
въ молодости тяжелаго тифа — не удалось выяснить. Многочисленные над­
рѣзы кольцеобразнаго рубца не дали никакого эффекта; съ трехъ часовъ 
схватки стали слабѣть, t° въ 6 ч. утра 35,8° (въ прямой кишкѣ), пульсъ 
120; область правой почки очень чувствительна. Подъ хлороформеннымъ 
наркозомъ ножомъ надрѣзано справа сзади влагалища во всю длину, на­
чиная отъ кольца съуженія; въ томъ же направленіи надрѣзана и промеж­
ность. При извлеченіи щипцами произошелъ разрывъ промежности и влага­
лища въ направленіи сдѣланныхъ надрѣзовъ, причемъ на разстояніе 2-хъ 
сант. отъ заднепроходнаго отверстія разорвана па небольшомъ протяженіи 
прямая кишка. Всѣ разрывы и надрѣзы сшиты. Съ 6-го іюня температура и 
пульсъ нормальные, моча чище, область правой почки болѣе не болѣзненна; 
разрывъ влагалища сросся первымъ натяженіемъ, шовъ промежности мѣстами 
разошелся, причемъ образовалась небольшая промежностно-кишечная фи­
стула, которая чрезъ 12 дней совершенно закрылась. Ребенокъ — дѣвочка, 
1300 грм, вѣсу, вполнѣ здоровъ.

Случаи II. Первородящая, 35 лѣтъ, замужемъ съ 21 года, 12 лѣтъ тому 
назадъ страдала воспаленіемъ матки, периметритомъ и двухстороннимъ оофо­
ритомъ, впродолженіи долгаго времени лѣчилась прижиганіями шейки адскимъ 
камнемъ; послѣдняя менструація 25 ноября 1890 г.; злоупотребляла подкож­
ными впрыскиваніями морфія, особенно во время беременности, многочислен­
ные абсцессы отъ впрыскиванія на передней поверхности бедеръ. 31-го ав­
густа утромъ начались схватки, шейка сгладилась, зѣвъ открытъ на 2 сант ; 
затѣмъ схватки прекратились и начались снова только 1-го сентября послѣ 
отхожденія водъ; не смотря на довольно хорошія схватки зѣвъ больше не 
раскрывался. Принимая во вниманіе возрастъ роженицы, неподатливость 
шейки и влагалища, невозможность провести безгнилостно роды при боль­
шей продолжительности ихъ (вскрывшіеся абсцессы на бедрахъ), рѣшено 
окончить роды по Dührssen’y. ножницами Siebold’а надрѣзана шейка 
вплоть до сводовъ во всѣ четыре стороны, наложены щипцы, вслѣдствіе 
затруднительности извлеченія сдѣланъ еще правосторонній надрѣзъ влага­
лища и промежности и извлеченъ плодъ вѣсомъ въ 3750 грм. Надрѣзы 
влагалища и промежности сшиты и срослись первымъ натяженіемъ; послѣ­
родовой періодъ протекъ безлихорадочно. При изслѣдованіи черезъ 7 недѣль 
найдено, что разрѣзы на шейкѣ срослись.

Хотя ни въ одномъ изъ этихъ случаевъ не существовало непосредствен­
ной опасности ни для матери, ни для плода, тѣмъ не менѣе авторъ счи­
таетъ свои образъ дѣйствія вполнѣ цѣлесобразнымъ. И. Воффъ.

4. Г. Штилльмаркъ. Vinum lpecacuanhae bei Wehenschwäohe. (St.-Pe- 
tersb. medic. Wochenschr. 1892, № 18). Vinum lpecacuanhae 
при слабости родовыхъ болей.

Не такъ давно Drapes („Quarterly therap. review») предложилъ 
vinum ipecacuanhae въ количествѣ 2—3 пріемовъ по 10—15 капель, 
какъ хорошее средство при слабости родовыхъ болей для возбужденія со­
вершенно правильныхъ сокращеній матки. Въ настоящемъ своемъ сообще - 



нiи авторъ приводитъ исторію однихъ родовъ, гдѣ это средство было при­
мѣнено съ полнымъ успѣхомъ.—IV—para, 23 лѣтъ; предшествовавшіе 
трое родовъ протекли легко и быстро; въ настоящемъ случаѣ за 3 недѣли 
до срока безъ видимой причины прошли воды, послѣ чего были 2 — 3 
схватки; на другой день — зѣвъ пропускаетъ 2 пальца, 2-е затылочное по­
ложеніе, головка въ полости таза, болей нѣтъ; общія ванны, горячіе вла­
галищные души и т. п. втеченіе 11/2 сутокъ не были въ состояніи воз­
будить родовую дѣятельность матки; дано два пріема vini ipecacuanhae 
по 15 капель съ промежуткомъ въ 11/2 часа, послѣ чего появились энер­
гичныя сокращенія матки совершенно нормальнаго (не судорожнаго) харак­
тера, которыя однако черезъ нѣсколько часовъ опять стихли; въ виду быв­
шей рвоты дано только 5 капель vinî ipecacuanhae, — схватки возобнови­
лись и черезъ два часа родился ребенокъ (безъ всякихъ слѣдовъ асфик­
сіи); произвольный выходъ послѣда; нормальный послѣродовой періодъ.

А. Фишеръ.

5. Орловъ В. Н. Случай беременности и родовъ при полной цѣлости 
гимена (Медицина № 26, 1892 года).

Марта 21 текущаго года была принята въ клинику роженица, 25 лѣтъ, 
живущая половою жизнію второй годъ съ мужчиною 20 лѣтъ. Менструируетъ 
опа правильно съ 13 лѣтъ черезъ 3 недѣли по 5 дней и послѣднія крови 
имѣла 13 іюня.

Осмотръ далъ: наружные половые органы нормальны, на мѣстѣ дѣвствен­
ной плевы находится мясистая отечная перепонка, закрывающая собою весь 
входъ во влагалище, она синевата мѣстами бѣлесовата и выпячивается впе­
редъ въ видѣ гребешка; длина ея отъ уретры до задней спайки 4 ctm., 
ширина 3 и толщина 1/2 ctm.; на границѣ задней трети ея съ средней замѣ­
тенъ бѣловатый полукруглый валикъ; справа отъ срединной линіи въ этой 
перепонкѣ, на срединѣ между уретрой и задней спайкой, на шероховатой 
поверхности величиною въ гривенникъ находится отверстіе, пропускающее во 
влагалище только тонкій зондъ. Это отверстіе было такъ скрыто складками 
отечной плевы, что сначала принято за «hymen imperforatus». При изслѣ­
дованіи плева вдавливалась во влагалище на 5 ctm. Per rectum рукавъ 
ничего необычнаго не представлялъ.

Измѣренія живота и таза ничего неправильнаго не дали. Положеніе 
плода первое, предлежаніе головкою, которая per rectum опредѣлилась во 
входѣ въ тазъ; пузырь цѣлъ и наливался хорошо.

Температура больной 37,3 пульсъ 56, дыханій 28 въ мин. Сокращенія 
матки черезъ 3 минуты достаточно сильны.

Въ 12 ч. 45 м.дня стали отходить черезъ отверстіе плевы воды довольно 
сильной струей. Въ 2 ч. дня головка стала бомбировать промежность и растя­
гивать плеву. Къ 3 ч. схватки ослабѣли, являлись рѣже, почему дано chinini 
muriatici gr X.

Въ 3 ч. 30 м. во время схватки по желобоватому зонду сдѣлалъ ножни­
цами разрѣзъ назадъ къ спайкѣ и впередъ вправо отъ уретры. Обильное кро-


