
При секціи опухоль оказалась солитарной кистой, содержащей 
прозрачную сыворотку, съ внутренней стѣнкой похожей на сыво­
роточную оболочку. Въ окружности большой множество мелкихъ 
кистъ величиной съ горошину. В. Строгоновъ.

124. Feis. Ein Fall von Fibromyoma ovarii. (Centr. f. Gynaecol., 
№ 6, 1894 г.). Случай фиброміомы яичника.

F. наблюдалъ относительно рѣдкій случай фиброміомы яичника 
Какъ извѣстно нѣкоторые авторы отрицаютъ существованіе яични­
ковыхъ твердыхъ опухолей, заключающихъ мышечные элементы, 
хотя въ литературѣ имѣется уже нѣсколько сообщеніи, опровер­
гающихъ это мнѣніе.

Случай Feis’а, слѣдующій: 38 лѣтн., больная была оперирована 
проф. Рунге по поводу опухоли лѣваго яичника. По удаленіи изъ 
живота она оказалась величиной съ гусиное яйцо, имѣла форму 
увеличеннаго яичника. Труба проходила свободно по ней. Ново­
образованіе равномѣрно твердо, имѣетъ бугристую поверхность 
безъ слѣда сращеній.

При микроскопическомъ изслѣдованіи, кромѣ соединительной 
ткани, констатируются многочисленные мышечные пучки, находя­
щіеся не только вблизи сосудовъ, но и въ отдаленіи отъ нихъ. 
Только на одномъ мѣстѣ былъ найденъ Граафовъ пузырекъ съ 
хорошо сохраненнымъ эпителіемъ, которымъ и удалось доказать 
яичниковую натуру опухоли. Пузырекъ лежалъ непосредственно 
подъ капсулой.

125. Sänger. Zur Aetiologie und operativen Behandlung der 
Vulvitis pruriginosa. (Centralblatt für Gynaecologie, № 7, 1894 г.). 
Къ этіологіи и оперативному лѣченію vulvitid. pruriginosae.

S. вначалѣ разсматриваетъ различныя воззрѣнія авторовъ на 
эту болѣзнь и указываетъ на ихъ односторонность. Онъ полагаетъ, 
что pruritus vulvae всегда сочетается съ воспалительными явле­
ніями этой области, и потому считаетъ наиболѣе раціональнымъ 
названіе vulvitis pruriginosa. Причины этой болѣзни онъ раздѣляетъ 
на 2 большія группы: эндогенныя и экзогенныя.

Къ первымъ онъ относитъ:
1) Гемотогенныя — точнѣе гематохимическія, какъ напримѣръ, 

при желтухѣ, при хроническомъ нефритѣ, при сахарномъ моче­
изнуреніи, а также иногда при морфинизмѣ, алькоголизмѣ и хро­
ническомъ отравленіи іодоформомъ. Соотвѣтственныя вещества,



циркулирующія при этихъ заболѣваніяхъ въ крови, дѣйствуютъ 
на нервныя окончанія и вызываютъ зудъ.

2) Причины, обусловливающія гиперемію. Такъ напр., застой­
ныя гипереміи въ области срамныхъ вонъ, геморроидальныхъ 
вмѣстѣ съ plexus pampiniformis, при порокахъ сердца, беремен­
ности, геморроѣ, retroflexio uteri, опухоляхъ матки.

3) При гематогенныхъ кожныхъ заболѣваніяхъ, какъ напр., 
эритема, крапивница, herpes, отдѣльныя формы экземы произво­
дятъ заболѣваніе кожныхъ сосочковъ вмѣстѣ съ чувствительными 
нервными окончаніями или приводятъ къ таковымъ вслѣдствіе 
механическаго раздраженія треніемъ, чесаніемъ и проч.

Къ эзогенной группѣ онъ относитъ:
1) Секреторно-химическія причины, какъ напр., при чрезмѣр­

ной потливости, при чрезмѣрномъ отдѣленіи сальныхъ железъ, 
при орошеніи нормальной или патологической мочей, при ѣдкихъ 
бѣляхъ, будутъ ли послѣднія исходить изъ vulvae, влагалища 
или матки, при катарральномъ и гнойномъ секретѣ изъ прямой 
кишки (въ послѣднемъ случаѣ прежде всего развивается pruritus 
ani нерѣдко съ переходомъ на vulv’y).

2) Причины, обусловленныя поразитами, какъ животнаго, такъ 
и растительнаго царства. Изъ первыхъ онъ упоминаетъ вшей, 
morpion’овъ и острицъ, изъ растительныхъ называетъ leptothrix, 
leptomitus, oidium albicous, micrococcus ureae, bacterium ureae, 
gonokoccus, smegmobacillus, bacterium termo, стрептококковъ, ста­
филококковъ и различныхъ микробовъ кожи и влагалища.

3) Механическія причины, какъ напр., мастурбація, излиш­
нее мытье, особенно губками и растираніе.

4) Термическія причины, какъ напр., pruritus aestivus et hiemalis.
Переходя къ терапіи этого заболѣванія S. говоритъ, что въ 

большинствѣ случаевъ причинная и мѣстная терапія устраняетъ 
или значительно ослабляетъ заболѣваніе. Въ упорныхъ же слу­
чаяхъ онъ рекомендуетъ оперативное лѣченіе, уже давно предло­
женное нѣкоторыми авторами, но до сихъ поръ имѣющее лишь 
небольшое примѣненіе. Въ своихъ 2-хъ случаяхъ онъ получилъ 
полный успѣхъ, причемъ въ первомъ онъ удалилъ клиторъ, съ 
уздечкой и покрываломъ, большія и малыя губы, а во второмъ— 
была экстирпирована вся вульва. Кромѣ того въ обѣихъ случаяхъ 
было сдѣлано abrasio mucosae uteri, а въ первомъ — еще и регі- 
neorrhaphi’a. В. Строгоновъ.


