigne peu des idées de ses prédécesseurs et de ses con-

temporains. Après les présentations de la tête, celles des pieds

sont pour lui les plus désirables ; il dit que celles-ci sont avan-
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tageuses, puisque l'accoucheur a toujours la possibilité de porter

secours. Il conseille de convertir toujours les présentations du

siège en présentation des pieds, toutefois, il pense que, dans des

cas favorables, elles peuvent se terminer spontanément. Dans les

présentations delà face, on devra faire la version podalique, mais

si la face est déjà engagée profondément, et rend la recherche

des pieds impossible, l'accouchement pourra se terminer spon-

tanément, sinon le forceps sera appliqué. Petit attache un
grand prix à la version, et il rend Justice au forceps, c'est le mo-
dèle de Levret qu'il préfère. Nous retrouvons chez Petit la multi-

plicité des présentations, que nous rencontrons en France depuis

une vingtaine d'années. Bien que l'on ne puisse Juger les idées de

Petit qu'avec réserve, puisqu'on ne les connaît que par des leçons

rédigées par d'autres que par lui, on apprécie, dans les rédactions,

la Justesse de son esprit, et une façon d'exposition très brillante.

Ce travail a pour objet les causes de l'accouchement, et ses

phénomènes dynamiques; Petit est d'avis que la puissance mus-

culaire des fibres de l'utérus en est l'agent essentiel. Les différentes

périodes de l'accouchement, et leurs phénomènes sont décrits d'a-

près nature. L'auteur a rectifié un grand nombre d'erreurs, notam-

ment celle qui attribueàl'entant un rôle actif dans l'accouchement.

A l'occasion d'un cas de médecine légale, qui eut pour motif l'ac-

couchement d'une dame du grand monde, douze mois après la

mort de son mari âgé de 76 ans, et valétudinaire, et la naissance

d'un enfant bien portant, dont la légitimité fut contestée par les

héritiers du mari défunt, Petit fit connaître son opinion sur les

« naissances tardives », qui est contraire à l'opinion d'AsTRuc.

Alph. Leroy (1776) vante la clarté, la netteté et la méthode de son

exposition: «il éloigne de son cours tout ce qu'on appelle cita-

tions, autorités, érudition ; il se contenta d'être clair, méthodique

et précis ». Les quelques écrits qu'il a laissés témoignent de sa

science et de son savoir, dans les cas où il était nécessaire d'y

faire appel.

Obs.— Ant. Franc Petit est né à Soissons, en 17 18; il mourut

SIEBOLD-HlcnRGOTT. Il — 28
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le 2 1 OCX. 1794 a 01ivet,près d'Orléans, où il s'était retiré à la fin

de ses jours. Les mémoires composées par lui sont contenus
dans deux volumes :

* Recueil de pièces l'clatives à la question

des naissances tardives, contenant : 1° un mémoire sur le me'cha-

nisme et la cause de Vaccouchement ; 2" des observations sur ce

que M. AsTRUc a écrit touchant les naissances tardives; 3*^ une
consultation en faveur des dites naissances tardives; 4" lettre à
M. BouvART en réponse à la critique qu''il a faite de la consul-
tation précédente. Amsterd. et Paris, 1766, in-80.

Les leçons ont paru sous le titre de :
* Traité des maladies

desfemmes enceintes, des femmes en couche et des enfants nou~
veau-nés, précédé du mécanisme des accouchements, rédigé sur
les leçons d'Axx. Petit et publié par Baignières et Perral. 2 tom.
Par., an. VII (1798), in-8°. Trad. allem. av. obs. etpréface par
J. Chr. Starck. 2 part. Erf., 1800, in-8° (la trad. a été faite par
Eichwedel).
Le Moine, le traducteur de l'ouvrage de Burton, dont il a été

parlé plus haut (voy. § 1 28). a mis à profit les leçons de Petit dans
les observations qu'il a ajoutées: « Petit, dit-il, a été mon prin-

cipal guide dans le cours de cet ouvrage, où l'on trouvera ras-

semblés ses principes, soit relativement à la théorie et à la pra-
tique des accouchements, soit touchant les maladies des enfants,

je les ai recueillis des leçons qu'il a faites sur ces matières,
pendant une longue suite d'années », etc. (cette traduction date
de 1 771- 1773). Ces paroles et cet ouvrage sont une source d'in-

formations que l'auteur de l'histoire pragmatique des accouche-
ments a omis de signaler.

Dans ces derniers temps, on a attribué à Petit la découverte des liga-

ments utéro-sacrés qui doublent les replis de Douglas^ mais on trouve

aussi dans Deleurye la même description ; à qui appartient la prio-

rité de cette description? Si on consulte la date de la publication des

leçons de Petit, faite 4 ans après sa mort il est vrai, en 1798, et la

date du livre de Deleurye qui est de 1770, la priorité chronologique

appartiendrait à ce dernier, mais pour porter un jugement il faut

consulter aussi la description que fait chacun de ces auteurs et les

mettre toutes deux en regard.

Petit, p. 4g. Deleurye, p. 82, § i33.

On distingue les ligamens en Les ligamens ronds postérieurs

larges, en ronds antérieurs et viennent de la partie postérieure

postérieurs
; ils viennent de la et inférieure de la matrice, se

partie postérieure et inférieure de perdent le long des vertèbres

la matrice, se perdent vers les lombaires; ce sont leurs tiraille^
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mens qui occasionnent les dou-

leurs dans les lombes, que les

femmes éprouvent dans les der-

niers tems de la grossesse, surtout

quand la matrice se porte en

avant.

reins sur les vertèbres lombaires.

On peut concevoir par leur moyen
les douleurs de reins que les

femmes ressentent dans les der-

niers tems de la grossesse, et

pendant certains accouchemens,

douleurs qu'on ne pouvait ex-

pliquer avant la connaissance de

cesligamens. Le raccourcissement

ou l'allongement de ces ligamens

détermine l'obliquité de la ma-
trice d'un côté ou de l'autre :

c'est non seulement du Velàche-

ment de tous ces ligamens de ce

viscère, dont j'entendsparler, mais

encore du seul ligament rond

postérieur.

Quand on apprend par Le Moine, qu'en 1771 il a suivi les leçons

de Petit « pendant une longue suite d'années », et qu'on compare

ces deux descriptions, il est difficile de ne pas reconnaître à Petit, sinon

l'antériorité, du moins la supériorité dans la description de ces liga-

ments, surtout quand il indique l'effet de leur intégrité sur le main-

tien de la matrice dans sa situation normale. (F.-J. H.)

§ 174. — Les leçons de Péan.

Nous devons à A. Leroy quelques renseignements sur Péan,

qui se livrait à l'enseignement de l'obstétricie en même temps

que Petit, et qui avait construit une espèce d'amphithéâtre, dans

lequel il donnait ses leçons, et où il faisait assister les élèves aux

accoucouchemenls ; il s'était formé d'après Deventer, Smellie et

Petit, il avaitacquis une renommée telle, qu'il futappelé, pour un

accouchement, à la cour de Naples. Haudelocque, plus tard, le loua

d'avoir fait allonger de deux pouces le forceps de Levret; Per-

ret fit représenter, dans son atlas de l'art du coutelier, un levier

combiné avec un lacs (porte-fronde) d'après Péan. Leroy le
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blâme d'avoir multiplié à l'infini les présentations transversales,

comme nous le montrent les cahiers de ses cours communiqués

par son fils, et d^avoir décrit, pour chacune d'elles, une manœu-
vre spéciale; parmi toutes ces manœuvres, il en est de très gros-

sières, et même d'impossibles. Solayres qui a été en relations

intimes avec lui, en a appris beaucoup, et il a même imité la pro-

lixité de son maître. De Bree, chirurgien et accoucheur à Ams-.

terdam, mentionne aussi les leçons de Péan. La bibliographie n'a

à enregistrer aucune publication de lui.

Obs. — Sur Péan voy. : Leroy, Lapratique des accouchements.
Prem. part. cont. l'hist. 1776, p. i63.

Jan de Bree, dont il a été fait mention plus haut, qui avait as-

sisté aux leçons de Péan à Paris, en 1770 et 1771, raconte une
application du forceps difficile qu'il vit Péan pratiquer avec l'ins-

trument de Levret. Voy. * Verhandelingen van het Genootschap
der Heelkunde te Amsterdam., II Deel. Amst., i793,in-8", p. 9.

Sur les instruments de Péan, voy :
* J. J. Perret, Vart du cou-

telier expert en instruments, de chirurgie. Sec. Sect. Par., 1772,
in-fol.,p. 475, pi. 166 (le levier), et p. 489, pi. 161 (le porte-fronde).

La thèse de Péan, soutenue le 3o décembre 1771, sous la présidence

de Chotart, est intitulée :
* De iiteri prolapsu. (F.-J. H.)

^ 175. — François Ange Deleurye.

Parmi les accoucheurs français qui, après Levret, ont contri-

bué aux progrès de l'obstétricie, François Ange Deleurye occupe

un rang distingué. Bien, qu'en beaucoup de points, ses doctrines

concordent avec celles de ses devanciers, notamment avec celles

de Levret et de Puzos, il y a néanmoins ajouté beaucoup de

choses nouvelles, et conservé ce qui est juste, pratique, et ré-

pondant au but de l'art. Reconnaissant le bassin comme partie

essentielle à l'heureux accomplissement de la parturition, Deleu-

rye s'est efforce de faire reconnaître, et déterminer, par des signes

extérieurs, la véritable conformation de ce cercle osseux; d'après

lui, aucune fille ne devrait se marier, avant que la conformation

normale du bassin ait été constatée par des hommes compétents
;
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au reste, Petit, dans ses leçons, avait attiré l'attention sur ce

point, et sur l'utilité de ces signes extérieurs, alors que l'explora-

tion interne ne peut être pratiquée. Deleurye ne saurait admettre

que l'accouchement par les pieds soit l'accouchement le plus

naturel, il dit cependant, qu'après les accouchements par le crâne,

ce sont les plus faciles ; mais il recommande de les terminer ar-

tificiellement, et il apprécie exactement les dangers que court

l'enfant quand la tête arrive en dernier lieu. Si, dans l'accouche-

ment par les pieds, la tête devait prendre la position désavanta-

geuse du menton dirigé en avant, et si, malgré tous les efforts,

la tête ne prend pas une position plus favorable, Deleurye con-

seille de glisser une des cuillers du forceps sur la face ; il en

résulte une surface plane qui facilite la sortie de la tête. Par con-

tre, Deleurye indique les avantages d'une présentation des pieds

incomplète, et il ne veut pas qu'on aille à la recherche de l'autre

pied; l'expérience s'est prononcée pour la rectitude de ce pré-

cepte. Les présentations du siège peuvent être abandonnées à la

nature, la tête suit aisément, car le tronc agit comme un coin qui

dilate largement les parties, et prépare à la tête un passage facile.

Deleurye donne des règles excellentes pour pratiquer la version,

entre autres : celle de ne rompre les membranes que quand on est

arrivé aux pieds afin de conserver le plus longtemps possible le

liquide amniotique. La version monopode suffit, d'après ce qui

vient d'être dit plus haut ; ce n'est qu'exceptionnellement qu'il

faut dégager l'autre pied. Deleurye a parfaitement dit, dans ses

leçons, que quand le pied a été amené dans le vagin, l'opération

de la version est terminée, ce qu'il reste à faire : l'extraction,

est une opération séparée, ainsi que cela est généralement admis

aujourd'hui. Deleurye nie que les présentations de la face soient

dangereuses (| 735); mais ce qu'il dit plus tard (| j'i']^ prouve

que ses idées sur ce mode d'accouchement n'étaient pas très clai-

res, car il donne le conseil de faire la version, quand l'enfant ne

présente que la moitié de la face
; ramener la tête à sa bonne

situation, c'est un temps perdu et très douloureux pour la

mère, il vaut mieux, si l'on n'abandonne pas le travail à la na-
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ture, aller chercher les pieds.... quand on est arrivé à temps. Si

on n'est pas arrivé à temps, c'est-à-dire s'il y a longtemps que

les eaux sont écoulées, il faut laisser agir la nature. Quand la

face est enclavée, le forceps est nécessaire. Deleurye donne d'ex-

cellents conseilspour l'application de cet instrument, qui est celui

de Levret ; il est à remarquer qu'il prescrit des règles pour l'ap-

plication de cet instrument, quand la tête vient la dernière après

la présentation des pieds (§ 768). Le levier est complètement

rejeté par Deleurye qui lui reproche les pressions sur les par-

ties génitales de la mère, pressions qui peuvent occasionner de

grands dégâts. Parmi les indications de l'opération césarienne,

Deleurye mentionne la soudure de deux enfants ensemble^ et

l'atrésie complète des parties génitales. Deleurye préfère Tinci-

sion à la ligne blanche à l'incision latérale pratiquée jusqu'alors,

et il préconise le pansement sec. Il a pratiqué lui-même une

opération césarienne avec un succès complet, 1778. Dans un

autre cas, l'opérée succomba le quatrième jour. Deleurye a

admis, dans son œuvre principale, le livre des accouchements, les

maladies des femmes enceintes et accouchées et celles des enfants

nouveau-nés
;
partout l'auteur s'y montre comme un médecin

prudent et expérimenté. L'auteur de ce livre laisse au lecteur le

soin de juger jusqu'à quel point il est vrai que Deleurye n'a

pas contribué aux progrès de l'obstétricie, comme le prétend

l'auteur de l'histoire pragmatique des accouchements.

Obs. — * Traité des accouchements enfaveur des élèves, dans
lequel sont traitées les maladies des femmes grosses et accou-
chées et celles des petits enfants par M. F. A. Deleurye, membre
de l'académie royale de chirurgie, conseiller-chir. ord. du roi

en son Châtelet. Par., 1770, in-80.

Trad. en allem. par Flemmlvg. Bresl., 1778, in-8".
* Observations sur l'opération césarienne à la ligne blanche et

sur l'usage du forceps la tête arrêtée au détroit supérieur, par
Deleurye. Par., 1779, in-8°.

Nous avons encore de Deleurye : La mère selon Vordre de
la nature, avec un traité sur les maladies des enfans. Paris, 1772.
Trad. en allemand * Die Mutter, etc Nurnb., 1774, in-S''.
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§ 176. — Instruction des sages-femmes en France.

j\fme i^Q Boursier du Coudray. J. Raulin.

L'instruction des sages-femmes n'était pas négligée en France,

elles avaient à leur disposition, à Paris, la maternité de l'Hôtel-

Dieu, où elles pouvaient recevoir l'instruction pratique.

Aux sages-femmes de la province, qui n'avaient pas l'occasion

de s'instruire dans des maternités, on avait procuré d'excellents

livres élémentaires qui renfermaient ce qui leur était nécessaire.

Une maîtresse sage-femme de Paris, M"^^ Le Boursier du Cou-

dray entreprit de voyager en France, de province en province,

pour y donner l'instruction aux sages-femmes, elle avait à cet effet

imaginé un mannequin, qu'elle avait soumis à l'académie de chi-

rurgie, qui, d'après l'avis de"VERDiER et de Levret, lui donna son

.approbation. Elle composa un abrégé de l'art des accouchements,

qui fut distribué parmi ses élèveSjCt elle laissa, dans chaque centre

d'instruction, un mannequin pour que les élèves pussent complé-

ter leurs études. Un livre analogue avait été composé, par ordre

du gouvernement, par J. Raulin (conseiller médecin ordinaire

du roi), dans ce livre on appelait l'attention sur les cas qui exi-

geaient l'appel d'un médecin, c'est par ce motif, que Raulin a

parlé des maladies des femmes accouchées.

Rien n'imposait aux allemands la traduction de ces deux

ouvrages.

Obs. — Le livre de M'""-- Angélique Marg. Le Bofusier du Cou-
dray porte le titre suivant : Abrogé de l'art des accouchements
avec plusieurs observations sur des cas singuliers. Par., ijSç),

in- 12.* Nouv. éd. avec des gravures coloriées. Par., 1777,111-8".
6' éd. Par., 1785, in-8° (Quérard).

On a vu, dans une note ajoutce à VObs. II, du ij 149, p. 3bS, qu'au

milieu du XVIII" siècle, un médecin de la Souabe avait imaginé aussi

un mannequin pour l'étude des manœuvres obstétricales. Aqui appar-

tient la priorité de l'invention de cet excellent moyen d'étude, c'est cç
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qu'il serait difficile de dire, en tout cas ni Verdier ni Levret, qui ont

approuvé cette invention ne se doutaient guùre que cet appareil avait

déjà été inventé depuis un siècle. Par ordonnance du Roi, en date

du 18 août 1767, Mad. Le Boursier est chargée de «faire des cours

d'accouchement dans toutes les provinces du royaume »; elle reçoit

un traitement annuel de 8,000 livres; et « lorsque l'âge ou les infir-

mités ne lui permettront plus de tenir Icsdits cours, une pension de

3,000 livres. » (F.-J. H.)

Le livre de Raulin a pour titre :
* Instructions succinctes sur

les accouchements. E)i faveur des sages-femmes des provinces,

faites par l'ordre du ministère. Par., 1770,10-12. Trad.enallem.
par D' Fr. Alix, * 3« éd. Fulda, 1775, in-8". * Traité des mala-

dies des femmes en couche avec la méthode de les guérir. Par.,

1771, in- 12. Trad. en allem.par D'' Chr. Burdach. Leipz. etAms-
terd., 1773. Déjà en 1768-69 Raulin avait écrit une hygiène pour

les enfants en 3 vol. in-8°, * De la conservation des enfants.

Paris, in-8^ qui fut aussi traduite en allemand. Leipz., 1769-70.

§ 177. — C. E. Berdot à Montbéliard.

Un livre élémentaire d'accouchements, écrit en français d'après

les principes de Fried et de Stein, fut publié par C. E. Berdot

médecin à Montbéliard, alors capitale de la principauté de même

nom, du duchédeWûrtemberg(i774). L'auteur avait commencé

ses études sous Fried, l'oncle, à Strasbourg, et les avait achevées

àCassel, sous Stein, Son ouvrage était destiné aux sages-femmes

du duché, il contient tout ce qu'il importe à un médecin de con-

naître, sur les maladies des femmes enceintes et accouchées, et

les opérations obstétricales : version, application du forceps,

opération césarienne, etc. Berdot suit ses maîtres, dans l'exposé

des doctrines, surtout les vues de Stein auquel il avait fait visite

l'année de la publication de son livre (printemps 1774, voy, la

préf.). Il écrivit son livre après avoir pratiqué pendant quelques

années; plusieurs chapitres, qui se rapportent particulièrement h

la physiologie, qui se trouvent aussi reproduits dans les^c^. hel-

vet., témoignent honorablement d'un esprit d'observation.

Obs.— * Abrégé de l'art de l'accoucheur, à l'usage des accou-

cheurs, des sages-femmes et des mères de famille de la princi-
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pauté de Montbéliard. par Berdot le fils, D% conseiller, etc., et

physicien adjoint, etc., 2 tom. Basle. 1774, in-8°.

Les travaux antérieurs de Berdot se trouvent dans :
' Act.

helvet
.
physico-math . anat. bot. med.. vol. IV, Basil., 1760, vol. V,

1762, vol. VI, 1767, vol, \'II, 1772, et encore dans le vol. VI II.

1777, in-80.

§ 178. — La symphyséot07nie.

Jean René Sigault. Pierre Camper.

Au milieu de la seconde moitié du XVIII* siècle, on pratiqua

à Paris, sur une femme en travail, une opération nouvelle qui

excita une grande attention dans le public, et chez les accoucheurs

de tous les pays. Le chirurgien J. R. Sigault avait fait la section

de la symphyse du pubis, et amené vivant un enfant chez une

femme, qui avait eu quatre couches très difficiles, suivies de la

mort des enfants (1777). Déjà auparavant d" déc. 1768). alors

qu'il était encore élève des écoles de chirurgie, Sigault avait

proposé de faire cette section, dans un travail qu'il avait adressé

à l'académie de chirurgie ; travail motivé par la suite malheureuse

habituelle de l'opération césarienne, et cette circonstance, qu'il

n'est pas rare de voir les pubis séparés pendant le travail del'accou-

chement. Il avait l'espoir d'augmenter l'ampleur du bassin, et

d'amener ainsi un enfant vivant. Celte nouvelle opération devait

rendre inutile l'emploi du forceps, nécessaire dans Tenclavement

de la tête. Ce sont les idées de Severin Pineau (voy. plus haut

§ 54), qui ont dû avoir été présentes à l'esprit de Sigault, dans la

conception de son opération, car cet auteur voit un aide de la

nature dans le relâchement et la séparation des symphyses du bas-

sin pendant l'accouchement, ce qui lui avait fait donner le conseil

de provoquer ce relâchement par l'écartement des cuisses pendant

le travail, pour aider au passage de la tête. Ces idées se trouvent

dans les écrits des auteurs postérieurs à Pineau. Louis, le célèbre

secrétaire de l'académie de chirurgie de Paris, inséra dans l'his-

toire de l'académie royale de chirurgie un mémoire remarquable
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sur « récartement des os du bassin » (1768); déjà antérieurement

(1764), il avait incliné vers les idées de Pineau, dans une disser-

tation d'un de ses élèves, J, P. A. Chaupin, dont il était président.

RuFFEL, membredel'académic, nomniépourexaminerle mémoire

de SiGAULT, n'en fut pas moins défavorable à cette opération; l'aca-

démie ne porta pas immédiatement son jugement, elle ne vou-

lut le faire, que quand elle serait en possession d'observations

nouvelles, pour s'éclairer par leur résultat. Louis écrivit à Pierre

Camper (g mars 1769) une lettre, pour lui faire connaître cette

décision, lettre par laquelle il lui dit que Sigault avait demandé

qu'on lui confiât une personne condamnée à mort (fiât experi-

mentuni in anima vili), ce qui ne lui fut pas accordé. Pierre

Camper examina les propositions avec la plus sérieuse attention;

lui aussi avait observé sur des cadavres, à la suite d'accouche-

ments difficiles, la séparation du pubis, qui avait eu pour résultat

l'agrandissement du bassin ; l'opération ne lui parut pas dange-

reuse, il fit. sur des cadavres, et sur des porcs vivants, des essais

qui le fortifièrent dans son opinion, et ces dernières expérimen-

tations démontraient aussi que les os se réunissaient de nouveau.

Camper recommanda en conséquence la nouvelle opération,

surtout dans les cas où la perforation, ou Topération césarienne

eussent été nécessaires. Sigault ne se laissa pas décourager par le

jugement peu favorable de l'académie de chirurgie. Il traita de

nouveau son sujet, dans un écrit qui parut en latin à Angers

(1772), et dans lequel il chercha à prouver encore la supériorité

de la symphyséotomic sur l'opération césarienne. Ce qu'il n'avait

pas obtenu de l'académie de chirurgie, il le demanda aux mem-
bres de la faculté de médecine, auxquels il adressa un discours

« sur les avantages de la section de la symphyse «. Morand de la

Roussii:re, de Montpellier, se montra favorable à l'opération,

comme l'affirme Ripping dans une dissertation publiée à Levde,

où cedernierpartagela mèmeopinion. RippiNoavaitpratiqué sou-

vent la section de la symphyse sur des animaux, et sur des cada-

vres, avec son maître Desault, et il confirme la réunion des sym-

physcsconstatée dcjàpar Camper; mais, déjà alors, il mentionne
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que le petit diamètre du bassin (conj. ver.) ne gagnait que peu,

ou même rien, à la suite de cette section. C'est sur cet argu-

ment que s'appuya Baudelocque, dans son écrit contrecette opé-

ration (1776). Il démontra que, par la section de la symphyse, le

diamètre direct ne s'allongeait que d'une manière imperceptible,

et que cette opération avait des suites si fâcheuses, qu'elle n'était

pas justifiée. Voilà où en étaient les choses, en France, et dans les

pays voisins; des voix graves s''étaient fait entendre comme favo-

rables, ou opposées à une opération, avant qu'elle eût été prati-

quée sur le vivant. Le résultat, dans ce dernier cas, pouvait seul

décider delà symphyséotomie,dont la proposition avait tant agité

les esprits.

Obs. I.— La séparation de la symphyse, au moyen d'une inci-

sion, est mentionnée chez Si:v. Pineau, dans * De virginitatibus

notis, etc, par les paroles suivantes qui se trouvent : Lib. II,

c. X : « prœterea ignobiliores partes nobilioribus semper minis-
trant et obsequuntur, nec non continentes seu externœ non tan-

tum dilatari,sed etiamsecari tutopossunt, ut internis succuratur
ut Gal. ait. » Aussi J. Claude de la Courvée parle d'une tenta-

tive de séparation des os pubis, avec un couteau, sur une femme
morte en travail, pour rendre possible l'extraction de l'enfant, ce

qui réussit en effet. * Ejus, De niitritiunefœtus in utero paradoxa.
Dantisc, [655, in-4°, p. 245. Voy. encore :

* Mém. de VAcad. roj'.

de chir., in-4°, t. IV, p. 63, Par., 1768, «De l'écartement des os

du bassin « (par Louis), et sa dissertation (devenue très rare) :
* De

partium externarum generationi inservientium in mulieribus
naturali, vitiosa et morbosa dispositione, quas prœsid. Ant.
Louis tueri concebitur J. F. Chaupin. Par., 175^, in-q", | V.

Il convient de citer, en raison de la rareté extrême de cette thèse,

que nous possédons, l'alinéa qui la termine, qui l'a rendue célè-

bre, par l'arrêt du parlement qui en défendit la soutenance, ce qui

entraîna l'interdiction de Louis, qui devait la présider, et son appel

au Pape; celui-ci, plus libéral que le parlement, annula la condam-

nation, c'est un trait des mœurs de l'époque, auquel 1 histoire ne peut

être indifférente.

« Alia imperforationis apparentis species hic manet recensenda, do

qiià non ita pridem Parisiis vidimus exemplum notatu dignum, verna-

cule in Academiarum commentariis non tradendum, ob verecundiam

de re pudendà servandam. Adolcscentula in qua nuUum vulva; et vaginœ
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vestigiuni, per anum purgationes menstruas patiebalur. Eani vir qui-

dem adamavit ; et huic, quà data via, se commisit, non tangenda

transiliens vada. Quod alibi ncfanda fuisset fœtiditas, in hoc casu

fuit secundum naturœ intentum. Gravida enim facta, fœtum tempore

opportuno enixa est, lacerato ani sphinctere. An uxore sic disposita

uti las sit, vel non, judicent Theologi morales. » (F.-J. H.)

Chaupin dut faire une autre thèse : ex anatomia etchir. qu'il

soutint en 1755.

Obs. II. — Pierre Camper avait exposé son opinion sur la

symphyséotomie dans unelettre (1771) adresséeàDAV. van Gess-

cher qui a été publiée dans * Nieiupe vaterland'sche Letter-œffe-

nmgen, D. v. st. 2. Amst., 1771, in-8°, p. 386, réimprimée plus

tard dans un écrit de Camper :
* De emolmnentis et optima me-

thodo insitionis variolariim. Groning, 1774. in-S", p. 107 où se

trouve : « De anohnnentis sectïonis synchondroseos osshim pubis

in pariudifficili, qua salva matris etfœtus vita^ caput prave incu-

neatwn, tuto expediriet sectio cœsarea vel uncus evitari posset «.

On y trouve aussi la lettre de Louis adressée à Camper, p. 124.

Obs. m. — Sur les premiers rapports entre Sigault et l'acadé-

mie royale de chir, voy. * Rapport sur les observations et les

expériences communiquées à Facadémie pour et contre la section

de la symphise des os du pubis, dans les * Séances publiques de

l'académie royale de chirurgie. Paris, 1779, in-4°_, p. 102. L'é-

crit publié par Sigault à Angers porte le titre suivant : An in

partu contra naturam sectio symphyseos ossiiim pubis, sectione

caesarea promtior et tutior? Andeg,av., i/~2.

Il convient de citer encore :

Morand de la Roussière. An sectio symphyseos in partu diffi-

cili iibi sectio caesarea aut instrumentorum usus requiritur, huic

duplici aiixilii génère sit anteponenda? Monsp., 1772 (Sue, ouv.

c, p. 290J.
J. RippiNG, diss. obs. med., Sist. quasdam de pelvi animadver-

siones. Lugd. Bat., 1776. {Séance pub. de ïac. de ch., p. 1 10).

* J. L. Baudelocque, Thés, chir., An in partu propter angus-

tiampelvis impossibilisymphysisossiimipubissecanda. Par., 1776.

Collection de documents sur les premières discussions relatives

à la symphyséotomie dans les Ess. hist. de Sue. t. L Par., 1779,
in-8", p. 276. « Réflexions historiques et critiques sur l'opéra-

tion dite la section de la sjnnphyse du pubis. »
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Première opération pratiquée par Sigaiilt avec l'assistance

d'Alphonse Leroy.

L'occasion, attendue depuis longtemps, de pratiquer cette

opération sur une femme vivante, où elle serait indiquée, se

présenta enfin à Sigault, le i" oct. 1777. Il raconte lui-même

le cas de la façon suivante : La femme d'un soldat du nom de

SoucHOT, âgée de trente ans. rachitique, ditforme. n'ayant que

3 pieds 8 pouces et demi de hauteur (environ i25 cent.), a dû

être accouchée quatre fois par la version, toujours d'enfants

morts; lors du quatrième accouchement (1775), Sigault, qui avait

également assisté et pris part auxaccouchements précédents d'une

manière active et parfois passive seulement, et qui connaissait

les conditions dans lesquelles se trouvait cette femme, rassembla

plusieurs médecins de la faculté, et quelques accoucheurs, et

parmi eux Levret, pour leur proposer de faire la section de la

symphyse pubienne; cette proposition fut rejetée à l'unanimité.

Le résultat de la version, entreprise une quatrième fois, et de

l'extraction, qui présenta de grandes difficultés, fut d'amener

encore un enfant mort avec une tète aplatie et très allongée.

Levret déclara que. dans ce cas, c'était l'opération césarienne

qui devrait être pratiquée sur la femme Souchot, si elle devait de

nouveau devenir enceinte. La cinquième grossesse eut lieu, et

Sigault se décida à faire la section du cartilage pubien inter-

articulaire; il pratiqua cette opération dans la nuit du i*^"" octo-

bre 1777, avec l'assistance d'Alphonse Leroy. Après la section

du cartilage, les os pubis s'écartèrent de deux pouces et demi

(7 cent.); Sigault fit la rupture des membranes, et amena vivant

l'enfant qui se présentait par les pieds. La conjugata mesurait

2 pouces et demi (7 cent.), le diamètre transversal de la tête mesu-

rait 3 pouces et demi (95 millim.) et sans l'ampliation du bassin

par celte opération, cet enfant eût subi le sort des autres. L'opéra-
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tion et tout raccouchement n'avaient duré que quatre à cinq minu-

tes. Le pansement consista en une serviette entourant le bassin.

SiGAULT fait remarquer encore que, faute d'un éclairage suffisant,

et d'un bistouri convenable, etc. la section du cartilage a été faite

dans une direction oblique, et que de cette façon, une partie du

col de la vessie a été lésée, ce qui aurait certes pu être évité. La

conséquence de cet accident fut une incontinence d'urine qui

diminua plus tard, et qui n'avait plus lieu que dans certaines

positions. Le 16^ Jour, la partie supérieure de la symphyse se

trouva à peu près fermée, la partie inférieure commença à se

cicatriser; le So'^jour, on cessa tout pansement, et le 46^ jour, la

femme commença à marcher. Le lendemain de l'opération,

(2 oct.) SiGAULT s'empressa de communiquer, le matin même, ce

fait à la faculté de médecine en la priant de nommer des délégués

pour observer l'opérée, et se renseigner sur son état. La faculté

nomma MM. Grandclas et Descemet, qui acceptère.nt cette mis-

sion, et qui, chaque jour, renseignaient la faculté sur l'état de

l'opérée; ils cessèrent le 60^ jour. La femme Souchot, disaient-ils,

pouvait marcher avec une canne, et souvent même sans son aide.

Les douleurs des reins (douleurs de sciatique) dont elle souffre

encore, remontaient à la première couche, et ils espéraient que

l'incontinence d'urine disparaîtrait plus tard. Le 3 déc. la femme

Souchot se présenta devant l'assemblée de la faculté; d'après

les renseignements fournis par ce corps savant, elle avait monté

les marches de l'escalier, et était entrée dans la salle, simplement

appuyée sur le bras de son mari, et s'était tenue seule debout

pendant une minute ou deux. Elle assurait qu'elle se trouvait

bien, qu'elle n'éprouvait point de douleurs, et qu'elle pouvait

contenir ses urines, quand elle était assise; son enfant, qu'elle

présentait également se portait parfaitement ;
Sigault lut ensuite,

dans cette même séance, un mémoire sur ce cas ; les commissaires

firent leur rapport et déclarèrent que la femme Souchot était

guérie. Afin de donner à ce fait une plus grande publicité, la

faculté tint, le 6 déc, une deuxième séance à laquelle tous les

médecins furent invités; Sigault lut une seconde fois son
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mémoire, les commissaires firent de nouveau leur rapport, et la

faculté vota Pimpression de toutes ces pièces et leur distribution

générale, décida qu'elles seraient envoyées même au Roi. aux

princes et à toutes les autorités supérieures, afin d'obtenir d'elles

des secours pour Topérée, et une distinction pour Sigault et pour

Leroy son aide. On décida aussi qu'il serait frappé une médaille

d'honneur en argent, portant d'un côté les noms de Sigault et

de Leroy; que cent médailles seraient offertes à Sigault et cin-

quante à Leroy. Ces résolutions furent mises à exécution, et

c'est ainsi que l'autorité de la Faculté de Paris allait fraver la

voie à une opération nouvelle, que les circonstances étranges

et charlatanesques qui l'accompagnaient auraient dû caractéri-

ser suffisamment.

Obs. 1. — Les sources d'information principales sur cette pre-
mière opération sont :

* Récit de ce qui s est passé à la Faculté
de Médecine de Paris au sujet de la Section de la Symphise des
os pubis, pratiquée sur la femme Souchot. Paris, 1777. in-4'\

Au-dessous du titre ci-dessus, en latin et en français, se trouve
une couronne de lauriers dans laquelle on lit : Ann. 1768. Sect.

Symphis. pubis inven. prop. Ann. 1777 fec. felicit. M. Sigault.
D. m. p. juvit M. Alph. Le Roy, D. m. p. Cet écrit con-
tient : i) Extrait des registres de la Faculté de médecine de
Paris; 2) Mémoire de M. Sigault lu aux assemblées des 3 et

6 déc. 1777; 3°) Rapport de MM. Grandclas et Descemet au
sujet de la section de la symphyse des os pubis faite par
M. Sigault la nuit du i^"" oct. 1777.
Le * Journal de méd. chir. etpharm. contient la réimpression

de cette pièce, t. XLIX, Par., 1778. in-S", p. 127. *Alph. Leroy,
Rech. hist. et prat. sur la section de la sj'mphvse du pubis, prati-
quée pour suppléer à Vopération césarienne le 2 oct. lyjy^sur la

femme Souchot. Par.. 1778.

Obs. II. — L'auteur de ce livre possède une des médailles dont
il est question plus haut ; d'un côté se trouvent ces mots : « Sec-
tio symphys. oss. pub. Lucina nova 1768 invenii, proposuit
1777 fecit féliciter J. R. Sigault d. m. p. juv. Alph. Leroy d. m,
p.; sur l'autre face se trouvele portrait de Joan. Car. Desessartz,
doyen de la Faculté.
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§ i8o. — Jugements sur l'opération de Sigault.

Malgré l'aspect brillant sous lequel les adhérents de Sigault

présentaient au public sa nouvelle opération, et leurs efforts pour

l'introduire dans la pratique, il se forma, dès le début, une partie

adverse qui chercha à prouver que la section de la symphyse ne

procurait qu'un avantage peu considérable, et qu'elle entraînait

fatalement un préjudice permanent ; on chercha même àprouver

que, chez la femme Souchot, elle avait été pratiquée sans profit,

et que son rétablissement était loin d'être aussi complet qu'on

l'avait affirmé. Ces objections s'étaient produites à Paris même, et

il n'est pas douteux que l'on n'avait pas rendu hommage à la

vérité en présentant l'état de la femme Souchot aussi parfait

qu'on l'avait dit. C'est ainsi que Piet, accoucheur à Paris, fut un

des premiers qui s'éleva contre Sigault ; il dit, contrairement à

ce qui avait été soutenu, que lors de la séance à la Faculté, « la

femme dût être « pour ainsi dire » portée par deux personnes pour

monter l'escalier, que la marche était très difficile, que l'écoule-

ment de l'urine était incessant, qu'il n'était pas exact qu'elle pou-

vait contenir l'urine dans la situation assise, car « son lit était

inondé », que « c'était par complaisance, par reconnaissance ou

par quelqu'autre motif », que la femme Souchot avait dit que les

douleursdes reins étaient anciennes, car jamais, avant Topération,

elle n'en avait parlé, qu'enfin à la partie inférieure de l'incision, il

s'était formé une fistule urinaire qui ne guérirait jamais. Piet

soutenait, en outre, que l'opération avait été pratiquée sans néces-

sité, attendu que le premier accouchement, auquel Piet avait été

appelé par Sigault, bien que difficile, ne l'avait pas été autant que

celui-ci l'a affirmé; Piet avait lui-même faitla version; l'enfant est

arrivé mort, cela est vrai, mais il était très grand, et le cordon avait

été prolabé pendant plusieurs heures. Lors du quatrième accou-

chement, les secours ont été tardifs, suivant Piet, car l'appel de
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plusieurs accoucheurs avait fait perdre un temps considérable,

et, cette fois encore, l'enfant avait été très gros. Par contre, celui

qui avait été mis au monde à la suite de Topération avait la tête

très petite, et aurait pu être amené facilement avec le forceps. Piet

révéla ainsi une série de circonstances qui faisaient voir sousun au-

tre Jour la conduite de Sigault et les éloges de Leroy. Le fâcheux

état dans lequel se trouvait la femme Souchot a été constaté par

d'autres médecins, notamment par Joh. Huxczovsky, chirurgien

autrichien, qui examina la malade dix mois après son opération.

Le jugement que les contemporains ont porté sur le caractère

de Leroy ne sont pas de nature à inspirer une grande confiance

en lui; il est représenté comme vaniteux, ambitieux et rempli de

présomption. La contradiction arriva à Sigault aussi d'autres

côtés ; VAcadémie de chirurgie ne modifia pas sa première opi-

nion. Les adhérents de l'opération nouvelle firent entendre leurs

répliques; c'est ainsi que les journaux du temps se remplirent

bientôt de discussions pour et contre, qui s'éloignaient beaucoup

du ton sérieux de recherches tranquilles et faites sans parti pris.

Obs I. — * Piet, Réflexions sur la section de la symphyse du
pubis, présentées et dédiées à M. Le Noir conseiller d'État,

Lieutenant général de police. A Lahaye et à Paris chez Didot.
i778,in-8»(32p.).

* Arn. Bamps, Tractatus de anteponenda sectione cœsarea
sectioni symphysis oss. pubis. Genève et Paris, 1778, in-8'^ (un
des premiers écrits contre l'opération).

Sigault a défendu lui-même son opération dans des lettres

qui furent imprimées dans le Journal de Paris et dans la Galette
de santé (ïjjè)., et il a fait imprimer :

* Discours sur les avan-
tages de la section de la symphyse, qui devait être lu dans la

séance publique de la faculté de médecine de Paris, du 5 novem-
bre 1778. Paris, in-8°.

Sue a indiqué les écrits de cette polémique, ouv.,c., § XII,

p. 276-368.
Parmi les adversaires de cette opération, nous trouvons aussi

Louis et Pelletan ; au reste les adversaires les plus ardents furent
les membres de VAcadémie de chirurgie, entre autres Baude-
loque et Lauverjat, tandis que les défenseurs se trouvaient à la

Faculté de médecine, et parmi ceux-ci, le plus ardent futTnouRET,
voy. son mémoire : t Recherches sur la structure des symphyses

SIEBOLD-HERRCOTT. 11 — 29
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postérieures du bassin, et sur le mécanisme de leur séparation
dans faccouchement y>, dan^* Hist. de la Soc. de tiiéd., année 1789,
t. X. Paris, l'an VI, hi-4.'', p. clvi. Baudelocque soumit cette opé-

ration à une étude sérieuse, lorsqu'il eut à sa disposition un nom
bre suffisant de faits (voy. paragr. suiv.) et VArt des accouch.
2= éd. et encore son mémoire sur Vopération césarienne : voy.
* Recueil périodique de la Soc. de méd. de Paris, t. V. Par., l'an

VII, in-8°, p. 3. Lauverjat a examiné cette opération dans :

* Nouvelle méthode de pratiquer l'opér. ces. et parallèle de cette

opération et de la section de la symphyse des os pubis. Paris,

i788,in-8°.

Obs. II. — JoH. HuNczovsKY décrit l'état de la femme Souchot
de la manière suivante : « Je vis la femme Souchot dans le

10° mois après l'opération; à cette époque, elle ne marchait pas
facilement, ce n'est qu'avec beaucoup de peine qu'elle pouvait
monter l'escalier; dans l'angle inférieur de la plaie existait une
fistule urinaire, avec une incontinence d'urine qui a été constatée
immédiatement après l'opération, et qui a persisté depuis. Elle

se plaignait de douleurs dans les deux cuisses, et avait un air ma-
ladif. D'après cela, on voit clairement que cette opération est

bien au-dessous des éloges qu'on en a faits aussitôt après l'opé-

ration, dans un moment d'enthousiasme, alors qu'on cherchait à

éblouir le public en lui présentant les circonstances de Topéra-
tion sous un jour faux ». Voy. ses * Med. chir. Beobacht auf
seinen Reisen durch England iind Frankreich (Observ. de méd.
et de chir. pendant ses voyages en Angleterre et en France).

Wien, 1783, in-8°, p. xx, de l'introd.

La description de Leroy se trouve dans* C. R. W. Wiede-
MANN iiber Pariser Gebaranstalten und Geburtshelfer und den
let:{ten Schamfugenschnitt (Les maternités de Paris, ses accou-
cheurs, et la dernière symphyséotomie). Braunsw,, i8o3,in-8°.
(L'opération pratiquée le i^f mai 1801 par Dufay et Leroy, dont
le résultat avait été annoncé partout comme heureux, avait excité

les mêmes sentiments que l'opération pratiquée par Sigault :

WiEDEMANN avait trouvé l'opérée dans un état misérable, inspi-

rant une grande pitié.)

§ 181. — Résultat ultérieur des opérations pratiquées en France.

Pendant que la nouvelle opération était l'objet d'objections

positives et d'un blâme sévère, Sigault et Leroy ne se lais-

saient pas décourager ; ils continuèrent à pratiquer la section
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de la symphyse sur les femmes en travail, et fournirent ainsi

aux adversaires de cette opération de nouveaux arguments, car

les circonstances qui avaient accompagné ces opérations n'étaient

point faites pour leur attirer des partisans. On apprit de tristes dé-

tails, sur les opérations qui avaient été pratiquées, et sur d'autres

qui avaient été tentées et exécutées seulement partiellement. La

grande publicité donnée à ces faits, depuis le commencement, de-

vait mettre au jour les moindres détails. C'est ainsi qu'on sut que

déjà, le 12 février 1778, Bonnard chirurgien à Hesdin, avaitpra-

tiqué l'opération, selon Sigault, sur la femme Alexandre, pas-

sablement contrefaite, et qu'il n'était pas parvenu à couper Je

cartilage, qu'il avait pratiqué en conséquence l'opération césa-

rienne et amené une tille vivante; et que l'opérée avait succombé

le 8* jour. Un autre cas malheureux se présenta le 24 avril de la

même année, à Arras.

La femme opérée par Retz, probablement pour une étroitesse

pelvienne, mourut le 4^ jour, et Penfant mourut aussitôt après sa

naissance. L'examen du cadavre montra que le bassin était nor-

mal. Sigault opéra, le i5 novembre 1778, une femme rachitique

à un haut degré du nom de Vespres, en présence deCouTULV et

de Lauverjat; le diamètre antéro-postérieur ne devait avoir été

que de 22 lignes (5 centim.) ; après la section du cartilage, l'écar-

tement ne fut que d'un demi-pouce (i5 millim.), on écarta les

os par force, et on obtint un écartement de trois pouces (8 cen-

tim.). L'enfant fut extrait vivant, mais mourut au bout d'une

demi-heure ; la mère succomba le 5" jour dans des douleurs

atroces; Leroy a prétendu que, malgré cet écartement énorme

des os du pubis, les ligaments postérieurs du bassin n'ont pas

été violentés ! Deux cas opérés par Sigault (Blandin et Verde-

RAis) furent moins malheureux pour les mères, mais les enfants

succombèrent à la suite des violences exercées sur eux pour faire

l'extraction ; mais la femme Blandin accoucha une seconde fois

facilement avec l'assistance d'une sage-femme. Les opérations

pratiquées par Leroy sur les femmes Collet et duBelloy (1770)

furent plus heureuses ; les mères et les enfants furent sauvés,
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mais, suivant les renseignements de Baudelocque, les bassins des

deux femmes n'étaient pas si étroits que Leroy l'avait prétendu, et

Tenfant de la femme du Belloy était très petit. Trois erreurs sem-

blables ont été commises plus tard par Leroy, 1785 (Baudeloc-

que). Bien qu'il y ait eu des altérations de la vérité, des exagé-

rations, ou des indications inexactes, le fait des opérations prati-

quées subsiste ; mais que faut-il dire de l'audace inouïe d'un

cliirurgien nommé Després de Menmeur, à Saint-Pol-de-Léon en

Bretagne, qui prétendit que, le 21 février 1778, il avait pratiqué

la symphyséotomie avec succès sur la femme Berrou, qui déjà le

troisième jour, se chauffait à sa cheminée et qui, quatre semaines

après, était allée à pied, et sans secours, de son village à la ville

voisine ? Après informations prises, il fut démontré que le chirur-

gien n'avait sectionné que les téguments du pubis, et que l'enfant

était né spontanément à la suite de contractions énergiques. De

pareils faits nepouvaient inspirer confiance pour un pareil moyen,

et, chez les hommes les plus réfléchis, il se forma l'idée que là où

le résultat avait été bon, il eût pu être obtenu par une voie plus

douce, et que dans ceux où la symphyséotomie avait été pratiquée

pour une éiroitesse pelvienne, on n'en avait pas obtenu le résul-

tat heureux qu'on avait espéré.

Il y a une grande vérité dans le jugement de Baudelocque qui

dit : « que toutes les fois qu'on a sauvé l'enfant, on a tué la mère,

et quand on a sauvé la mère on a tue l'enfant. Quand les deux

individus ont été sauvés, l'opération n'était pas nécessaire ». La

symphyséotomie ne pouvait, en aucune façon, remplacer l'opéra-

tion césarienne, car elle met en danger la mère et l'enfant, ce qui

n'existe pas dans l'opération césarienne, au moins pour l'enfant.

La grande erreur de Sigault et de ses partisans a été de ne pas

établir de différence entre les étroitesses pelviennes, et d'opérer

dans les cas les plus divers
;
que de personnes victimes de cette

erreur! Sigault lui-même perdit plus tard sa confiance dans

cette opération, et hésita à l'entreprendre, comme l'apprend Bau-

delocque ; tandis que Leroy resta jusqu'à la fin de ses jours (18 16)

le défenseur ardent de la symphyséotomie (il avait pratiqué cette
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opération sept fois); mais bientôt sa voix n'eut plus d'e'cho. Jus-

qu'au moment, où Gardien (1809), et plus tard Dubois, la tirèrent

de nouveau de l'oubli ; en 1828, il se trouva encore à Saint-Avold,

dans le département de la Moselle, un chirurgien du nom de

Stock, qui pratiqua cette opération, après laquelle il fut forcé de

perforer le crâne pour amener l'enfant.

Obs. — Sur les cas cités plus haut, voy :

a) Opération de Bonnard sur la femme Alexandre. * Journal
de rnéd.^ etc.,x. XLIX, 1778, in-8°, p. 433. puis :

* Séances publ.
de l acad.de chir., ijjg, in-4'', p. 142.

b) Sur le cas malheureux à Arras : Examen des faits relatifs
à l opération de la symphyse pratiquée à Arras par MM. Retz
et Lescarde. Arr. , 1778, in-4° (voy. * Tode, Med. chir. biblioth.,

72 vol. Kopenh., 1779. in-S", p. 441). Comme réplique * Retz,
Observations intéressantes enfaveur de la section de la symphyse
dupubis, 1778, in-8". * Séances publ.^ ouv. c.

, p. 142.
c) Symphyséotoynie pratiquée par Sigault sur la femme Ves-

PRKs; Procès verbal de Vopération de la symph. d.pub. faite sur la

femme Vespres le i5 nov. i 778 dans la Ga:^. salutaire, 28 janv. et

4 fév. 1779 (voy.Tode, ouv. c, 455. * Analyse de troisprocès l'^r-

^^z/.v faits à l'occasion de l'opération sur la femme Vespres, etc.,

par Sigault. Par., in-S". Contre cet écrit :
* Examen d'une bro-

chure ayant pour titre analyse^ etc. par Lauverjat, Amst. 1779.
in-8\

Sur l'exemplaire de la bibliothèque du traducteur se trouvent ces

mots, au-dessous du millésime, écrits probablement par Tauteur « et

se trouve à Paris chez l'auteur rue Beaubourg, cul-de-sac des Anglais ».

On remarquera que les écrits de Piet et celui-ci sont imprimés en

Hollande, tandis que les écrits favorables sont imprimés à Paris, avec

l'approbation de la Faculté. (F.-J. H.)

d) Les opérations pratiquées par Sigault sur les femmes Blan-
DiN et Veuderais sont relatées en partie par Roussel de Vauzesme,
* De sectione symph. oss. pub. admittenda. Lut. Paris., 1778,
in-8'', p. 98 et en partie par Baudelocque dans son Art. des ace,
t. II, 6° éd., 1822, p. 329. (Trad. de Meckel, t. II, p. 36i). La
sage-femme Bellami a aussi raconté, en 1780, l'accouchement de
la femme Blandin auquel elle avait assisté. Obs. intércss. sur
un accouchem.par M'"'^ Bellami, Brux., 1780.

e) Opérations de Leroy sur les femmes Collet et du Bellov :

* Observations et réflexions sur Vopération de la symphyse et
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les accouchements laborieux par Alph. Leroy, Par., 1780, in-8°,

(55 p.)- Baudelocquk, ouv. c.

_/) Desprès de Menmeur adressa son cas mensonger à Sigault

qui lit imprimer cette lettre dans le * Journ. de méd., ^77^^

p. 429. voy. :
* Séances publ.^ p. 140.

g) Le cas heureux de Gardien est décrit dans :
* Bulletin des

sciences médicales de Tarira, fév. 1810, in-8*', p. y3.

Sur les idées de Dubois, voy : Rust.Magai.. etc., t. VII, 1820,

p. 446. Dubois cherchait surtout à fixer les indications de la

symphyséotomie ; à 3 pouces de conjugata (8 cent.), elle est

exclusivement indiquée, avec l'application du forceps. Dubois dit

que la symphyséotomie et l'opération césarienne ne peuvent être

comparées ; si une de ces opérations est indiquée, l'autre est

exclue. La critique du * Repert. de Casper raconte dans ce Jour-

nal, l. XXVIII, i83i, p. 119 que, pendant son séjour à Paris, la

symphyséotomie fut pratiquée par Dubois et Béclard, et que ce

dernier avait Tintention de faire rentrer cette opération dans
ses droits lorsqu'il fut frappé par la mort.

h) Le cas de Stock est rapporté dans * Froriep's Noti-{en,

t. XXIX, p. 624, 126. L'auteur dit. : « En ce moment, une année
s'est écoulée depuis l'opération, la femme est bien portante, seu-

lement (!) elle est affligée d'une incontinence d'urine » : voy :

aussi Journal de Siebold, t. XII, p. 35o (av. obs. crit.)

Le cas cité au commencement de cet article a été publié à Metz dans

les comptes rendus des trav. de la Soc. des se. rnéd. du départ, de la

Moselle, par M. Scoutteten, secrétaire, prof., etc. (F.-J. H.)

Sur la symphyséototnie,dans les derniers temps, on trouve des
faits intéressants dans :* JoH. Fred. Osiander's Bemerkiingen
ûber die franiôsische Geburtshiïlfe^ nebst einer ausjïihrlichen

Beschreibinig der Maternité in Paris. Hanov. , 1810, in-8'', p. 1 72
(Observations sur l'obstétricie française avec une description
détaillée de la Maternité de Paris).

§ 182. — La symphyséotomie dans les autres pays.

La nouvelle opération trouva aussi de l'écho à l'étranger ; elle

fut prônée non seulement dans les écrits, mais pratiquée avec

plus ou moins de succès, sur des parturientes,pardcs chirurgiens
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et des accoucheurs. Le premier qui la pratiqua en Allemagne

fut le célèbre chirurgien Charles Gaspard de Siebold de Wûrtz-

bourg, quatre mois après Sigault, de sorte que ce cas deWiiriz-

bourg se trouve être le deuxième (en date) de tous les cas prati-

qués ; l'opérée, nommée Markard, était rachitique et difforme,

elle était accouchée sept fois, toujours difficilement et d'enfants

morts, sur l'un d'eux on dut pratiquer l'embryotomie : à la tin

delà 8<= grossesse, C.G. Siebold pratiqua la symphyséotomie, le

4 février 1778. L'opération présenta cette particularité que, par

suite de l'ossification du cartilage interarticulaire, celui-ci ne

put être sectionné avec le couteau, et qu'il fallut, à cet effet, em-

ployer la scie, l'enfant, qui était mort, futextraitpar les pieds, car

il s'était présentépar l'épaule, et on dut faire la version. La femme
fut guérie complètement dans l'espace de 42 jours. Plus tard, elle

accoucha heureusement d'un garçon fort, avec l'assistance d'un

chirurgien, et elle atteignit un âge avancé. Le 28 mars 1778,

Cambon de Mons pratiqua aussi cette opération sur une femme
rachitique, nommée Loutre. Les essais d'extraction de l'enfant

n'ayant pas réussi, le cordon étant prolabé, l'enfant arriva spon-

tanément après la section de la symphyse, mais il était mort.

Le i'^'' mai, la femme Loutre était guérie (c'est le 3^ cas delà

somme totale des opérations). Le 16 janvier 1780, Cambon prati-

qua la symphyséotomie une seconde fois. L'enfant, une fille bien

développée, arriva bien portante, après la section de la symphyse,

qui s'était de nouveau consolidée. Déjà le 1 2 février, la plaie était

guérie, et la femme put marcher comme auparavant. Le 26 fé-

vrier 1 779, Cambon pratiqua sa troisième opération sur une primi-

pare, dont l'ouverture inférieure du bassin était si étroite, qu'il n'a-

vait pas pu y introduiresa main. Après lasectiondelasymphvse, il

amena un enfant vivant, à l'aide du forceps. L'opérée était gué-

rie le ?o* jour. BoER dit avec justesse : « qu'il se trouve dans les

opérations un ensemble de circonstances étranges, qui ne sont

pas bien probantes devant un examen obstétrical sérieux », et que

l'exemple donné en France semble avoir eu une influence sur la

manière dont Cambon a exposé les faits. Le résuhat que Nagel
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a obtenu, le 5 avril 1778, sur la femme Schmjtt, aux environs de

Bruchsal, a été moins heureux; l'enfant, sur lequel onavaitpra-

tiqué la version, succomba déjà au bout d'un quart d'heure, la

mère le septième jour, à la suite de la gangrène. L'opération la

plus malheureuse fut celle pratiquée à Dûsseldoff en 1778 ; elle

montre le mieux où peut conduire l'ignorance du procédé d'une

opération, qui, par elle-même, est assez dangereuse. Guérard

avait essayé de faire la version chez une femme nommée Langens,

le bassin mesurait à peine deux pouces de diamètre antéro-posté-

rieur; après trois heures d'efforts, il réussit enfin à attirer un pied,

sans entreprendre autre chose; après avoir attendu 12 heures,

Guérard fit la section de la symphyse, le 1 1 mai à midi, mais il

ne put extraire Tenfant; il coupa le membre engagé, mais sans

aucun succès, il fit la perforation du crâne au détroit supérieur,

et ne réussit pas davantage à faire avancer l'enfant, quoique quel-

que os du crâne eussent été extraits. La femme, très affaiblie,

fut reportée dans son lit; après cinq heures, la tête fit un mouve-

ment, et l'enfant fut extrait facilement par le chirurgien qui veil-

lait auprès de la parturiente ; celle-ci mourut le 9^ jour. Ce cas

malheureux paraît avoir exercé, en Allemagne, une grande in-

fluence sur le sort de cette opération : on écrivit encore beaucoup

en sa faveur, mais aussi sur ses tristes résultats, que l'expérience

avait appris à connaître. Plus tard, Mursinna a encore pratiqué

cette opération une fois (3o novembre 181 5), le résultat fut tout

aussi malheureux; l'enfant, extrait avec le forceps, était mort, et

la mère succomba dans la journée. Ritgen se prononça encore

en faveur de cette opération en 1820, et il en pose i5 indications.

Camper, en Hollande, s'était de bonne heure déclaré en sa faveur

(voy. § 178), et déjà, le 10 juin 1778, Groshans à Gertuidenburg

avait pratiqué cette opération sur une femme rachitique; la mère

guérit, mais l'enfant est mort. L'année suivante, le 25 mars 1779,

J. van Munster, accoucheur à Nimègue, pratiqua de nouveau cette

opération : il amena un enfant mort au moyen du forceps, mais la

mère guérit rapidement. Le 28 avril de la même année. Munster

pratiqua de nouveau cette opération avec succès pourlamèreet
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pour l'enfant. Le i o octobre i j83, il la pratiqua, à La Haye, sur la

femme Stols, enceinte pour la 3^ fois ; elle avait été accouchée deux

fois à l'aide du crochet et du perforateur. Camper, de passage à

La Haye, avait conseillé de pratiquer la symphyséotomie. le succès

fut complet pour la mère et pour l'enfant. Van Munster, dont nous

avons parlé, pratiqua encore trois fois cette opération, de 1800 à

1 802 ; une se termina par la mort de la mère et celle de Tenfant. En
1804, la symphyséotomie fut pratiquée deux fois par deux accou-

cheurs hollandais, A.T.BoLsius, à Oitrocht,etparG. J. van W' y à

Arnhem. Les deux mères guérirent, mais les deux enfants vinrent

morts au monde. La grande considération, dont jouissait Camper

en Hollande, fut cause de la faveur avec laquelle cette opération

fut accueillie dans ce pays. Encore en 1806, la Société médicale

d'Amsterdam proposa, comme prix, de traiter de la symphvséoto-

mie. Le prix fut donné, en 1809, à G. Salomon, qui fit imprimer

son mémoire en 181 3. On y trouve indiqué les cas où la svm-

physéotomie mérite la préférence sur l'opération césarienne. En
Italie, la symphyséotomie fut pratiquée, déjàen 1782, par Lava-

GuiNO à Gênes; le résultat fut très malheureux. Une année aupa-

ravant, Persone avait publié un écrit pour éveiller l'attention

sur cette opération. On amena l'enfant au moyen d'un crochet

tranchant, dans la persuasion qu'il était mort, et il vivait encore
;

La mère succomba le 1 3- jour. Si décourageant qu'ait été ce cas,

GiAc. G1ANN1 de Milan se laissa persuader par Paletta, et prati-

qua deux fois cette opération dans la deuxième dizaine du

XIX^ siècle (i8i5, 1817). Dans un cas, l'enfant vint mort, dans

l'autre, la mère succomba le huitième jour. La proposition la

plus insensée a été faite par Galbi.\ti de Naples; il conseilla de

sectionner le pubis en cinq endroits ; il fit, en effet, en i832, cette

opération barbare, naturellement avec le plus éclatant insuccès.

C'est ainsi que les erreurs scientifiques peuvent conduire de plus

en plus loin. L'histoire a démontré, qu'en tout temps, ce qui est le

moins pratique trouve cependant des imitateurs, pour aggraver

encore Terreur.— En Angleterre s'est élevée, dès le début, contre

cette opération, la voix grave dcW. Hunter. Les accoucheurs
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anglais furent effrayés ; les fils d'Albion sont naturellement peu

disposés à adopter une invention d'orii^ine française.

Obs. I. — C'est à Giessen que parut, en Allemagne, en 1777,1e
premier écrit sur la symphyséotomie (il est dirigé contre la lettre

de Camper, voy. § 178 obs. II) : Spect. med. chir. de nupcr propo-
sita sectione synhcondroseos ossiiim pubis in partit diffîcili non-
nulla proponens, def. J. Chk. Lud. Schmidt. Giss., 1777, in-4''.

Voy. * Fr. a. Weiz, Neiie Aus^Uge ans Dis^iert./. Wundàrite
(Nouveaux extraits de dissert, chirurgicales), iS'^vol. Frankf. et

Leipz., 1782, in-8°, p. 60. J. Chr Loder se posa comme défen-
seur de l'opération ;

* Synchondroseos ossiiini pubis sectionem
in partu diffîcili instituendam. Goit., 1778, in-4°. Contre l'opé-

ration a écrit * J. Scheyring, De sectione synchondroseos ossium
pubis, opcratione chirurgica prima in Gallis a D. Sigaultio

facta. Frib. Brisg., 1778, in-S".

K. DE Krapf de Vienne a fait d'intéressantes expérimentations
sur l'écortement des os pubis, il les a publiées dans * Anatomi-
scheVersuche und Anmerkiingen iiber die eingcbildete Erweite-
riing der Beckenhohle in natûrlichen und angcpriesene Durchs-
chneidung des Schambeinknorpels in nndernatUrlichen Geburten
mitdarausge'{ogenenLehrsàticn{¥.\^tn\Tiev\Và\.\on?,anà\.om\c\\jie?,

et observations sur l'élargissement imaginaire de la cavité pel-

vienne dans l'état naturel, à la suite de la section tant vantée du
cartilage pubien, dans l'accouchement contre nature, avec les

conséquences dogmatiques qui en découlent). I"^ part. Vienne,
1780. II'^ part., 1781, in-S". (Cet écrit est dirigé contre l'opéra-

tion.)

Le livre de * B. Chr. Faust : Untersuchung des Wehrt's der
Trennung der Schoosbeine bei schiveren Geburten (Recherches
sur la valeur de la séparation des os pubis dans l'accouchement
difficile). Goth., 1780, in-S"; écrit sur un ton de colère peu
digne. Plus calmes et plus impartiales sont les * Anmerkiingen
liber die kïuistliche Trennung der Schaambeine bei scluuee-

ren Geburten (Observations sur la séparation artificielle des os

pubis dans les accouchements difficiles). Hamb., 1778, in-8°.

Sur l'opération pratiquée par C. G. de Siebold sur la femme
Markard, voy. :

* Richters chir. Bibl., 4 v. Goett., 1778, in-8°

p. 578. (D'après une lettre de Siebold à Richter.) * Gott. gel.

An\. 3« fasc, 1778 (Notice de Richter adressée à la Soc. de

Goet.), * Comparatio inter sectionem cœsaream et dissectionem
cartilaginis et ligamentorum pubis in partu ob pelvis angus-
tiam impossibili suscipiendas. Prœs. C. G. Siebold, respond.
J. P. Weidmann. Wirceb., 1779, in-4° (voy. aussi Weiz, ouv.
c, XII, p. 1 12). Notice sur la femme Markard de Pfersdorf en
Ff^anconie, par El. de Siebold dans * Lucine, II, Leipz., 1804,



DEPUIS L IN\'ENTION' DU FORCEPS JUSQU A LA FIN DU XVIII^ SIECLE 4^9

in-8**, p- 1 14 (Intéressants détails, donnés par le fils, sur la femme
opérée par son père; à Tépoque où ils sont donnés (i8o5), la

femme Markard avait 63 ans, était bien portante et travaillait aux
champs avec ardeur). Son bassin, si intéressant, se trouve dans
la collection de l'auteur de ce livre, le petit-fils de l'opérateur.

Les opérations de Cambox ont été publiées dans * un écrit sur

la symphyséotomie, adressé par lui à M. de Brambilla, trad. du
franc, avec observations par Boer. Vienne, 1780, in-8".

J. P. Fra>-ck a décrit le cas de Nagel : Observationes qiiœdam
medico chiriirgicœ. Erf., ijSB, in-40,tp. i3, obs, II(voy. *Acta
acad. électoral, moguntince. 1782-1783. Erf. , in-4'^).

Sur le cas malheureux de Guérard, voy. :
' J. B. Brixckmaxn,

Bevierkiing iiber die iieuerdÎJigs vorgeschlagene iind an einer

Kreissenden verrichtete Opération derDiirchsclineidungderSyin-
phj^se der SchaambeinenÇRemavques sur l'opération de la section

delà symphyse pubienne, nouvellement proposée, pratiquée sur

une femme en travail). Diisseld., 1778, in-8*'. * Bernh. Guérard.
iimstdndliche Nachricht desZiifdlls. jueswegen der Durchschmitt
derSj'mphyse derSchaambeine,etc., inDUsseidorfimternommen
n'iirdeiKécxi détaillédu cas, pourlequelonafaitàDusseld.lasect.
de la symph. p.). Trad. du fr. sousla surveillance del'auteur, par

le D'"Beerstecher. Dûsseld., i779,in-8°. * Beynerkuugen iiberdic

VON Guérard, etc., gepjlogene ausserordentliche Entbindungsart,
haupts'dchlich die Schaambeintrenming betreJJ'end, von L. Boo-
gers (BoERj (Remarques sur le mode extraordinaire d'accouche-
ment et de la section de la symph,, etc., par Boer). Wien. 1780.
in-8''.*B. Guérard, Untetsuchung nndLehreiiber den Diirchschnitt
der Schaambeine. etc., ^iir 'Widerlegiing der Bemerkungen des
L. Booger's iind Vertheidigiing der Opération (Recherches et

doctrine sur la sect. de la symph. du p. en réponse aux obs. de
Boer, et défense de cette opération). Munster, i78i,in-8°.
Le cas de Mursinna est relaté dans son JSjeiiJoiirn.f.d.chir., 1. 1,

Berl., 1820, in-8°, p. 298. Les quinze indications de Ritgen se

trouvent dans son livre intitulé :
* An^eigen der mechan. Hiil-

fen bei Entbindungen (Indications de l'intervention mécanique
dans les ace). Giess., 1820. in-8", p. 394.

Personne ne s'est plus énergiquement prononcé contre cette

opération que Wendelstaedt, qui adresse une « pétition aux sen-

timents humains de l'humanité, afin qu'une fois pour toutes
« cette opération soit déclarée une tentative d'assassinat, et qu'elle

soit défendue sévèrement ». Voy. :
* J. H. Kopps Jalira. der

Staatsar^neikunde (i . de méd. lég.),4'^année. Frankf.aM., 181 1,

in-8°, p. 54.

Obs. II. — Sur les opérations pratiquées en Hollande, voy. :

* El. de Siebold. Lucina, t. VI. Marb., 1810, in-S", p. 117 et
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3go (les cas de van Munster). Dans le Journ. de Siebold, t. I,

Frankfort a M., i8i3, in-8°, p. 5o2. (Garrit van Wy et A. T.
BoLsirs). * J. Chr. Damen, Notice sur une symphyséot. opérée
par lui avec succès, trad. du hollandais. PVankf. et Leipz, 1785,
in-8". (Le prof. Fischer a vu la femme opérée par Damen à

La Haye, six semaines après l'opération, justement le jour où elle

essaya de marcher pour la première fois^ essai qui se termina
bien, voy. Biblioth. de Richter, t. VII, p. 770.)

Les recherches entreprises parGER.VROLiK, à Amsterdam, sur

le mouvement de recul du sacrum à la suite de la symphyséoto-
mie, aussi bien que sur l'intégrité du bassin après l'opération,

sont importantes, elles se trouvent dans le * Journal de Siebold,

t. I, p. 542.
Le travail couronné de Salomon porte le titre suivant :

* Ver-

handeling over de Nuttigheid der Schaambeensnede met Bepa-
ling der gevallen, in welke aan de\elve de voorkeur behoort

gegeven te nwrden boven de Keiierliijke Snede, Door Gottlieb
Salomon (Dissertation sur la nécessité de la symphyséotomie et

indications des cas où elle est à préférer à l'op. césar.). Te Ams-
terd. 181 3, in-8''.

Obs. m. — L'écrit de Persone, mentionné plus haut, porte le

titre suivant :
* Délia se^ione délia sinfise del pube e del îaglio

cesareo Trattato à'i Girol. Persone. In Venez., 1781, in-8''.

L'opération de Lavaguino dans *Baudelocque,ouv. c, II,§2i 10

(Extr. du J. de med., t. LXIII, p. 210, année 1/85) se trouve

aussi relatée dans l'écrit de Salomon, p. 1 16. Les cas de Gianni
et de Scotti dans les*^. Omodei Annali iiniversali di mcdicina.
Ann. 1818, vol. VIII. Milan, in-8°, p. 5. Ozanam relate l'autre

cas, qui s'est terminé à Milan heureusement pour la mère et pour
l'enfant, dans \q Journal général de médecine^x. LX. Paris, in-8°,

p. 81. Sur les opérations de Manini, voy : Repertorio med. chir,

di Torino, 1822, et Froriep's Notizen, II. B. 44, in-8°, p. 35o.

Sur la proposition audacieuse de Galbiati, qui toutefois n'était

pas absolument nouvelle, voy :
* Sal^b. med. chir. Zeit. II

Bd, 1724, p. iio, III Bd, in-8°, p. 477. L'histoire de l'opéra-

tion, qui a été véritablement exécutée, voy: * ISeue Zeitschr.f.
Geb.., t. I, 3° fasc. Berl., 1734, in-8°, p. 121, par Busch. Il a été

dit plus haut, 1 1 32, qu'ÀiTKEN avait proposé de scier les os pubis
dans des cas d'étroitesse pelvienne.

Obs. IV.—Voy. plus haut, § 1 32, les écrits de Hunter, la nou-
velle opération a été appréciée plus tard dans un écrit anglais :

* John Hull, A defence of tJie cesarean opération with obser-
vations on embryulcia and the section of the symphysis pubis
addressed toM' W. Simpson of Manchester. Manch., 1797, in-8°.
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§ i83. — Fin des considérations sii7- la symphyséotomie.

Aucun sujet n'a autant occupé les accoucheurs que la symphy-

séotomie, qui fut pratiquée dans tous les pays, où s'élevèrent des

voix pour la prôner ou pour l'attaquer. Elle était à la fois défen-

due et combattue par la théorie, et la pratique, qui avait fourni

aussi des documents assez nombreux, sur lesquels on allait pou-

voir baser un Jugement positif. Celui-ci ne lui fut pas favo-

rable, car les résultats fournis par les opérations, loin d'être bril-

lants, n'engageaient pas à les renouveler. L'élargissement obtenu

par la séparation des pubis n'avait pas été considérable, dans

un grand nombre de bassins rétrécis; à la suite de nombreuses

opérations, on dut recourir à l'application du forceps et à la per-

foration, à la suite desquelles l'enfant avait succombé, et souvent

même aussi la mère. Si l'opération s'était terminée heureuse-

mem pour l'enfant, si celui-ci était expulsé par les seuls efforts

de la nature, ou extrait facilement avec le forceps, on pouvait

prétendre que l'opération avait été pratiquée sans nécessité, puis-

que plusieurs de ces femmes opérées étaient accouchées plus

tard spontanément.

Les suites de l'opération avaient été effrayantes pour plusieurs

opérées, et les preneurs de l'opération avaient eu grand soin de

les taire, car ils voyaient bien que c'était le côté faible de la mé-

thode opératoire, et, qu'à ce point de vue, elle ne pouvait pas sou-

tenir la comparaison avec les autres. Il ne faut pas méconnaître

qu'un certain nombre d'accoucheurs n'ont pratiqué cette opéra-

tion que par le désir d'agrandir leur renommée, par celui d'es-

sayer cette nouveauté, désir qui souvent a été payé bien cher.

L'expérience et le temps sont suffisants aujourd'hui, pour permet-

tre de porter un jugement détînitif. Pour tous ceux qui ne sont

pas aveuglés, elle ne reste plus qu'une curiosité historique, et

c'est à clic qu'on peut appliquer ce précieux proverbe : « Félix

quem faciunt aliéna pericula cautum ! ».
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Obs. — Si, dans l'exposé des observations de symphyséotomie,
nous nous sommes éloigné un peu de l'ordre chronologique
que nous suivons habituellement, nous avons pensé que cette

dérogation ne portait point de préjudice, car le procès est com-
plètement terminé, puisquecette opération appartientmaintenant
exclusivement à l'histoire de l'art. Il nous a été impossible de
citer tous les nombreux écrits publiés pour ou contre cette opé-

ration, et surtout les innombrables dissertations académiques
auxquelles elle a donné lieu. Nous n'avons cité que les princi-

paux travaux, ceux surtout qui ont exercé une influence sur le

sort de l'opération ; nous renvoyons aux travaux exclusivement
consacrés à cette opération et à la bibliographie si riche des

livres de notre temps. Parmi les anciens se distingue :
* Dissert,

acad. inquircns synchondrotomiœ pubis iitilitatem in partu
difficili quam prœside G. van Doeveren publico submittit exa-
tniiii Janus Petersen Michèle. Lugd. Bat., 1781, in-4'' et Pécrit

postérieur du même auteur, également remarquable :
* De syn-

chondrotomia pubis commentarius. Anistelod.., ijSSjin-S" (avec

une bibliographie complète jusqu'à cette époque). Une liste

passablement complète dans des écrits postérieurs se trouve
dans * H. Fr. Kilian Operative Geburtshiilf, 2 t. Bonn, 1834,
in-8°p.867.Ed. de 1849, p. 780. Dans la littérature française voy.

l'art, important du * Dict. des se. méd. t. LIV, Paris, 1821. Art
Symphyséotomie de Murât, et ceux publiés dans le Nouv. dict.

de méd. et chir. prat. et dans le Dict. encyclopéd.

§ 184. — J.-L. Baudelocque.

Pendant que les accoucheurs français, tout absorbés par l'opé-

ration nouvelle, négligeaient les autres parties de l'art, mûrissait

à Paris un talent, qui bientôt se leva sur l'horizon de la France

comme une étoile de première grandeur, brillant non seulement

dans son pays, mais projetant aussi sur tous les autres ses rayons

lumineux. Jusqu'à cette époque, les doctrines de Levret avaient

exercé sur l'obstétricie une influence puissante, non seulement en

France mais aussi à l'étranger. C'est à lui qu'on devait les prin-

cipaux perfectionnements dont la médecine opératoire obstétri-

cale s'était enrichie, et qui avaient pénétré partout dans la pratique.

Moins heureux avaient été ses enseignements sur l'accouchement
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normal, il avait contribué à propager, à ce sujet, mainte erreur,

dont l'influence a été fâcheuse pour la pratique, car la connais-

sance exacte de l'admirable puissance de la nature, dans l'accom-

plissement de son œuvre, et Texamen des modes divers suivant

lesquels elle accomplit cette fonction, peuvent seuls montrer

comment il faut venir à son aide, quand la nécessité l'exige, et

appliquer les moyens dont on a surpris les secrets dans son

œuvre. C'est dans cette voie qu^est entré Jean Louis Baudelocque,

que nous avons trouvé plus haut comme un ardent adversaire de

Sigault et de ses adhérents, et que nous allons voir, comme au-

teur, accoucheur et professeur, observant exactement la nature,

se livrant à un travail assidu pour asseoir Tobstétricie sur un

terrain plus solide. C'est ainsi que fut composé le traité systéma-

tique d'accouchements, qui fut accueilli avec d'autant plus de

faveur, qu'il se présentait sous une forme toute nouvelle, contri-

buant énormément aux progrès de l'obstétricie en France. A
l'étranger, on fit aussi un accueil empressé à ses doctrines, en

Allemagne surtout, où l'on vit encore une fois les doctrines

françaises transplantées sur le sol germanique. Ce que Baudeloc-

que avait enseigné sur Taccouchement normal fut bientôt admis

par les auteurs allemands. La doctrine de B.a.udelocque, sur le

mécanisme de l'accouchement, fut pendant longtemps un oracle

pour les accoucheurs français, jusqu'au moment, où des obser-

valions et des recherches nouvelles et personnelles eurent ou-

vert pour elle une voie nouvelle.

Ce que Baudelocque avait fait pour la doctrine de Taccouche-

ment naturel, il le devait à son maître Solayres, comme il le dit

lui-môme, et cette déclaration honore à la fois l'élève et le maître.

A celui-ci appartient une grande part des succès de l'élève, et

l'histoire doit d'abord parler de celui-ci.

Obs. — Qu'on veuille consulter la préface de * VArt des accou-
chements de Baudelocque. Par., 1781. in-S**, p.xv. * (ô^éd.posth.,

1822. Introd. p. XI.) « Pour que personne ne nous taxe d'être

plagiaire, nous déclarons, de nouveau, avec autant de plaisir

que de reconnaissance que nous avons puisé à toutes les sources
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qui nous sont connues : mais que nous devons plus aux leçons
de SoLAYRES, et après lui à l'observation, qu'à tout autre, et que
la seconde partie de cet ouvrage, qui traite spécialement de l'ac-

couchement naturel, n'est pour ainsi dire que la traduction de
la thèse qui a pour titre : « Dissertatio de Partu viribiis mater-
nis absoluto ».

§ i85. — Fr. L. Jos. Solayres de Renliac, maître de Baudelocquc.

Une juste part des lauriers qu''un grand homme a mérités par

ses travaux doit être faite au maître dont il a suivi les leçons,

quand il est démontré qu'il a précédé l'élève dans le champ,

où celui-ci s'est distingué, et que par son zèle et ses travaux il en

a été le meilleur modèle.

C'est dans ces rapports que Baudelocque se trouve à l'égard de

son maître François Louis Joseph Solayres de Renhac, qui, par

son précieux enseignement, non seulement a stimulé l'ardeur de

son élève, mais obtenu pour ses doctrines une grande publicité,

réalisant dans sa longue existence et sa pratique étendue, ce

qu'une courte carrière ne lui avait pas permis de réaliser lui-

même. Solayres a continué à vivre dans son élève Baudelocque,

qui avait conservé pour lui la reconnaissance la plus profonde,

comme en témoignent les paroles citées plus haut. Solayres

avait positivement reconnu la voie véritable dans laquelle l'obs-

tctricie pouvait progresser; par de solides études préliminaires,

il s'était parfaitement préparé pour l'accomplissement de cette

œuvre. A Montpellier, où il avait commencé et achevé ses

études, il s'était distingué par une grande prédilection pour

l'anatomie humaine et comparée, si bien que de très bonne

heure, il avait fait un cours privé d'anatomie qui avait été très

suivi. Ses recherches sur des chiens et des chats, qu'il publia dans

son premier écrit {Elementa art. obstetr., 1765), et dont les étu-

des remontent à 1762), témoignent de ces travaux. Mais c'est à

l'obstétricie qu'il voua particulièrement son attention; à Mont-
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pellier, il fit des leçons théoriques et pratiques. Jean Serres,

Professeur de Chirurgie, et selon Leroy, aussi « accoucheur cé-

lèbre », doit l'avoir encouragé dans cette voie, car il avait pour

lui de l'affection, lui avait confié son fils pour l'accompagner

à Paris, dans le but de « perfectionner son éducation » (Leroy).

Comme la Faculté de médecine de Montpellier n'avait pas de

chaire d'accouchements, Solayres était réduit à ses proptes étu-

des, et, dans son premier ouvrage, il paraît avoir mis particuliè-

rement à profit lelivre de Puzos, car c'est le seul qu'il cite.

Pour obtenir le grade de bachelier, il composa le Compen-
dium cité, qui est peut être le programme de son cours, et qu'il

utilisa pour son enseignement ; cet ouvrage commence par la

description du bassin, dont les ouvertures et la capacité sont in-

diquées. Il chercha à puiser des renseignements sur l'anatomie

de l'utérus gravide dans des dissections de chiennes pleines, et il

put démontrer clairement la caduque sur ces pièces. Ses indica-

tions sur l'utérus virginal, et sur celui de la femme qui est accou-

chée sont d'une grande précision. Solayres a indiqué, avec une

remarquable exactitude, la hauteur de l'utérus aux divers mois

de la grossesse. Il combat Tidée régnante, que l'utérus se ferme

après la conception, et il appelle l'attention sur la substance mu-
queuse qui remplit la cavité du col. Partout se révèle un grand

talent d'observation qui, ici, s'applique aux modifications phy-

siologiques de l'utéruS; pendant la grossesse et laparturition. Les

accouchements sont divisés, par lui, en faciles et en difficiles. Les

conditions des premiers sont une situation normale du foetus

(eutopus), et ici Solayres prononce ces mots : « Si noncaput, pc-

des, sinon pedes,nates non parumutilitatishabereprofiteamur »,

abandonnant l'ancienne doctrine de la nocuitc de ces présenta-

tions. Le mécanisme de l'accouchement n'est pas encore nettement

décrit dans ce travail, cette étude fut entreprise plus tard à Paris

(1771). Par contre, il décrit, danscecompendium, tous les moyens

auxiliaires que l'accoucheur peut employer dans les accouche-

ments difficiles; il recommande le forceps de Chapman, perfec-

tionné par S.mellie, et il ne rejette pas le levier de Roonhuysen.

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 30
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Après avoir subi à Montpellier, en 1766 et 1767, les épreuves

imposées par les lois, il fut reçu Docteur le 3 juillet. Il se rendit,

en compagnie du jeune Serre, à Paris, où tous deux furent par-

faitement accueillis par de la Martinière, médecin du Roi et

président de l'académie royale. Solayres fit des leçons d'accou-

chements, compta parmi ses auditeurs, le jeune Baudelocque et se

livra, à Paris, à la pratique des accouchements. De la Martinière,

son protecteur, appréciant le talent et les connaissances de son pro-

tégé, l'encouragea, et lui conseilla de se faire recevoir membre du

collège des chirurgiens, et, d^avance, lui réserva une chaire à

l'École pratique. Dans ce but, Solavres composa sa dissertation :

a Departu viribits maternis absoluto » et la fit imprimer. La sou-

tenance, dont la date de décembre est laissée en blanc par l'impri-

meur (mais complétée à la plume) (XXII) dans l'exemplaire que

possède le traducteur de ce livre), ne put avoir lieu en raison

d'une extinction de voix de l'auteur; la phthisie pulmonaire fai-

sait de rapides progrès, elle enleva le jeune maître le 3 avril 1 77 1

,

dans sa 35^ année. Les leçons, interrompues par la maladie, furent

continuées par Baudelocque. Cette dissertation révèle parfaite-

ment les grandes capacités de Solayres, et son talent comme
accoucheur. C'est avec le plus grand soin, et la plus grande préci-

sion, que l'auteur a décrit la grande œuvre que la nature accomplit

dans là naissance de l'homme. Les travaux préparatoires si beaux

qu'il avait déjà entrepris à Montpellier, surtout au point de vue

dynamique de cette fonction, sont d'une telle perfection, que jus-

qu'ici ils n'ont pas pu être dépassés ; mais il faut y ajouter encore

le mécanisme de l'accouchement, c'est-à-dire la description de

la manière dont se comporte, dans l'accouchement, l'enfant en

traversant le bassin, description qui n'avait jamais été faite jus-

qu'alors, si bien que Solayres peut être regardé comme le créa-

teur d\ine doctrine, dont Pimportance est de premier ordre dans

l'accouchement ; c'est aux diverses positions du crâne, que Solay-

res a accordé la plus grande attention. Le passage de la tête à tra-

vers le bassin, dans ses différentes positions, est décrit avec la plus

grande précision, ainsi que la situation de la tête à l'entrée et à la
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sortie du bassin. La science n'a, depuis, rien pu y ajouter d'impor-

tant. SoLAYRES a dit très nettement que la suture sagittale se trou-

vait dans le diamètre oblique, à l'entrée delà tête dans le détroit

supérieur, et il a bien fait remarquer que, quand elle pénètre plus

profondément dans le cavité pelvienne, elle reste dans cette direc-

tion oblique, jusqu'à ce qu'elle arrive au détroit inférieur. Le

passage de la tête, d'une position en une autre, était très bien con-

nue de lui, et les observations modernes n'ont fait que confirmer

les siennes, et constater les fréquences relatives de ces positions,

dans l'ordre qu'il avait indiqué. Solayres a aussi mieux examiné

et décrit l'accouchement par les pieds, et le mécanisme du pas-

sage de la tête, quand elle vient la dernière, et montré que les

accouchements par les pieds et par le siège ne se terminent pas

rarement par les seules forces de la nature, quoiqu'il ait conseillé,

conformément aux doctrines régnantes alors, de ne pas les aban-

donner à la nature. Leroy est dans le vrai, quand il reproche à

Solayres d'avoir trop multiplié les variétés de présentation et

de position, et d'avoir créé une trop grande quantité d'ordres,

de classes et de variétés ; mais cela ne diminue pas le mérite de

ses services, il est facile de voir qu'il a suivi la mode de ses con-

temporains, notamment celle de Levret, ainsi qu'il le donne à

entendre clairement (voy. i class., ord. i, spec. i et 2); cette ob-

servation s'applique surtout à la multiplication des présentations

transversales. Est-ce l'exemple du célèbre Boissier de Sauvages de

Montpellier, connu pour avoir divisé les maladies en un nombre

déclasses exagéré, qui aagi sur l'esprit de Solayres, pour l'engager

à appliquer aux accouchements cette multiplicationd'espèces, ou

l'exemple de Péan (a chez lequel il s'était mis en pension «selon

Leroy), c'est difficile à dire, mais elle fut conservée par les au-

teurs jusqu'à ce que les progrès ultérieurs la modifièrent. Toute-

fois le mérite que Solayres s'est acquis par la description de

l'accouchement normal subsiste tout entier, et, à ce point de vue,

une grande partie de la renommée que Baudelocque s'est acquise

revient à son maître, qui eut occupé sa position brillante si une

mort prématurée ne l'en eut empêché.
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Obs. I. — Les deux écrits laissés par Solayres sont les sui-

vants :

* Elementorum artis obstetriciœ compendium quod m augus-

tissimo Ludoviceo medico Deo duce et aiispice Dei-Para, ab Jio-

ra octava ad méridien tiieri conabitur Franc. Ludov. Joseph

Solayres de Renhac e/oco Calhac, dioceseos Cadiircensis, aiicior,

liberalium artium magister, et jamdudum medicinœ alumnus, ncc

non anatomes professer publicus.Die i 7 mens. Aug. ann. 1765,

pro baccalaureatus gradu consequendo. Monspeli ap. vid. Joan-

Nis Martel, 1765, in-4°.

Cette dissertation estdédiée au naturaliste G. Jac. Jer. Roussel.

La liste des membres de la Faculté de Montpellier d'alors, par

conséquent, des maîtres de Solayres, imprimée avec la thèse,

contient les noms suivants : Haquenot, Fizes, Sauvages, de

Lamure, Venel, Leroy et Bartès. (Je dois à l'obligeance du véné-

rable Deneux, de Paris, la communicaiion de ce travail et laper-

mission d'en avoir pu prendre copie, en automne i83i, ce dont

je le remercie infiniment. Au point de vue du latin, ce travail

est bien inférieur au second écrit de Solayres
;
du reste, il con-

tient un grand nombre de fautes d'impression).
* Dissertatio de partu viribus maternis absoluto, qiiam Deo

duce, et prœside D. Roche Dubertrand, art. et chir. magistro,

antiq. scholar. Prœposito, reg. acad. chir. Consiliario nec non
Bibliothecario, tueri conabitur, Fr. Lud. Jos. Solayres de Re-
nhac, e loco Calhac, dioc. Cadurc. august. Ludov. med. Mons-
pel. Doctor, e societ. reg. scient. Monspel. Scholae practicae

Parisiensis Demonstrator designatus. Parisiis in reg. chirurg.

scholis die mens, decembr, a sesquisecunda post méridien, ad

septimam, A. R. S. H., 1771. Pro actu publico et magisterii

laurea. Typis Laur. Car. d'HouRv, S. A. S. Duc. Aurel. typo-

graph., 1771, in-4°. (La bibliothèque de Goettingue possède,

depuis 1829, un exemplaire de cette dissertation devenue si rare
;

j'avais appelé l'attention de M. Reuss bibliothécaire en chef sur

son importance.) C'est d'après cet exemplaire, que j'ai publié

la réimpression de ce livre avec notes :
* Fr. L. J. Solayres de

Renhac, Comment, de part, virib. matern. absol. quem denuo
edidit nec non prcefatione et anotationibus instruxit Ed. Casp.

Jac. de Siebold. Berol, i83i, in-S". Le supplément : « de mu-
lierum organis generationi inservientibus », sur lequel Naegele
a essayé de donner quelques explications. Ouv. c.

, p.,_ io5

(note 35) se trouve dansl'exemplaire de Goettingue, et aété ajouté

dans cette réimpression (i).

Une note manuscrite de la dissertation de la bibliothèque de

(i) Ce supplément n'existe pas dans l'exemplaire que possède le

traducteur, qui se termine avec la page 3G au milieu de laquelle se

trouve le mot Finis. (F.-J. H.)
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Deneux apprend que la soutenance de la thèse aurait dû avoir
lieu le 22 déc. ; on y lit : « mais elle n'a pas été soutenue, parce
que l'auteur s'est trouvé fort malade de l'affection de poitrine à

la suite de laquelle il a succombé ». Trad. allemande par le

D"" Werthheim. * Frankf. a. M., i835. Trad. fr. annotée par le

D'' Andrieux de Brioude.* Paris, chez G. Baillière, 1842, in-S".

Après la mort de SoLAYREs, Baudelocque avait eu le dessein de
publier les préceptes de son maître, recueillis dans ses leçons,
dans des entretiens familiers, et dans les quelques papiers qu'il

avait laissés, mais il renonça à son projet, bien que le manuscrit
eût déjà été revêtu de l'approbation du censeur (Raulin), néces-
saire à l'impression (voy. la préf. de Baudelocque, p. x). Naegele
FILS a vu en 1834, le cahier destiné à l'impression, écrit par un
copiste, et corrigé partout par Baudelocque, c'est ce cahier que
Baudelocque avait confié à Leroy pour en faire une copie. Celui-
ci se vanta, plus tard, d'avoir rassemblé lui-même les principes
de SoLAYRES ; il les avait rédigés d'après un plan de Baudelocque,
de façon à être publiés (Leroy, /i'w^. cr/ï., etc., p. 166). Ce projet
ne fut pas réalisé, mais du Fot, à Soissons, en fit un extrait

sommaire, en forme de catéchisme à l'usage des sages-femmes, et

dans la préface, il dit : « Nous annonçons avec plaisir et recon-
naissance que nous avons profité de ce qui nous a paru conve-
nir, et être à la portée de nos sages-femmes, de l'inestimable
ouvrage de feu M. Solayres, par M. Baudelocque, dont celui-ci

est le précis ». Voy. :
* Catéchisme sur Vart des accouchements

pour les sages-femmes delà campagne, fait par Vordre et aux
dépens du gouvernement, par Augier du Fot, Soissons et Par.,

1775, in-S", p. VIL Baudelocque dit que l'œuvre de du F'ot,

n'a aucune authenticité. Voy. Intr., p. xix delà i""*^ édit. ei p. xii de
laô*" éd.

Obs. IL — L'illustre maître de Heidelberg a le mérite d'avoir
de nouveau, dans ces derniers temps, appelé l'attention sur So-
layres, voy. son mém, « sur le mécanisme de Vaccouchement dans
les Arch. de Meckel poz«- la physiol., t. V. p. 483, voy. encore
* H. Fr. Naegele (le fils) Die Lehre vom Mechanismus aer Geburt
nebst Bcitràgen ^ur Geschichte desselben{MéciinismQ de l'ace, et

documents historiques). Mainz, i838.Dans cetécrit, se trouvent,

p. ii3,surla biographie de Solayres, de très intéressants docu-
ments que Naegele le père avait coUigés avec ardeur et patience,
pendant de longues années; nous avons été très heureux de les

mettre à profit et nous en exprimons d'autant plus volontiers
notre reconnaissance, que nous savons quelle est l'autorité
qu'on doit leur accorder. Parmi les historiens anciens qui
ont parlé de Solayres, il faut mentionner Sue, t, I, p. 527 et

Alph. Leroy; le premier lui rend pleinement justice.
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Obs.IIl. — Nous trouvons dans * VA7't du coutelier de 'P-Eitjx.^T

une manière particulière d'attirer la tête au moyen du crochet
aigu, dont l'invention est attribuée à « feu M. Solléres ».

(SoLAYREs a eu le malheur d'avoir son nom écrit de diverses

manières, il n"est pas étonnant qu'un maître coutelier l'ait écrit

comme il l'avait entendu prononcer par ses compatriotes (voy.

Naegele, ouv. c, p. 125). Cette manière particulière consiste à

avoir des crochets qui peuvent se dévisser de la tige qui les sup-
porte, et qui sont munis d'une ouverture, dans laquelle on passe

un lacs; quand le crochet est appliqué sur la tête, on dévisse la

lige et on fait les tractions seulement au moyen des lacs. Voy. :

* Art du coutelier expert en instruments de chirurgie^ 2^ sect.

Par., I 772, p. 461 et pi. i 59, tig. 6 et 7.

SoLAYRES, qui avait habité rue de la Harpe, fut enterré le 4 avril

1772 dans le cimetière de la paroisse de St-Séverin, en présence de

son frère, qui était vicaire de cette paroisse, comme le constate une

plaque de marbre qu'une pieuse et reconnaissante pensée a fait placer

dans cette église. (F.-J. H.)

§ 1 86. — Baudelocque. — Sa vie.

Jean Loins Baudelocque est né à Heilly, en Picardie (dép. de la

Somme) en 1746. II fit ses études médicales à Paris, où il s'oc-

cupa particulièrement d'anatomie, de chirurgie et d'accouche-

ments; dans cette branche il eut pour maître Solayres, avec le-

quel il avait des relations étroites, si bien qu'il fut chargé de

continuer son cours interrompu par la maladie (§ i85), mission

qu'il remplit avec beaucoup de succès. Après la mort de Solayres,

il continua cet enseignement, quoi qu'il n'eut été admis au « col-

lège de chirurgie » que depuis 1776, après la soutenance de sa

û\tse,s\iv\diSymphyséotomie iyoy .% i78).Cetravail présentait cette

opération à ses compatriotes, dans son véritable Jour. Quand

l'École de santé fut rebâtie sur les ruines de la « Faculté de mé-

decine » et du « Collège de chirurgie », Baudelocque et Leroy

furent nommés professeurs d'accouchements, et en même temps;

Baudelocque fut nommé en outre « chirurgien en chef et accou-

cheur »de la Maternité, « qui venait d'être nouvellement transfé-
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rée,derHôtel-Dieu, aux couvents réunis de TOratoire et de Port-

Royal, où elle est encore aujourd'hui. Baudelocque fut chargé de

renseignement des sages-femmes. Il jouissait, comme praticien,

de la plus grande confiance, et dans ses derniers jours, Napoléon

le nomma accoucheur de l'impératrice, mais il mourut avant son

accouchement. La haute renommée dont jouissait Baudelocque

ne l'a pas préservé de la médisance etde la calomnie; il eut à endu-

rer l'une et Tautrc de Sacombe, à propos de l'accouchement d'une

dame Tardieu, qui avait succombé avec son enfant; attaqué publi-

quement, il dutavoir recours à la justice, qui condamna Sacombe,

comme calomniateur, à une amende de 3,ooo fr. au profit de la

Maternité et des pauvres de Paris, et établit l'innocence de l'accou-

cheur. Le chagrin qu'il éprouva de ces attaques n'en altéra pas

moins sa santé, et persista jusqu'à sa mort, qui arriva le 2 mai 18 10.

Il avait, malgré cet état de santé, continué ses leçons à la Mater-

nité, où elles sont données depuis, dans cet établissement, avec

tant de distinction.

Obs. — Sur Baudelocque. Voy :
* Biographie universelle an-

cienne et moderne., t. III., Paris., 181 1, in-8°, p. 533.
* Die. des se. méd. Biogr. méd.., t. II. Paris, 1820, in-8'', p. 41.
* Dict. Iiist. de la méd. par Dezi.imeris, etc., t. I, p. 3o6. Paris,

1828, in-8°.
* Les dise, de Leroux et de Chaussier à la tête du i*^'" vol. de la

6« éd., Paris, 1822, in-S".

La thèse de Baudelocque, dont il a été question plus haut

(I 178, 3" obs.) a été soutenue le 5 nov. 1776, sous la présidence
de Devilliers, maître es Arts et en Chirurgie.

* Die Zerreissung der Gebàrmutter geburtshiilflich iind àr^t-
licli abgehandelt (La déchirure de la matrice au point obstétri-

cal et médical). Procès entre Baudelocque et SacOxMbe av. obs. et

éd. trad. du fr. par G. C. Sander. Goeit., 1807, in-8°. (Col-
lection complète des pièces de ce procès : Pour Baudelocque,
Delamalle son défenseur publia deux écrits :

* Plaidoyers. Par.,

an XIII (180-]), in-4'', et une Réplique, an XIII, 1804. Sacombe
répondit aux deux écrits de Delamalle.

* JoH. Fr. Osiander, Bemerkungcn iiber die franiosische
Geburtshiil/le,c\c. (Ohs. sur l'obst. franc.). Hanovre, 181 3. (Beau-
coup de détails sur les dernières années de Baudelocque; l'au-

teur, présent à Paris lors de sa mort, a accompagné son convoi).
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187. — Bandelocque. — Doctrines obstétricales.

Baudelocque commença son livre d'accouchements par une

description précise des organes qui, dans l'accoucliement, pren-

nent une part active et passive, dans ces organes, il range le bas-

sin, qui est étudié avec le plus grand soin. Il en examine l'ostéo-

génie, le décrit dans l'enfance, à l'état normal et modifié par le

rachitisme, il met en relief les altérations de forme qu'il subit

sous l'induence de cette maladie ; il donne des mensurations

des divers os qui le composent. Ce n'est que par ce moyen,

que Faccoucheur pouvait arriver à une connaissance exacte et

fructueuse du bassin. Les ligaments pelviens sont examinés avec

soin, et une attention particulière est donnée aux ligaments de

la partie postérieure du bassin, à la réunion du sacrum avec les

os iliaques qui est appelée par lui (« symphyse sacro-iliaque »).

Baudelocque fait connaître son avis sur l'écartement des os du

bassin, qui, à sonépoque,avaitconduit à la section de la symphyse

pubienne. Il dit qu'on n'observe que très rarement cet écarte-

ment, et qui est toujours accompagné d'accidents considérables,

permanents, qui altèrent la santé de la mère. Il démontre ainsi,

déjà, que les prémisses de l'opération sont fausses. Non moins

précises sont les indications des divers diamètres du bassin, aux

différenteshauteurs de cettecavité, qui ont été adoptées en France

et à l'étranger. Immédiatement après ces indications normales,

Baudelocque expose les altérations du bassin, et il démontre que

sa trop grande amplitude doit être comptée parmi ses altérations.

Les conséquences de l'étroitesse pelvienne, qui rend l'accouche-

ment difficile ou impossible, sont examinées avec détails; il

apprend à faire une mensuration exacte du bassin, pour laquelle

Baudelocque a fait usage d'un pelvimètre spécial, permettant de

mesurer les diamètres externes du bassin, du compas d'épaisseur

bien connu ; sans perdre de vue les mensurations internes du
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bassin.Tout ce qui a trait au bassin constitue unepartie très digne

d'intérêt, dans l'ensemble de l'obstétricie de Baudelocque, et a

rencontré partout l'accueil le plus empressé. Ce qui concerne les

parties molles, n'est pas traité avec moins de développement;

parmi celles-ci, la structure de l'utérus a été particulièrement étu-

diée au point de vue du mécanisme de l'accouchement ; il montre

que c'est dans les modifications de l'utcrus, pendant la grossesse,

et dans celles des fibres musculaires de l'organe, qu'il faut recher-

cher les causes de sa contractilité. Partout, Baudelocque s'est

efforcé de déduire des conséquences pratiques, et d'utiliser ainsi

les enseignements de la théorie.

Baudelocque démontre, contrairement à Popinion de Levret,

que l'implantation du placenta, ailleurs qu'au fond de l'utérus, ne

résulte pas de la situation inclinée de cet organe. Il pense que

la saillie des corps des vertèbres lombaires contribue beaucoup

à la position inclinéede la matrice, de même que le rectum pousse

à droite la matrice dans l'état de vacuité. Baudelocque croit, avec

raison, que les conséquences qu'on a tirées de l'obliquité utérine

ne sont pas exactes, quoique l'obliquité soit accompagnée de

douleurs à la fin de la grossesse, rende plus difficile la dilatation

de l'orifice, et puisse donner lieu à une présentation irrégulière

du fœtus. Les doctrines sur la menstruation et la conception ne

font pas défaut. Le chapitre consacré à l'exploration est traité

longuement, et avec un véritable tact pratique, il accorde une

attention particulière à l'exploration externe. Ce chapitre a servi

de modèle à ceux qui, après lui, ont traité le même sujet. Dans ce

qu'il dit du fœtus humain et de ses annexes, il a suivi particuliè-

rement Haller, mais partout on trouve des considérations pra-

tiques. L'enfant le plus lourd que Baudelocque ait vu pesait

i3 livres, d'où il résulte qu'il ne faut accueillir qu'avec réserve

le dire de ceux qui parlent d'enfants bien plus lourds. Le cordon

le plus long qu'il ait vu mesurait 5/ pouces (140 cent ), il for-

mait sept circulaires autour du cou. La culbute est rejetée;

Baudfxocque cite, à l'appui de cette manière de voir, des autop-

sies de femmes mortes en état de grossesse. Il admet que l'en-
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tant puisse respirer aussitôt que la tête a franchi la vulve, opinion

émise de nouveau encore dans ces derniers temps (Ritgi;n). Bau-

DELOCQUE a décrit l'accouchement normal avec la plus grande

précision, suivant, en ceci, son maître Solayres. La force d'ex-

pulsion de la matrice, celle du diaphragme et des muscles abdo-

minaux sont admirablement décrites, ainsi e]ue les phénomènes

qui se manifestent pendant chaque temps du travail. Baudeloc-

QUE range, dans les accouchements normaux, ceux qui se font par

la tête, les pieds, les genoux et le siège. Il désigne, comme pre-

mière position du crâne, celle où la petite fontanelle se trouve

en avant et à gauche, tandis que pour Solayres la première était

celle où la petite fontanelle était directement en avant, la première

deBAUDELocQUE se trouvait être la troisième de Solayres. Pour

Baudelocque, la seconde position, est celle où la petite fonta-

nelle est en avant et à droite, qui était la cinquième de Solayres.

La petite fontanelle dirigée en arrière et à droite est pour les

deux la quatrième; la cinquième de Baudelocque (occiput en

arrière et à gauhe) était la sixième de Solayres, et la sixième de

Baudelocque, occiput directement en arrière, était la deuxième

de Solayres. Celle-ci, et la première de Solayres, occiput directe-

ment en avant, troisième de Baudelocque, étaient de son avis les

positions les plus rares. La présentation de la tête dans le diamè-

tre oblique, et son maintien dans cette direction jusqu'à sa sortie,

démontrés dans ces derniers temps par de nouvelles observations,

étaient déjà enseignés par Baudelocque, mais avaient été peu re-

marqués par les accoucheurs(voy.i''* éd. §63 5). La transformation

d'une position en une autre a aussi été enseignée^ en suivant l'opi-

nion de Solayres, et son influence sur la doctrine du mécanisme

de l'accouchement par la tête a été si considérable, que les auteurs

ultérieurs, surtout les allemands, n'ont plus guère enseigné autre

chose que ce qu'ils avaient trouvé chez Baudelocque. Il admet-

tait quatre positions des pieds ; dans les deux premières les talons

sont tournés en avant, à gauche ou à droite ; dans la troisième le

dos est tourné directement en avant ; dans la quatrième en arrière.

Baudelocque enseigne que les hanches doivent être profondé-



DEPUIS l'iNVEXTION DU FORCEPS JUSQu'a LA FIN DU XVIII^ SIECLE 475

ment engagées, avant que les pieds puissent être dégagés, elles

avancent dans le diamètre oblique, suivant lequel le siège se

dégage aussi.

Baudelocque paraît avoir observé rarementle dégagement spon-

tané des bras, il admet qu'ils remontent à côté delà tête, etne se dé-

gagent que quand les épaules ont franchi la vulve. 11 ne parle pas

du mouvement en avant du dos que Tenfant exécute quand, pri-

mitivement, il était dirigé en arrière. Il n'y a pas de doute que

Baudelocque n'ait terminé artificiellement l'accouchement quand

Penfant se présentait par les pieds, c'est au moins, dans la plu-

part des cas, ce qu'ilindique lui-mêmedans le§ 68 1. Baudelocque

admet égalementquatrepositionsdu siège : dansles deux premiè-

res, le dos tourné en avant, est dirigé à gauche ou à droite, dans

la troisième, il est dirigé directement en avant, dans la quatrième

ilest dirigé en arrière. Les deux premières positions sont les plus

fréquentes, la plus rare est la quatrième.

Baudelocque croit que l'accouchement dure plus longtemps

dans les présentations du siège que dans celles des pieds ou des

genoux; l'expérience n'a pas confirmé celte appréciation. Les

conseils que donne Baudelocque pour le traitement de l'accou-

chement normal sont très précieux. Pendant l'accouchement, on

devra éviter de faire usage des excitants, qui, de son temps, étaient

fortement recommandés.

L'accouchement devra se faire sur le petit lit, le périnée sera

soutenu, au moment voulu, par Papplication de la main et une

contrepression légère. On ne devra pas se hâter de faire la déli-

vrance. Nous devons reconnaître à Baudelocque le grand mérite

d'avoir accordé toute son attention à l'accouchement normal, et

au traitement qui lui convient ; ce n'est que par ce moyen, par

l'étude de ce qui est conforme à la nature, de ce qui est normal,

par les soins à maintenir ainsi l'œuvre de la nature, que la voie

du progrès pouvait être ouverte.
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§ 188. — Baudelocque. — Ses mérites di.mla médecine opératoire

obstétricale.

L'attention que Baudelocque a accordée aux accouchements

contre nature est de la plus haute importance pour la partie

opératoire des accouchements. Chaque accouchement, ou l'en-

fant ne se présente pas par le sommet de la tête, appartient aux

accouchements contre nature, auxquels ne doivent pas se rappor-

ter ceux où l'enfant se présente par les pieds, les genoux où les

fesses, en raison du mode favorable de leur terminaison; toute-

fois, Baudelocque les a rangés dans cette classe, eu égard aux

soins, que parfois, ils réclament, et qu'il indique avec la plus grande

précision; si bien, qu'en apparence, Baudelocque paraît se con-

tredire, mais les cas où l'accouchement peut être abandonné à

la nature sont restreints : quand l'enfant est petit et le bassin

irréprochable. Baudelocque redoutait, au plus haut degré, les

accouchements par la face. Ses doctrines n'ont pas élargi les

vues des accoucheurs sur ce mode de présentation, ce que démon-

tre suffisamment la division des positions qu'il a indiquées, dont

la première serait la mento-postérieure directe, la seconde

la mento-pubienne, dans la troisième et la quatrième la face

serait dans le diamètre transverse mento-gauche ou mento-

droit, etc.

L'indication est de ramener l'occiput, et, si cela ne réussit pas,

de faire la version. Il faut attribuer à la haute considération dont

jouissait Baudelocque la méconnaissance de la vérité, et le retard

qu'elle a subie dans sa propagation, bien que PoRTALdéjà l'eut en-

seignée (voy. plus haut § 66). La multiplicité des positions, com-

mencée par Solayres, arrive chez Baudelocque au plus haut degré :

présentation du cou, de la poitrine, de l'abdomen et des hanches,

de la partie postérieure de la tête, de la nuque, du dos, des lombes,

des parties latérales de la tête (présentation des oreilles) du côte

du cou, des épaules, du côté de la poitrine, etc, telles sont les va-
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riétés indiquées avec les détails et les symptômes qui les caractéri-

sent, que si on additionne ces variétés de présentations multipliées

par leurs diverses positions, on arrive à un total de 94 manières,

suivant lesquelles l'enfant pouvait se présenter; il faut dire que

ces erreurs sont compensées par l'exposé magistral des soins

qu'elles réclament. C'est de main de maître que sont tracées les

règles de la version podalique, qui se terminent par les règles

relatives à l'extraction. Chaque mode de présentation est passé

en revue, et partout, on reconnaît la haute expérience de Taccou-

cheur. La version et l'extraction sont traitées d'une manière si

complète, que d'autres ont eu peu à y ajouter. La confiance en la

version était si considérable, en France, que les professeurs de

Tart. contrairement aux avis qu'ils avaient exprimés dans leurs

livres, y avaient recours, dans la pratique,, pour les présentations

de la face, pour les présentations de la tête, quand celle-ci était

élevée, plutôt qu'à l'emploi du forceps, même dans les cas d'an-

gustie pelvienne. A la Maternité de Paris, on enseignait de préfé-

rence, aux sages-femmes, la version podalique et l'extraction par

les pieds. La grande autorité accordée aux écrits de Baudelocque

a fait attribuer de nouveau à la version une valeur qu'elle avait

eue à peine autrefois, avant l'invention du forceps. Quelle qu'ait

été la confiance accordée par Baudelocque aux opérations ma-

nuelles. « rien en accouchement ne remplace des mains adroi-

tes », il était loin de méconnaître la grande utilité du forceps; il

avait au contraire consacré à cet instrument une étude sérieuse, et

exposé ses avantages pratiques, au commencement du 2« volume

de son ouvrage. Il s'est attaché à fixer des règles sûres pour

son emploi, et pour son application, une méthode plus précise

qu'elle n'avait été jusque-là. La quatrième partie de son livre,

consacrée aux accouchements laborieux, commence par le for-

ceps, qu'il déclare l'instrument le plus utile de l'arsenal obsté-

trical. Le forceps dont se sert Baudelocque est de deux pouces

(6 cent.) plus long que celui de Levret, pour pouvoir l'appliquer

sur la tète au détroit supérieur, ce que Solavres avait recom-

mandé avant lui (1769). Les recherches de Baudelocque sur
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l'action du forceps sont fort nettes; c'est avec beaucoup de pré-

cautions que sont indiquées les limites de son emploi; déjà avec

undiamètre de 3pouces(8 cent.), Tapplicationdevient dangereuse.

Ses avantages sont de pouvoir, à son aide, terminer l'accouche-

ment en tout temps, en l'absence de contractions, dans des cas

où la vie est menacée par des convulsions, une hémorrhagie, des

syncopes, une procidence du cordon, etc. Baudelocquk donne,

pour chaque cas spécial, des règles particulières, qui ont été adop-

tées non seulement par ses compatriotes, mais encore par les

étrangers. Ces conseils sont basés sur une connaissance exacte

du bassin, sur la structure et la situation de la tête, sur une con-

naissance approfondie du mécanisme de l'accouchement, et ils

sont de nature à mériter l'accueil dont ils ont été honorés. Bau-

DELOCQUE n'a pas entièrement négligé l'étude du levier, bien qu'il

pense qu'il n'est nécessaire que bien rarement ; il a soumis

à une longue critique la doctrine de Herbiniaux (p. 54-99).

Baudelocque a cherché à restreindre l'emploi des intruments

tranchants, il a posé la règle fixe de ne les appliquer que sur un

enfant mort, et dans le cas où il serait en vie, de pratiquer l'opé-

ration césarienne; cette opération est présentée comme très

dangereuse. Sur 10 opérées, une seule a survécu, et cependant il

la préfère à la symphyséotomie, son opinion, à cet égard, est très

nette et précise. Il préfère la section à la ligne blanche à toutes

les autres incisions. Baudelocque n'est pas favorable à l'accou-

chement prématuré artificiel recommandé par les anglais (voy.

I 140) et son opinion si puissante a été décisive, en France, pour

ses compatriotes, qui se réglaient d'après lui, si bien que l'obsté-

tricie française a été l'obstétricie de Baudelocque, qui est par-

venue frayer sa voie àl'étranger. Les observations contenues dans

les lettres anonymes, dontW. Kentisch se serait déclaré l'auteur,

aussi bien que les objections de Leroy, n'ont pu ébranler l'in-

fluence que Baudelocque a exercée dans presque tous les pays

civilisés.

Obs. I. — L'écrit dirigé contre les doctrines de Baudelocque,
qui a été attribué à Guil. Louis Piet, porte le titre de : Lettres du
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D'' WiLL. Kentisch, «evez/ de Smellie, au citoyenBaj:t)Elocq\:e sur
quelques passages de son traité d'accouchements, Par., an VIII,
in-8". Trad. allem. par Fr. H. Martens., Leipz., 1801 (sur le

véritable auteur, PieTj voy. :
* Naegele, Die Lehr. vont mecha-

nism.d. Geb.. i838, i 11-8", p. i32, note 60). L'écrit de Leroy
contre Baudelocque, Par., 1 781, in- 12 (extr.de la Ga^. desante).

Obs. II. — L'appréciation du levier faite par Baudelocque s'a-

dresse particulièrement aux doctrines de Herbiniaux renfermées
dans le livre suivant :

" Traité sur divers accouchements labo-

rieux., etc., par M. G. Herbixiaux. Chir. ace. et lithotom. A
Bruxelles. 1782, in-S". L'auteur, qui avait amélioré le levier de
RooxHuvsEN, prétend que, dans tous les cas, il est préférable au
forceps. Le t. II contient un Traité des polypes de la matrice.

§ i8g. — Baudelocque, maître des sages-femmes.

Le cercle d'activité, dans lequel Baudelocque se mouvait à

Paris, comme professeur, avait pour centre la Maternité, dans la-

quelle il dirigeaitTinstruction des sages-femmes ; c'est cet établis-

sement grandiose, duquel les élèves en médecine restent exclus,

que les élèves sages-femmes devaient, ainsi qu'à la méthode

d'enseignement du maître, cette considération dont la France les

honorait. Déjà, en 1775, Baudelocque avait publié ses principes

sur l'art des accouchements, espèce de cathéchisme, disposé par

demandes et réponses, destiné aux sages-femmes.Cet ouvrage, qui

se distinguait par son contenu substantiel et une forme claire et

précise, a eu plusieurs éditions. En 1787, le gouvernement ht

imprimer 6,000 exemplaires, et en 1,806 on dut en faire une nou-

velle édition. Baudelocque s'adonnait à cet enseignement avec

toute son ardeur, de nombreux élèves ont prouvé l'excellence de

sa méthode et de la supériorité de cet enseignement. D'après le

règlement, elles passaient toute une année dans l'établissement;

le programme du cours ne comprenait pas seulement les choses

ordinaires, que la sage-femme doit savoir, mais les choses supé-

rieures de Tobstétricie, la version surtout, qui était enseignée
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avec tous les développements, même l'usage du forceps, la vac-

cine, la saignée, et on leur donnait encore quelques notions de

botanique pharmaceutique. Il ne faut pas s'étonner si Baude-

LOCQUEleur persuadaitque, comme élèves de la Maternité, elles en

savaient plus que des accoucheurs ordinaires (voy. Osiander,

ouv. c, p. 60 et 134). Dans le fait, on consacrait à leur éducation

plus de temps et d'attention qu'aux élèves en médecine; ceux-ci

étaient forcés de chercher leur instruction pratique dans des éta-

blissements privés, dans lesquels on ne pouvait admettre que peu

de femmes enceintes et en travail, tandis qu'à la Maternité il y

avait, du temps de Baudelocque, 2,000 accouchements par an,

exclusivement destinés à l'instruction des élèves. On formait an-

nuellement à la Maternité environ i5o sages-femmes, qui des

départements, étaient envoyées à Paris pour s'y instruire ; de cette

manière, il ne pouvait manquer que les principes de Baude-

locque reçussent la publicité la plus grande, et la réputation du

maître la considération croissante la plus méritée.

Obs. I. — Pour juger les mérites de Baudelocque, comme pro-

fesseur des sages-femmes. Voy. :
* J. Fr. Osiander, Bemerk.

liber die fran^l Geburtsh. nebst einer ausfiihrlichen Beschreib.

der Alaternité in Paris (Remarques sur l'obst. fr., avec une
descr. détaill.de la matern. de P. Hannov. , i8i3,in-8°.

L'auteur a connu Baudelocque dans toute son activité, et en a

donnéune esquisseintéressante, au point de vue de ses principes,

de sa méthode d'enseignement, et de sa personne. Voy. les obser-

vations de l'auteur de cette histoire dans le * Journal de Siebold,

t. XII, p. 19 (note).

Les principaux ouvrages de Baudelocque, sont :

Principes de l'art des accouchements pa)- demandes ei par ré-

ponses^ en faveur des sages-femmes de la campagne, par J. L.

Baudelocque. Par., 1775, in-S"*. * 2" éd. publiée par ordre du gou-

vernement. Par., 1787, in-80. 3« éd., 1806. 4^ éd., 1812. S'' éd.,

précédée de l'éloge de l'auteur, et enrichie de 3o fig. en taille-

douce Par.. 1821, in-8°.Trad. enallem. d'après la 1''= éd.par Chr.
Fr. Gamerer. * Tub., 1779, in-8°, trad. (pas de demandes dans le

texte), d'après la 3<= édit.(i), parle D'' L.G.Morel.* Colmar, 1807,

(i) Nous supposons que c'est la traJ. delà i'" cJit. de l'ouv. qui

est en i vol.; le manuel pour les sagcs-fcm. n'a que 25op. environ.

(F.-J. H.)
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in-8°. Trad. ital. d'ap. la 2^ édit. par Oronzo Dedonno, 2 v.

*Napol., 1788 et 1789. in-S".
* L'art des accouchements^ par M. Baudelocque, 2 totn. Par.,

1781, in-8°. 2« éd., 1789. 3® éd., 1796. 4^ éd., 1807. 5^ éd., 181 5.

* 6^ éd. rev. corrig. et augm. précédée de l'éloge de Vauteur par
Leroux, et d'une notice sur la vie de Vauteur par Ghaussier,

Par., 1822^ in-8°. Trad. allem. av. observ. de Ph. Fr. Meckel.
2 V. Leipz., 1782, in-8°. * 2" éd. Leipz., 1791 et 1794. Trad. an-

gl., par J. Heath, 3 vol. Lond., 1790. Trad. holland. par v. A.
Stock. Utrecht, 1 790-1 791, in-8*'.

La dissertation de Baudelocque sur la symphyséotomie, parut

en 1776, voy. pi. haut | 178, Obs. III.

Un travail digne d'être lu : Recherches sur Vopératiun césa-

rienne, ^f^^"^ Baudelocque, se trouve dans: * Recueil périodique
de la Société de médecine de Paris, rédig. par Sédillot, t. V.
Par., semestre de Tan VII de la Rép., in-8*'. p. 3.

Les cours pratiques d'accouchements, pour les élèves en médecine à

Paris, avaient lieu chez les sages femmes, sous la direction d'un doc-

teur. Quand le traducteur de ce livre arriva à Paris pour la première

fois en 1840, cinq ans après la création de la Clinique obstétricale,

il fut surpris de trouver encore sur les murs du quartier latin des

affiches de ces cours, que la clinique de P. Dubois fit disparaître

peu à peu. (F.-J. H.)

§ 190. — L'opération césarienne en France.

Thiébaud Etienne Lauverjat.

Chez les accoucheurs français, le motif principal, pour recom-

mander la symphyséotomie, avait été de rendre inutilel'opération

césarienne, qu'ils représentaient comme de la plus haute gravité

pour la mère. Il convenait aux adversaires de Sigault de prendre

en mains cette opération, et de montrer qu'elle ne méritait pas

le blâme qu'on lui avait infligé. On soumit l'opération césarienne

à de nouvelles études, pour lui assurer ses droits. Ces travaux

émanaient particulièrement de l'académie royale de chirurgie,

qui, dès le début, s'était déclarée adversaire de l'opération de

Sigault (voy. pi. haut). Elle avait inséré, dans ses mémoires, le

SIEBOLD-HERRGOTT. 11 — 3 I
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travail remarquable de Simon, qui avait dignement apprécié l'opé-

ration césarienne. Plus tard, Deleurye, également membre de

l'académie, avait consacré à cette opération un travail spécial,

dans lequel il recommandait de faire l'incision à la ligne blan-

che (voy. § 175). En 1788, un autre membre de l'académie,

Lauverjat, Thiéb. Et., lit sur cette opération un autre travail,

dontle but principal était de combattre la symphyséotomie (voy.

(§ 180, obs. /), et de proposer un procédé opératoire nouveau :

L'utérus devait être atteint par une incision transversale des

parois abdominales, allant du muscle droit vers la colonne verté-

brale, à la hauteur de la troisième fausse côte, l'incision de la

matrice sera faite dans le même sens. Le sang devait s'écouler

dans un entonnoir légèrement chautîé ; on ne devait pas crain-

dre d'atteindre le lieu d'implantation du placenta, car un écoule-

ment de sang, modéré, ne pouvait être que salutaire. Les avantages

promis par Lauverjat, et le succès qu'il a obtenu, n^ont pas réussi

à gagner des partisans à ce procédé opératoire, on resta attaché à

la méthode plus ancienne, de faire une incision longitudinale aux

parois de l'abdomen et à la matrice. Toutefois, Lauverjat contri-

bua beaucoup à maintenir cette opération en honneur, et à pro-

jeter de l'ombre sur l'opération de Sigault. Lauverjat était re-

gardé comme un organe de l'académie, qui exerçait une grande

influence, et qui, depuis longtemps, s'était prononcée pour

l'opération césarienne, bien que le procédé de Lauverjat n'eut

pas été approuvé par elle. Nous avons montré plus haut que

Baudelocque avait contribué à en perfectionner le manuel opé-

ratoire.

Obs. — Le travail de Simon cité plus haut se trouve dans les

Mém. deVAc. dechir.., Par., 1743,111-4°, ir* partie; t. I, p. 623,
2" part. t. Il, 3o8, il a pour titre : « Recherches sur Vopération
césarienne ».

L'écrit de Lauverjat a pour titre: * « Nouvelle méthode de
pratiquer l'opération césarienne, et parallèle de cette opération et

de lasectionda la sj^mphyse des pubis ». * Par., 1788, in-8°. Trad.
en allemd. avec observ. par A. Gr. Eysold. * Leipz., 1 790, in-8°.

H. Didr. Duncker avait déjà conseillé l'incision transversale, il
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sectionnait les deux muscles droits et la ligne blanche en travers

jusqu'à la ligne de Spigel, dans une longueur de cinq à 8 pouces
au plus. Remarquable est la blessure faite à une femme enceinte
par un taureau en fureur, blessure qui traversa les tissus dans
cette direction transversale ; la femme fut guérie ; cet accident
donna peut être lieu au conseil de Duncker. Voy :

* Spec. inaug.
med. sist. rationem optimam administrandi partum cœsareum.
Auct. Herm. Didr. Duncker. Duisb., i77i,in-4°, p. 35 et "ij.

Lauverjat avait soutenu sa thèse en 1774. Elle a pour titre :

* « An iitilia in graviditate^ partit et postpartum balnea? Par.,
111-4**. Lauverjat mourut en 1800.
Voy. son écrit à propos de Top. de Sigault cité plus haut

I 181, obs.{c.).

§ 191. — Histoire de l'obstétricie en France.

Alph. Leroy. P. Sue.

Lecôté scientifique de l'obstétricie a aussi étécultivéen France,

au XVIIP siècle. Deux ouvrages, consacrés à l'histoire de l'art,

qui nous ont été conservés, en témoignent. Le premier essai a

pour auteur Alphonse Leroy, qui a déjà été nommé, et qui était

un praticien occupé. Il a consacré à Phistoire critique de l'obs-

tétricie la première partie d'un ouvrage intitulé : « Pratique des

accoî/c/2eme«t5)), la seule qui ait paru. L'auteur n'adonné que des

esquisses, dans lesquelles règne une grande partialité, surtout à

l'égard des contemporains; cet ouvrage, en outre, n'est pas exempt

d'inexactitudes, ce qu'il fautattribueràla négligence d'avoir eu re-

cours aux sources. L'ouvrage renferme, néanmoins, beaucoup de

documents précieux sur l'histoire del'art, quinepermettentpas de

méconnaître l'esprit et la sagacité de l'auteur. Il est bien à regret-

ter que Leroy se soit trop hâté de faire cette publication, qu'il ne

l'ait pas réservée pour le moment, où une expérience plus riche

et plus mûrie lui aurait fait voir, sous un autre jour, certains faits

qu'il avait observés au début de sa carrière ; il a atteint un âge

avancé, il mourut à 74 ans, le 16 janvier 1816, assassiné par un
domestique qu'il avait renvoyé. Plus considérable est l'ouvrage
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de Pierre Sue, publié en deux volumes, en 1779. Cet ouvrage

révèle une connaissance approfondie de toute la littérature obsté-

tricale, et les sources n"'ont pas été négligées ; malheureusement,

il y manque de l'ordre, si bien que l'ensemble ne peut être

considéré que comme une collection de matériaux réunis au

hasard, où fait défaut une main directrice. Sue ne pratiquait pas

les accouchements, et il n'a pas pu donner à ses descriptions

un esprit pratique. Mais cet ouvrage conservera toujours de la

valeur dans la littérature obstétricale. La pénurie d'ouvrages con-

sacrés à l'histoire de l'art doit inspirer de la reconnaissance pour

des essais, même incomplets. Des travaux préliminaires, comme
ceux de Leroy et de Sue, peuvent conduire plus loin, et frayer

une voie moins pénible à leurs successeurs. Il faut louer les accou-

cheurs français, auxquels l'art doit tant de reconnaissance, d'avoir

été encore lesprécurseurs des travaux historiques, d'avoir rassem-

blé, pour la postérité, un si grand nombre de matériaux capables

d'assurer les progrès d'une branche de l'art, dont l'importance

est sans cesse grandissante.

Obs.I. — Alph. Louis Vinc. Leroy est né à Rouen, le 28 août

1742; il avait commencé à étudier le droit, mais il fut attiré

vers la médecine parles encouragements de Le Cat, et la haute
considération dont jouissait ce dernier (voy. * Essai sur Vins-

toire naturelle de la grossesse et de Vaccouchement. Genève et

Par., 1787, in-8°. Dans la préface, Leroy donne quelques détails

sur ses premières études). Il fut nommé professeur à la Faculté
de méd. de Paris. De 1768 à 1714, il déploya beaucoup d'ac-

tivité comme écrivain. Il doit sa grande renommée à la part qu'il

a prise aux erreurs de Sigault. Voy. la liste complète de ses écrits

dans \di Biographie médicale {S\.\^^\ém.cn\ Siu Dict. dessc.méd.),
i. VI. Par. , 1 824, p. 1 8, in-8''. Son livre d'histoire porte le titre de :

* La pratique des accouchements. « Première partie^ contenant
Vhistoire critique de la doctrine et de la pratique des principaux
accoucheurs qui ont paru depuis Hippocrate jusqu'à nos jours,

pour servir d'introduction à Vétude et à la pratique des accou-
chetnents )K Par., 1776, in-S", 212 p. (La seconde partie de cette

«Pratique » n'a jamais paru.) Trad. en allem. * av. préf., obs. et

suppl. par JoH. NuscHE. Frankf., Leipz. et Memming, 1 779, in-8°.

Obs. II. — Pierre Sue, appelé le jeune, fils du célèbre anato-

miste et chirurgien Jean Sue de Paris, né le 28 déc. 1789, s'était
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particulièrement voué à la chirurgie, il fut, en 1767, professeur

et démonirateur à 't l'École pratique » et, plus tard, bibliothé-

caire à l'Ecole de santé ; il consacra tout son zèle à cette fonction,

à laquelle il avait été appelé à cause de sa grande érudition. On
lui confia aussi la chaire de bibliographie; il fut encore chargé
de renseignement de la médecine légale, comme successeur de
Leclerc. Son biographe Bégin remarque positivement que :

« ses goûts lui avaient depuis longtemps fait préférer le travail

de cabinet aux fatigues de la pratique de médecine ». Biogr. méd.,
t. VII. p. 2S3. Il mourut le 28 mars 181 5, deux mois après Leroy.
Son ouvrage historique a pour titre :

" « Essais historiques, lit-

téraires et critiques sur Vart des accouchements; ou recherches
sur les coutumes, les mœurs et les usages des anciens et des mo-
dernes^ dans les accouchements, Vétat des sages-femmes, des ac-

coucheurs et des nourrices che\ les uns et che:^ les autres : ou-
vrage dans lequel ont été recueillis lesfaits lesplus intéressants

et les plus utiles sur cette ynatière, avec un grand nombre de
notes curieuses et d'anecdotes singulières -o ; 2 tom. Par., 1779,
in-8°. Trad. en allem. * Altenburg. 1786 et 1787, in-S".

I 192.— Uobstétricie en Hollande.

Pierre Camper.

Les accoucheurs hollandais étaient restés fidèles, presqu'en

tout, à leur grand maître, depuis le commencement du siècle;

ils n'avaient, toutefois, pris part aux progrès de Part, qu'en inven-

tant et en perfectionnant le levier (§ 106). Ce n'est qu'en 1759,

que le grand Pierre Camper entreprit de nouvelles recherches

dans le domaine de l'obstétricie, à l'occasion de la traduction

qu'il fit des œuvres de Mauriceau (voy. obs. § 62). Camper avait

étudié les accouchements à Leyde, sous le célèbre médecin Trioen

(1744), qui lui fit connaître le forceps de Butter, qui ne pouvait

le satisfaire complètement. Il se rendit à Londres en 1748, à

l'appel de S.mellie, qui lui apprit à mieux traiter l'enclavement

de la tête. En (749; il se rendit à Paris, où il observa la prati-

que de Levret et. plus tard, à Strasbourg, pour étudier celle de

Frikd. En 1752, il fit à Smellie une nouvelle visite, et quel-

ques années plus tard, il publia des mémoires importants comme
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suppléments au livre de Mauriceau. 11 considérait le bassin,

dans sa forme et ses dimensions, comme la partie dont la con-

naissance la plus nécessaire, importe le plus à Taccoucheur, et

qui pouvait seule fournir les notions les plus utiles pour la

pratique de son art; il n'était, toutefois, pas exclusif, il avait

égard aux diverses variétés de forme et de grosseur de la tête

fœtale. Camper avait fait, à cet égard, de nombreuses mensura-

tions, qu'il a comparées à celles de Smellie, Burton, et de P. de

WiND. Ses recherches sur les ligaments pelviens sont excellen-

tes et révèlent un anatomiste précis. Camper ne se borna pas

seulement à l'examen du bassin, il prit en considération le tronc

tout entier, attendu que l'enfant, en se séparant de sa mère, ne

traverse pas seulement la filière du bassin, mais les parties du

tronc qui sont en connexion avec lui. Il donna une excel-

lente figure d'une coupe en profil de la colonne vertébrale avec

le bassin de la femme, et il apprend qu\ine ligne droite tirée de

l'extrémité du coccyx sur le milieu de la conjugata constitue l'axe

du bassin : elle forme avec la verticale tombant en ce point un

angle ouvert en haut de 75 degrés, d'où l'on peut admettre

que la ligne verticale et l'axe se coupent approximativement à

angle droit, puisque la différence n'est que de i 5 degrés ; il suffit

que l'accoucheur sache que, quand la femme est couchée sur le

dos, l'ouverture pelvienne est dirigée en haut, et que, dans la po-

sition debout, elle est parallèle à la verticale. Camper a déduit

de ces données quelques règles pour l'introduction de la main

et des instruments dans la cavité pelvienne, en même temps que

des déductions pour la situation de la matrice, pendant l'accou-

chement et sur la position de l'enfant, et le mode suivant lequel

a lieu l'accouchement ; toutes ces propositions sont très importan-

tes pour la pratique, et consituent des travaux préliminaires très

utiles à ceux qui ont, après lui, traité le même sujet. Camper est

un adversaire de la doctrine de la culbute de l'enfant au 8'' mois,

et il démontre, par des faits, que la plupart des enfants ont la tête

dirigée en bas, depuis les premiers moments de leur formation'

jusqu'à leur naissance. Camper combatl'idée d'OuLD qui pensait
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que le dos de l'enfant était tourné en avant, la tête perpendicu-

lairement à cette direction, vers l'une ou l'autre épaule. Camper

admit les idées de Smellie sur la manière dont la tête sort des

parties génitales. Dans les cas d'enclavement, Camper recom-

mande l'emploi du levier, toutefois, il ne cache pas ses incon-

vénients : contusion des parties génitales de la mère, déchirure

du périnée, et son insuffisance dans les cas, oti la direction de la

tête est transversale. Le forceps est plus avantageux, il peut être

employé avec succès dans les présentations de la face, quand

celle-ci est dirigée en avant. Le meilleur, aux yeux de Camper,

est celui de Smellie, et, quand la tête est très élevée, le forceps

courbe de Levret. On a exposéplushaut(§ i78)la partqueCAMPER

avait prise à la symphyséotomie, sa manière de voir n'a pas peu

contribué à son adoption en général, surtout dans son pays.

A part ces erreurs, on doit apprécier, très haut, les efforts de Cam-

per pour les progrès de Tobstétricie. Il a été un stimulant pour

ses compatriotes, et la postérité a montré que beaucoup de ses

doctrines étaient exactes.

Obs. — Pierre Camper est né à Leyde le 1 1 mai 1722 ; après

avoir terminé ses études dans sa ville natale, et obtenu le diplôme
de^octeur, le i4 0ct. 1746, il voyagea, et à son retour, au prin-

temps 1750, il se rendit à Franeker, et y fit des leçons. En 1755,
il fut appelé à Amsterdam, comme professeur public d'anatomie
et de chirurgie, en même temps que de matière médicale. Déjà.
en 1761. il renonçait à l'enseignement public, et se retirait à la

campagne, près Franeker, pour se livrer à des occupations scienti-

fiques. En 1763. il fut de nouveau appelé à professer, à Groningen,
la médecine, la chirurgie, l'anatomie et la botanique ; il conserva
ces fonctions pendant dix ans, etrevint de nouveau à Franeker,
où ses fils faisaient leurs éludes, appliquant toute son acti-

vité à des recherches scientifiques. En 1779 et 1780, il entreprit

encore un voyage en Allemagne, en 1787 il se rendit de nouveau
en Angleterre, et, la même année, il fixa sa résidence à La Haye,
comme membre des états généraux; il y mourut le 7 avril 1789.
Ce n'est pas le lieu d'exposer ici les mérites de Camper, dans toute

les branches de la médecine et dans les sciences naturelles; les

hommes de science les connaissent. Nous ne voulons que men-
tionner le discours de Jean Mulder de Groeningen * « Oratiode
ineritis Pétri Camperi in anatomiam comparatam. Gron., 1808,
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in-4°, où l'on trouve une note complète et détaillée de ses tra-

vaux, et un coup d'œil sur sa vie. Nous devons aussi à son fils,

GiLL. Adr. Camper, une biographie, que J. B. Keup a traduite du
hollandais. * Hendal, 1692, in-8°.

Les ouvrages de Camper, qui se rapportent à Tobstétricie, sont
les suivants :

* Tractât vaii de Siektens der swangeren Vrou-
rven, etc. (le titre de l'ouvrage de Mauriceau en hollandais). Met
Figiiuren daertoe noodig (avec figures où elles sont nécessaires),
trad. du franc. Tweede Druiv (2"^ éd.), Vej'meerdei-t met eenige
Verhandelingen, overtevoornaamste ontdekkingen jvelke ^edert
Fr. Mauriceau in de Verlooskiinde gedaan :[i7i (augmentée de
quelques dissertations sur les découvertes les plus remarquables
dans l'obstétricie faites depuis Fr. M.), En opgeheldert metdrie
bygevoegde Plaaten door Petrus Camper (illustrées de trois

planches par P. C). Te Amsterd., i759,in-4''. Les dissertations
sont à la tête de cette traduction, p. 1-75. Celles-ci ont été tra-

duites en allemand :
* Betrachtungen ube?' einige Gegenstaende

aiisderGebiirtsk., etc. (consid. sur quelques sujets d'obst.)av. pi.

Th. I. Leipz., 1776, in-8°. (la seconde partie est consacrée à
l'éducation des enfants).

* Remarques sur les accouchements laborieux par enclavement
de la tête et sur Vusage du levier de Roonhuysen dans ce cas,

dans: * Mém. de Pacad. roy. de chir.^ t. V. Paris, 1774, in-4°,

p. 729.

§ 193. — J.-B. Jacobs à Gand.

Un livre plus volumineux fut publié à Gand en 1785, par

J. B, Jacobs, assesseur au collège de médecine de la ville de Gand,

chirurgien juré, etc., professeur d'accouchements. L'auteur dit

dans sa préface : « l'ouvrage dont j'ai le plus profité, est celui

de M. Plenck, dont j'ai adopté les principes, et suivi l'ordre, sans

aucune restriction, persuadé que le nom de ce savant est digne

d'être placé à côté de ceux des Camper et des Hunter ». Ce livre

parut d'abord en flamand, mais, peu après, l'auteur le traduisit

lui-même en français. Il est destiné à l'instruction des sages-

femmes, quoiqu'en beaucoup de passages, l'auteur s'adresse aussi

aux accoucheurs, mais cet ouvrage ne peut leur suffire, car les

opérations instrumentales sont très écourtécs (trois pages seule-
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ment sont consacrées au forceps), et leur description est très

défectueuse (i). L'auteur appelle l'opération césarienne «la plus

horrible et la plus effrayante opération d . Il en pose toutefois

six indications, parmi lesquelles l'endurcissement squirrheux des

voies génitales qui empêche le passage de Tenfant. L'auteur a

aussi admis la symphyséotomie, sans se prononcer sur sa valeur,

il dit « qu'il importe peu au public de savoir si Je l'approuve ou

si je la condamne ». Malgré tout cela, l'ouvrage a trouvé un tra-

ducteur allemand, qui ne craint pas de mettre Tauteur en paral-

lèle avec Smellie, Puisse, après ce peu de mots, Touvrage rentrer

dans l'oubli, d'où je l'ai arraché pour un instant, et que les mânes

de Camper ne s'offensent pas si je l'ai placé si près de lui.

Obs. — * Ecole pratique des accouchements far le professeur
J. A. Jacobs. * Gand, 1/85, in-q*. av. 21 pi. bien faites. Trad. par
JoH. Dav. Busch., Marb., 1787, in-S^.

194. — Dissertations hollandaises importantes sur l'histoire de

l'obstétricie.

En 1783, parurent, sous la haute autorité du Rector magni-

ficus de l'université de Leyde, Ed. Sandifort, à Leyde, deux tra-

vaux historiques qui démontrent l'ardeur et la prédilection des

hollandais pour Pobstétricie, et qui sont enmême temps un témoi-

(i) L'ouvrage de Jacobs devait avoir un deuxième volume, car, dans
l'article 2 du chapitre W, <i consacré aux instruments dont on se sert

aujourd'hui dans les accouchements », il est dit, en parlant du for-

ceps, p. 38o: «j'en parlerai plus amplement dans le volume suivant,

qui regarde uniquement les accouchements qui doivent se terminer
avec les innstruments ». C'est donc un ouvrage non achevé que
SiEBOLD a apprécié, et cela explique la sévérité de son jugement. Les
figures sont très bien faites; il en est empruntées à Hunter et à Smellie,
et d'autres renferment des choses que le texte n'explique pas. On voit

aux fig. 4 et 3 de la pi. XX, un lacs passé dans les fenêtres du forceps
ayant une direction perpendiculaire aux branches, qui permettraient
de donner aux tractions une direction meilleure qu'avec les branches
seules, premier essai d'une traction dans l'axe du bassin. (F.-J. H.)
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gnage de leur sérieuse érudition, bien supérieure à celle de tous

lespeuples voisins. Deux candidats en médecine, Nic.vander Eem

et Léonard van Leeuwen, se sont partagé l'histoire de l'obstétri-

cie, dans leurs dissertattons inaugurales. Le premier exposa le

sort et les progrès de Tart dans les temps modernes, comparés

avec ceux de l'antiquité, dans l'accouchement normal, l'autre

appliqua la même étude historique et critique aux accouche-

ments contre nature. Ces écrits basés sur des recherches exactes,

puisées aux sources mêmes, et où le côté pratique est également

étudié, méritent justement d'être appelés classiques, ils laissent

voir l'esprit élevé de l'homme dont le nom brille sur la première

page. Ils sont la continuation, runderautre,et traitent ensemble,

d'une manière complète, plusieurs sujets, ce qui est un grand

avantage, tels que le bassin, l'utérus, la grossesse, l'accouche-

ment, etc. Partout on trouve une bibliographie complète, si bien

qu'on peut les citer comme des modèles de travaux analogues,

et dont la valeur durable est parfaitement assurée. La véritable

érudition, qui se montre dans ces écrits, s'est conservée chez les

hollandais. Les études classiques, cultivées chez eux avec tant de

succès, montrent leur bienfaisante influence dans le domaine des

connaissances les plus diverses, et les travaux d'obstétricie des

hollandais prouvent, qu'à côté de la direction pratique, celle de

l'érudition a conservé ses droits.

Obs. — * Dissert, medica inaugural, de ariis obstetriciœ

hodiernorumprœ veterum prœstantia, ratione partus natiiralis.,

giiam ex'auctoritate rect. magnif. Eduardi Sandifort pro gradu
aoctoratus, etc.publico examini submittis Nicolaus van der Eem,
Haga-Batavus, Lugd. Bat., 1783, in-4°.

*"Dissert. med. inaiigur. de art. obstetr. hod. prœ veteriim

prœstantia., ratione partus difficilis et prœternaturalis, quam ex
auct., etc. E. Sandifort j7Z^^/. ex subm. Léonardus van Leeuwen.
Gouda-Batavus, L. B., 1783, in-4°. Ces deux dissertations ont

été réimprimées dans* Sylloge oper. minor.prœstantior.adart.
obstetr, spect. quam curavit., etc. J. Chr. Traug. Schlegel,
vol. I. Lips., i795,in-8°.
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§ 195. — État de Vobstétricie en Danemark.

Balth. Jos. de Biichn>ald-Jan. Bing.

L'obstétricie se trouva, en Danemark, au commencement du

XVI IP siècle, au même niveau qu'en Allemagne, à la même épo-

que, concentrée entre les mains des sages-femmes ; elle ne s'éle-

vait pas au-dessus du niveau ordinaire, ce n'est que dans les cas

extraordinaires, que le secours des chirurgiens était invoqué ; ils

faisaient emploi d'instruments meurtriers, qui ne pouvaient ins-

pirer aux parturientes une grande confiance en un art si grossier.

Les médecins n'avaient que rarement l'occasion d'observer des

accouchements, et les hommes désireux de s'instruire étaient

réduits à chercher à l'étranger la connaissance des progrès

qui, chez eux, ne s'étaient pas accomplis, et étaient même en-

través. Le premier effort qui fut fait, en Danemark, auXVIII"

siècle, pour améliorer cet état, a été accompli par Balth. Joh. de

BucHWALD, il avait pour but l'instruction des sages-femmes. Il

entreprit, en 1720, un voyage en Hollande pour s'instruire sous

RuYscH, RooNHUYSEN et Deventer. En 1739, il fut professeur à

Copenhague, fit un cours pour les sages-femmes avec un tel

succès, qu'on vit luire dans ce pays une clarté meilleure. Il pu-

blia en 1725, pour les sages-femmes, une courte instruction qui

était un extrait du livre de Deventer et de Van Hoorn. Plus

tard, il fit faire par J. J. Holm la traduction du livre de Mesnard

(voy. I II 3), 1749. Peu à peu s'éveilla, chez les médecins danois,

une prédilection pour l'obstétricie, et peu à peu aussi, on trouve

dans les annales les noms de médecins danois qui pratiquaient

l'obstétricie dans leur pays, à leur retour de l'étranger, où ils

avaient fait leurs études. Ils visitaient particulièrement Stras-

bourg, Paris et Goetiingue. Parmi eux, Janus Bing, qui fut plus

tard assesseur de la commission des sages-femmes à Copenhague
;

il faisait usage du forceps (1750), instrument nouveau alors, et



492 HUITIEME EPOQUE

auquel il apporta quelques modifications. L'instruction était

donnée aux étudiants de Copenhague par Buchwald déjà nommé,

il s'acquittait de cette tâche avec une grande ardeur, mais à défaut

d'une maternité, il était réduit à leur donner un enseignement

du haut de sa chaire. Cependant, grâces à ses excellents élèves,

cette lacune fut comblée^ et à dater de ce moment, le Danemark

compta parmi les nations animées d'un zèle ardent pour les pro-

grès de l'obstétricie.

Obs. 1.— Balth. Joh.v, Buchwald, dont le père, Joh. avait été

également professeur à Copenhague, y est né le 22 janv. 1697,
il acheva ses études médicales dans cette ville en 1720, puis fit des
voyages. A son retour, en 1722, il s'établit comme médecin dans
l'îleLaaland etFalster ; à la mortde sonpère,il futappelé à Copen-
hague pour lui succéder dans sa chaire ; il était encore en vie en
[ 760, du moins à cette époque, on trouve encore son nom comme
président, dans la dissertation de Chr. C. Kramer(* Insectolog.

danic. spechnen, 29déc.i76o,in-4").Sur la vie de Buchwald, voy. ;

* Fr. Bœrner Fo« den vornchmsten Lebens umstaenden iind Schrif
ten jet\ leb. berilhmt. Aert^e ii Natiirf. etc. (sur la vie et les écrits

des med. et naturalistes vivants), 3 v.Wolfenb, 1753, in-8°. 5 17,

Parmi les dissertations, auxquelles il prit part comme prési-

dent, nous devons citer : Dissert, exhîbcns historiam gemelli
coaliti et compositi. Hav., 1748, in-4° (voy. aussi * Prodromiis
prœvertens contin. act. med. Havniens. Havn., 1753, in-40, p. 18

où se trouve l'extrait de cette thèse). De causis partiis difficilis

notabilioribus^ adjecta iiteri constrictione tribus observationi-

bus illustrât. Resp. Jan Bing. Havn. 1746, in-4°. — De perfec-
tissimis enixus signis. Resp. C. J. Berger. Havn., 1759, in-4°,

(voy. paragr. suivant).

La dissertation :
* Thés, decas de musculo Ruyschii in uteri

fundo. Havn., 1740, in-4°, est du frère de BiiChwald, Friederich,
qui s'est aussi formé en France et en Hollande, et qui plus tard,

pratiqua les accouchements à Aalburg.

Obs. 11. — Sur Janus Bing, voy. :
* J. G. J. Janckii. Commenta-

tio de forcipe acforjiceferramentis a Bi^gio chirurgoHqfn. in-

ventis eorumqueusu in partu difficili. Lips., 1750, in-4''(av. fig.).

C'est le premier forceps qui se démonte, voy. Mulder, p. 48,
pi. 1 1 1, fig. 1-4. (F.-J. H.)

Ph. Ad. Boehmer a fait une critique de ce forceps dans son
écrit :

* De sarcomate uteri, etc. subjuncta disquisitione qua
prcestantia forcipis Chamberl. etc., conjirmatur et quid defor-
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cipe Bingiana setitiendiim sit indication, in * Act. physic. med.^
vol. IX. Norimb., 1752, 10-4". Append., p. 59.
Sur l'obstétricie en Danemark, au commencement du XVIII^

siècle, voy. :
* Matth. Saxtorph Gesammelte Schriffen (Œuv.

compl.) heraiisgegeben von P. Scheel (publ. par P. S.), Kopenh.,
i883,in-8°, p. 369.

§ 196. — Établissement d'une maternité à Copenliague.

Cliristian Johann. Berger.

Chr. J. Berger, élève de Buchwald, professeur à Copen-

hague (plus tard à Kiel 1774), exerça une influence considérable

sur les progrès de l'obstétricie en Danemark. Après s'être per-

fectionné à l'étranger, surtout à Strasbourg, et publié sa disser-

tation inaugurale « De perfectiss. enixus signis » (1759) sous la

présidence de Buchwald, il fut nommé professeur d'accouche-

ments ; il vit avec bonheur la réalisation de son vœu le plus cher :

l'établissement d'une maternité, créée, par la sollicitude du roi

Frédéric V. Cet édifice, parfaitement aménagé, dans le grand

hôpital Frédéric, fut attribué à la faculté de médecine, comme
une école pratique d'accouchements, dans laquelle les sages-

femmes, les médecins et les chirurgiens pouvaient avoir libre

accès pour s'y instruire. C'est dans cet établissement, qu'ensei-

gnait Berger, que la nature avait destiné à être accoucheur, sui-

vant l'expression de Saxtorph son digne élève; une foule d'ac-

coucheurs distingués ont été formés à cette école. Déjà, dans sa

thèseinauguralc, Berger, s'était efforcé de montrer quelles étaient

les ressources puissantes de la nature dans l'accouchement. Il

connaissait très bien la direction oblique de la tête, à l'entrée du

bassin ; il cherchait à découvrir les lois de la nature, devant lui

servir de guide dans des interventions opératoires. Il avait pris

à tâche de restreindre l'emploi des instruments meurtriers, et des

crochets, dans la pratique de Fart. Il a enseigné l'emploi du for-

ceps, et, comme son élève Saxtorph, il savait trouver le moment
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précis où cet instrument devait être appliqué ; il a ainsi sauvé la

vie à un très grand nombre d'enfants. Suivant cet élève, son

exposé était clair, et sa pratique heureuse ; il aimait la vérité, avait

une grande expérience, et enseignait à ses élèves ce qui était

essentiellement vrai et utile dans l'art des accouchements. La

ville et le pays lui doivent un grand nombre d'excellents accou-

cheurs, et les danois n'avaient plus aucun motif d'aller chercher

à l'étranger ce que, chez eux, ils avaient tant d'occasion et de faci-

lité à apprendre. Ce nouvel établissement et ce maître excellent

ne servaient pas seulement à former de bons accoucheurs, et

d'excellentes sages-femmes, ils étaient aussi utiles aux progrès

de l'art, car ils fournissaient Poccasion de scruter les lois immua-

bles de la nature, sans la connaissance desquelles, aucun progrès

réel n'est possible. Si l'obstétricie est arrivée, rapidement en

Danemark, à un grand degré de perfectionnement, que d'autres

peuples n'ont pu atteindre que longtemps après, il faut l'attri-

buer à la création d'un établissement destiné à l'instruction, et

à une méthode d'enseignement rationnelle, qui sont de première

nécessité.

Obs. — Sur la dissertation inaugurale de Berger, qui renfer-

me tant de choses utiles, et qui chercha à propager ses idées

justes, sur la manière dont la tête se présente à l'entrée du bas-

sin, et sur le mode suivant lequel elle traverse ce canal, voy.
* H. Fr. Naegele, Die Lehre vom Mechanismus der Geb. etc^^

Mayence, i838, in-8°, p. 90. On y trouve aussi le titre de cette

publication (devenue si rare) avec un passage important; le

titre est celui-ci: Tentamen med. semeioticœpartus legitbni, en-

jus sectionemprimam: perfectissimi enixus signa^ prxs. Balth.

"JoH. deBuchwald, pro summ. in art. salutar. honoribus erud.

exam. subm. Ghr. J. Berger, in reg. pulchrar. art. academ. ana-

tom. prof. coll. obstetr. soc. et metropolis summa auctoritate

constitutus obstetricans. Hafn., i/Sg, in-40. Voy. p. 92 quelle

est la part de ce travail qui revient au président.

Lorsque Berger prit possession de sa chaire, il écrivit comme
discours d'ouverture : De placenta lUerina niortis et morborum
caiisis, et donna ensuite un livre écrit en danois « Sur l'accouche-

ment humain et l'art des accouchements », qui élève à son

digne maître le monument le plus digne de lui, voy. Saxtorph

ouv. c, p. 397.
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197. — Mathias Saxlorph.

La voie ouverte, par Berger, d'une manière si distinguée, fut

poursuivie et menée plus loin par son digne disciple M. Saxtorph,

qui, dans sa patrie, éleva l'obstétricie à une grande hauteur, d'où

elle rayonnait non seulement sur les pays voisins, mais d'où elle

envoyait au loin ses brillants rayons. Né en 1740, dans le village

de Meirup près Holstebro dans le Jûttland, Saxtorph, très bien

préparé par des études philosophiques, se voua à l'étude des

sciences médicales, sous Buchwald, Lodberg, Friis et Kratzen-

stein, sans abandonner les sciences mathématiques qu'il aimait

beaucoup. Nommé prosecieur, il fit, dès l'année i/Sg, à ses amis

des leçons d'anatomie qui eurent une grande influence sur la

carrière du futur professeur. Pour Pobstétricie, il profita des

leçons publiques et privées de Berger, il fréquenta, en 1762, la

maternité nouvellement organisée, et y trouva de nombreuses

occasions d'observer les accouchements normaux; aussi Berger

s'empressa-t-il départager avec son cher élève sa pratique privée,

et de lui permettre d'agir lui-même. Saxtorph a continué, pen-

dant 9 ans, ses études à Copenhague; il avait publié quelques

petits écrits, un entre autres, en 1762, sur les accouchements, lors-

qu'il passa ses examens théoriques et pratiques, pour obtenir le

doctorat. En 1765, Saxtorph fut nommé médecin adjoint à l'hô-

pital Frédéric ; il venait de prouver son talent d'observation, en

publiant un écrit, dans lequel il démontrait que, dans l'accouche-

ment normal, la tête de l'enfant s'engageait dans le diamètre

oblique du bassin. En 1767, il entreprit son voyage à l'étranger,

pour répondre aux vues de son souverain qui le destinait aux

accouchements; il passa deux années à Vienne, où enseignaient

alors Plknk et Lebmacher ; il profita aussi des leçons de Fried

fils à Strasbourg, puis se rendit à Paris, où il suivit les leçons

de Levret sur les accouchements, ensuite il revint dans sa patrie
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en 1770, en passant par la Hollande. Il écrivit alors sa disserta-

tion inaugurale devenue si importante : « De diverso partit ob

diversam capitis ad pelvim relationem mutuam^^^ qu'il défendit

seul, sous la présidence de Berger. En 1771,11 fut nommé accou-

cheur de la ville, ce qui lui imposait l'obligation de faire un

cours aux sages-femmes, et de présider à la salle des femmes

enceintes, dans la maternité nouvellement établie. Il fut nommé
membre de la commission des sages-femmes, à Copenhague.

En 1773, il fut nommé professeur de médecine à l'université,

l'année suivante, membre du collège des médecins. A dater de ce

moment, Saxtorph consacra toute son activité à l'obstétricie; les

nombreux travaux qui s'y rapportent, et qui ont été publiés par

lui, témoignent de son ardeur pour le travail. Les résultats de son

enseignement distingué et fructueux prouvent avec quel succès

cet enseignement avait été donné à ses contemporains. Déjà en

1781, il fut adjoint à la direction de l'hôpital, en 1785, il fut

nommé accoucheur et professeur de l'hôpital Frédéric, qui avait

été séparé du grand hôpital, et ouvert le 3i mars 1787. De loin

et de près affluaient de nombreux élèves attirés par la renommée

du professeur, et l'établissement, devenu si brillant sous sa direc-

tion. La mort mit fin à son infatigable activité le 29 juin 1800,

il avait été frappé d'un coup d'apoplexie.

Obs. — Voy. : Notice biographique sur Mathias Saxtorph, par
Paul Scheel dans son livre :

* M. 'SKy.io^vn s gesammelte Schrif-
ten geburtsh.prakt. und physiol. Inhalts (Œuv. compl. de M. S.

comprenant les trav. obst., prat. et physiol.). Gopenh., in-8",

p. 33o.

§ 198. — Principes d'obstétrique de Math. Saxtorph.

Saxtorph est entré, par son premier travail, dans la voie qui

seule peut conduite au véritable progrès. Il commença par ob-

server fidèlement la nature, recherchant les lois qu'elle suit dans
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l'accomplissement de sa grande œuvre ; de cette façon, il posa

les fondements solides de la science future, et prépara à ses

travaux le succès le plus brillant. ]~)e très bonne heure (1764),

il avait publié, sur l'accouchement complet, ses recherches qu'il

avait entreprises dans la maternité de Copenhague. Déjà alors,

il exposa des idées justes sur le passage de la tête à travers la

filière du bassin, montra comment elle se présentait avec son

long diamètre dans le diamètre oblique du détroit supérieur,

comment l'occiput pénétrant toujours plus profondément dans

la cavité pelvienne, se dirigeait en avant, pendant que la partie

antérieure de la tête plongeait, de plus en plus, dans la concavité

du sacrum, si bien, que la grande fontanelle ne peut plus être

touchée, le menton appuyant sur la poitrine, la tête et le tronc

ne formant plus ensemble qu'un coin, sur lequel peut agir ferme-

ment et sûrement la force expulsive de la matrice. Comme con-

séquence de ces faits, il posa la règle générale suivante : Pour

qu'un accouchement soit parfait, il faut des rapports déterminés

entre la tête fœtale et le bassin de la mère. Cette proposition fut

développée par lui dans sa thèse inaugurale, 1771, et a servi de

base à son excellent enseignement. Parmi les conséquences tirées

de cette loi, il faut citer, en première ligne, la description du bas-

sin vicieux. Ce n'est pas seulement l'étroitesse du pelvis, mais sa

trop grande amplitude, qui doivent être rangées parmi les vicia-

tions de ce canal; le manque de résistance, qui existe dans le

bassin trop large, est la cause principale des accidents qui résul-

tent d'un accouchement trop rapide. Les variétés d'étroitesse du

bassin sont exposées avec grands détails puisés aux sources

d'une riche observation, si bien que, pour cette partie, Saxtorph

peut être cité comme un modèle pour les travaux futurs. Au point

de vue de savoir si, pendant l'accouchement, les os du bassin s'é-

cartent, question restée pendante depuis des siècles, Saxtorph

déclare que ce phénomène ne peut se produire que pendant un

travail dillicile. A côté du bassin, Saxtorph examine la confor-

mation de la tête fœ'tale, qui, au point de vue de sa grosseur, de

sa structure et de sa position, peut présenter des défectuosités.

SIEBOLD-HERRGOrT. II — 32
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Quant à la position, Saxtorph admet des variétés nombreuses,

qui, selon la science d'aujourd'hui, ne peuvent plus être regar-

dées comme pathologiques : telles les positions occipito-posté-

rieures et les présentations de la face. Celles-ci sont regardées

comme pathologiques par Saxtorph, puisque ce sont des excep-

tions rares où, le plus souvent, l'intervention de l'art est indi-

quée.

L'observation devait nécessairement aussi apprendre à Sax-

torph que l'accouchement se termine, parfois, autrement qu'on

ne s'y attend, et que la théorie ne l'avait fait présumer. Les varié-

tés de position et de structure de la matrice, la compressibilité

de la tête fœtale, les variétés de positions, et de présentations du

fœtus, l'action des forces expulsives, celle des résistances si

variables sont des facteurs importants qui, dit-il, doivent entrer

en ligne décompte ; à ces restrictions on reconnaît le praticien

expérimenté qui ne s'est pas laissé dominer par des idées précon-

çues. Ces principes ont dû conduire Saxtorph aux réflexions sui-

vantes : bien que la connaissance des rapports entre la tête fœtale

et le bassin soit d'une grande importance en obstétricie, elle ne

suffit pas pour porter un jugement sur un accouchement, il faut

encore prendre en considération les rapports, l'action et la con-

cordance des autres parties qui ont leur part dans la parturition,

notamment l'état des contractions utérines, qui sont à considé-

rer, aussi bien que les rapports de la tête et du bassin, quand dans

une présentation crânienne, on veut porter un pronostic sur un

accouchement. Ces vues si justes sur cette fonction ont dû

mettre Saxtorph sur la voie exacte du traitement. On ne devra

faire ni frictions ni de pressions sur le bas-ventre, ni se pres-

ser de rompre la poche, avant qu'elle ait fait saillie à la vulve, on

ne devra dilater artiticiellement ni l'orifice utérin, ni le canal

vaginal. La situation dans un lit ordinaire est bien préférable à

celle dans un fauteuilobstétrical ; le périnée sera convenablement

soutenu avecla main, mais pas repoussé en arrière. On ne devra

pas se hâter de faire la délivrance. Pendant la puerpéralité, on

devra soigneusement éviter les excitants. Ici, comme pendant le



DEPUIS l'invention DU FORCEPS JUSQu'a LA FIN DU XYIII^ SIECLE 499

travail, il faut agir avec la plus grande simplicité. Les avantages

qu'on rencontre dans les maternités, sont de pouvoir observer

avec une tranquillité qui conduit dans le vrai chemin ; après

une observation suffisamment prolongée, on peut arriver à con-

naître l'accouchement normal. Les mérites de Saxtohph, dans le

domaine de l'obstétricie opératoire, ne sont pas moindres; leur

beau côté a été d'avoir posé des indications positives, d'avoir bien

distingué celles delà version, de celles de l'emploi du forceps, et

d\ivoir donné les règles pratiques de ces opérations. Saxtorph

rejette le redressement de la tète dans les obliquités utérines,

dans ces cas, il préfère la version à ces tentatives inutiles. En
cas d'obliquité modérée, l'accouchement peut être abandonné

à la nature, pour peu que les contractions aient conservé d'éner-

gie. Dans tous les cas, où la tête est engagée dans le bassin, la ver-

sion ne devra plus être entreprise ; une déchirure de l'u-

térus peut être la suite de cette opération imprudente. Les règles

pour pratiquer la version, et celles qui président à l'extraction,

ne laissent rien à désirer, elles révèlent un grand maître de

l'art. Saxtorph s'était donné la tâche de poser des règles qui, dans

tous les cas, devaient être prises en considération. L'extraction

du fœtus, après la version, ne devra pas être pratiquée trop vite,

ce n'est que l'extraction de la tête qui devra être faite sans re-

tard, à cause du danger que court l'enfant par suite delà com-

pression du cordon. Lors de l'extraction, on devra agir de façon

que la surface antérieure du fœtus soit dirigée en arrière, ou

vers un des côtés, afin que la tête s'engage par son long dia-

mètre dans le diamètre oblique du bassin. En cas de grossesse

gémellaire, on devra faire la version du second enfant immédia-

tement, des contractions irrégulières de la matrice, ou son obli-

quité pourraient empêcher son engagement régulier, et causer un

accouchement contre nature, qu'une version préventive empê-

cherait. Quant au forceps, Saxtorph ne donne pas une préférence

absolue au forceps courbe de Li;vri;t, sur le forceps droit de

Smellie, il emploie tantôt l'un , tantôt l'autre. En général, on appli-

que le forceps quand la tête est enclavée dans le bassin, ou quand



500 HUITIÈME ÉPOQUE

la position de la tête est mauvaise, en cas d'hémorrhagie, de con-

vulsions, d'inflammation, d'insuffisance de contractions, et quand

la terminaison du travail est indiquée. Dans toutes présenta-

tions du crâne, on devra tenter l'application du forceps, avant

d'employer des instruments tranchants. L'emploi du forceps est

contre-indiqué, aussi longtemps que persistent les contractions,

même faibles, et s'il n'y a pas de danger qui l'impose. D'après

Saxtorph, le levier ne convient que dans un petit nombre de cas.

Les perforateurs et crochets ne doivent être appliqués que si

l'enfant est mort. S'il n'y a pas d'autre moyen d'extraction, on

devra recourir à l'opération césarienne. En cas de placenta prag-

via, Saxtorph conseille de hâter l'accouchement, car la durée du

travail augmente le danger. A propos du placenta prœvia, Sax-

torph sedemande s'il y a des accouchements épidémiques, comme

des maladies. Pendant un grand nombre d'années il ne Ta vu

que deux fois, sur 3, 600 accouchements, une seule fois à la Ma-

ternité, puis il l'a vu huit fois dans six mois (1774). Parmi les

moyens les plus sûrs d'arrêter les hémorrhagies utérines inten-

ses, Saxtorph cite les injections d'eau froide. Sa communication

sur les nœuds et circulaires du cordon, chez les enfants vivants,

est fort intéressante (1774).

Le forceps de Saxtorph ne diffère pas essentiellement de celui

de Fried, mais il l'a disposé de façon à être plié en deux pour

pouvoir le mettre plus facilement en poche (voy. Act. reg.

soc. med. Havn., vol. II, 1791, p. 33g et Mulder, pi. VI, fig. 3

et 4).

Il a aussi ajouté à son armamentarium obstétrical une pince

à crochets, dont les pointes peuvent être attirées et cachées pour

l'introduction et l'extraction de l'instrument, sans blesser la

femme. Saxtorph a contribué, avec huit autres médecins, à la fon-

dation de la Société royale de médecine de Copenhague (1774).

Il a enrichi les mémoires de cette Société de 18 travaux con-

sacrés, pour la plupart, àl'obstétricie et aux maladies des femmes.

C'est ainsi que Saxtorph paya son tribut à la science. Il n'a pas

travaillé seulement pour son époque, mais il a laissé à la posté-
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rite de précieux monuments destinés à conserver fidèlement son

nom, qui ne disparaîtra Jamais de la littérature obstétricale.

Obs. I. — Les écrits de Saxtorph sont les suivants :

Dispiitatio de doloribus partitrienthim, signumfelicis partiis

prœbentibus. Havn., 1762, in-4''.

* Erfahriingen die voltstaendige Geburt betreffend : so auf
dem konigl. Jreyen Geburtshause in Kopenhagen angestellt
sind. Ziigleich mit der theoret. Lehre derselben. A. d. Dan.
ubers.^ 1766, in-8'' (Obs. faites à la mat. de Cop., etc. trad. du
dan.). Kopenh., 1766, in-S" (l'original parut en 1764).

* Theoria de diverso partit ob divcrsam capitis ad pelvis rela-

tionem mutiiam experientia fundata etjig. aen. illustr. Havn. et

Lips., 1772, in-80 (Réimpression de la Dissert, inaugur. sous la

présid. de Berger, parue d'abord en 1771; se trouve dans les

œuvr. compl.).
Plan til Forelaesinger over Jordemodervidenskaben. Kopenh.,

1772, in-S" (« Plan des leçons pour l'art de la sage-femme »,

publie'par Saxtorph comme maître des sages-femmes)

.

* Umriss der Geburtsh. fiir Wehemiitter. Mit Genehmigung
iind vielen Vermehnoigen des Verf. a. d.Dcin. iibersct^t von Karl
Franz. Schroder (Esquisse de l'art des ace. p. les sages-f., trad.

du dan. par K. .F. S. avec l'autor. de Faut, et beauc, d'addit.).

Kopenh. u Leipz, 1783, in-S" (L'original parut en 1776). John
Svendsen, Provincial medicus en Islande à traduit ce livre en
langue islandaise, 1789.

* Umriss der Entbindungs-Wissenschaftfilr Wehmiitter . Nach
der neiiest. Original-Ausgabe diirchaiis iimgcarbeitet von Joh.
Cl. Tode. Kopenh. et Leipz., 1782 (Esquisse de la science obs-
tétricale pour les sages-femmes, etc., traduite d'après l'édit. de
Pouvr.précéd.que Schroeder venait de traduire; il parut en 1790,
et une nouvelle traduction par Kerstens parut la même année.
Leipz.). * Nouv. éd. à Copenh. et Leipz., iSoi (après revision
nouvelle par le fils de l'auteur, publ. par Tode). Un extrait de
cet ouvrage fut fait par Saxtorph, pour en faciliter l'étude aux
sages-femmes en 1790 : Kort inhold af det nyeste Utdoq of
Fœdsels- Videnskabcn.
Voy. encore les mémoires de Saxtorph dans :

* Soc. med.
Havniens. Collectan., vol. I et IL Hafn., 1774 et 1775, in-8°.

—

* Act. Soc. med. Havn. I et II, 17776! 1779, in-8°et * Nov. act.

reg. soc. med. Havn., vol. I, II, III, 1783, 1791 et i792,in-o°.
Enfin ,

* M. Saxtorph gesammelte Schrijten geburtsh. prak-
tisch. und. pliysiologisch. Inhalts. Hcrausgegcb, von Pa-^l

Scheel, m. Kupf (Œuvres compl. etc. publ. par P. S. av. gr.,

i8o3, in-8^).

Jugement des doctrines de S. voy :

* J. Ph. Rogert, desimplis-
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sima methodo tractandi puerperas in domo obstctricia reg.

Havniensi, anno ijtS observata. Dans les Collcct. soc. med.
Hûvn., vol. I, Havn., 1774, in-8°, p. 358.

Obs. II. — Pour apprécier le vif intérêt, et Theureux succès,

excités, en Danemark, pour l'étude de Taccouchement naturel, par

Berger (BucH^YALD), et poursuivis par Saxtorph,voyez la thèse de

Janus Bang, soutenue en 1774 sous la présidence de Saxtorph:
De mechanismo partiis perjecti. L'auteur, plus tard médecin à

Pacadémie des chevaliers à Soroe, resta fidèle, en général, aux
doctrines de ses maitres Berger et Saxtorph, mais il décritl'entrée

des épaules dans le bassin, dans le diamètre oblique, et donne
plus de précision que ses devanciers à la situation de la tête. Il

est remarquable qu'à la même année 1 771, en deux endroits diffé-

rents, Copenhague, et Paris, parurent, sur le même sujet, deux
écrits importants qui ont eu, sur ces doctrines, une influence si

grande et si durable (voy. plus haut | i85).

Obs. III. — Après la mort de Saxtorph, ce fut son fils, Joh.

Sylvestre S., qui fut nommé comme son remplaçant ; il est né

le 27 oct. 1772. Il s^était fait connaître par sa thèse soutenue

sous la présidence de son père :
* Examen aj'mamentarii Liicinœ

dissertatione inaugiirali suh praesid. M. Saxtorph instituit Joh
Sylvester Saxtorph, art. obstetr.lector. Havn., i795,in-8°. —
S. Saxtorph mourut le 22 avril 1840. Voy :

* Callisen, medici-

nisch. Schriftsteller. Lcxicon \N\\.

^ 191). — Obstétricie en Italie.

L'Italie n'a pris part, que tardivement, aux progrès que Tobs-

tétricie avait réalisés dans les autres pays; ce furent particuliè-

rement les doctrines de Levret, qu'un accoucheur de Florence,

du nom de GiuseppeVespa, introduisit dans sa patrie. Avant lui,

un médecin de Venise, Sebastiano Melli, avait publié, sur les

accouchements (1721), un ouvrage qui n'est qu'une longue com-

pilation riche en érudition, et qui eut 4 éditions. Cet ouvrage

fait sans expérience personnelle, et sans ordre, est une collection

des opinions des anciens, on n'a naturellement négligé ni Hip-

pocrate ni Avicenne, si bien que ce livre ne pouvait avoir au-
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cune utilité pour le temps auquel il a paru. La représentation

des positions fantaisistes des enfants, données par les anciens

auteurs, sont mentionnées; il en est de même des positions les

plus pénibles de Scipion Mercurio (voy. § 58). Les nombreuses

stances de VAriostey qu'on trouve citées, n'empêchent pas cet

ouvrage d'être entièrement manqué; l'auteur ne rougit pas de

recommander la version céphalique dans les présentations des

pieds. Ce n'est qu'au milieu du XVII I^ siècle, que commencèrent

à luire, en Italie, pour l'obstétricie, des jours meilleurs, après que

le grand-duc de Toscane, Pierre Léopold, eut CBéé à Flo-

rence une chaire d'accouchements, qu'il confia au chirurgien

Giuseppe Vespa. après Tavoir envoyé à Paris pour y apprendre

les accouchements. A son retour, il entra en fonctions, fit des

leçons pour les étudiants et les sages-femmes, dans la « scuola

del régi ospedale di S. Maria nuovadi Firenze », d'après un plan

(i 761), qui révèle un homme solidement instruit, et au courant des

progrès de son temps. C'est à lui que l'Italie doit la connaissance

du forceps de Levret. Un autre médecin de Florence, Pieiro

Paulo Tanaron, professeur de chirurgie, publia un livre complet

d'accouchements, systématiquement ordonné, très au courant des

progrès modernes, où Ton trouve bien appréciés la version poda-

lique, le forceps de Levret « forcipe curvo », celui de Smellie

« f. curto ^), où sont rejetées les opérations avec les crochets et per-

forateurs quand l'enfant est encore en vie, et où l'opération césa-

rienne est chaudement recommandée. Le chapitre consacré à

l'exploration (ch.VII, '< del Toccamento «) révéla un accoucheur

exercé, et tout l'ouvrage est fort utile et bien écrit. La plupart

des figures sont empruntées à Mesnard (voy. plus haut § 1 1 3). En

1778, on créa à Naples une chaire d'accouchements, qui fut con-

fiée à DoMENico Ferkaro, qui s'était aussi formé à Paris. Il avait

paru, en 1745, à Palerme, un livre destiné aux accoucheurs, écrit

par un clerc Fu. Km. Cangiamila, qui avait principalement pour

but d'assurer aux enfants le salut de leur âme, par le baptême.

On y trouve des recherches surravortement et ro}K'ration césa-

rienne, chez les femmes mortes en état de grossesse; à défaut de
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chirurgien, cette opération devra être pratiquée par les prêtres, et

on leur donne à cet effet les instructions nécessaires. L'auteur

s'était familiarisé avec les écrits des médecins, et avait cherché à

résoudre quelques polémiques, en se plaçant au point de vue

philosophico-théologique. La grande publicitéquifutdonnéeà ce

livre, surtout dansles pays catholiques, peutavoir eu de l'influence

pour la conservation de la mère et de l'enfant, mais l'exécution

des préceptes avait été confiée à des personnes qui ont joui d'une

grande influence sur le peuple, et il ne faut pas méconnaître que

leur zèle à racheter l'âme de l'enfant peut avoir contribué à

négliger la mère.

Obs. I.— * La commare levatrice instniita nel suo iifi\io secundo

le regole pin certe, e gli ammaestramenti pin moderni, opéra di

Sebastiano Melli. Veneto, professore di chirurgia. Terz. Ediz

in 'Venez., ijSo, in-4°. * Quart. Ed., ibid., 1766, in-40 (la pre-

mière est de 1721, la deuxième de lySy).
* Dell arte ostetricia trattato di Gius. Vespa, profess. di chi-

rurg., diviso in tre parti precedute da varj ragionamenti. In

Firenz., i 761, in-4°.
* L Ostetricia ovvero l'arte di raccogliere i parti e di soccor-

rere le Donne nelle malattie, che accompagnano la lora gravi-

dan:{a, ed in quelle che sopravengono loro dopo il Parto ; e di

sollevare i Bambini nelle loro malattie dopo la nascita. Opéra
utilissima per i chiriirgi-raccoglitori e le levatrice di I^ietro

Paolo Tanaron. Firenz, 1768, in-8".

Sur rétablissement de la chaire d'accouchements à Naples,

voy. * Galette salutaire, n° VIII, 9 fév. 1778.

Obs. IL — * Fmbriologia sacra ovvero delViiffi^io de sacer-

doti, medici e superiori, circa Veterna sainte de' bambini, rac-

chiusi nell'utero; libri quattro di Francesco Eman. Cangiamila,

Palermitano Dottore in theologia e nell'una e l'altra legge.

Milan, 175 1, in-4°. Une édition latine parut à Munich et

Ingolst., 1764, in-4''. Trad. franc. :
* Abrégé de Tembryologic

sacrée, etc. (par l'abbé Dinouart). Par., 1762, in-8° et * seconde

édit. fè/rf., 1774, in-S" (où l'on a oublié le nom de l'auteur).

Intéressantes pour toutes les prescriptions nouvelles de l'église

qu'on y a ajoutées, relatives au traitement des femmes enceintes

mortes et de leurs enfants.
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200. — Fin de cette période de l'histoire de Vobstétricie.

Qu'il est consolant, de Jeter un coup d^œil sur le sort del'obs-

tétricie, à l'approche de la fin du XVIII'' siècle, et sur ses progrès

dans les diverses parties de l'Europe !

Ceux qu'elle accomplit, pendant ce siècle, ont été si extraordi-

naires, que non seulement l'état de cette branche avait été parfai-

tement préparé, mais amélioré encore au point que, pour conti-

nuer à progresser de nouveau, et arriver à une grande perfection,

elle n'avait qu'à poursuivre sa voie. L'obstétricie avait brisé les

liens qui l'avaient tenue enchaînée à la chirurgie, elle s'étaitcons-

tituée comme une branche autonome. Les efforts des accoucheurs

avaient réussi à faire disparaître les opérations meurtrières, à

créer des méthodes meilleures, et à mériter la confiance du public.

Par la coordination systématique de ses préceptes, l'obstétricie

avait constitué un corps de doctrines véritablement scientifi-

ques. Dans tous les états, on reconnaissait la haute importance

d'une branche de l'art de guérir, qui, pour la conservation des

citoyens, avait prouvé sa grande et bienfaisante influence.

Dans toutes les écoles, furent créées des chaires d'obtétricie
;

une organisation mieux comprise des maternités, dont la néces-

sité avait fini par être généralement reconnue, permit d'améliorer

l'instruction de tous. On ne peut disconvenir que le premier but

avait été d'abord, de perfectionner le côté opératoire de l'art;

celui-ci aussi, qui avait semblé d'abord le but essentiel de l'art,

devait subir une modification profonde. Mais le plus beau côté

de l'obstétricie restait encore dans l'ombre : celui qui, par un

traitement plus doux, avait pour but d'éviter même l'intervention

de l'art, en laissant aux lois de la nature un développement plus

amp'e de leur puissance. Il manquait encore, à beaucoup d'ac-

coucheurs, une conception claire de cette grande œuvre de la

reproduction, que souvent ils étaient tentes de troubler par une
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intervention trop hâtive, et par une confiance trop grande dans la

puissance de leur art. Il était réservé à l'avenir de poursuivre ce

que quelques-uns avaient si bien commencé, et de donner à l'art

une physionomie nouvelle. Bien que cette modification ne se soit

pas faite subitement, comme par un coup de baguette, et qu'il

ait fallu du temps, ici comme partout, pour obtenir une réforme

et la faire adopter, l'histoire est autorisée à dater une nouvelle

époque, du moment où s'annonça cette métamorphose, à en

commencer une autre, qui est loin d'être close aujourd'hui, et

dont la terminaison devra être réservée à nos successeurs.
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L OBSTKTRICIE MODKRNE ET ACTUELLE, DEPUIS LA FIN DU XVIII '^ SIECLE

(LUC. JOH. BOER), JUSQU\4U TEMPS PRESENT ( 1 845).

§ 201. — Difficulté d'écrire l'histoire moderne de l'obstétricie.

Plus l'histoire d'une branche de l'art se rapproche du temps

présent, plus s'élargit l'horizon que l'œil doit parcourir, plus il

devient difficile de trouver une base d'appréciation solide des

faits et de leur points les plus saillants, beaucoup mieux jugés

dans le lointain. Les matériaux s'amoncèlent, et avec leur nom-

bre grandit la difficulté de les apprécier; il n'est pas toujours facile

de distinguer le bon grain de l'ivraie et, cependant, c'est là le rôle

de l'histoire. Le passé, au contraire, est devant nous lumineux et

achevé ; ce qu'il a fait de bon ou de mauvais peut être jugé par

nous, il est làimniuable, et tombe sous le jugement de l'histoire.

Tout autre s'offre à nous le présent; il est en plein travail, cher-

chant à achever ce qu'il a commencé ; il ne peut être juge dans sa

propre cause, où son dernier mot n'a même pas encore été dit sur

ce qui a été fait, trouvé bon et utile. C'est à la postérité que doit

être réservée la tâche de dire ce que nous avons fait au temps

présent, et de l'apprécier au point de vue de l'histoire. Bien des

choses, auxquelles nous avons attribuée une grande importance

et une puissante influence, peuvent disparaître avec le temps, sans

avoir exercé cette influence qu'on en avait espérée; d'autres, qui

ont paru insignifiantes, ou qui n'ont pas attiré ratteniion, ont ga-

gné, plus tard, une importanceétonnante. C'est avec uneccrtaine
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anxiété que l'auteur s'approche du temps présent; il connaît la

difficulté de la tâche qui consiste à décrire les événements mo-

dernes et actuels de l'obstétricie ; ce n'est que la conscience de la

loyauté, avec laquelle il poursuit un travail entrepris avec ardeur,

qui lui donne le courage d'y appliquer toutes ses forces pour

l'achever. Que la voix de la postérité s'élève pour rectifier ou

amender; qu'elle dise où nous avons été dans l'erreur, ce que

nous avons apprécié trop haut, ce que nous n'avons pas assez

estimé. Tout ce qui s'est passé de notre temps ou peu avant nous,

que nous avons cherché à exposer, doit être de nouveau soumis

à son jugement.

§ 202. — État de l'obstétricie en Allemagne au début de cette période.

Depuis l'invention du forceps, les accoucheurs de tous les

pays avaient travaillé avec ardeur au perfectionnement de leur

art; des travaux distingués sur cet instrument avaient paru en

France, en Allemagne et en Danemark; les accoucheurs alle-

mands avait pris aussi une part active à ces travaux. C'est à l'école

française que revenait la part la plus considérable de ces progrès.

Les accoucheurs allemands avaient puisé les doctrines de Levret

à la source même, ou chez leurs compatriotes qui s'étaient for-

més à son école. Parmi ceux-ci, ce fut Stein qui exerça l'influence

la plus marquée sur ses compatriotes, et qui propagea, parmi ses

élèves, les doctrines du maître français. Plus tard, les doctrines

de Baudelocque se répandirent aussi en Allemagne par la traduc-

tion que fit Meckel de son livre, rendantses doctrines accessibles

partout. Môme au XIX® siècle, le livre de Baudelocque fut le mo-

dèle des livres allemands; ses doctrines étaient regardées comme
inattaquables, et on les répétait sans contrôle, en leur donnant

tout au plus une autre forme. La partie opératoire de l'art était

partout prépondérante. Comme ces hommes émincnts l'avaient

portée à une grande perfection, on s'était abandonné à Pidéc que
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la perfection de Tobstétricie consistait dans J'habileté et le bon-

heur avec lesquels ces opérations étaient exécutées. On négligea,

par ce motif, d'étudier les forces merveilleuses que la nature dé-

ploie pour l'accomplissement de son œuvre, dans les cas ordinai-

res, étude qui seule pouvait conduire à la voie du progrès. Cepen-

dant Baudelocque, et avant lui son maître Solayres, avaient

appelé l'attention sur les lois suivies par la nature ; les anglais, et,

parmi eux^ particulièrement Smellie, et Saxtorph en Danemark

avaient beaucoup fait sous ce rapport, mais il fallait livrer encore

bien des combats, pour obtenir la victoire qui devait assurer à

Tobstétricie une base inébranlable et la confiance méritée des

âges futurs. L'histoire a le devoir d'apprécier ici les travaux de

deux hommes qui, par la direction opposée de leurs principes,

étaient destinés à cette lutte, après laquelle l'obstétricie paraît

sous une forme nouvelle et épurée. Tous deux ont des droits

fondés à la reconnaissance de l'obstétricie. La mort, ou plutôt

le progrès des temps ont mis fin au combat. Puissent-ils, là au

delà des étoiles, près du domaine de Téternelle vérité, se tendre

la main pour se réconcilier, avec la conviction d'avoir contribué

aux progrès de Part dans la limite de leurs moyens, quoique la

marche de l'un des deux n'ait pas été la véritable.

I 2o3. — Luc. Jean Bo'er.

L'essor que l'obstétricie avait pris à Vienne, au milieu du

XVI 11'^ siècle, et qui s'est manisfesté particulièrement par l'éta-

blissement de la maternité, a été dépeint plus haut; les conditions

extérieures, si favorables à l'obstétricie, faisaient concevoir l'es-

poir qu'il en résulterait pour elle une transformation de ses

principes
; cet espoir fut réalisé, lorsqu'à la tête de l'obstétricie

se trouva un homme qui, animé du plus grand zèle, parvint à

l'engager dans la voie vraie et sûre. C'est avec une haute véné-

ration, que l'histoire prononce le nom de Luc. Jean Boer, qui
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introduit d'abord dans le temple de Lucine à Vienne, après avoir

pris une connaissance personnelle des principes et des modes

opératoires des accoucheurs les plus célèbres de la France, de

l'Angleterre, de l'Italie et de l'Allemagne, arriva à savoir ce

qui, avant tout, était nécessaire à l'obstétricie. L'histoire remplit

un de ses plus saints devoirs en donnant ici, sur les événements

de sa vie, quelques détails qui ontinfiuésur son éducation et sa

situation, avant d'exposer ses services dans le domaine de l'art, et

en montrant que c'est avec justice que son avènement marque une

époque nouvelle dans les annales de l'obstétricie. Cet homme,

dont la vie a été attristée de tant de manières, qui a été si souvent

méconnu, et frappépar deterribles coups du sort, a eu, à la fin de

ses jours, la douce satisfaction de voir son œuvre, édifiée par tant

de luttes, reconnue par tous, et couronnée par le plus beau succès.

§ 204. — Événements extérieurs de la vie de Bo'er.

Luc. Jean Boer, de son nom de famille Boogers, est né le

12 avril 175 I à Uffenheim, dans l'ancien margraviat Ansbach et

Bayreuth (Bavière), où son père était fauconnier au service du

margrave. Il reçut l'instruction préliminaire à Aub, où demeu-

rait son aïeule, plus tard, il fréquental'écoledes Jésuites à Wurtz-

bourg, y étudia ses humanités, puis la philosophie, et obtint le

grade de maître, à l'âge de 17 ans. Ses parents l'avaient d'abord

destinée l'état ecclésiastique, mais les conseils du célèbre chirur-

gien de Wurtzbourg, Charles Gasp. de Siebold, qui avait appris

à connaître ce jeune homme, le décidèrentà étudier la chirurgie.

En 1767, il se livra avec ardeur à l'étude del'anatomie et de la

chirurgie, soutenu de toute manière p)ar son protecteur Siebold,

qui, en 1770, l'envoya à la campagne pour aider les médecins,

pendant une épidémie meurtrière qui y avait éclaté, et où les

soins médicaux commençaient à faire défaut. Sa manière simple

de traiter eut du succès. A son retour à Wurtzbourg, il fut félicité
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par le prince évéque, alors Adam Frédéric de Seinsheim, qui lui

offrit de lui accorder toute demande qu'il lui adresserait. Boer

exprima à Sa Grandeur le désir qu''il avait d'aller à Vienne, pour

suivre les leçons du célèbre de Haen. Ce désir fut accueilli, et

on lui fournit la somme nécessaire à son voyage. Boer arriva à

Vienne en octobre 1771, et poursuivisses études médicales avec

une vive ardeur ; les séductions de la grande ville produisirent

une interruption, si bien que le bruit en arriva aux oreilles de son

protecteur, qui lui retira ses faveurs, ce qui le plongea dans la mi-

sère. L'enivrement se dissipa bientôt, et Boer reprit ses études.

Il chercha des occupations, fit des corrections d'imprimerie,

donna des répétitions, confectionna des thèses, et accepta de

veiller des malades gravement atteints, ce qui lui permit de

gagner quelque argent pour son entretien. En 1778, Boer apprit

à connaître Rechberger, chirurgien de l'impératrice Marie

Thérèse, qui l'engagea à étudier les accouchements, Boer goûta

ce conseil, et étudia sous Lebmacher, à la maternité de l'hôpital

civil, si bien que, le 26 janv. 1 780, il passa son examen. Il occupa

pendant quelque temps les fonctions d'aide à l'hôpital St-Marc,

où se trouvait aussi un service pour les femmes enceintes (voy.

I 168), là il s'exerça à la pratique, jusqu'en 1784, époque à

laquelle il obtint le poste de chirurgien à l'orphelinat nouvelle-

ment établi, en récompense du zèle qu'il avait déployé dans ses

fonctions. L'empereur Joseph, dont le souvenir vivra toujours,

aimait à visiter les grands établissements qu'il avait fondés, et

eut ainsi l'occasion de voir Boer ; il forma le projet de le faire

voyager, pour le mettre à même de perfectionner le plus possi-

ble son éducation et son instruction obstétricales, de même qu'il

avait fait voyager d'autres jeunes gens pour l'étude de la méde-

cine. Muni d'une somme suffisante, et des meilleurs recomman-

dations, l'heureux médecin changea son nom de Boogers en

celui de Boer, sur le conseil même de l'empereur, et, en novem-

bre 1785, il arriva d'abord en Hollande, visita Bruxelles, puis

Gand, où il fit la connaissance du célèbre accoucheur Jacobs.

Boer arriva à Paris au commencement de 1786; sur l'ordre de l'in-
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fortunée reine Marie-Antoinette, sœur de l'empereur Joseph, il

visita la Maternité, d'où les hommes étaient sévèrement exclus. Il

fréquenta les grands maîtres : Baudelocque, Lauverjat, Louis et

autres, et resta pendant 1 5 mois dans la capitale, si importante au

point de vue des accouchements. Parmi les choses curieuses, il

vit, dans l'état le plus pitoyable la femme Souchot, sur laquelle

Sigault et Leroy avaient pratiqué la symphyséotomie(voy. plus

haut 1 179), ce qui lui parut d'autant plusintéressant,quequelques

années auparavant (en i78o),ilavaitpublié des observations sur la

femme opérée à Dusseldorf par GuÉRARD(voy. | 182). En quittant

Paris, BoER se rendit en Angleterre, et d'abord à Londres, où il

resta pendant une année, passant presque tout son temps au grand

hôpital d'accouchements « Lying in hospital » pour s'exercer

aux accouchements sous la direction de Leake ; il fit la connais-

sance de Denman, Osborn, Clarke, Lowder et autres, et fut initié

à leurs doctrines. Il fit aussi la connaissance de W. Hunter, et se

lia d'amitié avec lui; plus tard, il connut Aitken à Edimbourg, et

Dease à Dublin ; la fréquentation des accoucheurs anglais et

leur exemple lui donnèrent la conviction, qu^en obstétricie il y
avait un principe supérieur, dont la recherche conduirait l'obs-

tétricie plus loin qu'elle ne pourrait arriver partons les moyens

inventés pour perfectionner l'accouchement artificiel. De Paris,

il se rendit dans le sud de la France, et revint à Vienne en juil-

let 1788, en passant par l'Italie. A son retour, il fut nommé chi-

rurgien de S. M. l'Empereur, et après 178g, professeur d'obsté-

tricie pratique, chargé de la maison gratuite d'accouchements.

Il eut à subir, peu de temps après, une cruelle épreuve, par suite

de la terminaison malheureuse de l'accouchement de l'archidu-

chesse Elisabeth, femme de l'archiduc François, neveu de l'em-

pereur. Après avoir, au moyen du forceps, accouché cette prin-

cesse d'une tille vivante, pratiqué la délivrance artihciellc, à cause

d'une hémorrhagie, il la vit succomber (18 fév. 1790), à la suite

de convulsions, quelques heures après l'accouchement. D'après

les documents de Hussian, l'autopsie ne révéla aucun épanche-

ment de sang, ni aucune lésion interne. « Le cerveau était gorgé
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de sang, dans les deux ventricules latéraux, et à la base du crâne,

il y avait une collection notable de sérosité ; dans les deux plèvres,

la gauche surtout, il existait un épanchement séreux ; l'utérus

était parfaitement contracté, il ne s'y trouvait qu'un petit caillot

du poids de 3 à 4 onces, mais la substance de l'utérus était com-

plètement putréfiée. On sait avec quel empressement les enne-

mis de BoER exploitèrent ce malheur, afin de lui nuire aux

yeux du public, et dans le monde scientifique. C'est sous les

couleurs les plus haineuses qu'on représenta le fait, au public,

pour en attribuer la faute à Boer; ni les paroles de l'empereur,

ni le sentiment personnel de son innocence n'ont pu le con-

soler de ce malheur. Deux Jours après, succomba aussi son

puissant protecteur ; ce n'est que dans le grand travail, que sa

charge et son enseignement lui imposaient, qu'il trouva quelques

consolations pour le reste de ses jours. C'est par ces mots qu'il

a caractérisé le commencement de sa carrière : « J'ai débuté à un

moment, où Tobstétricie n'existait pas encore y-
;
pendant les

trente-trois années de ses fonctions à l'école de Vienne, il a réussi

à l'amener aune telle hauteur, et à une renommée si considérable,

que de toutes part atHuaient en foule les élèves (dont plusieurs

sont devenus des maîtres célèbres), qui ont propagé partout les

doctrines de Boer. Il continua ses fonctions jusqu'à la fin d'oc-

tobre 1822, il avait demandé et obtenu sa retraite. Il conserva

jusqu'à sa mort son entière activité pour la science, il donna ses

soins aux éditions latines et allemandes de ses œuvres, la der-

nière de celles-ci parut en 1834; il mourut le 19 janvier i835.

C'est en lettres d'or que ses œuvres sont inscrites dans les anna-

les de l'obstétricie, elles brillent de plus en plus, grâce à leur

sanction par le temps qui éprouve tout ; elles inspirent pour leur

auteur la reconnaissance la plus profonde.

Obs. — Une biographie digne de Boer a été écrite par son
élève et ami HussiAN.Voy. :

* Luc. Joh. Boer's Leben und Wirken.
Eiiie biographische Ski~:[c von R. F. Hussian mit Boer's Bild-
niss und einem fac-similé seiner Handschrift (B. L. J. Sa vie

et ses a^uvres, esquisse de biographie par R. F. H., avec un por-

SIEfeOLD-HERRCOTT. II — J3
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trait et un fac-similé de son écriture). Voy. encore : H. F. Nae-
GELE, dans son écrit : Die Lehre vom M. d. G. nebst Beitraegen

:;^ur Geschichte desseîben {Le mécam&me de i'acc. avec supplé-

ments sur son histoire). Mainz. i838, in-8°, oùTon trouve, p. 182

« quelques documents sur la jeunesse de B. recueillis par

l'auteur de la bouche même de Boer, dans un voyage à Vienne

en automne t833. Voy. le travail intéressant de son célèbre

élève Jos. d''Outrepont, sur la caractéristique de Boer: « Erin-
neriingen ans den Studenteu^eiten, Worte der Pietàt, Worte dcr

Wahrheit^ Woj^te des Danks « (Souvenir de la vie d'étudiant,

paroles de piété filiale, paroles de vérité, paroles de reconnai-

naissance) dans :
* Neiie Zeitschr. f. die Geb. A-., t. XII, Berl.,

1842, in-8°, p. 32 1. Ce travail a été fait en réponse à celui de

JoH. Fr. Osiander, le fils du principal adversaire de Boer, qui

porte le titre de : Reiseerinnerungen (aus dem Jahre 1814) an

Luc. JoH. Boer (Souvenirs de voyage de L. J. B.), qui avait paru

dans le même journal, t. X, 1841, p. 1 15, où il dit
:_

« je pourrai

difficilement me soustraire au reproche de partialité ». J. Fr.

Osiander avait publié en 1817 un écrit : « * Nachrichten von

Wien iiber Gegenstaendeder Medi'^in, Chirurgie imd Geburtsh. »

(Nouvelles de Vienne, sur quelques sujets de médecine, de chi-

rurgie et d'obstétricie). Tub. , 1817, in-8°, oùl'on trouve, p. 186

des « Remarques sur lesprincipes ieBoER et sa clinique publique

d'accouchements ».

Osiander a cherché a mettre en relief « les ombres », d'Outrepont

les « côtés lumineux » de Boer; on ne peut trop conseiller délire ce

dernier travail, si bien fait, à celui qui veut avoir une idée exacte du

maître de Vienne. Ch. Gaspard de Siebold, le premier protecteur de

BoER, dont il est parlé plus haut, est l'aïeul de l'auteur de ce livre, le

père de El. de Siebold que nous trouverons plus loin. (F.-J. H.)

§ 2o5. ^Principes d'obstétricie de Bo'ér.

Deux circonstances ont exercé une infiuence puissante sur la

situation que Boer a occupée parmi les accoucheurs : la connais-

sance de l'obstétricie anglaise, qu'il lui a été donné d'acquérir sur

place, et la direction d'un grand établissement d'accouchements,

dont les circonstances Pont doté, dans lequel il a pu puiser une

riche expérience, et recueillir de nombreuses observations. Les
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principes de Smellie s'étaient conservés chez les accoucheurs an-

glais, qui tous se reconnaissaient ses élèves, en opposition directe

avec l'obstétricie française, laquelle, conformément aux doctrines

de Levret, accordait à l'art une grande place. Bat:delocque avait

cherché à lui donner une direction meilleure, mais les principes

de son illustre prédécesseur avaient jeté en France de si profon-

des racines, qu'ils empêchaient les accoucheurs français d'ad-

mettre qu'il pût exister, en obsiétricie, quelque chose de plus

élevé que l'art de terminer l'accouchement par la main ou les

instruments. Boer avait trouvé, chez les anglais, une plus grande

confiance en la nature, dans l'accouchement, et cette pensée devait

faire sur lui une impression d'autant plus profonde, qu'il venait

de quitter un pays où régnaient des idées tout opposées. Boer

retourna dans sa patrie pénétré des principes de l'obstétricie

anglaise, et la situation, que la faveur de son empereur lui avait

accordée, lui donna amplement l'occasion de poursuivre la voie

qu'il avait reconnue comme la seule qui fut sûre pour contribuer

aux progrès de l'obstétricie. Dans l'établissement, qui lui était

confié, il pouvait observer annuellement looo accouchements. Il

mit une grande ardeur à en profiter pour fortifier ces idées qui,

d'après lui, devaient conduire à la perfection de l'art, et qui lui

semblaient d'une vérité incontestable. La grossesse et l'accou-

chement doivent être étudiés à l'état normal, si on veut avoir un

point solide pour la pratique. C'est par ce motif, qu'il rejeta tout

traitement préparatoire, consistant en saignées, bains, purgatifs,

qui étaient alors administrés avec tant d'empressement. La plé-

thore des femmes enceintes fait partie de leur état physiologi-

que, et n'a rien d'anormal. L'accouchement s'accomplit d'après

des lois éternelles, et cette fonction ne doit être troublée par au-

cune intervention hâtive de l'art. Il est nécessaire que l'accou-

cheur connaisse l'état normal de cette fonction, afin que, si la

nature en dévie, il puisse la ramener à la normalité, ou, si cela

n'est pas possible, il puisse, par des moyens appropriés, terminer

artificiellement l'accouchement. Boer chercha toujours à mon-

trer, par sa parole et sa pratique, combien les moyens artificiels
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étaient appliqués à tort, et quel abus on en faisait généralement.

Il montra que ni les présentations de la face, ni celles du siège ou

des pieds n'avaient besoin d'une intervention artiticielle (1793).

Il a décrit avec exactitude le mécanisme des accouchements par

la face; il disait, dans son enseignement, que le menton tinit par

s'engager sous l'arcade pubienne, le front et le crâne vers le pé-

rinée, sur lequel ils se dégagent, quelle qu'ait été la position de

la face au début du travail. II s'élevait également avec énergie

contre la transformation de la présentation du siège en présen-

tation des pieds, généralement pratiquée à son époque, en fai-

sant remarquer que, par le siège, l'orifice de Tutérus et le vagin

sont fortement élargis et préparent une issue facile à la tête.

Il blâma sévèrement la coutume d'extraire, par la version, le

second enfant dans un accouchement gémellaire, comme cela

était généralement posé en règle. Si le second enfant est dans une

situation telle, que l'accouchement n'est pas empêché, on' doit

abandonner son expulsion à la nature, ne pas même rompre

prématurément les membranes. Boer avait une idée juste sur

la manière dont la tête s'engage dans le bassin. Elle s'y pré-

sente dans le diamètre oblique. Ce n'est que, peu à peu, que la

face arrive dans la concavité du sacrum. L'obliquité utérine de

la matrice, tant redoutée depuis Deventer, est de peu d'impor-

tance pour Boer; la matrice, chez une femme enceinte, est tou-

jours obligée de s'incliner d'un côté ou de l'autre, ce n'est qu'une

prétendue science maladroite qui peut rendre cette situation dan-

gereuse. Par contre, Boer reconnaît très bien la configuration

anormale de la matrice, quand le fond de l'organe et le col se

trouvent du même côté. Dans ces cas encore, les contractions,

qui ont pour effet la dilatation de l'orifice, rectifient la forme de

la matrice et donnent à cet organe la forme régulière favorable

et nécessaire à l'expulsion du fœtus. Il esta peine besoin de dire

que, dans ces conditions, l'emploi du forceps devait être considé-

rablement restreint. Un coup d'œil Jeté sur les faits, observés à sa

clinique, montre combien étaient rares, dans le service de Boer

les applications du forceps; sur 958 accouchements, en 1789-90,
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il fut appliqué 5 fois ; l'année suivance, sept fois sur g53 accou-

chements, et encore sept fois sur ioi5 accouchements en 1791-

1792. La même proportion se retrouve les années suivantes, elle

alla même en diminuant, si bien qu'en 18 16, sur i53o accouche-

ments il ne fut appliqué que deux fois. Boer n'accorda pas moins

toute son attention à cet instrument bienfaisant; il a décrit avec

précision les règles de son application, qu'il voulait réserver aux

accouchements par la tête, ditiiciles, pour la maintenir dans les

bornes convenables (voy : Aufs. iiber schevere Kopfgeburten

und den Gebraiich der Zange : ebendas. die Beschreibiing des

von ihm gebrauchten Instruments (Sur les accouchements diffi-

ciles par la tête, et Temploi du forceps ; avec la description de

l'instrument dont il fait usage). Pour l'opération césarienne, et

la perforation, il suit absolument les principes anglais. Pour

lui, la première opération n'est indiquée que quand le bassin est

tellement étroit que la perforation ne peut plus être pratiquée.

La vie de la mère doit être estimée à un plus haut prix que celle

de l'enfant, et il ne faut pas sacrifier la vie de la première

à celle du second, par une opération aussi dangereuse que l'opé-

ration césarienne. Les signes incertains de la vie de l'enfant

dans le sein de la mère font pencher la balance du côté de la

perforation. Sur 2926 accouchements de 1789 à 1792, la per-

foration a été pratiquée huit fois. Sur les 5i5o accouchements

pendant les deux dernières années, 1820-1822, Boer l'a prati-

quée 9 fois. Boer a accordé l'attention la plus sévère au traite-

ment de l'état puerpéral. Dans toutes ses doctrines, on retrouve

la même simplicité, la même tendance à suivre la voie indiquée

parla nature. QuV)n examine encore ce qu'il dit de la lactation,

du traitement des mamelles enflammées, de l'ictère des nouveau-

nés, où il s'élève contre la sotte manie d'accueillir, avec des

purgatifs, l'enfant à son entrée dans le monde. Son écrit sur la

putrescencc de la matrice est classique, ainsi que son traité sur

la iièvre puerpérale, qu'il avait eu tant d'occasions d'observer à

Vienne, et qui occupera le premier rang parmi les ouvrages ana-

logues. Malheureusement son «remède antimonial », qu'il déli-
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vrait gratuitement; sur la signature des médecins ou des accou-

cheurs, n'a pas répondu aux espérances de l'inventeur. « Reste à

savoir, dit un de ses biographes, s'il n'a pas fait avec ce remède

comme les homœopathes, ne voulant donner aux malades, avec

cetarcane, que l'espérance, qui toutefois est une bonne chose. »

Dans son livre : « Abhandlungeji imd Versuchcn geburtshillfli-

chen Inhalts :{ur Begi'ûndung einer natiirgemàsseii Entbin-

diings méthode y> (Mémoires et essais d'obstétricie comme fon-

dement d'une méthode d'accouchement conforme à la nature),

son langage est simple et sans prétention, il sentait l'impor-

tance de son travail, pour atteindre le but qu'il s'était proposé.

a C'est pour la postérité que j'écris ce travail, dit-il dans la

préface du dernier volume (1807), je l'ai composé peut-être à

un mauvais moment, mais une chose insolite n'est-clle pas tou-

jours inopportune? Une forme nouvelle est-elle jamais bien ac-

cueillie par la grande majorité? Cette circonstance fâcheuse ne

change, au fond, rien aux choses, qui continuent à marcher pai-

siblement dans la voie ancienne de la simplicité et de la vérité,

malgré tous les obstacles qu'elles rencontrent; cette oeuvre ins-

pirée par une bonne pensée sera accueillie par une postérité

impartiale, et arrivera à son plein développement et à sa perfec-

tion, mais ses fondements devaient d'abord être posés ici. » Ces

brillantes et prophétiques paroles deBoER se sont pleinement réa-

lisées. Ses nombreux élèves, et parmi eux les meilleurs, qui, en

raison de leurs situations, ont exercé la plus puissante influence,

ont propagé et continué les préceptes du maître, ils ont déve-

loppé ceux qu'il n'avait fait qu'indiquer, et lui ont procuré l'as-

sentiment de tous et une réparation qui a été, pour ses efforts si

loyaux, la récompense la plus belle et la mieux méritée.

Obs.— Avant ses voyages, Boer avait publié deux petits mémoi-
res sous son premier nom.

* Bemerkungen ilber die von B. Guérard an einer gebàrenden
:-u DilsseldorJ gep/Iogene ausserordentliche Entbindung haiipt-

sdchlich die Sehambeintrennung betreffend, von Luk. Boogkrs,
der W. W. Wundarznei und Entbindungs-Kunst. Magister.

Wicn, 1780, in-8" (Réflexions sur un accouchement extraordi-
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naire pratiqué par B. Guérardù Dusseldorf, relatif spécialement
à la séparation de la symphyse pub. par L. Boogkrs maître de
chir. et ace. de l'Univ. de Vienne). * Abhandl. von demGebraiiche
iind der UnenibeJwlichkeit des Hebels in der Enîbindiings-
Kunst, von L. J. Boogers, Geburtshelfer des Wiener Findlings-
und Waisenhauses ersten chirurg. Wien, i785,in-8° (De l'indis-

pensable nécessité du levier en obstétricie, par L. J. Boogers
accoucheur et premier chirurgien de la maison des enfants trou-
vés et orphelins à Vienne).

Son principal ouvrage est : la collection de ses mémoires qui
parurent depuis 1791 à 1807. Un supplément écrit en 1824
parut en 1826.

' Abliandlungen iind Versuche gebiirishulflichen Inhalts (Mé-
moires et essais d'obstétricie) I th. Wien, 1791, II th., 1792, III

th., 1793, 2« bd, I th., 1802, II th., 1804, III th., 1806, IV th.,

1807, in-8° (au 2= vol. se trouve ajouté au titre : « Ziir Begrûn-
dwig einer naturgemiissen Entbindiings-Kunst. und Behandlung
der Sclupangeren, der Wuchnerinnen und neugeborenen Kinder,
nach dcn au der offentlichcn Entbindungschule am Wiener
allgemeinen Gebarhause gemachten Erfahrungen und gesam-
melten Beobac'ntungen (Fondements d'une obstétricie conforme à

la nature, avec trait, des f. enceintes et accouchées, des enfants

nouveau-nés, d'après les observations recueillies, à l'hôpital

général de Vienne). D'après les paroles mômes de Boer, dans la

préface de la dernière partie, tous ces mémoires forment ensemble
une espèce de traité d'obstétricie nouvelle, ou du moins renfer-

ment les matériaux pour l'édifier.

Ces mémoires réunis parurent en latin en 1812 sous le titre :

* L. .1. EoFAiU naturalis t7îedicinœ obstelriciœ libri septem, Wien,
18 1 2, in-8'^. Nouvelle édition :

* Liber de arte obstetricia. Vienne,
t83o, in-8''. En allemand (par l'auteur lui-même) Siebcn Biicher

ïiber natiirliche Geburtshulfe (Sept livres sur l'accouchement
normal). Wien, 1834, in-S" (av. pref. de l'auteur, qui porte la

date : oct. i833).

Chaque mémoire est précédé d'une citation latine empruntée aux

médecins ou aux poètes.

% 206. — Frederick Benjam. Osiander.

Fred. Benj. Osiander suivit une voie tout opposée, pour arri-

ver à perfectionner l'art des accouchements; il était depuis 1792

professeur d'accouchements à Goeiiingen (mort en 1822). Il est



:?20 NEUVIEME EPOQUE

né à Zell près d'Aichelberg, dans le Wurtemberg (9 fév. 1759),

a fait ses études à Tubingue, où il fut reçu docteur en 1 779, et peu

après, il se fixa à Kirchheim au-dessous de Teck, pour y pratiquer

la médecine. Les premières instructions en obstétricie lui furent

données àTubingue (1778) par Siegwart, élève de Puzos à Paris,

(voy. plus haut § 122) et par Fried le fils à Strasbourg (§ i52).

Il poussa encore plus loin ses études à Strasbourg (1779), puis

à Cassel, sous la direction de Stein (1781). Ce maitre lui donna

des leçons particulières, lui fit prendre une part active aux ac-

couchements de son service, et lui confia, dans sa pratique parti-

culière, les applications du forceps et aussi les versions.

Osiander dit lui-même que c'est là qu'il apprit les « avanta-

ges que procure une application du forceps, habilement faite, à

la mère aussi bien qu'à l'enfant et à l'accoucheur, et tout ce qu'on

peut obtenir de cet instrument, quand il est bien manié ». Ren-

tré à Kirchheim, Osiander se livra activement à la pratique des

accouchements, convainquit ses concitoyens des avantages du

forceps, pour faciliter les accouchements et les terminer rapide-

ment, quand ils durent longtemps et épuisent les forces des

parturientes. 11 étudia avec ardeur les livres des accoucheurs,

surtout des anciens. Jusqu'en 1792, il avait pratiqué 168 accou-

chements, avait fait 78 extractions par les pieds, pour des

présentations des pieds, à la suite de la version, ou pour changer

les présentations du siè^e en présentations des pieds ; il avait

appliqué le forceps 89 fois, et n'avait pratiqué'qu'une fois la per-

foration (pour la première et la dernière fois de sa vie). En 1792,

Osiander répondit à l'appel qui lui fut fait par l'université de

Goettingue, qui le nomma professeur d'accouchements et direc-

teur de l'Institut obstétrical, commencé sous son prédécesseur

Fischer, et, achevé depuis 1 79 1 . Il entra en fonctions le 9 du mois

d'octobre 1792, et, dans l'après-midi de ce jour, à 3 heures, il fut

appelé dans son service pour pratiquer une « application du

forceps pour une présentation de la face, arrêtée sous l'arcade

pubienne », accouchement qui fut terminé heureusement. C'est

avec un grand zèle et une infatigable activité qu'OsiANDER accom-
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plit ses fonctions. La renommée de l'école obstétricale de Goet-

tingue se répandit au loin, avec une grande rapidité, et attira en

foule une Jeunesse avide de savoir. Osiander se posa en antago-

niste de l'école de Vienne, et chercha à démontrer, par sa parole

et ses actes, la puissance de l'art en obstétricie; sous ce rapport,

l'école de Goettingue doit une grande reconnaissance à son zélé

professeur; ceux qui sont devenus plus tard ses plus ardents

adversaires, et qui avaient été ses élèves, ont dû avouer qu'ils

devaient à leur ancien maître leur habileté dans le manuel opé-

ratoire. Les abus où devait conduire une obstétricie qui ne cher-

chait son salut que dans les opérations (art des accouchements),

ne pouvaient rester cachés pendant longtemps. De toutes parts

arrivaient des contradictions et des attaques violentes auxquelles

Osiander répondit toujours. Le temps a prononcé son jugement

sur cette manie d'opérer, qui était la pensée dominante de l'école,

il s'est prononcé pour les idées meilleures de l'école de Vienne.

Toutefois, il faut apprécier très haut l'œuvre d'OsiANDER. Il a

droit à une grande reconnaissance pour les améliorations qu'il

a apportées dans l'obstétricie opératoire, où son mérite est incon-

testable. Les nombreux ouvrages quMl a laissés, dans lesquels on

constate une culture scientifique distinguée, assurent à son au-

teur une renommée durable dans les domaines où son activité

s'est exercée. Il mourut le 25 mars 1822, après avoir occupé sa

chaire pendant 29 ans et 6 mois.

Obs. — Pour la biographie d'OsiANDER, voyez son mémoire :

*« Darslelhtng meiner Grundsàt^e der Entbindiiiigskimst : mit
vorangehender Schilderung des Zustandes der Entbindiings-
kiinst in Teutschland kiir\ vor, wàhrend^ iind nach der Zeit^ als

ich dièse Kunst studierte iind aiisilbte » (Exposé de mes princi-

pes d'obstétricie avec un tableau de l'état de l'obstétricie en Al-
lemagne, peu avant, pendant et après le moment où j'ai étudié et

pratiqué cet art), dans : « * Neuen Deukwïwdigheitenfw Aer\te
iind Geburtshelfer, t. I, Rogenz. Goeti., 1796, in-8", p. i.Sur
la nouvelle maternité et son organisation, voy. : Deiikw. f. die

Heilk. Il Gebiirtsh., X. I, Goett., 1794. Détails complets. Voy.
encore :

* Memoria Frid. Benj. Osiandri, in concessii soc. reg.

scientiar. die XV Jun. 1822, commendata ab Jo. Fr. Blumenbach.
Goett., in-4".
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§ 207. — Doctrines obstétricales de Fv. B. Osiander.

Partant du principe, que l'art véritable peut seul apporter avec

sécurité un secours efficace dans les accouchements, que tous

les actes de l'accoucheur doivent être dirigés par l'art fondé sur

des connaissances scientifiques, que les secours de l'art ne doivent

subir aucun retard, que la parturiente ne doit pas être abandon-

née au hasard, la tâche du professeur, suivant Osiander, était de

montrer de quelle manière on pouvait le mieux répondre à ces

besoins, en améliorant et en perfectionnant d'une manière fon-

damentale les véritables méthodes d'accouchement. Il faut cher-

cher dans les conditions extérieures, où il se trouvait, la cause de

la direction spéciale de ses doctrines. A ses débuts, ils ne pouvait

disposer de cette expérience si riche que Boer avait facilement

pu acquérir à Vienne dans son grand établissement. La mater-

nité deTubingue méritait àpeine ce nom. Les principesde Stein,

cet élève célèbre de Li;vret, devaient aussi conduire Osiander

dans la voie qu'il n^a plus abandonnée. Le hasard l'a fait débu-

ter dans une petite localité, dans laquelle l'appel qui lui était

adressé n'avait qu'un but : délivrer, le plus vite possible, la par-

turiente des tourments dont elle était affligée, et que les sages-

femmes ne pouvaient soulager. Répondre à cet appel a été con-

sidéré par lui comme le premier devoir. Osiander n'avait pas,

dans ses premières années d'étude, appris à connaître la grande

action de la nature dans l'accouchement, et lorsque, plus tard, il

tut placé dans les conditions où il aurait pu apprendre ce qu'il

avait négligé d''abord, le perfectionnement de l'intervention opé-

ratoire a dû l'éloigner tout naturellement de ces précieuses

études. Il ne s'occupa qu'à perfectionner la médecine opératoire

obstétricale, et, dans tous ses ouvrages, l'obstétricie porte toujours

le nom c d'art des accouchements ». Il ne prit aucune part aux

efforts de l'école de Vienne, pour la fondation de l'obstétricie

basée sur l'observation de l'accouchement normal, et des forces
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si puissantes de la nature, bien loin de là, il combattait, avec le

dédain et l'ironie, non seulement l'auteur de cette doctrine et ses

adhérents, mais la doctrine elle-même, qu'il représentait à ses

élèves comme dangereuse, et dans cette lutte il dépassa toutes les

bornes. Mais dans la direction qu'il considérait comme la tâche

de sa vie. il a rendu véritablement de grands services. L'amélio-

ration des méthodes d'accouchement a été le beau fruit de sa

longue activité, et, sur ce terrain, il a cueilli d'immortels lauriers

qu'aucun de ses adversaires n'a pu lui ravir, pendant la longue

lutte qu'ils ont soutenue contre lui. L'histoire, dans sa justice, ne

peut lui refuser une reconnaissance méritée, elle doit repousser

avec mépris les outrages qui, aujourd'hui encore, sont dirigés

contre celui qui est mort depuis plus de vingt ans ! Osiander

accorda la plus grande attention au forceps ; l'extension qu'il

donnait à son emploi est attestée par la longueur de l'instru-

ment, qu'il avait successivement modifié fi), longueur et solidité

qui permettaient de saisir la tète très élevée.

(i) Il convient de jeter un coup d'œil sur le forceps d'OsL\NDER qu'il

maniait avec tant d'habileté : voici le commencement du chapitre

consacré à cet instrument (Handb, der Entb., II, 2, ch. VI, p. 52).

(• Les mains artificielles pour laccouchement, inventées par moi. manus
artificiales ad auxiliandum in partu : ou le forceps inventé par

F. B. Osiander, forceps obstetricia F. B. Osianderi, est actuellement
le meilleur instrument pour les accouchements, moyennant lequel

seulement peut être accomplie l'extraction d'un enfant, sans lésion

mortelle, et sans dommage pour la mère, dans des cas, ou l'accomplis-

sement de l'œuvre ne peut se faire ordinairement sans lésions mor-
telles, quand les parties sont rétrécies».

Osiander avait employé d'abord le forceps de Johnson, puis le forceps

de Levret, qu'il allongea, en augmentant la courbure pelvienne, il in-

venta un nouveau modèle en ijn/ qu'il décrivit dans : n Denkwïir digk.

f. A. II. Geb., t. I, 2 Bogenz. GÔtt., 1799, in-8°,p. 282, et dont il donna
la figure dans ce livre, reproduite par L. Kymmel, taf. I, fig. i 5 et 16, et

dans l'atlas de SiEBOLD.tab. LX\'I, 2 fig. et dans VArmament, de Kilian,

pi. XXIII, fig, 5, 6 (les deux modèles). Les cuillers ne sont pas fenê-

trées, et très peu larges; les manches en acier sont munis de deux cro-
chets placés au milieu de la longueur des manches et d'un labimètre.

A REissde Strasb.,qui dans sa thèse, i8o5, critique l'absence de fenê-

tres, il dit : que ce jugement ne peut provenir que de la « tète superfi-

cielle d'un français ». La majorité des auteurs n'a pas suivi Osiander,
car sur les 144 forceps décrits par Mulder et Kv.mmei. on ne trouve
que 16 modèles de forceps non fenêtres. (F.-J. H.)
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Les règles générales pour l'application de l'instrument, et celles

qui sont relatives aux cas particuliers sont très précises; beau-

coup de ces préceptes conservent toute leur valeur et sont telle-

ment confondus dans les règles ordinaires, données pour cet

instrument, qu'on a perdu le souvenir de celui qui en a été l'au-

teur. La confiance d'OsuxDER pour le forceps était telle, qu'il

condamna absolument la perforation du crâne (qu'il n'a pratiquée

qu'une seule fois dans sa vie); quand le bassin est rétréci, il faut

faire tous ses efforts pour amener la tête vers le détroit supérieur,

puis laisser agir lescontractions utérinespour l'y engager, et alors

on peut être certain que, si on a de l'habileté dans l'application

du forceps, on arrive à mettre l'enfant au monde, et probablement

à lui conserver la vie. Si les contractions devaient ne pas engager

la tête, il faudrait le faire au moyen du forceps à grande cour-

bure, par certaines manœuvres, puis extraire la tête avec le for-

ceps. « Jamais alors, dit-il, même quand la grande fontanelle

est totalement ossifiée, il n'est nécessaire de faire la perforation;

si la tête est grosse et solide, et si le détroit antéro-postérieur

mesure moins de deux pouces et demi (6 centim,), il ne reste

qu'à pratiquer l'opération césarienne ». Dans certains accou-

chements difficiles, il faisait quelquefois plus de cent tractions, il

est mentionné un cas, où les tractions et des pressions ont été

pratiquées ijS fois, et ces manœuvres sont continuées pendant

des heures (ouv. c. parag. 41, 5, p. 100). « Les enfants, dit

OsiANDER, étaient vivants et ne conservaient aucun préjudice de

cette longue opération; dans les cas même, où la tête avait été

saisie du front à l'occiput, et où il y avait eu des dépressions per-

sistantes jusqu'à l'âge adulte, on n'a constaté aucun trouble

des fonctions cérébrales, intelligence, mémoire, énergie vita-

le, etc. « (i). OsiANDER a accordé toute son attention à la version

(i) On comprend, dans ce mode d'application, je ne dirai pas l'utilité

mais la nécessitéàu labimètre, adapté par Osiaxder à son forceps, pour
maintenir l'écartement des cuillers au même degré, et empêcher la

compression de la tête, que les ailettes, qui rapprochaient la traction

du point de jonction, garantissaient jusqu'à un certain point. (F.-J. H.)
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suivie de l'extraction par les pieds, il en a enrichi le manuel

opératoire de règles précieuses, il a cherché même à faire rentrer

dans la pratique la version sur la tête, qui avait été complètement

abandonnée. Osiander a décrit un procédé nouveau pour prati-

quer Topération césarienne qui consiste à faire à la partie infé-

rieure de la matrice une ouverture moins grande, et à extraire, à

travers celle-ci, l'enfant avec plus de rapidité, ce qui est moins

dangereux ; l'expérience lui avait appris que les lésions de la

matrice sont moins dangereuses à la partie inférieure qu'à la

région supérieure de cet organe et à la région médiane : les

deux opérations pratiquées ainsi par lui, ont eu une issue malheu-

reuse. La perforation, la symphyséotomie et l'accouchement

prématuré artificiel sont regardés par lui comme des métho-

des « inutiles et nuisibles, dont l'obstétricie peut se passer »,

ainsi que le dit le titre du ch. XIII, qui leur est consacré. Il est

à peine besoin de dire, ici, que sa prédilection pour la parlie opé-

ratoire de Tart lui a fait inventer divers instruments : le forceps,

dont il a été parlé plus haut, un levier spécial, un instrument

pour dilater les parties, un autre pour rompre les membranes, un

instrument tranchant pour ouvrir le vagin et l'utérus (hystéro-

tome), un autre, pour inciser la matrice (métrotome), un instru-

ment pour mesurer l'inclinaison du bassin, des balances pour

peser les nouveau-nés, des instruments pour en mesurer la lon-

gueur, etc., qui tous témoignent de son esprit inventif et qui sont

les témoins de ses principes. Osiander avait un esprit très cul-

tivé, portant intérêt à tout travail scientifique ; un coup d'œil

rapide sur ses nombreux écrits, qui n'ont pas trait seulement aux

accouchements, le prouve surabondamment; sa grande érudition

lui permettait d'orner ses écrits d'observations intéressantes et

variées (il savait donner de l'intérêt aux choses insignifiantes

en apparence), si bien que, dans leur lecture, on trouve à la

fois intérêt et profit. Ses écrits révèlent une éducation clas-

sique très soignée, qui, dans ses discussions avec ses adversaires,

lui donnait une prépondérance marquée. L'auteur de ce livre,

que le sort a appelé à être le deuxième successeur d'OsiANDER, et
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qui a trouvé, dans l'établissement qu'il avait habité autrefois, tant

de choses qui rappellent les beaux côtés de l'ancien maître, lui

adresse, de ces mêmes lieux, où a été écrite Vhistoire littéraire et

pragmatique de l'obstétricie, le vœu « que ses cendres jouissent

de la paix et du repos ».

Obs. I.— Pour que le lecteur puisse porter un jugement sur

les principes d'OsiANDER, nous donnons ci-contre un tableau des

accouchements qui onteu lieu sous sa direction dans la Maternité
de Goettingue, que nous avons extrait du journal tenu par lui avec

la plus grande exactitude. Cette communication aura pour le

lecteur d'autant plus d'intérêt, qu'un travail d'ensemble, sur la

pratique d'OsiANDER, manquait jusqu'ici aux annales de l'obsté-

tricie, car l'auteur n'a publié que des travaux partiels, se rappor-

tant à quelques années seulement, qui ont été publiés dans les

« Denknnlrdiglwiten y> (memorabilia), et dans les Annales, ainsi

que dans la publication des œuvres des savants de Goettingue.
Ce n'est que vers la lin de sa vie, que la proportion des applica-

tions du forceps diminue un peu, vers le milieu, ce chiffre avait

atteint une hauteur extraordinaire.

Les extractions par les pieds furent faites pour des présenta-

tions des pieds, ou des présentations du siège, converties en
présentations des pieds. Parmi les versions, il y en a quelques-
unes sur la tète; Osiander les a appelées dans les journaux
« versio horizontalis ». L'opération césarienne fut faite deux
fois sur des femmes vivantes, après que la version podalique
avait été tentée sans succès ; les enfants extraits étaient morts, et

les femmes succombèrent quelques jours après l'opération.

Dans un cas (i8or), l'opération césarienne fut pratiquée sur une
femme enceinte, après sa mort, on n'eut pas d'enfant vivant

;

une fois, dans un cas de grossesse extra-utérine, on fit l'extrac-

tion d'un enfant en décomposition ; la mère succomba quelques
semaines après l'opération. Le nombre des accouchements,
annuels dans la Maternité de Goettingue est actuellement plus

élevé que dans le tableau ci-joint, il s'élève de i lo à 120.

Obs. II. — Parmi les nombreux écrits d'OsiANDER, nous ne
mentionnerons ici que ceux qui ont trait aux accouchements;
pour les autres, nous renvoyons à Pouvrage :

* Fr. Saalfeld's
Geschichte der univ. Goetting. (Hist. de l'univ. de G.). Han-
nov., 1820, in-8°, p. 809, et, à * Oesterlv, Gesch d. univ G. von
1820- 1837 (H. de l'univ. deG.de 1820- 1837), o^ ^^ trouve la liste

de tous les articles de journaux, et publications éphémères d'O.

* Beobachtungen, Abhandlungen und Nachrichien, ^pelche vor-

luglich Krankheiten der Frauen^immer und Kinder und die Ent^
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TOTAL accouch'^ EXTR"" OPÉrO"
ANNÉES DES FORCEPS VERS"" LEVIER PAR LES

accouch'^ NORMAUX PIEDS CÉSARS

1792 16 6 8 2 )) » »

1793 80 5i ^4 » 3 2 »

1794 74 47 2 3 2 I I »

1795 7' 39 3i I » w »

1796 69 42 2t"i I » » »

1797 90 37 47 6 » » »

1798 82 32 46 3 » 1 »

1799 93 38 5i 3 1 » »

1800 78 32 39 6 » 1 »

180I 93 25 5q 8 )) w 1

1802 Qb 3 I 55 9 » 1 w

i8o3 85 33 48 4 " » ))

1804 81 43 32 4 » M »

i8o5 108 5i 5o 6 » » I

1806 C8 3i 3o 6 » » I

1807 7- 32 35 2 I I I

1808 81 33 45 3 » » ))

1809 86 5i 29 4 I I »

1810 85 46 35 3 » I »

1811 91 54 32 3 )) 2 »

1812 1 13 67 39 6 » I »

i8i3 94 49 36 8 » I ))

1814 82 49 28 5 » » »

i8i5 97 68 2 5 3 » I »

1816 82 54 24 4 » » ))

1817 76 55 '9 )) 1) 2 »

1818 82 53 -/ I )> I »

1819 qo 58 25 5 )> 2 ))

1820 95 6() 25 M )) I ))

1821 100 78 '9 2 » I »

1822 3o 2 5 4 I t) » n

2540 i38i 1016(1) I I I
/

21 4

Ce qui fait une appl. du forceps sur 2,5 accouch; celle de Boer
a été d'une sur 220 ace, suivanr Kilian Op. Geb, p. 553, qui fait

remarquer que, dans la pratique et les petites cliniques, les applica-
tions du forceps sont plus fréquentes. (F.-J. H.)
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bindiingsxpissenschaft betreffen. nebst Beilag. iind Kupf. (Ob-
serv.,mémoireset documents relatifs aux maladiesdes femmes et

des enfants etauxaccouch.av. suppl. et pi.). Tûhing., 1787, in-8".

* Abhandliing von dem Nnt:[en iind der Bequemlichkeit eines

Steinischen Gcburtsstuhls, mit K. (De l'utilité et de la commo-
dité du fauteuil à'-ACc. de Stein, av. fig.).Tub., 1790, in-4".

De causa insertionis placentœ in nteri orificiiun ex novis cir-

ca generationem hiimanam observationibus et hypothcsibus decla-

rata. Gott, , 1792, in-4'' (Discours d'ouverture de son enseigne-

ment)
* Denkn'iirdigkeiten fur die Heilkiuide iind Gcburtshulfe ans

den Tagbiichcren der K.pract. Anstalten '{ur Erlernung dieser

Wissurschaften in Gott. ausgehoben. (Choses mémorables pour la

méd. et les accouchements, extraites des journaux, des établiss.

d'instr. de ces sciences à G. 2 vol (en 4 fasc). Goett., 1794-1795,
in-8° (renferment aussi des notices sur le Clinicum r. de G. , dont
Osiander avait eu la direction, à laquelle il a renoncé en 1802).

* Lehrb. derHebammenkunst., m. k. Goett., t 796, in-8'^ (Manuel
d'ace, p. les sages-f.),

* Kur^e Nachricht von der Entstehiing iind Einrichtung der
Gesellschajt vonFreunden der Entbindiingskunst in Gott. (Quel-

ques notices sur la fondation et l'organisation de la Société des

amis de l'obstétricie à Goett.) G., 1796, iu-4°. — ZipeiteNachr.
etc., (2^ notice). Goett., 1798, in-4" (Cette société fut fondée par

Osiander le H sept. 1795, avec quelques étudiants de G. Elle

admettait aussi des membres étrangers, mais elle cessa déjà à

la tin du dernier siècle. Voy :
* Nene Éeitschr.f. Geb.,X\Y. Berl.,

1843, p. 325, obs.).
* Historia partiis naruv, versionis negotio afœtu vivo féliciter

liberatœ, in concess. art. obst. amantium prœlecta. G., 1797,
in-80.

* Neiie Denknnirdigh.f. Aer^te u. Gebustsh. I, B, i u. 2 Bogenz.

Goett., 1797 et 1799, in-8° (Nouv. suite de choses mémo-
rables, etc.).

* Lehrbiich der Entbindungs Kiinst., i Th. « Litterarische

und pragmatische Geschichte dieser Kiinst. Goett., in-8° (Traité

d'ace. Première partie contenant l'histoire littéraire et pragma-
tique de l'art des ace). Le traité n'a été publié qu'en 1818,

comme on verra plus loin.
* Ajinalen der Entbindnngslehr-Anstalt ^u Gott. v. Jahre 1 800,

I et 2 vol. Goett., 1801, in-8°(Annales de la Maternité de G.).

*Grundriss. der Entbindungskunst ^uni Leitfaden bei seinen

Vorlesungen. 2 Th., 1802, in-8''(Precis de l'art, des ace. servant

deprogram. de ses cours).
* Epigrammata in compliires musei sui anatomici res, quœ ver-

suum amore fecit. Goett., 1807, in-8''. * Ed. alter. et emend., ^^H
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(Le riche musée qu'OsiANDER avait rassemblé, et dont les pièces
les plus remarquables ont été décrites dans ce livre, a été acheté
par la générosité du curatorium de l'université royale, il se trouve
encore bien conservé dans la Maternité de Goett. avec ses cata-
logues qui témoignent du zèle du fondateur),

* Ubersicht der Ereignisse in der Entbindiingslchr-Anstalt.
im Jahre i8i5. Dargestellt in einer Rede an seine Zuhôrer.
(Revue des choses les plus intéressantes de la clin. obst. de
G. Discours à ses auditeurs).

* Ueber die Entwicklungskrankheiten in den Blilhjahren des
Weibl. Geschl., 2 th. Tiib., 1817 et 18 18 (Sur les maladies de
l'âge du développ. de la femme). * 2^ éd., 1820 et 1821.

* Handbuch der Entbindungskunst (Manuel de l'art des ace),
t. I, i''' part., 1818, 2" part. 1819; t. II, V^ part., 1820, 2® part.,

1821 (le 3*^ vol. a été publié, après la mort de l'auteur, par son
fils JoH. Fred. O, Tûb., 1825. Il forme un volume séparé sous
le titre de : a Die An:[eigen i^iir Hiilfe bei iinregelmàssigen iind

sclijpeeren Geburten (Indications et moyens curatifs dans les

accouch. irrégul.et diffic). Nouv. éd. de tout l'ouvrage en 3 vol,

Tiib., 1829-1833. Soignée également parle fils de l'auteur.
* Einfache Er\àhlung der veranlassung :[u seiner Reise nach

Leipzig im Dec. 18 1g und der daselbst verrichteten chir. Opera-
tionen. Tûbing., 1820 (voy. plus loin§ 225) (Simple récit des
motifs de son voyage à Leipzig, en déc. 18 19, et des opérations
chirurgicales qui y ont été pratiquées).

* Osiander's Geburtsgestelle, etc. mit 2 Abbild. Tiib., 1821,
(fauteuil obstétrical d'Os.). On trouve encore quelques travaux
d'accouchements dans les discussions de la Soc. des sciences de
Goett. dont Osiander était un membre actif depuis 1804.

§ 208. — Joh. Phil. Vogler,

Déjà, à la fin du XVI II" siècle, un accoucheur allemand s"'éiaît

engagé dans la voie tracée par Boer à Vienne, au moins partielle-

ment, car il avait étudié aussi l'accouchement normal, et préten-

dait que, dans tous les accouchements, même ceux qui sont con-

tre nature ou difficiles, il ne fallait pas se hâter d'intervenir, que

le salut de l'obstétricie ne devait pas être cherché dans l'emploi

fréquent des instruments, Joh. Phil. Vogler, médecin et accou-

cheur àWeilburg, dans le duché de Nassau, a cherché à répandre

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 34
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ces doctrines, en publiant ses observations sur l'accouchement et

l'obstétricie, recueillies dans une pratique de vingt-six années. Il

enseignait que, dans la plupart des accouchements difficiles et

contre nature, les obstacles à Taccouchement peuvent être levés

par des moyens qui sont du domaine de la médecine, plutôt que

de celui de la chirurgie. Dans la plupart de ces cas, l'intervention

des instruments, non seulement n'est pas nécessaire mais inutile

et dangereuse : une parturiente est bien plus heureuse entre les

mains d'une sage-femme instruite des soins, à donner, et expé-

rimentée pour pratiquer la version, « qu'entre les mains d'un

chirurgien accoucheur empressé à faire usage de moyens vio-

lents «.Les disproportions entre le pelvis et le volume de l'enfant,

qui exigent une intervention instrumentale, sont très rares. Pen-

dant 26 ans, il neles a pas constatées une seule fois. Les accouche-

ments, par les pieds, le siège et la face, ainsi que les accouche-

ments gémellaires doivent se terminer par les seules forces delà

nature. La délivrance doit être abandonnée à la nature, sinon

dans tous, du moins dans la majorité des cas. L'auteur vante

beaucoup l'utilité de l'opium chez les femmes enceintes et en

travail. Aucune intervention artificielle ne devra avoir lieu avant

que la tension, les contractures, et les spasmesdes partiesinternes

aient été apaisés. Même dans les hémorrhagies, l'opium est le

moyen le meilleur et le plus sûr, et c'est à lui qu'il attribue que,

depuis 22 années, l'accouchement forcé n'a pas été pratiqué à

Weilburg, quoique les occasions n'eussent pas manqué. L'opium

calme les vomissements, les douleurs et les crampes des femmes

enceintes et en travail, ainsi que la trop grande impressionnabi-

lité et la trop grande sensibilité des parties génitales ; il fait cesser

les fausses douleurs et celles qui sont trop intenses, pour ne

laisser agir que les contractions véritablement utiles à l'accou-

chement. C'est à cette grande confiance, aux moyens pharma-

ceutiques, qu'on doit la division faite par l'auteur entre les accou-

chements médicaux et chirurgicaux, dont les premiers étaient

de beaucoup les plus nombreux ; de là la recommandation

de sa « mixtura antalgica », à l'usage interne, et son « oleum ano-
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dynum^^ Qnïricûons (Phaivnac. Select.^ p yi et loi). VoGLERn'a

eu que peu d'e'cho auprès de ses contemporains, en raison de la

partialité de ses doctrines, qui rcippelaient celles de Hunter, et

on ne pouvait approuver que sa violente critique de l'abus des

instruments. Pour combattre cet abus, il fallait des voix plus

puissantes que la sienne. Il fallait des maîtres dont la parole

inspirât aux élèves une confiance entière; ce vœu ne devait pas

attendre longtemps sa réalisation.

Obs. I. — * Erfahrungen ilber Gebiirt und Geburtshiilfe (Ob-
serv. sur l'ace, et Tobstét.), von Joh. Phil.Vogler. Marb., 1797,
in-8°. Déjà, en 1794, Vogler avait publié dans le * Muséum f.
Heilk., de la Société helvétique, dont il était membre, T. 2.

Zurich, 1794, in-8'^, p. 282, un tragment de son livre sous le titre

de « Lobstétricie médicale ». Les remèdes cités plushaut sont
décrits dans : Vogler's Pharmaca selccta, tert. éd. et additam.
aucta.Wetzel, 1792, in-8". Vogler mourut le 14 avril 1816, à

l'âge de 70 ans.

Obs. H.— L'erreur blâmable à la quelle peuvent conduire cette

confianceexclusive dans les moyens médicaux, et le délaissement
des autres moyens rationnels, est attestée par le fameux breu-
vage sanitaire destiné aux femmes enceintes; ce breuvage qui, à

la fin du siècle dernier, fut prôné et exploité par un charlatan de
QuendIinbourg,un nommé Joseph Lenhardt, qui en fit un com-
merce fort lucratif. D'après ses prospectus, « le breuvage pré-
vient, chez les femmes enceintes, tous les maux, quels que soient

leurs noms; il facilite l'accouchement, qui se termine par deux
douleurs seulement, il prévient toutes les maladies puerpérales,

et les avortements, préserve les enfants de toutes les maladies, et

reproduit la minceur de la taille » (promesse certes bien sédui-
sante pour les dames). Voy. :

* D'' Jos. Lenhardt's med. Nachridit
fur Schwangere.wie siesich n'àhrcnd der Schwangcrschait ver-

halten sollen., iim gesunde und starke Kinder ohne Schmcr^en^ \ur
Welt ^u brigen (Avis médicaux pour enseigner aux femmes en-

ceintes la manière de se conduire, pendant leur grossesse, pour
mettre au monde, sans douleurs, des enfants robustes). Quend-
linb. bei Gottkr. Basse, in-8°(S. date, avec attestations et lettres

des années 1798 et i7()9,etc.). Ce merveilleux breuvage consistait

en une solution de sel de Glauber, dans du mauvais vin, et des

myrtilles! Le monde se laissa tromper, jusqu'au moment où cet

arcane tomba dans l'oubli, comme cela arrive ordinairement en
pareil cas. Voy. à ce sujet :

* L. Vogel, Almanach desErnstes und
Scher\es fur Aer^te, etc. (Alm. sérieux et comique pour les
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médec), if« année. Erfurt, 1801, in-8° avec frontispice. Voy. :

Histoire cI'Osiander, p. 534, sur un élixir analogue qui, dans
les années 1770-71, fut vendu en France sous le nom de « Elixir
américain ».

§ 209. — Ouvrages littéraires sur l'obstétricie.

Roemer. Schn'eickhard. Schlegel.

Vers la fin du XVI II" siècle, parurent encore quelques collec-

tions, au moyen desquelles les auteurs s'étaient imposé la tâche

méritoire de faire avancer le côté scientifique de l'obstétricie. Le

médecin praticien de Zurich, Roemer, publia le catalogue de tous

les écrits relatifs aux accouchements, qui avaient été publiés en

1790 et 1 791, avec l'indication de ce qu'ils renfermaient de plus im-

portant, et celle des analyses qui en avaient été faites ; cette publi-

cation ne fut pas continuée. Le médecin de la ville de Carlsruhe,

Christ. Ludw. Schweickhard, a eu le grand mérite de publier

un catalogue chronologique de toutes les dissertations obsté-

tricales soutenues de i5i5ài792. Ce laborieux collectionneur

avait commencé, pour les accouchements, un Magasin, qui

devait renfermer des traductions, des écrits de polémique, et des

extraits des dissertations latines et des journaux, etc. Un volume

seulement a, malheureusement, paru. Enfin, le médecin particu-

lier du prince de Schoenburg (Saxe), Joh. Car. Schlegel, publia

une collection des principaux programmes des cours d'accou-

chements et des dissertations soutenues dans les principales uni-

versités, en texte original latin, travail considérable, qui, aujour-

d''hui encore, conserve toute sa valeur, car ces écrits sont

devenus très rares et sont d'une grande importance pour les tra-

vailleurs.

Obs. I. — * Joh. Jac. Roemer, Annalen der Gebiirtshidfe,

Fraiien\immer-und Kinder-Krankheiten fur das Jahr 1790.
Winterth., 1793, fur das Jahr 1791. Ebendas, 1794, in-80 (Anna-
les des ace. et des mal. des f. et des enf.).

* Chr. Ludw. Schweickhard, Tentamm catalogi rationalis
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dissertationum ad artem obstetriciayn spectantium ab anno i5i5,
ad nostra iisqiie tempora. Francof. ad Maen. 1795,10-4°. * Maga-
:{^in Jiïr Gcburtshelfer (Mag. p. les accoucheurs), t. I, i et 2 fasc.

Frankf. et Leipz., 1794, in-S". Schweickhard mourut à l'âge

de 78 ans, le 22 avril. 1825.
* J. Chr Traug. Schlegel, Sylloge operiim minornm prœ~

stantiorum ad artem obstetr. spect., \ol. l, Lips., 1795; vol. II,

ibid., 1796, in-8°.

Obs. II. — Les journaux du temps ont aussi contribué aux
progrès de Tobstétricie, par les choses nouvelles qu'ils publiaient,
par rindication des ouvrages nouveaux, etc. En dehors des jour-
naux consacrés à Tobstétricie, de celui de Starck (voy. § 170'»,

il faut nommer encore Baldinger's Ma^a:^. z/. Joz/;vza/. Richter's
Biblioth., Journal des inventions med. chir. Zeitung de Sals-
biirg (qui commença en 1790), le Journal de Loder. la Biblioth.
d'ARNEMANX et Schn'eit\ersche Mus. f. Heilk. Zurich.^ '792.

§ 210. — Histoire de robstétricie.

Jos.Weydlich. Fr. B. Osiander.

A la fin du XYIII"^ siècle, s'éveilla aussi un véritable zèle pour

l'histoire de l'obstétricie, dontdeux auteurs français, Sue et Leroy,

ont été les précurseurs (voy. | 191). Ils ont été suivis dans cette

voie par deux hollandais, Nie. van der Eem et Léon van Leeu-

WEN qui, sous la présidence de Sandifort, ont soutenu à Leyde,

en 1783, deux thèses (§ 194). Un accoucheur de Vienne, Jos.

Weydlich, essaya de retracer les progrès de l'art dans le premier

volume d'un traité général d'accouchements, qui seul parut en

I 797. Il ne donna qu'un extrait de Sue et de Leroy; comme il a

négligé de recourir aux sources, il n'est pas exempt d'inexacti-

tudes, et il a lui-même commis la faute qu'il reprochait à Leroy;

il faut louer, en lui, plutôt le zèle d'avoir voulu entreprendre

une tâche, que la perfection avec laquelle il l'a remplie. Parcon-

trc, Fr. B. Osl\nder, publia, en 1799, son Histoire littéraire et

pragmatique de Fart des accouchements^ qui, pendant une longue

série d'années, a été la source générale où sont venus puiser



534 NEUVIÈME ÉPOQUE

tous les écrivains de cette partie, donnant, parfois, le même livre

sous une autre forme. Si grand qu'ait été le zèle du savant auteur,

et si méritoire qu'ait été son œuvre, à une époque, où l'on n'avait

que les livres de Sue, de Leroy, et du médecin de Vienne, il faut

regretter, qu'en beaucoup d'endroits, il n'ait pas rendu exacte-

ment la pensée de ses confrères, faute d'avoir eu recours aux

sources mêmes, si bien que ses erreurs se sont conservées jus-

qu'à nos jours, en raison de la grande considération dont l'auteur

et le livre ont été entourés. Il faut y regretter aussi l'évidente par-

tialité à laquelle Osiander s'estlaisséentraîner; il ne reconnaissait

comme justes que ses propres idées, et prenait celles-ci comme
mesure de celles des autres ; il en résulte une impression pénible,

là surtout, où il juge ses contemporains. Cejugement, que nous

croyons devoir porter sur ce livre, ne diminue pas les mérites

d'Osi.\NDER dans le domaine de l'histoire; nous constatons, au

contraire, avec une entière reconnaissance, ce qu'il a fait dans le

domaine de l'art, bien que nous ayons cru devoir contredire

quelques jugements, et rectifier quelques assertions.

Obs. — * Jos. Weydlich, Lehre dcr Geburtshulfe \ur Amven-
diing nach dchtcn Grundsât^en iind der ErfaJiJ'ung gemàss
bearbeitet^ aiich mit praktischen Anmerkiingen durchgehends
e;7flz/fer^. Erst.Theil.Wien, 1797, in-8° (Principes d'obstétricie

conformes à Texpérience avec des remarques pratiques).
* Fk. B. Osiander, Lehrb. der Entbindungskunst . Erst. Th.

Litter. und pragmat. Geschidite der Kunst. Gott., i799,in-8"

(Traité d'ace. I part., Histoire littér. et pragmatique de cet art).

§ 211. — Les instruments d'obstétricie.

Jofi. Mulder. Aiig. H. Hin^e. S. Saxtorph. B. G. Schreger.

Très considérable est le nombre des instruments et appareils

qui, depuis les temps les plus anciens, ont été inventes pour les

accouchements; beaucoup d'entre eux sont, depuis longtemps,

tombés dans l'oubli de la pratique, mais subsistent encore dans
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les collections, comme des monuments attestant Tétat ancien de

l'art. D'autres les ont remplacés, et, depuis le commencement
du XVIII* siècle, le précieux instrument, qui avait été inventé de

nouveau, a fourni aux accoucheurs l'occasion d'exercer leurgénie

inventif, et de briller dans les modifications imprimées au forceps,

Ilétait nécessaired'en faire lacollection,pourla conservera la pos-

térité ; c'est ce travail qui a été entrepris simultanément par Jean

AIuLDER accoucheur hollandais, Auguste Heimbert Hinze, accou-

cheur allemand, et par Sylv. Saxtorph, accoucheur danois. Ces

auteurs nous ont donné un inventaire de l'arsenal obstétrical, qui,

arrivant à la fin d'une époque, marque bien la limite entre le passé

et le présent, dont les etforts pourleperfectionnement de l'art sont

si considérables.Tout ce que le passé a possédé d'instruments, de

toute espèce, est représenté dans ces écrits d'une façon très com-
mode, qui permet de Jeter un coup d'œil sur l'état de l'obstétricie

aux diverses époques, en tant qu'il peut être apprécié de cette

façon (voy. t. I. Introd. § XIV), Le livre de Jean Mulder est

classique (1794); il a décrit les forceps et les leviers; il donne

une description très nette de chaque instrument, et, ajoute une

bibliographie très riche, si bien que ce travail est devenu un

modèle pour tous les autres. A. Hinze. médecin particulier du

margrave de Hochberg, à Furtenstein en Silésie, a publié une

revue chronologique de tous lesinstruments d'obstétricie, depuis

HippocRATE, quil a divisée en i5 époques (Jusqu'en 1792). Ce
petit ouvrage ne peut prétendre à une grande précision, toute-

fois, il n'omet rien d'essentiel. L'ouvrage de Sylv. Saxtorph

(1795) est plus ingénieux et plus pratique. Cette dissertation

porte le titre de : « Examen armameiitarii Lucinœ » et annonce

la valeur de l'école d'où elle sort ; elle est ornée aussi du nom de

Mathias Saxtorph, le président de cette thèse qui se termine par

ces mots : « Numerus instrumentorum utilium, quœ necessario

ad pra^xin requiruntur, hodiernis temporibus cum ad tantam

perfectionem evecta est ars opifera, valde rarus est et parvus,

inutilium vero et superfluorum nimis magnus et superabun-

dans j). Bernh. Nath. Gottl. Schreger, professeur à Erlangcn,
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commença en 1799 à décrire les instruments de l'obstétricie

ancienne et nouvelle; il n'a paru malheureusement qu'un fasci-

cule de l'ouvrage, représentant les instruments destinés à per-

forer les membranes, les baguettes pour la version et les pelvi-

mètres. Plus tard (1810), l'auteur de cette histoire a donné une

revue complète des instruments d'obstétricie, mais où l'on ne

trouve qu'une indication sommaire des diverses inventions, avec

celle des écrits où elles ont été publiées et décrites.

Obs. I. — * JoH. MuLDER, Historia litteraria et critica forc'i-

pumet vectiiim obstetricioriim. hu§,d. Bat., 1794, in-8°, cum XI
tab.aen.

L'auteur mourut du typhus en 18 10, trop tôt pour la science,

dit OsiANDER, II, 2, p. 60. Cette dissertation fut traduite en alle-

mand peu après (1798), in-8°, par .Toh.Wilh. Schlegel, elle parut

à * Leipzig, à la librairie Weidmann. Le traducteur y ajouta une
XI P planche, représentant quatre forceps nouveaux parus depuis

la dissertation de Mulder, dont un de l'auteur.

Un hollandais^ Joach. Lunsingh. Kymmel, publia à Groninguela con-

tinuation du travail de Mulder son compatriote, comme celui-ci, en

thèse inaugurale ; ce travail porte le titre de : « Historia litterai-ia

et critica forcipum obstetriciariim ab anno 1794 cid nostra iisque tem-

poral. Cette thèse fut soutenue sous la présidence de Petr. Hofssede

DE Grott, le 23 juin i838. IV, in-80, l'auteur a continué, comme Mul-

der, à donner la description et la figure dessinée de tous les forceps

connus, qui^ avec ceux de Mulder, se montent au nombre de 144.

Mines précieuses, mais rares, de documents sûrs. (F.-J.H.)

Obs. II. — L'écrit d'AuG. Heim Hinze :
* Versuch einer chro-

îîolog. Ubersicht allerfïir die Geburtsh. erfundenen Instrumente

(Essai d'une revue chronol. de tous les instr. inventés pour l'obs-

tétr.) parut à Leipz. et Liegnitz, 1794, in-8". L'auteur, qui avait

été praticien à la campagne, à Galvorde, avait publié un livre :

* Versuch eines systemat. Grundrisses der theoret und prakt.

Geburtsh. (Essai d'une esquisse d'obstétricie théorique etprat.),

Stendal, 1791, in-8", ouvrage sans valeur. Son livre intitulé :

* Kleine Aujfsàt^e aus dem Gebiete der med. chir. 11. Geburtsh.

(Petits mémoires de méd. chir. et ace). Bresl., 1806, contient un
cas très remarquable de môle hydatidique, d'une grosseur extra-

ordinaire. Hlnze pratiqua plus tard, àWaldenburg, dans la basse

Silésie, où il est mort le 23 déc. i832, il était né à Brunswick le

29 sept. 1765.
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Obs. III. — Sur Sylv. Saxtorph voy. plus haut§ 198. obs. III,

et plus loin | 258.

Obs. IV. — ScHREGER, homme d'un grand mérite, depuis 1797
professeur de médecine et de chirurgie à Erlangen, est né à Zeitz

le 4 juin 1766. Il lit ses études à Leipzig, depuis l'année 1783, y
fut reçu comme magister legens en 1791. Se rendit à l'université

d'Altdorf en 1793. comme professeur ordinaire d'anatomie, de
chirurgie et d'accouchements, puis il fut appelé à Erlangen, où
il mourut le 8 oct. 1825. Parmi ses nombreux écrits, relatifs en
grande partie à la chirurgie, il convient de citer ici : Pelvis ani-
7nantium bnitoriim cum hiimana comparatio. Spec. I. Lips., 1787.

* Defunctioneplacentœ iiterinœ, ad S. Th. Saemmerixg epistola-

Erl., 1799, in-8. Die Werk^eiige der aelteren iind Jieueren Ent-
bindungskimst Instr. d'ohst. anc. et mod.j. Erst.Thl. Erl., 1799,
in-8, av. pi. * Ubersicht der geburtsh. Werck:[euge imd Apparat.
Ein Seitenstiick :[ii Arneniann's Ubers. d. Chir. Werk\. (Revue
de l'arsenal obstétrical). Erl., 18 10, in-8°.

§ 212. — La séméiotique obstétricale.

Fr, W. Voigtel. Im. G. Knebel.

Des travaux, sur un point spécial de l'obstétricie, publiés à la fin

du XVIIIs siècle, ont été un signe heureux des progrès que cette

partie de l'art de guérir avait accomplis. Ces travaux n'auraient

pu être entrepris, si l'ensemble n'avait atteint un certain degré de

perfection. Une des parties de l'obstétricie, quia une grande im-

portance, est la séméiologie, et dans la période dont nous parlons,

il a paru deux ouvrages qui y étaient- spécialement consacrés.

Déjà, antérieurement, J. Ph. Hagen avait fait un essai de séméio-

logie (voy. plus haut 1 1 58, obs. III). mais cette étude ne compre-

naitqueles signesqui se rapportentà l'accouchement; ni la forme

ni le fond du travail ne s'élevaient au-dessus de l'ordinaire.

L'étude de Hagen fut surpassée considérablement par l'essai

de Fr. Wilh. Voigtel, élève de Meckel, qui choisit ce sujet, res-

treint également à l'accouchement, pour sa thèse inaugurale. Une
érudition très riche donne un grand ornement à ce livre, qui fut
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traduit en allemand. Par contre, l'ouvrage de Im. Gott. Knebel

(1798), contient un exposé complet de séméiotique, traité avec

tous les détails. Il commence par les connaissances anatomo-

physiologiques préliminaires (étude des parties génitales et du

fœtus); puis toutes les époques de la vie de la femme sont pas-

sées en revue (menstruation, fonction de reproduction, gros-

sesse, accouchement et état puerpéral), et sont examinées au point

de vue des signes qui leurs sont propres. Une littérature choisie

ne manque pas dans ce livre, écritpour Tutilité des jeunes accou-

cheurs, et on peut dire qu'il a répondu à son but. Knebel a enri-

chi l'obstétricie d'un chapitre nouveau, en rassemblant tout ce

qui avait trait à la police médicale et à la médecine légale, qui

se trouvait disséminé dans les traités. Son livre forme deux

volumes (i8oi-i8o3). Il a atteint le double but quMl s'était pro-

posé : compléter l'art et en faciliter la pratique.

Obs. — * Fragmetîta Semeiologiœ obstetriciœ. Dissert, quam
defendet Fr. Guil. Voigtel. Magdeb., ace. tab. aen sex. Hal.,

1790, in-4'' (on y trouve représenté des monstruosités rares)
* Èruchstlicke ans der Zeichenlehre der Entbindungrkimst.
Trad. par C. F. E. Marb., 1799, in-S" (également avec les grav.).

* Grundriss :{ic einer Zeichenlehre der gesammten Entbin-
dwigsivissenschaft. Zum Gebrauchfurangehende Geburtshelfer

.

EinVersuch von Imman Gottlieb Knebel (Esquisse d'une sémé-
iotique générale d'obstétricie, à l'usage des jeunes accoucheurs,
essai par J. G. K.). Du même auteur * Grundriss der Po!i:^ei

gerichtlichen Entbindungskunde (Essai de police médico-légale
obstétricale). Bresl., 1801, t. I, i8o3, t. II. in-8°. Knebel est

mort comme médecin praticien à Goritz, le 3o janv. 1809, à

l'âge de 43 ans.

Voy. encore :
* Versuch einer Zeichenlehre fiir Gebiirtshiilfe

(Essai d'une séméiotique pour les accouchements), von Chr Fr.
ELL\s.Marb., 1798. L'auteur mourut médecin praticien à Hersfeld
en mai 181 3.

Elias de Siebold a choisi une partie de la séméiotique, comme
sujet de thèse inaugurale en 1799. Voy. plus bas § 218.
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§ 2x3. — Jean François Sacombe.

Pendant que Baudelocque Jouissait toujours, à Paris, de la

haute considération dont il était entouré, surgit dans cette ville,

à la fin du XVI 11^ siècle, un homme frappé du vertige de cette

époque, qui rêvait de transporter, dans le paisible domaine de

l'obstétricie, les bouleversements du monde politique ; il s'était

donné la tâche de renverser toutes les doctrines anciennes que

la terre avait respectées ou confirmées. Ce n'est que dans un
temps aussi troublé, où la raison semblait absente, et où tout ce

qui intéressait l'humanité excitait un fanatisme aveugle, que les

doctrines folles et les agissements insensésdua citoyen» Sacombe

ont pu acquérir une notoriété imméritée, que l'histoire est for-

cée de mentionner, et qui montre à quels égarements un homme
peut arriver quand, en proie à un véritable délire, il s'élève

contre l'ordre des choses tranquillement établi, confirmé et

développé par l'expérience. Sacombe n'avait Jamais fait d'études

préliminaires sérieuses; déjà, à 14 ans, il avait commencé la lec-

ture des œuvres de Mauriceau, il s'attacha plus tard à Serres,

ancien praticien à Montpellier; accompagna une dame anglaise

à Londres, où il fit la connaissance des accoucheursWniTE, Os-

BORN, HuNTER et autrcs ; il revint à Paris, où illoua une maison

pour pouvoir observer des accouchements; la propriétaire de-

vait recevoir, moyennant paiement, des femmes enceintes et les

entretenir. Pendant ce temps, Sacombe était chargé de la sur-

veillance d'un Jeune homme au collège Navarre. Il ne pouvait se

rendre dans la maison qu'il avait louée, pour les femmes encein-

tes, que sur un coup de sifflet donné dans la rue, par le mari de sa

propriétaire. Jusqu'en 1787, Sacombe avait observé 471 accou-

chements, auxquels il avait éié appelé par ces « sifflements noc-

turnes ». En 1760, Sacombe commença un cours d'accouche-

ments, dans lequel il fit connaître, en même temps que par des

écrits, les réformes au moyen desquelles il se proposait d'amé-
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liorer la pratique des accouchements, et d'établir une méthode

conforme à la nature. 11 fulminait contre l'emploi des ins-

truments, et promettait d'accoucher, sans leur aide, toutes les

fem mes, même celles dont le bassin était déformé, et de leur ame-

ner les enfants vivants, pourvu qu'on les lui confiât quelques Jours

avant le terme de l'accouchement. Le livre publié par lui, en 1 79 1

,

sous le titre de k Le médecin accoucheur y^ devait démontrer: i°que

l'art des accouchements était si simple, dans ses principes, qu'on

pouvait abandonner à la nature cette fonction; que la nature ayant

rarement besoin de secours, est salie aujourd'hui par de funestes

routines, et des pratiques meurtrières, et qu'il doit subir une réfor-

me que réclame le bien de l'humanité ;
2"^ que le moyen le plus puis-

sant, pour extirper les abus de cette branche de l'art de guérir,

consisteàconfieràdes « médecins ministresdesanté» letraitement

des femmes enceinteset accouchées, d'abandonner les opérations

aux sages-femmes bien instruites et désintéressées, comme elles

doivent l'être, pour mériter la confiance publique. C'est contre

l'opération césarienne qu'il s'élevait avec le plus de violence, il

appelait « assassins » ceux qui l'avaient pratiquée, fonda (1798)

la fameuse école « anticésarienne », dont il commença à faire

connaître les principes dans un écrit périodique. Dans le premier

numéro, il fit figurer un pilori, sur lequel étaient inscrits les noms

des accoucheurs qui, selon lui, l'avaient pratiquée d'une manière

irresponsable (Baudelocque, A. Dubois, Coutuly, Pelletan).

Dans cette société, on faisait des conférences publiques, le jour

anniversaire de sa fondation, appelé « Fête de la nature », on

distribuait des prix ; le programme de la fête était affiché à tous

les coins de rue de Paris. Le premier prix consistait en une mé-

daille en argent; sur une face était Hercule terrassant l'hydre de

Lerne, avec la suscription « Plus d'opération césarienne ». De

l'autre côté, était une ruche entourée d'abeilles en petits groupes,

avec la suscription « École anticésarienne de Sacombe ». Cette

médaille valait45 livr. L^'accessitavait, comme récompense, l'hon-

neur d'embrasser M""^ Sacombe. De semblables farces pouvaient

se jouer alors sous l'égide de la « liberté ctde l'égalité ». Les désa-
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gréments n'ont, toutefois, pas été épargnés à SACOMBE,dans ses rap-

ports avecles maîtres ; la terminaison malheureuse d'un accouche-

ment, que Sacombe avait promis heureux, et qui dut être terminé

par l'embryotomie, décida Baudelocque et quelques collègues à

engager laSociété de médecine àse mêler de cette affaire. Mais Sa-

combe protesta, le front haut, contre les conclusions delà Société,

il continua à suivre sa voie, par ses paroles et par ses écrits, médi-

tant, dans son cœur haineux, contre Baudelocque, une vengeance

éclatante ; de là le fameux procès dirigé contre le grand maître

(voy. plus haut | i86), et qui attrista les dernières années de sa

vie, malgré la justification si pleine qui lui fut donnée; mais les

menées de Sacombe prirent fin: condamné, comme calomniateur,

à une forte amende, il prit la fuite, ne revint en France qu'en

1807 sous le faux nom de Lacombe, et ne reparut à Paris qu'en

i8i3, comme marchand de remèdes secrets. Il s'occupa alors de

la maladie vénérienne et de son traitement ; il tomba encore dans

les bras de la Justice, il se réfugia à St-Gilles (dans le Gard) et

fut mis en prison pour avoir écrit des pamphlets contre Napo-

léon; sous la Restauration, il recouvra la liberté. Il mourut en

1825, oublié de tous, malgré un écrit, publié par lui et annoncé

à son de trompe en 1818, portant le titre de « Résurrection du

D'" Sacombe, Etrennes aux dames », recourant, pour la dernière

fois, à son ancien métier ; mais le temps de la folie était passé,

et, en France, un Sacombe ne pouvait plus trouver un tremplin

solide pour ses exploits.

Obs. I. — Pour l'exposé des doctrines de Sacombe, parmi les

Journaux nombreux du temps, voy. :
* Joiirn. der Erfind. Theor,

undWiderspr. (Journal des inventions et contestations), fasc. 19
et 20. Goth., in-S", p. qS et 59. L'histoire d'OsiANOEu, p. 496-508
où les folies de S. sont exposées avec détails. A Paris même
parut : Examen critique de la doctrine et des procédés du cit.

Sacombe, en contradiction avec les autres accoucheurs., avec la

physique, la géométrie., et avec lui-même. Par., 1799, in-80.

Obs. II.— Les écrits de Sacombe, relatés dans l'ordre chrono-
logique, sont les suivants :

* Le médecin accoucheur. Ouvrage utile aux mères defamille.^
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et nécessaire aux personnes qui se destinent à la pratique de Part
des accouchements. Paris, 1 791, in- 1 2" (avec l'épigraphe : « Verax
et audax «, dédié aux représentants de la nation française). Trad.
en allem. av. observ. par Chr. Kramp. * Manh., 1796, in-8° et

par le conseiller aulique dp: Eickkn, av. obs. par Kranz. Elberf,

1797, in-8°.

Avis aux sages-femmes. Par., 1792, in-8°. La Luciniade.
Poème en dix chants sur l'art des accouchements. Paris, 1792,
* 3° éd. corrig. et augm. de 3ooo vers, av. portrait de l'auteur.

Par., an VII (1799), in-12, « par le citoyen Sacombe de Carcas-
sonne, département de l'Aude, médecin accoucheur de la faculté

de Montpellier, professeur de médecine, de chirurgie et des
accouchements, au Palais national des sciences et des arts, fon-
dateur de l'école anti-césarienne, directeur du collège des accou-
cheurs et membre de la Société libre des sciences, belles-lettres

et arts de Paris ».

Ce livre porte la dédicace suivante :

« A mon respectable ami, le D"" Silberling, médecin titulaire

de l'hôpital m//z7afre sédentaire de Strasbourg, armée du Rhin;
ancien professeur de l'art des accouchements, chargé par le gou-
vernement de l'instruction des élèves sages-femmes dans la

ci-devant province d'Alsace, auteur de la Genenethliéie (yîvs'OX'.a),

poème latin en dix chants, sur la théorie et la pratique des accou-
chements ».

4^ éd. considér. augm. av. un épisode histor. sur les deux
Restaurations. Nîmes, i8i5,in-8°.
Nous donnons un petit spécimen de ce poème, en choisissam

le moment oîi l'auteur se trouve dans le temple de Lucine et où
la déesse elle-même l'invite à y entrer.

« Dans un fruit pyriforme on voyait la matrice.
Ses ligaments, son col et son double orifice.

Un gâteau circulaire, aminci sur les bords,
Offrait du placenta, le cordon et le corps

;

Des bonbons avec art moulés sur vingt modèles,
Offraient de vingt fœtus les images fidèles

;

Des pâtés, des biscuits faits sur de beaux dessins.

Du beau sexe à tout âge imitaient les bassins,

Et les vins colorés par une main habile

Retraçaient à l'esprit le lait, le sang, la bile. »

La déesse elle-même s^adresse à son cher fils en ces paroles ;

« Nul accoucheur, dit-elle, en France, en Angleterre,
Que dis-je, nul mortel avant toi sur la terre.

De ce procédé simple et dont tu sens le prix,
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A la nature avare, encor ne Ta surpris.

Toi seul, de ses desseins interprète fidèle,

Connaîtras le premier un art que Je tiens d'elle. »

Et la déesse lui découvre tous les mystères de l'accouchement.

* Observations médico-chirurgicales sur le travail et la couche.

Par., 1793, in-8°, avec l'épigraphe : « Natura duce ». Dans la

préface S donne quelques renseignements sur sa vie.

Ecrits contre l'opération césarienne :

* Encore une victime de Popération césarienne ou le cri de
l'humanité. Par., 1796, in-S" (contre Ant. Dubois). — * Plus
d'opération césarienne, ou le vœu de l'humanité. Par., i797,in-8°

(avec l'épigraphe : « Mentiri nescio »). — Les dou'{e mois de

l'école anti-césarienne. Publ, périod., t. I, Par., 1798, in-S"

(le premier fascicule contient les statuts de la nouvelle Société
;

des injures contre Pelletan, Leroy, Dubois et autres ; il est

orné du fameux pilori que Sacombe a fait ériger, dans une séance

solennelle, pour célébrer les funérailles de la femme Vasseur,

opérée par Dubois ; on y lit l'inscription suivante : « A la Pos-
térité vengeresse du crime et juge impartiale de la vérité, l'école

anti-césarienne transmet les noms des Dubois, des Baudelocque
aîné ; le premier comme auteur, le second comme complice de

l'assassinat de la femme Vasseur, des Coutuly, qui ouvrit le

flanc de la citoyenne Denos ; enfin des Pelletan, qui éventra

quatre femmes enceintes au grand hospice de l'Humanité à

Paris, quoique le fondateur de cette école eût donné, l'an II,

dans ses observations à tous les instruments crocheteurs, opé-

rateurs-césariens et symphisiens le défi loyal et solennel de

terminer tout accouchement avec sa main ». A la base de la

pyramide se trouvaient ces mots : « Sommes-nous auXVP ou au
XYIII^sièclejChez les Français ou chez les Anthropophages? Mâ-
nes des Bailly, des Roucher, des Lavoisier. répondez-nous ! » U ne

analyse ^de ses leçons fut donnée, par Sacombe, sous le titre

de :
* École anti-césarienne avec l'épigraphe : « Humanité,

Vérité, homo sum ; mentiri nescio », in-8" (Il y raconte que
le 3o nov. 1780,11 avait reçu à Montpellier le diplôme de docteur

des mains de Barthez, ce que niaient les accoucheurs césariens

et symphisiens).
* Eléments de la science des accouchements. Par., 1802 (avec

le portrait de Fauteur, au-dessous duquel se trouve cette pensée

de Juvénal : « Que ferai-je à Rome? je ne sais pas mentir. (Sat.

in, v. 41). je veux et je puis y dire la vérité ». Le livre est dédié

aux consuls : Bonaparte, Cambacérès et Lebrun et à Roederer
directeur de l'Instruction publique.)

* Lucine française ou recueil d'observations médicales, chi-
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nirgicales, pharmaceutiques, historiques, critiques et littéraires

relatives à la Science des accouchements et aux maladies des

femmeset des enfants. Par., 1802 et i8o3 (2 années).

Obs. III. — Dans son livre « Résurrection du D^ Sacombe,

Etrennes aux dames » on voit qu'il avait composé une tragédie

« Térée », et publié, déjà en 1799, sous le voile de l'anonyme, «l'arf

de la teinture », mérite qu'il a sans doute voulu rappeler au sou-

venir des dames de Paris; mais en 18 18 les oripeaux révolution-

naire n^naient plus de mode. Parmi les écrits imprimés, Sacombe
mentionne lui-même encore a Hommage au premier consul, h

Poccasion de l'affreux événement du 3 nivôse an IX, dans la rue

St-Nicaise; et l'inauguration du buste de ce magistrat dans

l'école anti-césarienne «.Plus tard, il est vrai que ce fut en 181 3,

il écrivit contre l'empereur un pamphlet qui eut pour effet de le

faire emprisonner. Quand Sacombe sévit abandonné de la déesse

LuciNE, il s'adressa à une autre divinité, à Vénus; il publia en
18141a « Venusalgie ou la maladie de Vénus, poème didacti-

que », qui fut réimprimé en i8i6,sousle nom de Vénuset Adonis,

poème, sur l'origine, la cause, les symptômes et le traitement de

la venusalgie. Bordeaux, 18 j6, in-8°.

§ 214. — Obslétricie en Italie.

Valle et Asdrubali.

Dans la dernière dizaine du dernier siècle, parurent en Italie

deux grands ouvrages consacrés à l'obstétricie, qui prouvaient

que, de l'autre côté des Alpes, on participait aussi à ses progrès;

le premier, fut celui que publia Francisco Valle de Florence

(1792), le second celui de Francisco Asdrubali de Rome, 1795.

L^obstétricie avait déjà trouvé à Florence un terrain solide (voy.

I 199) Fr. Valle chercha à le raffermir encore, en publiant, dans

un livre étendu, les doctrines obstétricales, dont il était facile de

reconnaître l'origine française. La plupart des instruments recom-

mandés sont ceux de Levret, les principes du maître français

sont partout en vigueur. Les manœuvres de la version et de l'ap^

plication du forceps sont dessinées dans de grandes figures

où l'on voit l'accoucheur, la parturienie et l'enfant; la partu-
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riente, dans une situation qui rend l'intervention ope'ratoire

peu commode : sur un canapé sans dossiers, avec les jambes pen-

dantes à droite et à gauche. Les dessins des enfants prouvent

qu'il n'est pas vrai qu'ils aient été faits d'après nature, comme
Valle le prétend; du reste, le livre est complet, sa bonne ordon-

nance mérite des éloges. Fr. Asdrubali, de Rome, fut envoyé

à Paris par le pape Pie VI, pour étudier les accouchements,

afin de pouvoir occuper la chaire d'accouchements dans « l'ar-

chiginnasio délia Sapienza ». Asdrubali étudia particulièrement

sousla direction de Leroy; à son retour, il occupa la chaire qui

lui était destinée, et fut chargé de l'instruction des sages-

femmes à l'archiospedale di S. Rocco, où il exposa les doctrines

de Leroy et de Baudelocque. Le livre d'accouchements qu'il

publia, d'après ces principes, est bien supérieur à celui de Valle,

dont nous venons de parler, il témoigne d'une grande érudition
;

on y trouve une bibliographie très riche, son exposition es

excellente. Asdrubali est l'inventeur d'un pelvimètre (pelvimetro

digitale) qu'il décrit dans le t. I, p. 33 de son ouvrage, il con-

siste en un dé allongé, dont il coiffe l'index, et au moyen duquel

il atteint l'angle sacro-vertébral, ce qui lui permet de mesurer

le diamètre antéro-postérieur (sacro-sous-pubien). Avant ces

deux auteurs, Gius.Nessi à Pavie, Nannoni à Sienne, et P. Urb.

. Galeotti à Naples, avaient publié des traités d'accouchements en

parfaite concordance avec les doctrines de Levret, et prouvant

qu'il y avait en Italie des hommes auxquels l'obstétricie ne restait

pas indifférente.

Obs. — * Opéra d'ostetricia di Francesco Valle, 3 tomi, in

Fircnze, 1792, in-S".
* Elementi di Ostetricia scritti da Franc. Asdrubali, 2 tomi.

Rom., I 795-1797, in-8", nouv. éd. Napoli, 181 1, en 4 vol. av.

notes de Scattigna.
Pour pousser à l'étude de l'obstétricie, le Pape Pie VI avait

fait frapper une médaille destinée aux jeunes accoucheurs
distingues dans les études par leur zèle et leurs succès. Elle est

représentée dans la première partie du livre d'AsDRUBALi. On
doit une grande reconnaissance à Don Pasquale di Piktro,

SlliBOLn-HKRRGOTT. II — 35
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avocat consistorial du Pape, qui s'était beaucoup intéressé aux
études obstétricales, et qui avait fourni des subsides à Asdrubali
pendant son voyage à Paris. Asdrubali mourut le 7 juillet i832.

Voy. Ga:^. de Salsb., 1834, 4° vol., p. 224.
Arte ostetricia teoi^ico pratica di Gius. Nessi. Venez., 1790,

in-8° (i"'*' éd. Pavie, 1779).
Trattato di Ostetricia e di lei rispettivc opera:[ioni di Lor.

Nannoni. Sien., 1875, in-8''.

* Ostetricia pratica ove si dimostra il metodo piii simplice e

piii facile per assistere ai Parti diveniiti difficili par la cattiva

sitiia\ione delfeto, con un brève discorso sopra lo genera\ione,

ed avan^amenti délia i:çravidan:[a e Parto nalurale di Pio Ur-
BANO Galeotti. Napoli, 1787, in-8°.

§ 21 5. — Obstétricie eu Russie.

Jos. von Mohrenheim. Wilh. Midi. Richter.

L'impératrice de Russie, Catherine II(régn. 1762- 1796), por-

tait intérêt àTamélioration de Tétat des sages-femmes en Russie.

Elleétablitdes orphelinats à St-Pétersbourg,à Moscou et à Crons-

tadt, et y adjoignit, pour les premiers, des chaires d'accouche-

ments. Des jeunes filles capables devaient suivre lesleçons comme
sages-femmes, et être répandues dans le pays. Aux services de l'en-

seignement de la chirurgie, nouvellement établis, on adjoignit

un service pour les sages-femmes, où unprofcsseurleur enseignait

leur art en langue russe. V. Ambodik a été le premier professeur

qui, en 1784, publia le premier manuel d'accouchements dans

cette langue. Plus tard, Joseph de Mohrenheim, chirurgien ocu-

liste, accoucheur de la grande-duchesse, fut chargé de composer,

pour tout l'empire, un traité d'accouchements, qui devait être

imprimé aux frais de l'État et distribué à tous les médecins de

l'empire russe. Mohrenheim était au-dessous decette tâche, le

livre tout entier prouve que le choix de l'auteur de ce livre avait

été très malheureux. Il lui manquait une éducation vraiment

scientifique; il a colligé, dans les écrits des autres, ce qu'il

croyait utile au sujet qu'il traitait, sans discernement et sans
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expérience, si bien que, dans la littératures obstétricale, il est dif-

ficile de trouver quelque chose de plus médiocre que ce factum
;

ajoutez à cela des fautes grossières d'orthographe et de syntaxe,

on aura une idée de ce livre, imprimé avec luxe, enformatin-folio

impérial, orné d'un grand nombre de planches empruntées à

Smellie, à RoEDERER, à AiTKEN ct à d'autrcs. L'impératrice Fedo-

ROWNA fonda, en 1797, pour l'éducalion des sages-femmes, un

nouvel établissement, dans lequel vingt femmes pauvres étaient

entretenues gratuitement, et où autant de sages-femmes pouvaient

être instruites, sousla direction d'un professeur d'accouchements,

d'un chirurgien et d'une sage-femme âgée. La direction de l'éta-

blissement était confiée à Mohrenheim et l'instruction à Boek

élève d'OsiANDER. Après la mort de Mohrenheim, le D"" Suthof,

également formé à Goettingue, fut chargé de la direction de l'éta-

blissement. Marie Feodorowna prit sous sa protection spéciale

l'orphelinat et la maison d'accouchements, que l'impéra-

trice Catherine II avait fondés en 1770, ainsi que les autres

établissements charitables créés par cette souveraine aimée,

dont le souvenir est pieusement conservé. A Moscou, se distingua,

comme professeur d'obstétricie (depuis 1795), Guill. Mich.

RiCHTER, qui renonça à ses fonctions en 1806, et qui fit connaître

les résultats de sa pratique dans un ouvrage considérable, qu'il

publia en 1810, où l'on rencontre des observations très esti-

mables sur la version et l'emploi du forceps.

Obs. I. -r- Déjà, en 1754, avaient été établies, par ordre de l'Im-

pératrice Elisabeth Petrowna (morte en 1 762), des écoles de sages-

femmes, dans les deux capitales de la Russie. Voy. :
* Gesch. d.

medi:{.in Riissland (Hhx. de la méd. en Russie), par Wilh. Mich.
VON RicHTKR. Moskowa., 18 17, in-8°, p. 827, où l'on donne des
renseignements sur l'état de l'obstétricie en Russie. Pour ce que
doit, à l'impératrice Catherine II, la médecine en général, voy. :

« Uniriss einer Geschichtc des médicinal- Wesens in Russland »

(Esquisse dune hist. de la méd. en Russie), dans :
* Riissiscli.

Samml .fiir Natunuissenschaft iind Heilkunst (collect. russe pour
l'hist. nat. et la méd.), publ. par A. Crichton, Rehmann et

K. Fr. Burdach, t. I, 2e fasc. Riga et Liepz., i8i5,in-8°, p. i85,

et surtout p. 1 92. La nouvelle ordonnance pour les sages-femmes,
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du 20 sept. 1789, se trouve dans la GtT^. ;7ze'<i. c/i. de Salzb., i7()3,

t. II, p. 122.

Obs. IL — Les doctrines de Mohkenheim ont été longuement
exposées par OsiANDER,dans son Hist., p, 562 et suiv., nous y ren-
voyons le lecteur. Il suffit d'indiquer ici le titre de son livre :

* Abhandliing iiber die EntbindungskitnstA erfast \um Nut{en
des Russichen Reichs von Jos. Freyh. von Mohrenheim. i vol.

av. pi. St-Pétersb., 1791, in-fol. * Leipz., i8o3, in-8" (sans chan-
gement, et sans correction des fautes d'orthographe et autres,

seulement avec un autre titre).

* Synopsis praxis medico-obstetriciœ quam Mosqiiœ exercuit.
GuiL. M. RiCHTEu. Mosq. 1810, in-4'' (contient, dans le premier
chapitre, une histoire succincte du développement de l'obstétri-

cie en Russie, et surtout à Moscou).

I 216. — Uobstétricie allemande au XIX*^ siècle.

Le nouveau siècle trouve, en Allemagne, les deux écoles dont

nous avons parlé plus haut, celle de Boer et celle d'OsiANDER, qui,

par leurs principes, étaient en opposition directe. A Vienne, on se

confiait absolument aux forces de la nature, à Goettingue, à la

puissance de l'art qui était regardée comme ce qu'il y avait de plus

élevé. Beaucoup d'accoucheurs allemands inclinaient vers l'un

ou l'autre de ces pôles, selon que le sort les avait conduits vers

l'un ou vers l'autre de ces maîtres. La majorité des accoucheurs

allemands avait des préférences pour les principes d'OsiANDER,

qui semblaient mieux porter l'empreinte de l'état antérieur de

l'obstétricie, et n'être que la continuation des principes français

(de Levret), depuis longtemps adoptés en Allemagne, tandis que

l'école de Vienne avait cherché à ouvrir une voie nouvelle, et

trouvait en face d'elle toutes les oppositions qui se dressent

devant une réforme, à laquelle une période de transition n'avait

pas préparé les esprits. Les changements subits, dans la science,

ont toujours rencontré ces puissants obstacles dans leur che-

min. L'homme ne renonce pas facilement à ce qu'il possède
;
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une connexion habile entre ce qui est ancien et ce qui est nou-

veau, dans laquelle le nouveau est démontre' supérieur à ce qui

existait, peut seule faciliter son adoption. C'est là le travail

qu'accomplit, au commencement du XIX^ siècle, Adam Elias de

SiEBOLD, qui avait parfaitement compris les besoins de son

époque.

Le sort l'avait envové successivement dans le sud et dans le

nord de l'Allemagne, à Wurtzbourget à Berlin, dans deux écoles

d'une grande importance, où il exerça sur Tart une bienfaisante

influence.

§217. — Adam Elias de Siebold.

SiEBOLD appartenait à une famille médicale; le grand-père avait

été chirurgien à Xideggen, province rhénane, le père, Charles

Gaspard, de son temps, « interCermanos chirurgusprinceps», fut

le célèbre chirurgien de Wurtzbourg (mort en 1807). ^^^ trois

frères avaient pratiqué la médecine. Adam Elias de Siebold, né à

Wurtzbourg le 5 mai 1775, quoique destiné au commerce par

sa famille, ne put résister à l'attrait du culte d'Esculape, il tit

ses études à Wurtzbourg, sous la direction de son père, et il

s'adonna particulièrement à l'étude de Tanatomie et de la chirur-

gie ; déjà alors, il se sentit attiré vers Tobstétricie, à l'étude de

laquelle il fut initié par son frère Christophe, trop tôt enlevé à

la science, et qui avait été élève de Fischer, à Goettingue. En
1795, El. de Siebold se rendit à l'universitéde léna, où il continua

ses études médicales, sous les célèbres maîtres Gruner, Loder et

HuFELAND, et où l'enseignement théorique et pratique de l'obsté-

tricie, donné par Starck, fortifia sa prédilection pour cette partie

de l'art de guérir. En automne 1797. Siebold se rendit à Goet-

tingue poursuivre les cours de Richter, Blumenbach, Stromever

et Arnemann, mais, avant tout, pour connaître les principes

d'OsiANDER, il rentra chez lui en 1 7Q8. en passant par Marbourg,
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OÙ il s'arrêta pendant deux mois chez Stkin. Arrivé dans sa ville

natale, ilentreprit, sous la direction de son père, un enseignement

pratique dans la maison d'accouchement alors presque insigni-

fiante; il pratiqua les accouchements, passa ses examens, et reçut le

diplôme de docteur des mains de son père, après avoir soutenu

sa thèse sur un sujet d'obstétricie. Pendant le semestre d'hiver

1798, SiEBOLD obtint la permission d'enseigner l'obstétricie à

l'université, en qualité de Privât Docent, et d'instruire, les sages-

femmes. En août 1799, il fut nommé professeur extraordinaire et

professeur des sages-femmes de la contrée. Au printemps tSoo,

il se rendit à Vienne, pour prendre une connaissance plus com-

plète de la pratique de Bokr, et examiner de près l'établissement

de la maison d'accouchement de cette université, car, dès le début

de sa carrière, il avait formé le projet de perfectionner l'établis-

sement consacré, dans sa ville, à l'enseignement des accouche-

ments. En i8o5, El. de Siebold avait atteint enfin le but poursuivi

depuis si longtemps; le nouvel établissement était achevé, et, en

octobre, il put être ouvert. A cette occasion, il publia un discours

sur « le but et Vorganisation de la clinique dans une maternité. »

A dater de ce moment, il consacra toute son activité à ses fonc-

tions académiques : la renommée de son enseignement attira à

Wurtzbourg un grand nombre d'élèves, et la reconciliation des

deux écoles rivales, de Vienne et de Goettingue, tentée par lui, fut

accueillie partout avec une grande reconnaissance. Siebold était

très aimé et recherché comme praticien, il consacra ses soins à

la gynécologie, dans la conviction que l'adjonction de cette par-

tie de la pathologie à l'art des accouchements, aurait les plus

heureux résultats pour son perfectionnement. La plupart des

maladies des femmes ont leur origine dans le système génital, et

les accoucheurs, seuls, sont en situation d'en faire une étude

complète, bien des obscurités, dans ces affections, ne peuvent

être éclaircies que par les accoucheurs, auxquels sont dus de

grands progrès dans ce domaine. Siebold avait aussi à cœur de

perfectionner, dans son pays, tout ce qui avait trait à l'art des

sages-femmes. Le livre qu'il écrivit pour elles, en 1 808, et qui, en
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peu de temps, eut cinqéditions, atteste cette sollicitude
;
Jusqu'en

18 14, ce livre fut répandu dans toutes les écoles de sages-femmes

de la Bavière. En 1816, s'ouvrit pour Siebold un nouveau cercle

d'activité, lorsqu'il fut appelé à Berlin, et qu'il entra en fonctions

au mois d'octobre. Il fonda, pour la seconde fois, une maternité,

car cet établissement manquait à l'université, bien que la mater-

nité qui se trouvait à la Charité de Berlin, fut ouverte aux étu-

diants, elle servait plus à Pinstruction des élèves militaires qu'aux

autres; le nouvel établissement fut ouvert en automne 1817.

La réunion de la policlinique à la maternité, dans une ville

comme Berlin, donnait une grande richesse au champ d'obser-

vation, et étendait le domaine de son enseignement de la manière

la plus heureuse. La publication des observations, faites à Berlin,

dans les Journaux fondés par Siebold (Lucina), dès 1802, et dans

le Journal qui en fut la suite, dans lequel se trouvent les obser-

vations recueillies par lui, depuis son séjour à Berlin, et d'autres

publications, et par lesquelles il cherchait à être utile à tous,

étendirent sa réputation au loin, où ses doctrines furent connues

pour le plus grand bien de la science et de l'humanité. La mort

seule put mettre fin à une activité consacrée, sans relâche, à l'hu-

manité et à la science. Il mourut le 12 Juillet 1828, après une

courte maladie, à l'âge de 53 ans, vivement regretté par les

hommes de science, pleuré par ses nombreux élèves reconnais-

sants de l'instruction qu'il leur avait donnée, et regretté par le

public considérable qui lui avait été confié et qui lui devait la

santé et la vie.

Paix, et souvenir affectueux à ses cendres!

Obs.— Si les renseignements, donnésparle fils, surlaviedeE.DE
Siebold avaient besoin d'une confirmation, on la trouverait, pour
ses études académiques : dans le Cin~riculum vitœ qui est annexé
à sa dissertation inaugurale (17QS) puis dans: * Biogr. cCAd.
E. DE Sii;bold, extraite de VHistoire de la chirurgie par Berns-
TEiN. Leipz., 1822, et dans la * Biographie des médecins les plus
renommés de l'Allemagne des XVIII'' et AYA'*^ i/èc/ci- par Meiss-
N'Eu. Leipz., 1S28. El. de Siebold a donné lui-même quelques
détails sur sa vie dans son dernier écrit sur les bains de Kissingen.
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§ 218, — Principes d'obstétrique d'Él, de Siebold.

Pendant sa scolarité, El. de Siebold avait étudié les doctrines

de diverses écoles; son frère, Christophe, et Starck, à léna, lui

avaient fait connaître celles des écoles de Roederer, de Levret et

Stein. AGoettingue, ila suivi Osiander, à Vienne, BoER,ces deux

chefs de deux écoles antagonistes. Regardant les principes de ces

deux écoles comme exagérés, ses efforts ont tendu à trouver une

voie moyenne entre elles, se refusant de se laisser asservir par

Tune ou par l'autre. Il cherchait à découvrir ce que chacune

avait de bon et d'utile dans ses principes, et à le réunir en un

tout. Appréciant la puissance de l'art, il a cherché à res-

treindre son intervention. 11 ne pensait pas, qu'avec les instru-

ments et les opérations, l'obstétricie pouvait arriver à son dernier

perfectionnement, bien que, pour employer les uns et prati-

quer les autres, un grand talent et une grande habileté fussent

nécessaires, choses qu'il possédait à un haut degré, et qu'il culti-

vait avec soin chez ses élèves.

Il cherchait à maintenir la grossesse et l'accouchement dans la

plus parfaite harmonie avec les lois normales de la nature
;

apprendre à connaître ces lois, lui a paru alors la tâche la plus

importante de l'accoucheur. Dans toute déviation de cette nor-

malité, on doit s'efforcer, avant tout, de l'y ramener d'une manière

simple et douce, pour pouvoir abandonner à la nature l'accom-

plissement de son œuvre. L'accoucheur ne doit jamais recourir,

tout d'abord, à Taccouchement artificiel, c'est cet empressement

à opérer qui a si souvent porté préjudice à l'art. 11 pensait qu'il

est peu digne d'un professeur de ne pas tenir compte, dans sa

clinique, des bornes qui limitent le domaine de l'art et celui de

la nature, pour procurer aux élèves l'occasion d'assister à une

application du forceps, chez une femme en travail, comme s'il

s'agissait d'exercices sur le mannequin, attendu que le but de son

enseignement est de montrer aux élèves une pratique rationnelle,
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et de leur mettre clairement sous les yeux les indications ve'rita-

bles de l'intervention de l'art. El. de Siebold connaissait et appré-

ciait, à un haut degré, l'obstétricie dite médicale. L'expérience

lui avait appris qu'un grand nombre de troubles et d'obstacles

sont de cause essentiellement dynamique, et sont levés bien plus

facilement par des médicaments que par une intervention méca-

nique. Il avait donné toute son attention aux maladies des femmes

en travail, et les a longuement exposées dans son traité de gyné-

cologie (t. II, p. 445 et suiv.).

Partout, E. de Siebold cherche à éviter la partialité; ainsi il

s'élève contre la trop grande contiance accordée aux remèdes.

constatée chez un certain nombre de médecins anglais, confiance

qui s'est étendue aussi en Allemagne, et s'y est manifestée d'une

manière fâcheuse. Son but principal était d'arriver à une grande

simplicité dans le traitement des accouchements : il rejetait le

fauteuil obstétrical, bien, qu'aux débuts de sa pratique, il en eût

indiqué un
;

il apprenait aux femmes à accoucher dans leurs lits.

Plus tard, il a imaginé un coussin particulier qui devait faciliter

aux parturientes les soins de propreté, à l'accoucheur la pratique

des opérations nécessaires, sans changement de position de la

femme en travail ; comme ce coussin représentait seulement le

siège du fauteuil, il devait avoir pour effet d'introduire l'usage

du lit, ce qui arriva en effet. E. de Siebold attachait une grande

impciriance à une position convenable donnée à la parturiente,

et il a appris à la varier selon les inclinaisons de la matrice, ou

les anomalies des contractions. Siebold était opposé aux manœu-
vres, pratiquées pour engager la tête au moyen delà main ou du

levier; l'expérience lui avait appris combien la nature était puis-

sante dans cette œuvre, et combien il était préjudiciable de vou-

loir se substituer à elle. Toutes le.s présentations, de la lête, du

siège, de la face et des pieds, devaient être abandonnées à la

nature, si les contractions étaient suffisamment énergiques, l'en-

fant de grosseur moyenne, le bassin exempt de défectuosités, et

s'il ne survenait aucun danger. La grande confiance que Sie-

bold accordait à la nature (dans le sens des doctrines de Roi:r),
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ne Ta pas empêché déporter toute son attention à la partie opé-

ratoire de l'art, ce qui donna à ses doctrines une faveur extraor-

dinaire, dès l'époque où il commença son enseignement. Siebold

a toujours rendu hommage à son maître Osiander, bien qu'il

ait combattu, dans ses écrits, sa trop grande prédilection pour

l'emploi du forceps.' Il était un maître accompli dans l'exécu-

tion de ses opérations, et il cherchait à donner à ses élèves

sa sûreté et son élégance dans l'exécution des opérations obs-

tétricales, en tant que ces opérations comportent cette der-

nière qualité. Il assigna la limite de l'action du forceps, imprima

à son instrument une forme très convenable qui le répandit

beaucoup (i). On doit regarder comme une amélioration de la

méthode d\ipplication, le conseil de ne pas employer toujours le

lit eu travers, souvent inutile, et d'appliquer Pinstrument à la

femme couchée dans son lit, en se plaçant à côté de celui-ci, il

apprenait cette manœuvre à ses élèves, et il leur recommandait de

n'appliquer cet instrument que quand la tête se trouvait dans le

petit bassin, ou tout au moins engagée dans sa moitié supérieure.

Siebold ne rejetait pas complètement la version céphalique,

mais l'accoucheur devra bien chercher à connaître d'abord les

rapports exacts entre la tête et la capacité pelvienne, et savoir s'il

pourra donner à la tète une situation convenable, si elle se trouve

assez près de l'oritice, pour pouvoir compter sur le succès de

son opération. Siebold ne pouvait admettre, comme Osiander,

que la perforation devait être rayée des opérations obstétricales.

Pour lui, la perforation est indispensable, quand l'opération

césarienne n'est plus indiquée, elle l'est encore, quand il est pos-

sible de prévoir que, par la perforation, la mère peut encore être

(!) Ce forceps fut décrit d'abord en i S02 par Andr. Laubreis à

VVurtzbourg, puis par l'auteur lui-même dans son journal Lucina^X. I,

2" fasc.,p. 226, pi. III. SiEBOi.i) y adapta un mode de fixation des bran-
ches qui rend leur jonction plus facile, tout en leur donnant unegrande
solidité, il consiste en un pivot à vis fixe dans la branche mâle qui s'en-

gage dans une encoche de la branche femelle, où celle-ci est fixée

par un tour de vis. Ce mode de jonction a été adopté par un grand
nombre d'accoucheurs : Stoli.z (th. de Sontag), i853, etTARNiER.

(F.-J. H.)
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sauvée, et quand son omission a pour effet, comme toute autre opé-

ration, la mort de l'enfant, et meten danger de mort la mère, Sie-

BOLD a e'tudié sérieusement la provocation artificielle et préma-

turée del'accouchementqui, auXIX^siècle, avaitpénétré en Alle-

magne; cette opération avait été pratiquée quatre fois depuisiSig,

deux fois sur une même femme. Il a été le premier (déc. 1820), à

faire usage de l'éponge préparée, mode opératoire qu'il devait à

son ami Brunnighausen àWurtzbourg, qui, en 1820, lui en donna

l'idée après, qu'en 1819 il avait éprouvé des difficultés, dans

l'emploi du trocart de Wenzel, en faisant sa première opération.

L'emploi de Péponge préparée poursuivi par Kluge, à Berlin,

a paru si avantageux, qu'il a été préféré plus tard à tous les autres

moyens. Toutefois, Siebold ne s'était pas encore prononcé posi-

tivement pour ou contre cette méthode opératoire ; l'expérience

n'était pas suffisante pour lui permettre de porter un Juge-

ment définitif, bien qu'il ne se soit pas déclaré l'adversaire de

cette opération. Siebold attachait une grande importance au per-

fectionnement du tact, ce moyen de diagnostic par excellence

de l'accoucheur ; et si Siebold ne s'est pas familiarisé avec l'aus-

cultation obstétricale enseignée en France (1822), c'est par la

crainte de voir ce nouveau moyen de diagnostic nuire au per-

fectionnement du toucher. La suite a démontré que, si l'auscul-

tation n'est pas devenue le phare lumineux que Bozzini avait

prédit pour lui, Siebold s'était, néanmoins, trompé sur son im-

portance; sa bonne intention doit lui servir d'excuse. L'art doit

beaucoup à Siebold pour les progrès qu'il a fait faire, dans le do-

maine de la gynécologie ; l'occasion que l'accoucheur avait trou-

vée, lie prendre une connaissance plus profonde de l'organisme

féminin, lui a permis de reconnaître la connexion intime entre

les maladies des femmes et l'accouchement, et de perfectionner

l'exploration nécessaire à leur découverte, exploration, avec

laquelle les accoucheurs sont particulièrement familiarisés ; con-

duit ainsi à étudier d'une manière spéciale les maladies des

femmes, il les traita avec grand succès. Les écrits qu'il a consa-

crés à cette partie delà science ont été accueillis partout avec le
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plus vif empressement, surtout ses conseils pour le traitement

des polypes, dont il faisait Tablation, moyennant l'instru-

ment tranchant (il avait mC-me imaginé, à cet effet, une forme

spéciale de ciseaux). Ce mode de traitement a été générale-

ment adopté, ainsi que celui des déviations utérines au moyen

d'épongés, de préférence aux pessaires. Il s'est aussi occupé du

cancer utérin (il a fait deux fois l'extirpation totale de Putérus

carcinomateux). il a accordé la plus sérieuse attention à cette af-

freuse maladie, au moins, pour prévenir cette terrible affection,

dont la fréquence semble augmenter de plus en plus. Les nom-

breux écrits de Siebold sont un témoignage de son infatigable

ardeur pour Tobstétricie et pour son développement. De nom-

breux élèves gardent un souvenir reconnaissant de leur an-

cien maître de Wurtzbourg et de Berlin ; la science conserve le

nom de Siebold, qui a pris une part si active à ses progrès.

Obs. — Les écrits de Siebold sont les suivants, par ordre chro-

nologique :

* Diss. inaug. medico-obstetricia sistens diagnosin conceptio-

Jiis et graviditatis sœpe dubiam. Quam prœside C. C. Siebold,

die III octobr. 1798, publiée propugnabit auct. et respond.

A. El. Siebold. Wirceb., in-4''.

* Ein paar Worte an meine Herrn Zuhorer iïber einige Ge-
genstaende der Gebiirtshïdfc (Quelques mots à mes auditeurs

sur des points d'obstétricie). Wurz., 1799, in-8°.

* Ueber praktischen Unterricht inder Entbindungskiinst nebst

einer systematischen Uebersicht seiner praktischen Uebnngen
am Phantome.Ninnh., i8o3, in-S" (Sur l'enseignement pratique

de l'art des accouchements avec une revue systématique de ses

exercices sur le mannequin). En i8o3, le libraire fit faire un
nouveau titre pour les exemplaires qu'il possédait encore, avec

l'indication de : « deuxièrne édition (non modifiée »).

* Lehrbuch der theoretisch-praktischen Entbindungskunde
\iiseinen Vorlesungen entworfen (Traité d'ace, théor. et prat.

comme programme de ses leçons). T. I. Théorie. Leipz., i8o3.

T. II, Pratique, ibid. 1804. * 2* éd. corrig. T. I. Leipz., 1808.

T. IL Nurnb. 1810. * 3* éd. avecindic. bibliogr. T. L, Nurnb.,
i8i2.'T. II, ibid. 1821. * 4'' éd. T. I. Nurnb, 1824.

* Abhandl^ ïiber den neuen von ihm er/undenen Geburtsstiihl.

M. K. (Sur un nouveau fauteuil obstétrical), av. pi. Weim., 1804.
* Ueber Zweck itnd Organisation der Klinik in einer Entbin-
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dungsAnstalt. Progr. zur Eroeftnung der klin Schule in der
neuen Entbindungs-Anstalt zu Wûrzburg. Bainb. et Wûrzb.
1806, in-4" (But et organisation de la clinique dans une mater-
nité. Disc, d'ouvert, de la clin, dans la nouvelle maternité).

* Annalen der Klinischen Schule an der Entbindungs-Anstalt
^u Wiir^b., t. I. Leipz., 1806 (Annales de la clinique obst. de
W. qui furent réunies plus tard à la Liicina de l'auteur).

* Lehrbuch der Hebanimenkunst als Leitfaden lum Unterricht
fiir Hebammen und ^ur Belehrung der Miltter (Traité de l'art

des accouchements pour l'instruction des sages-femmes et celle

des mères. Programme de son cours). Wûrzb., 1808, in-80.
* 2^ éd. corr. et augm., i8i3. * 3^ éd. augm. av. pi. 1819. * 4* éd.

rev. et augm., 1822. * 5^ éd. (après la mort de l'auteur, soignée
par son tils Ed. C. J. de Siebold, i83 i .

* 6^ éd., i838, in-8°).
* Geschchite der Hebammen-Schule :{U Wilr:^b. Prog. :^ur

offentl. Priifungu. Preisvertheil. an der Hebammen Schule {Hhx.
de l'école des sages-femmes de Wûrzb. Disc, à l'occasion de l'exa-

men pnjblic, et de la distribution des prix. Wûrzb., 1810, in-4°.
* Handbuch {ur Erkenntniss und Heilung der Fraueni'immer-

Krankheiten (Manuel de diagnostic et de traitement des mala-
dies des femmes). 2 vol. (le 2^ en 2 part.), 1. 1. Généralités et malad.
non puerpér. Frankf.. 1 J : i . T. II, i et 2 sect. Mal. desf. enceintes
et des f. accouchées). PYankf., 181 5 (du 2^ vol., 3* section, 1826,
formant un Z" vol.Trad. en hollandais par Gaaswijk. 4 part. in-8°.

Amst.), 1822-1827 (Les mal. des f. accouchées (trad. par G. J.

VAN Epen).
* Ueber die Graen-en der Natur und Kunst in Be\iehung auf

das Nachgeburtsgeschàft. Progr. Wurz., 1814, in-8" (Les limi-
tes de la nature et de l'art dans la délivrance).

* De Paediometro Commentarius quo ad audiend. Oration, in

dedicando instituto regio obstetric. clinic. univ. Berolinens. in-
vitât, c. tab. aen. Berol., 18 18, in-4°.

* Oratio ad inaugurandum institut, obstetric. Berol., i Mail
1818, habita., Berol., 1818, in-4^

* Ueber ein bequemes und einfaches Kissen \ur Erleichterung
der Gebiirt und Geburtshillfe. M. K. Berlin, 18 18 (Sur un
coussin simple et commode pour les parturientes et les accou-
cheurs, av. pi ).

* 2* éd. augm., 18 ig.
* Ueber deu Gebdrmutterkrebs, dessen Entstehung und Ver-

hulung (Du cancer utérin, son mode de production et sa pro-
phylaxie). Berol., 1824, in-8°.

* Darstell. des Kindbctterfiebers , Frankf. M., 1826, in-8°
(Tableau de la fièvre puerpérale) L'épidémie, observée en 1825
dans la maternité de Berlin, donna lieu à ce travail.

* Ausjuhrliche Beschreibung der Heilquellen ^u Kissingen
und ihrer Wirkungen. besonders bei Frauen\immerkrankheiten
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nebst emer gleich\eitigen Abhandliing iïber die :[iLm Bchuf der
Nachkur wichtifçen Qiiellen :{u Bocklet iind Briickenau. Berl.,

1828, in-8° (Descrip. compl. des sources de Kissingen, et de leur

efficacité, spécialement dans le traitement des maladies des

femmes, avec la description des sources de Boklet et Brucke-
nau, pour le traitement consécutif (dernier travail de l'auteur, qui,

en faisant connaître les qualités des eaux de Kissingen, a rendu
de si grands services au nord de l'Allemagne).

En dehors des écrits nommés ci-dessus, il y en a beaucoup
d'autres dans les journaux spéciaux qu'il a fondés, et qui ont été

continués après sa mort: * Lucina, écrit périodique consacré
aux progrès de l'obstétricie, t. 1-1 V, Leipz., 1802- 1808; V-VI,
Marb., i8og-i8i i. Comme suite à ce journal, il fonda * journal
Jlir Gebiirtshuîfe ^ Fratien^imtner iind Kinderkhciten (Journal
d'obstétricie, de gynécologie et des maladies des enfants, in-8°

Frankf. a M., 181 3-1828 (à dater du 6® vol. continué par son fils,

E. C. J. DE Siebold) ; à dater du 14* vol. publ. à Leipz. et ter-

minéau ij^vol. attendu que l'éditeur, fonda, en 1837, en collabora-

tion avec BuscH et d^Outrepont la Neue Zeistchriftfur Geburts-
kunde; et avec Ritgen, à dater du 7*' vol.

* A ce journal succéda la Monatschrift f. Geb. qui cessa en 1869,

avec le 84^ vol., remplacé depuis 1870, par « Archiv. f.Gynaekol. qui

en est aujourd'hui au t. XXXVIII. La Ze//5c/îrî/'?/»r Ge^., commencée
en 1876, le Centralbl. qui constituent les précieux répertoires des

travaux d'obstétricie en Allemagne. Siebold peut être regardé, sinon

comme le véritable créateur,du moins comme un des fondateurs, de ce

journalisme obstétrical allemand si important pour la science. (F. -J. H.)

Sur éloge de Siebold, comme professeur de clinique obstétri-

cale à Berlin, voy. * Ed. C. J. de Siebold, Die Einrichreng der
Entbindiingsatisanstalt an der k. Univ. in Berlin, nebst einem.
Ueberbliche der Leistungen derselben seit dem Jahre., 18 17.

Berl., 1827, in-8° (Organisation de la Maternité de l'univ. r. de
Berlin, services qu'elle a rendus depuis 1 8

1
7).

§ 219. — Justus Heinrich Wigand.

Les efforts et les travaux, auxquels se livra, avec une grande

ardeur, Just. Henry Wigand, pour ramener l'obstétricie à une

tendance plus conforme à la nature, sont très importants, et ont

exercé une grande influence. Né à Revel, en Esthonie, à l'entrée
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du golfe de Finlande, le i3 sept. 1769, il se rendit, en 1788, à

l'université de léna, où il s'occupa d'accouchements, sous la

direction de Starck. Il continua ses études à Erlangen, où il fut

particulièrement favorisépar la bienveillante sympathie de J. Ph.

J. RuDOLPH (mort en 1797), qui enseignait les accouchements, et

sous la direction duquel, il se perfectionna spécialement dans

la partie opératoire, et où les occasions de l'étudier étaient

nombreuses. Il fut reçu docteur à Erlangen, mais pensant ne

pas devoir s'établir dans sa patrie, en raison d'une correspon-

dance pénible, qu'il eut avec un de ses examinateurs de Saint-

Pétersbourg, il se rendit à Hambourg pour s'établir dans cette

ville comme médecin praticien et accoucheur, peu de temps

auparavant, étaientmorts deux accoucheurs ti es aimés du public.

"WiGAND eut beaucoup de bonheur et de succès dans sa pratique,

et bientôt il fut le médecinpréféré du public, qui avait l'habitude

d"'appeler l'accoucheur, non seulement dans les cas difficiles,

mais aussi dans les accouchements normaux, ce qui lui fournit

l'occasion d'étudier et de connaître l'œuvre de la nature, ce qu'il

n'avait pu faire complètement jusqu'alors, et de se familiariser

avec les exigeances de la pratique, pour donner à celle-ci une

forme plus douce et plus parfaite. Les soins de sa santé lui

ont fait quitter Hambourg en 18 14, pour chercher, au sud de

l'Allemagne, un climat meilleur, dont il espérait une influence

salutaire : il était atteint d'une affection rhumatismale, et d'une

maladie sérieuse du larynx. Il habitait alternativement Heidel-

berg, Schwetzingen et Mannheim, c'est dans cette dernière ville,

qu'il s'était fixé, comme médecin, consacrant son temps à la

pratique et surtout à ses travaux, et à ses relations avec son excel-

lent ami Naegele, qui vivait en communion d'idées avec lui, et

qui fut chargé de la publication de ses travaux, que sa santé, de

plus en plus ébranlée, ne lui permit pas de terminer. Il mourut

le 10 fév. 1817, à l'âge de 47 ans et 4 mois, enlevé trop tôt à la

science et aux services qu'il rendait à l'humanité.

Obs. —Voy. la notice intéressante, sur la vie deWiOAND, écrite
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par Naegele comme préface de son livre : « Die Geburt des
Menschen ». La préface de l'auteur renferme aussi quelques
détails sur son développement scientifique, et ses principes
d'obstétrique.

I 220. — Mérites de Wigand en obstélricie.

WiGAND arriva, au moment où les doctrines de Levret et de

Stein étaient généralement prépondérantes, et ou la partie opéra-

toire de l'art était placée en première ligne. Les maîtres de

Wigand, Starck et Rudolph (à Erlangen) étaient de fervents

partisans de ces doctrines, et, suivant le témoignage même de

leur disciple (préface p. xviii), il se sentait peu disposé à com-

bler la lacune, ouverte à Hambourg, par la mort des deux accou-

cheurs, dont nous avons parlé plus haut ;
mais les conseils de

plusieurs amis et médecins lui persuadèrent, d'essayer au moins,

de pratiquer les accouchements. Wigand entra avec beaucoup

de zèle dans la voie tracée devant lui, et les succès de ses débuts

le décidèrent à se livrer aux accouchements, dans la limite de ses

forces. Son but principal fut de se faire une idée exacte des phé-

nomènes qui se présentent dans l'accouchement normal ; il

voyait là le fondement solide, sur lequel pourrait reposer un

système, et où l'on pourrait construire l'art de conserver et de sau-

ver en obstétricie; il s'efforça, enconséquence, de trouver les lois

dynamiques, au moyen desquelles la nature fait agir les organes

qui fonctionnent dans l'accouchement. C'est par cette voie seule,

par la détermination de ces règles, disait-il, qu'on peut arriver

à savoir ce qui est anormal, et comment il faut y aider. L'in-

tervention hâtive de l'art, l'emploi fréquent des instruments, de

méthodes cruelles et insensées devaient exciter Wigand à faire

ces recherches, qui ont été l'occupation constante de toute sa vie.

Tout ce qui tombe dans le domaine de l'observation doit être

utilisé par l'accoucheur. Toute la durée de la grossesse, même
les grossesses antérieures, l'accouchement et la puerpéralité qui
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ont suivi, doivent être pris en considération, et avoir été bien

observés car, dans les cas difficiles, ils facilitent le diagnostic et

le pronostic. Établir le diagnostic avec précision et certitude

est, pour l'accoucheur, l'œuvre la plus importante, il guide dans

le choix des moyens, et préserve l'accoucheur des fautes. Les

formes extérieures appréciables, les contours de la région pel-

vienne, les déviations de la colonne vertébrale, la conformation

des cuisses, des jambes et des bras sont de la plus haute impor-

tance, pour apprécier la capacité pelvienne; non moins impor-

tante est la forme du corps de la femme enceinte, Wigand a

appris à les apprécier, de façon à arriver aux résultats les plus

utiles. WiGAND a appelé, avec une grande perspicacité, l'attention

sur les manifestations nombreuses, appréciables à la matrice, au

col, et au fond de l'organe, et il a mis en relief les alternances

de contraction, dans ces régions, dans les diverses variétés de

coniraciions et de spasme. Les phénomènes qu'on peut remar-

quer dans la sécrétion vaginale, dans la forme de la poche, dans

la partie f(etale qui se présente, les modifications du vagin, de la

vulve, du périnée, du rectum, et même dans les parties éloignées,

dans les efforts d'expulsion, dans la poitrine, etc., ont été sou-

mis à un examen rigoureux qui apprend comment la nature

s'aide dans les cas normaux et anormaux, et qui indiquent seuls

la véritable voie pour une intervention. Un des grands mérites de

WiGANDCst d'avoir démontré que, dans un grand nombre d'accou-

chements anormaux, qui ordinairement imposent l'intervention

de l'art, les remèdes efficaces n'ont pas consisté en des moyens

mécaniques, mais en des moyens dynamiques, en une modifica-

tion des forces expulsives de l'utérus, qui, quelquefois, sont alté-

rées dans leur modalité, et qui sont la cause essentielle du trouble

de la fonction, ou qui rendent quelquefois l'intervention opéra-

toire très difficile. Wigano s'était imposé la tâche d'apprendre à

traiter ces états par l'hygiène, et les moyens pharmaceutiques.

Un état de pléthore lymphatique ou sanguine, le rhumatisme

utérin, les crampes de cet organe, etc. peuvent être une cause

de dystocie qui réclame l'intervention du médecin, plutôt que

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 36
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celle du chirurgien accoucheur. C'est par ces motifs, que Wigand

insiste particulièrement pour que chaque accoucheur soit, en

même temps, un médecin habile, instruit, non seulement dans la

mécanique, mais aussi dans la dynamique de l'art. « Il faui incom-

parablemeni plus d''art et plus d'habileté (dit-il, ce sont ses pro-

pres paroles) pour faire usage de médicaments appropriés, pour

indiquer à la parturiente la situation la plus convenable, pour

faire des manipulations légères et sans douleur, pour prévenir

une opération difficile et pénible, ou pour la préparer de façon

à ce qu'elle puisse être pratiquée aisément et sans grande dou-

leur pour la mère et pour l'enfant, que pour entrer en conflit, à

la sueur de son front, avec l'utérus et les voies génitales, et n'arri-

ver à en être vainqueur, qu'au prix d'un grave préjudice pour

la mère ou pour l'enfant ». L'œuvre de Wigand a été de fonder

une obstétricie médicale plus rationnelle que celle qui existait :

sa doctrine fut mise à profit par les accoucheurs qui lui suc-

cédèrent ; il ne faut pas oublier de mentionner ici J. Ant.

ScHMiDTMULLER, profcsscur d'accouchcments à Landshut, qui pu-

blia, déjà en 1809, un traité d'obstétricie médicale, en deux volu-

mes. La sollicitude deWigand s'est étendue aussià la partie opéra-

toire de l'art, il chercha, pour la version, une méthode opératoire

exempte d'efforts, qui consiste à changer la situation anormale du

foetus, au moyen de manœuvres externes exercées sur la ma-

trice, à travers les parois de l'abdomen, aidées par une situation

latérale donnée à la femme, et par des contre-pressions exercées,

par des coussins solides, sur les côtés du bas-ventre, afin de faire

ainsi la version sur la tête ou sur les pieds, suivant les indi-

cations, et, par là, rendre inutiles les manœuvres de la ver-

sion interne, qui sont souvent dangereuses. Ce mode opéra-

toire, que RuEFF avait déjà indiqué partiellement autrefois (voy.

I 32), est entré dans la médecine opératoire obstétricale sous la

dénomination, de « méthode de version de Wigand ». Dans le

chapitre consacré à la version céphalique. Wigand a aussi donné

quelques conseils pour l'opération césarienne ; après que l'ex-

traction du fœtus est faite, il recommande d'exciter les contrac-
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tions énergiques de l'utérus, en pratiquant, sur l'organe, des

frictions, qui ont pour effet de le rendre moins volumineux, et

de l'amener, par des pressions, dans la cavité pelvienne, par ce

moyen, l'ouverture utérine doit devenir moins béante. Il conseille

de ne pas extraire le délivre par la plaie utérine, après l'opéra-

tion césarienne, mais de diriger le cordon par l'orifice utérin

dans le vagin, pour l'extraire par la voie normale.

Les conseils de Wigand, pour la délivrance (i8o3), sont pré-

cieux, il n'a pas peu contribué à donner, pourladoctrine, des prin-

cipes meilleurs ayant trait à ce temps si difficile de l'accouchement.

Le perforateur courbe, en fer de lance, à gaine, imaginé parWicAND

a été accueilli froidement par les accoucheurs, et ne se trouve

plus que dans l'arsenal historique. Mais Wigand occupe un rang

élevé parmi les accoucheurs qui, dans les premières années du

siècle, se sont efforcés d'introduire plus de douceur et d'humanité

dans l'obstétricie ; il a le mérite d'avoir basé solidement ses con-

seils sur l'observation de la nature. La science lui conserve, pour

les temps futurs son souvenir reconnaissant.

Obs. I. — Les écrits de Wigand sont :

* Diss. inaug. med. de noxa fasciarum infantum imprimis
qiioad genitalia. Erlang., i7g3,in-8°.

* Beitraege ^ur theoret. iind pract. Gebiirtshuelfe iind, ^iir

Kenntniss iind Kur einiger Kinderkratikh. (Contrib. à l'obst,

théor, et prat., au diagn. et au trait, de quelques mal. d'enf.).

Hamb., i fasc, 1798, 2* fasc, 1800, S'^ fasc, 1808, in-80.
* Einige Worte an den H. prof. Osiander in Goett. (Quelques

mots à M. le prof. Os. à Goett.). Hamb., 1801 (Contre l'analvse

faite par le Prof. O. du 2° fasc, publiée dans ses Annal,, t. IL
Goett., 1801 , p. 145.

* Vo7î den Ursachen iind der Behandlung der Nachgeburts:[o-
gerungen (Sur les causes et le traitement des rét. du placenta).
Hamb. i8o3.

* Ueber Gebàrstiihle und Gebiirtslagen, M.K. (Fauteuils et lits

pour l'accouch.) avec pi., Hamb., 1806, in-S'.
* Hambiirgisches Magasin fur die Geburtshiilfe ( Magasin de

Hamb, p. les ace), t. 1, i fasc. Hamb., 1807, 2^ fasc, 1808,
in-8° (avec la collaboration de J. J. Gumbrecht, t. II, i fasc,
18 10, in-8°, par Wigand seul. Gumbrecht, depuis 1800, Priv.
doc. a Gôtt. depuis 1806, accoucheur à Hambourg, atteint d'une
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affection incurable de la moelle, se retira à Hanovre, où il suc-
comba le i«'' janvier i838. \^QMaga\in renferme un grand nombre
d'articles très précieux de Wigand.

* Drei dcn medi:{. Facultàten :{u Paris und Berlin \ur Prilfung
ubergegebene gebiirtshiilfliche Abhandlungen. M. K. Hamb.,
1812, in-4°^Trois me'moires d'obstétrique soumis à l'approbation
des Facultés de médecine de Paris et de Berlin). [Sur Vopération
césarienne, un nouveau pelvimètre, et une nouvelle méthode de
pratiquer la version), 2^ éd. (de la version seulement) dans^;2tz-

lektenf. Geburtsh.Leipz.^ i849,in-8o, t. I, p. 362.Trad.en fran-

çais par F.-J. Herrgott « De la version par manœuvres exter-
nes, et de Vextractioti par les pieds ^k Pariset Strasb., 1857, in-8''.

* Die Gcburt des Maenschen in physiologisch dietetischer und
pathologisch-therapeutischer Be^iehung grostentheils nach eige-

nen Beobachtungen und Versuchen dargestellt (La naissance de
l'homme, au point de vue de la physiologie, de l'hygiène, de
la pathologie et de la thérapeutique, d'après des observations
et essais personnels), publ., après la mort de l'auteur, par Fr. C.
Naegele 2 vol., Berlin, 1820, in-8'>. 2'^ éd. soignée par Rob.
Froriep, Berl., i vol. 1839. La liste complète des publica-
tions de Wigand se trouve t. II, p. lui; et p. xlix de la 2^ éd.

Obs. IL — L'accoucheur distingué Schmidtmueller, dont il a

été parlé plus haut, était, depuis i8o5, professeur d'accouche-
ments et de médecine légale à Landshut, où il avait fondé une
maternité qui, à peu de frais, put être portée à un grand état de
perfection.

Déjà, en 1801, il avait soutenu une dissertation : « Conspectus
politiœ obstetriciœ » pro facultate docendi, et publié plus tard :

« Jahrbuch der Geburtshiilfe oder kritische Uebersichi der
Literatur und des Standes der Geburtshulfe » (Journal d'obs-
tétricie ou revue critique de la littérature et de l'état de l'art des
accouchements) de 1801-1806, i pet. vol. Erlang., 1807, in-8°.

En 1809, parut son n* Handb. der medi^in. Geburtsh. {ur Grund-
lage bei academ. Vorles. und ^vm Gebranche fur angehende
pract. Aer:{te (Manuel d'obstétricie médicale, programme de ses

cours, et guide des jeunes accoucheurs). Frankf. a M., 1809,
in-8° (La première partie contient les maladies des femmes
enceintes et en travail, la seconde, les maladies des femmes ac-
couchées et des enfants nouveau-nés (celle-ci a paru en 181 2,

après la mort de l'auteur). Dans le domaine de la médecine lé-

gale, Schmidtmueller a un nom considéré ; il mourut le 7 mai
1809, à Tâge de 33 ans, voy. sa biographie dans la Galette mé-
dico-chirurgicale de Salzburg, 1810, 2^ vol., p. 238.
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22 1. — Willi. Jos. Schmitt,

Au commencement du XIX^ siècle,WiLH. Jos. Schmitt, depuis

j 796, professeur d'accouchements et directeur de la maternité de

l'acade'mie r. imp. Joseph, à "Vienne, sut, même à côté de Boer,

acquérir de grands mérites pour le perfectionnement de l'art.

Bien que cette maternité datât de l'établissement de l'académie,

elle n'avait été organisée, comme établissement d'instruction et

comme une clinique obstétricale universitaire, que depuis un

an; elle était destinée particulièrement aux femmes enceintes

des militaires, et à l'instruction des élèves et des sages-femmes.

Schmitt était un élève de C. C. Siebold de Wurtzbourg (1781-

1783), il- avait reçu une instruction médicale distinguée, et, à

l'exemple de Roederer, il chercha à démontrer que l'obstétricie

ne pouvait accomplir pleinement sa tâche, que si elle se consi-

dérait comme une branche de l'art de guérir, et participait à tous

ses progrès. SMl n'en est pas ainsi, elle ne forme plus, pour

Schmitt, qu'une branche arrachée du tronc, et transplantée, qui,

entre des mains indignes,, conduit Jusqu'au métier. Les efforts

de Schmitt tendaient à préserver l'obstétricie de cette triste dé-

chéance. Il réunissait, aux connaissances pratiques fondamen-

tales, une profonde érudition et, entre ses mains, l'obstétricie

prit une forme qui révélait une grande capacité et la véritable

vocation du maître.

Partant du principe, que l'art devait s'adapter à la nature et à

la servir sans la dominer, il chercha à mettre partout en relief

les œuvres de cette grande maîtresse, età apprendre à avoir pour

elle la plus haute considération. A l'appui de son savoir, il pos-

sédait ungrandtalentde parole, et c'est sous une forme attrayante

qu'il exposait ses doctrines, de vive voix, et par ses écrits à ses

élèves età ses lecteurs, avantage que Boer ne possédait pas. Il

avait appris les doctrines, des anciens par une lecture attentive
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de leurs écrits : son travail si remarquable sur de la Motte en est

la preuve (i), ses connaissances se basent partout sur le terrain

historique, mais toujours aussi on y trouve ses observations per-

sonnelles et l'empreinte des progrès. Il n'avait aucun dédainpour

l'art véritable, mais partout il cherche à prévenir ses abus, sur-

tout Pemploi trop fréquent du forceps, comme on peut le voir

dans son travail « sur la valeur du forceps », dont il chercha à

régler l'emploi d'une façon convenable. Son mérite est d'avoir

démontré que, pour faire usage de cet instrument, il ne faut aucun

dérangement (changement de position, de la parturiente lit en

travers), et qu'un accoucheur habile doit savoir appliquer le

forceps chez une femme couchée dans son lit ordinaire, conseil

écouté aujourd'hui par tout le monde. En général, il cherchait

à enseigner la plus grande simplicité dans le traitement de Tac-

couchement; et il s'élève contre tous les fauteuils et autres appa-

reils. Mais, de premier ordre, est son mémoire sur les grossesses

douteuses, et sur la manière d'explorer, qui rend les plus signalés

services aux jeunes accoucheurs. 11 appréciait au plus haut degré

le tact et les moyens de l'exercer; par le toucher seul, l'accou-

cheur apprend à bien observer. Il communiqua, dans le tra-

vail sur les grossesses douteuses, un grand nombre de cas tirés

de sa pratique si riche, oii la grossesse avait été méconnue, ou

supposée alors qu'elle n'avait pas existé. Le chapitre consacré

par les auteurs aux grossesses douteuses doit énormément à ce

travail. Il accorda aussi une grande attention au mécanisme

de l'accouchement, et il fait remarquer le mouvement en spirale

qu'exécute l'enfant en naissant, et dont rien n'explique la cause;

il pense en trouver la raison dans les lois organiques, le mouve-

ment en spirale est un type, suivant lequel se meut l'enfant, en

totalité, pendant l'accouchement, que ce soit telle partie ou telle

(i) (II, p. i68.) C'est par cette étude si consciencieuse du vieux maître
français que El. de Siebold commence son Nouveau journal, pour don-
ner, par ce premier numéro, un spécimen des travaux qu'il devra ren-
fermer; on y lit entre autres ces paroles : «celui qui ne connaît que le

présent ne peut apprécier l'originalité des choses nouvelles ». (F.-J. H.)
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autrequi s'engage lapremière, il a lieu pendanttout lepassage(i).

Les changements spontanés de présentation qui se produisent

pendant l'accouchement (Denman et autres), dont la possibilité

réside dans la grandeur de l'espace intra-utérin, avaient motivé le

conseil fondé de ne pas faire la rupture prématurée de la poche,

quand des présentations anormales du fœtus, qui ont lieu, indi-

quent la version ; il conseille de ne pas entreprendre cette opé-

ration avant que la totalité du liquide amniotique soit écou-

lée, si les circonstances permettent d'attendre: Les doctrines de

ScHMiTT, sur l'indispensable nécessité de la perforation en obsté-

tricie, révèlent un praticien éminent qui sait assigner sa place à

chaque opération. Il a le mérite d'avoir appelé l'attention sur

une atrésieparticulière de l'oritice utérin, qui consiste en une ag-

glutination de Torifice externe, qu'il appelle « conglutinatio or-

ganica », et qui peut être détruite facilement avec Tindex ou une

sonde de femme. Schmitt est aussi l'auteur d'un travail remar-

quable, dans le domaine médico-légal, sur l'épreuve du poumon,

moyennant l'eau (docimasie pulmonaire). Il a fait un grand

nombre d'expérimentations pour en déterminer la valeur, au

point de vue médico-légal. Très importantes aussi sont, à ce

point de vue, ses recherches sur les lésions du crâne, dépressions

ou plaies des enfants nouveau-nés (i8i3). Les conclusions de

ce travail ont été adoptées avec d'autant plus d'empressement,

que l'expérience ne tarda pas à en démontrer la Justesse,

L'instruction variée de,Schmitt l'a conduit aussi dans le do-

maine de la chirurgie, où, dans une composition sur un sujet mis

au concours pour un prix; il a déterminé le meilleur traitement

des plaies par armes à feu. Ce qu'il a fait pour l'obstétricie lui

assure, pour toutes les époques, un honorable souvenir. Il a tra-

vaillé dignement et raisonnablement à améliorer la pratique des

accouchements, et à la diriger dans une voie meilleure, en indi-

quant les moyens d'y progresser. Il était né à Lorch, sur le Rhin,

(i) L'étude plus parfaite de tous les diamètres du bassin, aux diverses

hauteurs du canal pelvien, a donné de ce mouvement une explication

plus satisfaisante. (F.-.I. II.)
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le 10 août I 760, et il est mort le 3 juin 1827 àOberdoebling, près

de Vienne, où il avait passé les dernières années de sa vie.

Obs. — Les écrits d'obstétrique de Schmitt sont les suivants :

* Gebiirtshulfl. Ffagmente, m. K.Wien, 1804 (Fragm. d'obst.

av. fig.).

* Sammliing ^xveifelhafter Schiuangerschaftsf'àlle ncbst einer
kritischen Einleitung iiber die Méthode des Untej^siichens^ {iim

Gebrauchefiir angehende Geburîshelfer.Wien, 18 18, in-8°.

Trad. par M. le D"" J. A. Stoltz (Recueil d'observations sur
des cas de grossesses douteuses précédé d'une introduction cri-

tique sur la manière d'explorer). Strasb., 182g.
* Gesammelte obsteîricische Sclu^iften mit Zusaet:[e?î und einetn

Anhange iibe)' den }ierrsche?ideii Lehrbegriff der Einsackung
des MutterkuclwJis (Collection des mémoires d'obstétricie avec

suppléments, et un appendice sur les idées régnantes sur l'enkys-

tement du placenta). Wien, 1820, in-8° (ces mémoires se trou-
vaient épars dans les journaux de Siebold et de Harless, ainsi

que dans les ôstreich. med. Jahrb. des années 1809-1 8 17). Les
compte rendus complets, si instructifs, de la clinique, de 1795 à

1820, écrits par l'aut., se trouvent dans la Sal:[b.med. chir. Zeit.,

1798, 3^ V., 1800, 3M\, 1802, 3<= v., 1804, 40 V., 1807, i"v., 1809,
!«' V., 181 1, I*' vol., i8i3, i"vol., i8i5, 2« V., 1817, 2" v.,

1819, I^r vol., 182I, 2"= V.

Nous mentionnons le travail de gynécologie suivant, qui est

important :
* Bemei'kungen und Ej^fahrungen iieber die Zuruck-

beiigung der Gebàrmutter bei Nichtschwangeren, nebst eini-

gen Bemerkungen iiber die Voripàrtsbeugiing. Wien. 1820.

(Rem. et obs. sur la rétroversion utérine chez les f. non encein-
tes et sur l'antéversion).

Nous devons mentionner encore :
* Neue Versuche und

Er/ahrungen ueber die Plouquet'sche und hydrostatische Lun-
genprobe. Wien, 1806, in 8"^ (Nouvelles expérimentations et

obs. sur la docimasie pulm.). * Beleuchtung einiger au/ die ge-
richtliche Beurtheilung der Kopfverlet-{ungen neugeborner Kin-
der sicli be^:[iehender Fragepunkte durch \ivei belehrende Ge-
burts/àlle (Èclàlrcïss. sur l'appréc. médico-légale des lésions de
la tête chez les nouveau-nés, observées dans deux accouche-
ments très instructifs). Ext. des Mém. de la Soc. médic.d''Erlan~
gen avec pi. Niirnb., 181 3, in-4".

Des mémoires, sur quelques points d'obstétricie, se trouvent
encore dans les journaux suivants :

* Med. Jahrb. des Oestr.
Staates, t. VI, 4^ fasc. Wien, 182 1, in-80, p. 32. Sur Vécoulement
prématuré des eaux et Vaccouchemetit sec. * Rhein. Jahrb. fiier

med. II. C/nV.,voN Chr. Fr. Harless, t. III, i fasc. Bonn, 18 12,

in-S", p. 18. Sur la grossesse molaire hydatique, p. 44, et sur
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la version spontanée . Dans Heidelb. Klin. Annalen,\. I. Heidelb.,

1825, in-8°, p. 63. « Sur la nécessité indispensable de la perfo-
ration et le danger de lui substituer le forceps », p. 537. « Choix
d'obs. clin., où se trouve le mémoire sur la conglutination de
l'orifice utérin.

§ 222. — Traités systématiques d'obstétricie.

Ad. Fr. Nolde. Lud. Fr. v. Froriep. Fr. H. Martens. Joh. Chr.

Ebermaier.

Les progrès réalisés par l'obstétricie, au commencement du

XIX* siècle, avaient fait sentir, de plus en plus, le besoin d'une

forme convenable, pour mieux exposer. etpouvoirplusfacilement

enseigner ses doctrines. Déjà, en 1 801, Adolphe Freder. Nolde,

professeur à Rostock, plus tard à Brunswick, puis à Halle, avait

publié un plan d'un exposé systématique, et dit que cette branche

devait être divisée en trois parties : la première comprenant

l'anatomie et la physiologie, la seconde la pathologie et la

séméiologie, et la troisième la pratique de Tart. Cette esquisse est

bien réussie, et n'a pas été sans influence, à son époque. Nolde a

poursuivi son travail, et, en 1 808, il publia une critique des sys-

tèmes des accoucheurs allemands contemporains depuis le com-

mencement du siècle, travail impartial, dans lequel il soumet

leurs travaux à un examen critique, et où il signale même les

défectuosités de son propre travail. Dans un troisième mémoire,

il chercha à déterminer les limites entre la nature et l'art, en

obstétricie, et à trouver un moyen terme entre les deux écoles,

qui, à cette époque, se partageaient les accoucheurs. Ses écrits se

distinguent par leur clarté et leur précision, ils révèlent, chez l'au-

teur, de grandes connaissances, et un homme dévoué aux pro-

grès de la science. Il a beaucoup de mérite pour avoir réorganisé

l'art des accouchements, dans le duché de Brunswick, où pendant

4 années (1806-18 10), il fut professeur et directeur de la mater-

nité. Ses contemporains le représentent comme un professeur
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aimé et cligne de l'être, et comme un médecin réfléchi et heureux.

11 est bien regrettable qu'une mort prématurée ait mis tin à sa

vie à la fleur de l'âge.

Le premier essai d'un exposé complet de l'obstéiricie, suivant

un ordre rationnel, fut fait, en 1802, par Ludw. Frieder. Fro-

RiEP d'Iéna. Après avoir achevé ses études dans cette ville, et

reçu le diplôme de docteur en 1799, il passa 10 mois à Vienne

pour se perfectionner sousBoer ; en 1 800, il fut nomméprofesseur

d'accouchements et sous-directeur de la maternité à léna. Fro-

RiEP a exposé succinctement et très clairement les principes de

l'art, dans son livre destiné à servir de programme à ses cours
;

le maître se chargeait d'en combler oralement les lacunes, et de

donner les éclaircissements nécessaires sur les sujets qui n'étaient

que simplement indiqués. Ce livre contient une bibliographie

très riche, et il est encore très recherché aujourd'hui; il a eu un

grand succès, plusieurs éditions se sont succédé très rapide-

ment ; plusieurs accoucheurs très renommés (Naegele, d^Outre-

PONT, Busch), l'ont honoré de leur faveur et ont indiquédes amé-

liorations à y faire (voy. la préface desdiverses éditions). En i832

parut encore une nouvelle édition (la 9*^). Quoique, depuis 18 14,

l'auteur se fut retiré de l'enseignement, la faveur s'était soute-

nue, bien que, dans les dernières éditions, le livre n'ait plus été

au niveau des découvertes récentes, que l'auteur n'avait pu sui-

vre, puisque les circonstances de sa vie l'avaient éloigné de la

pratique. Froriep a pris une part active à l'établissement de la

maternité de Halle, sous Loder (1804), il en a eu la direction

depuis 1804 à 1806, et de celle de Tubingue, de 1808 à 1814,

dont il améliora les dispositions, et où il enseigna l'anatomie et

la chirurgie. Moins heureux fut l'essai d'un système complet

d'obstétricie que, tenta d'après un nouveau plan, Fr. Heim.

Martens, méd. prat. et accoucheur à Leipzig, plus tard (1804),

professeur d'accouchements à léna.

Il laissa de côté complètement les sciences auxiliaires : l'anato-

mie et la physiologie, et divisa l'obstéiricie en séméiotique, patho-

logie, thérapeutique et histoire. Quanta ses principes, il cher-
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cha à suivre la voie moyenne entre les doctrines de Boer et cel-

les d'OsiANDER, mais il se perd souvent dans des contradictions,

traite plusieurs sujets d'une haute importance avec une regretta-

ble concision, trop longuement des sujetsdemoindreimportance,

si bien que l'ensemble de son essai peut être regardé comme
malheureux. Bien meilleur est le manuel d'accouchements de

JoH. Chr. Ebermaier, e]ui fait partie d'une encyclopédie de mé-

decine pratique, qu'il composa en collaboration avec Georges

WiLH. GoNSBRUCH, pour Ics médccius et chirurgiens praticiens

(i8o5). Cet écrit comprend tout ce qu'un accoucheur praticien

a besoin desavoir; le livre est clair, disposé dans un ordre

facile à suivre ; malgré sa concision, il est aussi complet que pos-

sible. Les découvertes nouvelles, qui ont enrichi la science,

s'y trouvent, ainsi qu'une bibliographie choisie, à la tin de chaque

chapitre (comme dans le livre de Froriep). Quant aux princi-

pes, l'auteur est un ardent défenseur de Tintervention instru-

mentale, toutefois, dans les cas difficiles et irréguliers, il accorda

à la nature unegrande confiance. Accoucheur livré à la pratique,

il en a connu les besoins, et il donne partout des conseils justes

aux praticiens, pour lesquels le livre a été écrit. Dix ans après

la publication de son livre, il dut en publier une seconde édi-

tion qui fut mise au courant des progrès de la science.

Obs. I. — Ad. Frieder. Nolde est né à Nouv. Strelitz (Mek-
lemb.), le i'^'' mai 1764. En 1791 ; il fut prof. extraord.,en 1794,
prof, ordinaire d'accouchements à Rostock. En 1806, il arrive

à Brunswick comme professeur ordinaire au Collège des méde-
cins, et directeur de la maternité ducale, et il fut adjoint au col-
lège supérieur de la santé publique. Depuis 18 10, il fut prof.

ord. de thérapeutique et directeur delà clinique de Halle, où il

mourut le 2 septembre i8i3. Ses écrits d'obstéiricie sont les

suivants : « Beitràge \ur GebiirtshiilJ'e (Contrib. à l'obstétr.),
i^r fasc. Rostock et Leipz., 1801, 2'' fasc. Erfurt, 1808, 3® fasc.

181 1, in-8° (contient les mémoires mentionnés plus haut).
* Gedankcn ueber die Zu^eckmdssigste Einrichtiing iind Benut-
:[iing djfentlicher Entbindungsan^talten{T>Q la meilleure manière
d'organiser les maternités et de les utiliser pour le public).
Braunschw., 1806, \n-^^ (Disc, d'ouvert, de son enseigne-
ment). * Notii^en ^ur Kultiirgeschichte der Geburtshiilfe indem
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Herzogthume Braunschw. (Notices sur l'hist. du développe-

ment de Tobstétr. dans le duché de B.)- Erf., 1807, in-8».

Obs.ll.— Louis Fred. Frorikp(p1us tard de Froriep, naquit

à Erfurt le 1 5 janvier 1 779. 11 a fait ses études à léna, et, suivant

la préface de son manuel, il devait beaucoup à son savant ami le

D"" d'Eckhardt privât doc. d'accouchements et sous-chef de la ma-
ternité, qui, malheureusement, mourut trèsjeune(iomars 1800).

Le 6 avril 1799, il soutint sa thèse qui a pour titre :
* De recto

emeticoriim iisu. Jcn. in-40 et, à son retour de Vienne, 1 800, il fut

nommé Privât Doc. et sous-directeur delà maternité, et, en 1801,

professeur extraordinaire; plus tard, 1804-180611 fut nommé
professeur d'accouchements à Halle, et, de 1 808-1814, il oc-

cupa, àTubingue, la chaire d'anatomie et de chirurgie. Jusqu'à

1816, il fut médecin particulier du roi de Wurtemberg, à Stutt-

gard, puis, au printemps de 18 16, il se retira à Weimar, pour diri-

ger la banque industrielle de son beau-père Bestlxh, sans aban-

donner complètement ses travaux scientifiques. Les différentes

éditions de son manuel ont pour titre :
* Theoretisch praktisches

Handbiich der Gebiirtshïilfe :{um Gebrauche bei academischen
Vorlesiingcn^ iind fiir angehende Gebitrtshelfer. mit. K. (Manuel
théorique et pratique de l'art desaccouch. comme guide du cours

académique et de la pratique des jeunes accoucheurs av. pi.),

Weimar, 1802, in-8°, * 2" éd. 1804.* 3^ éd. 1806. * 4^ éd. 1810.

5° éd. 1814. *6'^éd. i8i8.'7=éd. 1822.* S'' éd. 1827. *_9«éd. i832.

Froriep a aussi publié un recueil de planches obstétricales tirées,

la plupart, de recueils étrangers, son titre est: * Geburtshiilfliche

Demo}2St?-ationen,X\ livr. Weimar, 1824-1832, in-80.

Obs. m. — Fr. Henri Martens est né à Wismar, le 4 novem-
bre 1778 ; il fut reçu docteur à lena le 5 juillet 1800, à cette oc-

casion, il soutint sa thèse qui a pour titre : « Dissert. sist. critic.

forcipum Jionnullarum in arte obstetr. iisitatarum, c. tab. aen,

in-8°. Le traité d'obstétricie, dont il a été parlé plus haut, a pour
titre :

* Versiich eines volïstaend. Systems der theoret. u prabt.

Geburtsii. mit einem Kiipfer. Leipz., 1 802, in-8° (Essai d'un syst.

complet d'obstétricie théor. etprat.av. i pL). 11 publia encore :

* Critik derneuesien Gebiirts:[angen, etc. (Critique des forceps les

plus nouvellement inventés), len , 1800 (Cest une trad. alle-

mande de sa thèse). * Kritisch. Jahrb. ^iir Verbreitung der neiies-

ten Entdeckimgen iind Beforderung der Aiifklàrung in der

Geburtshiilfenebst An^eige der neiiesten n'ichtigsten Schriften

dieser Wissensch. (P^nnuOi'we des découvertes et des progrès en

obstétricie. avec indic. des écritslesplus nouv. se rapportantàcette

science), i vol. av. pi. Leipz. ,1802, in-S**. * Tabellar. Ubersicht

der pract. Entbindungskiinst in Hinsicht au/ die verschiedenen
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Lagen der Kinder iind die ii^ichtigsten Manual-und Instrumen-
tal Operationen (Tabl. donnant une revue de l'obstétricie prati-

que, au point de vue des présentations fœtales, et des opérations
manuelles ou instrumentales. léna, i8o5, in-f" transversal. Mar-
TENS mourut le i i mai i 8o5.

Obs. IV.— JoH. Chr. Ebermaier, né à Melle, dans le gouv. d'Os-
nabrûck (Hanovre), en 1768, avait fait des études à Brunswick,
à Goettingue et à Helmstadt, s'était fixé, comme médecin pra-
ticien, à Rehda; plus tard, il devint médecin officiel de la ville

de Dertmund; il mourut comme conseiller du gouvernement
à Dusseldorf, le 21 fév. 1825. Voy.sa biographie dans la Medi^.
II. chir. Zeit., 1826, t. II, p. 430. Le livre mentionné plus haut
porte le titre de :

* Taschenbiichder Geburtshïilfefur angehende
Gebui-tshelfer (Guide des jeunes accouch.), t. I. Leipz., i8o5,
t. II, 1807. in-8^ * 2'' éd. i8i5-i8i6, in-8".

§ 228. — Joh. Peter Weidmann.

Après avoir enseigné, pendant vingt ans, à l'école supérieure de

Mayence, J. P. Weidmaxx écrivit, en 1808, un excellent livre

d'accouchement, basé sur cette longue expérience. Né en 1 75 i , il

avait fait ses études médicales à Wurtzbourg, et les y termina, en

soutenant, sous la présidence de G. Gasp de Siebold, le 9 sept.

1779, sa thèse inaugurale sur la parallèle entre l'opération césa-

rienne et la symphyséotomie; le président de la thèse lui avait

communiqué ses deux observations d'opération césarienne et

celle de symphyséotomie, dont il a été question plus haut §122.

Weidmann occupait, à Mayence, les chaires de chirurgie et d'ac-

couchements, il se livrait particulièrement à la pratique de cet

art, pour lequel il trouvait d'excellentes ressources dans la

maternité où il enseignait. Après que l'université eût cessé

d'exister (i 798), Wkidmann conserva sa chaire d'accouchements à

l'école centrale qui la remplaça. Son livre porte le titre modeste

d' « Esquisse de l'art des accouchements, programme de ses

leçons » ; il expose les principes qu'il suivait dans sa pratique,
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principes, qui révèlent un praticien éminent, répondant très bien

aux besoins de son époque, auxquels il s'étaitdévoué avec ardeur.

Weidmann avait la conviction intime que l'art ne progresse que

par l'étude delà grossesse, de l'accouchement et de la puerpéra-

lité à l'état normal, « les lois de la nature, dit-il, sont et restent

toujours vraies, les jugements et les opinions des hommes sont

trompeurs et soumis aux influences variables des temps » (i).

Sa tâche principale lui paraissait consister à faire connaître, à

ses élèves, ces lois immuables, et à faire ressortir clairement, de

toutes les observations, le traitement des accouchements nor-

maux, parmi lesquels il comprend aussi ceux par les pieds et le

siège, traitement qui est exposé simplement et d'une manière

très instructive.

L'expulsion du délivre est, comme celle de l'enfant, une œuvre

naturelle de l'organisme, et l'extraction rapide n'est pas dans les

desseins de la nature. L^art ne doit intervenir que quand la

nature quitte la voie normale, sa tâche de l'art consiste à l'y

ramener. Ces règles révèlent le praticien excellent, ce sont celles

qui ont permis à l'art de progresser véritablement plus tard.

Les règles que donne Weidmann pour pratiquer la version poda-

lique sont précieuses. Les maîtres de l'art peuvent seuls tenter

la version, céphalique; il se demande si, après avoir pratiqué la

version, on ne doit pas abandonner à la nature l'expulsion de

l'enfant placéen situation normale; jusqu'alors, version et extrac-

tion étaient regardées comme une seule opération. Weidmann

appréciait très bien les avantages de la question présentée sous

cette face ; la suite a montré la justesse de sa manière de voir, et a

séparé nettement ces deux opérations. Weidmann conseillait de

placer la parturiente sur le côté, pour pratiquer les versions diffi-

ciles. Les mérites de Weidmann ne sont pas moindres dans les

préceptes qu'il donne pour l'application du forceps. 11 combat

l'ancienne opinion, qui attribuait à la compression exercée par

(i) Ciceron avait dit ces paroles : opinioninn commenta delet dies,

naturœ judicia confirmât. (F.-J. H.)
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les cuillers de l'instrument, la propriété de diminuer le volume

de la tête.

Il prévient le lecteur contre les abus que Ton faisait de cet

instrument, et les règles pour l'appliquer sont excellentes.Weid-

MANX avait adopté le modèle de Levret, et n'y avait pas apporté

la plus légère modification. Dans un écrit de concours, sur un

sujet proposé par l'académie de médecine de Toulouse, Weid-

MANN avait soumis, à un examen rigoureux, Tutilité du forceps et

les indications de son emploi (1806). Ce mémoire a été couronné

par la savante Compagnie.

La perforation ne doit pas être pratiquée sur un enfant vivant.

Le refus absolu de la mère de se soumettre à l'opération césa-

rienne, à laquelle elle seule peut se décider, suivant son senti-

ment, peut, dans des cas où la vie de l'enfant est encore douteuse,

autoriser l'accoucheur à pratiquer la perforation^ afin de ne pas

rester inactif en présence de deux êtres dont la vie est menacée

l'un par l'autre. Au reste, dès 1779, Weidmann avait soutenu,

dans sa thèse inaugurale, qu'en cas d'étroitesse pelvienne, l'ac-

coucheur pouvait, dès le septième mois, dilater peu à peu l'ori-

fice, et extraire l'enfant par la force (vi educere). Il convient

de dire que ce n'est pas là l'accouchement prématuré, tel que

les accoucheurs anglais l'avaient proposé (voy. § 140J; mais

bien plutôt, l'accouchement forcé, Weidmaxx, lui-même, a com-

battu plus tard cette manière de voir et relire ces conseils,

comme nous l'apprend son élève Wenzel. Dans son « Esquisse »

(1808) il ne touche, qu'en quelques mots, cette question (§ ']2Ç) et

744) et il rappelle seulement qu'antérieurement il avait conseillé

de provoquer prématurément l'accouchement. C'est la crainte

des abus qui rend Weidmann si réservé, bien qu'on possédât

alors de nombreux exemples, où l'opération avait été tentée avec

succès. La proposition que Weidmann défendit, dans deux écrits

(1804 et 1807), de confier la pratique des accouchements aux

hommes exclusivement, est assez singulière; dans la préface de

son écrit, il dit qu'il ne fait aucune différence entre Part des sages-

femmes et l'art des accouchements, il confie son livre aux élèves
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sages-femmes, il regarde au-dessous de lui, et de Part, d'écrire

pour elles une espèce de catéchisme par demandes et par répon-

ses, il pense que, si les femmes ne peuvent arriver à pouvoir

administrer les moyens actifs de l'art, l'instruction qu'elles trou-

veront dans son livre peut avoir, au moins, l'utilité de ne pas

causer de malheur par l'art mal appliqué à des accouchements

normaux. Weidmann mourut le 23 juin 1819, à l'âge de 68 ans,

à la suite d'un affaiblissement progressif, avec le renom d'un

homme distingué, qui avait voué sa vie entière au bien de Ihu-

manité et aux progrès de la science.

Obs. — Les écrits de Weidmann sont :

* Comparatio inter sectioncm cœsaream et dissectionem carti-

laginis et ligamentorum pubis, in partit, ob pelvis angustiam
impossibili suscipiendas. Diss. prœsid. C. C. Siebold, etc.

Wirceb., 1 779, in-40.
* De officio artis obstetriciœ concedendo solis viris. Magon-

cias, ann. XII (1804), in-4".
* De offic. art. obst. conc. sol. viris, annotatio ulterior : qiio-

modo res ista intra virorum solas manits tradi possit? Magon.,
1807, in-4°.

* In qua'stionem ab. illustr. medica Tolosana proemio exposi-

tam : « Utrum forcipis usus in arte obstetricia uiilis sit an nos-
civus? » G. lig. duct. in aère. Magont., 1806, in-4°.

* De forcipe obstetricia, in quœstionem an usus ejus in génère
utilis sit an noscivus? Respons. revisa, etc. Magunt., 181 3,

in-40 (Trad. par C. Wenzel).
* Entjpurf der Geburtshiilfe fUr seine Vorlesungen, Mainz,

1808, in-8° (Esquisse de l'art des ace. Progr. de sesleç.).
* Memoria casus rari in gynœceis prœcipue adnotandi : cum

iiteri anticafacie otnenti margo ex aligna parte coaluerat ; prce-

gnansfacta médium graviditatis non assecuta inopinato moritur,

c. fig. Magunt, 18 18, in-fo.

Sur la proposition de Weidmann, de pratiquer l'accouch. pré-

maturé, et son opinion ultérieure sur l'ace, prémat. voy. :

* C. Wenzel. Allgem. geburtsh. Bctracht. liber die kiinstliche

Friihgeburt. (Consid. gén. sur l'ace, prém. artif.). Mainz, 18 18,

in-40, p. i3i, là se trouve décrit aussi l'instrument imaginé par

Weidmann pour introduire de l'air dans l'utérus (vcctis a.'ropho-

rus), p. 28.



DEPUIS LA FIN DU XVIII® SIECLE JUSQu'a 1845 SqB

§ 228. — Ferd. Aug. de Ritgen.

Ferd. Aug.de Ritgen, chargé depuis 1 8 14, de l'enseignement

des accouchements à TUniversité de la Hesse, à Giessen, a dé-

ployé une grande activité pour les progrès de l'obstétricie. Rit-

gen n'avait été formé par aucun maître célèbre, son éducation

obstétricale fut faite par un professeur de Miinster, du nom de

Fries, qui s'était longtemps occupé d'accouchements en Angle-

terre. Il faut voir là la cause de l'isolement dans lequel Ritgen

se maintint pour poursuivre sa voie, et sa persistance à ne vou-

loir faire partie d'aucune école nouvelle. A Giessen, il avait été

chargé de diverses fonctions pratiques assez pénibles, qui de-

vaient lui faire désirer un changement ; celui-ci se réalisa par sa

nomination à la chaire de Chirurgie et d'accouchements qui lui

fut confiée.

Arrivé au but qu'il désirait, il se livra à ces nouvelles fonc-

tions avec une grande ardeur. La création de la clinique obsté-

tricale, à Giessen, est son œuvre, ses efforts tendaient à élever

l'obstétricie à un niveau supérieur, à améliorer aussi l'état des

sages-femmes, fort triste dans cette ville ; ses efforts furent cou-

ronnés d'un plein succès. Ritgen commença à passer en revue

les indications des interventions artificielles dans l'accouche-

ment, ce fut son premier soin ; il voulait préciser les limites de

l'innocuité de l'action de la nature, et savoir quand une interven-

tion devenait nécessaire, fût-elle mécanique ou dynamique.

Dans cette voie, Ritgen était entièrement libre de toute attache

scolaire et agissait de lui-même; il pensait que le moyen souve-

rain de perfectionnement était d'apprendre à observer la nature

dans son action isolée, dans tous les cas simples et difficiles. Le

plus grand succès, pour lui, devait être recherché dans l'interven-

tion la moins considérable de l'art; à cet effet, on devait nette-

ment déterminer les indications de cette intervention, s'efforcer

SIEBOLD-HERRGOTT. II — 38
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d'agir, sur la matrice, par des moyens dynamiques, pour pouvoir

se passer, plus souvent, d'une intervention mécanique. Ritgen

appréciait beaucoup les méthodes de version de Wigand, l'accou-

chement prématuré artificiel, et une nouvelle opération (l'incision

de l'abdomen et du vagin), pour se passer de l'opération césa-

rienne et delà symphyséotomie. Ritgen a eu la noble franchise

de publier l'insuccès de cette opération (dans les Annales clin,

de Heidelberg, t. I, i825). Ritgen a le mérite d'avoir cherché

à connaître nettement la capacité pelvienne, en poursuivant les

travaux de Wigand, sur les rapports qu'il est possible de trouver

entre l'examen extérieur, l'inclinaison du bassin des femmes

enceintes, et la capacité pelvienne, les déductions qu'on peut

tirer delà circonférence de l'abdomen, pour déterminer la durée

de la grossesse. Il a même confectionné, à la fin, un appareil spé-

cial pour dessiner exactement la forme du corps des femmes

enceintes (MENDE.£eo^ac/î^, t. II, 1825), appareil fort ingénieux,

mais qui, dans la pratique privée, se heurterait à beaucoup de

refus.

Par contre, Ritgen, admet une quatrième ouverture pelvienne,

la plus petite, généralement admise depuis, et figurée dans tous

les livres (i) Ritgen a accordé une grande attention au méca-

nisme de l'accouchement dans les présentations du crâne (mecha-

nismus partus, même journal, II) ; il admet huit positions
;
mais

il s'éloignait tellement de la simplicité admise depuis, que les

accoucheurs n'ont pas adopté ses doctrines. Parmi les opérations

obstétricales, Ritgen accorda une attention spéciale à la version

céphalique, et à la ponction des membranes pour provoquer

l'accouchement prématuré: il était un des premiers qui, enAlle-

(i) Dans le premier volume de la Gemeinsamme deiitsche Zeitschrift

fïtr die Geburtskunde, rédige par Busch, Mende et Ritgen et d'autres

(Weimar, 1827, in-8"), Ritgen, dans le premier article du journal, qui

est un fragment d'un travail plus considérable, donne la forme du

bassin à Vetitrée (détroit supérieur), puisa deux hauteurs (2« et 3<= dé-

troits) qui ne sont pas des détroits, mais des changements de forme, et

k\a sortie
;

4' détroit, au détroit inférieur, expliqués p. 28. et figures

dans les deux planches de cette livraison. (F.-J. H.)
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magne, aient admis cette opération; depuis 1818 jusqu'à 1825

il l'avait pratiqué, trois fois (Gem. d. Z.^ I. ae 281 et III, b. 54). Il

donna à la ponction de l'œuf une extension plus grande, opé-

ration qu'il regardait comme une de ses meilleures conceptions,

car il avait réussi souvent, par la ponction de la poche des eaux,

à donner au foetus une situation meilleure, alors que Tabondance

des eaux avait donné lieu à une présentation anormale, ce qui

arrivait par l'accommodation de l'enfant à la forme rapetissée et

plus normale de l'utérus {beilegen des utérus ; beiwenden) sans

autre intervention de l'art.

Ainsi, quand la grossesse est arrivée à terme, et si la présenta-

tion constatée antérieurement subsiste encore, on fera la ponc-

tion de l'œuf, et on couchera la femme sur le côté. Pendant que le

liquide s'écoule peu à peu, s^accomplit successivement l'amé-

lioration de la présentation, et quand le liquide est réduit à une

petite quantité, on trouve toujours la tête, ou le siège dans le seg-

ment inférieur !

RiTGEN est convaincu que la version, par manœuvres internes,

peut être évitée par la ponction des membranes. Les expéri-

mentations qu'il a faites sur la respiration de l'enfant, quand la

tête est sortie des parties génitales, sont devenues importantes
;

d'après ses observations, c'est chose extraordinaire si l'enfant ne

respire déjà pas énergiquement, quand la tête a franchi la vulve,

et quand le tronc n'est pas encore sorti {Gem. d. Z., I). Ritgen

s'est aussi occupé de Physiologie : son histoire du développe-

ment de l'embryon humain renferme des Observations judicieu-

ses, et révèle un naturaliste ingénieux.

Obs. — Ferd. Franz. Augt. de Ritgen est né le 11 oct. 1787
à Wulfen dans le comté de Salm-Salm ; il fit son éducation
scientifique à Munster. En 1808, il fut physicats-chirurgus du
district de Belke, puis après qu'il fut reçu docteur à Giessen,
le 3 déc. 1808, il fut, en 1809, nommé physicus à Stadtberg, et

en 181 1, à Medebach jusqu'en 18 14, où il fut nommé professeur

à l'université de Giessen ; il y mourut le 14 avril 1867. En 1864,
on avait célébré à Giessen son jubilé cinquantenaire du pro-
fessorat.
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RiTGEN est auteur de nombreux écrits, les principaux se

rapportant à l'obstétricie sont :

* Jahrbiiclier der Entbimingsanstalt \îi Giessen, enthaltend
ein kiu'ie Beschreibiing der Entbindimgsanstalt, und der damit
in Verbindung stehende Hebammenschiile , etc. nebst einem
aîlgemein. Berichte iiber die klinische Anstalt in den
Jahren 1814-1818, mit 281 Entbindungsgeschichten und der
dabei stattgefundenen drt\lichen Behandlung. M. K. u Tab.
2 vol. Giess., 1820, in-f° (Annuaires de la Maternité de G. con-
tenant la description de l'établ. et de l'école de sages-f. annexée,
avec documents sur la clinique des années 1814-1818, avec
281 observ., etc.).

* Die An^eigen der mechanischen Hiilfen bei Entbindungen
nebst Beschreibiing einiger in neiierer Zeit empfohlenen gebur-
tshiilflichen Operationen iind einer verbesserten Gebicrts:{ange.

M. K. Giess., 1820, in-8°. (Les indications de l'intervention

mécanique dans les accouchements, avec la description de
quelques opérations nouvelles recommandées dans les derniers
temps, et d'un forceps amélioré).

* Handb. der niederen Geburtsh. Giess., 1824, in-8° (Manuel
pour les sages-f.).

* Probefragment einer Physiologie des Menschen, enthal-
tend die Enttuickeliinsgeschichte der menschlichen Friicht,

(Fragm. d'une physiol. de l'homme, contenant l'hist, du déve-
lopp. de l'embryon humain). Kassel^ i832, in-8° (3« vol. des
mém. de la Soc. pour l'avancementdes se. naturelles à Marbourg).

* Beitraege \ur Aufhellung der Verbindung der menschlichen
Frucht mit dem Fruchthalter und der Erndhrung derselben. Mit.
Abb. Leipz. und Stuttg., 1 835, in-f<'(Contrib. à l'étude des con-
nexions de l'œuf humain avec l'utérus, et delanutrition du fœtus,
av. pi.).

RiTGEN a publié un grand nombre de mémoires dans :

* Gemeifis deutscheZeitschr .f. die Geburtsh. 7 vol., Weim., 1 827,
il a pris, à la fondation de ce journal, la part principale. Il est

devenu collaborateur de la Neue Zeitschr.f. Geb. qui a remplacé
le premier journal, et de la Monatschrift qui lui a succédé,
jusqu'au vol. XXVIII. Ces journaux renferment de lui un grand
nombre de travaux (i).

Les * Geburtshujlliche Demonstrationen (Démonstr. obstétr.),

1824, donnent une suite de recherches sur la forme extérieure

(1) pans le t. XXIX est inséré un article nécrologique, consacré à la

mémoire du laborieux collaborateur,par K. F. J. Birnbaum, où se trouve
l'indication de tous les travaux publies dans ces journaux par ce Nestor
de l'obstétricie allemande. Dans cet article, R. porte les prénoms de
Ferdin. Aug. Marie François. (F.-J. H.)



DEPUIS LA FIN DU XVIII® SIECLE JUSQu'a 1845 5gy

du bassin (pi. 21-26). Dans les planches 40 et 42 sont figurés le

pelvimètre de Ritgen, et son trocart pour la ponction de l'œuf,

et l'aspiration du liquide amniotique. Une autobiographie de R.
se trouve dans :

* K. W. Jiistï's Grundlage :{ii einer Hess,
Gelchrten. — Schriftsteller iind Kïinstler. — Geschichte vom
Jahre i8o6-i83o. Marb., i83i, in-8" (Documents pour l'histoire

des savants, écrivains et artistes de la Hesse de i8o6-i83o),ony
trouve, p. 55o l'indication des écrits publiés par lui jusqu'à
cette époque.

229. — Ch. Gust. Carus.

Digne élève de Joerg, Charles Gustave Carus, composa un

traité complet de gynécologie. Depuis 18 14 jusqu'en 1827, il fut

professeur d'accouchements à l'académie de chirurgie et de

médecine de Dresde, et directeur de l'école royale des sages-

femmes de la Saxe. Stimulé par les principes de son maître,

Carus regardait comme contraire à l'utilité et aux progrès de la

science de colliger, dans la vie sexuelle de la femme, un ensemble

de préceptes qui ont trait aux maladies de la femme, pour en

composer un traité spécial; c'est pour cette raison, qu'il com-

mence son livre par une physiologie et une pathologie générales

de la femme, sur lesquelles reposent les règles de l'hygiène, et de

la thérapeutique, et comprennent ce qui a trait à la grossesse

et à l'état puerpéral, et aussi aux maladies des enfants nouveau-

nés. Le succès de ce livre rendit nécessaires trois éditions suc-

cessives. Les mémoires qu'il a publiés, sur la physiologie, la

pathologie et la thérapeutique de la grossesse et de l'accouche-

ment, montrent la part que Carus a prise, personnellement, aux

progrès de l'obstétricie ; ces travaux sont épars dans divers jour-

naux, où l'on trouve aussi un compte rendu régulier de son ser-

vice. Ses travaux d'histoire naturelle, et surtout d'anatomie

comparée, révèlent un observateur sagace, et sont une garantie

du soin et de la précision de ses travaux d'obstétricie. La dis-

tinction qu'il établit, entre les diverses espèces de grossesses
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extra-Utérines, est importante et décisive; il admet une espèce où

l'œuf s'est engagé dans la substance même de la matrice, et s'y

est développé (gnavidit interstitialis), à laquelle il donne plus

exactement le nom de a graviditas tubo-uterina « {Gyn. § 1434

et Abhandl. I. Abth.). Carus a pris une part active à la détermi-

nation de rinclinaison du bassin, à la conformation de Tœuf,

aux maladies du placenta, et à leurs conséquences, ainsi qu'à

toutes les questions d'obstétricie importantes qui étaient à l'ordre

du jour à son époque.

Obs. — Carus est né le 3 juin 1789, à Leipzig, où il fut reçu
docteur en 181 1, et déjà ses dissertations inaugurales révèlent la

direction de ses travaux futurs : Specim. biol. gêner, def. 5 oct.

181 1, et : De iiteri rheumatismo^ def. 20 déc. 181 1. Cette année
encore, il se fit recevoir Privât Docent à l'université royale de
Saxe. 11 fut nommé professeur à cette université en 1814, et

conserva ces fonctions jusqu'en 1827, où il y renonça pour celles

de médecin particulier du Roi. Ses travaux d'obstétricie sont les

suivants :

* Lehrbuch der Gynaekologie, oder systematische Darstellung
der Lehre von Erkenntniss iind Behandlung eigentlnimlicher ge-
sunder imd krankhafter Zustaende, sojpohl der Niclitschwan-
geren, ichwangeren und gebàrenden Frauen, als der Wôchne-
rinnen und Neugebornen Kinder. 2 Thle. M. K. Leipz., in-8°,

1820. * 2^ éd. augm. 1828. 3® éd., i838 (Traité de gynécol. ou
exposé systématique de l'état physiol. et path. de la femme, non
enceinte et de celle qui est à l'état gravide, en travail, et en cou-
ches, du diagnostic et du traitement de ces états et des maladies
des enfants nouveau-nés).

* Znr Lehre von Schjvangerschaft und Geburt^ physiol. pa-
thol. und therapeut. Abhandlungen mit besonderer Hinsicht auf
vergleichende Beobachtungen an Thieren. 2 Abth. M. K. Leipz.,

1 822, in-8" (Mém. sur la gros, et l'ace, à l'état physiol. et pathoL,
au point de vue spécial de la physiol, comparée, av. pi.).

Il a écrit dans : Hufeland's Journal., d'ànsAllgem. med. Annal,
de Pierre, dans le Journal de Siebold, la Gem. d. Zeitschr.

f. Geb.,\e Conversationsbl. de Hohnbaum et Jahn (nov. i832).
Lettre sur un nouveau cas de gross. tubo-utérine. Carus est aussi

collaborateur des quatre premiers volumes de * Zeitschr fiir

Natur und Heilkunde, par les prof, de l'acad. de Dresde. Dresd.,
1820-1826, in-8°(i).

(i) Carus a un nom distingué dans le domaine de l'anatomie com-
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§ 23o. — Diedr. Wilh. Heinr. Busch.

La chaire d'obstétricie de Puniversité de Berlin, laissée vacante

par la mort de El. de Siebold ( 1828), fut occupée, en automne de

l'année 1829, par D. W. H. Busch, qui remplissait les mêmes
fonctions à Marbourg. Il y avait pratiquéles accouchements avec

beaucoup de succès. Dans ses considérations sur la version,

publiées en 1823, il annonçait l'intention de soumettre à l'expé-

rimentation les diverses opérations, et d'en poser nettement les

indications. Ses recherches sur la contracture de l'utérus, sur le

fœtus, après l'écoulement des eaux, sont précieuses; il distingue

deux variétés, une contraction spasmodique et inflammatoire, et

une contracture tétanique, et il indique le traitement qui con-

vient à chacun de ces états. Busch a apprécié, avec plus de soin,

la version céphalique, et a indiqué pour son application quelques

conditions, et recommandé, comme mode opératoire, d'agir direc-

tement sur la tête avec la main. Busch a publié aussi quelques

observations de version spontanée, qui lui ont appris que, quand

la version spontanée a lieu avant l'écoulement des eaux, c'est

généralement la tête qui se présente, tandis que c'est le siège si

la version se produit après la rupture des membranes (i). Busch a

parée et philosophique, dans la symbolique des formes des diverses
parties du corps, Son mémoire sur les diverses formes de la main est

très remarquable (* Grund iind Bedeutung der Verschiedenen Formen
der Hand in verschiedenen Personen. Stuttgart, 1846, in-4'', av. 9 pi.).

Carus s'est aussi fait connaître comme un peintre de talent dont les

toiles sont recherchées. (F.-J. H.)
(i) En parlant de l'évolution spontanée, II, § 139, p. SSq, le traduc-

teur a renvoyé au § 23o, où cette question se trouve traitée plus
complètement par Busch dans ses Geburtsh. Abhand., p. 34 et suiv.

L'auteur dislingue trois cas: lt) avant l'écoulement des eaux, cas le plus
fréquenter le plus facile; £>) après l'écoulement des eaux, la partie fœtale
qui se présentait se retire, une autre se présente; c) troisième mode,
qui n'est pas une version proprement dite : une partie du corps foetal

(l'épaule) se fixe sous l'arcade pubienne, pendant que le reste du corps
se développe sur le périnée. Busch dit : « Ce serait un pas rétrograde
si l'accoucheur attendait ce résultat des efforts de la nature, qui ne
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aussi publié, sur la perforation du crâne, des documents, où il

établit, contrairementà l'opinion deWiGANo, qu'on ne doit jamais

pratiquer la perforation du crâne d'un enfant vivant; toutefois,

il ajoute : que si l'accoucheur a appliqué, sans succès, le forceps

sur une tête enclavée, et s'il entrevoit qu'il ne peut pas pousser

plus loin ses tentatives, sans craindre de léser la mère, il peut

pratiquer la perforation. Busch a pris une part active à l'admis-

sion de l'accouchement provoqué, il a même inventé un instru-

ment pour dilater Porifice, et pour faciliter l'introduction de

l'éponge préparée dans l'orifice de la matrice. Busch a consigné

dans son traité (1829), ses principes de l'art, ce livre a eu quatre

éditions. L'auteur prend à tâche de traiter complètement la

pathologie et la thérapeutique, il a divisé les états morbides en

deux classes : selon que le trouble est de nature dynamique, ou

mécanique, dépend de la matière organique, forme, situation.

Une bibliographie étendue est ajoutée à l'ouvrage, aucun livre ne

peut avoir la prétention de la donner complète. La ville de Ber-

lin doit à BuscH l'organisation d'un vaste local, pour la clinique

obstétricale, qui a permis de donnera l'enseignement une grande

extension. Pendant six ans (i83o-i836) on y a observé 2,o56

accouchements, en y comptant ceux de la policlinique (voy.

compte rendu dans la N. Z .f. G. t. V). Busch a publié, en outre,

sur la vie génitale de lafemme un grand ouvrage qui renferme

le résultat d'une expérience de trente années. Partout il a cher-

ché dans la physiologie et la pathologie générales une base large,

et à appuyer ce qu'il dit sur des tableaux statistiques qui sont

fort intéressants.

Obs.I. — Busch est né à Marburg le 16 juin 1788; son père
Jean Dav. avait été également professeur de la Faculté de méde-
cine et maître des sages-femmes (mort le 8 avril i833). Busch a

fait ses études dans sa ville natale, et a été reçu docteur, le 4 juin

1808, après avoir soutenu sa thèse « De gangrœna nosocomio-

peuvent réussir que très exceptionnellement, avec un enfant petit et

mort. C'est là, selon lui, la véritable évolution spontanée. Des observa-
tions très bien choisies appuient cette judicieuse classifàcation. (F.-J. H.)
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mm y^. Marb., in-8°. De i8 17 Jusqu'en 1827, il fut professeur de
médecine et d'accouchements à Marburg, jusqu'au moment où
il fut appelé à Berlin. (Depuis le 12 juillet 1828, jusqu'à l'arrivée

de BuscH à Berlin, l'auteur de ce livre, fils aîné d'Eu, de Siebold,

né à Wurzbourg, le 19 mars 1801. reçu docteur à Berlin le

29 mars 1826, depuis 1827, Priv. Doc. et premier assistant à la cli-

nique obstétricale, avait fait l'intérim de la clinique de son père;

il fut appelé à remplacer Busch à Marburg, en automne 1829 (i).

Les écrits d'obstétricie de Busch sont :

*Einrichtimg der g-eburtshulfliclien Klinik in der academischen
Entbindungsanstalt {U Marbut'g. Marb., 1824, in-q** (Organisa-
tion de la clinique obstétricale académique à Marburg).

* Geburtshiiljïiche Abhandhingen nebst einer Nachricht iiber

die akademische Entbindiingsanstalt {u Marburg, mit. Abb.
Marb., 1826 (Mém. d'obst. av. une notice sur la clin. obst. de
Marb., réimpress. d'anicles puhl. dans € Rust's Maga:{. », t. XV,
1823 et XVI. 1824, ainsi que dansles Obs. de Mende, t. II).

* Observata qiiœdam de febre puerperali. Marb., 1827 (Disc,

comme Prorecteur, développé dans Gew.tf. Z ./. Gebiirtsk.A. I. et

suiv.).

* Lehrbiich der Gebiirtskiinde. Marb, 1829, in-8'' (Traité d'ace).
* 2* éd., ibid., i833. * 3^ éd., Berl., i836. * 4^ éd. avec 10 grav.,

ibid., 1842.
* Das Geschlechtsleben der Weibes in physiol. pathoL, iind

therap. Hinsicht,5 Bd. Leipz., 1839-1844, in-8° (La vie génitale

delà femme au point de vue de la physiologie, de la pathologie
et de la thérapeutique).

*Handbuch der Geburtskunde in alphabetischer Ordnungbearb.
VON Busch und Moser 4 Bd. Berlin, 1840-1843 (Manuel d'obs-

tétricie disposé par ordre alphabet.).

Busch a coopéré, très activement à la rédaction de la Gem.
d. Zeitschr.f. Geb. 7 vol. Weimar i827-i832;à la N.Zeitschr.

f. Geb. 33 vol. de i833-i852,à \â Monatschr.f. Geb. jusqu'au
vol. X inclus. Berlin. i853-i857. Dans les Heidelb. Annal. .x. II,

se trouve un mémoire sur la tuméf. du cuir chevelu des nouv.-

nés.

Obs. II. — C'est ici le lieu de mentionner le nom de C.Alex.
Ferd. Kluge professeur d'accouchements très méritant à Berlin,

mort depuis peu (26 mai 1846), du directeurs! digne de la mater-
nité annexée à la Charité, et professeur de l'académie militaire

attachée à l'Université. Il a fort peu publié ; il a pris part aux

(1) Busch est mort à Berlin le i5 mars i858. Dans le t. XI delà
Monatschrip se trouve son portrait, p, 241 et, p. 32i,un article nécro-
logique rédigé par Credé. (F.-J. H.)
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progrès de l'art par l'accomplissement scrupuleux de ses devoirs,

c'est ainsi qu'il a rendu tant de services. Ses nombreux élèves

gardent de lui le souvenir le plus reconnaissant. Les résultats

obtenus parKLUGE, dans la provocation de l'accouchement, ont

été publiés par Betschler (en ce moment prof, d'ace, à Breslau),

ils se trouvent dans ; « Mende's Beobachtungen, t. III, 1826.

Kluge a le mérite d'avoir expérimenté Temploi de Téponge pré-

parée, et de l'avoir perfectionné. C'est Jos, Herm. Schmidt, jus-

qu^alors Kreisphysicus, directeur de l'hôpital, et prof, d'ace, à

Paderborn, qui a succédé à Kluge dans ses fonctions. Il a com-
posé pour la Prusse un livre à l'usage des sages-femmes, qui

leur est imposé par la loi depuis 1839.

§ 23 1. — Ludiv. Jul. Casp. Mende.

Le successeur d'OsiANDER, à Goettingue (voy. plus haut | 206)

fut L. J. C. Mende, professeur de médecine à Greisswald (Po-

méranie). Mende s^appliqua,avec ardeur,aunouvelenseignement

dont il était chargé, et, par la direction qu'il lui imprima, il s'ef-

força de faire oublier les excentricités de son prédécesseur. Il prit

une part active aux progrès de la science, et chercha, dans une

série de mémoires, à résoudre les questions du jour les plus im-

portantes. S'appuyant sur Wigand, il montra l'influence du pé-

rinée sur le dégagement de la tête, et si son zèle l'a entraîné

trop loin, puisqu'il déclare nuisible le soutien du périnée (t. I,

de ses observ.), il faut direque les nouvelles idées, sur la fonction

de la fente vulvaire tout entière, compensent, en quelque sorte,

son erreur qu'il a rectifiée plus tard lui-même (obs., t. II, p. 394).

Mende a accordé à la provocation de l'accouchement prématuré

toute son attention; il l'a pratiqué quelquefois, et il a préféré la

méthode par l'éponge préparée ; son mérite a été de préférer

l'éponge préparée au moyen d'une solution de gomme, à celle

préparée à la cire, et il l'a introduite dans la pratique. Ses tra-

vaux sérieuX; sur les rapports entre la perforation et l'opération

césarienne, sur le fœtus, au point de vue médico-légal, ainsi que

sur les fautes commises par les sages-femmes, dont elles peuvent
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être responsables devant la loi, confirment la réputation de mé-

decin légiste, que Mende avait méritée par ses travaux antérieurs.

Son grand ouvrage, qui comprend six volumes "(1819-1832) est

distingué à tous égards, et peut être véritablement appelé clas-

sique. Déjà, en 1810, Mende avait publié un livre sur les mala-

dies des femmes. De cet ouvrage, remanié par l'auteur, n'a paru

que le premier volume (i83i), car, peu après, Mende fut ravi à

la science.

Obs. — Né à Greisswald le 14 sept. 1779, Mende a fait ses étu-
des, en partie dans sa ville natale, et à Berlin et à Goettingue, c'est

dans cette dernière ville qu'il fut reçu docteur (23 mai 1801),
Sa thèse a pour titre :

* Dissert, de exanthemate tiitorio quod
vulgo variolas vaccinas dicunt. Gott., in-8''. La même année, il

fut nommé Privât Docent à Greisswald, en 1807, prof, adjoint
à la Faculté de médecine, en 1814 professeur extraordinaire et

en 181 5, prof, ordinaire de médecine pratique. Comme membre
du collège sanitaire, dont il fut directeur plus tard, il avait trouvé
de nombreuses occasions de s'occuper de médecine légale, où
il acquit une grande renommée. En avril 1823, il prit posses-
sion de sa nouvelle chaire à Goettingue (voy. son article nécro-
logique dans le i" vol. de la N. Zeitschr. f. Geb., p. i (1834),
par Ritgen. Le successeur de Mende fut l'auteur de ce livre qui,

jusque là, avait été professeur à Marburg ; c'est en avril i833
quMl prit possession de sa chaire.

Les écrits de Mende, qui ont trait à l'obstétricie, sont contenus
dans ses: * Beobachtungen und Bemei'kungen ans der Geburts-
hiilfe iind gerichtl. Medi^. 5 pet. vol., 1824-1828, in-8°(0bserv.
et remarques sur l'obstétr. et la méd. leg.) et dans la Gem. d.

Zeitschr. f. Geb. 7 vol. Weim., 1827-1831, in-80 dont il était

collaborateur. Un mémoire sur l'indication de l'intervention de
Part dans les accouchements prolongés, etc. se trouve dans ses :

* Beitraegen ^ur Prufungund Aufhellung àr^tlicher Meinungen
fur Heilkiinstler (Contributions au jugement et à l'éclaircisse-

ment des opinions médicales à Tusage des artistes obstétriciens).

I pet. vol. Leipz., 1802, in-8°, p. 38. * Die Krankheiten der
Weiber nosolog. iind thérap. beasbeitet (Les malad. d. fem. au
point de vue nosologique et thérapeutique, I part. Leipz., 18 10
et i8ii,in-8°. La seconde partie, qui a pour xhve :* Die Ges~
clilechtskrankheiten des Weibes von der Période der Pubertàt
bis lur Involution (Les maladies sexuelles de la f. depuis la

puberté jusqu'à la ménopause), qui forme une partie séparée, a été

publiée par le D"" Fr.Ant. Balling à i836, in-8°(Dans les papiers
de Mende on n'a pas trouvé de documents complémentaires.
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§ 232. — Uaccouchement prématuré en Allemagne.

Fr. Ant. Mai. Ch. Wen^el.

Lesefforts des accoucheursallemands pour modifier l'art d'une

manière plus conforme à la nature, et perfectionner l'obstétricie

dans le meilleur sens du mot, en unissant toutes leurs forces,

afin de restreindre les abus des opérations si souvent préjudi-

ciables à la mère et à l'enfant, et les soumettre à une revue et à

une appréciation plus exactes, devaient fixer l'attention, particu-

lièrement sur la partie opératoire de l'art. Toutes ces méthodes

avaient subi d'heureuses modifications, des instruments précieux

avaient été inventés, et les indications, et les limites de leur em-

ploibien déterminées. Lesopérations quisacrifiaientlaviede l'en-

fant étaient devenues plus rares, et si la proposition d'OsuNDER,

de bannir la perforation de la médecine opératoire obstétricale,

n'avait pas été admise par la généralité des accoucheurs, ceux-ci

ne la pratiquaient plus que dans des cas d'extrême nécessité.

Le zèle des accoucheurs, pour mettre l'obstétricie en état de pou-

voir, dans certains cas, sauvegarder la vie de l'enfant avec celle de

la mère, les avait conduits à implanter sur le sol allemand une

opération depuis longtemps imaginée par les accoucheurs an-

glais, qui consiste à provoquer l'accouchement prématurément

(voy. plus haut § 140). Ces efforts ont été couronnés de succès,

et ont enrichi l'art d'une manière considérable. Déjà, en 1779,

Weidmann avait fait remarquer que, dans certains cas d'angustie

pelvienne, on pouvait, au 7^ mois de la grossesse, dilater l'orifice

utérin, et extraire ainsi l'enfant par la force (vi educere), mais

les résultats de cet «accouchement forcé» n'avaient pas répondu

au but de l'auteur ni invité les accoucheurs à l'imiter (voy. plus

haut § 223). Par contre, Franz Ant. Mai, à Heidclberg, donna, en

1799, le conseil important de préparer la femme, atteinte d'un

rétrécissement pelvien, par des bains et de légères excitations du

col, de faire, au 7* mois, la ponction des membranes, d'extraire
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l'enfant au moyen de la version, ou, si la tête se présente, de

laisser la nature terminer l'accouchement. En 179g PaulScheel,

médecin danois, tit la proposition de provoquer l'accouche-

ment prématurément, par la ponction des membranes, dans les

cas d'étroitesse pelvienne qui ne permettraient de terminer Tac-

couchement, que par la perforation du crâne ou par l'opération

césarienne. Mais le premier qui, en Allemagne, provoqua l'ac-

couchement, prématuré, fut Ch. Wenzel, à Francfort-s.-le-M.

un élève de Weidmann. ce dernier avait réitéré le conseil qu'il

avait donné, de l'accouchement forcé, mais était resté sympa-

thique à la provocation de l'accouchement, qu'il n'avait cessé de

recommander. Stimulé par les conseils de son maître, Wenzel
pratiqua, pour la première fois, en 1804, cette opération, avec

succès, sur une femme enceinte pour la sixième fois, et qui, par

suite de rétrécissement du bassin, était accouchée cinq fois d'en-

fants morts. Wenzel pratiqua encore cette opération en i8o5, et

en 1807. Déjà en i8o3, un autre accoucheur de Mayence, le D''

Kraus, aussi un élève de Weidmann, avait pratiqué la provocation

de l'accouchement. Le travail de Wenzel consacré à cette opé-

ration, fut publié en 1818, en même temps que paraissait la

6® édition du livre de Froriep, si répandu (voy. plus haut § 222),

où cette opération était recommandée. Froriep avait appris à

connaître cette opération en Angleterre ; il engagea ses compa-

triotes à faire l'essai d'une méthode si pleine de promesses, et d'en

recueillir les observations. El. de Siebold pratiqua l'accouche-

ment prématuré, à la clinique de Berlin, en 1819, et le pratiqua

encore trois fois depuis avec des succès divers, si bien qu'il n'a pas

porté sur cette opération un jugement définitif. Bientôt il fut suivi

dans cette voie par d'Outrepont, Kluge, Ritgen, Carus, Mende,

BuscH et autres ; dans l'espace de 10 ans, Kluge la pratiqua vingt

fois, Ritgen trente fois, en sept ans, certainement pas toujours

suivant des indications rigoureuses; il a imprimé ainsi une fausse

direction au zèle pour cette opération, diminué la satisfaction

qu'elle inspirait, et conduit à des abus, comme cela est arrivé à

la suite de l'invention de l'opération césarienne, du forceps et
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de la symphyséotomie. Plus tard, arriva le temps d'une réflexion

calme, qui fit place aux expériences hâtives pour une opération

qui ne peut être salutaire que quand elle est appliquée dans les

limites d'une indication positive, et pratiquée par des procédés

bien étudiés. Les efforts réunis des accoucheurs allemands ont

réussi à en poser nettement ses indications, et à enrichir l'art de

méthodes sûres, parmi lesquelles il faut citer, avant tout, Texcita-

tion, et la dilatation du col au moyen de l'éponge préparée,

que Brûnnighausen, à Wurtzbourg, a proposé le premier, et à la

quelle El. de Siebold et Kluge doivent leurs meilleurs succès.

Cette méthode a le grand avantage de ne pas produire l'écoule-

ment du liquide amniotique, de le conserver jusqu'à la dilata-

tion complète de l'orifice. Fr. L. Meissner, à Leipzig, avait cher-

ché aussi ce résultat, en faisant la ponction de l'œuf le plus haut

possible ; il a fait connaître ses succès (1840). Dans ces derniers

temps (1842), Jtles Vict. Schôller, de Berlin, a cherché à sim-

plifier la méthode, en introduisant un tampon dans le vagin,

Les adversaires de ce procédé n'ont pas manqué, en Allemagne,

parmi eux, il faut citer Fr. B.Osiander, SteinIc jeune, et Joerg,

mais leurs critiques n'ont pas eu d'écho, et n'ont pas empêché

l'art de s'enrichir de ce sérieux progrès, au contraire, l'obstétricie

allemande s'appliqua, avec zèle, à cette nouvelle opération qui

était restée confinée, pendant si longtemps, en Angleterre, elle en

prépara l'introduction en France.

Obs. — Voy. sur l'histoire de l'accouchement prématuré arti-

ficiel :

Fr. Ant. Mai, Progr. de necessitatepartus quandoquept'œma-
tiire vel solo 7namium, vel instrumentorum adjutoiHo pt^omovendi.
Heidelb., 1799, in-40. L'auteur, né à Heidelberg le i7déc, 1742,
fut, depuis 1773, professeur dans sa ville natale, après avoir été,

dès 1766, professeur des sages-femmes de l'école de Mannheim.
Il mourut senior universitatis, le 20 avril 1814. 11 est l'auteur

des écrits suivants consacrés à l'obstétricie :
* Unterricht Jïir

Hebammen. Mannh., 1779, in-8° (Instr. pour les sages-f.). Fata
etfiinera puerperarum ex soliitione placejitœ artijiciali oriunda.
Heidelb., 1786, in-40. * Apliorismi circa seqiielas ex prolapsu
utei'i oriundas, ibid., 1786. * STOLPEirruseinjunger Geburtshel-
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fer am Kreisbette. Von einem patriotischen Pfàl\er (V Theil).

Mannh., 1807 (Stolpertus, un jeune accoucheur au lit d'une
parturiente, par un patriote habitant du Palatinat).

* Commeniatio de liqiioris amnii asperœ arteriœ fœtuum
humanoj'iim natura et usu ejiisque in asphyxiant neonatorum et

medicinamforensem injluxu, cui adjectns est appendix sistens

quœdam generaliora de liquore amnii^ auctore Paulo Scheel.
Hafn., 1799, in-8°, p. 75.
Kraus, Spec. inaug. positiones qiiasdam medicas exhibens.

Mog.,i8i5, in-4°,pos XXIX-XXXII. L^eèer iie von Kraus. 181 3,

verrichtete kïinstliche FrUhgebw^t. (Sur l'ace, prémat. provoqué
par K. en 181 3), voy, dans * J. P. Weidmann, de forcip. obs-
tetr., etc. Magunt., i8i3, in-4°, p. 67.

* Carl. Wenzel allgem geburtshulfl. Betrachtwigen iind ûber
die kunstl. Frilhgeb. Mainz, 1818, in-4° (Obs. générales d'obs-

tétr. et sur l'ace, prémat.). L'auteur, né en 1769, était un accou-
cheur recherché à Frankf.-s.-le-M. où il mourut le 18 oct. 1827.
Wenzel a proposé, pour faire la ponction des membranes, un
instrument qui a la forme d'un troeart courbe, avec un poinçon
caché. El. de SiEsoLDet d'Outrepont ont cherchée modifier cet

instrument. Parmi les travaux de Wenzel il convient de men-
tionner :

* Ueberdie Krankheitendes Utérus, mit. K. (Sur les mal.
de rutér.,av. pi.). Mainz, i8i6,in-f°.

Les opérations pratiquées par El. de Siebold ont été publiées

dans son Journal., t. III, p. 407, t. IV, p. 267 et 3ii et t. V,
p. 17. En dehors de cela, Siebold confia la publication de ses

deux premiers cas à deux de ses élèves :
* Jo. G. Im. Harras Je

partu per paracentesin ovi tempestive eliciendo. Berol., 1819,
in-8°. * G. Aem. Kelsch, departu arte prœmaturo. Berol., 1824,
in-4° (avec une histoire étendue et une bibliographie complète
de l'ace, prém. artif.).

Sur l'emploi de l'éponge comprimée. Voy. El. du: Siebold,
Journal, t. IV, p. 270 note. Mend's Méthode., die Presssch-
wœmme mit Giimmi arabic an\ufertigen (Méthode de M. pour
la confection de l'ép. prép. au moyen de la gomme arab.), voy.

dans : Gôtt. gelehrt. An^. (Annonces seientif. de Gocttingen), st.

177, 1828, et * Comment, soc. reg. scient. Gott. recentior.

vol. VII, Goett., i832, in-4", p. 45.
* Fr. Ludw. Meissner, Ueber das \weckmàssigste undsicherste

Verfahren die Friihgeburt ^u bewirken (Sur le procédé le plus
avantageux et le plus sûr de prov. l'ace), dans les Annal, méd.
de Heidelb.., VI, 4*^ fasc. 1840, in-8'', p. 495.

* Die kunstl. Friihgeburt bennrkt durch den Tampon. Mit-
theilung eines neuen hochst einfachen Verfahrens von Dr. Jul.

VicT. ScHOELLER (Prov. dc l'acc. prém. parle tampon, méth. très

simple). Berl., 1842, in-8".
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Sur l'histoire de l'opération :

* Fr. Reisinger die kiinstliche Friihgebiirt als ein michtiges
Mittel in der Entbindimgskunst iind vor\uglich als Beitrag :[um
Characteristischetî der englischen Gebitrtshiïlfe Jiisior. iind

kritisch dargestellt. Augsb. u. Leipz., 1 8 19, in-S" (L'accouche-
ment prématuré, moyen important en obstétricie, surtout contri-
bution à la caractéristique de l'obstétricie anglaise, histoire et

critique).
* E. L. ScHippAN, Ueber die kiïnstl. Frûhgeb. (Sur l'ace, pré-

mat.) Dissert, inaug. Wurtzb., i83i, in-8°.
* Éd. C. J. de Siebold, Zur Lehre von der kiinst. Friihge-

burt. Goett., i 824. (De l'ace, prémat. artif. , avec la descript. d'un
cas suivi de succès, et contrib. à l'hist.).

233. — La médecine opératoire obstétricale actuelle.

J. Fredr. Osiander. Herm. Fr. Kilian.

Bien que les plus grands efforts des accoucheurs modernes eus-

sent eu pour but de simplifier, de plus en plus, l'intervention de

Part, et même de la restreindre, autant que possible, pour laisser

agir la nature, ils avaient néanmoins accordé une grande atten-

tion aux perfectionnements des méthodes opératoires. Les efforts

individuels, pour arriver à ce but, ne peuvent être exposés ici,

mais il convient de dire que tous ceux que, leurs talents, leur

situation, ou leur vocation appelaient à une grande activité pro-

fessionnelle, s'étaient préoccupés d'améliorer la partie opératoire

de l'art. Éviter l'emploi des méthodes violentes, simplifier, expo-

ser et apprécier les opérations, avoir l'œil sur les indications de

la nature, même dans l'emploi des moyens artificiels, ne faire

usage que des méthodes les plus sûres, les mieux indiquées, et

perfectionner les instruments habituels, furent les objets des

méditations constantes des accoucheurs actuels. Beaucoup de

progrès ont été réalisés dans cette direction ; c'est avec confiance,

que la femme peut s'abandonner aux mains de l'accoucheur, dont

l'art est arrivé à une perfection inconnue jusqu'ici. L'obstétricie

a pu reléguer, bien loin, ces opérations cruelles qui sacrifiaient la
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vie des enfants, et si elle n'a pu bannir encore entièrement la per-

foration, de la pratique, les améliorations dont elle a été l'objet,

ne laissent plus, heureusement, après elle , ces lésions de la mère,

qui, autrefois, en étaient si souvent la conséquence.

Des recherches profondes ont été faites, par les accoucheurs

allemands, sur l'opération césarienne, en connexion si étroite

avec la perforation, et, si l'indication précise de Tune ou de l'au-

tre n'a pas atteint à une fixité désirable, il n'en est pas moins

vrai, que les hommes les plus compétents ont accordé toute leur

attention'à cette question litigieuse, pour arriver à la lumière, si

bien qu'on est aussi près que possible d'une solution, et que le

jeune praticien hésitant peut s'appuyer sur des opinio|s consi-

dérables, si tant est, que l'on puisse, dans une situation pareille,

être, en général, guidé par des autorités. Le célèbre jurisconsulte

C. J. A. MiTTERMAiER a fait entendre sa voie grave sur la légiti-

mité juridique de la perforation, et a fourni au médecin légiste si

distingué, Mende, de Goettingue, l'occasion de publier une

explication très instructive sur ce point litigieux.

L'obstétricie allemande a le mérite de pouvoir citer un grand

nombre d^opérations césariennes terminées avec succès, qui sont à

mettreen face delà mortalité absolue obtenue par les accoucheurs

anglais. Le professeur expérimenté de Goettingue, Joh. Fred.

OsiANDER, a eu un grand mérite en publiant, sur les opérations

obstétricales un livre (qui forme le troisième volume du Traité

de son père), dans lequel il s'estefforcé de préciser les indications

positives de chaque opération. Un livre spécial plus considéra-

ble, a été consacré à l'obstétricie opératoire par le digne professeur

de Bonn, Herm. Fr. Kilian (i833 ;
2* éd., 1849); dans cet ouvrage

se trouve, pour chaque opération, un historique soigné et une bi-

bliographie très riche. Il a écrit aussi un traité d'accouchements

très estimable, dans lequel la partie opératoire de l'art est exposée

avec le même soin et une grande clarté, parfaitement mise au

courant des progrès de la science (t. II, T* part.), et d'où il a

éliminé un grand nombre de scories accumulées parle temps.

Dans d'autres livres aussi, la partie opératoire est exposée avec

SIEBOLD-HERBGOTT. II — 3g
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soin, et, dans toutes les facultés, les élèves sont exercés sur le

mannequin à la pratique des opérations obstétricales.

Obs. I. — Le mémoire de Mittermaier se trouve dans le :

« * Neii. Archiv. des Criminah^echts (Nouv. arch. du droit cri-

minel), t. VIII. Halle, 1826, in-8°, p. 596. « Ueber die Graen-
:^en und Bedingungen der Straflosikeit de?' Perfoj'ation » (Sur
les limites et les conditions d'impunité de la perforation). Voy.
à ce sujet :

* Mende iiber die Anbohriing iind Enthirnung des

Kopfes einer Leibesfruchtbei Schypereii Geburten, und iiber ilir

Verhàltniss siim Kaiserschnitte (Sur la perforation et l'excéré-

bration du foetus dans les accouchements difficiles, et leurs rap-

ports avec l'opér. césar.) dans ses Beob. und Bemerk.^ t. V.
Goett., i828,in-8°, p. 75.

Nous devons un mémoire très instructif, sur l'opération césa-

rienne, à la plume habile du prof. Gust. Ad. Michaelis, à Kiel,

woy. ses*A bhandl. ausdem Gebieteder Geburtshillfe, m. k.(Mém.
d'obstétr. av. pi.), Kiel, i833, in-8° (Relation de trois opérations
césariennes pratiquées sur la même femme avec succès, avec re-

marques historiques sur Top. ces. et la collection complète des

cas observés jusque-là).

Obs. II. — Jean Fred. Osiander, né à Kirchheim-sous-Teck,
le 2 fév. 1787, professeur à Goettingue, a été formé à l'école de
sonpère,et parde nombreux voyages(voy. ses écrits sur les écoles

devienne et de Paris); lia publié, jusqu'ici, des travaux estimables

dans plusieurs journaux, puis le livre dont il a été question plus

haut, 1825 et i833 (voy. § 207, obs. 11). « * Zur Praxis der Ge-
burtshiil/e » (Mém. prat. d'obstétr.). Obs. et rétlex. empruntées à

la maternité de Goettingue, pendant les années 1 822-1 832.

Hannov., 1837, in-8°. * Hebammenbuch oder Anleitung :{ur

Geb.f. Heb. (Elém. d'obst. p. les sages-femmes). Tûb., 1839,
in-8°. Osiander a composé aussi* Volksarineimittel . Tûb., 1826,

in-8° (Médicaments popul.), nouv. éd., 1829, in-8". Les écrits

antérieurs ont été :
* Dissert. Deflux 11 menstruo atque uteri pro-

lapsu. Gott., 1808, in-4°. * Comtn. qua edisseritiiruterum ner-

voshabere. Gott., 1809, in-40(Ecrit pour un concours) : *Progr.

quo in docenda et discenda medic. atque arte obstetr. methodum
activam potiorem in facienda expectationem saepe non alienam
esse oftendit et observationes quasdam de papillis mammar. nu-
mero et structura variis commémorât. Gott., 17 17, in-4°.

Obs. 111. — Herm. Fri:d. Kilian est né à St-Pétersbourg, le

5 fév, 1800, il a fait sesétudesàVilna,et fut, jusqu'en 1826, méde-
cin de la poste impériale de St-Pétersbourg. Depuis 1826, il

s'établit à Mannheim, puis se rendit à Berlin; en i83i, il fut
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nommé professeur ordinaire d'obstétricie à Bonn, et directeur de

la clinique d'accouchements, après en avoir été chargé provisoi-

rementdéjà pendantquelquesannées. Ses écrits sont les suivants :

* Ueber den Kreislaiif der Blutes iniKinde, welches noch nicht

geathmet hat, mit lithogr. 7^a/(?/«. Karlsruhe, 1826, in-4° (Sur
la circulation du sang chez l'enfant qui n'a pas encore respiré,

av. pi.).

* Beitraege :[ii einer genaueren Kenntniss der allgemeinen kno-
chenerweichimg der Fraiien iind ihres Einflusses auf das Bec-
ken. Mit lithogr. Taf. Bonn, 1829, in-4''. (Documents pour le

diagn. du ramolliss. général des os chez la femme, et sur son
influence sur le bassin, avec lith.).

* Die Gebiirt der Kindeskopfs in dei'jenigen Scheitelstelhmg,
welche man Hinterhauptslage \u )ieunen pflegt nach Beobacht.
dargestellt. Bonn, i83o. in-8° (Accouchements par la tète dans
les présentations occipito postérieures, d'après des observations).

* Operationslhere fiir Gebiirtshelfer, in 2 Th. u. 3 Banden.
Bonn, 1834, i835, in-8° (Traité de Médecine opératoire obsté-

tricale).

En 1 849, parurent les deux premiers volumes d'une * seconde édition,

complètement remaniée et augmentée, qui comprennent les opéra-

tions obstétricales proprement dites, et, en 18 56, parut le troisième

volume consacré aux opérations purement chirurgicales (rein chirur-

gische operationen) de l'accoucheur. Nous croyons devoir dire quel-

ques mots déplus, que l'auteur de cette histoire, sur ce livre, qui est une

mine inépuisable de renseignements historiques, dont souvent nous

avons eu occasion de vérifier l'exactitude, documents parfaitement

ordonnés, et exposés avec une grande clarté. KiLiANa, dans ce livre, fait,

pour la médecine opératoire obstétricale, ce que SiEBOLDa fait pour

l'histoire entière de l'obstétricie, et il mérite de prendre une place dis-

tinguée parmi les historiens de l'art. (F.-J. H.)

* Die Gebiirtslehre von Seiten der Wissenschaft und Runst
dargestellt.,?, Thle. Frankl.u.M., 1 839-1842, in-8'' (Traité des
accouch. au point de vue delà science et de la prat.).

KiLiAN a publié, en outre, un * Atlas obstétrical, in-4'^ long.,

Dusseld., i836.En 1^56., Armamentariiim Lucinœ novum.'in-Y'.

En 1854^ 9 ans après la publication de cette histoire, Kilian, publia

unmémoire important, devenu classique, sur des altérationspelviennes,

ayant pour titre :
* Schilderungen neiier Beckenformen und ihres

VerhaltensimLeben.Mannh., 1834, in-fol, av. 9 pi. lithogr. (Nouvelles

formes d'altérations pelviennes et leur influence sur la vie). Ces deux
formes d'altérations nouvelles sont : 1" causées par le glissement des
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vertèbres lombaires dans l'aire du pelvis, lésion que l'auteur a appele'e

spondyloîisthesis ; et 2'^ par la formation d'éminences pointues, dirigées

vers la cavité pelvienne ; cette seconde forme d'altération, moins

inconnue que la première, a été appelée par l'auteur akantopelys.

Depuis la publication de cet important mémoire on a trouvé un grand

nombre de lésions semblables, qui ont été réunies et publiées par

M. Fr. L. Neugebauer, dans sa thèse inaugurale. Halle, 1882, i v.

in-S", av. 97 fig.

Enfin^ en 1837, l'infatigable professeur de Bonn publia un nouveau

travail sur le ramollissement des os des femmes, qui porte le titre sui-

vant :
* Das Halisteretische Becken (aÀ; sel 3T£pr,a'.; manque de) consti-

tuée parle départ des sels calcaires delà substance osseuse, l'ostéomala-

cie proprement dite) in seiner Weichheit und Dehnbarkeit n'âhrend der

Geburt durch neue Beobachtungen erlautert, nebst allgemeinen Berner-

kungen iiber Halisterese, von H. F. Kilian. Bonn, 1857, in-40, IV, et

107p. av. 3 pl.lithogr. et une grav. sur bois (Le bassin ostéomal., sa flexi-

bilité et sa dilatabilité pendant la naissance, prouvées par des observa-

tions nouvelles). Nous ne connaissons cette publicationque par l'analyse

que nous trouvons dans le t. XI àelTiMonatschr. d. Geb. p. 77. (F.-J. H.)

§ 234. — Le diagnostic obstétrical

.

Dans ces derniers temps, on s^est occupé avec zèle du diagnos-

tic, et on doit aux accoucheurs une grande reconnaissance pour

l'avoir sensiblement perfectionné. Déjà, le mécanisme de Taccou-

chement avait été notablement éclairé par Solayres, et ce sont les

accoucheurs allemands qui ont étudié, avec le plus grand soin,

les conditions de son accomplissement normal. On a donné les

signes pathognomoniques de la grossesse, qui permettent de la

distinguer des états pathologiques, on a indiqué les signes de la

vie ou de la mort du fœtus, on a aussi accordé une grande atten-

tion à la configuration du bassin et enrichi, de cette façon, la pra-

tique, de la manière la plus avantageuse. On s'exerça beaucoup

dans l'art d'explorer, et les accoucheurs allemands ont rendu

hommage à la loi posée par Roederkr en ces termes : « praeci-

pua artis obstetriciae praxis circa explorationem versatur, cujus
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quidem frequens exercitatio satis commendari nequit». Nous

avons dit, plus haut, ce que Stein, Schmitt et Wigand avaient

fait dans cette voie. La connexion intime, qu^EL. de Siebold,

JoERG, Carus et d'autres avaient établie, entre le domaine des

maladies des femmes et l'obstétricie, et leurs travaux, devaient

avoir pour effet de perfectionner le diagnostic, et lui donner

une extension plus grande, profitable à tous deux. Les accou-

cheurs allemands ont soumis à un examen sérieux Tausculta-

tion, appliquée à l'obstétricie, pour la première fois, par un

Français (1821), afin de constater les signes de la vie de l'en-

fant (voy. plus bas § 247). Les efforts des allemands ont réussi à

donner à ce signe toute sa valeur véritable, D'Outrepont et

Kluge firent étudier cette méthode par leurs élèves dès iSaS;

le premier, par Hans et Ulsamer, le second, par Lau, qui, dans

d'excellentes dissertations exposèrent leurs recherches et leur

jugement sur ce moyen d'investigation; d'autres suivirent la

même voie; les travauxrécentsde Hohl, de Halle, etde Naegele

fils de Heidelberg, sont d'excellents témoignages de leurs recher-

ches si sérieuses et si fécondes. Les excellents travaux de Hohl

sur l'exploration obstétricale (1834) et l'écrit récent de Birnbaum,

sur les signes fournis par l'exploration (1844), montrent à quelle

perfection est arrivé, en Allemagne, le diagnostic obstétrical.

Obs. — Les premiers travaux sur l'auscultation, publiés en
Allemagne, sont :

* C. J. Haus, Die Auscultation in Be\ug aiif die Schwanger-
schaft (L'auscult. appliq. à la grossesse). Wurtzb., 1823, in-S"

(L'auteur, né à Wurtzb. le 9 mars 1779, a été médecin des eaux
de Bocklet, de 1824-1829; actuellement (1845), il est conseiller

médical du gouvernement à Augsbourg). Ce travail fut traduit

en français en 1828, par R. Courtois. Liège, 1828, in-8''.

* Ad. Ulsamer. Auscultation bei Schwangeren, als ein jpich-

tiges Mittel \urVervolkommung der acusserlichen Untersuchung
ivàhrend der Schwangerschaft und Geburt. (L'auscultation
des femmes enceintes, comme moyen important, pour complé-
ter l'exploration externe pendant la grossesse et l'accouche-
ment), dans Harless rhein. Jahrb., t. VII. Elberfeld, 1823, in-8°,

p. 5o. (L'auteur, répétiteur à Técole des sages-femmes, à Wurtzb.
sous El. DE SiEBOLDCt d'Outuepont, fut nomméle 3onov. 1829,
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professeur d'accoDUchements et directeur de la maternité de
l'école de chirurgie de Landshut, et, après la suppression de cette

école en 1842, il fut nommé médecin légiste à Ansbach.)
* G. A. Lau, Diss. de tiibi acustici ad sciscitandam gravidi-

tatem efficacia. Berol, 1823, in-S".

L'auscultation est traitée d'une manière complète dans l'excel-

lent livre de * Ant. Fr. Hohl, Die geburtshidfliche Exploration
I Th. das Hôren. Hall., (833, in-8°, das 2 Th. hat das explo-
rative Sehen und Hôren {iim Ge^^/z^^a/zt/c (^exploration obsté-
tricale, repart, par l'ouïe, 11° part, par la vue et par l'ouïe). L'au-
teur est né le 17 nov. 1794. (Depuis i83o, Priv. Doc. ; en i832
prof, à Halle, et, après la mort de Niemeyer, 26 mars 1840,11 fut

nommé directeur de la Maternité.)
Les ouvrages de Naegele fils, sur Tauscultation et sur le méca-

nisme de l'accouchement, ont été cités plus haut(|226, obs. II).

Freder. Birnbaum, Priv. Doc. à Bonn, a écrit l'ouvrage suivant
mentionné plus haut :

* Ueber die Veràndernngen des Schei,
dentheils und des unteren Abschnittes der Gebdrmutter in der
Zweiten Hàljte der Schwangerschaft. Bonn., 1841, in-8° (Sur
les modifications du col et du segment inférieur delà matrice, dans
la seconde moitié delà grossesse).

Birnbaum fut appelé en 1844 à St-Pétersbourg, comme profes-

seur des sages-femmes.

§235. — Influence de la physiologie nouvelle sur Vobstétricie.

Les richesses physiologiques, qui ont été le fruit des progrès

et des découvertes embryologiques récentes, ont exercé de Tin-

fluence sur l'obstétricie, en éclairant d\in jour nouveau la fonc-

tion de reproduction, la grossesse et Taccouchement, ainsi que la

composition de l'œuf tout entier. Les éclaircissements donnés

par ces recherches, dans un domaine où elles sont si difficiles,

ont dû être utiles à la pratique. C'est avec une vive reconnais-

sance, que l'obstétricie envisage les travaux si considérables de la

physiologie moderne, dont elle a tiré grand profit, et c'est avec

un grand respect, qu'elle salue les noms de C. de Baer,

Fr. Bischoft, C. F. Buhdach, J. Ev. Purkinje, B. W. Seiler,

G, Valentin et Rud. Wagner (et de Kolliker et Duval aujour-
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d'hui) (i), qui ont fait des reclierches si intéressantes sur l'œuf et

les parties qui le composent, sur le développement du fœtus, sur

la grossesse et la naissance. Nous ne pouvons entrer ici dans des

détails qui nous éloigneraient de notre but; ces quelques mots

doivent suffire pour signaler ces progrès de la physiologie

moderne, auxquels ne peut rester étranger celui qui connaît

l'influence de ces travaux physiologiques sur les connaissances

pratiques.

Obs. — Nous ne renvoyons ici qu'au livre de * Rud. Wag-
ner's Lehj'b. der Spec. Physiol. 2^ éd., Leipz., 1843, in-8^

I livre « de la génération et du développement de l'œuf » qui

donne le meilleur coup d'œil sur les progrès mentionnés ci-

dessus.

L'embryologie est appréciée en France où elle compte d'illustres

représentants; elle était enseignée à Strasbourg, dans un cours spé-

cial, par l'auteur de cette traduction ; M. leprofesseur Tarnier ne lui

a pas consacré moins de 100 pages dans le i«^''vol. de son Traité paru

en 1882. (F.-J. H.)

§ 236. — Méthode d'enseignement de l'obstétricie en Allemagne,

les maternités et leurs directeurs.

Les progrès de Tobstétricie allemande, depuis le commence-

ment du XIX^ siècle, sont dus en grande partie à l'excellent en-

seignement des facultés, et à la bonne organisation des cliniques

qui fut installée partout où elle avait fait défaut. Ces établisse-

ments remplissent un double but : d'une part ils préparent les

élèves aux difficultés de la pratique, puisqu'ils sont admis à exa-

miner les femmes enceintes, en travail et accouchées, sous la di-

rection de maîtres éprouvés; pouvant observer sans obstacle le

cours de la grossesse, du travail et delapuerpéralité,etsont exer-

cés, par le maître, à l'exploration delà femme, si difficile, dans tous

(i) Nous devons mentionner ici le livre de Kolliker. * Entwickekungs-
Geschicht der Meuschen und der hoeheren. Thiere. Leipz.. i8(')i qui
a eu une 2^ éd. qui a été traduite en fr. (F.-J. H.)
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les états morbides, dans lesquels elle peut se trouver. Le maî-

tre lui-même trouve des éléments d'instruction personnelle, que

la pratique privée ne donne pas si facilement, et acquiert des

notions scientifiques qu'il utilise pour les progrès de l'art. L'his-

toire nous a appris que Tétat de la science a subi une améliora-

tion notable, depuis le moment, où les accoucheurs ont eu une

maternité à leur disposition. Ce que la science a gagné dans ces

derniers temps, elle le doit incontestablement à ces établisse-

ments, dans lesquels on a pu observer, sans trouble, la nature

dans son œuvre, surprendre ses lois, et arriver à la simplification

des moyens d'intervention. Ajoutez encorecette mode allemande,

suivie dans tous les établissements qui forment des accoucheurs

exercés, qui consiste à laisser les élèves prendre part, eux-mê-

mes, aux accouchements, non seulement par une simple explo-

ration, mais par les soins et les observations que comprend ce

rôle : que tout ce qui sepasse, est observé et discuté, comme dans

un examen, où l'élève a le rôle principal, et où le maître n'inter-

vient que pour rectifier les erreurs de l'élève
;
qu'avant de pren-

dre ainsi part à la pratique, Télève a dû, par des leçons, être mis

au courant delà science, avoir sa main exercée par des manœu-
vres sur le mannequin, avec les détails de la pratique. Il reste de ce

côté peu à désirer à Pobstétricie, qui doit la reconnaissance la

plus profonde à ceux dont la sage prévoyance a si bien organisé

cet enseignement, si supérieur, dans toutes les facultés, à ce qu'il

avait été jusque-là. Dans aucun de ces établissements ne man-

quent les collections nécessaires, de merveilleuses préparations

et les collections d'instruments, qui sont de si précieux auxiliaires

de l'enseignement.

Obs.— C'est le lieu, ici, de nommer toutes ces cliniques obsté-

tricales allemandes, ainsi que les maîtres qui en ont ladirection
;

nous adoptons l'ordre alphabétique.
Berlin, a) Maternité de ^université. Directeur depuis l'au-

tomne 1829, DiETR. W. H. BuscH (voy, plus haut | 23o).

b) Maternité de la Charité. Directeur : Jos. Herm. Schmidt,
né à Paderbern, 14 juin 1804, élève de Naegele et d'EL.
DE SiEBOLD. Directeur depuis l'été 1844, auteur du livre
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officiel des sages-femmes delà Prusse (voy. plus haut § 23o), son
dernier écrit est : Mille aphorismes sur l'accouchement. Berl.,

1844, in-8°.

Bonn. Direct. H. Fr. Kilian (| 233).

B?'eslau. Jul. Wilh. Betschler, né à Landsberg (Bavière), le

14 octobre 1796 ; formé à Berlin sousKluge, direct. depuis 1828
;

écrits :
* Annal, der klin Anstalt. der Universit \u Breslaufur

Gebiirtsh. und Krankh. der Weiber und Kinder (Annales de la

clin, d'ace, et de gynécol. et malad. des enfants), 2 vol. BresL,
i832 et 1834, in-8°. * De naturœ auxilio dystocias e situ infan-
tis vitioso ortas adsolvente. Vratisl, i834,in-4''. Comm., dysto-
ciae decursutn in pelvi rachit. sist.,Yraùsl, iS3j, in-4°.

Erlangen. Joh. Eug.Rosshirt, né à Oberscheinfeld (Bavière),

le 10 novembre 1793, élève de d'Outrepont, prof, et direct, de-

puis i833. Ecrits :
* Dissert, de iiteri sub graviditate metamor-

phosi. Wirceb., 1818, in-S». * De perforatione fétu licet vivo

instituenda. Erl., i833 in-8''. * De asphyxia infantium rec. nator
Erl., 1834, in-8°. * Die An^eigen :{u den geburtsh. Operationen.
Erl., i835, in-8° (Indic. des opér. obstétr.). * Die Geburtsh.
Operationem. Erl., 1842, in-8° (Les opér. obstétr.), Progr. Quœ~
dam ad artis ohstetr. uti nunc exercetur., statum pestinentia.

E., 1843, in-4°.

Fribourg. Ign. Schwoerer. Écrits : « De situpelvis in ventre
cavique ejus que directione. Frib. Brisg,, 1828, in-4°. * Grund-
sàt\e der Geburtskundeim gan^en Umfange(9vmc.gér\, d'obst.).

I livr. Frib., i83i. \n.-^''.*Beitràge^ur Lehrevom Thatbestande
des Kindermordes, etc. av.pl. Frib., i826,in-8° (Gontrib. à l'in-

fanticide).

Giessen. F. A. de Ritgen (voy. § 229).
Goettingue. Ed. Casp. Jac. de Siebold (l'auteur de cette his-

toire), voy. plus haut § 23o, obs.I.

Greissivald. Fred. Aug. G. Berndt, né le 14 mai 179 1. Direc-
teur, depuis 1824. Berndt est en même temps un professeur de
clinique médicale très estimé, et auteur de beaucoup d^écrits qui
ont trait à la médecine.

Halle. A. Fr. Hohl. Dir. depuis 1840 (voy. § 234).
Heidelberg. Fr. G. Naegele, Dir. dep. 18 10 (voy. § 226).

lena. Ed. Arn. Martin, Dir. depuis i838. Priv. Doc. depuis
i833, prof, extraord. depuis 1837. Disc, d'ouv. de son ensei-
gnement. * De pelvi oblique ovata cum ancylosi sacro-iliaca,

Cum lab. len., 1848, in-4°.

,
Kiel. GusT. Ad. Michaelis, né legjuill. 1798. Dir. dep. 1841.

Ecrits : De indurat. telœ cell. rec. nator. Kil., 1825 (Progr. pro
ven. legendi) * Abhandlungen aus dem Giebete der Geburtsh.
Kiel, i833, in-8". * Unterrichtfiïr Hebammem. Kiel, 1842,10-8".
Das Enge Becken nach eigenen Beobachtungen und Untersu-
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chimgen. publ., après la mort de l'auteur, par C. C. Th. Litz-
MANN. Leipz., i85

1
, in- 8° (Le bassin étroit d'après ses observ. et

rech., œuvre très importante, devenue classique).

Koenigsberg. Alb. Hayn. Dir. dep. i83o, avait été Priv. Doc. à

Bonn. Ecrits : Ueber die Selbstiuendiing (Version spont.).

Wurtzb., 1824. Diss. inaug. * Abhandl ans dem Giebete der
Geburtsh. (Mém. d'obstétr.). Bonn., 1828, in-S".

Leipzig. JoERG. J. Chr. G. Dir. dep. 1810 (voy. § 225).
Marhourg. Carl. Christ. Hûter, né à Melzungen, le 6 mars

i8o3. Élève de BuscH. Direct, dep i833 Ècvhs: Diss. duos sec-

tionis cœsar. casiis relatos exhibens. Marb., 1824, in-8°. * Die
Pathol. iind Therap. derJïuiften Geburtsperiode (Pathol. et thé-

rap. de la délivrance). Marb., 1828, in-8°.*D/e dynamische Ce-
burtsslôrungen (La dystocie dynamique), 2 v. in-S". Berlin, i83o.
* Die Lehre von den Wôchnerinnenfiebcrn (De la fièv. puerp.).

Marb,, 1 832, in-4''. * De singul. exempl. pelvisforma infantili in

adulta reperta., c. tab. aen. Marb., 1837, in-4°. * Lehrb. der Ge-
burtsh./. Hebamm. (Man. d^acc. pour les sages-f.). Marb., i838,

in-8°. * Eine Gehurts:{ange (Un forceps). M., 1839, in-8''. * Die
Embryothlasis

.,
etc. (Embryotripsie), av. pi. Leipz., 1844, in-8°.

Munich. Joh. B. Weissbrod. Dir. dep. 1826, a écrit un mé-
moire sur les forceps publ. dans * Neu. Chir,, p. Textor, 2 vol.-

I fasc. Sulzb., 1825, in-8°, p. 87.

, Pra^. Ant. Joh. Jungmann, né le 19 mai 1775. Dir. dep. 181 1.

Ecrits :
* Lehrb. d. Geb. (Trahé d'ace), 2 part. 18 12, in-S".

* Lehrb. d.Geb.f. Hebamm. (Y .d'ace, ^ç). les sages-f.), Prag., 1824,
in-8°. * Das Technische der Geburtsh. (Techn. de l'obstétr.).

Prague, 1824, in-8".

Tubingue. Leop. Socr. Riecke, né à Stuttg. le 10 oct. 1790.
Dir, dep., 1820.

Vienne. Joh. Klein. Dir, de l'Ec. prat. à l'hôpit. général depuis
1822, voy. ses Notices sur Técole prat. dans: * Oestr. med.
Jahrb. Dern. suite, 1. 1, et IV et X.— Une deuxième cliniqueobs-
tétricale, à l'université de Vienne, fuc ouverte, depuis le i5 oct.

i833, sous la direction du méd.en chef, et le prof, suppléant de

cette seconde clinique fut D'' Franz Bartsch ; voy. ses premiers
annuaires dans * Oestr. med. Jarhb. Dernière suite, t X, p, 107.
Wurt^bourgL d'Outrepont. Dir. dep. 1816 (voy. § 227), (mal-

heureusement, cet éminent professeur est mort le 7 mai 1845.

Que la terre lui soit légère).

Les écoles chirurgicales d'Allemagne possèdent aussi des ma-
ternités analogues qui servent à l'instruction des élèves, et des

sages-femmes, ainsi à Brunswick (Dir. G. Knocke), à Dresde
(Dir. G. Fr. Haase), à Hanovre (Dir. G. St. Kaufkmann), etc.
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I 237. — L'état des sages-femmes en Allemagne.

De grandes modifications, qui sont le résultat des progrès de

l'obstétricie, ont amélioré notablement l'état des sages-femmes en

Allemagne. L'instruction des sages-femmes se ressent nécessai-

rement des progrès de l'obstrécie en général. L'étendue de l'in-

tervention des sages-femmes dans Paccouchement a été res-

treinte ; d'excellents règlements déterminent le cercle de leur

action, et sont l'objet d'une surveillance attentive. Dans tous

les états, on a créé, pour elles, de très bonnes écoles dirigées par

des maîtres parfaitement au courant du progrès, et elles ont en

mains des livres excellents.

Presque partout, il y a des maternités, où elles reçoivent l'ins-

truction pratique. Dans la plupart des pays, c'est le professeur

même de l'Université qui instruit les sages-femmes, et les ma-

ternités sont aussi ouvertes aux élèves sages-femmes. Il existe

une exception à cette règle dans le royaume de Prusse, où, dans

quelques provinces, l'école des sages-femmes est séparée de celle

des étudiants en médecine, mais à toutes deux sont jointes des

maternités. Dans des états plus grands, il y a, en outre, les écoles

universitaires des sages-femmes, et d'autres encore, comme en

Bavière, dans le Hanovre et la Saxe.

Les petits états, qui ne possèdent pas d'université, ont néan-

moins d'excellentes écoles de sages-femmes bien organisées, avec

des maternités, de sorte que la vieille coutume de faire instruire

les sages-femmes, tant bien que mal, par des médecins, est com-

plètementtombée en désuétude. Les fruits de ces effortsse remar-

quent partout. Les villes et les campagnes sontpourvues de sages-

femmes bien instruites, en état de donner, à toutes celles qui

les réclament, les soins que leur état exige, et de leur appliquer le

meilleurtraitement, suivant les règles actuelles de l'art. Lesabus

et les préjugés qui existaient chez elles depuis si longtemps,

comme une partie intégrante d'elles mêmes, sont extirpés, et elles
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sont en état de prodiguer ces soins simples et efficaces qui

rendent leur intervention si salutaire.

Obs. — Les derniers livres publiés à l'usage des sages-femmes
sont le meilleur témoignage des progrès que la science a réalisés

dans cette direction. Des règlements qui existent dans divers
états ont établi une grande uniformité entre eux, quant à l'ins-

truction ; la surveillance par l'autorité supérieure en est devenue
plus facile. Les noms des auteurs de ces livres sont un sûr garant
de l'excellence de ce qui y est enseigné. Nous donnons ici les

noms des auteurs qui, dans ces derniers temps, ont écrit ces livres

à Pusage des sages-femmes : W. Josephi, professeur très méri-
tant, à Rostock. Le livre pour les sages-femmes de Meklem-
bourg-Schwerin, a eu, depuis 1 797, trois éditions, la dernière est

de i833.El. de Siebold; son livre a eu, depuis 1808, six éditions,

la dernière est de i838; jusqu'en 1844, il était imposé dans la

Bavière. J. Chr. G. Joerg; son manuel des sages-femmes a eu,
depuis 1814, jusqu'en 1829, trois éditions, pour le royaume de
Saxe. Thom. Lederer. Excellent livre paru en 1822, l'auteur
était un assistant à l'école pratique de Vienne, et élève de Boer,
malheureusement, lapremièrepartie seule a paru. Fr.C.Naegele;
de i83o à 1844 six, éditions de ce livre introduit dans les écoles
du grand-duché de Bade. Léop. A. Ricker; Manuel publié en
i832 pour les sages-femmes du duché de Nassau, nouv. éd. en
1844. JoH. Chr. Starck; Manuel publié en 1837 pour les duchés
saxons de Weimar et ,Meiningen. J. H. Schmidt ; manuel pour
les sages-femmes des Etats de la Prusse, 1839. G. A. Michaelis;
manuel pour les sages-f. du Holstein, 1842.

§ 238. — Coup d'œil rétrospectif.

Un coup d'œil impartial jeté sur ce qui a été réalisé en Alle-

magne pour l'obstétricie, depuis le commencement de ce siècle,

est à la fois consolant et plein de promesses.

La science a conquis une situation élevée qui ne pourra plus

lui être ravie désormais, et le zèle des travailleurs, excité partout,

promet dans l'avenir d'autres progrès encore. Au commencement
du siècle, les accoucheurs étaient divisés en deux camps, qui lut-

taient l'un contre l'autre ; la victoire appartient définitivement à
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ceux qui ont combattu pour assurer à la nature ses droits. Les

doctrines de Boer ont été accueillies partout ; l'obstétricie, qui

ne se complaît que dans des opérations, est rentrée dans ses véri-

tables limites. La tâche de ces derniers temps a été d'aider la

nature à arriver à une fin heureuse, de se servir des voies et

moyens qu'emploie cette grande maîtresse, et de baser sur elle

les procédés d'intervention de l'art. Cette méthode a conduit aux

résultats les plus heureux : une grande simplicité dans le traite-

ment des accouchements, et la tendance de l'accoucheur à évi-

ter la nécessité d'une intervention. L'emploi de certains médi-

caments, au moment opportun, a été particulièrement mis en relief

par des accoucheurs allemands; c'est le fruit de l'attention ac-

cordée par eux aux troubles dynamiques de l'accouchement. A
la tête de ces médecins, il faut placer Wigand. Des hommes d'une

éducation et d'une instruction supérieures, agissant en Allema-

gne dans cette voie, ont réussi à donner à l'obstétricie cette con-

sidération élevée dont doit Jouir une des trois branches de l'art

de guérir. Le but lointain que Roederer avait indiqué dans son

célèbre discours d'ouverture, il y a un siècle, et auquel il était

nécessaire d'arriver, a été brillamment atteint en Allemagne
;

pour cela, on n'a eu qu'à suivre, sans l'abandonner un instant,

la voie qu'il avait tracée.

§ 23g. — L'obstétricie en France après Baudelocque.

J. P. Maygrier. Cl. M. Gardien. Jos. Capuron. L. Ch. Deneux.

La haute considération que Baudelocque s'était acquise par

ses doctrines, en France, s'est maintenue dans le commencement

duXIX° siècle, et les accoucheurs qui lui ont succédé restaient

attachés aux doctrines de leur illustre prédécesseur. Toutefois,

dès 1802, Jacques Pierre Maygrier avait suivi une voie person-

nelle, qui ne concordait pas, entous points, avec les doctrines que

Baudelocque avait enseignées ; il s'etîorça, notamment,de réduire
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le chitîrc des positions fœtales, il n^en admettait plus que 48,

réduisant aussi, à ce chiffre, les procédés opératoires qu'il divisa

en simples, manuels, et composés, instrumentaux, donnant tou-

jours la préférence aux premiers. Dans leur généralité, les doc-

trines de Maygrier concordent cependant avec les doctrines de

Baudelocque, et, dans des écrits postérieurs, Maygrier ne put que

répéter ce qui, depuis longtemps, était dans le domaine de ses

compatriotes. Le professeur aimé, Claude Marie Gardien, publia

un livre plus étendu (1807), comprenant les accouchements, les

maladies des femmes et des enfants, et un exposé enrichi de la

bibliographie ancienne et moderne, des opinions des autres

accoucheurs, même de celles des accoucheurs allemands (Stein,

Osiander), ce qui donne à ce livre la double consécration, de

l'utilité pratique, et de l'érudition. Gardien a exposé très bien

les phénomènes de « Paccouchement naturel » et, par sa division

de ces accouchements, en deux ordres, suivant que l'enfant se

présente par la partie supérieure du tronc (la tête), ou par sa par

tie inférieure (membres abdominaux), il a cherché à répandre des

idées simples en France. C'est à lui qu'on doit les dénominations

des présentations crâniennes « position occipito-cotyloïdiennc

gauche » notre première position du crâne « posit. occ.-cot. dr. »,

qui sont encore en usage aujourd'hui. Il a accordé une grande

attention à la médecine opératoire obstétricale et, dans toutes

ses descriptions, on constate une critique sévère. Après la mort

de Baudelocque (18 10), Antoine Dubois fut préféré à Gardien,

par la Faculté, à la suite du concours ouvert devant elle; depuis

ce temps, Gardien se retira de son enseignement privé et de la

pratique, probablement par dépit. Jos. Capuron, contemporain de

GARDiEN(etcomme lui concurrent pour la chaire de Baudelocque),

réunit demême, dans un livre, les accouchements, lesmaladiesdes

femmes et des enfants, partant du principe : « qu'il est une foule

de cas, où Tonne saurait être médecin ni chirurgien des femmes

sans être accoucheur ». Cet accoucheur fut aussi, de son temps,

un excellent professeur, très aimé du public. Enfin il ne faut pas

négliger de mentionner les travaux, trop rares, du vénérable
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Louis Charles Deneux, praticien expérimenté, plus tard profes-

seur à la Faculté de médecine de Paris, qui a cherché à éclairer

quelques points ayant trait à l'obstétricie.

Obs. I. — J. P. Maygrier, né à Angoulême, le 1 1 juin 1771,
était un élève d'ANTOiNE Dubois. Il faisait à Paris des cours d'ac-

couchements et fut, plus tard, un des concurrents pour la chaire

de Baudelocque. C'était un praticien très occupé
; il mourut le

29 avril 1834. Outre sa thèse pour le doctorat, sur la délivrance

1802, on possède de lui :
* Nouv. méthode pour manœuvrer les

accouchements. Par., 1802, in-8". Elém. de la science et de lart
des accouchements. Par., 1814, in-8°, 2*= éd., ï8iy. * Nouvelles
démonstrations des accouchem. av. des pi. en taille-douce, etc.

Par., 1822, in-f° (Texte concis mais magnifiques planches sur
cuivre. * Trad. et remanié par E. C. de Siebold, avec conserva-
tion des planches. Berlin, 1829. * 2® éd., i835, gr. in-8°. * Nouv.
éd. franc, soignée par Halmagrand, gendre de l'auteur, i v., in-8°,

Atlas in-f° de 80 pi., 1840. Trad. espagnole par José Lletor.
Castroverde. Par. y Mexico, 1828, in-f°.

Obs. II. — Cl. Mar. Gardien, né le 14 juillet 1767, arriva à

Paris, en 1 799, il a écrit : Du toucher ^ 1 8 1
1

, in-4°. * Traité com-
plet d'accouchements et des maladies des filles., desfemmes et des

enfants, 4vol. Par., 1807, in-8°. 2eéd., 1816. 3*^ éd. * 1824, in-8°.

Obs. III. — Jos. Capuron, né le 10 mai 1767, à Larroque-
St-Sernin (Gers), mourut le 2 avril i85o;il a composé un
Cours théorique et pratique d'accouchements., dans lequel il ex-
pose les principes de cette branche de l'art, les soins que la

femme exige pendant et après le travail, ainsi que les éléments
de l'éducation physique et morale de Penfant. 4*^ éd., 1828, in-8''.

* Traité des maladies desfemmes depuis la pubertéjusqu à l'âge

critique inclusivement. Par., 18 17, in-8°. Capuron a encore écrit

une médecine légale relative à l'art des accouchements. Paris,

1821, in-8°(i).

Obs. IV. — Louis Ch. Deneux est né à Heilly (Somme), le

25 août I yôy, il est mort à Nogent-le-Rotrou le 28 déc. 1846. A
la suite de la révolution de juillet, ayant refusé de prêter ser-

ment au nouveau gouvernement, il fut destitué de ses fonctions
de professeur de la clinique des accouchements de la Faculté de
médecine de Paris, il n'avait jamais enseigné la Clinique d'ac-

(i) Voy. notice sur sa vie, dans les Eloges de l'Académie de méd.,
par Dubois, d'Amiens, secret, perp., t. I, p. 419. (F.-J. H.)
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couchements, qui ne fut ouverte qu'en 1834. H était accoucheur de

la duchesse de Berry. Il vécut silencieusement dans la retraite,

ne se livrant qu'à l'étude et à la pratique privée. Ses écrits sont :

* Essai sur la rupture de la matrice pendant la grossesse et

Vaccouchement. Par., 1804, in-4°(i). * Recherches sur la hernie

de Vovaire. Paris, 18 10, in-S". * Considérations sur les propriétés

de la matrice. Par., 1818, in-8°. * Mémoire sur la sortie du
cordon ombilical pendant le travail de Venfantement, 1820,
in-8°. * Recherches sur la cause de Vaccouchement spontané après
la mort. Par., i823,in-8'^. * Observation sur une tumeurfibreuse
expulsée dans le vagin après un avortetnent, au terme de quatre
mois., et prise pour Varrière-faix, 1839, in-4°. * Mémoire sur les

tumeurs sanguines de la vulve et du vagin. Par., i83o, in-8°.

§ 240. — Jacques André Millot.

J. A. MiLLOT, né à Dijon, en 1738, a fait ses études médicales à

Paris, où il pratiqua longtemps les accouchements, imagina une

manière nouvelle d'exposer scientifiquement les accouchements
;

il composa un « Supplément à tous les traités » dans lequel il

soumit à une critique sévère des doctrines anciennes et moder-

nes, sans égard pour la notoriété des personnes qu'il attaquait,

déclarant leurs doctrines inexactes et mettant les siennes à leur

place; ses doctrines révèlent un praticien expérimenté, beaucoup

de propositions méritent d'être prises en considération bien qu'on

y trouve maint paradoxe. Il commence son ouvrage par un exa-

men complet des parties génitales delà femme, et de leurs fonc-

tions, où il rectifie quelquefois les idées de Baudelocque et d'au-

tres. Il combat, d'après son expérience, la superfétation admise

par le premier, il croit qu'elle ne pourrait se produire que dans

un utérus bicorne. Les obliquités utérines dépendent d'une con-

formation vicieuse delà matrice, antérieure à la grossesse. Millot

a examiné les parties constituantes de l'œuf, et est arrivé à dire

que le foetus était nourri par Peau de l'amnios. Dans les soins à

(1) Voy. notice s. sa vie, Éloges de Dubois, t. I, p. 435. (F.-J. H.)
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donner pour la délivrance; il insiste sur la ligature de la partie

placentaire du cordon ; l'expulsion du délivre en est rendue

plus facile. Le travail de l'accouchement commence déjà avant

les douleurs ; cette première période qu'il appelle « premier

temps secret » commence déjà trois ou quatre jours avant la

manifestation des douleurs ; il est annoncé par l'augmentation des

mucosités vaginales, par l'abaissement du ventre, et par des con-

tractions légères que les femmes, quelquefois, ne ressentent même
pas, cela a été confirmé dans ces derniers temps. Les accouche-

ments, par les pieds ou par le siège sont appelés par Millot :

« naturels au second genre, ou naturels irréguliers ». Il s'élève

avec violence contre leur qualification de « contre nature «,

attendu que les dénominations doivent exprimer la réalité des

choses. Il a aussi accordé une grande attention aux opérations,

fait ressortir les avantages du forceps courbe de Levret, pour

lequel il donne des préceptes bien nets. Dans l'extraction de l'en-

fant par les pieds, il regarde le dégagement des bras comme inu-

tile, et comme gênant les contractions de la matrice, la tête devra

être mise dans le diamètre oblique par son axe longitudinal, qui

est le plus favorable à son engagement. Après la délivrance, le

meilleur moyen de prévenir les hémorrhagies est d'exercer une

forte compression sur le ventre. Millot fait un examen critique

très attentif des doctrines relatives à la puerpéralité et aux

mahidies des femmes accouchées. Millot a aussi accordé une

attention sérieuse à Popération césarienne, qui doit être conser-

vée dans la pratique; il donne le conseil de pratiquer à l'utérus

une incision latérale, éloignée^ le plus possible, du fond de l'or-

gane, pour éviter les étranglements intestinaux ; il recommande

d'inciser latéralement aussi les parois de l'abdomen, de choisir

le côté vers lequel la matrice est inclinée, et de faire les deux in-

cisions l'une vis avis de l'autre. Il donne, dans un écrit spécial, la

relation d une opération césarienne terminée heureusement pour

la mère, qui était rachitique. Il a eu aussi la chance d'extraire un

enfant vivant j^ar une opération césarienne pratiquée après la

SIEUOLU-HLRRGOIT. II — 40
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monde la mère (1773). L'enfant vivait encore en 1789. Millot
mourut au mois d'août 181 i à la suite d'une apoplexie.

Obs. — * Observation sur lopération dite césarienne faite
avec succès, ou sur Vaccouchement contre nature avec la des-
cription d'une noîivelle manière de ropérer, par J. A. Millot,
Paris, 1798, in-8°.

* Supplément à tous les traités tant étrangers que nationaux,
anciens et modernes sur Vart des accouchements. 2 tom. Paris,

1809, m-8° (la if« éd. est de 1804).
* Histoire physiologique de la génération humaine, suivie de

rart de procréer les sexes àvolonté », qui, en 1807, était arrivée
à sa 4e édition. Au reste, Millot a eu plus de bonheur dans sa
carrière de praticien que dans celle d'écrivain : « Le discrédit
de ses productions, dit Nauche, son biographe, contribua beau-
coup à la ruine du libraire, qui s'en était chargé, vov. * Biogr.
univers.,î.XXlX, p. 53.

I 241 . — Antoine Dubois.

Antoine Dubois, successeur de Baudelocque, occupa un rang

élevé parmi les professeurs d'accouchements de Paris. Malheu-

reusement, aucun écrit de sa main ne fait connaître à la postérité

ses nombreux services, pendant les longues années de son pro-

fessorat à la maternité de Paris. C'était un maître excellent,

dont les contemporains ont vanté la vivacité, la précision et la

clarté dans son enseignement, que ce grand maître basait sur une

vaste expérience. En s'éloignant quelque peu des principes de

Baudelocque, il suivait Timpulsion des temps nouveaux, et des

progrès qu'ils apportaient avec eux, il exerçait une action consi-

dérable sur les élèves, et il a su stimuler le zèle d'un grand nom-

bre d'entre eux.

Par l'enseignement des sages-femmes, dont il fut chargé à la

Maternité, après la mort de Baudelocque, il exerça une influence

salutaire sur leur instruction, dans toute la France. Il a moditié

avantageusement le forceps, en garnissant les manches de bois,
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qui peuvent être enlevés facilement, quand on veut se servir des

crochets qui terminent les manches. Il fut appelé par Corvisart,

pour assister l'impératrice Marie-Louise dans son accouche-

ment (rendu difficile par une présentation vicieuse, qui l'obligea

à faire la version podalique, et à appliquer le forceps pour l'ex-

traction de la tête) (181 1). A. Dubois mourut le 3o mars 1837

dans sa Si*" année. Il s'était retiré de l'enseignement peu

après i83o.

Obs. — Dubois était né le 19 juin 1756 à Gramat (Dép. du
Lot). Voy. : Arch. g. de méd. Mars 1837, p. 393 (par Orfila).

Biillet. de l'Acad. de méd.^ X. I, p. 544. Disc, de Pariset pro-
noncé sur sa tombe. Eloges lus dans les séances de VAcad. de
méd. par Dubois (d'Amiens), t. I. Paris, 1864, in-8°, p. iii.

notice parfaitement écrite. En parlant de ce grand professeur,

Orfila dit : « Le talent du professeur ne le cédait en rien à celui

de l'opérateur. Doué d'une élocution facile, Dubois captivait

son auditoire par la simplicité de son langage, à la fois aphoris-
tique et clair, par l'évidence de ses démonstrations, et par les

ressources de son esprit. Jamais l'art d'exposer ne fut porté plus
loin, et celui qui ne profitait pas de ses leçons devait renoncer
à jamais à l'étude de la médecine ».

§ 242. — Manque d'établissements publics pour l'enseignement de

l'obstétricie à Paris.

L'enseignement public de l'obstétricie était resté, jusque dans

ces derniers temps, très en arrière de ce qu'il était dans les autres

États ; autrefois, de nombreux élèves, avides de s'instruire dans

l'art des accouchements, affluaient à Paris; de nos jours ils trou-

vaient une infériorité considérable dans cette ville, en raison de

l'absence d'établissements publics destinés à Tcnseignenient de

cet art ; depuis le milieu du dernier siècle, des établissements

pareils avaient été créés en Angleterre, en Allemagne et en Dane-

mark. Les professeurs de Paris, les plus célèbres, étaient réduits

à avoir des salles privées, pour donner leur enseignement, et leur
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exiguïté les rendait si insuffisantes, qu'on ne pouvait en tirer

beaucoup de profit. La grande Maternité, exclusivement réservée

pour l'instruction des sages-femmes, et interdite aux élèves et

aux docteurs, ne pouvait profiter qu'aux médecins qui y étaient

attachés. Les professeurs privés étaient réduits à donner, pres-

que exclusivement, un enseignement oral, et à exercer leurs élè-

ves sur le mannequin, dans un amphithéâtre que tenait chaque

professeur, et qui, le plus souvent, était Joué par une sage-

femme qui devait s'occuper de Tadmission de pauvres femmes

enceintes. Une organisation si défectueuse restait presquetoujours

abandonnée à la sage-femme, et ne pouvait répondre au but qu'on

s'était proposé. On n'avait absolument aucune occasion d'ob-

server des femmes enceintes ou accouchées. Osiander nous ap-

prend, qu'après l'accouchement, la femme était mise dans un

fiacre et transportée dans son domicile ou à l'Hôtel-Dieu : l'en-

fant était placé aux orphelins. Un cours durait ordinairement

un trimestre, pendant lequel il y avait dix ou quinze accouche-

ments ; chaque auditeur inscrit avait le droit de pratiquer un

accouchement normal. Il n'est pas besoin de remarquer que,

dans ces conditions, c'étaient les sages-femmes qui instruisaient

les jeunes médecins, qu'elles leur apprenaient à explorer, à ap-

pliquer le cathéter, le spéculum, etc., comme l'auteur de cette

histoire a pu s'en assurer, lors de son séjour à Paris en i83i,

où il a eu l'occasion de lire, à tous les coins de rue, de longues

affiches annonçant cet enseignement, et de voir, étalé sur les en-

seignes des sages-femmes, leur empressement à otîrir au public

cet enseignement (voy. plus loin § 25o, Obs. III).

Obs. — La défectuosité de l'enseignement de Pobstétricie, à

Paris, a été signalée, au commencement de ce siècle, par plusieurs

écrits : C. H. Weidmann, Ueber Pariser Gebdranstalten iind

Gebiirtshelfcr (Sur les établissements d'accouchement et les

accoucheurs de Paris). Braunsw., i8o3, in-8% et* J. Fr. Osian-
der Bemerkiingenïiber die/i'an^ôsische GeburtsJnllfe(Réûex. sur

Tobstétr. franc.), i8i3, in-B". Osiander parle, p. 3oo, d'une sage-

femme nommcj Lkmache, qui enseignait même auxéludianls la

pratique des oj^érations obstétricales, elle acquit ainsi une celé-
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brité telle, qu'elle fut mentionnée honorablement, en public, par
la Faculté.

§ 243. — Strasbourg. J. Fr. Lobstein. R. P. Flamant,

La vieille réputation que, dans le domaine de l'obstétricie,

Strasbourg avait acquise depuis les premières années du XVIII*

siècle, se raviva au commencement du XIX®. Celte ville avait sur

Paris le grand avantage de posséder un établissement d'instruc-

tion obstétricale ouvert au public, dans lequel, les élèves pou-

vaient s'instruire facilement. Strasbourg formait comme un trait

d'union entre la France et l'Allemagne, les j^rofesseurs de l'uni-

versité de cette ville étaient, depuis longtemps, au courant de ce

qui se passait dans les deux pays, dont ils parlaient les langues;

plusieurs professeurs étaient d'origine allemande. Jean Fred.

Lobstein (né à Giessen le 8 mai 1777) fut chargé, en 1808, des

fonctions de directeur de la maternité de l'hôpital civil et de

l'école des sages-femmes. Les notices, qu'il a publiées sur le ser-

vice qui lui avait été confié, révèlent un homme au courant des

découvertes modernes ; ce n'est qu'avec une grande discrétion qu'il

avait recours aux instruments, et ce qu'il a publié sur son service

montre qu'il n'avait paslaissépasser, sansy avoir égard, les ensei-

gnements de l'école de Vienne : c'est ainsi qu'il abandonnait à la

nature les présentations de la face, et il voyait sa manière de faire

couronnée de succès, même, comme il le dit, « quoi que tout

semblât présager une fâcheuse issue ». Son étude de prédilection

était l'anatomie pathologique. En 1804, ^^ ouvrit un cours d'ana-

tomie, et étendit ses recherches dans le domaine de l'obstétricie

phvsiologique. Ses travaux sur la nutrition du fœtus, sur la struc-

ture de la matrice humaine, et la fondation du magnifique musée

d'anatomie pathologique lui valurent d'être nommé, par l'in-

fluence de CuviER, professeur d'anatomie pathologique, chaire

créée pourlui. Plus tard ilfutchargédelaclinique interne. Il mou-
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rut, le 7 mars 1 835. A la même époque, R. P. Flamant enseignait

la chirurgie et les accouchements à la Faculté de médecine; c'était

un professeur très estimé et un praticien très aimé. Il a écrit sur

le forceps un excellent mémoire (1816), dans lequel il a cherché

à mettre en lumière l'utilité de ce précieux instrument. Ce qu'il

dit sur le mécanisme de l'accouchement (p. 9.) est conforme à la

nature ; il est regrettable que ce sujet important n'ait été traité

par lui qu'incidemment. En 1795, Flamant enseignait déjà l'uti-

lité de la version céphalique, dans certaines circonstances; ses

élèves ont appelé aussi Pattention du public sur ce procédé opé-

ratoire, depuis longtemps oublié.

Obs. I. — Pour la biographie de Lobstein voy. :
* Arch. méd.

de Strasb., avril i835, p. i52 et * Salzb. med. chir. Zeit., i835,

t. IV, p. 364. Ses écrits sont :
* Essai sur la niiti'ition du fœtus.

1802, Strasb., in-4°i^trad. en allem. par Th. Fr. Kestner, Halle,

1804, in-8°). * Fragment d''anatomie physiologique sur Vorgani-
sation de la matrice dans l'espèce hum. Par., i8o3,in-8°. * Obser-
vations d'accouchements recueillies à la salle des accouchées de
Vhôpit. civil de Strasb.. in-S^ (du 22 mars 1802 jusqu'au 3i déc.

18 14). Lobstein a aussi composé un Manuel pour les sages-

femmes. Strasb., 1827, in-80. * Traité d'anatomie pathol.,\. I.

Par. et Strasb. 1 829, in-S", et Atlas, t. II, ibid., 1 833, in-8° et Atlas.

Obs. II. — Pierre René Flamant est né à Nantes, le 29 août 17G2
;

il fit de brillantes études chez les Oratoriens de cette ville, puis étudia

la médecine, avec beaucoup de goût et d'ardeur; il fut nommé, très

jeune, aide-major d'un régiment d'infanterie en garnison à Caen; il

obtint la permission de compléter ses études à Paris, sous les maîtres

qui y enseignaient : Desault, Chopart, Sabatier, Baudelocque, Lau-

verjat, etc. Le régiment fut envoyé à Nancy, où Flamant eut occasion

de sauver la vie à une cantinière en travail, dont il entendit les cris en

faisant sa visite des chambrées. Il se fit recevoir bachelier en médecine

à l'école de médecine fondée par Stanislas, et, à cette occasion, il écrivit

une thèse « Tentamen deJluore albo », ensuite le régiment fut envoyé à

Besançon; il fut attaché peu après comme chirurgien major aux armées

de Rhin-et-Moselle, prit part à diverses campagnes
;
puis fut appelé

à Strasbourg pour professer l'aiiitomie et la chirurgie au collège des

Jésuites, devenu le Lycée. Lors de la fondation de l'Ecole de santé de

Strasbourg, établie par la Convention à la place de l'université, il fut

nommé professeur de chirurgie et d'accouchements. Après la fonda-
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tion de l'université, celle-ci lui décerna le titre de Docteur, et le

nomma professeur de Chirurgie et d'accouchements à la Faculté.

Après la mort de Baudelocque, Flamant vint concourir à Paris (iSii)

pour sa chaire , Antoine Dubois fut nommé. A cette occasion, il

publia une thèse sur « Vopération césarienne ».

Outre les écrits cités ci-dessus, Flamant publia, en Tan VI, un
Programme de son cours d'accouchement, où il propose et décrit la ver-

sion sur la tête ; cette méthode fut soutenue par deux de ses élèves :

Labbé, an XI et Eckard, an XI. Il publia lui -même sur ce sujet un nou-

veau travail dans le Journal complémentaire des se. méd., t. XXX.
* Mémoire pratique sur le forceps. Strasb., 1816, in-8° av. fig. et dans

le Journ. compl., t. XXIX, i8'3i, un mémoire sur le levier. Le suc-

cesseur de Flamant à Strasbourg fut l'éminent professeur J. A. Stoltz

qui avait été son élève.

Nous avons cru devoir donner ces renseignements sur celui qui fut

\e premier professeur de clinique obstétricale d'une Faculté de méde-

cine française. L'éloge historique de Flamant a été écrit par le

Dr G. L. Varlet, son ancien interne. St-Dié, i833. (F.-J. H.)

244. — Jac. Fr. Schweighaeuser.

Il faut mentionner encore un accoucheur de Strasbourg, dont

les travaux, commencés à la fin du dernier siècle, se sont conti-

nués jusqu'à ces derniers temps. Jacques Frédéric Schweighaeu-

SER était un élève du professeur d'obstétrique de Strasbourg,

OsTERTAG (mort en 1794), un des derniers élèves de Levret. En

1796, il publia, sur le forceps, un mémoire qui contient en géné-

ral, les doctrines de son maître, sauf quelques modifications
;

c'est ainsi que Schweighaeuser conseille d'enlever les branches

de l'instrument, quand la tête est arrivée à la sortie du bassin, et

quand on peut compter encore sur des contractions énergiques;

de celte façon, pouvait être évitée la déchirure du périnée.

Schweigh.^euser s'était efforcé de transplanter sur le sol de la

France les découvertes des accoucheurs allemands; en 1801, il

publia les « Archives de l'art des accouchements » (premier

journal obstétrical publié en France), dans lequel il donne la
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traduction de travaux allemands. Son but essentiel était d'éta-

blir entre la physiolologie et lobstétricie une connexion intime

pour fournir à celle-ci une base plus solide, et plus de clarté dans

les phénomènes mécaniques. C'est à ce but que tendait l'ouvrage

qu'il publia en 1817 « Sur quelques points d'obstétricie physio-

logiques et pratiques ». Après une pratique de 2 3 ans, il entre-

prit d'exposer ses vues sur l'anatomie des parties génitales,

et leurs fonctions, sur les membranes, sur le lieu d'implantation

du placenta, sur la nutrition du fœtus, sur la matrice pendant

l'accouchement, etc. Ces derniers écrits révèlent une certaine

perspicacité et une étude sérieuse de la nature; toutefois, on

trouve parfois des idées hasardées qui ne reposent que sur des

hypothèses. Au point de vue des principes d'obstétricie, Schwei-

GHAEUSER est de l'école de Vienjie, il a peu de goût pour l'inter-

vention instrumentale, et il abandonnait à la nature les accou-

chements par les pieds, par le siège, même ceux par la face.

Comme son contemporain Lobstein, il avoue que, depuis qu'on

n'est plus intervenu dans les présentations de la face, on avait

eu la satisfaction d'avoir des enfants vivants. Il décrit très bien

le mécanisme de l'accouchement dans ce mode de présentation,

et il fait remarquer que, bien qu'au début, le menton soit dirigé

vers la symphyse sacro-iliaque, il revient néanmoins en avant dans

le cours de l'accouchement. ScHWEiGHAEusERsedéclare contre la

version céphalique, attendu que, souvent, on est obligé de se bor-

ner à des tentatives qui rendent difficiles ou dangereuses les au-

tres opérations nécessitées après ces essais. Après la version po-

dalique, il ne faut pas faire l'extraction avec un seul pied, il faut

toujours dégager l'autre avant d'y procéder. Schweighaeuser fait

une distinction très nette entre l'accouchement forcé, et l'accou-

chement provoqué par des excitations mécaniques ou médica-

menteuses, sans que la nature ait commencé le travail, mais que

la nature peut terminer totalement ou partiellement (i).

(i) Cette distinction avait déjà été faite par lui en 18 17 {Aujsatje),

p. 188. En îS2b [Djis Gebjeren, p. 22S) i\ dit que l'accouchement provo-
qué est utile pour la mère et l'enfant, et pour l'accoucheur, qui y trouve
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ScHWEiGHAEUSER ne trouvc le levier plus utile et moins dan-

gereux que le forceps, qu'au point de vue du charlatanisme. Les

Tablettes chronologiques de Vhistoire de Vobstétricie continuées

jusqu'en 1800, et publiées en 1806, révèlent une tendance scien-

tifique que l'on constate, au reste, dans tous ses écrits, où nulle

part le côté historique n'est négligé. Partout se révèle un homme
érudit très au courant de la science, Schweighaeuser est moins

bien disposé pour les progrès récents de l'obstétricie, il paraît

vouloir s'appuyer sur ses principes et redouter d'être troublé

dans ses croyances; ses écrits postérieurs n'ont dû trouver un

accueil favorable ni en France ni en Allemagne. Le temps, au-

quel il appartenait, était passé, et, comme beaucoup d'autres, il n'a

pas voulu prendre part à de nouveaux progrès ni s'y accommoder,

ni les comprendre.

Obs. — Schweighaeuser est né à Strasbourg en 1766, il fut

chargé des fonctions d'accoucheur à l'hôpital civil; il mourut à

Strasbourg dans un âge très avancé le 7 mai 1842. Ses écrits

sont :
* Praktische Aîîjpeisung ^11 de7'Entbindiingmit der Zange.

Leipz., i796,in-8'^. * Instruction pratique sur l'usage du forceps
dans Part des accouchements. Paris, et Sirasb., 1799, in-8° (trad.

du mém. allemand par l'aut. av. augm.). * Archives de l'art des
accouchements considéré, etc.,4livr. (2 vol). Strasb. i8oi-i8o3,
in-S", * Tablettes chronologiques de Fhistoire de la méd. puerp.
Strasb. 1806, in-12. * Sur quelques points de physiologie rela-

tifs à la conception et l'économie organique du fœtus. Strasb.,
181 2, in-8^

Aufsàt:^e iiber cinige physiologische und praktische Gegens-
taende der Geburtshiilfe. Nurnb., 18 17, in-S" (Mém. de physiol,
etd'obstétr. prat.).

* Das Gebàren nach der beobachteten Natur und die Geburts-
hiilfe nach den Ergebnissen der Erfahrung. Strasb. et Leipz.,
1825, in-8°, av. 3 pi.

l'avantage d'éviter une opération très désagréable et incertaine
; je

vois trois femmes avec leurs enfants qu'elles doivent à des accouche-
ments prématurés, que j'avais accouchées d'enfants morts, par suite
de la perforation, ou d'une version difficile... Aprùs avoir parlé des
moyens employés, et discuté leur valeur, il propose (p. 2 3o) de faire

(dans l'orifice utérin) des injections tièdes qu'on peut rendre exci-
tantes, etc. (F.-J. H.)
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* La pratique des accouchements en rapport avec la physio-

logie et Vexpérience [xvsid. du préc. ouvr. par l'aut.) (sans plan-

ches). Par. et Strasb., i825, in-8°.

§ 245. — Marie-Louise Lachapelle à Paris.

La directrice d'une des Maternités les plus considérables du

monde a pris, à Paris même, une part très active aux progrès de

la science, en notant, pour les accoucheurs, avec le plus grand

soin, dans ses mémoires célèbres, les événements passés dans

son établissement, et en posant des règles, qui ont d'autant plus

de prix, qu'elles se basent sur un nombre considérable de faits

(plus de 40,000 accouchements).

Marie-Louise Dugès, veuve Lachapelle, fille, élève, puis

aide de M'"« Dugès, dernière sage-femme en chefde l'Hôtel-Dieu,

fut nommée, en 1797, sage-femme en chef de la Maternité, trans-

portée de PHôtel-Dieu au couvent de Port-Royal.

M"™^ Lachapelle, observant fidèlement la nature, avait cherché

à simplifier les variétés de présentations de son maître Baude-

locque, à les réduire au nombre de celles qu'elle avait pu ob-

server elle-même. Des 94 positions de son maître, elle n'en con-

servait que 22, y compris celles du crâne, du siège, des pieds,

des genoux, de la face et des épaules, avec leurs subdivisions.

Le diagnostic de ces positions fut clairement décrit, et partout

sont indiquées les difficultés qui peuvent l'obscurcir. Dans

toutes ses doctrines, elle s'en tient essentiellement à l'expérience,

ce qui donne à son ouvrage une si grande valeur, car partout

elle a évité les théories. Elle s'était donné la tâche de ne s'en

tenir qu'au côté pratique de l'art. Ici, toutefois, il faut observer,

comme Naegele l'avait déjà dit, qu'elle connaît très bien la

fonction de la parturition normale et ses anomalies, ainsi que

les secours mécaniques qui peuvent être nécessaires. Elle obser-

vait et écrivait, comme accoucheuse, sans avoir les notions fon-

damentales, en physiologie et en pathologie, que possèdent
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les médecins ; mais son ouvrage montre ce que pouvait son

habileté au lit de la parturiente. Elle a parfaitement exposé le

manuel des opérations obstétricales, elle parle longuement du

forceps, de son application, et de la version ; elle expose avec

précision toutes les variétés opératoires, et montre combien elle

était digne du poste éminent qu'elle avait été appelée à occuper.

Elle donne le conseil d'enlever les cuillers du forceps aussitôt

que l'occiput a été amené au dehors, et d'abandonner à la nature

de compléter l'expulsion de la tête. Elle préfère le forceps de

Levret à tous les autres, et rejette complètement le levier. Dans

son second mémoire, elle parle spécialement des présentations

du vertexou dusoinmet] elle regarde les présentations de l'occz/»»?

et du pariétal comme de simples variétés de présentations du

sommet, qu'elle désigne sous le nom coliecùï de présentations du

crâne; toutefois, ses conclusions ne sont pas toujours justes,

elle admet trop de variétés de positions dans ces diverses pré-

sentations. Elle démontra, par son expérience, que les positions

occipito-antérieures et postérieures directes à l'entrée du bassin,

de Baudelocque, avaient été imaginées par ce maître. Elle

décrit avec exactitude tout le mécanisme du travail, la réduc-

tion d'une position en une autre (occ. post, en occ. antér.)

qu'elle appelle « Rotation extraordinaire ». Les accoucheurs mo-

dernes, ont dû, après Naegele, regarder cette rotation extraor-

dinaire comme un mouvement normal. Les « observations

particulières » qui sont données, à la suite des mémoires, for-

ment la partie la plus instructive du livre de cette femme si

sagace. Ce que Naegele a enseigné dans son mémoire classique

sur le mécanisme de l'accouchement est pleinement confirmé

par les observations de M""*" Lachapelle, tous les deux ont

essentiellement décrit d'après nature. Si M •'^* Lachapelle décrit

quelques phénomènes, comme des déviations de l'état normal,

puisqu'elle n'avait pas été complètement affranchie des idées

anciennes, elle n'en a pas moins l'immense mérite d'avoir sur-

passé tous ses compatriotes dans la description de l'accouche-

ment normal, qui est un point si important. Le troisième me-



636 NEUVIÈME ÉPOQUE

moire est consacre aux présentations de la face, qui sont rangées

dans les présentations normales; elle admet deux positions:

fronto-gauches, les plus fréquentes, et fronto-droites; dans la

suite du travail, le menton se dirige toujours en avant; l'expé-

rience a démontré que c'était la marche normale du travail. On
ne peut accorder la croyance aux données contraires, à moins

qu'il ne s'agisse de fœtus avant terme, très petits ou putréfiés,

qui peuvent prendre toutes les positions possibles.

L'auteur recommande de ne pas soutenir, trop tôt, le périnée

dans les présentations de la face, pour que le menton ne soit pas

pressé trop fortement contre l'arcade pubienne, que le dégage-

ment ne soit pas gêné, et qu'il ne soit pas porté préjudice à l'en-

fant. Ce n'est que dans des cas très rares, que M"^° Lacha-

PELLE intervient dans les accouchements par la face, et cela

seulement par suite de circonstances qui peuvent se présenter

dans tous les accouchements, telles que hémorrhagies, con-

vulsions, procidence du cordon, étroitesse pelvienne, etc. Le

mérite de M™*' Lachapelle, dans ce chapitre, est considérable,

elle a enseigné, sur les présentations de la face, des idées plus

nettes, elle en a amélioré le traitement; ce mémoire est comme
le point lumineux de son livre. Bien que les accoucheurs alle-

mands eussent précédé M"^ Lachapelle dans la détermina-

tion exacte de la conduite à tenir dans les présentations de la

face, que Paul Portal eut, dès i685, exposé une doctrine supé-

rieure à celle des prédécesseurs et contemporains (voy. plus

haut § 66), les Français n'en avaient pas conservé le souvenir et

n'avaient pas eu connaissance des travaux faits à l'étranger ; ils

avaient suivi les principes de Baudelocque, qui conseillait de

convertir les présentations de la face en présentation du sommet.

Le mérite de M"^^ Lachapelle, d'avoir conduit ses compatriotes

dans unevoie meilleure, n'en est que plus grand. M""" Lachapelle

n'a pas déployé une ardeur moindre pour l'étude des présenta-

tions des pieds, du siège et des genoux, qu'elle appelle des posi-

tions de l'extrémité pelvienne. Elles constituent des espèces d'un

même genre. Elle décrit très exactement le mécanisme de la
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présentation du siège, celui-ci s'engage dans le diamètre diago-

nal, pénètre dans cette direction, et se dégage ainsi des parties

génitales externes.

Elle a très bien décrit le mode, suivant lequel les bras se dé-

gagent par les seules forces de la nature, et en a déduit, pour

l'extraction, des règles excellentes. Elle connaissait les avanta-

ges du dégagement de l'enfant, quand il ne s'engage que par un

seul pied, et recommandait chaudement ce mode d'accouchement.

Elle dit que les accouchements par le siège ne sont pas si dan-

gereux qu'on l'avait cru jusqu'alors, et montra que la plupart

se terminaient par les seules forces de la nature.

Dans les présentations pelviennes, elle rejetait complètement

l'emploi du forceps, que Levret avait recommandé, elle craint

qu'il en résulte des lésions des organes abdominaux (Mém. IV).

Ce que dit M™" Lachapelle sur les présentations transversales

porte l'empreinte d'une grande expérience et d'une e'tude sérieuse

de cette anomalie de la parturition. « Jamais le fœtus n'est placé

transversalement, il est toujours placé diagonalement, et c'est

toujours, en fin de compte, l'épaule qui s'engage avec ou sans

procidence du bras ». Elle a observé la version spontanée dans

ce mode de présentation : la puissance delà matrice agit essen-

tiellement sur le siège et le pousse vers l'orifice ; ce n'est que

bien rarement que l'accoucheur peut espérer ce changement de

présentation, car l'enfant succombe, presque toujours. M'"*' La-

chapelle a posé très nettement les indications de la version po-

dalique (elle rejette complètement la version céphalique) et les

conseils, pour pratiquer cetteopération, prouvent qu'elleétait une

maîtresse habile dans son accomplissement. Elle donne d'excel-

lents signes pour diagnostiquer une implantation du placenta

sur l'orifice.

Dans cet accident, la grossesse arrive rarement à terme. Quand

l'orifice n'estque peu dilaté, elle rejette l'accouchement forcé, qui,

jusqu'alors, avaitété tantprôné ; elle attend bcaucouji du tampon-

nement; l'accouchement par la version ou par le forceps ne devra

être pratiqué que quand l'orifice se sera suffisamment dilaté.
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Quand, après la version, le siège aura été amené Jusque dans les

parties génitales, il ne faudra pas se hâter. Dans les éclampsies,

elle recommande beaucoup les saignées et l'application de com-

presses froides sur la tête de la parturiente (Mém. VII). Elle ex-

pose très bien les obstacles à l'accouchement qui peuvent être

ocasionnés par le bassin (Mém. IX); à cette occasion Taccouchc-

ment prématuré artificiel est rejeté et appelé par elle «avorte-

ment artificiel, ». Mais le moment n'était plus éloigné où cette

opération devait être accueillie par les Français. Elle n'est pas

favorable à l'opération césarienne, qu'elle désigne comme une

« opération cruelle et funeste ». Ce qui assure à l'ouvrage de

M™* Lachapelle une valeur toute particulière, c'est le grand

nombre d'observations dans lesquelles elle expose le résultat de

son expérience si riche, et qui viennent donner aux règles qu'elle

formule un appui si solide.

Nous ne pensons pas être trop élogieux quand nous disons

que l'ouvrage de M"'*= Lachapelle est un des plus remarquables

de la littérature obstétricale française. Les mérites et les progrès

qu'elle a fait accomplir sont patents et ont reçu en Allemagne

le meilleur accueil. Des remerciements doivent être adressés

au neveu de l'auteur, M. Ant. Dugjès, qui a été chargé de la pu-

blication des œuvres de sa tante.

Obs. I. — Marie Louise Lachapelle est née à Paris, le i" jan-

vier 1769. Son père, Louis Dugès était officier de santé, sa mère
était, depuis 1775, sage-femme en chef de l'Hôtel-Dieu ; en 1792.

elle épousa Charles Bon Come Langlet,dit Lachapelle, chirur-

gien de l'hôpital St-Louis (annexe de l'Hôtel-Dieu), qui mou-
rut en 1795. Veuve sans enfant, elle s'adonna entièrement à l'art

des accouchements, et, dès 1796, elle fut nommée adjointe de

M"'^ DuGKS sa mère. La mèmeannécja Convention, s'étant em-
parée des couvents de Port-Roy^l et de l'Oratoire, décida que la

la maternité de l'Hôtel-Dieu y serait transférée. M'"'^ Lacha-

pelle reçut la mission honorable de veiller à cette transhition et

de diriger l'installation de la maternité dans ces deux couvents, où
elle existe encore aujourd'hui. C'est donc dansce nouvel «hospice

delà maternité» que, sous les yeux de Baudelocque, elle exerça

les fonctions de sage-femme en chef et de professeur des sages-

femmes, fonctions auxquelles elle s'appliqua avec le plus grand
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soin. Son biographe parle en ces termes de son habileté dans les

opérations :

« Si nous suivons M""^ Lachapelle dans sa pratique, nous
avons également à louer ses attentions dans tous les cas, et sa

dextérité dans ceux qui nécessitent des manœuvres particuliè-

res. Baudelocque, si bon Juge en cette matière, admirait avec
quelle facilité sa main souple, délicate, toujours dirigée par l'in-

telligence, savait surmonter tous les obstacles ; aussi, toutes les

fois qu'il était appelé à Thospice pour quelques accouchements
laborieux, il contiait à madame Lachapelle le soin de les termi-
ner elle-même. Il aimait beaucoup la voir opérer sous ses yeux,
et il ne manquait Jamais d'applaudir à ses succès. » C'est avec le

plus grand soin qu'elle prenait note de tous les cas qui se pré-
sentaient; c'est de cette manière que ses « Mémoires » ont été

composés. Elle mourut le 4 oct. 1821 : elle [n'était âgée que
de 5i ans 10 mois et 4 jours. Voy. : Notice historique sur
la vie et les écrits de madame Lachapelle dans le 2'^ volume
de ses Mémoires, qui ont été publiés par son neveu Antoine
DuGÈs sous le titre de :

* « Pratique des accouchements ou mé-
moires et observations choisies sur les points importants de
l'art » par Mad. Lachapelle, sage-femme en chef de la maison
d'accouchement de Paris, publiés par Ant. Dugès, t. L Par.,

1821, in-8°. Après la mort de l'auteur, parurent les t. 11 et t. III,

1825, in-8". Une traduction allemande du premier volume parut
au comptoir de l'industrie à Weimar, * 1826, in-8°. Ce premier
volume a été analysé et apprécié par Fr. C. Naegele dans le

5"^ vol. des Heidelb. Jahrb. d. Litter., 1S23, * tir. à part, Hei-
delb., 1823.

Il convient de citer ici un ouvrage fort intéressant intitulé : Ori-

gines de la Maternité de Paris, etc. par M'i^ H. Carrier, sage-femme

à l'hôpital Lariboisière. i v. in-8° av. pi. Paris, 1SS8, On y trouve

le portrait de M"^'^ Lachapelle (Anal, par le traduct. de cette histoire

dans les Annales de Gj-ncc, juin 1888). (F.-J. H.)

Obs.II. — L'éditeur des écrits de M'"° Lachapelle, Antoine
DuGics, d'abord prosectcur à la faculté de médecine de Paris, fut

nommé, en 1824, proi'esseur d'accouchements à la faculté de
Montpellier, il est auteur d'un « * Manuel d''obstétrique ou traité
de la science et de Vart des accouchements », livre utile, l'^'éd.

Paris, 1826, 2° éd., i83o, 3« éd., 1840. Il a inventé un perl'orateur

à vis (voy. dans le vol. ci-dessus, lig. 45). Il a inventé aussi un
forceps asymétrique (qui ne figure dans l'arsenal que comme
curiosité). Il a un nom estimé dans les sciences naturelles. Il est

mort le i''' mai i838, à l'âge de 38 ans.
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§ 246.— Marie Aiin. Victor. Boivin.

Une antre sage-femme française avait déjà, en 1812, publié un

traité d'accouchements bien inférieur, comme valeur, aux ouvra-

ges dont nous venons de parler. L'auteur, Marie Annette Victo-

rineGillani Boivin, élève de M^^e Lachapelle, reçue sage-femme

par l'école de médecine de Paris en 1801, avait suivi l'enseigne-

ment de Baudelocque, d'Ant. Dubois et de Chaussier, et dé-

buté comme surveillante à Phospice de la maternité; elle avait

colligé des observations personnelles, écrit les leçons des pro-

fesseurs nommés ci-dessus et leurs réflexions, mis en ordre et

publié le tout sous le titre de « Mémorial de lart des accouche-

ments y>. et donné un grand nombre de dessins reproduits par des

gravures sur bois qui sont placées, au nombre de i36 planches,

avec texte explicatif, à la fin du volume, celles ci ne sont que peu

supérieures aux vieilles figures de Roesslin. Elle a admis, chez les

enfants, les postures les plus singulières, qui montrent que le des-

sinateur a suivi moins la nature que sa fantaisie. Et nous devons

dire que ce livre a eu quatre éditions, et qu'il a trouvé un traduc-

teur allemand! Nous admettons volontiers la phrase qui ter-

mine le rapport fait au conseil d'administration des hospices

civils de Paris, dans sa séance du i5 juillet 1812, par le membre

de la commission chargé du service de santé, mais nous lui don-

nons un autre sens : « Il est facile de juger que cet ouvrage doit

être plus utile à ceux qui ont déjà fait leurs cours qu'à ceux qui

les commencent ». En attendant, le livre était admis parmi ceux

qui, en vertu d'une ordonnance du 12 sept. 181 2, devaient être

distribués aux sages-femmes et aux élèves de la maternité, de là

la nécessité de le rééditer. Ce n'est qu'après la 3'= édition, 1824,

que l'auteur se décida à retrancher 34 figures « de présentations

anormales entièrement imaginaires » (voy. la préface de Busch

pour la traduction allemande). Plus tard. M"!" Boivin a encore

écrit quelques mémoires : sur la mole vésiculaire et l'avorte-
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ment; dans cet écrit elle fait la description d"un pelvimètre com-

posé (intro-pelvimètre), compliqué et inapplicable. D'une va-

leur plus considérable est son livre sur les maladies de l'utérus

et de ses annexes, qu'elle publia en collaboration avec M. Ant.

DuGÈs. Pendant les dernières années de sa vie, elle renonça à ses

fonctions de sage-femme surveillante en chef de la m.aison royale

de santé, et se retira à Versailles, dans le sein de sa famille, où

elle mourut le i 5 mai 1 841 , à Tàge de bj ans.

Obs. — Les écrits de madame Boivin sont :

* Mémorial de l'art des accouchements, ouvrage pratique, dans
lequel on a représenté avec soin, en i33 gravures, les positions

de Venfant, le mécanisme de tous les accouchements, et rappelé
en peu de mots, les règles qu' ilfaut observer dans les différents
cas; suivi des aphorismes de Mauriceau; dédié à M™° Lacha-
PELLE. par madame Boivin, Paris, 18 12. * Deuxième édition :

* Mémorial de Vart des accouchements, ou principes fondés sur
la pratique de Vhospice de la maternité de Paris, et sur celle des
plus célèbres praticiens nationaux et étrangers, etc. Ouvrage
placépar décision ministérielle au rang des livres classiques à
rasage des élèves de l'école d'accouchements. Paris. 1817, 3^ éd.,

1824, 4^ éd., 1837. Trad. en allem. Handb. der Geburtsh., etc..

par Ferd. Robert revue et ornée d'une préface par Busch. Cass.
et Marb., 1829, in-8°.

Nouvelles recherches sur l'origine, la nature et le traitement
de la môle vésiculaire ou môle hydatique, av. fig. Par., 1827,
in-8°. Trad. Weimar. 1828, in-8^
Recherches sur une des causes les plus fréquentes et la moins

connue de l'avortement, suivies d'un mémoire sur Vintropelvi-

mètre. Par.. 1828 (av. lig.), trad. par Meissner. * Leipz., 182g.
Observ. et réflex. sur un cas d'absorption du placenta. Par.,

182g (voy. le jugement de Naegele, sur ce livre, dans" Heidelb.
Klin. Annal., t. VU, i83i, p. 454).

* Traité pratique des tnaladies de l'utérus et de ses annexes,

fondé sur un grand nombre d'observations cliniques, accompagné
d'un atlas de 41 planches inf" gravées et coloriées. Par M'"^ Boi-

vin, docteur en médecine et A. Dugès, prof, d'ace, à Montpel-
lier, 2 t Par., i833, in-8". La Faculté de Marbourg, àPoccasion
du jubilé de la 300" année de sa fondation, a décerné à M""^ Boi-
vin le grade de docteur.

SltBOLD-HERRGOTT — 11,
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§ 247. — Uauscultation obstétricale.

Lejumeau de Kergaradec.

Une des découvertes les plus importantes de l'obstétricie,

l'application de l'ouïe au diagnostic de la grossesse, a été faite en

France dans ces derniers temps et s'est répandue rapidement

dans les autres pays. Le célèbre Laennec avait recommandé chau-

dement l'ouïe (l'auscultation) comme excellent moyen de dia-

gnostic des affections pulmonaires et cardiaques, et avait fait

connaître ce mode d'exploration dans ses écrits classiques.

M. Lejumeau de Kergaradec, médecin à Paris, avait cherché à

utiliser ce moyen pour d'autre états pathologiques, et il eut l'idée

d'appliquer le stéthoscope chez une femme enceinte pour savoir

s'il ne pourrait pas percevoir le bruit du liquide amniotique mis

en mouvement par l'enfant, il n'arriva à aucun résultat dans ces

recherches, mais il .entendit les doubles pulsations résultant de

la contraction du cœur fœtal, et il perçut encore un autre bruit

soufflé, isochrone avec les battements du cœur de la mère, qui

conduisit l'observateur à présumer que ce a battement simple

avec souffle « pouvait bien avoir quelque rapport avec le lieu

d'insertion du placenta, de là le nom de « bruit placentaire » qu'il

lui donna. Il poursuivit ses recherches, et, le 2 1 déc. 1821, il en

communiqua le résultat à l'Académie de médecine. MM. Dubois,

Deneux, Desormaux, Laennec et de Lens nommés commissaires

pour les examiner, approuvèrent ce travail. Les points impor-

tants mis en relief par l'auteur étaient les suivants : la perception

des battements redoublés ne laissait subsister aucun doute sur

l'existence de la grossesse, on pouvait môme diagnostiquer une

grossesse gémellaire; le mode de présentation de l'enfant pou-

vait être déterminé; il était possible, en cas d'opération césarienne,

de dire où le placenta était implanté, de sorte qu'on pouvait

l'éviter; enfin Tausculiation fournissait un moyen nouveau et

important en cas de grossesse extra-utérine. Les observations de
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DE Lens, membre de la commission, ne purent que contirmerces

découvertes. Laennec leur donna son plein assentiment, et les

publia dans la seconde édition de son traité d'auscultation, en

fournissant sur elles des développements étendus. Les accou-

cheurs français furent unanimes à proclamer l'importance de ce

moyen nouveau de diagnostic qui ne trouva qu'un seul adver-

saire en la personne de M. Antoine Dugès. qui. plus tard, n'en

parla plus. En 1829, Velpeau accorda une attention bienveillante

à ce moyen d'investigation, dans la première édition de son traité

complet de l'art des accouchements. Le rapport de Paul Dubois,

devenu classique, sur le travail de M. Bodson, imprima le cachet

d'authenticité à cette nouvelle découverte. L'Allemagne, si dis-

posée à accueillir toutes choses nouvelles réellement utiles,

s'empressa de soumettre à une étude sérieuse la découverte de

Lejumeau DE Kergaradec, peu après la publication de son mé-

moire, que Froriep s'était hâté de traduire dans les numéros de

mai (n° 35), et juin (n° 38), de ses notices si estimées; Heyfilder,

alors à Paris, tit connaître cette invention dans un article origi-

nal publié dans les Allgem. med. Annal, (juin 1822, p. 866), et

l'article de Froriep ci-dessus mentionné fut publié par un tirage

à part, si bien que TAllemagne eut rapidement connaissance de

cette découverte. Al'éminent professeur d'Outrepont, deWurtz-

bourg, appartient le mérite d'avoir, dès 1822, soumis, dans son

service, cette découverte à de sérieuses expérimentations, que son

élève Ulsamer, alors son aide, a publiées; un second travail de

C. Haus, appartenant aussi à l'école de Wurtzbourg, expose les

avantages de l'auscultation. Kluge, de Berlin, fit, en 1823, soute-

nir une thèse par son élève LAU,dans laquelle se trouvent quelques

observations; peu après, Ritgen publia le résultat de ses recher-

ches. Les autres maîtres en obstétricie se sont aussi occupés de

l'auscultation obstétricale : El. de Siebold, seul, ne voulut, pas

l'expérimenter, dans la crainte, disait-il, « de voir les accou-

cheurs négliger de s'exercer et de se perfectionner au toucher, et

de le négliger pour préférer l'auscultation », ce qui montre bien

qu'il n'appréciait pas avec justesse les avantages de la découverte.
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Les écrits publiés plus tard, exclusivement sur Tauscultation

obstétricale, par Hohl et par Naegei.e fils montrent en quelle

haute estime les allemands tenaient ce nouveau moyen d'inves-

tigation, qui, dans chaque établissement, est l'objet d'un ensei-

gnement spécial. Les accoucheurs anglais ont, plus tard, ac-

cueilli aussi avec faveur ce moyen de diagnostic; C. Naegele,

Fergusson, E. Kennedy et d'autres, lui ont accordé l'attention

qu'il mérite. On a vu rarement une invention pareille trouver, en

obstétricie, un accueil aussi empressé. Les avantages considéra-

bles que l'ingénieux inventeur lui avait prédits ont été réalisés

dans les points les plus essentiels. Des recherches ultérieures

lui reconnaîtront peut-être encore d'autres avantages, et confir-

meront de plus en plus son utilité en obstétricie.

Obs. I. — Le mémoire lu à l'Académie de médecine, le 21 déc.

1821, par Lejumeau dk Kergaradec a été publié en 1822, sous le

titre De :
* « Mémoire sur Vauscultation appliquée à l'étude de la

grossesse^ ou recherches sur deux nouveaux signes propres à
faire reconnaîtreplusieurs circonstances de l'état de gestation »,

par M. J. A. Lejumeau de Kergaradec, docteur en niéd. de la

faculté de Paris, médec. du bureau de charité du septième arron-
dissement, etc. Paris, 1822, in-S".

En rendant compte du travail de Lejumeau de Kergaradec,
le rédacteur de la bibliothèque universelle de Genève dit « que
les observations de ce médecin et celles de ses rapporteurs lui

en rappellent une de M. Mayor, habile chirurgien de Genève,
très intéressante dans ses rapports avec l'art des accouchements
et de médecine légale, que ce chirurgien a découvert qu'on peut
reconnaître avec certitude si un fœtus, arrivé à peu près au terme
delà gestation, est vivant ou non, en appliquant l'oreille surle ven-

tre de la mère; s'il est vivant, on entend les battements de son
cœur, qu'il est facile de distinguer du pouls de sa mère; s'il est

mort, on ne perçoit rien « (Biblioth. univers., t. IX, p. 248,
nov. 1 818); cette note fut ajoutée par le rédacteur à l'analyse d'un
mémoire de Percy, « sur l'auscultation médiate ». Hohl {die Geb.
explor..^ t. I

, p. 8, note 3) ^^fait remarquer que, bien qu'antérieure

au travail de Lejumeau de Kergaradec, cette simple observa-
tion ne peut enlever au médecin de Paris l'honneur d'avoir, le

premier, fait connaître par un travail complet, base sur de nom-
breuses observations, la véritable importance de cette découverte,

que cette simple note d'un journal ne peut lui ravir », voy. les

remarques de l'auteur p. 35, de son écrit.
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LvENNEc, dans la deuxième édition de son * Traité de Fauscul-

tation médiate et des tnaladies des poumons et du cœur (la i""^ éd.

est de 181 9;, mentionna la découverte de Lejumeau de Kergara-
DEC dans un article qui a pour titre : « Des bruits donnés par les

organes circulatoires du fœtus », t. II, p. 457.
Ant, Dugès écrivit, contre l'auscultation, un article dans la

Revue médicale, t. VIII, Par., 1822, in-8'^, p. 221. auquel Kerg.
répondit dans le même Journal, p. 365, engageant Dug. à faire

de nouvelles recherches, qui furent plus favorables à la décou-
verte. Rev. méd.^ t. IX, p. 40.

L'excellent mémoire de P. Dlbois se trouve dans les' Arch.
gén. de méd., t. XXVII. déc. i83i, p. 487 et t. XXVIII, janvier

i832,p. 5.

Cette importante découverte resta, en France, l'objet de travaux

sérieux entrepris dans le but d'en vérifier l'exactitude, l'importance

diagnostique et les interprétations données aux bruits perçus par

l'oreille.

En 1 837, Jacquemier, ancien chef de clinique de P. Dubois, essaya de

démontrer, dans sa dissertation inaugurale, que le souffle utérin ne

s'entendait pas au lieu ordinaire de l'implantation du placenta, mais

à la partie inférieure de la matrice, comme Bouillaud l'avait démon-
tré en i835.

En i838, notre collègue de l'Internat de Strasbourg, Carrière, a

soutenu, sous la présidence de M. le Prof. Stoltz, une thèse sur

• Yauscultation appliquée à l'étude desphénomènes de la grossesse et à la

pratique des accouchements » (1 5 déc, 2® série, n" 2 i), excellent travail

de 100 pages, couronné par la Faculté, dans lequel on constate p. Co,

que le bruit de soulTle a été entendu chez une femme non enceinte,

mais affectée de tumeur fibreuse de l'utérus.

En 1840, DEPAULSOutient sa Thèse sur » Vauscultation étudiée comme
ynoyen diagnostique des présentations fœtales». Plus tard, il publie un

Traité théorique et pratique d'auscultation. Par., 1847, in-8°, et l'ar-

ticle « Auscultation » du Dictionnaire encyclopédique, t. VII, 1867.

En 1876, Bouillaud fit à l'académie de médecine une communica-
tion t sur le bruit de souflle dit placentaire et sa localisation dans les

artères utéro-pelviennes (Bullet. de l'acad., 2« série, p. 553) voulant

jeter un coup d'oeil rétrospectif sur quelques travaux de sa longue

et laborieuse carrière». ^F.-J. H.)

Obs. IL — Les écrits des allemands sur l'auscultation ont été

mentionnés plus haut .§ 234. Ritgen a publié les résultats de ses

recherches dans :
' Mende's Beobachungen und Bemerk. ans

der Geburtshïilfe, t. IL Goett., 1825, in-8'', p. 38.
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Obs. III. — Le travail de Lej. de Kergaradec fut publié en
Angleterre, d'abord en extrait, dans * Medico-chirurgical Reviejp,

vol. V. Lond., 1826, in-8°, p. 607, maisles principaux adhérents
de cette découverte de l'auscultation se trouvèrent primitivement
à Dublin : Dav. G. NAGLEauTrinity coll. sur l'emploi dustéthos-
cope pour découvrir une grossesse gémellaire, dans Tutérus.
Lancet, i3nov. i83o ; dans* F. Froriep's A^ofz;[e«, n'*657.— Voy.
encore : Observation on the use of the stetosc. in the practice

of midnnfery , in the Dublin. Journ. Jan. i838. — Evory Ken-
nedy, Observ. sur la circulation utérine et placentaire, et le bruit
de souffle, comme moyen utile pour le diagnostic du début de la

grossesse et de la mort de fœtus, dans Vutérus, dans : Dubl. Hosp.
Reports, vol. V. Dubl. {FnoR. Noti^, n°623). — Fergusson, Sur
l'auscultation obstétricale, dans Dubl. med. transact..wo\. I, p. i,

i83o ; dans * Allgem. Repert. der med. chir. Journal des Aus-
landes par Behrend, n° 1, juill., i83i, in-8'', p. 52. Le directeur
d'alors, de la maternité de Dublin, Collins, aprisune part active

à ces travaux.

A Londres, Ryan se déclara pour l'ausculiation. Voy. :
* The

Lond. med. and surg. Journal^ by Mich. Ryan. vol. V. Lond.,
i83o, in-8°, p. 497.

^ 248. — La céphalotripsie.

A. Baudelocque neveu.

Quelc|ues années après que la France avait enrichi l'art de ce

nouveau moyen de diagnostic, Baudelocque, le neveu du grand

accoucheur de ce nom, annonça un autre mode d'embryoto-

mie qu'il appela céphalotripsie. Les dangers qui sont attachés,

pour les mères, à l'emploi du crochet aigu, le conduisirent à

imaginer un instrument nouveau, un forceps non fenêtre muni,

à son extrémité inférieure, d'une vis au moyen de laquelle les

cuillers, appliquées sur la tête, peuvent exercer sur elle une pres-

sion très énergique, qui, sans léser le cuir chevelu, peuvent faire

passer la masse cérébrale dans les cavités orbitaires, nasales et

buccales, diminuer le volume de la tête, et rendre possible son

passage à travers le bassin rétréci de la mère, sans exercer sur

elle aucune lésion. Cet instrument, appelé par lui céphalotribe,
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devait remplacer les perforateurs et les crochets aigus. Baude-

LOCQUE prétend, qu'avec son instrument, il peut écraser une tête

de fœtus au-dessus du détroit supérieur, et la faire passer à tra-

vers un bassin dont le diamètre antéro-postérieur mesure de

5 1/2 ou 4 1/2 centimètres. Le procédé proposé par Baudeloc-

QUE n'est pas absolument nouveau, il est mentionné dans les

procédés de perforation les plus anciens ; dans ceux d'Hippo-

crate(i" vol. § 40 de notre Hist.), d'AExius (ibid. | 91), et des

Arabes (§ 116). Les pinces dentées de Fabrice de Hilden, de

SoLiNGEN, et autres (^voy. plus haut 2*vol.§ 104), pouvaient répon-

dre à ce but. Le forceps denté de Coutuly, auquel se trouve

adaptée, au milieu, une vis pouvait exercer sur la tête une pres-

sion énergique (1). Un nouveau forceps d'AssALixifiXi i) désigné

comme « Forcipe compressore » est un instrument dont le méca-

nisme repose aussi sur l'action d'une vis qui devra agir sur la

tête, après la perforation, quand elle reste enclavée, d'après les

paroles mêmes de Tauteur. Baudelocque présenta un nouvel

instrument qui agit avec facilité et promptitude, qui diminue le

volume de la tête, et permet d'en faire l'extraction, sans léser la

peau qui la recouvre. L'histoire lui attribue volontiers le mérite

d'avoir enrichi, d'un moyen meilleur, une partie opératoire de

l'art qui est fort triste. Jusqu'en mai iSSq, Baudelocque avait

appliqué son instrument cinq fois, avec succès, et en i836, il

publia, sur lui, un nouveau mémoire. La céphalotripsie fut pra-

tiquée aussi par Barbette, Velpeau et Dubois, et leur jugement,

sur ce procédé, ne lui fut pas défavorable. Les occasions, heureu-

sement rares, d'appliquer le nouvel instrument, la frayeur

qu'il cause (il pèse presque quatre kilogrammes, et il est long

de 56 cent.), et la difficulté de l'appliquer ont dû, au début, s'op-

poser à la généralisation de son emploi. Malgré cela, Baudeloc-

que reçut pour son invention un prix de 2,000 fr. Il rencontra en

Allemagne beaucoup d'adversaires, en tête desquels se trouva

(i) Voy. une notice intéressante sur Coutuly, par le Dr Devilf.ikrs,

membre de l'acad. de méd., dans le Bulletin, 1886, 2^ série, t. XIV,
p. 317. (F.-J. H.)
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Papius (i83i), suivi par Osiander fils, Joerg, Rosshirt, Stein et

d'autres. Ce n'est que par la suite, qu'on fut favorable à cet ins-

trument, et qu'on chercha à le modifier en Allemagne; Busch,

KiLiAN, et surtout Hûter l'accueillirent avec faveur ; la suite nous

apprendra si la céphalotripsie aura pris rang parmi les opéra-

tions obstétricales. La grande espérance de Baudelocque, devoir

disparaître complètement la perforation du crâne, ne sera pas réali-

sée, car les étroitesses pelviennes sont parfois telles, que l'instru-

ment ne pourra être appliqué, l'expérience a prononcé dans ce

sens; au reste, Baudelocque a dépeint les dangers de la perfora-

tion sous des couleurs trop sombres. Les nouveaux perforateurs

en forme de trépan, qui paraissent ne pas être assez connus en

France, en ont sensiblement diminué les dangers.

Obs. I.— Baudelocque est né à Hailles, en Picardie, le 9 dé-
cembre 1795, il est mort à Boves près d Amiens, le3o mai i85 i.

Il n'est le Jieveu du grand accoucheur quà la mode de Bretag^te,

sa mère était sa cousine germaine, voy. sa Biographie par Du-
bois d''Amiens dans ses Eloges académiques, t. I,p.447 (F.-J. H.).

Il présenta d'abord son instrument à l'Institut, dans la séance du
lundi 6 juillet 1829 (voy. * i^ev. mei/c, août 1829, in-8°, p. 32 1.

Voy. dans ce journal, nouveaux détails : Sept. i832, p. 438 ;

Mars, 1834, p. 444 et Juin, p. 445. Plus tard, Baudelocque,
neveu publia : un mémoire intitulé : De la céphalotripsie^ suivie

de Vhistoire des opérations de ce genre. Paris, i836, in-8°. Dans
cet écrit sont mentionnées les opérations de Barbette, deVELPEAU
et de P. Dubois. On trouve d'intéressants documents sur les opé-

rations de P. Dubois par des lettres écrites par lui, dans une
dissertation de Copenhague:* Meditationes nonnullœ de cepha-

lotomia seu perforatiotie cranii., auct. Joann. Conr. Mueller.
Havn., i836. in-8°, p. 144.

Les livres plus récents : de Velpeau i835, de Cazeaux,

1840 et de HoN. Chailly( 1842) sont favorables à cette méthode,
par contre, Moreau, dans son* Traité pratique des accouche-
ments, 1841 (t. II, 32 3) formule le jugement suivant : « on ne
peut sans doute que louer le motif qui a présidé à l'invention de
M. Baudelocque, mais tout considéré, il pourrait bien avoir plus

d'inconvénients que la céphalotomie, dont l'auteur a singulière-

ment exagéré les dangers ».

Obs. II. — L'écrit de Papius cité plus haut, se trouve dans la

* Gem. deuts. Zeitschr. J. Geb.y VI, i83i, p. 181, av. pi., ibid.
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p. 200. « Enige Worte ilber den Kopfierscheller von Ritgen
(Quelques mots sur le céphalotribe, parR.). Ritgen imagina une
disposition qui peut s'adapter à chaque forceps (voy. sa fig.)-

Sur les opérations faites à Berlin :* De cephalotripsia, etc. auct.

GuiL. Rintel. Berol., 1840, in-8° et */)e ce/Aa/ofri/\v/cz, etc. auct.

Henr. Curchod. Berl., 1842, in-8°. L'instrument de Busch se

trouve figuré dans son * Atlas geburtsh. Abbild. Berl., 1841,
in-8". Taf. 46. Voy. encore :

* Kilian's Geburtslehre, 2 Thl.
I Halfte, 1840, in-8°, p. 2.^4. Le nouvel instrument est surtout

recommandé àdinssonNeues Organ ./. d . ges . Heilk . 2 vol, 2" fasc,

p. 280, où il exprime le désir que le nouvel instrument soit in-

troduit dans les facultés, l'instr. imag. par lui y est représenté.

Voy. encore : *C. Unger, Perforatio et cephalotripsia collatœ.

Bonn., 1840, in-4° (avec la figure du dernier instrument modi-
fié par Baudelocque).
A Breslau, on a pratiqué aussi des céphalotripsies, sous

Betschler, voy :
* Jid. Gejpe de Cephalotripsia Baud. additis

sex observationibus . Vratisl., 1842, in-8''.

* Die Etnbryothlasis oderZusammendruckung und A iis\iehung

der todten Leibsfrucht in die gebiirtshutflichen Operationen ein-

gefiihrt und emp/ohlen durch^ K. Chr. Huetjïïr, mit. 3 Taf. Abb.
Leipz., 1844, in-8° (av. l'hist. compl. de l'op. et représent, de
tous les instr.).

Dans ces derniers tems J. H. Chr. Trefurt prof. àGoettingue
s'est déclaré pour le céphalotr. et a imaginé un instr., voy.
* Abhandl. u. Erfahr. ans dem Gebiete der Geburtsh. un der
Weiber Krank.. Prem.Decad. Goett. 1844, in-8°, p- 33o.

Il convient de mentionner ici la thèse remarquable d'EoouARD

Lauth, soutenue à Strasbourg le 22 août i863, sous la présidence de

M. le professeur Stoltz, sur l'embryothlasie et la cephalotripsie, où

sont décrits, représentés et jugés tous les céphalotribes connus, depuis

les instruments de Coutuly, Assalini, etc., jusqu'à ceux publiés à

l'époque, où a paru l'ouvrage, excellente monographie de 228 pages,

avec 10 planches représentant 32 instruments. Strasb., i863, in-q»

(2^ série, n» 696.) (F.-J. H.)

§ 249. — L'accouchement prématuré en France.

J. Al. Stolt:^.

La question de l'accouchement prématuré avait, en France, subi

un moment d'arrêt parmi les accoucheurs, à peu d'exceptions

près, jusque vers i83q, en raison de l'interdit lancé contre cette
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méthode opératoire par Baudelocque^ en 1781 (voy. § 141).

En 1823, Capuron l'avait qualifiée d' « attentat contre les lois

divines et humaines » ; et l'Académie de médecine de Paris se

prononça, sur cette grave question, par l'organe d'une commis-

sion nommée pour examiner la proposition de M. Costa, qui

demandait si, dans un cas de grossesse compliquée d'une maladie

menaçant les jours de la malade, il n'y aurait pas lieu de pro-

voquer l'accouchement avant terme, en supposant que l'enfant

fût viable; le i5 février 1827, la commission, composée

de MM. Kergaradek, Desormaux, Marc, Orfila et Adelon,

répondit « qu'en aucun cas il n'est permis de provoquer

l'accouchement ». Dans la première édition de son traité d'ac-

couchements, Velpeau (1829) se prononça contre cette opéra-

tion, attendu, disait-il, que la ponction des membranes pourrait

léser la matrice, ou causer la mort de l'enfant, par les contrac-

tions de la matrice, etc. En tout cas, il pense que l'opération,

devrait être soumise à des règles fixes, posées par des hommes
compétents, libres de tous préjugés, et d'une manière plus phi-

losophique que cela n'avait été fait jusqu'alors (182g), en Angle-

terre et en Allemagne! Déjà, en i8i3, le vénérable Fodéré,

créateur de la médecine légale en France, avait, dans les t. II

et IV de son traité, admis que l'opération était licite. En 1820,

il s'était montré défenseur de cette opération, puis encore

en 1825, dans le Journal des sciences, agriculture et arts de

Strasbourg ex, en 1828, dans un article du Grand dictionnaire

des sciences médicales. Déjà, en i8i8,Duclos de Toulouse avait,

par la ponction de l'œuf pour un hydramnios, sauvé la mère et

l'enfant; et, à Strasbourg même, l'accoucheur Schweighaeuser,

s'était montré favorable à l'opération (voy. § 244), mais tout

progrès semblait arrêté par l'autorité de Baudelocque, par

l'origine anglaise de la méthode opératoire, et aussi par l'igno-

rance de la littérature obstétricale allemande, car la provoca-

tion de l'accouchement, au moyen de l'éponge préparée, n'était

pas connue de Velpeau, en 1829, puisque partout il n'est ques-

tion que de la ponction des membranes. C'est dans ces conditions.



DEPUIS LA FIN DU XVIIl^ SIECLE JUSQu'a 1845 65 I

que J. A. Stoltz, de Strasbourg, qui. en 1834. fut nommé suc-

cesseur de Flamant, pratiqua cette opération, le 27 sep-

tembre i83i. L'année auparavant (20 juillet i83o), il avait fait

soutenir, par un de ses élèves. G. Burckhard, une thèse « Sur

Vaccouchement prématuré artificiel dans les cas de rétrécisse-

ment considérable du bassin, dans laquelle sont exposés les

avantages de l'accouchement provoqué avant terme, et relatés

les succès obtenus en Allemagne. L'opération fut faite par

l'éponge préparée, sur une femme qui, deux fois auparavant,

avait dû être accouchée par la perforation du crâne; le résultat

fut heureux pour la mère et pour l'enfant; le i5^ jour, la mère

put sortir. Le 24 septembre i833, M. Stoltz communiqua à

l'Académie de médecine un mémoire sur la provocation arti-

ficielle de l'accouchement prématuré, ainsi que la relation de

son observation ; la communication écoutée avec un silen-

cieux étonnement tut renvoyée à une Commission composée de

MNL MoREAU et P. Dubois, qui n'ont point fait de rapport à la

savante compagnie. T>é]k. une année auparavant, Dezeimeris, très

au courant de la littérature étrangère, avait recommandé la provo-

cation de l'accouchement à ses compatriotes, dans l'article

« Accouchement prématuré artificiel » de la deuxième édition

du Dict. de méd. En 1834, dans le concours pour la chaire de

clinique obstétricale, le sujet de thèse qui échut à M. P. Dubois,

un des concurrents, fut celui-ci : « Dans les différents cas

d'étroitesse du bassin, que convient-il de faire ? Dans son travail

il prit en main la défense de l'accouchement prématuré artificiel,

et il précisa le degré d'étroitesse où il est spécialement indiqué.

La relation des séances du concours ne mentionne aucune con-

tradiction contre ces indications. Stoltz avait, en i833, répété

la provocation de l'accouchement chez une femme enceinte

pour la cinquième fois, et dont tous les accouchements avaient

été malheureux, et, en 1 835. il publia dans les Archives médicales

de Strasbourg une série d'articles très solides et substantiels sur

la provocation de l'accouchement prématuré destinés à faire

connaître aux Français les avantages de cette méthode opéra-



652 NEUVIÈME ÉPOQUE

toire, à combattre les objections qu'elle avait soulevées en

France, et à mettre en lumière les travaux étrangers ainsi que les

cas qui avaient été publiés. Le sort de cette méthode fut dès lors

décidé subitement. Dans la 2^ édition de son traité d'accouche-

ments (i835), Velpeau modifia complètement ses idées; il déclara

que les dangers, pour la mère et pour l'enfant, étaient insigni-

fiants, vanta surtout l'emploi de l'éponge préparée, comme
procédé le plus avantageux, et mit en relief les cas observés

en Allemagne, qu'il avait appris à connaître par les travaux de

BuRCKHARD ct de Stoltz. Il ne manquait plus à Paris qu'un cas

heureux; en 1840, Paul Dubois pratiqua cette opération sur

une petite femme, dont la conjugata ne mesurait que 3 pouces,

(8 cent.) et qui. antérieurement, avait été accouchée par la perfo-

ration. Le succès fut complet, cette opération qu'on avait tant

blâmée, et combattue par tous les moyens, était enfin admise en

France. Dans les traités récents on n'en parle plus qu'avec

éloges. Il est honorable pour les accoucheurs allemands de voir

celte opération entrer en France avec l'appui de leurs observa-

tions, et de leur jugement favorable, après que, pendant un

demi-siècle, cette méthode, d'origine anglaise, avait été constam-

ment repoussée. C'est sur les documents allemands que Stoltz,

si parfaitement au courant de ce qui se passait dans le pays voi-

sin, s'est appuyé pour porter un jugement favorable; entre les

deux pays, il s'est présenté comme médiateur. C'est par ses

travaux que les Français, qui ignorent généralement la langue

allemande, ont été instruits et convertis.

Obs.I. — Les travaux sur l'histoire de l'accouchement préma-
turé artificiel sont :

* Revue médicale, fév. 1827, p. SqS. Question de Costa sur
l'admissibilité de lopér. ibid., mars, p. 53o. Réponse de ïAca-
démie.

*Dictionn. dessc. méd., t.XLIV, Par., 1820, in-8^ Art. '(Police

7nédic.^p. 75 et suiv. Fodéré prend la défense de l'opération; déjà

en 181 3, il l'avait défendue dans son Traité de méd. lég-., voy.

Journal de la soc. des scienc. agric et arts du dép. du Bas-
Rhin, 1828, p. i53, en extrait dans * Bullet. des se. ?néd., par

Ferussac, sect. 3, t. XXI. Par., i83o, in-8<>, p. 272.
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* Journal général de méd., etc. ou Recueil périod. des trav. de
la soc. de méd. à Paris, t. LXVI, i8i9,in-8'\ p. 248. Le cas de
DucLos, à Toulouse (Verelier-Dlxlos, prof, d'ace, à ïéc. de méd.
de Toulouse mourut le 3 août 1839).

* Alf. Velpeau. Traité élé?n. de l'art des ace. Paris. 18:^9,

in-8'', t. II, p. 807, 2e éd. i835, p. 404.
* GusT. BuRCKHARDT, Essaï sur raccouchement prématuré arti-

ficiel, employé dans les cas de rétrécissement considérable du
bassin. Sirasb., juill. i83o, in-4°.

* Revue médicale., oct. i833, p. 142, séance del'acad. de méd. du
24 sept i833. * Ga-. méd. de Paris, 678 (Dans la Revue, le nom
de Stoltz est écrit Stroltz). Ce que dit le journal témoigne d'un
grand préjugé contre l'ace, prém. : « La pratique de M. St. est

certainement très hardie, et nous ne voudrions pas prendre sur
nous de la proposer comme un exemple à imiter. Provoquer un
accouch. av. le terme fixé par la nature c'est condamner à mort
un être humain ».

Ce que dit la Galette médicale est plus juste : « M. Stoltz, jeune

professeur de Strasbourg, lit un mémoire sur la provocation artifi-

cielle de raccouchement prématuré. Cette opération a été considérée

par les plus habiles accoucheurs comme funeste pour la mère et

pour l'enfant, et par les médecins légistes comme un double attentat.

M. Stoi.tz fait voir, par un cas heureux tiré de sa pratique, que,

provoqué à propos pour la mère, et pour l'enfant, et par le mode
d'exécution, cet accouchement peut sauver la vie de l'enfant et même
celle de la mère, et qu'alors cet acte de l'art n'est plus un acte cri-

minel. L'examen de ce mémoire est renvové à MM. iMoreau et

Paul Dubois. »

Comme le Bulletin ofliciel de l'Académie de médecine ne date que

de i836, c'est dans les journaux de l'époque qu'il a été nécessaire de

se renseigner. (F.-J. H.)

P. Dlbois. Thèse de concours, citée plus haut, soutenue le

i5 mai 183.^.
* Arch. méd. de Strasb. Strasb. et Paris, i835,in-8°. t. I.p. 18

et 243 ; t. II, p. 81. Tirage à part du « Mémoire et observations
sur la provocation de l'accouchement prématuré dans le cas de
rétrécissement du bassin, par J. Al. Stoltz.

* Bulletin de VAcad. roy. de méd., t. V. Par., 1840, in-8°,

p. 25. '( Observ, d'une naine chez laquelle on eut recours à l'ac-

couchement prématuré artificiel avec succès, par Paul Dubois »,

en extrait dans * Arch. gén. de méd., avr. 1840, in-8°, p. 5i3.

Obs. IL — Le professeur de Strasbourg, Joseph Alexis Stoltz
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est né à Andlau (Bas-Rhin) le 3 déc. i8o3. Il a été reçu docteur
à Strashouri2; le 21 août 1826; le titre de sa thèse est :

* Considé-
rations sur quelques points relatifs à l'art des accouchements.
Strash., in-80. Contributions intéressantes sur le col, etlesmodi-
tications qu'il subit,pendant la grossesse et l'accouchement; sur

le mécanisme de l'accouchement, particulièrement sur les tra-

vaux de Naegele; une troisième partie est consacrée au levier. En
1829, St. a traduit un Recueil d'observations sur des cas de gros-
sesses douteuses et une introduction critique sur la manière d'ex-

plorer, par le professeur Schmitt, de Vienne. Strasb., 1829, in-S».

En 1834, de la délivrance, thèse présentée au concours pour
la chaire d'accouchements de Strasbourg, laissée vacante par la

mort de Flamant, in-4°.

M, le professeur STOLTza été un collaborateur actifdu Dictionnaire

de médecine et de chirurgie pratiques; de la Galette médicale de

Strasbourg, oi\ se trouvent, de lui, de nombreux travaux. Doyen de

la Faculté de médecine de Strasbourg, puis de celle de Nancy, il a

pris sa retraite en 1879. Il vit depuis cette époque retiré dans la mai-

son paternelle, jouissant de la plus haute considération méritée par

son dévouement à la science et à l'humanité; il a été remplacé dans sa

chaire de clinique obstétricale, à Nancy, par son élève, le traducteur

de ce livre, qui lui-même est, depuis 1887, remplacé par son fils,

A. Hkrrgott. (F.-J. h.)

§ 25o. — État actuel de Vobstétricie en France (1845).

La France n'est pas restée étrangère à l'essor si considérable

que l'obstétricie avait prise, dans ces derniers temps, en Allema-

gne ; elle a produit des choses importantes pendant cette période,

et ses représentants, parmi lesquels nous devons nommer

A. C. Baudelocque, Velpeau, Paul Dubois, F. J. Moreau,

Cazeaux, Chailly-Honoré, se sont efforcés, par leur zèle pour

l'art, et par leurs écrits, de montrer combien ils avaient à cœur

les progrès de l'obstétricie dans leur pays. La confiance aveugle,

pour les doctrines de Baudelocque, s'était amoindrie peu à peu.

Des vues plus claires, sur le mode suivant lequel s^accomplit la

parturition, et les bienfaisantes conséquences qui en résultent

pour la pratique, avaient pris racine en France; on constate aussi
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que les mérites de l'étranger y sont appréciés. La création, à la

Faculté de médecine de Paris, d'une clinique d'accouchemenis,

sous la direction de Paul Dubois, a été pour l'obstétricie un

grand progrès, elle a répondu à un pressant besoin ressenti

depuis longtemps (i), mais on attend son agrandissement qui

aura lieu sûrement; car les portes de la grande Maternité de

Paris restent fermées aux jeunes médecins, et le nombre des

étudiants en médecine de Paris est si considérable, que la cli-

nique de la Faculté, même avec les établissements d'instruction

privés, est insuffisante pour que l'instruction des élèves puisse

se faire avec fruit. Des sages-femmes continuent à donner un

enseignement pratique aux étudiants (voy. plus haut § 242).

L'accès de la maternité accordé aux élèves pourra seul remédier

à cette grande défectuosité et réveiller en France cet amour de

Tobstétricie, pour laquelle ne sauraient travailler que des hommes
dont les fonctions permettent de faire, dans le champ de l'obser-

vation, d'abondantes récoltes, moyennant lesquelles seules le pro-

grès de l'obstétricie est assuré. Cette condition est absolument

désirable pour que la France soit en état de réunir ses efforts à

ceux de ses voisins, attendu que chez elle a existé le berceau de cet

art, qui, sur son sol, avait acquis sa plus grande perfection et bril-

lait, il y a un demi-siècle d'un éclat tel, qu'il pouvait servir de mo-

dèle à tous les pays. Ce n'est pas l'amour-propre national qui con-

duit notre plume, nous ne disons ici que ce que des accoucheurs

français ont trouvé eux-mêmes très exact, témoin les paroles

par lesquelles Velpeau termine la notice historique placée à la

tête de son livre (i835) : « ce simple coup d'œil, dit-il, montre, on

doit en convenir, que, sous ce rapport, l'Angleterre, et surtout

l'Allemagne, sont agitées, sourdement travaillées par un besoin

de progression plus vif, plus étendu qu'en France. C'est au

point, qu'après avoir si longtemps donné l'élan et servi de ber-

(1) Son effet immédiat a été de former des élèves qui s'honorent
d'avoir été ses disciples; Dkpaul, Fajot, Taknier, qui ont porté, et les

deux derniers, portent encore si dignement le flambeau de l'obsté-

tricie en France. (F. -J. H.)
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ceau à Part des accouchements, la patrie cI'Ambkoise Paré court

véritablement le risque de se laisser dépasser, si elle ne se hâte

de reprendre le sceptre que lui avait acquis Baudelocque. La

tocologie est enseignée à Paris, au XIX« siècle, comme elle Tétait

auxXVIP et XVIII*, après Baudelocque, comme au temps de

Mauriceau, de Levret, ou d'ANXoiNE Petit. Toutes les avenues

de la pratique d'une science si essentielle pourraient-elles être

encore longtemps fermées aux élèves en France, quand elles leur

sont si libéralement ouvertes partout ailleurs? Non; il n'est pas

possible qu'un fait qui contraste d'une manière si tranchée avec

renseignement des autres branches de la médecine se main-

tienne davantage parmi nous. Qu'il y ait dans la capitale de 4 à

6 cliniques tocologiques, comme il y en a de 12 à i5 pour la

médecine, et bientôt, j'en ai la conviction, l'art des accouche-

ments reprendra chez nous la prééminence qu'on ne lui contes-

tait point il y a 25 ans, et que la France ne doit pas perdre, placée

comme elle l'est, plus que jamais, à la tête des nations scientifi-

ques et libérales » . Puisse ce vœu se réaliser pour Paris, ce soleil

de la France !

Les livies les plus importants des accoucheurs français cités

plus haut sont :

Obs. I. — Les écrits de A. G. Baudelocque, qui sont encore
à citer ici, après ceux de Yobs.I du% 248, sont : Traité de la péri-

tonite puerpérale. Par., i83o, in-8°. * Traité des hémorrhagies
internes, qui surviennent pendant la grossesse., dans le cours du
travail et après Vaccouchement. Par., i83i, in-8°. Deux mémoi-
res couronnés; nommé médecin des enfants, il a composé un
xva\xé de la maladie scrofuleuse. Par., i838, in-8°.

* Alf. Velpeau, Traité complet des accouchements ou tocologie

théorique et pratique, avec 16 pi. grav. * Par., 1829, 2 vol.,

in-8°, * 2^ éd., i835. L'auteur, élève à la maternité de Tours, et

interne à l'hôp. St-Louis, où des parturientes étaient aussi admi-
ses, a été nommé, à la suite d'un brillant concours, prof, de clin,

chir. à la fac. de méd de Paris et chirurgien de la Charité. Il avait

concouru pour la chaire de clinique obstétricale avec P. Dubois
qui fut nommé. Velpeau a aussi composé un traité d''embryolo-

gie ou ovologie humaine. Paris, i833, in-f°.

Paul Dubois a écrit des mémoires excellents sur l'auscultation
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(voy. plus haut ^ 247), sur le mécanisme de raccouchcment.
Journal de méd. et de chir. ([834), sur l'e'troitesse pelvienne et

l'ace, prémat. artif. (voy. § 249), etc. Il a enseigné les accouche-
ments avec autant d'autorité que de distinction dans sa chaire de
clinique d'accouchements (dep. 1834). Il a partagé avec Danvau,
les fonctions de chirurgien de la Maternité.

(Il est mort en 1862).
' F. J. MoREAU,* Traitéprat. des ace, 1 vol. in-S". Paris, i838-

1841. avec un bel atlas in-S". Moreau était professeur théorique
d'accouchement, des maladies des femmes et des enfants, à la

Faculté de méd. et médecin de la Maternité.
" P. Cazeaux, ancien chef de clinique d'accouchement de la

Fac. de méd. de Paris. Traite thc'or. et prat. de l'art des accouch.
ace. de pi. Paris 1840, in-8\ 2^ éd. 1844, * 6^ éd. i858.

Chailly-Hon'oré, Traité prat. de Fart des ace. av. 216 fig.

grav. s. bois dans leiexte. Par., 1842, * 4*^ éd. 1861, Tauteurdans
sa préface de la i^* éd. dit qu'il a exactement reproduit l'ensei-

gnement de p. Dubois (qui avait commencé un traité, en colla-

boration avec M. Pajot, mais dont il n'a paru qu'une livraison).

Obs. II. — On trouve dans l'écrit récent de S. J. Otterburg,
* « Das medic. Paris (le Paris médical). Carlsr., 1841, in-S»,

p. 86. La liste des cours privés d'accouchements qui existent à

Paris, indépendants de la Faculté. On y trouve aussi p. 1 1. une
notice sur la clinique nouvelle dobstétricie de Paris. Sur la

maternité. Voy. : Kiir^e Schilderimg eines Besuchs (i838), im
Entbindnngshosp. :[u. Paris, von J. Fr. Osiander (Courte notice

sur une visite à la Maternité de Paris), dans .Y. Zeitschr. f.
Ge^.,t.XIV, p. 32 1.

Obs. m. — Parmi les sages-femnies qui enseignent à Paris,

Velpeau nomme (ouv. c, p. civ ) M""^^ Dutillei x, Lacour,
Lachapelle (nièce) et Mercier. Lors de mon séjour à Paris,

en i83i, je vis, par hasard, dans mes pérégrinations la grande
enseigne de M™= Dutilleux dans la rue du Paon

;
je ne pus

m'empêcher de la copier, la voici :

« M'°^ Dutilleux, maîtresse sage-femme jurée. Reçue par la

Faculté de médecine de Paris. Enseignant, avec autorisation

depuis nombre d'années, la chirurgie des accouchemens pour
MM. les élèves en médecine, tant nationaux, qu'étrangers,

continue ses cours journaliers de théorie et de pratique pendant
toute l'année scolaire.

« M'"^ Dutilleux continue aussi de recevoir en pension les

dames enceintes à toutes les époques de la grossesse, dans une
maison d'accouchement. Elle est visible tous les jours, dans
son cabinet, rue du Paon, n° 2, depuis 10 heures du matin,

jusqu'à I heure.

SIEBOLD-HRRRGOTT. U — (2
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« Consultations gratuites pour les maladies des femmes et des
enfants, tous les mardis et lundis, de 9 heures à midi. »

Si, comme Velpeau le dit, et comme cela m'a été répété à

moi-même à Paris, ce sont les « mœurs et l'humanité » qui
mettent obstacle à la création d^une grande Maternité ouverte
aux étudiants, il faut convenir que l'enseigne de M™« Dutilleux
a l'air d'une ironie amère au point de vue de la « moralité ».

« Difficile est, satyram non scribere ».

§ 2 5i. — Les maternités de VAngleterre au XIX'' siècle.

C'est avec la doctrine de Denman (| i 89), qui a suivi presque

complètement les vues lumineuses de Smellie, que Tobstétricie

de l'Angleterre entre dans le XIX^ siècle. Elle ne trouvait pas de-

vant elle les obstacles qui s'opposaient, en France, à son épanouis-

sement et à ses progrès
;
partout on avait organisé, en Angleterre,

des établissements d'instruction, une fausse pudeur n'empêchait

pas de confier les femmes aux soins des hommes; les sages-fem-

mes ne jouissaient pas en Angleterre de cette considération dont

elles étaient entourées en France. Il en résultait que les accou-

cheurs pouvaient trouver une riche moisson dans le champ de l'ob-

servation, et l'Angleterre n'a jamais manqué d'écrivains distingués

pour enrichir l'obstétricie de leur travaux; le caractère particu-

lier qui distinguait l'obstétricie anglaise, au siècle dernier, se

maintenait dans celui-ci. Les lumières et les ombres sont plus

nettement accusées que dans les autres pays. Depuis longtemps

les anglais avaient trouvé dans l'observation de la nature la véri-

table voie du traitement. Les excellents préceptes de Smellie

étaient toujours suivis, et les efforts réunis des accoucheurs an-

glais, au XIX* siècle, ont toujours eu pour but de maintenir l'art

à sa hauteur. Mais les erreurs des fâcheuses doctrines d'OsBORN,

à la fin du siècle dernier (^ 142), avaient jeté de profondes racines

chez une nation qui avait l'honneur d'avoir inventé le forceps', et

qui aurait dû cire ainsi préservée de ces erreurs. 11 faut dire que

ce n'est pas sur le sol anglais que le nouvel instrument avait
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prospéré ; ce n'est que par sa transplantation sur le sol français

qu'il a pu porter tous ses fruits, qui, du reste, n'eurent jamais

accès en Angleterre, La forme même, donnée à cet instrument

par les accoucheurs anglais, devait s'opposer à la libre expansion

de son application, et justifie parfaitement le conseil de n'appli-

quer le forceps que quand on sent facilement l'oreille de l'enfant,

et quand la tête est arrivée sur le périnée. Cette restriction, dans

remploi de cet instrument, devait souvent rendre nécessaire la

diminution du volume de la tête pour rendre l'accouchement

possible ; de là la fréquence de la perforation en Angleterre, et

ce précepte : « on ne pratique pas la perforation parce que l'enfant

est mort, mais parce qu'il est impossible d'accoucher autrement

la mère » (Burns). La vie de l'enfant compte peu pour les accou-

cheurs anglais, jamais il n'ont été partisans de l'opération césa-

rienne ; ils ne l'admettent que quand il y a impossibilité absolue

défaire passer l'enfant, même réduit de volume, par le canal pel-

vien. Aussi, toutes les opérations césariennes se sont terminées

d'une façon malheureuse en Angleterre, ce qui ne devait pas en-

gager les accoucheurs à la pratiquer. Ils conviennent eux-mêmes

que l'insuccès de l'opération, chez eux, résulte de ce qu^on n'y a

recours que quand la femme est épuisée par un long et infruc-

tueux travail, et qu'il n'y a plus aucun espoir de le voir terminé

autrement que par l'opération césarienne (Conquf.st). Par contre,

l'accouchement prématuré artificiel s'est généralisé en Angleterre

où il a été inventé (§ 140); les accoucheurs anglais y ont cher-

ché un moyen d'éviter la perforation, et ils disent nettement que,

de cette manière, on a sauvé la moitié des enfants qui eussent été

perforés. Les anglais ont accordé une grande attention aux phé-

nomènes dynamiques de l'accouchement. Des idées très remar-

quables ont été émises, par eux, sur les contractions (Power). Ils

ont contribué beaucoup à enrichir le diagnostic obstétrical par

d'estimables travaux (Montgomkry). Les accoucheurs anglais les

plus distingués ont cultive la gynécologie avec une grande pré-

dilection, ils ont consacré, dans leurstraités d'accouchements, des

chapitres importants à la gynécologie et aux maladies des femmes
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enceintes et accouchées. La restriction apportée par les anglais

à l'emploi du forceps les a conduits à une grande prédilection

pour l'emploi de Topium, ils le prescrivent à des doses énor-

mes dans les accouchements prolongés ; les accoucheurs alle-

mands ne sauraient les suivre dans cette voie pouvant conduire

à des malheurs. C'est ainsi que nous voyons le côté lumineux

et obscur de l'obstétricie anglaise, ce dernier, toutefois, ne di-

minuera en rien la sympathie que nous avons pour cette nation.

Puisse la « Obstetric Society », fondée à Londres en 1825, attein-

dre son but, faire progresser l'art et affranchir les femmes de

l'effet de ces erreurs.

Obs. — L'accoucheur anglais Johx Ramsbotham, à Londres,
dans son * Pract. observations in Aîidwi/ery nnth a sélection

of cases. Lond., 1821, in-8'^, publie quatre-vingt-dix cas dans
lesquels l'accouchement avait été (ou avait paru) impossible, par
suite de l'étroitesse pelvienne, ou de la grosseur de la tête, et qui
furent tous terminés par la perforation. Combien de ces accou-
chements n'auraient-ils pas pu être terminés par le forceps?
Une seconde édition de ces observations pratiques parut en
1842. Lond., in-8°.

Robert Collins, qui fut pendant sept ans (de novembre 1826-
i833) directeur de la maternité de Dublin (les fonctions alter-

nent tous les 7 ans), raconte dans son intéressant écrit :
* A prac-

tical Treatise on Midwifery containing tlie Resuit to 16.664
Births occurring in the Dublin Lying-in Hospital., Lond., i836,
in-80, dit que sur ce nombre, le forceps ne fut appliqué que
24 fois, que la perforation fut nécessitée cent dix-huit fois, ainsi

une fois le forceps sur 608 accouchements, et une fois la perfo-
ration sur 144! Par contre, on observa 34 ruptures de la ma-
trice. Ces résultats confirment parfaitement ce que nous avons
dit plus haut, et démontrent la triste vérité de ce que dit Blun-
DELL : « It is a fundamental axiom of British midwifery, that

we must save the mother, corne what may to the child », mais
on se demande, comme le dit l'auteur, s'il est : « equally appro-
ved of by the head and heart » ? Les questions que D. Davis, ac-
coucheur à Londres, a adressées aux accoucheurs allemands, en
1824. sur l'emploi des instruments, dans les accouchements, avec
la prière de vouloir bien y répondre, sont importantes, et carac-
térisent l'état de l'art à cette époque en Angleterre, celles surtout
qui ont trait à l'emploi du forceps. Voy. :

* Journal de Siebold,
t. V, p. 184.

Sur la société obstétricale de Londres, voy. la notice de son
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secrétaire Fr. Ramsbotham dans :
^ Lond. med.Ga:^., t. VI. Lond.,

i83o, p. 396. L'excellent journal dirigé par le savant John
FoRBEs :

* The British and foreign medic. Revie»'. Lond.,
i836, in-8°, qui renseigne les anglais sur les événements de l'é-

tranger, et qui a donné à l'obstétricie un rang important par
l'échange des idées, sera très utile aux anglais.

§ 2 52. — Auteurs jnglaia d'obstétricie.

Londres.

Le zèle des anglais, pour l'obstétricie, est prouvé par le grand

nombre d'ouvrages consacrés à cet art,, au commencement du

XIX* siècle, dans les trois royaumes. Les uns s'occupent de la to-

talité de l'art et de ses principes (Traités d'ace), d'autres de quel-

ques parties seulement, mais traitées d'une manière complète.

Enfin, les nombreux journaux de médecine publiés dans les trois

capitales contiennent beaucoup de mémoires et d'observations

relatifs aux accouchements qui, répandant et échangeant les nou-

veautés, rendent, à la diffusion des connaissances, les plus grands

services. Londres marche en tète avec ses nombreux établisse-

ments d'instruction, et ses maternités si bien organisées ; les

écrits des Merriman, Ramsbotham, Conqcest, Power, Davis.

Ryan, Ashwell. Walter, Lee, Rigby, et autres, montrent que

ces mines si riches d'observations obstétricales, de cette grande

capitale du monde, n'ont pas été ouvertes en vain. Parmi ces maî-

tres, le vénérable Merriman, accoucheur à l'hôpital Middlesex,

s'est efforcé de classer, dans un ordre rigoureusement nosolo-

gique, les accouchements contre nature; il admet i5 classes de

a dystocies » et il expose son système dans un ordre lumineux. Un
supplément, renfermant des éclaircissements et des observations,

sert à faire comprendre la théorie de l'auteur. Power, Conqlest,

Ryan. l'accoucheur de Guy-Hospital, Ahswell, G. Walter et

Edw. Rigby, accoucheurs à General Lying-in Hospital ont pu-

blié des traités très utiles. Ramsbotham, médecin et accoucheur à

la maternité de laGharité, a publié les observations de sa prati-
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que si étendue (voy. § 25 i, obs.), il a aussi publié, en 1846, un

ouvrage plus complet comprenant les principes de l'art. Le judi-

cieux RoB. Lee, médecin et accoucheur au British Lying-in

Hospital, a enrichi la nosologie des maladies puerpérales de ses

recherches si distinguées. Ses écrits sont très estimés dans son

pays. Davis, professeur au collège de l'Université et accoucheur

à l'hôpital de l'université, a ouvert une voie particulière pour

l'amélioration de l'art en cherchant à démontrer, dans ses Elé-

ments ofopei-at. Midipifery, publiés en 1825, que, depuis 5o an-

nées, cette branche avait été très négligée en Angleterre, qu'on

s'était trop facilement laissé aller à abandonner à la nature la

plupart des accouchements ; il s'efforça surtout de donner une

plus grande extension à l'emploi du forceps; dans ce but, il

a modifié la forme de cet instrument, et construit des variétés

destinées à certains cas particuliers, en donnant à une des

cuillers plus de largeur et une courbure céphalique plus considé-

rable, etc., modifications qui n'ont dû avoir pour effet que de ren-

dre son application plus difficile et plus effrayante. Davis s'est ac-

quis une réputation regrettable par ses doctrines sur la perforation,

pour l'exécution de laquelle il avait imaginé une foule d'instru-

ments nouveaux : des forceps crochets, des pinces pour écraser

les os, un embryotome au moyen duquel on pouvait faire la

décollation du fœtus. Nous nous bornons à ces observations sur

ces instruments et ces méthodes opératoires imaginés en l'an

de grâce 1825. Il nous faut mentionner encore les leçons ingé-

nieuses de J. Blundell, professeur d'accouchements à Guy-Hos-

pital, publiées en i83o et i83 i, et celles de Th. Castle, en 1834.

Ce dernier livre n'est qu'un coup d'œil sur l'état de l'obstétricieen

Angleterre, car la forme de cet écrit, destiné aux élèves, a laissé

au maître toute liberté pour exprimer sa pensée, dont a pro-

fité largement le spirituel professeur. C'est ainsi qu'ont paru les

leçons de Ramsbotham, de Ryan, et de R. Lee. Le premier a ac-

cordé une attention spéciale au bassin. Le contenu de ces leçons

confirme pleinement ce que nous avons dit, dans le ^ 25i, sur

l'obstciricie anglaise en général.
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Obs. I. — Les écrits des auteurs que nous venons de mention-
ner sont :

*Sam. Merriman, a Dissertation on Rétroversion o/the Womb^
incliidingsonie Observations on Extra-iilerine Gestation. Lond.,
1810, in-8°. — Synopsis of the varions Kind of difficiilt Partu-
rition. Lond., 1814, in-12, 4^ éd. 1826, 5« éd., 1839. Trad. en
allem. par H. ^'r. Kilian. * Mannh., 1826, in-S" (Merriman est

mort en i8ig à l'âge de87 ans).

J. T. CoNQUEST, Outlines of Midivifety developpingits Prin-
ciples and Practice. Lond., 1820, in-8°, S"^ éd , i83i (Trad. d'a-

près les conseils de NAEGELE)par Otterburg. * Heidelb. u. Leipz.,

1834, in-S".

J. Power, Treatise on Midwifery. developping new Princi-
pes, etc. Lond., 1819, 2«éd., 1823, 3" éd., 1839 (L'auteur avait

d'abord pratiqué la méd. et les ace. à Markel Booswoith, puis

à Londres).
* David D. Davis, Eléments ofoperative Midnnfery ^ compri-

sing a Description ofcertain nexp and improved Poncers for assis-

tingdifficult and dangerous Labours ; illustr. by Plates, jpith caii-

tionary Strictures qf the improper Use of Instrument . Lond.,
1S25, in-4''. — Plus tard : The Principles and Practice ofObste-
trie Medicine, in a Séries ofsystematic Dissertations on Midwi-
fery and the Diseases of Women and Children. Illustr. by num.
Plat. Lond., i836,2 vol. in-4'', sec. édit., 1^4^ (Davis est mort en
déc. 1845).
M. Ryan,^ Maniial ofMidwifery, etc. Lond., 1828, 3eéd.,i83 i

(l'auteur est mort en 1841).

S. AsHWELL, Practical Treatise on Parturition^ etc Lond.,
i838, in-S" (l'auteur a été le successeur de Blundell à Guy-
Hospital, après que celui-ci s'était retiré en 1834.

G. Waller. Eléments of practical Midjpifery., 2° éd., Lond.,
i83r, in-12 (l'auteur a publié la dernière édition du traité de
Denman (voy. § 139). ,

* RoB. Lee, Researches on the Pathologr and Treatment of
sorne of the most important Diseases of Women. Lond., i833,

in-8", trad en allem. par G. Schneemann. * Hanov., 1834, in-8°,
* The anatomy of the Nervesof Utérus, witli. 2 plat. Lond., 1 841

,

in-8''. Clinical Midwifety n>ith the Historiés q/'400 Cases of
difficult Labour. Lond., 1842. 'wi-S". Lectures on the Theory and
Practice of Midwifcry.^ with numerous Wood-Engravings.
Lond.. 1844, in-80.

Franc. H. Ramsiîotha.m. The Principles and Practice of Obste-

trie Medicine and Surgery, in Référence to the Process ofPar-
turition : with 100 illustr. Lond., 1841, in-S".

Edw. RiGBY. A System 0/ Midwifery. Lond., 1841, in-S"

(Forme la 6^ partie de « Library of Medicin. édid. by Tweedie).
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Le digne auteur, formé à Heidelberg, s'est efforcé de répandre
dans son pays les principes de Tobstétricie allemande. H a pu-

blié des mémoires et notices sur sa pratique obstétricale dans :

* Lond. mcd. Ga:^., années XII, XIV, XVI et XVII.

Obs. II. — Les leçons de Blundell ont d'abord paru dans la

Lancct, puis, plus tard, ont été réunies en un livre :
* The Prin-

ciples and Practice of Obstetricy as atprésent taiight, by James

Blundell. By Thom. Castle. Lond., 1834, in-8° (av. des grav.

s. bois dans le texte), trad. enallemand par L. Calmann. Leipz.,

i835 et i836, in-8°, nouv. éd. avec notes et additions par Alexan-
der Cooper Lïïe et Nathanjel Rogers. Lond., 1840, in-8°. Les

leçons de Ramsbotham et de R. Lee ont paru dans * Lond. med.

Grt:^., vol. XIII et XIV, i833 et 1834, et dans vol. XXXI et XXXII
1842, 1843. Les leçons de Ryan ont été publiées dans :

* The
med. and siirg. Journ. vol. I, Lond., i836.

Obs. III. — Nous devons encore une mention honorable à

des mémoires publiés dans divers journaux anglais : de Thom.
Radford, prof, d'ace, à Royal School of Med. andSurg. à Man-
chester; ils ont paru ensemble: Essays on vaj'ious Siibjects con-

nected n'ith Midnnfei^y. Manch., i83q, in-S".

Ingelby, professeur à Birmingham a publié aussi : Pract.

Treatise on utérine Hœmorrh. in connex. with Pregnancjr

and Partiirition. Lond., i832, in-8° et Facts and Cases in obs-

tetric Medicin. Lond., i836, in-8°.

253. (Suite.) — Glasgow. Edimbourg. Dubliri.

Le livre de John Burns, publié au commencement de ce siècle,

(1809), témoigne d'une expérience bien mûrie; le professeur de

Glasgow en a fait paraître dix éditions jusqu'en 1843. Burns avait,

déjà en 1799, publié un écrit distingué sur la structure de Viité-

rus ^ray/ie; à l'exemple de Hunter, il s'était efforcé d'appliquer

à la pratique obstétricale les véritables lumières fournies par l'a-

natomie. L'ouvrage du célèbre professeur de Glasgow est à la fois

complet et clair, et se distingue par des qualités essentielles;

il n"a pas peu contribué à élever l'obsiétricie anglaise au niveau

où elle se trouve aujourd'hui. Il a accordé une attention spéciale
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aux maladies des parties génitales, ainsi qu'aux maladies des fem-

mes enceintes, en travail et accouchées. Partout, il a ouvert les

trésors de sa vaste expérience pour en faire part au lecteur, qui

ne pourra jamais lui adresser le reproche d'avoir exposé des

théories. Chaque nouvelle édition augmentait la valeur du livre.

Al. Hamilton, qui avait enseigné Tobstétricie à Edimbourg jus-

qu'au commencement du XIX^ siècle (§ i36), fut remplacé, en

1800, par son fils James Hamilton (né en 1767), qui avait com-

mencé ses études sous la direction de son père, dont il avait été

l'aide depuis 1788. Ce n'est queversla fin desa vie, qu'il a publié

des observations et des remarques pratiques, tirées d'une expé-

rience de 5o années, qui donnent une idée très exacte des prin-

cipesqui le dirigeaient dans sa pratique et dans son enseignement.

W. Campbell, professeur d'obstétricie à Edimbourg, a publié, en

1809, un traité d'obstétricie très détaillé, dans lequel est envisagé

le côté médico-légal de l'infanticide, de l'avortement, etc. En
somme, le livre ne s'éloigne pas des principes exposés ci-dessus.

James Simpson, professeur d'obstétricie à l'université, a publié, en

i836, un livre remarquable sur les maladies du placenta pro-

pre à exciter les progrès de la science, et qui a été bien accueilli

en Allemagne. On constate, chez les accoucheurs de Dublin,

le même zèle pour la science, entretenu par la grande mater-

nité de cette ville et par les observations si riches qu'on peut y
recueillir. Cet établissement a le privilège de délivrer à tous

ceux qui y ont appris les accouchements un certificat qui leur

donne le droit de les pratiquer. Il existe environ 400 de ces

« certified practitionners », la plupart de ceux qui les ont obte-

nus exercent à Dublin même ; la direction de l'établissement

change toutes les 7 années, il en résulte qu'il se forme à Dublin

un grand nombre d'accoucheurs distingués. Rob. Collins l'a

dirigé depuis 1826 jusqu'en i833 (voy. plus haut | 25 t); son

assistant Evory Kennedy fut son successeur, nous avons parlé

plus haut (§ 247) de ses travaux sur l'auscultation. Il a publié

d'excellentes observations sur l'usage de l'émétique en obsté-

tricie. Maunsell, professeur d'accouchements, des maladies des
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femmes et des enfants, au Royal Collège of Surgeons in Ireland,

a écrit une introduction à la pratique des accouchements très

utile. Mais le nouveau travail que W. Fr. Montgomery, profes-

seur d'accouchements au « King and Queen's Collège of Physi-

cians in Ireland » et accoucheur au Dun's Hospital, a écrit sur les

signes, les phénomènes et la durée de la grossesse, et ceux d'une

grossesse antérieure, un ouvrage complet à tous les points de

vue, accompagné d'observations précieuses et d'indications

bibliographiques très riches, Montgomery a été le premier qui ait

appelé Pattention des accoucheurs sur les amputations spontanées

des membres, dans la cavité utérine (i832). Il faut nommer aussi

Fletwood Churchill, professeur à Richmond Hospital School

of Medic, comme un accoucheur et auteur distingué. Il a fondé,

depuis le 14 nov. ;838, à Dublin, une Société obstétricale sous

la présidence de E. Kennedy. C'est ainsi que, dans les trois

royaumes, s'unissent les efforts po^ir les progrès de l'obstétricie.

Partout, on constate une part active prise au bien de l'humanité

et à la science. Les moyens d'instruction que les anglais mettent

à la disposition de ceux qui veulent s'instruire sont extraordi-

naires. On ne trouverait nulle part ailleurs ces hôpitaux grandio-

ses et des établissements d'instruction aussi nombreux.

Obs. I. — Les écrits de Burns relatifs aux accouchements
sont : The anatomy qf gravid Utérus with practical înferences
relative to Pregnancy and Labour. Glasg., 1799, in-S". * Observa-
tions on Abortion, 2" éd. Lond., i 807, in-8''. Practic Observations
on the utérine Hœmorrhage, nnth Remarks on the Management
of the Placenta. Lond., 1807. The principles ofMidnnfery inclu-

ding the Diseases of Women and Children. Lond., 1809, in-8",

2« éd., i8i3, * 3» éd. 1814, 4' éd. 1817, 6« éd. 1824, 8» éd. i832,

9° éd. 1839 (celle-ci trad. en franc, par Galliot, * Paris, chez
Ad. Delahaye, i855, i v. in-8" en 2 col.) 10* éd. 1843. Trad.
allem. par Kolpin. * Steit., 1820, in-8°; par Kh-l^^n. i vol. * Hei-
delb. et Leipz., 1827, 2" v. Bonn, 1834, in-8°.

Obs. H. — Ecrits des accoucheurs d'iùlimbourg : .Iames

Hamilton, Practical Observations on varions Subjects relating fo

Midwifery. Edimb., i836, 2'' éd. 1840, in-8". Hamilton a renoncé
à sa chaire en 1839, et il mourut le 14 nov. 1840, à l'âge de
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72 ans, pendant qu'on imprimait les derniers feuillets de la 2^ éd.

Sa notice nécrologique, par Forbes, a paru dans British and
forei^n. med. Revien\ vol. IX, p. 292. La première édition a été

traduite en alleni-, et a paru à * Berlin, iSlTSjin-S".
* WiLL. Campbell. Introduction to the Study and Practice of

Midnnfeiy and the Diseases of Wotnen and Children, Edinb.
and Lond., i833, in-80, 2* éd. 1843. Mémoir of extra-uterine
Gestation. Edimb., 1840, in-8° (Trad. en allem. par Ecker
*Karlsr. und Freib., 1841, in-8<^). Campbell a aussi composé un
mémoire sur la lièvre puerpérale épidémique, qui a régné à

Edimbourg en 1821-1822, Edimb., 1822, in-S".
* James Y. Simpson. Pathological Observations on the Diseases

of the Placenta^ dans * Edinb. med. and surg. Journ., avril i836,
in-80, p. 265 (trad. en allem. dans Journ. de Siebold, t. XVI et

t. XVII) dans Edinb. Journ., oct. i838, p. 3qo et juil. 1839,

p. 17 (trad. en allem. dans Neue Z . f.Geb.., VIII. p. 74). * On the

alleged Infecunditj' of Femals born Co-Twins, with Maies, etc.

Même journal, janv. 1844, p. T07. Après la mort de Hamilton,
Simpson a occupé la chaire d'obstétricie à l'université d'Edimb.

Obs. III. —A Dublin ont été composés les ouvrages suivants :

RoB.CoLLiNs, A pratic. Treatise on Midnnfery. Lond., i835.
EvoRv Kennedy, Observations on obstetric Auscultation^ n'ith

Analysis ofthe Evidences of Pregnancj-, and an Inquiry into the

Process on the Life and Death of the foetus in Utero. Dubl.
i833,in-i2. Sur l émetique, dans Americ. journ. ofmed. science
vol. XVI, p. 292 (dans le Journal de Siebold, XVII, p. 392.
Henry Maunsell. The Dublin Practice of Midwifery. Lond.,

1834, in-i2.

WiLL. F. Montgomery, Practical Observations on Midwifery.
Dubl., i835, in-8°. An Exposition of the Signs and Symptoms
ofthe Pregnancy the Period ofthuman Gestation and the Signs of
Delivery. Illustr.nnth numer . colour

.
plat . and Wood-cuts . Lond.,

1837, in-3° (Trad. en Allem. p. Schwann.-* Bonn, 1839, in-S**.

Les observations de Montgomery sur les amputations spont.

des membres du fœtus, dans l'utérus (spontaneous Amputations),
se trouvent dans le Journal de Dublin of med. Science, vol. I,

p. 140 (Trad. en allem. dans Journ. de Siebold, t, XIII, p. 344.
L'auteur a public un supplément à cet ouvrage. J. Y. Simpson a

aussi publié des cas explicatifs dans Dubl. Journal., novem-
bre i836.

Fl. Churchill, Researches on operative Midjrifery. Dubl.,

1841, in-8". On the Theory and Pratice ot Midnnfery. Lond.,
1842, in•8^
Sur la nouvelle Société de Dublin, voy. * Zeitschr.f. die

Gesammte Mediiin von Fricke et Oppenheim, t. XI, Hamb.,
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1839, in-H", p. 285. On trouve aussi, dans ce journal, une courte
notice sur le développement de l'obstétricie en Irlande, par Ev.
Kennedy (Disc, d'ouvert, de la Soc).

§ 254. — Les maternités, et les établissements d'instruction des accou-

chements, en Angleterre.

Les nombreuses maternités destinées à l'instruction, établies

en Angleterre, dans les facultés, et à la tête desquelles était par-

tout un professeur instruit, ont exercé une grande influence sur

l'état de Tobstétricie dans ce pays. Dans les deux universités de

Londres, dans le University collège, aussi bien que dans le Kings

collège, l'obstétricie était enseignée complètement, avec les ma-

ladies des femmes et des enfants. Au premier établissement était

attaché D. Davis, depuis 1841 , et dans le second, enseignait Rob.

Ferguson. Le premier dépend de Thôpital de l'université, les

femmes en travail et les accouchées sont aussi soignées dans leur

domicile. Outre ces établissements d'instruction, il y a encore,

à Londres, d'autres écoles, qui sont annexées à de grands hôpi-

taux: les écoles de médecine de St-Barthelemy, de St-Louis, de

Guy, et l'hôpital de Londres. Danstous,on enseigneles accouche-

ments : à St-Barthélemy, Rigby ; dans l'hôpital de Guy, Ashwell
;

Ramsbotham, à l'hôpital de Londres. Parmi les maternités de

Londres, la plus importante est le Lying-in Hospital, les femmes

en couches peuvent être soignées dans leur domicile, ou dans

l'établissement même. En 1765, fut créée une maternité (Lying-

in Hospital) qu'on nomma maternité Westminster. La maison

fut rebâtie en 1828, et parfaitement aménagée. Pendant 5 ans, il

y eut 1 133 accouchements dans la maison, et 2352 en dehors de

la maison. Les médecins accoucheurs sont : R. Ferguson et Edw.

Rigby. Outre cet établissement, il y a encore British Lying-in

Hospital, fondé en 1749, Cityof London Lying in Hospital, en

1750, et Queen Charlotte Lying-in Hospital, en 1752. Il y a de

plus 16 établissements qui n'ont pas d'hôpital, maisqui donnent,
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dans des logements, les soins nécessaires ; le plus important

est le Royal Maternity Charity. D'après Varrentrapp, il na-

quit dans cet établissement, pendant les 5o premières années

de son existeuce, 178,983 enfants, et jusqu'à la fin de iS3y,

3oo,ooo ! Les moyens d'instruction, pour l'obstétricie, ne sont

pas moins abondants à Dublin. A l'université, l'enseignement

est donné par Montgomery, et à d'autres écoles, que possède la

ville, sont attachés des professeurs qui enseignent aussi les

accouchements, de sorte que ceux qui veulent s'instruire en ont

de nombreuses occasions. La grande maternité (Lying-in-Hos-

pital) sert à l'enseignement pratique. Elle fut ouverte en 1757,

et contient 140 lits. Au bout de sept ans, la direction passe en

d'autres mains; les leçons sur les accouchements sont obli-

gatoires. Il existe aussi une policlinique, pour les femmes et les

enfants, attachée à l'établissement. Outre cela, il y a encore

cinq maternités plus petites, qui admettent des femmes pour

accoucher, et d'où les soins sont donnés aux malades du dehors,

La maternité d'Edimbourg est attachée à l'Université. Les fem-

mes en travail sont reçues à l'établissement, ou soignées chez

elles; le nombre des premières est de i5o à 200, celui des der-

nières, de 6 à 700, annuellement. Depuisla mortdeHAMiLxoN, c'est

Simpson qui est directeur de la maternitéet, en même temps, pro-

fesseur à l'université. II ne manque pas de « Dispensaries », que

d'autres « Lecturers «, à l'université, ont établies, parmi ceux-ci

W. Campbell, qui ont organisé, dans leurs demeures, des cham-

bres pour y soigner des femmes en couches. Enfin, Glasgow pos-

sède deux maternités : le Lying-in-Hospital and Dispensary,

où les D" WiLsoN et Brown sont accoucheurs, et le University

Lying-in-Hospital, auquel préside le D'" Cumin, professeur d'ac-

couchements à l'université. Les accouchements sont encore

enseignés, à l'établissement d'instruction privé, Andersonian

University, à Glasgow (J. Brown). Cette courte revue des éta-

blissements d'instruction, pour les accouchements, dans les

trois royaumes unis, montre de quelle considération jouit l'obsté-

tricie dans ces pays. Partout, on s'est ingénié à assurer Tins-
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truction théorique et pratique; sous ce rapport, l'Angleterre est

bien en avance sur la France, où l'on n'a entrevu, que dans ces der-

niers temps, l'importance des établissements publics pour l'ensei-

gnement pratique des jeunes accoucheurs, mais oî,i l'on n"a pas

encore trouvé jusqu'ici le moyen efficace de compléter ce qui

est encore insuffisant.

Obs. — Nous n'avons^ malheureusement, pas eu l'occasion

de visiter personnellement les grandes maternités de TAngle-
terre, nous renvoyons le lecteur au Journal d'un voyage médi-
cal en Angleterre, Hollande et Belgique, par IcD'" Varhentrapp.
Frankf. a M., iSSp (* Tagebuch einertnéd. Reise durch England,
Holland und Belgien), surtout aux p. i6q, 484 et 592. (Revue de
l'obstétricie et des écoles de méd. et de l'enseignement dans les

hôpitaux de Londres au commencement de 1837), dans * Fricke
und Oppenheiu^ Zeitschr. fur die Gesammte Medicin., t. IV,

Hamb,, 1837, in-8°, p. 555 (extr. du « Lond. med. and surg.
Journ.).

§255. — L'obstétricie en Hollande.

Les accoucheurs hollandais se sont efforcés de suivre les pro-

grès si considérables que l'obstétricie avait faits en Allemagne, au

commencement du XIX* siècle ; il n'a pas manqué d'hommes, en

Hollande, qui tenaient à cœur les progrès de l'art. Parmi eux, il

convient de nommer, tout d'abord, Adrian van Solingen profes-

seur et accoucheur à Middelburg, qui a mis tous ses soins à

éclairer le mécanisme de l'accouchement, et à le ramener à des

principes généraux. Le mode suivant lequel le fœtus, et surtout la

tête, passentà travers le bassin, était de nature à donner à l'accou-

cheur des indications sur la manière dont il devait agir dans son

intervention. Quand bien même la règle posée par Solingen :

« que dans tous les accouchements, et à chaque moment de ce-

lui-ci, le plus petit diamètre de la tête se trouve en rapport avec le

diamètre le plus avantageux du bassin de la mère « n'était pas

destiné à rencontrer un accueil général, comme le judicieux
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W'. J. ScHMiTT devienne, Ta démontré (voy. | 221), il n'en est pas

moins certain que ce travail a eu Timmense mérite d'éveiller

Tatteniion des accoucheurs sur ce point, à une époque où, excité

par les travaux de Baudelocque, chacun était occupé à étudier

ce sujet avec ardeur. L'ouvrage de Solingen a été publié en Alle-

magne par une traduction qu'en a faite l'éminent G. Salomon à

Leyde, et il a eu un grand retentissement. Nous avons déjà

montré plus haut que les accoucheurs hollandais ont été les

derniers à défendre et à pratiquer la symphiséotomie (voy. § 1 82).

Salomon a encore pratiqué cette opération en 181 3, et écrit pour

en prendre la défense ; mais G. Vrolik, à Amsterdam, l'a vicio-

rieusemen réfuté. Par contre, l'accouchement prématuré a été très

favorablement accueilli par ces deux accoucheurs. SaloiMOn a pu-

blié, sur cette opération, un écrit très judicieux et riche en infor-

mations (1825), où il relate deux observations personnelles, et

Vrolik pratiqua, la même année, cette opération à Amsterdam,

par la ponction des membranes, sur une femme contrefaite âgée

de 43 ans, enceinte pour la première fois. Grâce aux efforts de

ces deux accoucheurs et à la considération dont ils étaient ho-

norés, cette opération fut accueillie en Hollande. Son grand

protecteur, G. Salomon, aussi distingué par sa science que par son

habileté pratique, a exercé avec activité à l'école de Leyde, jusque

dans ces derniers temps : ses écrits, parmi lesquels un traité

d'accouchements, sont très estimés, et révèlent chez leur auteur

une grande variétéde connaissances. En général, les accoucheurs

hollandais se distinguent par une connaissance exacte delà litté-

rature étrangère, surtout de la littérature allemande. C'est avec

empressement qu'ils ont adopté ce que celle-ci a produit d'utile

pour l'obstétricie, et fait part à leurs compatriotes par des traduc-

tions de ce qu'ils ont trouvé de remarquable. Au milieu d'un

grand nombre, nous ne nommerons ici que l'accoucheur G. van

Eldik, qui s'est efforcé de vulgariser les principes de Wigand, en

partie par des traductions, et en partie en les reproduisant dans

ses propres écrits. Les travaux du vénéré G. Vrolik, d'Amster-

dam, déjà nommé, sont très dignes d'attention.
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Il a parlé de la variété de formes du bassin dans les races hu-

maines.Vrolik a entrepris, pour le bassin, un travail analogue à

celui du grand Camper pour les variétés du crâne chez les diver-

ses nations, travail que Blumenbach a poursuivi suivant le même
plan, recherches qui ont conduit à un résultat brillant. P. J. Blom

est le premier qui ait écrit un mémoire, en hollandais, sur l'aus-

cultation. II connaissait, par expérience, la valeur de ce puissant

moyen de diagnostic, et il a publié quelques observations inté-

ressantes. L'ardeur des accoucheurs hollandais, des professeurs

et des élèves, pour les progrès de l'art, est attestée par le grand

nombre de dissertations d'obstétricie pratique qui ont paru dans

les universités de la Hollande. L'université de Groningue se dis-

tingue particulièrement, les dissertations des élevés prouvent la

valeur du maître J. Barlt de la Faille qui a succédé à Barker,

(mort en 1828). C'est ainsi que la Hollande conserva sa vieille

réputation, ses maîtres, qui, par leur incontestable mérite, peu-

vent figurer dignement à côté de leurs prédécesseurs, portaient

à l'art et à ses progrès un très haut intérêt. La Belgique, liée

à la France par des intérêts politiques suit celle-ci au point de

vue des intérêts scientifiques. Elle s'en est de plus en plus appro-

prié ses principes en obstétricie,et, à cet égard, elle a rompu ses

relations avec sa voisine du Nord. Parmi les accoucheurs belges

renommés par leurs écrits ou par leur situation et leur enseigne-

ment, il faut nommer Ansiaux à Liège, J. B. Venderzande à

Anvers et van Huevel à Bruxelles.

Obs. — La richesse de la littérature obstétricale hollandaise,

dans ces derniers temps, nous impose de ne citer que les ouvra-
ges principaux des hommes nommés plus haut. Nous regrettons
que la promesse que Kilian avait faite, à la fin du premier volume
de son traité d'accouchements, p. 32, de donner, à la fin de l'ou-

vrage la liste exacte des livres d'obstétrique publiés en Hollande
n'ait pas été réalisée par lui. A. van Solingen het werktuiglijke
der verlossing verklaard. betoogd^ en herleidt tôt een algemeen
Gi'ondbegin\cl. Leid., 1799, in-8°. Trad. en allem av. rem. par
Gottlieb Salomon. * Hanov. , 1801, in-8° (Jugement sur ce livre,

par "W. J. ScHMiTT dans ses Geburtsh. Fragment, 1804, in 8°,



DEPUIS LA FIN DU XVIIl* SIECLE JUSQu'a 1845 6y3

p. 33). Adr. VAN SoLiNGEN est mort professeur honor. à Louvain,
en i83o.

* G. Salomon, Ueber die kiinstl. Frilhgeb. bei engcm Bec-
ken, etc. (Sur l'ace, prém. artif. dans le bassin étroit), dans
Hecker's litterar. Annal. ^âvr. 1827, in-S", Berlin, p. 482 (tiré,

et trad. du Geneeskund B)-d>'agen, par C. P. vander Hoeven, etc.

Delft i fasc, 1825, in-8°, p. i . L'écrit de Salomon. sur la symphy-
séotomie, a été mentionné plus haut (| 182, obs. 11)^ voy. encore
l'intéressante observation de Salomon sur Vabsorption du pla-
centa, dans: Geneesk.Bydr., II, 2 (reproduit dans* Heidelb.Klin
Annal. W\\, p. 425, par Fr. G. Naegele), Son traité d'ace, /:^(^;7rf-

leidingtot deverloskiinde, II Deelen. met Plat. Amst, 181 7, in-8".
* G. Vrolik, Warneming eener door kunst verwckte baring

op acht maanden dragts Met eene plaat. Amst., 1825, in-8''

(Trad. en allem. dans El. v. Siebold Journ., VII, p. 3o. Dans
le même journal, t. I, se trouve le travail de Vrolh<: sur la syn-
chondrotomie, écrit en 1807). * Beschouwing van het Verschil
der Bekkens in onderscheidene Volksstammen. Met acht PI. en
eene taf. Amsterd., 1826, in-K" (Trad. fr. * Amst., 1826, in-8").

(Trad. en allem. dans * Geburtsh. Demonstrationen, VII, H.
Weim., 1827, in-f".) * Ueber eine volkonimene Venvachsiing der
Gelenke an den Kreu^-Darm und Schanibeinen oline vorherge-
^angene krankhafte Beschaffenheil mit 2 Kupf. Amst., 1841,
in-fo transv. (Sur une ankylosc complète des articul. sacro-ilio-

pubienne sans maladie antérieure).

C. Van Eldik, Verloskundige Verheandelingen grootendeels
met betrekking tôt het n>erk van Wigand. II, Stukken. Amst.,
1827-1829 (La trad. de Wigand, du même auteur, parut à Ams-
terd., 1824, in-8°).

* B. J. Bloom, Abhandliing ilber die Auscultation oder den
Gebrauch des Laennec's Stetoscops, angewandt au/' die Gcburls-
hiïlfe mit Beobachtwigen {IJanscuh. app\ .aVohsi^w .-c^v observ.),

irad. du hollandais par F. W. Schroeder. Emden, 1837, in-8".
* Van Huevel, Méin. sur la pelvimétrie et sur un nouveau

mode de mensuration pelvienne., 2^ éd. Gand., 1841, in-8" (Déjà,

en i83 I, J. H. .I.Wellknberg, accoucheur à la Haye, avait traité

le même sujet :* Abhandl. iiber cinem Pelvimeter., etc. Durchges.
u. mit einer Vorrede begieitet von W. F. P. Kiehl. M. Abbild.
Haag, i83i, in-8'^ (Mém. s. un pelvim. avec une préf.). * Mé-
moire sur les divers moyens proprés à délivrer la femme, en

cas de rétrécissement du bassin, et sur le forceps-scie, ou nou-
veau céphalotome, suivi dhin appendice compren. la descript.

abrégée du pelvimètre géométrique, par Van Huevel. Brux..

1842, in-80.

Voy. dans la Lucine de El. de Siebold, t. VI, p. 107 et 390,
un coup d'œil sur la littérature obstétricale hollandaise depuis

SIEBOLD-HERRGOTT. H — |3
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1800-1808. On y trouve des règlements hollandais qui démon-
trent que le Gouvernement s'était préoccupé d'améliorer ce qui
a trait aux accouchements et à la pratique des sages-femmes.
C'est par son impulsion qua été publié, en 1806, un traité d^acc.

par H. A. Bake, à Leyde : Leerbock der Verloskunde Met Plat.^

in-80.

§2 56. — Uobstétriçie en Italie.

Les principes de l'école française qui, dans le siècle précédent,

avaient été répandus en Italie par Valle et Asdrubali (§ 214)

se sont maintenus pendant un temps considérable, et ont été

confirmés par la traduction des œuvres de Stein, due à Mon-

TEGGiA (1799). Les efforts de Paolo Assalini, de Milan, élève de

Baudelocque, pour les progrès de Tobstétricie, n'ont eu pour but

que de faire connaître des instruments nouveaux (1810), particu-

lièrement ceux destinés aux méthodes de perforation du crâne

et à l'extraction de l'enfant mort. Sa méthode de perforation,

au moyen d^un trépan dont il proposa un modèle, a été accueillie

avec beaucoup de faveur et est, aujourd'hui, employé de préfé-

rence en Allemagne, où Joerg avait fait, dès 1807, une proposi-

tion analogue (i). Moins utile est le nouveau forceps d'AssALiNi

qui réunit aux cuillers non fenêtrées d'OsiANDER, le non croise-

ment des branches de Thenance, et la courbure des branches

de Brunninghausen. Parmi les instruments qu'il propose, on

trouve aussi un « forceps compresseur » (voy. § 248). Nous

avons mentionné encore {% 182) les cas de symphyséotomie

pratiquée. Mais peu à peu des doctrines plus perfectionnées ont

pénétré dans ce pays. Les progrès réalisés en Allemagne, en

France et en Angleterre ne lui sont pas restés inconnus, et ont

exercé sur l'art, dans ce pays, une heureuse influence. L'impor-

tance de l'enseignement de l'obstétricic dans les universités fut

(i) Mais son perforateur trépan n'a été décric qu'en 1818. (F.-J. H.)
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généralement reconnue. Les gouvernements se préoccupèrent

d'ériger des Maternités, et d'y attacher des professeurs soucieux

des progrès de l'art. On publia des traités originaux, on fit

des traductions des meilleurs livres parus à l'étranger, et les

Annali universi d'O.MODEi s'efforcèrent particulièrement de

mettre l'Italie au courant de ce qui se faisait dans les autres pays.

La Toscane et le royaume lombardo-vénitien étaient à la tête

de ce mouvement scientifique. On fonda, en i8i5,à Florence,

pour l'instruction des sages-femmes, une Maternité (Ospizio,

délia Maternita ) qui se trouve dans l'hôpital di Sta-Maria degl.

Innocenti, et dont la direction fut confiée à Giov Bigeschi. La

clinique obstétricale, pour les élèves en médecine, fut organisée

dans l'hôpital délia Sta-Maria nuova. Le successeur de Bigeschi

fut Manzoxi, connu par sa statistique obstétricale de l'hôpital

Sta-Maria nuova. Ran. Menici enseigne les accouchements

dans la vénérable université de Pise Cfondée en 1339). Pour les

autres parties pratiques de la médecine, les étudiants sont tenus

de suivre, pendant deux ans, l'université de Florence, avant de

pouvoir obtenir une fonction publique. L'université de Pavie

se distingue par une Maternité bien organisée, et mieux encore

par l'éminent professeur d'obstétricie Paolo Bongiovanni, et

par son successeur Théod. Lovati. Leurs assistants : G. Omboni,

Fr. Ferrario, V. Campari, L. Ciniselli et A. Trezzi se sont

fait connaître, depuis de longues années, par des compte rendus

bien exposés de la clinique. L'accouchement prématuré, pro-

voqué 8 fois jusqu'en i832, montre quel accueil fut réservé aux

progrès de l'étranger ; de très bonne heure, on accorda une

sérieuse attention à l'auscultation.

Bongiovanni et Lovati ont contribué aux progrès de Tobsté-

tricie par les traités qu'ils ont publiés, et Omodei dans ses annales

a mis au jour les faits importants de la clinique. A Padoue,

c'est R. Lamprecht qui dirige la clinique obstétricale, il a écrit,

à l'usage des sages-femmes, un livre complet. Le grand hôpital

de Sta-Catterina, à Milan, renferme une maternité et un orpheli-

nat ; c'est là que les sages-femmes reçoivent l'instruction ; les
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jeunes me'decins qui veulent se perfectionner y sont aussi ad-

mis. GiAC. GiANNi y enseignait, son successeur actuel est Billî.

A Turin, c'est Aliprandi qui professe, là aussi existe une ma-

ternité. Les universités de Bologne et de Rome possèdent des

chaires d'obstétricie (dans la première enseigne Fermanini.

dans la seconde, P. Mauri et Savetti). Mais, dans ces deux

écoles, il n'a point été établi de clinique, comme dans la haute

Italie ; la maison d'accouchements de St-Rocco, à Rome, pa-

raît n'être qu'une maison de refuge pour les fenimes enceintes,

et ne servir que po.ir l'instruction des sages-femmes (v. § 214).

Ce n'est qu'en 1840 que fut créée, à Bologne, une clinique obs-

tétricale. A Naples, Gennaro Galbiati défendait, naguère encore,

la symphyséotomic en déniant à l'opération césarienne le droit

de compter parmi les opérations obstétricales. L'abominable

conseil de faire la section du bassin en cinq endroits, imaginé

(,§ 182), a été suivi réellement en 1 832. Nous sommes loin delà pen-

sée de vouloir juger Je l'état de l'obstétricie, en Italie, d'après les

erreurs d'un seul. L'université deNaples possède une clinique obs-

tétricale qui est dirigée par Cattolica ; les cas d'opération césa-

rienne pratiquée par lui prouvent qu'il ne partage pas la haine de

Galbiati contre cette opération. La frayeurdes anglais, àcetégard,

n'a pas gagné les médecins d'au delà des Alpes. Cette courte

revue doit montrer qu'au XIX'^ siècle, l'obstétricie, a été, en Ita-

lie, l'objet d'une étude attentive, et que les médecins de ce pays

ont participé à l'essor qu'elle avait pris dans les autres parties de

l'Europe. lin'apas manquéd'hommesquiontappliquéle meilleur

de leurs forces aux progrès de l'obstétricie, les uns par leur excel-

lent enseignement, les autres par la publication de leurs écrits.

II faut reconnaitre l'intiuence que les cliniques ont exercée sur

l'instruction et sur la possibilité d'enrichir le domaine de l'ob-

servation (1).

(1) Ce jugement concorde exactement avec celui d'ALFONSo Cor-
RADi « Dellostetricia in Italia dalla meta dello scorso secolo fino al

présente ». Bologna 1877, in^-^, où on lit, p. 1483, comme cjnclusion

de l'ouvrage, les paroles suivan'es :

« L'opéra de' nostri ostetrici... se non sempre peregrina per novita,
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Obs. — La preuve de l'activité des accoucheurs italiens
ressort de la liste de leurs écrits :

Pauli Assalini, Observationes practicœ de tutiori modo extra^
hendi fœtiim jain mortuum supra pelvim detentiim. C. tab.aen.
Mil., 1816, in-8''. * Nuovi stromenti di ostetricia e loro usa.

con 4 tav. Milan. 1811. in-8° (L'auteur, né à Modène, fut

d'abord professeur d'ace, à Reggio, puis prof, de clin. obst. à

Milan ; il se relira plus tard à Naples).
Giov. BiGESCHi, Trattato délie emorragie utérine nel tempo

délia gravida7i:{a^ del parto e dopa il parto. Firenz.. 1816, in-8'\— * Osservayiorii sulla proprietà délia segale cornuta di riani-

mare /eio^//e<ie/^tzr?o (dans les annal. d'O.MODEi. vol.XXVI, 1823,

p. 38). — * Brève cenno intorno ospi^. délia Maternita di Firen^e
e conto reso délia pratica obstetricia ifi questo stablimento dall
epoca délia suafunda:;ione (i8i5)Jîno al Mar^o, 1824 (dans les

Annal. d'ÛMODEi, vol. XXXI, p. 5.

BiGEscHi est mort, en été, 1828.
Giop. Batt. Mazzonni, Prospetto ragionato deicasidi ostetricia

accaduti nella sala délie gravide delVArcispedale di Sta-Maria
nuova. 1829-1832. Fir., i833. in-8" (voy. Annal. d'O.MODEi. vol.

LXX,p.8i).
P. BoNGiovANNi,Z.e:^/o;z/<ii ostretriciaadiiso délie allieve leva-

trici.Pax., 1823, in-So(BoNGiovANNi est mort en 1827. Lovati, son
assistant, fut son successeur).

* Theod. Lovati, Manuale di ostetricia minore eposto secondo
l'ordine délie le:{ioni date nelTuniversita à diPavia. Milan, 1843.

Les nombreux comptes rendus de la clinique obstétricale de
Pavie, publiés par les assistants nommés ci-dessus, et ceux de
Lovat! se trouvent dansles^«/îa/^5 d'ÛMODEi, vol : 16,20, 24,29,
34, 3g, 42, 45, 5o, 54, 60, 64, 69, 73, 79, ils comprennent les

années 18 19- 1834.
* Rodolfo Lamprecht, Manuale diostetricia teorica e pratica

perle alunne levatrici Padov. Part. I, 1837, P^rt. II, 1840, in-4''.

Aliprandi. Trattato elementare di ostetricia, 2 vol.Torin, 1840,
in-8". Storia di parto pronaturo provocato colViiso délia segala
cornuta (ââns Giorn^ délie scien:[c mediche di Torino^ agosto,

1842, in-8°).

(jENNARO Galbiati, Opera'ioni del taglio délia sinjisi del

pube. NapoL, 1819. in-8°,

Cattolica. Ses cas d'opération césarienne, dans les * Annal.
d'ÛMODEi, vol. LX, p. 582, et vol. LXVIII, p. 326.

Nous devons mentionner encore, honorablement ici, les recher-

ches historiques du savant Domenico Meli, depuis 1822 pro-

abbaglienie per arditezza, apparve niagf^ioramente e continuamente
bénéficia per prudente circospezione. » iF.-J. H.)
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fesseur d'accouchements à Ravenne. Il publia une traduction

italienne du grand ouvrage de M"^^ BoiviN(Mil., 1822), un « Dis-

corso preliminare storico-critico su le donne que in quesfarte

si rendettero celebri », et il écrivit son discours d'ouverture :

« Dell' antichissima origine délia italiana ostetricia e dei molti

illustri medici d'italia che dettero opéra al sua incremento, e

ne sostenero la gloria. Raven., 1823. (Disc, d'ouv )

Sur l'enseignement clinique et les Maternités d'Italie, voy. :

* C. Otto. Reise durch die Schweit^, Italien^ etc. 7nit besoande-
rerRiicksicht aiif Spitàler^ Heilmethoden iind den iïbrigen Zus-
tanddieser Lànder {voy . à travers la Suisse, l'Italie, etc. part, au
point de vue des hôpitaux et des méthodes de traitement, etc.).

Th. I. Hamb., 1825, in-8°.
* W. HoRN, Reise diirch Dentschland., Ungarn, Holland, Ita-

lien, etc.). 2 vol. Berl. (vovage en AUem., Hongrie, Holl. et Ital.),

i83i,in-8o.
* Jos GuisL.\iN, Lettres méd. sur l'Italie, etc. Résumé d'un

voyage fait en i838, Gand, 1840, in-8° (i).

§ 257. — Espagne et Portugal.

Le défaut decommerce littéraire avec la péninsule européenne,

ne permet pas de porter un Jugement sérieux sur l'état de l'obs-

tétricie en Espagne et en Portugal ; dans ces pays, il y a peu à faire

pour l'historien de l'art à cause des troubles politiques qui ont

agité ces malheureux pays. Il suffit de dire ici que, dans ces con-

trées, l'obstétricie est une branche des sciences médicales, dont

l'étude est imposée à ceux qui doivent pratiquer
;
pour les méde-

cins, ces études durent sept ans; pour les chirurgiens, elles ne

durent que trois ans. Les sages-femmes doivent suivre un ensei-

gnement pendant quatre ans; pendant les deux premières an-

nées, elles étudient la théorie, pendant les deux autres, elles sont

occupées, dans des maternités désignées. Les livres d'accouche-

ments espagnols ont été publiés à Madrid par V.Vidart (1785), et

par J. DE NovAS (1799). Nous n'avons sous les yeux que deux

journaux de médecine, un publié à Madrid, l'autre à Cadix, ils

(1) Ici doit être mentionné encore le livre de Corradi dont nous
avons donné le titre, et un extrait plus haut. (F.-J. H.)
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ne contiennent que peu de chose qui se rapporte à l'obstétricie.

et ce qui s'y trouve est emprunté à des journaux étrangers. En
Portugal, Laxgsdorff dit n'avoir trouvé, à la fin du siècle der-

nier, qu'un seul livre d'accouchements, une traduction du livre

de Raulin (voy. | 176). Dans ces derniers temps, la faculté de

Goimbre a créé une chaire d'accouchements, et dans les écoles de

chirurgiede Lisbonne et d'Oporto, les accouchements sont ensei-

gnés. Dans ces trois villes existent des écoles de sages-femmes.

Une partie du grand hôpital St-Joseph de Lisbonne est consa-

crée à l'admission des femmes enceintes qui servent à l'ins-

truction pratique des élèves.

Obs.— Les titres des deux ouvrages espagnols sont : V.Vidart,
El discipiilo istruido en el arte de partear. Madr.. 1785, in-8°.

J. de Navas. Elementos delà arte de partear. Madr., 1799, in-S",

Sur l'état de l'enseignement de l'obstétricie en Espagne et en
Portugal, voyez les intéressantes <(* Osserva:{ioni mediche faite
durante un viaggio in Portugallo nel i838 ; dal Dott. Bartolom.
Poli. Dans les Annales ^'Omodei, t. XCI, p. 5.

§ 2 58. — Nord de lEurope.

Danemark. Suède.

L'obstétricie avait pris, dans le nord de l'Europe, un bel essor
;

les progrès ne se bornaient pas à l'amélioration de l'instruction

des sages-femmes, partout bien conduite, mais on s'était préoc-

cupé de former des accoucheurs habiles. La science même fut

cultivée dans la mesure des forces, beaucoup d'écrits de valeur

et d'observations remarquables en sont le témoignage.

Des cliniques bien organisées et des maîtres zélés pour les pro-

grès ont été la cause de ces résultats. Dans les pays Scandinaves,

Copenhague marche en tète. Le célèbre Saxtorph (§ 197) avait

exercé une excellente influence, les meilleurs accoucheurs sor-

taient de l'école de Copenhague, et, après la mort du maître,

(1800), son fils. Sylvestre S., continua son œuvre et maintint sa
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bonne renommée. SyL'TESTRE Saxtorph poursuivit son enseigne-

ment, Jusqu'en 1840, à runiversité royale; et depuis sa mort

(22 avril 1840), C. E. 1-f.v\' professe dans la même chaire. A
l'académie royale de chirurgie, Andr. Ckiust. Frngrr enseigne

la chirurgie Cl les accouchements. Olc. Ljndt Bang, professeur

de thérapeutique à l'université, est, depuis 1837, directeur de la

Maternité ; c'est un accoucheur très estimé et auteur de quelques

écrits d'obstétrique. Enfin, Joach. L. Drejer, professeur et méde-

cin de la cour, a une très grande réputation d'accoucheur dans

la capitale du Danemark ; il s'est fait aussi connaître par quelques

écrits. Rien ne manque, pour l'éducation obstétricale, dans ce

pays; on trouve partout des accoucheurs habiles, et on constate

que tous prennent une part active aux progrès de la science. La

Suède n'est pas restée en arrière. Déjà, dans la dernière édition

du Traité de van Hoorn (| 90), Ribbe avait cherché à faire préva-

loir les bons principes. Joh. Kraak, professeur d'accouchements

à Stockholm, et Herm. Schutzerkranz avaient pris à tâche de

répandre des doctrines plus lucides, dans leurs livres, à la fin du

siècle dernier. Mais Pierre Gustave Cederschjuld au commen-

cement de ce siècle, a eu de grands mérites; formé à l'école obs-

tétricale de Copenhague, depuis 1817 professeur d'accouche-

ments à l'institut Caroline, il fut directeur de la Maternité

générale de Stockholm. Répondant à un besoin pressant, il a com-

posé un nouveau livre d'accouchements, dans lequel il ne se con-

tenta pas d'exposer, d'une manière très claire, ce qui était connu

depuis longtemps, mais auquel il ajouta tout ce dont les pro-

grès avaient enrichi la science. Il avait une pratique très étendue,

et les 5oo accouchements qu'il pouvait observer par an, dans

son service, lui fournissaient les éléments capables de répondre à

tous les besoins. De temps en temps aussi, il publiait, dans les

journaux suédois, des notices sur sa clinique, où l'on peut appré-

cier un praticien habile ainsi iju'un penseur. A côté de Ceders-

CHJOLD il y a, comme accoucheur à Stockholm, le médecin du roi,

Magn. Christ. Retzius, depuis 181 8, médecin extraordinaire de

la maison d'accouchement. Pro Patria, dans lequel on observe
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annuellement 200 accouchements, Retzius fut, en 1828, nommé
directeur de cet établissement. La capitale de la Suède est ainsi

pourvue de professeurs excellents, et de maternités d'où rayon-

nent, au loin, les progrès de l'art. La capitale de la Norvège, dans

laquelle fut fondée, sous le règne de Friederich IVroi de Dane-

mark, une université (181 1) dont l'organisation fut réservée à la

Suède, possède aussi, depuis 1818, une maternité d'instruction

à laquelle a présidé Andr. Thllstrup, élève de Saxtorph, mort il

y a quelques années, à l'âge de -j^ ans.

Obs. I. — Sur les travaux des accoucheurs danois, de ces
derniers tems, voy :

* Nordischen Beitraege {ur Geburtsh , etc.

(Docum. sur Tobstétr. du Nord ) par J. F. W. Nevermann, dans
son journal, t. XV, XVI et XVII, contenant d'intéressantes obser-
vations de Bang, Drejer, J. C. Muller, A. G. Sommer,
G. Manicus et autres.

Sur S. Saxtorph, voy. plus haut § 190, obs. III. Il y a de lui

d'intéressants mémoires dans :
* Act.reg.soc. Havn.,t. IV, 181 3,

t. V, 181 8, in-8°.

Ole. L. Bang, né à Copenh. le 27 juillet 1788, fut, de 181 1 à

1825, accoucheur et médecin de la maison des nouveau-nés.
Sa dissert, inaug. f De fœtus in partu versione ii. Hafn., 181 3,
in-8o; plus tard, on a de lui : Observ. medic. de partit labo-
rioso, dec. prima : de prœvia in partit fœtus facie. Dans les
* Ac. reg. soc. med. Havn., 1818, vol. V, p. 3i5 ; et Observ.
med. de piierperar. febr. dec, ibid. et dans Bibl.,for Laeger,
1. 1, 182 I

, p. 242, il a décrit deux nouv. instr., un cathéter pour la

mensuration du bassin et la rupture des membranes, et un porte-
lacs. Voy. pour ce dern. instr. * Frorie.p's A^o//;;^, t. IV, 1823, n° 6y.

J. L. Drejer. Comm. de retrovers. uteri, P. I et IL Hafn.,
1826 et 1828, in-8''. Dans la Biblioth.for Laeger.i. XIX, i833,

p. 275. « Rupture utérine heureusement guérie ».

C. G. M. Levy, Om Kollisionen mellen Perforation og Kai-
sersnit. Kjoebnh, 1840, in-8°. — Uldog os Foedselvidenskaben
som Laereborgfor Jordemodre. Kjoebnh, 1843, in-S".

Les ouvrages de polémique ayant traité l'obstétricie, parus à

Gopenh. témoignent d'une certaine ardeur pour l'obstétricie.

Obs. IL — Les traités d'accouchements publiés à Stockholm,
au siècle dernier, sont : J. Krask, Handbok for Barnmors/ior,
J782, in-8°. H. ScHLiTZERKRANz, Forlossuings-Vetenskapcns tlieo-

retiska del i systematic ordning. St., 1786, in-S". * Mdrkvar-
dige Hàndelser i den practikaFôrlossnings-Vetenskapen med.
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Anmàrkningar, 1785, in-8°. L'auteur avaitdéjà publié, en 1777,
un discours sur les progrès de Vobst. et les obstacles quelle ren-

contre.

Pet. Gust. Cederschjôld, né à Liboholm, dans un domaine
noble, dans Kronobergs Lan, le 4 sept. 1782, est l'auteur des

écrits suivants : Handbok for Barnmorskor. Stockh., 1822,

in-8», 2® éd., 1829, dern. éd., 1843. — Utkast till hand bok i den
instriimentalaBarnforlossnings-Konsten, i830; in-8°. — Ldrbok
i Vàrden om Qvinnans. Slàgtlif, i synnerhet des Fortplantnings-

Forrdttning eller Forlossningskonsten . St., 3 vol., i836-i838,

in-8°. Sur la notice sur la maternité., voy. * Sal\b. med. cliir.

Zeit., 1823, t. I, p. 258; 1826, t. ni,p. i65; i83o, t. I, p. 247;
1834, t. I, p. 567.

M. Chr. Retzius, né à Lund, le 22 mars 1793, a publié la Notice

sur la Maternité Pro Patria dans Svensk. Làk. Sàllsk. Handle
t. X et XI, et dans Sal^b. Z . entre autres : sur le fongus médul-

laire de Vovaire, suvldjîèvre puerp. Vienne, 1823. Sur les corps

fibreux de Vutér. t. IX et t. X. Il ne voulait pas faire usage du
lit en travers pour l'application du forceps; il préférait prati-

quer l'opération dans un lit ordinaire, comme déjà Schmitt de

Vienne l'avait recommandé, et comme quelques accoucheurs le

font encore aujourd'hui, voy. Nevermann, ouv. c, t. XVI, p. 201.

Sur Christiania, et l'état de l'obstétricie en Norvège, voy. :
* Fred.

HoLST, On the State o/Medicine in Nonva}-, dans Fokbes British

andforeign med Revien', t. IV. Lond., 1837, p. 541. S. la Mater-

nité de Christiana, voy. Nevermann, oîh'. c, t. XVI, p. 459 et

XVII, p. 611. M. Andr. Thulstrup né le i3 av. 1769, à Copen-
hague, a étudié la médecine dans sa ville natale, depuis 1780, fut

chirurgien militaire en 1797, et en 1814, prof, à l'université de

Norwège, nouvellement créée.

§ 259. — L'obstétricie en Russie.

L'attention du Gouvernement russe n'a cessé de se préoccu-

per du perfectionnement de la condition des sages-femmes, et

l'étendue de cet empire immense rend très méritoire cette sol-

licitude pour l'état de l'obstétricie. Il entretient à St-Pétersbourg

une maternité avec une école de sages-femmes, fondée par la

sollicitude bienfaisante de feu l'impératrice mère (voy. § 2r5).

Les élèves passent trois années dans cet établissement, et ne

peuvent être examinées qu'après cette scolarité, pour être reçues,
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et obtenir une situation dans les provinces, ou même à St-Péters-

bourg.En novembre i839,grâceà l'impulsion cI'Alexandra Fedo-

ROWNA,il a été créé, sous la direction immédiate de la souveraine,

une nouvelle]école de sages-femmes, dans laquelle des paysannes

des provinces seigneuriales de l'intérieur, ou de la couronne, reçoi-

vent, moyennant une légère rétribution, leur instruction, pour

parer au manque de sages-femmes dans l'intérieur de l'empire,

et pour combattre de vieux préjugés, fort enracinés parmi le

peuple russe, sur la manière de soigner les femmes en travail et

en couches, ainsi que les enfants nouveau-nés. L'instruction

donnée aux sages-femmes russes est très soignée, on n'admet,

pour étudier la pratique des accouchements, que des élèves de

18 à 3oans, bien intelligentes, chez lesquelles on peut espérer

une expérience fructueuse. La longue scolarité qui leur est

imposée ne contribue pas peu à ce résultat excellent. Cette ma-

nière de comprendre la situation des sages-femmes, et de les

former, présuppose naturellement un degré élevé de culture de

l'obstétricie en Russie. Déjà, en 1783, fut créé, à St-Petersbourg,

l'Institut médico chirurgical, où les accouchements étaient en*

seignés, et, en 1806, fut créée une clinique obstétricale, dont

J. Th. Busch avait la direction. En 1808, dans l'académie médico-

chirurgicale qui succéda à llnstitutniédico-chirurgical, lesaccou-

chements étaient enseignés (1817), par van Wylie, et, en 1825,

une chaire d'obstétriciefutcréée dans l'université qui venait d'être

fondée. La grande maternité impériale de St-Pétersbourg, placée

sous la direction du conseiller et chevalier D' W. Scholtz, est

un vaste champ d'observations; du i^"" mai i83 i au i^"" août i838,

il y a eu 2109 accouchements, suivant la notice du médecin de

l'établissement, Franz von Hoefft, enlevé trop tôt hélas, à

la science. A Dorpat, enseigne, depuis 1804, Chr. Fr. von

DEUTSCH,qui, depuis qu'il a quitté ces fonctions, est remplacé

par Piers Use Friedr Walter, également formé en Allemagne,

et qui s'est fait connaître par plusieurs bons écrits sur l'obsté-

tricie. En général, l'obstétricie a pénétré en Russie par l'immi-

gration, dans ce pays, de médecins allemands, par la fréquen-
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tation des facultés allemandes par les médecins russes, si bien

qu'on reconnaît les principes de l'obstétricie allemande dans

ceux des médecins russes, qui ne laissent aucun doute sur leur

origine.

Obs. I. — Sur le grand orphelinat et la maternité de St-Pé-
tersbourg.voy. :

* Heinr.von Reimers : St-Petersboiirgâ lafin du
premier siècle de son existence. 2 part. St-Petersb., i8o5, in-S",

p. 176. Notice sur l'école des sages-femmes pour la campagne
mentionnée plus haut.* Vermischte Abhandl. aus dem Gebiete
der Medi:{in von einer Gesellsch. pract. Aer^te :{U St-Petersb.
6« collée. St-Peters., 1842, in-8°, p. i36 (Mém. var. sur la méd.
par une soc. de méd. prat.). « Noti^eniïber das Kaiserl. Er^ie-
hiingshaus von D^ P. Doepp » (Notice sur l'orphelinat impé-
rial).Voy. encore Sal^b. med. chir. Zeit.., 1840, t. I, p. 271. Les
services rendus parla matern. impér. de St-Pétersb. sont expo-
sés dans la * Neue Z.f. Geb., t. VII, p. 199 ; dans le mémoire tur

le mécanisme de l'accouch. L'auteur qui a écrit encore un ma-
nuel d'accouchements en russe, 2 vol., 1840, est mort au prin-

temps 1844, pendant un voyage qu'il fît à Berlin; une année
auparavant, le 7 nov., Busch avait terminé son honorable carrière

à St-Pétersbourg.

Obs. H. — Christian Freder. de Deutsch, né à Frankf.-sur-

rOder, 27 sept. 1768, mourut en avril 184?, à Dresde, oi^i il vivait

retiré de ses fonctions. Il a publié : De graviditate abdomin.
singulari observatione, ad tab. IV aen. illustr, etc. Hal., 1792,
in-40 (Diss. inaug.). Prolusio de necessitate obstetrices bene
institutas publica auctoritate constituendi, 1798, in-8". Son suc-

cesseur, P. U. Fr. Walter, né en 1795, à Wolmar en Livo-
nie, a fait ses études à Dorpat, à Berlin, et h Wurtzbourg. Ses
écrits sont : he versione fœtus in caput. Diss. inaug. Dorp.,

1819, in-8°. * Von der Wendungauf die Fiisse beivorgefallenem.
Arm. (Vers.podal. dans la procid. du bras). Rig. et Dorp., 1834,
in-8". Ueberjîbrdse Koe?per der Gebàrmutter{Corps fibr.del'ut.)

(A propos de la fête jubilaire du prof émér. Deutsch), av. hg.

Dorp., 1842, in-4''. Dans la N. Z . F. G., t. XVI, p. 284, setrouve
une notice sur la maternité de l'université impériale de Dorpat
par KocH, médecin assistant de rétablissement., où l'on apprend
qu'au mois de sept. 1843, la maternité fut transférée dans un
bâtiment nouveau, l'ancien ne suffisant plus au besoin de la

clinique médicale et chirurgicale. En juillet 1809. fut fondée à

Revel une école de sages-lemmes, pour la campagne, et une petite

maison d'accouchements. Justus Walther, conseiller et ins-

pecteur de la médecine de l'Esthonie, publia, pour ses élèves, un
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traité en russe, 1812, dont le titre traduit est : Abrégé de l'art

des accouchements à l'usage des sages femmes d'Esthonie, av.
préf. allemande de Fauteur.

Obs. m. — La revue statistique de tous les fonctionnaires
médicaux russes prouve que Tobstétricie n'était pas négligée
dans ce grand pays woy. * Zeitschr.f. d. ges. Medi:;^. ,yoy Fricke
und Oppenheim, t. XI. Hamb.. i83q, p. 278, et 408.

§ 260 — Amérique.

Will P. Denrées. Ch. D. Meigs.

Les Ltats-Unis d'Amérique ont partagé la sollicitude générale

pour la branche si importante de la médecine; les médecins

américains ont frayé la voie aux etîorts de l'Europe, pour

Tobstétricie, en accueillant les ouvrages qu'elle leur adressait

à travers l'Atlantique, et en composant, sur leur sol, des livres

consacrés aux accouchements. Les échanges commerciaux entre-

tenus avec l'Angleterre, la conformité de mœurs et de langue

ont dû faciliter l'entrée chez eux des ouvrages anglais de pré-

férence aux autres. C'est ainsi que le livre classique de Denman,

dont John W. Francis, depuis 181 i; professeur d'accouche-

ments et de médecine légale à New-York, de i8r5 à 1829,

soigna trois éditions successivement augmentées, fut répandu

partout en Amérique. Tho.m. G. James, depuis 18) i professeur à

l'université de Philadelphie, publia, en 1816, le Synopsis de

Merriman et, en i83i, les Principles of Midw'ifery de Burns.

Déjà, en 1824, parut à Philadelphie, le livre du professeur dis-

tingué Will. P. Dewees, enseignant les accouchements à cette

université II avait pensé utiliser sa longue expérience de pra-

ticien et de professeur en composant un livre nouveau, qui

répondait à un besoin vivement senti.

Dewees suit, dans son exposé, Tordre de Baudelocque, sans se

conformer aveuglément à ses doctrines ni négliger les progrès

nouveaux et les enseignements de sa propre expérience. Les
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phénomènes dynamiques du travail sont bien exposés, et les con-

seils qu'il donne, pour le traitement, révèlent un praticien à la

fois habile et expérimenté. Très remarquable est ce qu'il dit de

la rareté des malformations du bassin chez les américaines, que

d'autres ont constatée aussi; il n'en a rencontré que trois dans

sa carrière, et, quand il en a trouvé d'assez importantes pour

empêcher l'accouchement spontané, c'était thez des européennes

(I 3/ de son traité). Il a rarement observé l'enclavement de la

tête et, pour le traitement, il n'a eu qu'à suivre les conseils de

Baudelocque, quanta l'application du forceps. Les conseils qu'il

donne lui-même pour appliquer cet instrument sont excellents
;

il préfère l'instrument long des française tous les autres. Dewees

s'élève avec ardeur contre les doctrines d'OsBORN, en s'appuyant

sur les principes de l'art et les inspirations du cœur {% 1492 et

suiv. de son livre). Aussi longtemps que l'enfant est en vie, la

perforation de son crâne n'est pas justifiée, c'est l'opération

césarienne qui est indiquée. Il est partisan de l'accouchement

prématuré artificiel, qu'il recommande, mêmedansun pelvisdont

le diamètre antéro-postérieur ne mesure que 5 centim. et demi,

et dans une grossesse de 6 mois seulement (§ 1 598). L'expérience

lui a prouvé qu'un traitement sévère, et la diète de la femme

enceinte sont sans influence sur le volume de l'enfant (§ 161 3).

Bien que quelques doctrines des accoucheurs américains ne

soient pas conformes à celles des accoucheurs allemands, comme

par exemple de réduire, moyennant la main, les présentations de

la face en présentations crâniennes (§ 8i5 et suiv.), il y a dans

ces livres des choses excellentes qui témoignent d'une grande

expérience et d'un jugement exempt de préjugés. Les travaux des

accoucheurs américains sur la gynécologie ont été la cause de

leur grand essor, ils sortent de l'école de Philadelphie. C'est à

Charles D. Meigs, professeur d'accouchements à Philadelphie,

qu'on doit les plus grandes perfections dont elle a été enrichie.

Il vient de traduire en anglais(i83 i) le traité d'accouchement de

Velpeau; et, en i838, il a publié lui-même un traité d'accouche-

ments. Dans les autres facultés d'Amérique, les accouchements
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et la gynécologie sont réunis dans un même enseignement avec

les maladies des enfants : on peut s'attendre à voir l'obstétricie

américaine atteindre le degré de perfection que mérite son impor-

tance, et qu'elle a presque atteint dans les états de l'Europe ; nous

ne devons pas tirer vanité de ce fait, et regarder ce pays avec

dédain si. toutefois, il est prouvé que cette partie soit chez nous

aussi perfectionnée que nous l'imaginons. C'est pendant des

siècles que les vieilles populations de l'Europe ont poursuivi le

progrès, c'est cette longue suite d^années qui leur a donné de

l'avance; le but final est encore bien éloigné, et il y a peu d'es-

poir qu'il soit jamais atteint sur ce globe.

Obs. I. — WiLL. P. Dewees, né en Pensylvanie, docteur en
méd. depuis 1806, fut bientôt nommé professeur d'accouche-
ments à Philadelphie. Il ne prit sa retraite qu'.en i835 et mourut
en 1841, à l'âge de j5 ans. Ses écrits sont :

An Essai oj the Means of lessening Pain and facilitating cer-

tain Cases of difficuh Parturition. Phil., 1808, in-8°. 2^ éd. 1809,
(voy. * Sal:[b. med. chir. Zeit., 1821, t. I, p. 278). Essays on
varions subjects connected n>ith Midii'ifery. Phil., 1823 (voy.
* Philad. Joiirn. of the med. andphysic. scienc.^ vol. Vil. Phil.,

1823, in-8°, p. 329). A compendioiis Syst. ofMidwif. chiejly desi-

gned to facilitate the Injuries ofthose. who may be pursuing
this branch of Study, with i3 Engrav. Philad.. 1824, in-8°.
* 2«éd., 1826. 3*^ éd". 1828. 4' éd.." i83i. 5« éd., 1837. (Voy.
* Sal-{b. :{. 35, Erg. B.. i832, p. 145). A treatise on the physical
and médical Treatment of Children. Phil., 1825, in-S". 2« éd.,

1826.3^ éd., r83i. (voy. * Hecker's lit. Annal, d. ges. Heilk.^

1826, oct., p. î/2). A Treatise on the Diseases of Females. Phil.,

1826, in-S". 5^ éd.. i835 (trad. en allem. par A. Moser. * Berl.,

1 737, in-8°). * A Practice of physic. comprising most of the Di-
seases not treated of in <i Diseases of Females y and « Dis. of
Children ». 2 vol. Philad., i83o, in-80. Dewees a aussi publié

divers articles de gynécologie dans les journaux américains ; voy.

le catalogue dans :
* Galisen med. Schriftsteller-Le.xicon, t. V.

Copenh., :83 i, in-8^ p. 973.
Le dernier ouvrage de Ch. D. Meigs a pour titre : The Phi-

ladelphia Practice of Midwiferr. Phil., i838, in-8° (voy. * The
British and foreign med Reviens, by Forbes, t. VIII. Lond.,

1839, in-8''. p. 37). La trad. de Velpeau par Meigs parut en
2' éd. en i838.

Il faut mentionner la laparotomie, parla voie vaginale, exécutée

avec un plein succès pour la mère et pour l'enfant, par J. King



1 - z=iaSad-eDi^(-.r:"r'dr!e§:ro55esiscextrâ-atérioe.
-'•'rrr:-: t. IIÏ. :> eS, p. 414. reproduit d'après

- Essats and lntèUig..t.ll\, a* 4, ihiy.
Zi i»E Si£B(MJ> fit la même opération à

: rocédé, poor ane grossesse extra-

-;;:.^> >:- .--i- ::.:.. :^-_i .; résultat rat malheure^Ji. voy. son
J-î-umal, t. IV, p. 320.

Ofo. II. — Dœc Ramxs vs: la Sagka, profess. de Botanf^ue à la

Harane, a pablié nue notice sor les écoles de médecinedel'Amé-
rique du Nord. Les 23 collèges et écoles de médecine des Etats-

Unis comptent 1 1 8 professeurs. Le termedes études est ordinaî-

rgfr???t-jle 10 ans, eiles règlements imposent aux jeunes médecins
:3-,ponr se fcKiner, pendant un an. sous la surveillance
-
-2tîcieo- VoT. : *Salib med. ck. Z"., i83ô. t. III, p. i iq,

-1 .e des États-Unis ». Voy. encore R. Du?ïgl,isos, Sur
- : -. 1- ._ :^i±decîne dans ïes Etats-Unis, dans ' Hamb. med.
Zi.z .X. IV. 1837. p. 2S4.

f 261. — Afriqme.

EcoUs àe sages-femoÊia em Egypte.

Noos scMniDC renseignés sur Téiat de Tobstétricie en Egrpte.

ianscesderniers t^nps,par CijOtBet. à <qui Ton doiténormément

poor s€s efibrts à £ûre progresser la médecine dans ce pays. Il

y avait, àAba-Zabel, une école ^lécialepour les accouchements;

: 3 n^resscs apprenaiem à bien lire et écrire l'arabe; puis étn-

diaieat, dansun Uvre d'accoachement traduit en arabe, essayaient

Je coai|»CTdre la d^BOostration des opérations et de les prati-

quer sur le manneqoiii sous ladirection d'un professeur et d'une

iage-femme en ch^. La p^ite oiaiemité leur donnait l'occasion

d*clMCSTerqndqœs accondieai^itts, de se familiariser avec la sai«

gnée et IaTaccinatioo,ains que d'étudierFaction de quelques mé-

<iLraMM»«t^ siaq4es. Ce petit b^tal est une partie de lliôpital du

Caire destinéanx femmes. UnedemoisdleGAri.T,élèTedistingiiée

de réctriedeParis, exerce les fcMictionsde sage-femmeen chef. Les

cq»ciiés des n^csscs étcmnem d^antant i^us que les pessimis-

t£s,awc leor pféingés, ne leur reconnaissent aucune aptitude in-
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tellectuelle. Ces filles de l'Abyssinie ne sont inférieures, en intelli-

gence, a aucune autre race. Cent filles et femmes, 20 de la ville,

et4 de chaque province, sont instruites aux frais de l'État, et des-

tinées à remplacer, par leur habilité, l'ignorance et les pratiques

superstitieuses des sages-femmes actuelles. Ces matrones, après

avoir employé inutilement les évacuants et les moyens les plus

ridicules et les plus dangereux, faisaient sautiller un enfant entre

les cuisses de la femme pour exciter le foetus à l'imiter. Heureuse-

ment que les accouchements difiaciles sont rares, au moins dans

la classe des ouvriers (fellahs), mais, contre la stérilité et contre

la grossesse, ces matrones emploient, sans conscience et sans

scrupule, des moyens malheureusement actifs
;
les femmes en-

ceintes ne croient être responsables de leur enfant ni devant Dieu

ni devant les hommes. Les nouvelles sages-femmes auront aussi

l'avantage d'apprendre à traiter certaines maladies secrètes des

femmes, « qui aiment mieux mourir, que de se laisser soigner par

les hommes», suivant un préjugé très enraciné chez les Arabes.

Sur l'ordre du gouvernement, il a été établi, au cap de Bonne-

Espérance, depuis le 3 mars 1829, un enseignement régulier

des sages-femmes,

Obs. — Voy. :
* Zeitschr f d. gesammte Mediiin^ etc., VII.

Hamb., i838,in-8% p. 547. « Progrès de la méd en Afrique, par
Clôt Bey. « Nous devons à sa plume exercée une excellente

description de Vétablissement Saccouchement à Abii-Zabel », voy.

encore son ouvrage sur le règne de Mehemet Ali (trad. en allem.

I part. Stuttg., 1844, in-8û, p. 365).

Sur l'établissement du cap de Bonne-Espérance, * Sal^b. med.
chir. Zeit., t. I, i832, p. 496.

§ 262. — Conclusion.

Nous terminons, ici, cet essai d'une histoire du développement

et des progrès de l'obstétricie, depuis les temps les plus reculés

jusqu'à nos Jours. Ce travail a dû être interrompu au milieu

SIEBOl.D-HERRGOTT. II — 44
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d'une époque dont le terme, encore loin de nous, devra être

fixé par nos successeurs. C'est avec un admirable ensemble que

les nations du monde civilisé travaillent à l'édification d'une

science dont le développement a été rapide dans ces derniers

temps. Un arrêt n'est plus à redouter, car la part qui a été piise

à cette œuvre est devenue générale. Ce qui a été acquis, avec tant

de peine, est confié à la sollicitude générale, qui est la garantie

du progrès.

Beaucoup reste à trouver encore, mais Tardeur pour décou-

vrir la vérité, ce sentiment que Dieu a mis dans le cœur de tous,

ne s'éteindra pas, bien que la perfection absolue ne puisse Jamais

être atteinte. « Ce n'est pas la vérité que chaque homme possède

ou croit posséder, mais c'est le travail pour l'acquérir qui fait le

mérite de l'homme, car ce n'est pas par sa possession mais par

l'effort de ses reche)ches pour la trouver, que s'augmente sa

puissance, que grandit sa perfection ». C'est par ces paroles d'un

sage que nous terminons notre œuvre. Nous avons été loyale-

ment à la recherche de la vérité, c'est ce sentiment qui nous a

donné le courage de poursuivre notre œuvre dans une voie

où, au début, nous avons rencontré tant d'épines.
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Leroy (AL), 445. 483.
Le Vacher de la Feutrie, 347.
Levrei, 282.

Levy, 680.

Lobstein (J. Fr.), 629.
Loder, 458.
Lonicerus, 8. i25.

Louis, 441

.

Lovati, 675.

Kaufmann, 618.

Kellin, 193.
Kelly^ 344.
Kennedy (E.), 665.

Kentisch, 478.
Kiehl, 673.
Kilian, 608.

Klein (J.j 618.

Kluge, 601

.

Klinglin, 369.

Knebel, 537.
Knocke, 618.
Konigsdôrfer, 3o5.

Kraak, 680.

Krapf (von), 458.
Kraus, 6o5.

Krohn, 327.
Kugler, 373,
Kymmel (I^unsingh), 536.

Lachapelle (M'^^), G34.
Laënnec, 642.
Lamprecht, 675.
Langsdorf, 679,
La Peyre, 3 16.

Lau, 6i3.

Laurens (Andr. du), GG.

Lauth (Ed.), 649.
Lauverjat, 481.
Lavaguino, 457.
Leake, 326.

Lebmacher, 416.
Le Bon, 1 14.

Le Boursier du Coudray, 439.
Lederer, 620.
Lee (R.), 662.

Macaulay, 344.
Mackenzie, 33 5.

Mai, 604.
Malpighi, 228.

Manicus, 681.

Manni, G76.
Manningham (R.), 273.
Mansfeld, 94.
Marche (Marguerite de laj, 179.
Martens (Fr. H.), 569.
Martin (E. A,), 617.
Massa, 48.
Massaria, 117.
Maubray, 220.
Maunsell, 667.
Mauriceau, 137.
Maygrier, 621

.

Mayor, 644.
Mazzoni, 675.
Meckel (J. Fr.), 397.
Meersche (van de), 3o.

Meigs, 685.
Meissner, 606.
Meli, 67J.
Melli, 5o2.

Mende, 602.

Menici, 675.
Mercado (de), 1 14.

Mercurialis, G 14.

Mercurio (Scip.), i32.

Merriman, 661

.

Mesnard, 2G8.

Michaelis (G. A.), 610.

Michel!, 4G2.
Millot, G20.
Mitielhaeuser, 370.
Mittermaier, 610.
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Mohr (G.Fr.), 368.

Mohrenheim (von), 546.
Montanus, 1 13.

Monteggia, 674.
Montgomery, 666.

Moor (dei, 2 52.

Morand de la Roussière. 44:
Moreau. 634.
Morin (P.), 178.
Morisot-Deslandes, 298
Motte (de la) 166.

Muller (G. G.), 872.
Mûller (J.C.)648.
Mulder, 534.
Munster (van). 456.
Murait (J.), iS5.

Mursinna, 436.

Naegele (Fr. C). 3 11. 384.
Naegele (H. Fr.l, 584. 6i3.
Nagel, 4.55.

Nagle, 644.
Nannoni, 345.
Navas (de), 679.
Needham, 228.
Nessi; 343.
Nevermann, 681

.

Nichols, 3i3.
Nicolus (N.). 04.
Nihell (Elisab'.), 3i3.
Nolde (A. Fr.l, 369.
Nortwik, 281.
Nufer (Jac), 96.
Nunnez (P.), 222.

Oehmen, 367.
Omboni, 675.
Omodei, 675.
Osborn, 348.
Osiander (Fr.-B.), 5i9-333.
Osiander(J.-Fr.), 608.
Ostertag^ 63 i

.

Otterburg. 637.
Otto, 678.
Ould (Field.), 275.
Outrepont (d'), 390.

Palfyn, 174. 17G. 262.
Papen, 126.

Papius, 648.

Paré (A.), 73.
Péan, 433.
Perfect, 333.
Perral, 434.
Personne. 437.
Petermann, 190.
Petit lA.), 432.
Peu, I 34.

Peucer, iqj.

Piet, 448.'

Pineau Sev.), 66. i23.

Plaatman, 23 1.

Plater iFél.), 64. 11 3.

Plenck, (J. J.), 416.
Plevier, 268.
Poil (van de», 202.
Portai (Anat.i, 284.
Portai (P.), i3o.

Potgieter, 193.
Power, 639.
Pratis iJas. a), 3o.
Préville (de), 3o3.
Primerose, 1 17.
Pugh. 3i I.

Purkinge, 614.
Puzos, 293,

Radford, 664.
Ramsbotham, 660. 66 1.

Rathlaw, 2 32.

Raulin, 43q.
Ravnald, 2q. 220.
Rechberger, 423. 426.
Reiff. 3 3.

Reisinger, 608.

Retzius. 681.
Rhodion, 3. 8. i3.

Ribbe. 680.
Richter, 346.
Ricker, 620.
Riecke (L.-S.), 618.

Riecke iV.-H.), 367.
Rigby, 661.
Rintel, Ô4<).

Ripping, -142.

Ritgen, ?93.
Rocheus, 33.

Rœderer, 387.
Rômer, 332.

Roesslin lEuchar.), 3. 7. i3-2i.

Roesslin (Euch., fils), 7. 8.

Rolfinck, 223.
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Rondelet, 66.

Roonhuysen (H. van), IQ4. 25 1,

Rose (Valent.), 12-21.

Rosshirt, 617.
Roussel de Vauzème, 3.J.7.

Rousset (Fr.), 100.

Rousseus, io5. 1 17.

Rudolph (I.-Ph.-I.), 559.
Rudolphi (C. E.), i53/
RuefF, 38.

Ruleau, iSg.

Ruysch (Fr.), 209.
Ryan, 661.

Sacombe, 539.
Saint-Germain (Charl. de), 179.
Salmon, 218.

Salomon (G.) 457. 671.
Sandifort (E.), 489.
Savetti, 6j6.
Saxtorph (M.). 495.
Saxtorph (S.), 534. 679.
Schacner, 8().

Scheel (P.), bo5,
Scheffel, 410.
Scheid, 370.
Schenck von Grafenberg, 117.

Scheyring, 468.
Schippan, G08.
Schlegel (I. Chr. Tr.), 532.

Schlichting, 252,
Schmidt (Chr. L.,, 458.
Schmidt (J. H.) 602.
SchmidtmuUer, 564.
Schmitt (W. J.), 565.

Schoeller, 606.
Scholtz, 683.
Schreger, 534.
Schiitzerkranz, 680.
Schurig, 363.
Schweickhard, 532.

Schweighaeuser, 63 1.

Schwôrer, 617.
Seiler, 614.
Serres, 465.
Seyler, ()i.

Siebold"(Ad. El. de), 549.
Siebold (C.C. de) 455.
SieboldlE.G.J. de), 601.

Siegmundin (Just.), 187,
Sigault, 441.
Sigwart, 3 59.

Simmons (R.) 342.
Simmons (S. F.), 32i.
Simon, 1 1 1

.

Simpson, 665.
Sims, 33 1.

Slevogt, 343. 352.

Smellie, 2Q7.
Soîayrès de Renhac, 464.
Solingen (A. van) 670
Solingen (C), 196.

Sommer (J. Chr.), 41 1.

Sommer (I. G.), 184.

Soranus-Moschion, 18-21.

Sorbait. 186.

Spach, 1 15.

Spence (Dav.), 354.
Spigel, i36.

SpoV (C. H.), 354.
Stark (J. Chr.), 427.
Steidele, 420.
Stein (G. W. aîné), 401.
Stein (G. W. jeune), 577.
Stenonis (Nie), 227.
Stephanus (C ), 55.

Sterre (Dion van der), 198.

Stockhammer, 176.

Stôrck (von),423.
Stoltz, 649.
Stone (SaVah), 281.

Storch, 367.
Stuart (P.), 372.
Sue (P.), 347. 483.
Suthof. 547.
Swammerdam, 225.

Swan (van der), 252.
Swieten (van), 384. 423.
Sylvius (Jac. Dubois), 49. 112.

Tanaron, 5o3.

Tarnier, 61 5.

Termanini, 676.
Tertre (marq. du), 179.
Tertre (Ren. du) 178.

Thebesius, 373.
Themel, 366.

Thulstrup, 681.
Titsing, 252.

Touch'^e (Gervais de la), 128.

Trautmann, 107.
Trefiert, 649.
Trezzi, 675.
Trincavelli, 1 13.
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Trioen, 4S5.

Ulsamer, 61 3.

Valentin, G 14.

Valle, 544.
V'anderzande, 672.
Varandaeus, 1 17.
Varrentrapp, 66g.
Vaugham. 320.

Velpeau, 654.
Vésale, 5i.

Vespa, 5o2.
Viardel, 148.
Vischer (de), 252.
Vidart, 678.
Vollter, 184.
Vogler (J. Ph.), 529.
Voigt (J. C), 372.
Voigtel (Fr. W.), 537.
Vrolik (G.), 460. 675.

Wagner (R.), 614.

WalIer(C.), 661.
Walter(P. U. Fr.), 683.
Watts, 309.
Weidmann, 573.
Weigen, 370.
Weissbrod, 618.
Wellenbergh, 673.
Welsch(G.), i36.

Wendelstaedt, 459.
Wenzel (C), G04.
Weszpremi, 386.

Wiedmann. 45o.
Wiedman (Barb.), 369.
Wieger, 371.
Wigand, 558.
Willughby, 221.
Wilson, 669.
Wind (Paul de), 254.
Wittich, 126.

Wolf (C), 112.
Wrisberg, 396.
Wy (van), 457.
Wylie (von), 683.

Zeiher, 3o5
Zeller, 424.

IMPRIMERIE LE M A LE ET C"', HAVRE
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