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CRANIOCLASIE.

Aux dénominations d'Embryothlasie ou de Céphalotripsie, je
préfere celle de Crdnfoclasie ; elle me parait plus exacte et plus
expressive. Du reste le mot n'est pas nouveau : il appartient & Sim-
pson d'Edimbourg, inventeur d'un Crdnioclaste,

Cetle opération consiste, comme on sait, dans le broiement de la
téte du feetus pour en rendre 'extraction possible, quand il y a dis-
proportion entre son volume et les dimensions du bassin. Son but
est celui d’agir uniquement sur le feetus sans léser les organes de la
mere.

Une telle opération ne pouvait devenir réalisable qu'aprés 1'inven-
tion du foreeps.

Avant le forceps, les anciens, dans ces cas malheureux ou I'accou-
chement est impossible par les seules forces de la nature, étaient
obligés de perforer, de diviser, de broyer et d’extraire par morceaux
la téte du foetus.

Hippocrate, Aétius, Paul d’'Egine, Avicenne, Alboukasis, Hilda-
nus et Ruff nous ont parlé de ces opérations et de leurs instruments.
Ceux-ci ne pouvaient pas étre nombreux; ils se réduisaient au scal-
pel, a des cuillers, 3 des pinces ou tenailles 4 0s, & des crochets et
aux doigts. Le Plestron d’Hippocrate ne pouvait étre qu'une forte
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pince, semblable & 1'0stagre qu'on a trouvé A Pompei. Alboukasis a
le mérite d'avoir éL3 le premier A fizurer quelques-uns de ces ins-
truments, et celui spécialement qu’il nomme Almisdach. ! Ils res-
semblent, en général, & une pince a 0s trés-forle, dont une branche
pénétrait dans la cavité cranienne pour la vider, tandis que l'autre
élait appliquée sur la téte pour la broyer; il y en avait de plusieurs
dimensions pour &tre adaptées au volume et 4 la forme du erine;
I'extraction des fragments se faisait au moyen de pinces spéciales.
La pince de Rull éail destinée i retirer par porltions la Léte restée
seule dans la matrice.

La famille anglaise Chamberlen inventa le forceps vers la moitié
du dix-sepliéme siécle el en fit un secret lucratif. Chapman, anglais
aussi, livra le secret a l1a publicité en 41733, Smellie, en Angleterre,
et Levret, en France, attachérent leurs noms a l'instrument par quel-
ques modifications immédiales.

Pendant que Pelit, Stein, Froriep, Maygrier, Guillon, Evans, Ail-
ken, Osiander et Cliet s'occupaient d'éviler les inconvénients possi-
bles de la compression du forceps sur la iéte du feetus vivant dans les
cas crdinaires, comme l'onl fail récemment Maliei et Hamon, d’au-
tres, au contraire, songérent a 8’en servir, en cas de besoin, pour sa
réduction.

Aprés Vinvention du foreeps, la réduction de la téte feelale et du
feetus lui-méme a pu étre oblenue par divers procédés que je crois
pouvoir classer ainsi :

{* Perforation ou division, Crdaniolomie, Embryotomie;

2* Compression plus ou moins énergique, Cranfopression ;

3* Ecrasement ou broiement, Céphalolripsie, Embryothlasie;

& Perforation, excérébration, écrasement el broiement combinés,

rdanioclaste.

Jai déja dit que les anciens se sonl occupés de la perforation,

1 ATMISDACH ¢v EL-MiZsAcH eignifie lo DRECHIRAMT, du verbe asabe DECHIRER, RODRCHER
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de l'incision, de la division et de 'extraction de la téte ou du foetus
au moyen de pinces et de crochets. Le Ples¢ron d'Hippocrate, 1'Al-
misdach d’Alboukasis, et 1'Uncus de Celse, pour 'extraction de la
pierre, en sont peut-étre les types.

Les modernes n'ont jamais cessé d’employer et de modifier les
Crdniotomes. Moriceau se servait d'un couteau en forme de ser-
pette ou d'un Fer de lance; Duges employait une sorte de vis conique
quil appelait Terebellum; Smellie a imaginé ses Ciseiux; Boér
recommandait en 1810 sa Pincelte ; Davis en 1825 louait ses Osié-
otomes ; Chailly avait fait recouvrir d'une gaine mobile le Céphalotome,
que Blot a ensuile transformé, comme le cystolome de frére Come,
en craniotome caché ou Perce-crdne; Rizzoli, de Bologne, a modifié,
depuis 1856, la vis de Dugés, les ciseaux de Smellie, el s’est fait spé-
cialement l'auteur d'un Crdniotome ; Hubert, de Lonvain, en ajou-
tant une espéce de branche de forceps au terebellum, nous a donné
un Transforateur; Simpson, d'Edimbourg, est I'inventeur du Crgnio-
claste; Meznard, Schurer, Mittelhauser, Stein, Saxtorph, Sceele,
Yalbaum, Chiari, Van Huevel, Didot, et d’autres ont reproduit les
Pinces i os, les Ciseaux ou les Forceps & crochets, elc.; Van Huevel, de
Bruxelles, en particulier, a inventé le Forcens-scie; enfin, Fried, de
Strasbourg, avant tous, en 1743, s'est servi d'un Forceps-a-anneaux,
pour obteair I'excérébration par 1a compression et peut-éire par le
broiemenl de la téte du foelus.

Voild, esquissée & grands traits, I'histoire de la perforation cri-
nienne du feetus ; c¢'est-h-dire de la Crdniotomie avant et depuis
I'usage du forceps.

Une fois le forceps connu on s'oceupa de suite, comme le fait
voir Fried, d'obtenir la réduction du volume de la Léte feetale par la
compression; on s'occupa, disons-nous, de la Crdniopression. Or,
ce sont les tentalives de réduction de la téte du feetus par la com-
pression A l'aide du forceps, qui ont conduit ala céphalotripsie et &

la céphalotrépanoth/asiz ou Crdnioclasie.
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CHRONOLOGIE

DES CEPHALOTRIBES

¢ .... Malgré quelques passages épars ¢a et 1a, qui attestent que
depuis longlemps on songeait i broyer la téte du foetus, celle opé-
ration est de date récente; elle n'était, d'ailleurs, guére réalisable
que depuis I'invention du forceps; en donnant plus de force aux
cuillers de cet instrument, en serrant violemment les manches on
arrive a réduire la (éle du feetus, méme A I'éeraser en partie; ¢'est
ainsi qu'agissent les forceps de Coutouly, Assalini, Delpech, Lau-
verjet; néanmoins le forceps, alors méme qu'on en rapproche les
manchesa I'aide d’une vis, ne pouvail encore étre quun instrument
fort imparfait de broiement.

« Il fallait un instrument spécial; ce ful A, Baudelocque, neveu
du célébre accoucheur de ce nom, qui eul le mérite de Pinventer.
Il déerivit son céphalotribe en 1829, et 'employa peu aprés avee
succés sur une femme, dont le bassin mesurait 7 centimetres et
demi dans son diamétre antéro-postérieur.

« Malgré quelques réclamations rivales, A. Baudelocque n'en
a4 pas moins le mérite de son invention..., » !

1 Traitsé de U'art des assounchements da Cazeans, Toe {dition, annatda par Tatnisr Paris,

L82T, pag. 107071,

2
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Examinons rapidement si celte généalogie du céphalotribe est
exacte, et si les réclamations que Cazeaux appelle simplement rivales,
ne méritent pas d'étre prises en considération.

Nous procéderons par ordre chronologique.

En 4743, nous l'avons remarqué plus haut d’aprés Ed. Lauth :!
« Cest dans ce but que déja Fried, de Strasbourg, immagina son an-
» neau pour rapprocher les branches et évacuer la substance céré-
» brale; peul-étre est-il le premier qui ait songé au broiement
» exercé sur la totalité du crane. »

Lauth cite, i Pappui, 1a disssertion de Voigt. *

En 1788, Coutouly inventa deux forceps, dont I'un pour extraire
le foetus vivant, et Iantre pour amener le feetus mort, apres en avoir
réduit Je erane. Ils sont tous les deux construits sur le méme mo-
ddle. Le dernier, celui qui nous intéresse ici, est armé de dents sur
1a sarface interne des cuillers, et 1a compression s'exerce avec beau-
coup plus de force. ? '

En 1789, Aitken construisit un forceps céphalotribe ou écraseur &
pranclies croisées, fenétré, a vis fixe el sans fin, & éerous mobiles
mus par de simples tétes ; I'instrument était exclusivement destiné a
réduire le crane du feetus mort. Célait en somme le forceps ordi-
naire de U'époque, mais d'un plus fort calibre et avee les manches
taraudés de maniére A donner passage i la vis sans fin qui les rap-
proche et les fixe. *

En 1800, Monteggia,l'auteur classique des institutions chirurgicales
g1 Italie, derivait dans sa préface 3 la traduetion de P'obstétricie de

ST
Stein :
1 De I'Bmbeycthiasia, ek en perticulier delos éphalotripsie, par Ed. Lianth. Strasbourg
.r_--.:g F "I:"'\l
SO, \PRE. M
o Tia capite abrupto variisgue illud ex Utero axlranendi modis. Giessen 1743

5 Monsgrophie d'un nouvean foreeps présantd ' Académis royale de Chirurgie, &sa -

gnoe puoligus da 1788, par Conbonli
4 Crundsatze der Entbhindungskunat, aus dem Englischen neberzetzt, yan Spohr, Nurem-
berg. 17ER.



« Un instrument que je voudrais voir ajouter & la caisse obslétii-
» cale serait une tenaille capable d’écraser en fracturant, ¢'est-h-dire
» capable de réduire forcément i une plus petite dimension la base
» du erine et méme la face, aprés en avoir fait sortir le cerveau. ! »

Ces paroles n'expriment certainement pas autre chose qu'une idée,
mais elles déerivent d'une maniére étonnante l'instrument perfora-
leur et écraseur qu'on devait réaliser, en Italie aussi, 67 ans plus
tard. ;

En 1810, Assalini, chirurgien de la maternité de Reggio, prés Mo-
dene, fit fabriquer un Forceps compresseur ou i levier, qu'il présenta
a4 Plnstitut de Paris, avec une monographie imprimée & Milan 2 En
1811 sa brochure fut rééditée avec figures par Gervasoni, sous
forme de lettre & Dolsini sur le nouvel instrument. En 1814, la
~ Société d'encouragement de Londres, accorda la grande médaille

d’honneur & Assalini, et lui acheta ses instruments pour en faire
I'objet d'une exposiiion publique, extraordinaire et permanente. Depuis

son origing, le Forceps compresseur d'Assalini figure dans I'arsenal
obstétrical de Bologue, comme le premier des céphalotribes.

L’orgueil national est excusable, sinon justifié, par les réflexions
de Lauth, qui dans sa remarquable monographie, que nous avons
citée, s’exprime sur le compte d’Assalini et & propos de son instru-
ment, de la maniére suivante :

« Les'mémes instruments qui déterminaient une compression mo-
» dérée sur la téte du feetus quand il est vivant, pouvaient également
»” larendre énergique, quand le fcetus était mort. Clest ainsi que Lau-
» verjat, Delpech et Cliet, proposaient leur foreeps pour la réduction
» du crane feetal, aussi bien que pour son extraction dans les cas
» ordinaires. Quant i 'instrument de Ceutouly, au troisitme modéle
» d’Altken et & celui d'Assalini, ils étaient exclusivement destinés au

1 Considerazioni sulle eefalotrissia. Cuelmi, Pavie, 1BED

£ Observationes practiom de tatiori modo axtrahendi f=tum jam mortunsm supra vitistam
pelvim detspbam. Cem labuls cnes. 1610,
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broiement du feetug mort. C'étaient, i vrai dire, des Céphalotribes,
bien qu’ils n’en aient pas porté le nom,

¢« Dans cette période, Assalini, dont nous décrirons plus tard Vins-
trument, mérite une mention spéciale. Le premier, il a éerit un
mémoire sur le brotement, dans lequel il a émis des idées qui onl €ié
stmplement reprises plus tard. Aipsi prévoyant l'objection qu'on
pourrait faire au céphalotribe, d'allonger le diamétre de la téte op-
posé A celui qui a été saisi, il conseille d’appliquer son instrument
construit d'une fagon particuliére, non pas sur les ¢Otés du bassin,
mais aux extrémités du diamétre antéro-postérieur, le plus généra-
lement rétréci. » (page 14). Et un peu plus loin, en décrivant

I'instrument, il ajoule : « Cet instrument est précisément destingé a

1

0

i

la réduction et & 'extraction du crine perforé. .. L'idée d'Assalini
de saisir 1a téte suivant le diamétre antéro-postérieur de l'excava-
tion, et de disposer son instrument en conséquence, est en principe
fort ingénieuse : ¢'élait par avance couper court aux objections qui,
plus tard, devaient s'élever de toute part contre Bauﬂelﬂcque, En
elfet, de cette facon, la téte serail comprimée dans le diamétre le
plus petit du bassin; le diamétre allongé du crane correspondait &
un diameétre pelvien normal, quelquefois méme allongé comme
dans les bassins rachitiques qui sont les plus communs des bas-
sins rétréeis. Aussi la courbure qui doit correspondre a celle de
I'excavation, est-elle ménagée non plus sur le bord, mais sur le
plat des cuillers, et la branche antérieure seulement n'est plus
convexe, mais elle est méme un peu concave, du moins a sa partie
inférieure. » (pag: 65 et 66).

En 1826 |Cliet de Strasbourg, présente son Ferceps-tenaille qu'Ordi-

naire recommanda dans sa thése ;!

n

« Le forceps-tenaille, dit-il, sapplique aussi facilement que les
autres forceps ; une fois appliqué, au moyen de la lame qui tra-

1 Eased gue Passoushemant qui nicossite lemplei des instruments chisurgicaux. Stras-

bourg, & aott,
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» verse son manche, on maintient ses branches immobiles, quel
» que soil le degré de compression exercée, et 'on est b peu prés
» certain quiil ne lhchera prise qu'en entrainant la partie saisie »

Lauth combat, et avee raison, selon nous, les avantages attribués
par Ordinaire au Foreeps-tenatlle de Cliet,

En 1829, Delpelch se servait en guise de Céphalotribe, d'un For-
ceps non eroisé, muni d'une plaque horizontale, qui faisait partie de la
branche gauche et venait s'appuyer sur la branche droite, ol elle
était fixée par une cheville, !

Lauverjat lit paraitre un Forceps-céphalotrypleur i branches croi-
sées, fen’tré et muni d’une vis mise en mouvement par une poignée.?
C'est le foreeps de Levret muni de la vis modiliée d’Aitken ; avee
quelques modifications il pourrait encore servir aujourd’hui.

« En..., écrit Chailly Honoré * : mon ami et ancien mailre, le
» docteur Colombe, avait, avant cette époque, fait construire un
» forceps compresseur qui, dans beaucoup de cas, aurait pu remplir
v le méme but que le eéphalotribe (de Buaudelocque) M. Tarsitani, de
» Naples, a présenté aussi i 'Académie un céphalotribe deson inven-
» tion qui présente de grands avantages »

En 1829 aussi, Baudeloeque publia enfin le «ép’alofribe, dont il
est I'auteur, et qu’il avait inventé aprés avoir été témoin d'aceidents
graves causes par les crochels, que dailleurs son oncle avait déja
condamnés. Baudelocque ne pouvait pas ignorer les essais et les mé-
moires de Fried, de Coutouly, d’'Aitken, d’Assalini, de Cliet, de
Lauverjat et de Colombe, ses prédécesseurs et ses contemporains.
Quoi qu'il en soit, le 14 janvier 1829, il éerivait i I'lnstitut, annongant
qu’il avait trouvé le moyen de :

« Comprimer et réduire avec un forceps particulier 1a téte du fo-

1 Mémorial des hopitanx da midi ot da la alinique da Montpollier. Novembre 1889

o Adlas dé Buash, Embeyothlasio de Hiter,

8 Traits da l'art des sscoushements Parie, 18061, Note & s paga 715
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» Lus mort, & lel point qu'elle puisse traverser ensuile le bassin le
» plus petit ou le plus déformé ». 1.

Comme toute apparition d'un instrument nouveau, d'un procédé
nouveau, d'une méthode ou d’une idée nouvelle, eelle du céphalotri-
be de Baudelocjue souleva une foule de critiques. Mais les détracteurs
el les libellistes 2 ne l'ont pas empéchée d'arriver jusqud nous
avec la mention honorable de son auteur.

A vrai dire, Baudelocque eut le tort d'étre d'abord trop exelusif
envers la perforation, dont il fut plus tard obligé de reconnaitre la
nécessité et les avanlages, dans quelijues cas an moins ; la frayeur
(que lui avaient inspirée les crochets et les antres instruments alors
en usage, le poussaitl i substituer purement et simplement le broie-
ment a P'exeérébration, c'est-a-dire la Céphalotripsie A la Cephalo-
tomie.

Malgré les modifications qu'il subit en 1832 el en 1836, le Céphalo-
(ribe de Baudelocque n’étail pas parfait,

« Ainsi, dit Cazeaux : 1° il rend la saisie de la téle difficile, parce
v que, instrument droit, il ne peut s’'accommoder i la courbure du
» bassin ; 2* il expose au glissement de la iéte et 4 tous les accidents
» qui peuvent en résulter, parce que les caillers, élant i peu proés
» planes, s'écartent b la maniére des lames d'ung paire de ciseaux et
» n'emboitent pas 1a téle comme le font les cuillers coneaves du for-
» ceps ordinaire ; 3° enfin, il rend (rés-souvent les tractions infruc-
» lueuses, alors méme que la éle est bien saisie, parce que, vu I'ab-
» sence de courbure des bords, il tire foreément dans la direétion
» opposée a celle quiaflecte le plus souvent 'axe du dédroit supé-
rieur. » (P, 1071).

Tous ces inconvénients du céphalotribe de Baudelocque peuvent
etre imputés a la forme des cuillers, qui n’ont pas de courbure sur

a P . Dy 2 e T 5
1 Besnooe do l'Institat. pag. 825, — Bevae mddicala,

2 Réflexions sur un nouvsl instrument de Baudelocaue, de Farls, pour l'exedrabration,
Fapins, Vel. wvi, pag. 180. 1832,
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leurs bords et n'en n‘ont qu'une (rés-pelite sur le plat. Mais ces
inconvénients ne sont pas les seuls. Depuis celte époque jusqu'a ce
jour le précieux instrument a subi lant de modifications et de trans-
formations que, ne pouvant les déerire toutes, nous nous bornerons
i les citer par ordre chronologique sous les noms de leurs auteurs
respectlifs. Du reste Lauth dans son excellent travail, en a fait 'objet
d'une étude aussi détaillée et aussi intelligente que possilile
Seulement nous le compléterons par la citation des instruments que
nous connaissons particuliérement, ou qui ont élé inventés apres la
publication de sa monographie.

Je signalerai d'abord le céphaloiribe de mon maitre, le professeur
Rizzoli de Bologne, qui n’est mentionné, que je sache, dans avcun
ouvrage d"uhslé!rh‘:ie, bien qu'il date de I'année 1847, '

Belluzzi et Pillau, auteurs de la dseription et témoins des expérien-
ces, attestent la supériorité de ce Céphalotribe sur les autres. Il peut
en effet étre appliqué dans le sens des différents diameétres du has-
sin ; son articulation permet d'introduire indifféremment en premier
lieu la branche méle, ou la branche femelle ; il est muni d’'un double
pivot et de deux piéces & charniére & Vextrémité inféricure de la
hranche mile pour les ‘mouvements nécessaires dans la direction de
la branche femelle. Enfin, le plus grand mérite que Rizzoli attribue &
son instrument, ¢'est que, par la forme de ses cuillers, il réduit la
léte du foetus i ses plus petites dimensions, en roulant, plutdt qu’en
fracturant, les os du crine ; celui-ci reste donc couverl de son cuir
chevelu, de maniére que la mére ne peut pas élre blessée par les os
de la téte feetale. A la maternité de Bologne on a conservé les cranes
de denx enfants de 12 et de 28 jours de vie extrautérine, qui ont
servi aux expériences. L'auteur appelle son instrument ainsi modifiié,
céphalotribe 4 double pivot,

Dans le but que je me suis proposé, le Forceps-scie de

1 Bulletino moedico-chirargico di Bologna: Béria V, vol, 8, p. 870 ¢ 2eg,
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Van Huevel, le Céphalotribe de Valelte, et le Sphénoiribe de Lollini,
feront I'objet spécial du chapitre suivant.

Je termine cependant celui-ci en adoptant comme conclusion

quelques réflexions de Lauth sur I'historigque de la Céphaloiripsie :

w

=W 0 -

=
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« Toutefois, dit-il, il faul reconnaitre que, jusqu'd une epoque peu
éloignée de la ndtre, le broiement n'était pas considéré comune
une méthode distinete. Assalini est le premier qui, avant Baude-
locque neveu, lui a consacré un mémoire. ... Cest i Baudeloeque,
neveu qu'est dit le mérite d’avoir montré les avantages du broie-
ment sur les autres méthodes, de 'avoir justifié par des observa-
tions détaillées et heureuses, et d'avoir imaginé un instrument & la
fois plus commode et d'une action plus efficace.... Si Baudelocque,
par I'autorité de son nom, son zéle et son habilité opératoire, a
réussi & altirer sur la céphalotripsie 'attention des accoucheurs,
I'honneur de I'avoir étudié le premier d'une maniére compléte et
sous toules ses laces, el d’avoir suivi dans son exposition une
méthode scientifique revient & Hiter.' Amenée au grand jour et
défendua avec ardeur par Baudelocque, elle devait, sous l'influence
de Hiiter, avoir sa place incontestée dans Ja médecine opératoire
obstétricale. » (P. b et 6).

Yoici la cHRONOLOGIE DES CEPHALOTRIBES :

1743, Frieo, de Strasbourg. Tire-téle,

1788. CourouLry, de Paris. Furesps-écraseur,
1789.  Airkem, d’Angleterre. v,

1810. Assiung, de Reggio. Foreeps-compresseur,
1826,  Cuigr, de Strashourg. Forceps-tenailly,
1829, DeLeecn, de Montpellier.  Forceps-écraseur,
sl LAUVERIAT, Céphalotribe.

..... Corompe, de Paris Id.

1829. Bavpevocoug, de Paris. Id.

1 Dis Embryothlasis cder Zusammendsickung und Auvszishung der iedien Leibesfracht

ipzig, 1dd4.
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18.
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26,
27.
28.
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30.
31,
32.
33.
34,
34,
36,
37.
38,
39.
40,

.

1831.
1844,
1842,
1842,
1843
1834,
1844,
1844,
1844,
1844,
1845,
1847.
1848,
1848,

1848.
1850.
18353.
1855.

1855,
1857.
1857.
1838.
1859,
1859.

1860.
1862.

1867.
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Duogois, de Paris.
Rivcen, de Giessen.
Buscu, de Berlin,
Kiian, de Bonn.
Fixizio, de Naples.
Cazeaux, de Paris.
ScroELER, de Berlin.

Huter, pére, de Marbourg.

Trerurt, de Geettingen.

Laxcueisricu, de Berlin,
Yan Huever, de Bruxelles,

Cuairy, de Paris.
Rizzovt, de Bologne,

Krwisci, de Wiirtzbourg.

Manrtiy, de Berlin.
Breir, de Vienne.
Do, de Belgique.
Scaxzoxi, de Vienne.
Bravx, d’Erlangen,
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VAN HUEVEL, VALETTE, LOLLODND.

Lauth a exclu le Forceps-scie de Van Huevel de sa liste chronolo-
gique de Embryothlastes-céphalotribes. kn réalité, cet instrument
appartient plutét aux Crdniolomes qu'aux Céphaloiribes, ou, pour
mieux dire, ¢’est un instrument i part. Comme son nom l'indique :
il scie.

L'inventeur s'était proposé d'ouvrir, en cas de besoin, et de
diviser en fragments le criine du feetus au moven d’une scie appli-
quée A un forceps, qui devail ensuile comprimer et extraire. On
voit par la que cette méthode est complexe et qu'elle participe de
deux méthodes plus anciennes, ¢'est-a- dire dela perforation et de la
compression. 1 ar conséquent, je crois que le Forceps-scie a autant de
droit que les aulres Céphalotribes, d'élre compris dans la lisle des
instruments dout on se sert pour 1'Embryoth’asie ou 1a Crdnioclasie.

D'ailleurs, cela importe peu. Si je me suis déeidé A en parler
spécialement, c'est parce que, d’un ¢6té Lauth, comme la plupart des
accoucheurs, ne lui est point favorable, et parce que de lautre coté,
il me parail élre le premier instrument imaginé, dans le but d"accom-



plir 1a Céphalotripsie avec un sysieme mixte des autres méthodes. Il
sa rapproche, par conséquent, si non dans son ingénieux mécanisme,
au moins dans son principe, de celui que jai en vue de décrire spé-
cialement, et qui. selon moi, est destinéd & le remplacer. En somme,

je crois qu'on a eu tort, & peu ¢ exceptions pres, de I'abandonner ;
et 4 l'appui de mon opinion, je vais rapporter les divers jugements
d’auteurs compélents, en commencant par Lauth lui-méme,
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« Des observations nombreuses, dit-il, qui ont été publiées il
résulte, que l'on peut avec l'instrument de Van Huevel effectuer
la réduction du erine sans danger et sans douleur pour la mére.
De plus l'opération peut se faire, quelle que soit la position et
I'inclinaison de la téle, ¢'esi-i-dire que le crine peut étre divisé
suivant des plans différents..... '

« Par contre, il faut reconnaire que le maniement de la scie A
chaiue n'est pas facile, surtout parce que I'angle formé par les deux
bouts de la ¢haine est peu ouvert, circonstance qui prédispose a
I'enclavement. Or 'enclavement el la rupture de la chaine, aceidents
qui arrivent assez scuvent dans le domaine de la chirurgie entreles
mains les plus habiles, bien que l'on agisse & découvert, et que
I'on puisse mieux régler les mouvements, meltraient 'accoucheur
dans une situation critique ; et ilesth craindre qu'il y ait i get égard
des tradilions secrétes et des expdriences personnelles. La cherté
et la complication de l'instrument sont des inconvénients qui ont
été relevés par lout le monde, et qui ont amené des transformations
suecessives, mais sur lesquelles il serait trop long d’insister, et qui
n'ont pas encore passé généralement dans la pratique. *Uue autre
objection sérieuse est quel'on a besoin d'un aide exercé au manie-
ment de la scie & chaine. Les mouvements qu'il lui imprimera

» devront élre parfaitement d'accord avec celui que 'accoucheur

imprime & la erémaillére pour faire progresser les lames condue-
trices. En d'autres termes, il faut deux opéraleurs, et, ce qui plus
est, deux opéraleurs qui manceovvent tout-a=fait & 'unisson. Deés
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» lors, il n’est guére possible de se servir avee succés du foreeps-
» scie ailleurs que dans les hopitaux el dans les grandes villes.

» Un dernier reproche également sérieux h adresser au foreeps-
» scie, ciest qu'ilne peut passervir comme extracleur...» [p. 153-15§),

A tous ces défauls qui sont réels, mais, hors le dermer, non irré-
parables, j'en ajouterai un autre encore qui a déja éié amendé, et
qui consiste dans les inconvénients de son articulation a pivot et A
morlaise. Malgré cela, je reste de l'avis de ceux qui lui sont favora-
bles, ou qui I'ont adopté.

« Van Huevel, dit Chailly, a immaginé dans ces derniers temps,
- » un forceps-scie dont le mécanisme est fort ingénieux : il permet de
» diviser la téte du feetus dans sa longueur de bas en haut, sans
» craindre de comprometlre les organes maternels. Déja, dans plu-
sieurs circonstances, notre savant confreére de Bruxelles a fait ap-
plication de son instrument. En 4844, pour la premiére fois, la
femme a été sauvée. Dans une des derniéres opérations qu'il a
» failes, le 11 novembre 1818, le résullat fut aussi heureux. Il est
bien regrettable qu'un instrument aussi précieux soil d’vn prix si
élevé, el qu'a cause de sa largeur il ne puisse péndtrer dans les
bassins rétrécis aussi bien que le céphalotribe, et par conséquent
» qu'il ne puisse pas remplacer complétement cel instrument. »
(p. 722.)

Je souscris aussi A ce nouveau reproche que Chailly fait avee rai-
son au forceps de Van Huevel, mais j'acceple et reproduis en méme
temps ce que Lenoir, Sée et Farnier en dizent dans leur Traité d'ac-
couchemenis, et qu'on peut retrouver dans Cazeaux :

« Le foceps-scie, trés-souvent employé en Belgique, a été peu
» essavé en France, encore a-t-il échoué entre des mains habiles.
Cependant le docteur Verrier s'est fait son défenseur dans sa thése
inaugurale : aprés avoir mentionné vingl-neuf observations de
Yan Huevel pour lesquelles on compte vingl-trois succés; Mon-
sieur Verrier rapporte quinze observations empruntées aux doc-
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» teurs Simon, Marinus, el Wasseige. Sur quinze cas on trouve onze
» succés complets, deux morls pour des lésions antérieures a 'entrée
» des malades i I'hdpital, et deux morts par péritonite due & la lon-
» goeur du travail. Ces fails, on le voit, démontrent que le forceps-
» scie est un bon instrument. qu’il peut élre comparé au céphalotribe,
» mais ils ne prouvert pas qu'il vaut mieux.... Néanmoins, il est &
» regrelter que le maniement de cet inslrument ne soil pas mieux
» connu en France, ou le délaut d'expérience ne nous perrel pas
» d'apprécier ses avantages ou ses inconvénients & leur juste va-
» leur. » (p. 1083-84).

Comme Verrier en France, Agudio en Italie a fait en 4863, du For-
ceps-scie de Van IHucocl, le sujet de sa thése de concours pour la
chaire d'Obstétricie & Milan 1

« Van Huevel,dit-il, publiala premiére description de son forceps-
» scie en 1843, En 1844, il fut aussile premier & I'employer avee
» succes sur le vivant : un peu pluas tard, il appligua également
» avec succes sur une seconde femme dont le bassin mesurait 2
» peuces. »

« En Italie, De Billi a été le prem’er a s'en servir ; il I'a appliqué
» trente-deux fois, auteur du mémoire deux fois. Sur les trente-
» quatre cas il y a eu vingt-sepl suceés.

« En 1856 Heymaux, de Belgique, publia les observations de treize
» céphalotomies pratiquées avec le forceps-scie, & cause de rétré-
» cissements du bassin qui variaient de un pouce dix a trois pouces.
» Il compte dix sucees

« En outre des nombreuses modifications faites au forceps-seie,
» De Billi a suoprimé les ouvertures des cuiilers, a courbé d’avan-
» taze les manches en bas et les a eouverts en bois pour diminuer le
» fer et rendre linstrument plus léger. Avec ces modifications,
» Agudio pense qu'il est préférable aux autres criniotomes, mais il

1 Annali Universali di Medigins di Milang. Bulletiine Mediso-chirurgico 41 Bologne.
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» ne les croit pas suffisantes. 11 dit qu’il faut augmenter quelque peu
» sa courbure pour les bassins trop inclinés ; qu'il faut diriger en li-
» gne plus droite les coulisses en les faisant parcourir une diagonale
» de bas en haut et darriére en avant; quil faul allonger l'ellipse
» el supprimer la convexilé de la partie inféricure des manches :
» rendre plus solide la chaine; et changer le systeme d'articula-
» lion.

« Aprés ces nouvelles modifications, Agudio espére, en concluant,
» que le forceps-scie deviendra un des plus uliles instruments d’obs-
» télrique. » (p. 148-49).

Le fabricant Mathieu aussi dans son catalogue de 1867 a mis en
regard de la figure du Foreeps-scie de Van Huevel cette légen-
de : [

« Ce forceps qui a é1é inventé et fabriqué en Belgique, est péu em-
» ployé en France ; cependant il y a 1a une idée qui demande i étre
»-éludiée. J'ai cru bon de le faire figurer dans cet atlas et de donuer
» la description de son mécanisme. — Cel instrument est un forceps
» ordinaire, dont les cuillers ont la courbure du forceps d Halin, une
» longueur de vingt-cing cenlimétres et demi et quatre centimétres
» seulement dans leur plus grande largeur — Chaque branche en
» tedans de son bord concave, porte un double coulisse repreésentant
» PAr un coupe lransversale un | renversé. La porlion horizontale
» loge la chainette : la verticale le conducteur qui porte la scie de
» bas en haut entre les cuillers, — Celle chainette, longue d'un mé-
» Lre environ, coupant dans son liers moyen seulement, est munie de
» poignées mobiles. Les deux lames conductrices sont courbées com-
» me les gaines, percées en haut d'un eillet pour recevoir da scie,
» dentelées en bas et par dessous, pour s'engréner avee les canne-
» lures de la clef. Celle-ci, articulée supéricurement avec la roue
» dentéz, se prolonge inférieurement au dela des manches du loreeps-
» scie, auxquels elle s'adapte. — M. Verrier a fait consolider cette
» adaptation par un pivot mobile, et il a réuni les deux lames con-
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s ductrices par un huit de chiffre, quiles forces i se tenir toujours
» réunies. » (p. 103). ',

La conclusion, de tout ee que je viens de dire et des citations ap-
portées ci-dessus, est, i mon avis, que l'invention du Forceps-scie de
Van Huevel a 616 inspirée par une bonne idée, que son principe est
ingénieux, qu'il marque un progrés, un trait d'union, pour ainsi dire,
entre la Craniotomie et 1a Céphalotripsie. 11 avait le tort de venir du
dehors, d’avoir un prix élevé, de présenter un mécanisme compliqué,
de mériter d'¢tre étudié : beaucoup ont préféré le blAmer ou le reje-
ter ; les impartiaux et les travailleurs se sont empressés de I'expéri-
menter et de 'améliorer.

Voici la statistique comparative, que je regrette de ne pouvoir pas
compléter par les 24 observations que Schniebs rapporte ? dans le
chapitre qu’il consacre au Forceps-scie. 3

Craniotomie du Forceps-scie.

Van Hoeven.... opérations 29, succés 23, décés 6, = 80 p. .
SPINIS | atyAR , E
D Bricr. ... .. — 3%, — %, =T =80 «
HYeMAUX .. .00 oo — 13 = g, == 3 B
TOLAE e s 91, 1, 20, 18Y%

Céphalotripsie de Baudelocque.

Extvit. .. ... .. Opérations 165, succés 115, déces 50 = 69 p. %

Hewwmo. ...... . — ¥9, = 47, = 12=T8 «

NEVERMANN . ... — 80, —~ Th, = 6 =92]..
Totafix 304, 236, 68 T71%:%

1 Enfin I'illnstrs saccssssur de Van Huevel, 1a professdbr Heyeuax ne craigmiit pas de
pronanasr cat aphorame : = L ol on rencontre léoueil de lp céphalotemie il ¥ & le tziom=
pha du forospa soie. »

& Nonnulla de embryethlaseos methodis Leipaig, 1801,

8 11 fautavartic que ies autsurs da ges statistigues ne sont pas eux mémes las sutaurs dos
op¥rations qu'ils gitent-
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L'autre instrument dont je veux parler est le céphalotribe de Valette

de Lyon.

La difficulté qu'on rencontre quelquefois 2 articuler les forceps i

branches croisées fit penser de tout temps 2 leur parallélisme. En

1801, Thenance imagina et déerivit un forceps non croisé i branches
paralléles, articulé i aide d’une charniére, avec goupille i leur
extrémitlé inférieure. Ce forceps est encore fort employé dans le midi
de la France o on le connait sois le nom de Forceps lyonnais, 1
C'est peut-éire sur ce modéle que Valette de Lyon a fait construire
son forceps et son céphalotribe.

« Ces instruments, dit Mathien i la page 101, sont basés sur le
principe du forceps de Benanu :... le céphalotribe est exéeuté
d’aprés ce méme principe ; il est armé d’un perce-crine i crémail-
Iére agissant dans la partie centrale des cuillers ; lorsque celles-ci
onl €té placées sur la téte du feetus, une vis (ui s'ajuste dans I'axe
de 'instrument fait remonter une espéce d'éerou qui embrasse les
deux branches et permet une pression plus que suffisante. —
Prix : 190 fr. »

Apres l'avoir déerit, Lauth en parle de la maniére ‘suivante : « e
forceps a I'inconvénient d'étre non croisé. Le systéne de perfora-
tion ne présente aucun avantage: il est trés compliqué et ne
conduit pas plus siirement au but que tout autre perforateur.
Il faut s'assurer dans tous les cas avee le plus grand soin que la
muqueuse vaginale ne s'est pas engagée entre les cuillers du
céphalotribe, autrement on risquerait de perforer le vagin; il faut
donc également introduire un ou plusieurs doigts dans les organes
genitaux ; et, d'un autre ¢oté, si I'on ne tombe pas sur une fonta-
nelle, le perforateur pourrait fort hien étre insuffisant, et on pour-
rait se trouver dans V'obligation de se servir d'un trépan. La
disposilion de l'extrémité des cuillers peut prédisposer i des

i

1, Cagepux, pag. B2
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» acecidents. Enfin, le compresseur agit sur un bras de levier du
» troisiéme genre. (P. 87).

N’ayant sous les yeux ni I'instrument de Valette, ni des observa-
tions sur son emploi, je ne puis me hasarder & parler de ses avantages
ou de ses inconvénients. Cependant, ce qui le rend intéressant, i mon
point de vue, ¢'est qu'il rallie 1a ¢raniotame i 1a Céphalotripsie et il
_serl de transition & instrument de Lollini pour I'accomplissement

de la Crdnioclasie.
EETE

Jai déjh noté plns haut que Baudelocque, neveu, effrayé des
dangers inhérents aux eriniotomes : « Eut le tort d'étre d’abord trop
» exclusif vis--vis de la perforation, dont il fut obligé de reconnai-
» tre plus tard les avantages, au moing dans les bassins fortement
rétrécis. (était une exagération de croire que le cerveau peut
toujours étre évacué facilement par les orifices naturels du erine
et de la face; d’autre part il est remarquable que, ne pratiquant pas
la perforation et n'ayant pas recours aux applications répétées du
céphalotribe, il n'ait pas été frappé de I'allongement du diamétre
» du crine opposé i celui dans le sens duquel la téte avait été
v ‘saisie.» (p. 13 ¢,

‘Ce qu'il aarait fallu en somme A Baudeloeque, ce qu'il fallait aux
‘accoucheurs, ‘en cas de disproportion entre le bassin et le foetus,
e’était un instrument perforant et comprimant qui pit pénétrer dans
le crane, en broyer la base et extraire le foetus, sans danger pour
la mére.

Aprés Fried, Van Huevel a repris cette idée, un sidele plus tard.
Son systéme ingénieux, mais insuffisant, & é(é basé sur un principe
plus complet par Valette ; Finizio, Rigten, Cohen, Hiiter fils, Hubert,
Joulin I'ont modifié. Enfin les fabricants Lollini, de Bologne, en
ont trouvé, je crois, la solution en 1867.

« Au milien du sucees vraiment flatteur, écrivaient-ils, ohtenu
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par les instruments de chirurgie que nous avons présenté i Iex-
position universelle de Paris, I'intérét qu'a éveillé notre Forceps
perforateur ou sphénotribe, a depassé, nous pouvons le dire fran-
chiement, toule attente. ' Le Jury international en a fait plusieurs
fois T'objet de ses observations et de ses éloges : et pendant qu'une
foule d'étudiants de diverses nations venait le voir en masse, nous
avons eu 'honneur de recevoir dans ce méme but la visité de
plusieurs meédecins éminents, tels que MM. Depaul, Hubert et
le vénérable nestor de la chirurgie francaise, Velpean que la sci-
ence a le malheur d’avoir perdu. Plusiers praticiens de divers pays
nous en ont fait la commande et I'ont emporté au deld de I'0Océan. 2
Aprés l'adjudication de la grande médaille d'or qui n'a 6té
accordée qua la France et & I'ltalie, ce qui nous a le plus flatlé,
c'est la lettre que M. Hubert, invenleur d’un instrument fait dans
le méme but que le notre,  a éerit & la date du 8 juillet 1867
ceci» : Les fréres Lollini, ont résolu un probléme bien difficile,
¢'est-a-dire celui de faire tourner la téte d'un vrille & Uextrémité
d'une tige courbe...... je ne puis qu'applaudir A cette modification,
On ne manquera certainement pas de faire des objections, parce que
les partisans du eéphalotribe en France, et ceux du forceps-scie en
Belgique ne veulent pas qu'on touche i leur arche sainte! Je suis
cependant convaincu que la perforation du crine ouvre une nou-
velle voie qui menera & un progrés, et je félicite les fréres Lollini
d’élre entrés, eux aussi, dans cette voie et d’y avoir fait un pas
remarquable.

« En présence du professeur Rizzoli et des doeteurs Belluzzi, Pilla

1. Apris et'malgrd cola, undes deux.frives, Paul] J'.::-}?.':r-.i, 1s 'F-‘B-"B't. ast malhouransermant

sulcidd, & cause d'embarras financiers, en ocotobra 1883' On & enenite cuvert une g:,lu:a-!lF
tion poorlniéleverun monument publie. Tel eatle gort des hommes de bian en [talia! 12

« Poiché (nefando stile

@ Di schiatta ignave o fnta)

w Virth vive sprezziam, lodiamgo ectinta.s {LEc;aﬁr,-rj

£ Colul que j'achetais en juillst 16467 porte la numérd 112

4. Lia transforatenr dont 'al parld
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et Giovannini & la Maternité de Bologne ; el en présence des pro-
fesseurs Fabbri, Massarenti, Ercolani, Tarufli et des docleurs
Golinelli et Piermarini & 1'Université, nous avons expérimenté
plusieurs fois notre instrument sur le cadavre, el les expériences
n’ont fait qu'en confirmer efficacité et la siireté.

« Notre forceps perforateur ou Sphénotribe est done desliné, nous
le pensons, a remplacer les eéphalotribes el le forceps-scie dans
les cas les plus graves de rétrécissements du bassin,

« Le forceps A (fig, 1 el 2), appliqué & la téte du foetus, la fixe
entres ses branches au moyen du mors 4 vis B (fig: 1 et 3), adapté
aux manches. On porte ensuite sur le guide de la main ou d'un
doigt la vrille C (fig : 1 et &) contre 1a voiite du crine, el on intro-
duit sa tige dans le barilet D (fig, 1 et 2) qu'on ferme & vis. Par
quelques tours de vrille, exécutés au moyen de la poignée fixée A
son extrémité inférieure, on ouvre la voiite du crine et on éera-
se largement le cervean. On perfore ensuite la base erinicnue en
un ou plusieurs endroits & volonté, en cherchant 2 rencontrer
avec le bout de la vrille I'os sphénoide, qu’on reconnait i sa du-
reté et & sa saillie dans la cavité : on peut méme le transpercer
comme a I'endroit E (fig. 1.), ce qui n'est pas loujours nécdssaire.
L’¢chelle graduée F. (fig. 1 et &) sert A marguer la profondeur
ol a pénétré la vrille.

« La perforation faite, on dle la iige de la vrille, et, en serrant le
mors-a-vis appliqué aux manches, on écrase, par le rapproche-
ment des cuillers, 1a base du crdne beaucoup mieux qu'avec les
autres céphalotribes. Notre forceps, enfin, conserve aprés cela
une prise trés-puissante sur la téte, pour obtenir par le méme
I'extraction compléte du fetus.

« En somme, les avanlages principaux qui recommendent notre
spbénotribe, sont : 4° Une faculté d'application égale A celle du
forceps ordinaire; 2* Une prise solide sur la téte du foetus, au mo-
yen de ses cuillers fenélrdes; 3° Un ézrasement de la base du
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v erane, par suile de la perforation déja faite, plus complel que celui
» opéré par les céphalotribes qui, en outre, éeragent, mais n'accom-
» plissent pas 'extraction du feetus, » !

En un mot, le Sphénotribe des fréves Lollini a é1é inventé dans le
but de térébrer, de broyer et d'extraire la téte du feetus et le fatus
lui-méme sans danger pour la mére. 1l s’agissait de résoudre, comme
le dit Hubert, un probléme bien difficile. Les fréres Lollini ont réussi
a faire tourner au bout d'une tige courbe, qui ne tourne pas, un ins-
trument perforateur. Aujourd’hui que la chose est trouvée, elle pa-
rait 1a plus facile et 1a plus simple du monde : ¢'est 'histoire de 1'ceuf
vertical; c¢'est un probléme & la solution duquel on s'était fatigué
depuis I'invention du forceps, il y a presque un siécle et demi.

Cet instrument peut, en outre, servir de forceps ordinaire, et par
sa seule lorce ou par celle plus énergique d'un mors i vis, il peut ré-
duire suffisamment, en quelques cas, la téle d'un foetus vivant sans
compromeltre son existence. Sur U'enfant mort, le serrement des cuil-
lers par le dit mors & vis pourra souvent, comme au cas que je
vaig rapporter, suflire & la réduction de la téte perforée, sans qu'il
soit besoin de trépaner aussi le sphénoide. L'introduction de la tige
a vrille est trés-facile el avec 1a moindre précaution elle est tout-i-
fait inoffensive. Enfin, il a 'avantage de ne coiiter que la moitié du
prix du Forceps-scie el du Cpéhalotribe Valette, — soil 100 franes.

La seule expérience personnelle que j'en aie, la premiére peut-étre
qu’on ait faite sur le vivant, est pour moi concluante. Jusqu'a preuve
contraire, mon avis est done, que le Sphénotribe des fréves Lollini est
une invention fort remarquable, el qu’il deviendra l'instrument le
plus efficace contre la malédiction, dont le Dieu de la Bible a frappé
la femme. ; _

En résumé, il résulte de ces quelques notes et recherches :

Avant le forceps, d’'Hippocrate, (500 ans a. notre ére), i Mori-
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ceau (1700 aprés), on pratiquait, en cas de disporportion entre la (¢te
du feetus el le bassin de la mére, 1a perforation, I'excérébration et le
broiement partiel, ou la Craniotomie.

Les anciens se servaient pour cette opération de couteaux lan-
céolés, de pinceltes, de tenailles, de pinces-i-0s, de trépang, de fer-
de-lance, de crochets, et Iopération était presqu'aussi dangereuse
que I'Opération césarienne. -

Alboukasis a le mérite d’avoir figuré le premier (950 de notre ére]
plugieurs instruments de broiement ou pinces i os trés-fortes, dont
'une des branchies était introduite dans le erne; il nommait l'instru-
ment A{misdach.

Aprés lapparition du forceps (1733], on songea presque tout de
suite 1 la réduction de la téte par la compression et le broiement,
¢est-hi-dire i la Céphalotripsie, ou it I'Embryothlasie.

Le premier opérateur qui publia un Mémoire, en faveur de celte
méthode, avec la description d'un instrument compresseur, fut (1810}
Asgalini de Reggio : 'honneur d'en avoir démontre les avantages, de
Pavoir défendu et d’avoir modifié 'instrument revient (1829-32-36)
a Baudelocque, neveu, de Paris; le mérite de lui avoir fait prendre sa
‘place scientifique dans la médéeine opératoire de 'obstétrique appar-
tient (1844) i Hiiter pére, de Marbourg; lauteur de la monographie
la plus compléte et la plus instructive (1863) est Edouard Lauth,
de Strasbourg ; une étude plus récente et intéressante a é1é publiée
en llalie (1865) par Guelmi.

Depuis le Tire-téte de Fried (1743), jusqu'au Crdnioclaste de Sim-
pson on compte plus de &0 Céphalotribes. Le premier; véritable
Céphalotribe (1788) est celui de Coutouly; les Céphalotribes généra-
lement employés jusqu@a présent appartiennent aux modéles (1829-
32-36) de Baudelocque, modifiés par Depaul.

Les Céphalotribes avaient fait abandonner d'une maniére trop
exclusive les €éphalotomes, que Fried, dés 'apparition du forceps,
avait essayé de réunir dans son instrument Per forothrypteur,
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Un si¢ele apres, Van Huoevel de Bruxelles a repris cette méthode,
et a pratiqué une opération complexe, en imaginant un instrument
ingénieux et unique (1843) dans son Foreeps-scie.

Finizio avee son céphalotribe h troisquart (1842) ; Ritgen avec son
labitome (1855) ; Valetle avec son Céphalotribe a arc perforateur
(1867) ; Cohen avec son céphalolribe ¢ couteaua (1857) ; Hilter fils
avee son Céphalo-trépanothiaste (1859) ; et les fréres Lollini avec
leur Forceps-sphénotribe (4867), ont tous cherché a résoudre le pro-
bléme de pouvoir faire, sans danger pour la mére, la criniotomie et
et la géphalotripsie ou Trépano-céphalo-thlasiz.

Ce probléme consistait & perfectionner l'instrument de Fried par
un instrument capable de perforer, de broyer et d’extraire la téte du
feetus et le faetus lni-méme sans blesser la mére. 1 fallait inventer
un perforateur tournant au houtd’une tige courbe non tournante, et
agissant dans l'axe des cuillers d'un Forceps-céphalotribe. Toutes ces
eoaditions se trouvent réunies dans le Forceps-perforatewr ou Sphé-
notribe.

Le Sphénotribe des fréres Lollini de Bologne n'est ¢erte pas un
instrument parfait. anquel il soit possible de faire quelques modifica-
tiois heureuses: je crois mémeque les inventeurs lui ont déjh appor-
té des perfectionnements. En tous eas, il est inconteslablement la
solution d'un probléme difficile et il a réalisé un grand progrés dans
la seience obstétricale, en offrant le moyen sur et facile de pratiquer
Popération que nous avons appelée Crdanioglasie.
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Dans l'aprés-midi du 24 octobre 1867, on vint me chercher pour
aller opérer, & la Boudzaréah, une mauresque qui ne pouvait pas
accoucher. Je partis, emportant le forceps ordinaire.

Arrivé au village, i1 me fallut parcourir, pendant une demie heure,
des chemins de chévres, et marcher i travers champs sous une pluie
batlante qui me trempa de la téte aux pieds, avant d'élre parvenu &
la demeure de la patiente.

Koussem bent Ali, gée de 24 ans el mariée depuis peu, se trou-
vait & terme de sa premiére grossesse. Entrée en (ravail d’accou-
chement, et assistée par une impassible matrone indigéne, cette
malheureuse femme souffrait inutilement depuis huit ou dix jours!.:
On s'était enfin décidé h appeler une sage-femme francaise, et ce
n’est que sur ses instances qu'on m'avait fait demander.

La malade, couchée i terre sur un matelas, était de taille trés
petite, mais forte et obése. Cette obésité, malgré la jeunesse, avait
atteint un tel développement, qu'une espéce de tumeur lipomateuse,
du volume d'une grosse orange, descendait du mont de Vénus sur
les parties génitales exfernes et les masquail complétement. L'état
général n’était pas mauvais, le moral était bon. Elle put aller se pla-
cer d'elle-méme sur un lit & hauteur convenable pour opérer.

Le feetus déja mort, commencait & entrer en putréfaction, ce que
meltait hors de doute I'odeur caractéristique; il se présentait par le
vertex et se trouvait encore au détroit supérieur. Que faire?...

Tout considéré, je désespérai de pouvoir me servir du forceps
ordinaire : je regretiai tout de suite de n’avoir pas pris le Sphéno-
tribe de Lollini, que j'avais apporté de Bologne quelques mois avant.

Ayant communiqué mes observations & M** Chaume, sage-femme,
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elle m’encouragea h essayer le forceps classique el je le fis. — Avee
beaucoup de patience, je parvins, en effet, non sans difficulté, a I'in-
troduire, 2 bien saisir la téte, i I'articuler parfaitement et a le main-
teuir en position convenable. Les tractions cependant demeurérent
infructueuses. — Le mari el un parent, montés sur le lit et appuyés
au mur, tenaient la patiente sous les aisselles en contre-traction;
la sage-femme et la mére écartaient les cuiﬁﬂe}, immobilisant le
bassin et les pieds ; le (rére enfin, jeune homme robuste, derriére
moi et sous ma direction m'aidait & exercer les tractionsl...

Six personnes et le forceps!....

L'instrument ne 1cha pas prise, mais la téte ne descendit pas
d’un millimétre. Je dus le retirer. Encore une fois, que faire?

— L'opération césarienne, ou la céphalotripsie. Toutes les cir-
constances indiquaient, imposaient la derniére opération. I1 fut par
“conséquent nécessaire d’envoyer chercher mon Sphénotribe, et de
l'attendre. Je ne I'avais jamais vu appliquer ni sur le vivant, ni sur le
cadavre. Je n'osais néanmoins invoquer l'assistance d'une confrere :
il faisait déjh nuit, le temps Gtait affreux, le voyage long, la corvée
trop pénible.

L'introduction du nouveau forceps fut relativement bien fucile et
prompte : son articulation aussi. L'application du mors A vis n'offrit
point de difficulté, et I'adjonction du perforateur ou vrille s'effectua
aussi facilement, avee le guide de l'index gauche. La térébration du
crine et I'excérébration s'accomplirent avee tant de facilité et de
vitesse, que la sage-femme, en voyant sortir de lavulve la substance
cérébrale, en resia émérveillée. Ayant alors graduellement serré
de plus en plus, au moyen du morsa Vis, les branches du forceps,
on entendit criquer les os du crine entre les cuillers ; par le rap-
prochement des manches je jugeai avoir obtenu une réduction suffi-
sante de la téte et je retirai la vrille sans perforer le sphénoide.

Des traclions. méme modérées, sufflrent pour faire descendre la
téte du feetus dans 1'excavation ; mais, aussitot qu'elle fut amenée au
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passage, le corps opposa une telle résistence que le forceps, que je
n'avais pas trop serré pour éviter la décollation, licha prise, en glis-
sant sur la téle broyée.

Je passai alors un lae, ou, pour dire vrai, une corde autour du
cou, je me fis aider A tirer sur la corde par le méme frére de la
patiente qui avait tiré sur le forceps.... et 1a Léte se décolla. — Fallai
chercher le bras qui se trouvait contre la concavité du sacrum,
je l'amenai horsla vulve et je dus le couper 2 l'épauvle. Ayant
ensuite dégagé l'antre bras, il me fut alors..., alors seulement,
possible d’entrainer tout le eorps, d'extraire le placenta et de déli-
vrer enfin Ia malheurevse Koussem |

La suite pénible de loutes ces (ristes opérations n'occupa pas
erands temps, n'oceasionna pas non plus de grandes douleurs i la
patiente. Elle conserva toujours sa connaissance et sa sensibilité
et ne se plaignait pas bien fort: interrogée & plusieurs reprises,
pendant les manceuvres, si je lui faisais mal, si elle souffrait beau-
coup, elle avait donné des réponses négatives.

L'enfant ainsi mutilé, était une fille bien canformée et bien déve-
loppée mais non monstrueuse, d'avcune maniére. La cause de la
dystocie résidait évidemment dans le bassin de la mére el trés-vrai-
semblablement dans son obésité hérdditaire, les membres de sa
famille étant affectés de la méme infirmité. Tous les auteurs sont en
effet d’accord i admelire, que, malgré la normalité squélettique du
bassin, ses diamétres peuvent étre plus ou moins diminués, lorsque
le tissu cellulaire qui en recouvre la surface interne est tres-chargé
de graisse. « Chez les femmes trés -grasses, disent-ils, la téte du lee-
tus descend toujours diffizilement. » Cette femme, en oulre, n'était
pas seulement trés-grasse, mais encore tres-forte, et le dévelop-
pement de son systéme musculaire complétait celui du tissu cellu-
laire : les muscles iliaques et psoas par conséquent devaient dimi-
nuer les diamétres transverse el conjugué.

Parvenu i la fin de cetie séance obslétricale, je ne pus que penser
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a changer mes habils, sales et mouillés, et A attendre un moment
favorable pour rejoindre, entre deux averses et i la clarté d'une
lanterne, la voiture qui m'attendait au village. L’humidité, la fatigue,
'anxiété, l'orage et la faim, aprés environ douze heures de jeiine,
me poussaient & regagner mon domicile. La sage-femme ne se
sentait pas plus que moi 'envie de pascer la nuit dans une maison
mauresque. Une demie heure apres la délivrance je visitai la malade:
I'utérus érait suflisament contracté, 1'état général louable, d’hémor-
rhagie point. Il ne me vint pas & l'idée de Iui administrer le seigle
érgoté que M=* Chaume avait apporté et nous partimmes vers les
onze heures du goir. — Et 'opérée ?....

— Le matinsuivant, hélas! on vint m’annoncer qu'elle était morte,
quelques heures aprés notre départ, dans un lac de sang !

La faute de celte mort n'est aucunement imputable ni 4 l'instru-
ment, ni a ses effets : il avait été par contre d'une utilité remarqua-
ble et inoffensive. L'expérience avait dépassé toutes mes prévisions.
— Je veux bien supposer que la premiére application du forceps or-
dinaire ait facilité l'introduction du Sphénotribe Lollini ; je ne suis
pas loin d’admelttre que la mort du feetus, datant probablement de
quelques jours, ait rendu muins difficile la perforation et le broiement
du crine ; je conviens aussi que cette observation est, sous différents
rapporls, incompléte. -- Je déclare néanmoins qu'elle a été et qu’elle
sera pour moi, jusqu’a preave du contraire, concluante. Le Forceps-
perforateur a montré sa supériorité sur ses devanciers.

La faute, si faute il y a eu, doit peser uniquement sur l'opérateur,
¢'est-a-dire sur moi! — Je I'avoue ouvertement, si avant de quitter
Ja pauvre Koussem, je luiavait aumoins fait prendre du seigle ergoté,
les contractions consécutives de 'utérns auraient pu empécher, peut-
étre, la métrorrhagie et la sauver!.... Je ne chercherai pas 4 me
disculper de I'oubli, car de pareils oublis sonl impardonables.

Puisse seulement cet aveu meltre en garde ceux qui auront i
I'avenir 1'occasion d’employer le Forceps«perforateur ou Sphénotribe
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des fréres Lollini de Bologne, que j'espére et que je désire voir
adopté, malgré cela, dans la chirurgie obstétrécale, de prélérence
A tous les autres Céphalotribes.

Il

Le matin du & mars 1868 le dorteur Belluzzi de Bologne fut mandé
auprés d’une jeune femme primipare i terme, en travail depuis le 1.
1l put de suite constater une présentation du vertex au détroit supé-
rieur et un rétrécissemment du bassin, probablement produit par une
introflexion du promontoire du sacrum, qui empéchait & 1a téte du
feetus de déscendre dans Vexcavation. '

Ayant appelé A son aide le docteur Giovannini el deux sage-femmes
de la Maternité, outre celle qui assitait la patiente, il essaya d'accom-
plir I'accouchement artificiel par le forceps Rizzoli. Il ne réussit
a I'appliquer qu'avece de grandes diflicultés, et en modifiant les manocu-
vres ordinaires. Mais lui méme, ni son confrére, ni l'assistance
des sage-femmes, ne purent parvenir & extraire le [oetus.

Il dut alors se décider pour le Crdniotomie, aprés avoir constalé
par auscultation que la vie feelale avait cessé. Pour introduire le
Craniotome il fut obligé de retiver le forceps, et I'opération faile, les
faibles contractions utérines qui continvaient encore firent sortir par
la pression une certaine quantité de subslance eérébrale.

1l voulut encore attendre et abandonner pendant quelque temps
I'accomplissement de la parturition aux forces de la nalure, déja ai-
dée par la Crantotomie et la conséquente diminution de volume de la
téte feetale. Enfin, voyant que I'accouchement ue se terminait pas, il
se détermina vers le soir A tenter V'extraction immédiate du feetus au
moyen d’un nouvel instrument.

1. Catta heureuss ot intérassanta observation n'est parvenue i ma connaissange qu'aprés

la rédaction du présent mémoire. — L'auteur, quiest le clinicien de la Maternité de Eclogne
guvre =a marcation par ges mots: «ll ¥ & eu peu d'instrurnents d'obstatrigue, dent l'invention
o ot I'apparition aient §té asousillies avec autant de faveur gue le Forceps-ferforateur des
# frdres Lollini, »
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« J'appliquai dit-il 1 avec la méthode ordinaire et facilement le
forceps Lollini ; j'adaptai ensuite le mors-d-vis aux manches et
j’espérai que cela suffirait pour n’avoir pas besoin d’employer la
vrille. En effet, en serrant la vis du mors, nous vimes sortir en
abondance la substance cérébrale et les manches de Uinstrument
se rapprocher presque complélement. En exécutant alors les trac-
tions et en imprimant un mouvement de rotation i la téte du fe-
tus, dans le but de faire correspondre son diamétre allongé par la
compression latérale avec le diamétre transverse non rétréci du
bagssin, j'en obtins avec facilité et promptement 'extraction. La té-
te du feetus, qui était en position transversale avee oceiput i droi-
te de la mére avait été placée sous I'arcade pubienne. L'instrument
maintenait solidement sa prise sur elle, quoique déjh sortie de Ja
vulve, et je le laissai en place pour m'en servir i engager les épaules
et & achever I'accouchement.

« La patiente n’eut pas a souffrir beaucoup pendant P'opération ;
elle ne s'était plaint que de crampes i la jambe gauche. La menace
d'une métrorrhagie me fit hiter 'expulsion du placenta. Malgré
cela la matrice ne se contracta pas complétement et il se forma
dans sa cavité quelques caillots, qui, en se décomposant, donnérent
aux lochies une odeur trés-fétide. Il survint aussi une métrite qui
céda au traitement adopté — et, quatre semaines apres, 'opérée
était debout et guérie.

« Le feetus était bien développé ; il présentait une longueur de
52 centimetres et un poids de 3.200 grammes suns la substance cé-
rébrale Lacraniotomie avait porlé sur la suture sagittale etla petite
fonlanelle. Une branche du foreeps avait produit un proﬁ:ud en-
foncement dans le pariétal, le frontal et le maxillaire gauches, de
maniére que I'eeil, sorti de 'orbile, faisait saillied travers 'ouver-
ture de la cuillére ; 'autre branche s'élait enfoncée dans 1'ogciput.

1. Bullefing dalle Geoienze Mediche di Bologne EBarie v. vgl vi. pag. 27181,
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La voute du crane enlevée, on voit facilement les diverses fractu-
res de sa base et en particulier celle dela partie qui offre le plus
de résistance c'est-i-dire de la selle turcique et des os pétreux.
La base du crine, en comprenant les branches du forceps, était
ainsi réduite & 5 centimétres & millimétres.

@ Avec l'assistance du colldgue Pilla, je procédai quelque temps
apres & la pelvimétrie et nous en etimes les résultats suivants -

« D'abord l'inspection générale du bassin fit voir que le squelette
de celte région élait chez cette femme asyméirique. La hanche gau-
che élait plus saillante et le sillon des fesses ne constituait pas une
ligne verticale médiane; par conséquent les deux moitiés du bas-
sin ne pouvaient pas avoir les mémes dimensions.

« La circonférence du bassin mesurait. . . . . . . 0" 79 —
« Le diaméire antéro-postérieur externe du détroit
L1y T R R S R L T e . || [ G |
« Le diamétre transverse . , . ... ... ..... 0% 558 4
« Le diamétre oblique gauche pris sur I’éminence
T e R e S b 0= 49 9=
« Le diamétre oblique droit . .. ..., ..... 0* 16* g~
« Le diamétre antéro-postérieur interne pris avee
le doigt sous I'angle du pubis, avee déduction . . . P
« Le méme diamétre avec le pelvimétre de Van
Huevel modifié par moi. . ... ... .. e e (L

« Je pourrais maintenant largement développer les avantages du
forceps Lollini, en I'employant surtout comme céphalotribe muni
de son mors & vis aprés la criniotomie. Je préfere cependant de
me rapporter a application clinique que je viens de déecrire et

de les résumer ainsi :
« 4° Le forceps des fréres Lollini est facile & introduire el i ap-

pliquer, parce que ses cuillers sont quasi pareilles & celles du for-
ceps ordinaire ;
« 2° Il possede, une fois que la criniotomie est faite, une grande
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» puissance pour fracturer el broyer la base du crine, méme sans
» 'aide du perforateur ;

« 3* Aprés avoir vidé le crane et fracturé sa base, il continue i
» exercer une prise tellement solide, & cause de ses cuilleérs fené-

» trées, qu'il peut tré:-bien servir & terminer 'accouchement. ' »
e
A ces conclusions de mon heureux confrére Belluzzi je me permet-

trai d’ajouter aussi, en guise de résumé, mes propres opinions :

1* Le forceps Lollini, par saite de ses courbes, de ses dimensions
el de son systeme d'articulation est méme plus facile & appliquer que
le forceps ordinare ;

2* La force de compression au moyen de la vis est telle, que, mé-
me sans l'aide du perforateur et sans criniolomie, il peut servir &
effectuer des accouchements dans plusieurs cas ol le foreeps ordi-
naire resterait impuissant ;

3* Lorsque la criniotomie est indispensable, il n'est pas difficile,
ui dangereux de U'exéeuter avec le perforateur. Dans le cas susdécrit
aprés avoir retiré le force)s Rizzoli on aurait pu appliquer de suite
le forceps Lollini ; alors l'introduction du perforateur n’aurait pas
été aussi difficile que eélle d'un criniotome et la eranioclasie se se-
rait accomplie, comme dans mon cas, par le méme instrument.

En conclusion, ce que j'avais prévu et partiellement obtenu en oc-
tobre 1867 i Alger, Belluzzi I'a complétement confirmé et exécuté
en mars 1868 a1 Bologne. — Le Sphénoiribe de nos concitoyens
Lollini est donc destiné i prendre la premiére place parmi les ins-
truments de la chirurgie obstétricale.

1. Las conclusions du dootour Balliuzzi se trouvent amplement ‘appuybes par le pro-
fagnear 2illani, sautanr d'un remarguable traits A'Obatérigue thdorieo-pratiqne. Milang 1508,
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