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& (=l | - | . .
= 'EE | Baszin | Présentalion
= ?; Aceouchemenls § A
= | _=| Age | Parilé diametre el Particularités du trave
= antérieurs : s
= | P8 P. Position
] 1
| | | -
| |
[ I | |
| |
Année 1891
{ | 10 | 35 ans| 1-pare] 105 | Mobile en; Travail long. Ruplure de
| . [ (v 1 G T. In-|{che des ecaux & dilalation
. | i - [elinge sur lelle. Engagement de la féte,
| | | |pariétai posté- dence du cardorn.
I : | |rieur. '
| |
2 | 14 | H ans| 1-pare (Bculio-cyphotigue T 6T Accouchement provogué &
. ' Fromonteire inac- du 8 mois. Accouchen ent
' ' lreszible. Bi-ischi-
| alique  extérienr |
i .
3 | %2 | 23 ans| h-pare] & accouche- N8 51 DT mode] Accouchement prés dul
| wenis nOrmaux a jdes pieds. Procidence du cordon,
terme. Enfants vi-
| | vants.
Année 14
§ | 32 | 25 ans| 2-pere; 1 accouche-| Promonloire | Mobile eny Accouchement a terme,
menl pormal pres-|accessible a limite O 1 G T, puisre précoce de la poche dess
que a terme. engagée en O)Expulsion lente.
P y
h | G | 1% ang 1-pare .3 i Jld [P -l B _‘u_-c_m_lullt-uu-_nl prémal H‘
' Pas deconcavité asynclitisme [vogue & 8 mois. La léle Sy
| sacrée. B. canali- postérieur,for-len G. A, "
| culé, tement amor- :
| e,
| i
| 1
| . I
6 | 71 | 21 ans| 1-pare| 10 centimétres | O 1 GT _Accouchement normal 5§
| | niis sidge. i
| S1IDT
= | =g | 30 ans| H-pare] § accouche-| Promontoirel U DT Accouchement normal. K
lments normaux. aeceszible a limi=| de la lf'“”"" des eaux el on
| i ment de la ele en D, T8
| ! , I lation compléle. ]
| | -
& | 08 | 34 ans| .'i-i}fLr{'! 1* ageouche-| 8 Présenta-| Accouchemenl prémalufe
f | 'mentavaot terme, | Face antérieure du|tion de l'é-jvoqué 4 8 mois,
| Foreeps. |'.-r1f-‘11t|Is.'u'.rum:n‘n‘nﬂ-:’lhit‘”mtﬂ“ '!"“!"""
{mort. . \sur tonte ea hau-/Un mainlient
| 2 7 mois 112 | lenr. B. caniculé. la téte aver
| Vepsion par ma-| une ceinture

neuyres inlernes
Enfant mort. frac-
lure du erdane.
40 premature
provoqueé. Version
par nmAanmPuvres
interne Enfant
mort, fracture <
|erane, | |

de Pinard en
O1GT

[
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9 1
J

24 ans| 1-pare

10 | 20 ans| 2-pare
1

i vivant.
I ‘
26 | 21 ausl 1-pare|
|
i
I |
a5 | 26 ans| 1-pare|
i I 21 ans| 1-pare
| .
!
£2 | 27 ans| 1-pare
|
| ! ,
(04| 28 ans! h-pare| T accouche-

ment 4™ mois.

1

ments
2 avortements.

|
I accouchement|
au forceps. Enfant,

Norimanx.

Promontoire
accessible i limite

[
!

15

i
: ‘
! Promontoires .
laceeasible & liinite

I
10,5
Bassin  scolio-
rachilique. Syvm-
physe déviee i
|gauche.

Baszin i dowble
Huxation congéni=|
itale. Coté droit
pluz  accessible
{que le ganehe.

)
=)
= Baszin Présentation
2L Aceouchements WO :
| = Parilé diameétre el Particularités du trav
anterieurs ; s
P. 8. P Posilion
|
[ -
131 25 ans| 5-pare|] 3 accouche-| 10 centimétres 01 GT Accouchement 4 terme. Al
ments normany i tation compléle, ruplure ¢
Iterme 1 avorle- woche des caux. Procidence

iras el du cordon.

01T

016G A

01 GA

oO1DT
mobile an DS

Ol &G A

B Baszin  scolio-)
{rachitique. Pro-
| montoire accessi-
ble & limite.

10,7
| Face antérieure
felu gacrum acees-
sible. Bagsin ca-
naliculé.

a1 bT

aIGT

Année

Accouchemenl sponlané &
me , la léle ne s'engage qual
tation compléte en . P.

Accouchement sponlané & 6

Accouchemenl sponlané i

Dilatation Lees lenle, De
ques déclampsie. Le il as
tahle.

Accouchement spontané &

| Accouchement sponiané S8
{me. Engagement en D, P.

Accouchementl sponianess
me. La léle s'engage en B8
dilatation compléte senlem
aprés ruplure  de la pocl
(LHT} &
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E]
1 5
=2 Bassin Présentation
F= Accouchements j
=m| Ause | Parité diamétre et Particularitézs du travail
== ! antérieurs o '
] ]| ol 1 Position |
- | |
& | | |
™ I
24 | 18] 26 ans| 1-pave Léger aplatisse- ol G P Accouchement spontané,
ment du colé
1 droit.  Luxation
congénitale droi-|
e, |
|
Année 4
25 ) 46 | 24 ans| 2-pare] 1 accouchement 10.5 ] 01 DT .‘ﬁ.m:_mlc hn_ment premalum
i 4 terme. Sym-| Généralement voqué au début du neuviémes
physéolomie, rélréci an détroit | La léle s'engage en D. PUS
| A supérienr. I rupture de la poche des™
] Hydramnios.
|
55 | 29 ans| 2-pare| 1 accouchement " 10,5 giDT Accouchement 4 terme,
4 | ¥ normal, Généralement gement trés tacdif de la
| rélréei au détroil 1
I supérieur,
|
|
64 | 23 ans! 3-pare| 2 accouche-| Promontoire 01GT Accouchement spontané®
¥ P lments normanx accezsible i limile me. Téte défléchie en as
[& terme. : me postérieur au debul du B
Descend en se flechissan
i peu. Sur le périnée, flexia
[ i pléte et rotation.
24 | ‘
|
- | g | i hement 0.7 OIlGT Accouchement =ponlanés
98 | 77 | 20 aps| I-paré nuln—::::nﬁm:cmn 1 ol le s'engage en lransverse s
: but du travail.
{ | ssuehamiant #
ans| 2 ! ONEC n 10.3 O1DT | Accouchement i lerme.
R 102 30 A : Fﬂm'*r.'!snmi?::trtmﬁ.i;: ltation compléte, la téle S
- normal: ' en fransverse, puis =¢ [ixgs
i ' T | | A, Inertie utérine. i
]
| o : mlimétres OIDP Aceouchement n=|mnl.'|n
15 ans| 6-pare| Les £ premiers| 11 centime Accouche
an ‘ll'l'H: | P [ et o me, Rapide,
' | 3e forceps. Enfant
|I?I-‘JI'I & a T mols.
| |I5nfant mort. 5|
| (mormal.
| |
4 :
L)
|
iy 1
¥
L
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e =3 Bassgin Présentation
= e Accouchements g Ry
S |=&2| Age | Parité diamétre et Particularités du lravaiy
5= antéri
A Rl aE eI P. 5 P. Position
=
3
|
31 | 110 24 aus! {-pare 9 O1GT Accouchement an milieu ¢
Bassin généra- mois. Entre, en travail de
lement retréci, longtemps, dilalalion comy
poche rompue. Tétanisation:
rine. Deux crizses d'eclampsi
2 | 120| 21 ans| l-parc 10,7 00 Accouchemenl igi:‘TII(‘"EIirE-'
Généralemenl (I lané rapide. Les deux léles
refréci an détroil cendent en transverse, ch 18
supérieur, en ou- apres rupture de =a poche
Ire face antérieure eanux.,
du sacrum acces-
gible.
B. Canaliculé,
33 | 130 26 ans| 2-pare I accounche- 0 [ O:1AE A ~Accouchement & lerme. A
| ment terminé par| Face anlérieure lion compléte el apres ruptul
le forceps. Frac-|{du sacrum el li- la poche , la Léle est |oWg
ture du pariétal. |gnes innominées amoreée au délroil superieur
(Voir Observ. 15)|acecessibles.
B. Canaliculé et
. généralement ré-
| . itréci au D 5. J
Année
5 a - Promontoire ac- 51 GA Rupluregprématurée des
ok L e P € cessible a limite.| décomplété hranes. Accouchemen! prém
| Bassin générale-| waode fin du huiliéme mois. La &
| menl retréci au| des fesses |lion ne se fait pas. Rigid
v | D&. l'orifice interne. T., 38°.
!
- 10 3/4 O1GA Acecouchemenl & lerme,
e | 21 ana; Topare Généralement re- sengage en M. G. A
' tréci au  détroit tion secondaire de la faces
supérieur.
ag | 12 | 23 ams| 2-pare| | accouche-| 11 cenlimétres. a1DT Accouchement 4 I fin du
ment normal. Giéns ralement wieme mois. Dilalation Ic
| rélréei au détroil)| |I1_t|- ne sengage qu'i 3
| supérienr. [compléte en D, P, aprés @
i . artilicielle des membranes,
234 anﬂ Iopale I aceonche- 1042 1 GT Accouchemenl & lerme. B
& | ¥ ment terminé par| Généralement imi"nl de la 1&le aprés rupl
| forceps. Enfaunt|rélréci an détroit membranes a dilatation ¢@
, vivant, supérieur. en G,
|
: 3-par l*r  accouche- 10 1/2 | O EG-T Ruplure prémalurée del
88 | 36 ! Sl G res ment. Forceps. branes. Accouchement &
: Eunfant vivant. Engagement de la téte en
| 2: pormal. dilatation compléte.
|
{
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@ (= g :

£ =S Bassin Présentation

T | ==

E |ga . Apconchements s

S |=2| Age | Parité diamétre et Particularités du  travai

= anlérieurs

2 = P ) Nk

o R Position

z
|
30 | 37 | 20 ans| 2-pare| 1 accouchement 10 1/4 o1pT Accouchement 4 terme. Ru
P :
| normal, dez membranes spontanée. 4
| | dence du cordon ().
&0 | 50 | 23 ans| 1-pare 101/2 OlGT Accouchement & 8§ mois @
mi, Engagement de la téle en
41 | 63 | 30 ans| 2-pare| 1 accouchement 10 1/4 0OIDT Accouchemenl & lerme.
normal. deux jours de travail, & dili
compléte, Lite loujours o
| an détroit supérieur.
II .
47 | 98 | 2% ans| j-pare| Jaccouchements 10 1/2 | OlIGT Accouchemenl  prémalul
gpontanés, vorue presquae O lerme. Sng
1 au forceps ment de la 1éle en transvier
Enfants vivanis en asynclilisme  postérie
maArgue,

83 | 112] A0 ans| 2-pare| 1 accouchement. D12 O1GT Accouchement .:iimnlanf-l,
Travail trée lent. |Un lfaux promon- moi=  lrois quarls. 1'.‘11
Tentalive de ver= toire. .Imn-.ir]i-lr.-.. ruplure arbificiall
sion infructueuse.| B. canaliculé. imembranes (hydramnios)
Forceps. Enfant ne s'‘engage pas.
mortl.

44 | 124| 28 ans| 5-pare| 4aecouchements| Promontoire ac- D1G A Accouche sponlanémen
spontanés & terme|cessible & limite. me. Rupture artilicielle des
nfants vivants, hranes a dilalation complét

&5 | 129] 23 ans| 2-pare Avortement 11,5 116G A .""l.l‘C-il.H:t_i_‘hl[" .~:|m|_1l,an1'3menl:

4 mois 1)2 idu huitieme mois. Ruptur@
wcielle des membranes & dilal
| fcompléle,
Année
48 | 25 | 20 Ems| 1-pare| | 10,5 Amoreée La poche des caux &
| | [Gépéralement ré=| en 001 D P jjusquau périnée ou elle s
. , tréci au D, 8. | a dilatation compléte. La
4 | | : s'engage qualors.
26 | 27 ans| 2-pare’  Avortement a i 51GP Accouchement prémat
II e [ ﬁl d 3 :lmi&. Infection. vonqué 4 8 moiz el demi.
|
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£ 23 Bassin | Présentation

T |®8 Accouchements ;

= |==2| Age | Parile . diamétre el Particularités du tra

S s antérienra = -

ST g Posilion

4

58 | 30 | 32 aus| 4-pare| 1° et 3° forceps.| 10,5 0D1GA Accouche spontanément ';_f_
20 avortement de mobile au D Eme. Aprés ruplure de la
3 mois 112. des eaux: 4 dilatation comp

| la Léle reste loujours mobil
| D5 j

46 | 312 | 29 aps| T-pare| 2 premiers nor-| 115 Epaule puis] A dilalation complete, lagg
maux par le som-| siége. Versionjdes eaux =¢ rompl el la (&l
met, suivants par maneu-{gage brusquement.
par le sicge, 6° vres exlernes,
avorlement a . ceinture de Pi-

2 mois 12 nard.
| 0D1GA

50 | 81 | 2% ans| 2-pare| 1°r forceps. En- 11 1 DT Poclie des eaux lr.l:.!.-: [EEET 11

fant vivant. mobile au D S{téte ne s engage qua Zrand
me el en T,

51 | 62 | 20 ans| 4-pare| 3 accouche- i1 016G A \ecouche a terme. A dili
ments normaux a| Cypho-scoliose complele, on rejelle &n arm
terme. et rachitisme, | lévre antérieure du col, qui

la téle. Descente normale
| flexion lenle 4 se faire.
1 10,7 Mobile en Acconche & lerme, La
] e Bassin 'Eﬂnéra- OIDT |?engage quaun débul du traw
lement réiréci an 0.1 D P
D 5.

59 | 93 | 32 ans| 1-pare Promontoire| Amoreée en Accouche o terme. Rupt
accesgiblealimite., O 1 DT |coce de la poche des eaul
{Un sent aussi la
face anlérienre du
sacrum. B. cana-
liculé.

; 11 OrnpT vecouche i terme, A dilal
L3201 0. o 1-pare compléle, on constale qu'u
| g'e=l engageée en D. P,

‘ re= apres, elle n'a pas

Année
; _maral fer forceps. Bl 10,7 016G T Accouche a terme. Au déb
A ﬂﬂﬂ[ = fant 'l.ri'nlrl.utifI travail, la téle s'amorce cnili
| el en nunu_lﬂw.lm- pneh"lle .
| s¢ fixe et descend en 4 o b
' J-pare! 1¢7 accouche-] 11 cenlimdlires o1 P Accouche & lerme. Rups .

A R lment oo peu long. la poche des caux au iy
| travail, Dés lors, la léte s'6N

en I, P.




ENFANT MERE
| — o - T — P _———
éralions nécessaires | Délivrance : sl o @
2 | = Etat Ce quil est | 2L 8| = .5
j Ealds a la naissance| devenu "-ﬁié it~
= =
| |
g au ), S. ; prise régu-| Naturelle 3 k. 180 Bon Sorti vivant | Bon | Bonoes
une léle en le} I. G. ﬁ BP — 914
: BT — 814 |
I i
. Naturelle 2 k. 950 Asphyxie | Sorli vivant | Bon | Boones
BP— 9 blabche; rani-
BT —& |mé difficile-
|ment.
|
Naturelle ]5;. {-; ﬁ&% Bon | Sorli vivant | Bon | Honnes
BT — 712 |
Nalurelle iii IL'{' Eﬂ% : Bon Sorti vivant | Bon | Bonnes
I BT —8 | i
! |
[ {
: Naturelle 3 k. 563 Bon i Sorti vivant | Bon | Bonues
BP—9 .
BT — 712 r |
|
Naturelle 2 k. 860 ,| Bon Sorti vivant | Bon Honnes
i
I
de Champelier pour di-| Naturelle 3 k. 180 Mort appa-  Meurt le Bon | Boones
vulve. Forceps sur une BI* —8% rente:; ranimé| lendemain
oslerieure. Rolation, La fau bout de 2|
é-g.itﬁc spontanément pen- heures.
on deésarticule le forceps.
Naturelle i1 | Sorti vi '
| aturelle E:’E.IL !P:?‘:[& I Bon | Sorti vivant | Bon | Bonnes
BT — &
utérine. Forceps double Naturelle 3 k. 810 Né etonné,| Sorti vivent | Bon | Bonn
en D. P. ;2 en 0. P. | HI:I: — 9 é[i vite ranimé, | b
e

K
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| & . l !
g |S e | . | .
L Bassin | Présentation
= | Accouchements e |
= |=.=2| Age | Parilé diameétre et Particularités du tra
=" antérieurs , ' A,
! % s P, 5P, | Position
= |
| ! |
51 21 ans 1-paré 10,6 016 A Accouche @ terme. La f8
fixe. mal fléchie, en G. A, I8y
tation élant 4 2 fr. Rupture’
| poehe des eaux. 10, 5 fr. La U8
| ' cend sur le périnée, Inerfie
| rine.
| s | .
o8 | 21 ans {-pare| 11 0 1DT | Accouche a lernw La
|8 enﬁagr qu'aprés ruptura
poche des eaux 4 dilatation
. ipléte. Inertie ulérine.
| 81 | 21 ans ?-pare| 1° accouche- 11 016G A Accouche a lerme. La |
: menk normal, J gage normalement.
i
92  22-ans 3-pare| 1° basiotripsie 11 _ O1LDT Accouche & lerme. L&
| aprés plusieurs|faux  promontol- des eaux, trés saillante, g
Iforceps. res, bassin cana- \un cordon. Téte trés haule
o ppfant mort|liculé. droite,
| et macéré exirail
| | par version.
: | s
102 25 ans| ?-pare| 1 accouche- i1 011G T Accouche & terme. La 18
' S ment normal. gage en G. A. a dilalatiol
ipléte, aprés ruplure de la
ides eaux.
' 20 ans| 1- : 10,5 [0 I Accouchement prémaly
' “9' : | 1 FME' faux promonloi- voqué a huit mois et 1..
i . res sacrés. B. ca- lalation compléte, la tétes
naliculé et généra- en D. T. sur le détroil sup
lement rélréct au On rompt les membranes
D. 8. s'engage en D. P., puis si 3
effectuer sa rotalion toul &
cendant.
L9 ' . 5 3 Accouche & lerme. Eng
22 ans| 2- i* accouche 11,5 011G A . :
i il el L menl normal, |de la téte en G, A, dés le d&
ltravail. Poche des eaux f
22 : -pi Promonloire] OI1DP Rupture de la poche des
g - A0m L Shere accessible alinite. avant le debut du travail, &
. ne s'engageanl pas, la di
i ne se fail pas,
i
5] £ Promounteirel 01D Accouche a4 huil mois @
R R accessible i limite, Poche des eaux saillan
, dramnios. La léte ne §
: qu'a dilatation compléte
D. P., aprés rupture de B
. |des eaux.
g SR bR 103 OIDT Accouche & huit mois
e A RON LS TRD faux L1I'1."|rll”“|1'i‘ Contractions [aibles. Dil@
; res sacres. Bassio lune fois 4 2 francs, navang
i dandralement re
{ | lteasd an IS el
i ca: alicule, |
J | 1
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ENFANT MERE
| — e — T —— e —
érations nécessaires Délivrance f a =2l = B
[ Elat | Cequilest | S ue| 2.2 f§
Poids ala Imis.:rnnr:r.l ilevenn 355 :,%E = i
| == 3
f
+ prise réguliére en| Natarelle 2 k. 970 Mort appa-| A présenlé] Bon Bonnes
3 B P—2&5 renle, ranimé une paralysie
BT-—8 Jlaprés  314(du delloide.
|d'heure de res-|Sorli vivant el k
iralion arti-|amélioré.
3 -
icielle. ] !
obliqgue de la téte en D.| Naturelle 3 k. 550 Né élonnér| Mort le len-] Bon Bonnes |
action en D. T. Téle Lrés B P — 10,5 |vite ranimé. |main,
BT—95 |Hydrocephale
Naturelle 3 k. 170 Ban Sorti vivant Bon Bonnes
BP—9 i
BT—28
uction du ballon de Cham-| Naturelle 3 k. 455 | Né élonné,| Sorti vivant | Bon | Ronnes
Hlbr:s our maintenir le B P — 912 revient vile,
dilatation com- BT — 8112 |
shule du ballon. Version
ieuvres internes. Manceu- |
hnmpatmr puis de Mau- |
|
Naturelle 3k 15 Bon sorti vivant | Bon | Infection
| BF—10 T.max.40,
BT — 8112 | Sort
E , " . guérie,
duction dune sonde de| Naturelle 3 k. 360 Bon Sorti vivant | Bon Bonnes
BP— 834
BT —8
| |
i Naturelle gllg 770 Bon Sorti vivant | Bon Bonnes
— 0
- . BT — 7172
- n;miv‘z:ln ":'."'arll:‘_:r dg Naturelle 3 k. 750 | Etat synco-| Meurt le Bon Bonnes
ps directes qusﬂﬁ i I:tullji- BP—0 8 pal, ranimé| lendemain
. P. au D. S, restent sans i G el
Version par manceuvres lfige. e
. Forceps sur la téte der- e
‘ : |
Naturelle g k. 450 Bon Sorti vivant | Bon Légére
BI" P—9 infection
r— 314 T.max.39,
sort
| guérie,
leur de Tarnier, puis ver- Nalureclle 2 k. 180 Mort nppn-: Meurt le Bon Bon
manouvres internes, | BP—7 15 rcnlc ranimé|  lendemaio | Hémor o
BT —6 |aprés 20 mi- légére
‘nutes d'efforts, | 4
j . heura
l I Apres




e e e e
E | |
.8 g | Baszin Présentation
= Acecouchements Sy, ‘
ihfl Age | Parité diamétre et Particularités du traw
e antirienrs o
= L g P. 8. P. Pozition
z
134] 32 anz! 1-pare| Promontoire] OI1DP Accouchement Epﬂn}anx
r inaccessible. Bas- imois. La léte lend 4 s'engag
sin oblique par 0. 1. D. P. dés le débutid
5 paralvsie infan- vail.
' i tile : atrophie du
| l _ ledté droil: le chte
I lgauche ezt re-
' | ‘dressé au détroit
' | supérieur ; I'épige
' sciatique droite est
! saillante.
143 28 ans 2-pare| 1°r accoucHe- 11 G1GT Accouche & lerme. La W
i iment normal. s engage qua dilalation col
! 1 laprés rupture artificielle deg
| | | | I | branes en G. T. '

Année 4

14 | 33 ans| l1-pare| 0,7 | "o ILGT | Accouche i lerme. La (6le
' | mobile au détroit  supériel
defléchil petil & petil el say
. ' M. 1. I3, T. On tente de la pe
| ‘ en sommel sans y réussir..
|
| |
8% | 21 ans| 1-pare 11 | DIDP Accouche & lerme normale
& I = -

faux promontoi-|
res sacrés, bazsin
canaliculé,

| OLlDT Accouchement prémalurés
I vogque presque 4 D mols. A
tation compléle, ruplure A
| le de la poche des eaux. E

menl en O. 1. D. T.

97 | 19 ans| 1-pare ! 10,7

|

|

106 25 ans| 2-pare| 1 accouche-| Promontoire;, 016G A Accouche & lerme nOrmas
i 'ment trés long.  |accessible dlimite)

1

] |

- 11 D1G A Accouche i terme. [Dés
du travail, la téte est dans
cavation, mal [échie, Se
dilalation compléle.

6 | 23 ans| 1-pare

. . : seouche # lerme norm
90 | 26 ans| | pare Promounkoire inlGA Accouche & terme 1
| accessible & limil !







30 iy

e e =
g | |
=3 f Bassin Présentation
F=g | Accouchements ‘
== Age | Parilé _ digmétre et Parlicularités du tray
-EE anlérieurs P. 8. P. Prslilsi
-
|
1 I .
35 ]‘.El.’l ans| d-pare|leracconchement:| Promontoire O1GT | Accouchement i lerme. S8
baziotripsie. accessible? lolion compléte, aprés rupls
2= pormal, - la poche des c-nu:. la téte
mobile en 0, T
30 | 27 ans| 1-pare Raszin coxalgi-| O 1GA Accouche i lerme normal
que, ankylose de Position genu-pectorale.
Parlienlation gau-
che.
Atrophie du edté
gauche du bassin,
Coté droitnormal. ¥
52 | 20 ans| 1-pare Prowmontoire ac- 0lGA Acconchement prématug
cessible & limile, lané & huit mois et demi, [
basze du placenla. La
flechie descend dans lexe
dés le début du travail,
G8 | 26 aps| 1-pare 10,4 OIDT La femme enire i
Face aplérieure compléte ; téle mobile @
du sacrum acces- D T. au détroit supérie
| gible.
| | B. capaliculé
81| 2% ans! 2-pare|1°° accouchement| Promontoireae-| O 1DT Accouche i lerme. Ru
i normal. cessible & limite, la poche des eaux el eng
. ' de la téle en O, 1. D, P.
| du travail.
i 83 | 30 ans! 2-pare|1°T accouchement. o olpep Accouchement sponla
| I \Forceps, Enfant| Généralement mois. Engagement de la §
' | uu;.r[ reteéci an DL 8. lalation compléte,
I 1
84 | 23 ans| l-pare, 11,5 G1GA Accouchement  prémalgr
| Faux promon- vorque presque a lerme.g
| toire lombaire. sengage aprés ruplure
B. Canaliculé, | che dez eaux, Dilalation, S
| mes,
84 | 39 ans| f-pare| 3 accouche ‘ments | 106 O1GT Accouche i lerme. La
NOCmau. ' gage en (. P. aprés ruy
| | Enfauls vivant: | la poche des eaux. Dilatal
lrés pelils quoi- [rancs. 3
que i terme. ‘
{ b ans| Z-pare 1 *accouchement:| 9,2 0l A Ruplure de la poche |
e e , > rmphyséotomie.|  Relichement de grande paume. Asyneliliss
lnlfmt mort. {la symphyse pu-| rigur, puis postérieur.
‘ Relichemenl de|bienne, ' spontanée,
la symphyse pu-
' bienne.
|
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e |=2 Bassin Prézentation
i 0= Accouchements :
= |==| Age | Parité ) diamétre et Particularités du trava
L= anlérieurs = e
g | L i Position
Fd
|
- B4 | 107] 19 ans| l-pare | Promontoireac-| O 1D P La iéle sengage dies l&
cessible &4 limite. IIIIL travail, mais ]'I'I.ﬂ! 1:I|':L' '-_::“
On sent la face ccouchement spontané i Lerm
antérieure du sa- i s
crum.
- B. canaliculé.
I " ol
825 | 108] 22 ans| 'd.-pnrei 2 aecouchements|  Promontoire 01GT | La {Il[ninﬁml élant & 2 [rans
NOrmans, accessible i limite lléle s'amorce fortement ensd
mon fléchie, Accouchement
' tané & lerme. '
= e | 1 - '."
86 | 125| 17 ans| l-pare Promaontoire 01 n1 | Engagement n'.gullelj
: accessible & limite len O, 1. D. P. dés le débul
lvail, Accouchement spon
87 | 132| 34 ans| 4-pare| 3 accouchements 10.8 OIDT Dilatation, grande paume
NoOrMmaux, léle s'engage en Iransverses
lasynclitisme posiérieur. &
8% | 137| 28 ans| 5-pare|l** accouchement 11,3 olbT La poche des eaux, Iré§
| P forceps. Enfant| Faux promon-) mineuse, fail la dilatationg
vivant. 3 autres|toire sacré 10,8, - rompt ; dilatalion presque
normaux. | enfant| B. canaliculé. pléte. Le col revient surg
mort. ime. Bruits do eoeur faibl
80 | 188! 28 ans| 1-pare Promontoire ac-| 016G A Accouche i terme. La (64
' | cesgible a limite. amorcée el en asynclitisy
| ' ln sent la face lerieur presque jusquti di
[antérieore du sa- compléle. A ce moment,
crum. Méchil et s'engage. Inerlie
B. canaliculé,
o0 | 19%| 23 ans ;?JI,““.I 1 acconchement 0,8 ODIG A Accouche spontanéments
. : | fmois environ,
prématuré provo- :
\qué 4 7 mots. En-
ant morl 2 jours
I lapres. |
91 | 225| 30 ans| 3-pare| 1 avortement & 9 016G A | Accouchemenl prématuré
(3 mois. . voqué @ sepl mois el dem
2¢ accouchement ' moment ou la téte commel
prématuré pro- | samorcer 4 dilatation col
, voqaé: accouche- inertie utérine,
ment par le siége,
' enfant mort.
| I4".-'|J,it- observ. A7 .
|
231| 17 ans| 1-pare P'romonloire. 016G1 Accouche & lerme. A d
pe : s Inmr.&mh'oahuulu !tmnpli‘lt}, ruplure de la
| eaux el engagement de
| A
|
a | 935! 20 anal 1-pare 10,3 01D P | Accouchemenl prématuf
o R ¥ voque presgue i lerme. A
tion compléle.on rompl 1
des eaux, Dés lors, la
| ! gage, [nerlie ulérine,
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E [ &S | Accouchements .
= [==2| Age | Parilé ; diamétre el Particularilés du tra
AR anlérieurs > | 3.5,
g |- PR . Position
s | |
| | |
|
0% | 296 3R ans Iapnn-l Promonloire ac- o1LnT Avanldilatalion compléte, oo
. cessible a limite. spontanée des membranés.
' Bassin asymé- lile est dans un élal inlermé
| trique ; redresse- re entre la flexion el la défled
| ment de Ia ligne| Expulsion du méconium.
! innominéedroite. Inertie utérine.
' Pied hot droit.
05 | 237 17 anz| i-pare 12 01GA Accouche & lerme g
| [ memnt.
l I
| |
Année 1901-4
g6 | 16 | 28 ans| 2-pare|ler accouchement Promontoire | OLDT | La léle ne sengage qf
| norimal. accessible & limite rupture de la poche des
| dilatation compléle of en
| 5 :
97 | 26 | 23 ans| 1-pare Promontoire 016G A S'engage dans l'excavall
- accessible a limite le début du travail, puis M
gresse plus. Inerlie uldrin
g8 | 39 | 30 ans| 5-pare 3 aceouchements| Promontoire ac-| 016G A Accouchement =ponland
nermaux : 1 avor-| cessible & limile, | me.
teament & 3 mois. | Un faux promon-
toire sacré.
B. canaliculé.
gb | 63 22 ans| l-pare . 10,7 01GA Accouchement prémalus
vogqué presque i lerme.
[reste  mobile jusqu'i  ce
' |rompe les membranes
| {tion compléte. Expulsio
100) 73 23 anz| |-pare Prowmonloire O1LDT La t&te <engage dés |
. = laecesziblea limile | du travail en O, 1. D, P.
101| 74 | 20 ans| 1-pare Promontoire O1TG A | Ruplure précoce des
| acceszible a limite ‘nes, Acconchemenl nord
|
102| 91 | 19 ans| 1-pare Promontoire orpe Rupture précoce des
accessible & limile nes, La léte s'engage dé
but du travail.
104 97 | 17 ans| 1-pare 10,2 OILDP Accouchement prématy
! B, généralement voqué & 8 mois el demi;
i‘mlit ; bien con- spontanément, La téte coml
i ormé ; pas de A s'engager. Dilalalion =
rachitizme,.
B. canaliculé.
1
|







e = 'R —— e — - ..__
o
.1’12 Bassin Présentation
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= Q - Position
L
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|
104] 99 | 76 ans| 2-pare|l*r accouchemenl 10,5 0IDT Accouchement prématurd s
basiotripsie. amorcée  |vogué & 8 mois el demi. A
rupture de la poche des
dilalation compléte, la Lite
gage en asynclilisme po
et en D P.
105 113] 40 ans| 2 pare|1°f accouchemenl 0.2 1D Accouchemenl prématu
normal. voqud i 8 mois. A dilatalio
pléte aprés ruplure des me
ines, la téle repose en asyng
|me poslériear sur le T,
!r!{- gengage pas,
|
106] 152| 25 ans| 1-pare Promontoire 0O1IG P La léle s'engage  bien,
accessible d limite reste relenue au detroit inf
Epines scialiques en (. A,
saillantes, Rétréci
au Db 1.
107| 161] 21 ans| 1-pare 10,7 D1GA La téte s'engage dés le W8
Généralemeni du travail en asynclitisme 8
rélréel au D 5. rieur, !
108] 163] 2% ang| 2-pare|!e" accouchement| Promoenloire etf 01 G A Accouchemenl =ponlané
normal . ? faux promon- maols environ,
toires sacrés. Epi-
nes scialiques
saillantes.
108 179| 15 ans| 1-pare 11 aLpp Accouchement prématu
; Faux promon- vogqué presgue d lerme. R
toirps sacrész arfificielle de la poche des
canaliculé, i dilatation compléte, i
menl de la téte.
110} 196| 26 ans| 1-pare 10,5 ol BRp Amenee de la ville en i
depuis huit  jours.  Asynch
(postérieur ; téle mal échie
| Bosse pariélale  postér
seule engagée. Poche des
rompue. Ecoulement do )
jaunatre. T. 38%. P. = 8
5 Ir.
1111 218! 27 ans| 3-pare| 2 accouche- 11 ao1ne Accouchement premal
menis norman. yoqus Prasque 3 LU
début du travail, In léle '8l
|4 dilatation compléte, o
{des membranes, engagem
{descente rapide de Ia 166
i Q.pare|1*r accouchement 11 O01rG 1 Aceouche sponlanément
112| 219) 34 ans| 2-pare | oroaals me . Engagement normal
téte en 0, . G. A, Hydrama
»
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£ =8 Bassin Présenlation
A R Accouchements . _
:: == Age | Parité diamélre il Parlicularités du travail
= | antérienrs Iz :
I R | P.'8: P. Pozilion
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5
Année 1902-
113] 2 | 20 ans| 1-pare l Promoutoire 01GA Accouche normalement #S
accesgible a limite me.
| ' . \
114 10 | 22 ans| 2-pare|i1¢r accouchement Promontoire 81DT Dégagement sponlané
' ' iprématuré  a  Blaccessible a limite, décomplété |ze.
! | imois, enfant E - mode des
' imort 20 jours [esres
|apreés,
115 11 | 37 ans| G-pare| 1°r et 5 accon-| 10,4 Ol GT EIH.E"E de la 'FliHE en irawvi
. chements nor-| Face anlérieure puiz g jours, & dilatation
manx. 2¢ 3¢ et 4¢|du sacrum acces- léte, poche rompue. Téle
forceps. sible. . canali- e en asynclilisme antérieu
culé.
116 34 | 21 ans| l-pare Promontoire 016G A Accouchement normal &
acceszible a limite
117| 61 | 34 ans| 5-pare| 4 accouche-| Promouloire 01GA Accouchement normal a
ments normaux, | accessible i limile Ruplure précoce des menm
118] 69 | 20 ans| i-pare| Promontoire QDT Latéle ne <'engage en D
acceszible a limite dilatation compléle, -"J{) 15
| re des membranes. Iné
i rine,
- . y 113 ] 5 A dilatation compléte, ox
119) 72 !23 ol B 10,3 la poche des eaux, qui @
| volumineuse. La Léte ne s
pas et resle au détroit suj
| mclinée sur le pariélal
i t rieur.
i g Promontoire 01l G D Accouchement 4 tm:u'l.ﬂ.'
1l R 1pm| accessible & limite reste longtemps mobile @
' . S'engage, la dilatation ¢
, grande paume. Ruplure |
| ; . - née des membranes & du
I | I compléte. Inertie uleérine.
T A 09 O1GT Femme en (ravail de
FRian 31 anal pary B généralement jours. Dilalation compléte
rétréci au D 5. des eaux saillante. Ruptule
| licielle des membranes.
| verl et ¢pais. Sa 1éte resle
' : 10,5 | MiDP Accouchement prémaius
122} 112| 19 ans| 1-pare | voqué presque & terme. L&
i | |dez eaux se rompt 4 |8
| laprés dilatation compléte:
mel s'engage alors rapl
I Degagement en M, P,
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o | | résentation
b ?'E Baszin ot !
'E e 2 eeoachemenlts ! .
= |52 Age | Parité dinmétre Position Particularilés du travaill
= antérieurs ) -
= |TE| P. 8. P
25 , |
123| 117| 19 ans| 1-pare On senlle D 8 OIDT Accouche a terme. La®
sur une grande sengage ll}t'l:li_]a]!]t. le lravail,
drendue. Atrophie reste sur le périnée en 0. 1. &
du cdté droit do Inertie utérine. E
bassin.
124] 137| 20 ans| 1-pare Promonloire Ol bP Accouchement normal &
i accesgible A limite |
125] 158} 32 ans| 3-pare| 2 accouche-| Rélréei au dé-| O 1D P Aprés ruplure de la poches
ments antérienrs. [lroil inférieur.| caux, & dilatation compléle
Forceps an [b. |.|Mensurations non léle est retenue au deélroil S
Enfants morls,  |prises. rieur. |
|
126| 165 30 ans| 2-pare| 1re grossesse for-| Promontoirefa-| O 1 G T Aprés plusieurs lenlalivess
ceps. Enfanl vi-|cilemenl accessi- forceps en ville, la femme &#
vapt. ble. (Pas de men- a la clinique avec un enfant m
suralions).. dont le erdne esl perforé.
J 1
- 1 1 '
127] 160| 34 ans| J-pare| Pas de rensei- 10.2 B b b Accouchement prematuré g
gnements. voqué. La dilatation qui
mal est hilée an moyen d
lons de Champelier de
Procidence du cordon pen
le travail
| 128| 220| 25 amz| i-pare 10,5 O1DP Accouchement normal &
'.
Année 1903-18
120 24 | 16 ans| 2-pare| 1 acconchement| Promontoire 016G A | Accouchemenl normal &
prématuré provo-|tout juste atteint Rupture artificielle des o8
ué il y a troisja limile, ne peut branez a dilatation complé
ans{ohs. 108). Bas-|#tre mesuré,
sin de 11 P 8 P.
130| 20 | 20 ans| 8&-pare| 2avoriementsa 11 01 GA Accouchement spontané

1 mois, 2 grosses-
ses uormales, 1
avortecment, 2
BrOSSEEsrs nor-
males.

Luxalion congé-
nitale de la hanche
A pauche. lh-ilsin|
ohlique ovalaire
an D 5. Promon-
toire dévié & gau-
che.

|me. La téte s'engage
‘grand diameétre du bassin og
en avanl,
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131] 41 | 20 ans| |-pare Promoulowreac | O 1D P | Accouche spontanément

ceazible A limite. mois et demi. La téte s
|dés le débul du travail. °F
]uh‘.rml.-.
| |
132 47 | 22 ans I-pare L] 01LDT Accouchemenl & lermes
Genéralenent [fois & grande paume, 14
relrdei au DS, [lion n'avance plus et la
. {mobile an I). 5. Huplur
cielle des membranes,

133] 19 | 26 ans| Z-pare| 1*7 acconchement| Promontoireac- 016G A Accouchement ,E‘l.’u“la ¢
leng. Enfanl|ceseible & limile. me.  Ruplure  premalurés
mort 3 jours membranes 2 jours avan
Apres. pul du travail. -

L 134] 64 | 4% ans| 3-pare| 1** accouchement 10 o1pT Accouchement premal .
. Forceps , enfant lané presque i lerme. La
vivani. 2= enfant entre en travail perdant d
mort et macéré: leintées par du méconium
chute 15 jours
avanl accouche-
ment, .
' 135 81 | 22 ans 1-pare 10,5 MHlGT Accouchement  prémald
Dn sent la face voqué 4 8 mois el demid
anlérienre du #a- <'engage asynclitiquemel
crum B.cavaliculé dant le travail en O, L.
lure spontanée des memn
dilataiion compléte.
36] 82 | 1R ans| l-pare Promonloireac-)] 01 DT Accouchemenl spontang
i3 i cessible & limile. me. Engagement de la
lransverse.

‘ 111 22 aus| 1-pare Promontoire ac- 016G A Accouchement sponlan
T J A cessible & limite. me normal. Rupture &
L {des membranes,
i |
| 138 121| <7 ans| j-pare Prowmonloireae-f O 1 G A Accouehement normal
| cesgible & limite. Rupture artificielle des
l| nes.
! .
| | R |

| 2 2
gl 127] 17 ans| 1-pare| 10,2 o S Accouchement préma

L N | o | { B. sealie-rachi- voqué 4 8 mois el demi

' | ' tigue, ment de la téte en O. 48
' | | Dégagement un peu en d
I i |
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140| 128] 29 {Insl J-pare) ler Basiotripsie, 10,5 1T Femme entree i dilatatiol
2 accouchement ipléte.  Poche des eanx |
I |prématurdé provo- Téte mobile an D, 5. On'y
' qué. les membranes, la Léle ne
| gage pas,
141 152 22 ans 2.pare 1*r accouchement| Promonteireac-! 0 1 G A | Ruplure prématurce des
| normial, cergible & limile. |hl’H1'|l:1-= 2 jours avanl le (e
I . [travail. Accouchemen! ng
I -
142 153| 31 ans| T-pare| 12* Forceps au Promiontolre ae- irl G A ."!l_‘l.;llll.l.'lu‘.ll_lltlll spontant
D S Epfant vi-jcessible & lumite. mois et demi. Normal. As
' vant. me anlérieur,
143 155] 21 ans| 1-pare Promontoireae-| O 1 G T Accouche spontanémen
cessib'e & limite, ‘moig el demi, Engagemen
G, T. Rupture artificiell
membranes, Liquide verddl
154| 161 28 ans| 1-pare Promontoireac-| O 1 G A Accouchement normal &
cezgible & limile
I 1
38 ans| 1-pare L 016G A Accouchement prematul
L R E Bagzin de naine vogqué &4 8 mois. La téle s
D 8 génfralement ti dilatation comme petile
rélréei.  Coceyx |Asynclitisme postérieur, f
en hamegon, mais [ dreur,
trits mobile. .
30 ans| 4-pare| 3 accouche-| Promontoireac-] s D P Hydramnios. Le siége 8
146 169 I ments antérieurs|cessible & limite. aprés rupture des memb
bong 1<F el 3¢ par dilatation compléle.
| la Mace.
. | 19 ang! 3-pare| 1 avortemend) I"1ru|1m||lui|'e i OragT Le sommel s amorce o
1T 19 i . li 8 n oig: suite deilimite, but du travail en G. T. el |
traumatisme.  2¢| clilisme postérieur (rés |
accouchement, puis s'engage en G. A.
enfant mort a 8
mais [fraumatis-
me .
o _ "5 | 16T | Femme alteinte de gripg
e e | ture précoce des membra
| . ' e debut du travail. Temg
' ' 392,
|
| ! ‘
|
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