
постоянныхъ нервныхъ болей, какъ напр. Hemicrania perma
nens, болей, хотя и не зависящихъ отъ видимыхъ матеріаль
ныхъ измѣненій, но во всякомъ случаѣ не являющихся симп
томами, вызванными психическими представленіями, а зави
сящими отъ раздраженія извѣстныхъ участковъ центральной 
нервной системы. При нашемъ заболѣваніи я имѣю въ виду 
не pons Varolii, не nervus vestibularis, а воспринимающіе 
центры коры головного мозга“.

Vertigo permanens—заболѣваніе крайне упорное, и при
мѣненіе самыхъ разнообразныхъ терапевтическихъ пріемовъ 
оставалось безъ всякихъ результатовъ. В. Лихницкій.

F. Rose. Мышечная головная боль. La cephalée musculaire. 
Semaine Médicale, №13, 1911.

Пораженіе мышцъ головы и шеи является одной изъ срав
нительно частыхъ причинъ головныхъ болей. Сама по себѣ 
головная боль въ такихъ случаяхъ чего-либо характернаго не 
представляетъ, и обычно имѣетъ хроническое теченіе, съ бо
лѣе или менѣе рѣзкими обостреніями. При ощупываніи у 
такихъ больныхъ мышцъ черепа и шеи находятъ въ нихъ бо
лѣе или менѣе значительное количество узелковъ различной 
величины, отъ небольшого зерна до горошины, весьма болѣз
ненныхъ при надавливаніи. Но существованіе такихъ уклоне
ній не является единственнымъ характернымъ симптомомъ 
этого заболѣванія, и на ряду съ нимъ новѣйшіе авторы отмѣ
чаютъ повышеніе мышечнаго тонуса, имѣющееся на лицо 
почти во всѣхъ безъ исключенія случаяхъ. Гипертонію эту 
Muller считаетъ рефлекторной и причину ея видитъ въ лег
комъ артритѣ, захватывающемъ articulat. sterno-clavicularis 
и сочлененіе верхнихъ позвонковъ.

Пораженіе мышцъ большинство авторовъ считаетъ забо
лѣваніемъ ревматическаго характера; Frorieb уже давно опи
салъ уплотненія которыя онъ находилъ при мышечномъ 
ревматизмѣ (rheumatische Muscelknötchen).

Въ легкихъ случаяхъ, особенно въ началѣ заболѣванія, 
нерѣдко удается достигнуть выздоровленія при помощи однихъ 
лекарствъ (antinevrina, производныя салициловой кислоты), въ 
болѣе же тяжелыхъ—единственнымъ дѣйствительнымъ сред
ствомъ является массажъ, который приходится примѣнять, въ 
зависимости отъ давности заболѣванія, отъ нѣсколькихъ не
дѣль до 2-хъ—3-хъ мѣсяцевъ. В. Лихницкій.


