
венно уменьшаются на 3-й или 4-й дни регулъ, т. е. когда каналъ 
шейки наиболѣе расширяется. М. Гинзбургъ.

133. Dr. Bell.—Retained Menses with Porforation into Bladder. 
(Brit. med. Journ., 21/VII, 94, p. 130). Задержавшіяся мѣсячныя 
съ прободеніемъ въ мочевой пузырь.

Dr. Benjamin Bell описалъ слѣдующій рѣдкій случай задержки 
мѣсячныхъ съ изліяніемъ накопившейся крови въ мочевой пузырь. 
Одна акушерка привезла въ больницу свою паціентку, будто бере­
менную на 6 мѣсяцѣ и страдающую сильными болями и истоще­
ніемъ. При осмотрѣ больной гименъ оказался очень утолщеннымъ, 
съ точечнымъ отверстіемъ, изъ котораго сочилась септически- 
разложившаяся жидкость, отверстіе мочеваго канала было очень 
растянутымъ. Больной сдѣланъ проколъ hymen’a троакаромъ, 
отверстіе расширено и полость рукава промыта дезинфецирую- 
щими жидкостями. Больная выздоровѣла. Въ стѣнкѣ влагалища 
оказалось отверстіе, ведущее въ мочевой пузырь. Черезъ нѣ­
сколько мѣсяцевъ паціентка вновь пришла за совѣтомъ въ боль­
ницу, у ней оказалась нормальная беременность на второй поло­
винѣ. При этомъ паціентка созналась, что до перваго поступленія 
въ больницу, она часто имѣла coitus, что при бывшей у ней не­
растяжимости гимена и выяснило причину бывшаго у ней раньше 
растяженія наружнаго отверстія уретры. М. Гинзбургъ.

134. Dr. Lloyd G. Smith.— On five Cases of hydrocele in the 
Female. (British medic. Journ., 28/VIII, 94, p. 179—180). Пять 
случаевъ водянки большой половой губы.

Hydrocele въ большихъ губахъ у женщинъ — болѣзнь очень 
рѣдкая; она часто смѣшивается съ грыжей. Какъ извѣстно, брю­
шинный отростокъ опускается вмѣстѣ съ круглыми связками по 
паховому каналу на третьемъ мѣсяцѣ утробной жизни зародыша, 
зарощеніе канала происходитъ по рожденіи ребенка. Незарощеніе 
канала на всемъ его протяженіи влечетъ грыжу, на нижнемъ 
отрѣзкѣ — hydrocele lab. pudend. major.

Авторъ наблюдалъ въ послѣдніе годы пять случаевъ этой 
болѣзни. Легкія формы ея, не причиняя боли, ускользаютъ отъ 
врачебнаго наблюденія и болѣзнь эта, вѣроятно, не такъ рѣдка, 
какъ принято думать. Изъ казуистики автора привожу одинъ 
только случай. Женщина 43 лѣтъ; за 6 лѣтъ до поступленія 
въ больницу имѣла нарывъ въ правой половой губѣ, вскрытый



врачемъ; черезъ нѣсколько лѣтъ у ней образовалась опухоль на 
лѣвой половой губѣ; докторъ захлороформировалъ больную съ цѣлью 
вправленія предположенной грыжи. Вправленіе не удалось. Тогда 
больная поступила въ больнину. Опухоль величиною съ воложскій 
орѣхъ, находилась въ верхней части лѣвой половой губы; при 
кашлѣ — не измѣнялась; она сообщалась съ паховымъ каналомъ 
узкимъ ходомъ; прежде была меньше и безболѣзненна, послѣдніе 
дни — стала болѣть. Ни слабости, ни запоровъ не было. Подъ 
хлороформомъ авторъ обнажилъ кисту; она была блестящей, 
дольчатой, тонко-стѣнной; при вылущеніи ея она разорвалась и 
изъ нея вылилась темная жидкость, а въ верхней части ея най­
денъ небольшой свертокъ крови. Ножка опухоли имѣла сходство 
съ яичниковой бахромкой (fimbria ovarica, т. е. связки). Рана 
зашита и зажила первымъ натяженіемъ. М. Гинзбургъ.

135. Dr. Е. В. Cragin.—What are the Indications for a vaginal 
Examination? (Americ. Journ. of obstetrics etc, 1894, IV, p. 515). 
Какія существуютъ показанія къ изслѣдованію женщинъ 
черезъ влагалище?

Авторъ сдѣлалъ докладъ объ этомъ медицинскому обществу 
Цинцинати. Онъ разсматриваетъ отдѣльно 3 различныя эпохи 
жизни женщины: 1) періодъ дѣвственности, 2) полнаго развитія 
половой жизни и 3) увяданія (климактерій). Въ 1-мъ показанія 
къ осмотру рѣдки. Однако недостатки развитія половыхъ органовъ 
у дѣвушки, готовящейся выйти за мужъ, требуютъ изслѣдованія 
такой дѣвушки. Дизменоррея, не уступающая общему лѣченію 
или постоянныя боли въ низшей части живота — также даютъ 
право осмотрѣть дѣвушку. Въ Америкѣ осмотръ въ 1-й разъ 
дѣлается подъ анестезіей во избѣжаніе боли и моральнаго шока.

Не приводя показаній автора къ осмотру замужнихъ женщинъ, 
укажу только на его совѣтъ, изслѣдовать каждую родильницу по 
истеченіи 3-хъ мѣсяцевъ послѣ родовъ, чѣмъ можно, по его мнѣнію, 
предупредить многія болѣзни женщинъ: смѣщенія матки и т. п. 
Послѣдній совѣтъ его былъ поддержанъ нѣсколькими членами 
общества. Въ 3-мъ періодѣ всякое разстройство въ отдѣленіяхъ: 
бѣли, крови даютъ поводъ къ осмотру, которымъ подъ-часъ можно 
узнать раннія фазы раковаго пораженія шейки и спасти женщину.

М. Гинзбургъ.


