
соба. Въ первомъ случаѣ онъ былъ примѣненъ на больной, уже 
находившейся почти въ состояніи агоніи и страдавшей воспале
ніемъ почекъ. Маточныхъ сокращеній за впрыскиваніемъ не по
явилось. (Очевидно на основаніи этого наблюденія никакихъ вы
водовъ дѣлать нельзя). Во второмъ случаѣ вслѣдъ за впрыски
ваніемъ глицерина тотчасъ наступили сильныя сокращенія, крайне 
болѣзненныя, но они скоро прекратились, между тѣмъ какъ боль 
осталась.

Спустя часъ послѣ инъекціи t° у больной поднялась до 39°, 
она ціанотична, угнетена, пульсъ сдѣлался медленнѣе прибли
зительно на 20 ударовъ (съ 84—92 до 68). Черезъ 3 часа t° и 
пульсъ нормальны. Моча, выпущенная катетеромъ часъ спустя 
послѣ глицериновой инъекціи, интенсивно кровянисто окрашена. 
Черезъ 24 часа она дѣлается нормальной. При изслѣдованіи въ 
мочѣ констатируется много бѣлку, почти полное отсутствіе мор
фологическихъ элементовъ, имѣются лишь скудные обломки гіали
новыхъ цилиндровъ, метгемоглобинъ съ гемоглобиномъ. На вто
рой день состояніе больной удовлетворительно, на третій день 
моча нормальна.

Р. полагаетъ, что его наблюденіе вполнѣ отвѣчаетъ давно 
извѣстнымъ результатамъ экспериментовъ съ глицериномъ на жи
вотныхъ, по которымъ это средство вызываетъ разложеніе крови, 
гемоглобинурію и glomerulo-nephritis. По этому онъ считаетъ гли
цериновыя инъекціи за способъ весьма опасный.

В. Строгоновъ.

119. Thelen. Ein Beitrag zur vaginalen Uterusextirpation. 
(Centr. f. Gynaecologie, № 4, 1894). Къ вопросу о влагалищной 
экстирпаціи матки.

Т. предлагаетъ для тѣхъ случаевъ влагалищной экстирпаціи, 
гдѣ влагалище очень узко и матку нельзя низвести ad introitum 
вслѣдствіе рубцовыхъ, или раковыхъ фиксацій, производить бо
ковыя надрѣзы влагалища и промежности, при чемъ большія и 
малыя губы разрѣзаются около средины ихъ, разрѣзъ влагалища 
можно доводить до свода, а на промежности вести разрѣзъ кна
ружи и нѣсколько кзади соотвѣтственной величины для даннаго 
случая.

Авторъ оперировалъ такимъ образомъ всего одинъ разъ при 
ракѣ матки съ благополучнымъ исходомъ. В. Строгоновъ.


