
РЕФЕРАТЫ.
Обзоръ акушерско-гинекологической литературы:

а) Русской.
159. Женщ.-вр. М. А. Панфиловичъ. Случай выворота 

матки. (Сборникъ протоколовъ Общ. Калужскихъ врачей за 1893 г. 
Калуга. 1894, стр. 53).

У родильницы 20 лѣтъ, спустя 41/2 недѣли послѣ родовъ 
(роды протекали при простой повитухѣ, но, повидимому, безъ 
энергичныхъ вмѣшательствъ съ ея стороны), констатировано: 
высокая t°, кровотеченіе и типическій выворотъ матки. Послѣ 
неудачныхъ попытокъ вправленія влагалище плотно затампони- 
ровано іодоформной марлею. Черезъ три дня, по удаленіи марли, 
отмѣчено неполное вправленіе. Тампонація повторена и вправле
ніе достигнуто. Н. Какушкинъ.

160. Прив.-доц. А. Н. Соловьевъ. Кистомы яичниковъ. 
Осложненіе пупочной грыжей, затруднившей діагнозъ. Двой
ная оваріотомія и радикальная операція грыжи. Выздоровле
ніе. (Медиц. Обозрѣніе, 1894 г., № 11, с. 1048).

Больная 67 лѣтъ, не носитъ кровей съ 50 года жизни, стра
даетъ 5 лѣтъ пупочной грыжей и прогрессирующимъ увеличеніемъ 
живота. Грыжа не вправляется, животъ сильно увеличенъ въ 
объемѣ. Выше грыжи звукъ, при постукиваніи, тимпаническій, 
съ боковъ — тупой, переходящій на разстояніи 4 пальцевъ отъ 
позвоночника, въ тимпаническій; ниже грыжи звукъ тупой. 
Въ области тупого звука зыбленіе. Черезъ влагалище содержимое



таза не обслѣдовано: endocolpitis vetularum съ обильными, кро
воточивыми срощеніями. Распознаваніе: или кистома яичника, 
или эхинококкъ. Чревосѣченіе въ области грыжеваго мѣшка. 
Въ полости брюшины небольшое количество желто-соломенной 
жидкости. Подъ кишечными петлями находилась киста лѣваго 
яичника, а за ней, отдѣленная кишечными петлями, киста пра
ваго. Обѣ удалены, а также часть сальника, приросшаго къ краю 
пупочнаго кольца и удерживавшаго кишки впереди опухоли, мѣ
шая имъ подниматься вверхъ. Послѣопераціонный періодъ про
шелъ вполнѣ гладко. Интересъ случая, по автору, — затруднитель
ный діагнозъ, вслѣдствіе положенія кишекъ впереди опухолей.

Н. Какушкинъ.

161. Женщ.-вр. М. А. Панфиловичъ. Три случая эмбріо
томіи. (Сборникъ протоколовъ Общ. Калужскихъ врачей за 1893 г. 
Калуга. 1894, стр. 55).

Техника эмбріотомій, по автору, еще не вполнѣ выработана. 
Въ трехъ случаяхъ запущенныхъ поперечныхъ положеній автору 
пришлось съ успѣхомъ примѣнить изогнутыя ножницы на длин
ныхъ ручкахъ. Въ двухъ случаяхъ при этомъ было сдѣлано 
прободеніе грудной клѣтки съ послѣдовательнымъ разъединеніемъ 
(подкожно) позвоночнаго столба, а въ одномъ случаѣ ножницами 
перерѣзана шейка плода. Н. Какушкинъ.

162. Р. К. Яновскій. О лапаротоміяхъ въ частной прак
тикѣ. (Труды Общ. Минскихъ врачей, за 1892—93 г. Минскъ. 
1893, стр. 18).

Авторъ скептически относится къ боязни многихъ современ
ныхъ хирурговъ, дѣлающихъ чревосѣченіе, воздуха и всего, что 
находится въ операціонной комнатѣ въ моментъ операціи, хотя 
и не имѣетъ соприкосновенія съ полемъ раненія. По его мнѣнію, 
заботы нѣкоторыхъ хирурговъ обставлять свои чревосѣченія до 
крайности строго, въ отношеніи окружающей обстановки, излишни. 
Самъ онъ оперируетъ въ частномъ домѣ. (Къ сожалѣнію, въ 
статьѣ нѣтъ подробныхъ указаній относительно обстановки его 
чревосѣченій. Реф.). Изъ трехъ лапаротомій, описанныхъ въ статьѣ, 
одна произведена по причинѣ туберкулезнаго перитонита (дѣвочка 
7 лѣтъ. Выздоровленіе); другая — при невправимой пупочной грыжѣ 
(не радикальная) и третья — по поводу кожевика праваго яичника: 
дворянка, 35 л., рожавшая. Крови отсутствуютъ около 2 мѣся
цевъ. Опухоль круглая, съ кулакъ, подвижная, удалена обычнымъ


