CORLIEU 1885
La médecine chez les Grecs

Accouchements et maladies des femmes.

11 est incontestable que ce sont les femmes qui, les pre-
midres, se sont portd secours dans le travail de 'accouche-
ment. En Gréce, avant Hippocrate, quelques femmes rem-
plissaient le rdle que remplissent actuellement encore
quelques femmes de campagne auprés de leurs voisines,
sans autre instruction qu'une pratique le plus souvent
grossiére, On les désignait sous les noms de Maixy, larpopaiar,
larpiar, larpivar. On les appelait encore dpparordpe, cOupeuses
de nombril, etc. Peu A peu les hommes ont été appelés, soit
pour les cas dangereux, soit dans les circonstances ordi-
naires.

Hippocrate est le premier auteur grec qui ait longuement
écrit sur les maladies des femmes et sur les accouchements,
Ses opinions ont régné pendant bien des siécles, et il faut
arriver aux temps modernes pour réduire & néant toutes
les erreurs qui avaient eu cours pendant si longtemps.

Les livres dans lesquels Hippocrate traite des maladies
des femmes sont les suivants : Des maladies des femmes ;
— des femmes stériles ; — des maladies des jeunes filles; —
de la superfétation; — de l'excision du feetus; — de la gros-
sesse de sept mois; — de la grossesse de huil mois. Le livre
qui a pour titre De lz nature de la femme n'est en réalité
qu'un extrait de ce qui a été dit dans les autres livres.

Hippocrate avait traité, dans son livre Sur les maladies
des femmes, de l'influence de 1'écoulement menstruel sur
leur santé, de la quantité, de lz qualité du sang et de la
durée moyenne de la menstruation. Il avait observé et
décrit les divers déplacements del'utérus, son obliquité, son
abaissement, sa chute compléte. 11 avait émis sur la théorie
de la conception des idées quin'ont plus cours aujourd'hui ;
il faisait jouer un rdle considérable A4 la sécheresse ou A
I'humidité de la matrice. Néanmoins, il indigua comess
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propice & la conception le début oula fin des régles, et celte
derniére période, de préférence.

Dans le livre deuxiéme sur les maladies des femmes,
Hippocrate expose ses principes sur la méirorrhagie, sur la
leucorrhée gu'il croyait dtre un écoulement de samence de
la femme et qui donnait lieu & la cachexie anémique. Il
expliquait I'hyslérie par des déplacements imaginaires de
]a matrice, qui se porterail tantdt 4 la téte, tantdt aux hypo-
rhondres, ou au foie, ce qui, selon lui, localisait les dou-
leurs. Duans ces obliquilés prononcées et chroniques de la
matrice, Hippocrale avait constaté 1'absence des régles, le
gonflement des mamelles. Le but qu'il se proposait élait de
rappeler la menstruation, et, pour y arriver, il conseillait
les fumigations chaudes et aromatiques, qui, selon lui,
remplissaient d’air I'utérus, le redressaient, I'ouvraient et
rappelaient les regles. Aprés les fumigations, on inlroduisait
des pessaires faits avec des balonnets, du pin le plus gras,
longs de six doigts, de forme conique ot ne dépassant pas
le volume du dvigt indicateur.On commencait par un bdton-
net mince, dont on n’enfoucait que le bout, puis on l'en-
foncait de plus en plus jusqu'a ce qu'il fit entré de quatre
doigts. La nuit on remplacait le batonnet par une sonde en
plomb. Quand ou était parvenu a dilater la matrice, on se
servait d'un pessaire 3 la résine, gros comme une olive, et
oa l'introduisail aprés Vavoir trempé dans l'huile de rose
ou d'iris. Quand ce pessaire était resté deux ou trois jours,
on faisait des fumigalions et des lotions émollientes pour
faire tomber l'inflasmation. On pratiquait I'insufflation de
Porifice utérin et de I'utérus en appliquant le pessaire & la
figue. Dans soa livre Sur la nature de la femme, Hippocrate
seruble avoir décrit les troubles da la sensibilité sur les
membres iuférieurs dans les déviations de la matrice (§ 14).
Si Hippocrate décrit les déplacements de I'utérus, son obli=
quité, il existe toujours une certaine confusion dans son
esprit enlre les déplacements réels et les déplacements
umaginaires. Il décrit également l'abaissement de la matrice,
avant ou aprés l'accouchement, l'inversion utérine, I'indu~
ration squircheuse du col, la métrite, I'hydrometrie ou
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hydropisie de la matrice. Pour faire rentrer 1'utérus, dans
les cas de prolapsus complet, Hippacrate conseille quelque-
fois la succussion par l'échelle, la malade étant placée la
téte en bas, sans toutefois se montrer grand partisan de oce
procédé.

Nous ne dirone rien du traitement qui, la plupart du
temps, est indigne d'un observateur comme Hippocrate.

Dans son Traité des fommes stériles, Hippocrate expose
les causes de stérilité qui sont au nombre de douze :
1* l'orifice utérin est oblique ; 2°il est fermé complétement
ou incomplétement; 3° il est lisse, soit naturellement, soit
a la suite d'ulcérations ; 4° il existe une ulcération utérine ;
b® I'utérus n'a pas été évacué complétement par les régles;
6° 1o col reste entr'ouvert; 7¢ il y a dysménorrhée; 8° amé-
norrhée ; 8¢ menstruation moins abondante ; 10° plus abon-

dante; 11° prolapsus utérin ; 12° anléversion.

Nous ne suivrons pas Hippocrate dans les procédés gu'il
donne pour reconnaftre si une femme concevra, si elle est
grosse d'un garcon ou d’une fille ; ces procédés ne sont pas
sérieax. Mais il avait constaté que les déviations du col
peuvent étre cause de stérilité, etil avait également observé
que les femmes trop grasses ont de la difiiculté & concevoir,
et il les faisait maigrir. 8'il supposait que la présence de
pus dans la matrice pit empécher la conception, il prescri-
vait les injections intra-vaginales de lait, a V'aide d'une
vessie de pore, convenablement préparée.

Hippocrate appelait péin, mole, un faux produit recon-
naissant pour cause l'introduction d’'une semence peu abon-
dante et morbide dans l'utérus de femmes ayant des régles
trup abondantes. il avait signalé le devcloppement du ven~
tre dans ces cas, la turgescence du sein et I'absence de lait
dans les mamelles,.

Dans les deux ou treis pages consacrées aux maladies des
jeunes filles, il semble n'aveir en vue que les troubles intel-
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lectuels occasionnés par la menstruation, et sa conclusion
est qu'il faut conseiller le mariage dans ces conditions.

Hippocrate, dans son livre Sur la génération, expose que
le sperme provient de tout le corps, des parties solides
comme des parties molles et de tout I'humide qui est dans
le corps; qu'il alflue de toutes les parties dans la moelle,
qu'il passe le long des reins, qu'il se rend par le milieu des
testicules au membre viril, non par la voie de l'urine, mais
par une voie particuliére qui est attenante. Hippocrate avait
signalé la bonne influence des rapports sexuels sur la santé
de la femme, car il dit : « 8i les femmes ont des rapports
avec les hommes, leur santé est meilleure, moins bonne, si
elles n'en ont pas » (I&., § 4). 11 croyait que I'homme pos-
séde la semence mdle el que la femme posséde la semence
femelle. Il expliquait les difformités des enfants par les con~
tusions que recevaient les femmes grosses. Il croyait que
c'est par 'ombilic que s’opérentla respiration et la nutrition
de 'enfant.

Quant & la formation du feetus, Hippocrate attribuait au
souffle la propriété de diviser la chair et de pousser ainsi
les semblables vers les semblables, c'est--dire le dense an
dense, I'humide 4 I'humide, etc., d'ou 1a formation des par-
ties. Il croyait que le feetus mdle est formé en trente jours,
tandis que le foetus femelle 1'est en quarante-deux, et que la
durée du flux lochial est relativement la méme chez les deux
sexes, c'est-a-dire trente jours aprés l'accouchement d'un
garcon et quarante-deux aprés celui d'une fille. 1l croyait
aussi que le gargon ramue le premier dans 'utérus, ce qui
lui permettait de prédire le sexe avant 1'accouchement,

Hippocrate avait décrit la position de I'enfant dans 'uté-
rus, mais il ne croyait pas qu'il fit possible de diagnosti-
quer s8i la téte est en haut ou en bas. C'est lui qui avait, le
premier peut-étre, ouvert la voie a 'exnbryologie comparée,
et c’esl sur I'ceuf de la poule qu'il avait fait ses études pen-
dant chacun des vingt jours d'incubation. Il comparait la
sortie de I'enfant a celle du poussin. Lorsque l'enfant ne
trouve plus dans |'utérus l'aliment nécessaire, il s'agite,
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dit-il, rompt les membranes avec ses mains, comme le
poussin rompt I'cvuf avec son bec, chemine la téte en avant,
parce que les parties supérievres sont les plus lourdes.

Il expliquait la formation des jumeaux par le partage de
la spmence dans les deux sinus de la matrice.

Dans les quelques pages consacrées au feetus de sept mois
et de huit mois, Hippocrate n’a d'autre but que de faire voir
que le terme légitime de la grossesse est de 282 jours;
qu'aprés le sixidme mois révolu, les enfants peuvent vivre,
mais qu'au huitidme mois les enfants succombent, parce
que le huitidme mois est une époque de souffrance et de
maladie pour la mére et pour I'enfant. Les meilleures chan-
ces de vie sont quand l'enfant vient au bout du neuviéme
mois. Hippocrate comptait sept quarantaines ou 280 jours
comme la durée ordinaire de la grossesse,

Il considérait comme plus dangereux les accouchements
par les pieds, les rotations du feetus dans I'utérus, I'entor-
tillement du cordon autour du cou ou de I'épaule (Du feetus
de huit mois, T. viI, p. 4565).

Dans le Traité de 'excision du feetus, Hippocrate a décrit
I'opération de l'embryotomie, la céphalotripsie, les soins
consécutifs i ces opérations. Il considérait la sortie de la
main comme &tant souvent un signe de mort pour l'enfant,
Mais & coté de ces pages, il en est qui ne sont pas dignes
de lui, c'est lorsqu'il traite de la succussion des femmes
dans les cas d’accouchements laborieux, etc.

Dans le Traité de la superfétation, Hippocrate indique la
marche & suivre quand un bras, les deux bras, une ou les
deux jambes font saillie au dehors. Il conseillait de faire
rentrer ces parlies et de faire des fumigations émollientes,
afin de pouvoir repousser l'anfant, mort ou vivant, et de lui
faire présenter la tdte.

Dans les cas de rétention du placenta, il prescrivait d'at-
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tacher au cordon un corps un peu lourd, pouvant, par son
poids, faire une traction douce et réguliére.

Hippocrate avait exposé les signes d’avortement prochain,
tels que 'affaissement des mamelles, etc. Il avait indiqué
la maladie que nous appelons métropéritonite puerpérale,
caractérisée par la suppression des lochies, le gonflement
da ventre, des jambes, les douleurs au bas-ventre et aux
lombes, les frissons, les défaillances (De la mnalure de la
femme, § 8). Il avait également décrit la métrite, la phleg-
masie utérine. En résumé, si Hippocrate a entrevu beau-
coup de choses dans la pratique des accouchements, ses
connaissances sont relalivement peu étendues, et si on le
considére comme le pére de la médecine, il ne I’est pas de
|'obstétrique. :

CeLSE avait été plus explicite dans les préceptes qu’il
avait donnés pour 'extraction du feetus mort dans l'utérus,
pour pratiquer la version, l'extraction du feetus avec le
crochet, etc. Nous ne l'indiquons que pour mémoire, n’ayant
pas & empiéter sur la médecine latine. Rappelons, toutefois,
gue Celse est le premier auteur qui ait décrit clairement
le procédé de la version podalique, bien que cette opinion
soit conlestée par quelques accoucheurs allemands, Il ne la
conseiliait que pour les enfants morts. Le chapitre dans
lequel Celse traite desaccouchements(Livre VII, chap. 29),
bien que fort court, est écrit avec une admirable clarté, et
il résume la dystocie & cette époque, version, perforation
du crdne, application du crochet, détroncation, etc,

BORANUS, qui vivait un peu avant Galien, avait étudié la
médecine & Alexandrie et exercait sa profession a4 Roms,
gous les empereurs Trajan et Adrien. Il fut peut-8tre le
malitre de Moschion, qui le cite dans son livre (ch. 151). Il
a occupé une place considérable dansla pratique des accou-
chements, et il est nolé par Saint-Augustin comme un trés
honorable médecin. '
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" Soranus avait décrit les présentations par la téte, par les
mains, par les pieds, en double ou par les fesses, les pré-
sentations transversales, par le cdté droit, par le ¢dlé gau-
che ou gar le ventre. De ces présentations transversales, il
préférait la présentation par le cdté, parce qu'elle permet
plus facilement de pratiquer la version céphalique ou poda-
lique.

Dans les présentations en double, Soranus considérait
trois variétés : l'enfant se présentait par la 18te el les jam-
bes, — par 'abdomen, — par les fesses.

Dans le chapitre LX1V, qui a pour titre Cure de la dys-
tocie (Emypérna Sveroniag), Soranus, aprés avoir exposé les pré-
ceptes généraux, recommande de changer les présentations
contre nature en présentations naturelles, par la posilion
gu'on fait prendre 4 la femme, parlintroduction de la main
et la réduction de la téte foetale en une présentation directe;
il expose les manceuvres A faire lorsqu’un pied ou les deux
pieds, lorsque une main ou les deux mains apparaissent &
la vulve. Dans les présentations par les fesses, par les ge-
noux, par le flanc, Soranus conseille la version podalique ;
si 'enfant résiste aux tractions manuelles, il faut alors avoir
recours au moyens énergiques, a 1'apphcation des crochets
ou a I'embryotomie.

On avait décrit les causes de dystocie dépendant de la
mére, de I'enfant ou du conduit maternel. Pour reconnaitre
ces causes, on se servait d'un instrumewnt appelé omrpo,
sorte de spéculum dont a retrouvé un spécimen dans les
ruines de Pompéi.

On voit par ce qui précéde que Soranus avait porté 1'obs-
tétrique a un haut degré de perfection, et qu'il est réelle-
ment le premier accoucheur qui ait décrit la version poda-
lique pour I'enfant vivant.

Le livre de Soranus sur les maladies des femmes est
constitué par 66 chapitres, et c'est dans les derniers qu'il
traite des accouchements difficiles. La meilleure édition ast
celle de Ermerins, 1869, édition grecque latine (B.F. M. P.,
n° 34718).
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A la fin du xvi°* sidcle, Gesner trouva par hasard, 3
Augsbourg, un manuscrit grec conservé dans la bibliothéque
publique et ayant pour titre Mooyiwvo; mipl yuvauciiny waday. Mos-
chion vivait sous Néron, et a donné des conseils & Agrip-
pine. D'origine grecque, mais vivant & Rome, et souvent
appelé, comme il le dit dans la préface de son livre, par les
sages-femmes qui ne connaissaient pas la langue grecque,
il écrivit pour elles en latin une sorte de manuel par de-
mandes et par réponses, sur toutes les questions relatives
I'accouchewnent. Ce manuel existe dans les deux langues,
ce qui permet de placer son auteur parmi les médecins

grecs.

Le Manuel de Moschion comprend 152 questions :
« Qu'est-ce qu'une sage-femme? — Combien de noms
donne-t-on & l'utérus? — Ou est-il situé? — Quelle est sa
substance ? etc., etc. » Il traite dans ce pelit guide élémen-
taire des soins & donner a4 la femme qui est sur le point
d'accoucher, du lit, des aides, du lait, des soins 4 donner
au nouveau-né, de la maniére de couper le cordon et de la
nécessité d'appliquer deux ligatures, de la dentition, des
maladies postpuerpérales, des déplacements de 1'utérus au
nombre de quatre. C’est le sujet des 142 premidres ques-
tions. Dans les suivantes, Moschion traite des accoucha-
ments difficiles (B. F. M. P., n° 34300).

Le livre de Soranus était écrit pour les chirurgiens; celui
de Moschion n'était qu'une sorte de catéchisme & I'usage
des matrones, résumé de Soranus, -

Galien n'a rien ajouté 4 ses devanciers, c'est pourguoi
nous nous sommes étendu plus longuement sur Hippocrate
et Soranus, qui ont régné longtemps en maftres de 1'obsté-
trique.
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