
Что же касается наконецъ остальныхъ измѣненій въ организмѣ 
при остеомаляціи, то они вторичнаго характера, являясь при 
высокихъ степеняхъ этого страданія, какъ напр. кахексія и обу­
словливаемый ею туберкулезъ. Улучшеніе и исцѣленіе, наблюдае­
мыя послѣ операціи Porro и кастраціи, говорятъ убѣдительно 
за то, что пораженіе яичниковъ не есть слѣдствіе, а причина раз­
мягченія костей. Болѣзнь эта распространена преимущественно 
въ влажныхъ мѣстностяхъ, а въ отдѣльныхъ случаяхъ является 
подъ непосредственнымъ вліяніемъ сырой квартиры, простуды и 
т. п., при чемъ беременность и роды несомнѣнно предраспола­
гаютъ къ заболѣванію. При лѣченіи разбираемаго страданія улуч­
шеніе гигіеническихъ условій и воздержаніе отъ беременности 
должны быть на первомъ планѣ; затѣмъ является полезнымъ, въ 
особенности въ началѣ болѣзни, употребленіе фосфора, желѣза, 
рыбьяго жира, примѣненіе ваннъ и т. п. При сильныхъ степе­
няхъ болѣзни можно уже въ началѣ беременности прибѣгнуть къ 
выкидышу, въ концѣ беременности лучше всего сдѣлать Porro 
съ кастраціею. Послѣдняя операція, т. е. кастрація, показуется 
также въ трудныхъ и упорныхъ случаяхъ внѣ акта родовъ, такъ 
какъ она почти безошибочно ведетъ къ цѣли.

С. Ю. Хазанъ.

160. Polgár. — Die Heilung der Osteomalacie mittelst Castra­
tion. (Arch. f. Gyn., Bd. XLIX, Hft. 1). Лѣченіе остеомаляціи 
помощью кастраціи.

Результаты, достигнутые въ Будапештской клиникѣ, наглядно 
показываютъ, что, если гигіеническіе и фармацевтическіе пріемы 
оказываютъ благотворное дѣйствіе на остеомаляцію, то кастраціи 
во всякомъ случаѣ принадлежитъ пальма первенства въ ряду 
терапевтическихъ пріемовъ, такъ какъ при помощи этой опе­
раціи излѣчиваются даже такіе случаи, которые не поддаются 
дѣйствію другихъ средствъ. С. Ю. Хазанъ.

161. Frh. von dem Bussche-Haddenhausen. —- Die in den Jahren 
1890 bis 1894 in der Frauenklinik zu Göttingen operirten Fälle 
von Osteomalacie. (Arch. f. Gyn., Bd. XLIX, Hft. 1). Случаи остеома­
ляціи, оперированные въ Геттингенской клиникѣ, въ періодъ 
времени съ 1890 по 1894 годъ.

Передавъ исторію болѣзни 6 случаевъ остеомаляціи, при кото­
рыхъ была произведена кастрація (въ 5 случаяхъ), resp. операція 
Porro (въ 1 случаѣ), авторъ пытается бросить нѣкоторый свѣтъ



на этіологію, патогенезъ и терапію этого страданія. Плохія гигіе­
ническія условія, какъ сырое помѣщеніе, дурная пища и т. д. 
играютъ повидимому послѣднюю роль въ этіологіи этой болѣзни; 
все скорѣе говоритъ за географическое ея распространеніе, такъ 
какъ она является лишь въ извѣстныхъ мѣстностяхъ. Благотворное 
вліяніе кастраціи па остеомаляцію несомнѣнно и выражается прежде 
всего въ уменьшеніи болей. Хотя и не существуетъ еще удовле­
творительнаго объясненія этого вліянія, необходимо все же при­
мѣнять эту операцію, въ особенности, когда другіе методы лѣ­
ченія остались безъ результата. С. Ю. Хазанъ.

162. Rossier. — Anatomische Untersuchung der Ovarien in 
Fällen von Osteomalakie. (Arch. f. Gyn., Bd. XLVIII, Hft. 3). 
Анатомическое изслѣдованіе яичниковъ въ случаяхъ остео­
маляціи.

Сырыя квартиры, плохой образъ жизни, скудная мясомъ пища, 
употребленіе для питья бѣдной солями кальція воды, частыя бере­
менности, долгое кормленіе и т. п. играютъ безъ сомнѣнія не 
послѣднюю роль въ этіологіи этого страданія, но блестящія ре­
зультаты, достигаемые путемъ кастраціи, указываютъ еще на одинъ 
моментъ, а именно на непосредственное вліяніе яичниковъ. Пред­
принятыя для провѣрки этого вліянія микроскопическія изслѣдо­
ванія яичниковъ показали гіалиновое перерожденіе сосудовъ и окру­
жающей ихъ соединительной ткани. Хазанъ.

163. W. von Skowronski. — Ueber das runde Geschwür der 
Scheide. Beobachtung an einer lebenden Frau. (Centralbl. f. 
Gynäk., 1895 г., № 10). О круглой язвѣ влагалища. Наблюденіе 
у живой женщины.

Авторъ не нашелъ въ литературѣ описанія случая этой, такъ 
называемой, круглой разъѣдающей язвы Clarke, наблюдавшагося 
у живой женщины. Его случай касается 37 лѣтней, рожавшей, 
женщины, заболѣвшей годъ назадъ бѣлями и болью при моче­
испусканіи. Авторъ нашелъ у нея припуханіе и болѣзненность 
отверстія мочеиспускательнаго канала и передняго края входа во 
влагалище. На 11/2 снтм. отъ входа на передней стѣнкѣ влага­
лища имѣлась язва, величиной съ крейцерову монету; язва круглой 
формы, съ ровными краями, покрытая вялыми грануляціями съ 
сѣро-гноевиднымъ выдѣленіемъ. Она была принята за раковую 
и вырѣзана, но микроскопъ показалъ, что по краю язвы эпителій 
влагалищной оболочки внезапно прерывался, замѣняясь прогрес-


