
кое, ворсистое возвышеніе слизистой; на этомъ мѣстѣ произведено выскаб­
ливаніе и подъ микроскопомъ оказался начинающійся ракъ. Послѣ выскаб­
ливанія кровотеченія продолжались и даже усилились; черезъ мѣсяцъ про­
изведено повторное изслѣдованіе, причемъ оказалось, что упомянутое возвы­
шеніе сдѣлалось болѣе рельефнымъ, границы его распространились; повтор­
ное микроскопическое изслѣдованіе только подтвердило прежній діагнозъ; на 
основаніи этихъ данныхъ произведена полная экстирпація матки, больная 
выздоровѣла, чувствуетъ себя превосходно и нѣтъ никакихъ указаній на 
рецидивъ. Ф. Краснопольскій.

99. М. Jacobs. Sarcôme de l’ovaire. (Bulletin de la société Belge degy-
née. 1892, № 9). Саркома яичника.

Jacobs демонстрировалъ въ засѣданіи «Société Belge de gynéc.» 27-го 
ноября 1892 г. макроскопическій препаратъ саркомы яичника, которую авторъ, 
удалилъ у больной 18 л.

Паціентка начала менструировать па 14-мъ г.; съ 16 л. возраста замѣ­
тила постепенное увеличеніе живота, уменьшеніе количества менструальной 
крови; появились боли въ нижней части живота.

На основаніи изслѣдованія Jacobs поставилъ діагнозъ «опухоль яичника».
Лапаротомія произведена 14-го ноября 1892 г.
Удалены: лѣвый яичникъ, ножка котораго была перекручена три раза, 

затѣмъ лѣвая труба, которая была также перекручена вокругъ своей оси.
Опухоль лѣваго яичника оказалась саркомою, что подтвердилось микро­

скопическимъ изслѣдованіемъ. А. Лапина.

100. Ріо Masetti. Contributo allo studio dei rapporti fra l’ovarosalpin- 
gectomia e l’isterismo (Annali di ostetricia e ginecologia, 1893, 
Gennaio 1). Къ вопросу о вліяніи операціи оваро-сальпингек- 
томіи на теченіе истероэпилепсіи.

Показанія къ кастраціи, впервые выработанныя Hegar’омъ, далеко, 
какъ извѣстно, расширились съ тѣхъ поръ, какъ Charcot нашелъ способъ 
прижатіемъ яичниковъ останавливать или вызывать истероэпилептическіе 
припадки, такъ какъ возникла надежда способствовать удаленіемъ яичниковъ 
радикальному исцѣленію отъ истеріи. Два случая оваро-сальпингектомій, 
подробно описываемыхъ д-ромъ Ріо Masetti (изъ Рима) и вкратцѣ 
передаваемыхъ нами, могутъ служить еще однимъ доказательствомъ 
полной неосновательности и тщеты этихъ надеждъ. 1) А. S., 43-хъ лѣтъ, 
безъ всякой психо-или невропатологической наслѣдственности, всегда стра­
дала неправильными, обильными и болѣзненными регулами, смѣнявшимися 
періодами аменорреи. 22-хъ лѣтъ вышла замужъ; послѣ замужества потери 
крови и боли внизу живота усилились. На 34-мъ году жизни былъ выки­
дышъ 2-хъ мѣсяцевъ, чрезъ годъ второй выкидышъ 5-ти мѣсяцевъ, и 
наконецъ 3-й, потребовавшій ручного извлеченія послѣда, послѣ котораго 
боли внизу живота и кровотеченія усилились на столько, что больная 


