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PRECUV.f:NTARE. 

Arta e lungă, Viaţa este scurtă, ast-felif. a ljiszi Hip­
]JOCrafe. Adstii ma:rim<'i este f6rte ailevc~ratii ~ din ne­
iwrocire mii ne incredintihnil pe fie care di, vMindii 
căte nu scimii ~ câtu ~ni. trebui sli trclimit ~a Slt 
Sl,imii totulu, ceea ce este imposibilil, mal cu s(mu'i în 
câfit să atinge de arta de ct ti/ mcldui, fiindu cii intel i­
gen!a nostră depcîndii de a~e<.,larea moleculelon't creeri­
lorii, care dupc cumi'i scimi4, inchâî ni~e mridilţi 
infinite. Publicândif aceste observatiun'i clinice n'ami't 
avuW preten!ia a for~a pe nimeni Sl'i le însu~escâ, cu 
atâtic mal putinu ne-amu gândiW a a,duce ce-va naz(; 
ci numa'i a contribui pe ccîtu mi~ll6cele ne-a pennisil a 
vulgarisa arta 11/Cflicaul !Ji a obidnui pl~ studen!i cu prat­
tica spitalehm(. Dacă amii conceputii ast-felit acf:stil 
lucrare, amii făcufo nu că ne lipsescii căr!ile didactice, 
pe care le mat puternu încit imprumuta de la celle-alte 
state care au 6men'î consoma!i; ci pentru că no'i sun­
temi( îndt înapoiu unde medicina ct fostu unii me~te­
t,iugl'i de chivernis&ă, ~ p6te Vlt ma'i remâne multii 
timpii in acestii stare; clacă fie-care din nol nu vrnml, 
face sacrificiuri !Ji clctcă !J!tVernulu nu va lua în de a­
pr6pe băgare de sbiU't, ca să dea instructiâ mif,.U6cele 
ce ea reclanul. Speriimu însă că vom1'i fi fericiţ,'i a vedea 
administratii care Slt ia sub protec(ia lor~(, instructia 
publică !Ji ma'i cu semii pe cea medicalii, spre a nu mal 
fi prada speculatiiloru. 

Ceea ce se copinde în aceste câte-va pagine, este nu­
maî uă mică părticică din ceea ce a~u fi doritu Slt pu­
blici!; dan( mi1l6cele lipsindu'mt amu rt~rnasu de 1/lt 



camdată aci, până ce al!~ timp'i mal ferici!~ îm'i voru 
veni în ajutoru. Acesti lucrare va forma partea ân­
teiu, iar partea a duoa esf 3 în lucru. 

Să'm'î fie permisu a mul!umi lJomni!on'i E/or/, Di­
mitrie Gl>ica, Grigorie Ca.nt:~.cuz;uc. ~i Da,,;:'t precumii 
si Domnulu'i C1·etzescu, Mmistrulu ins,rucli'& publice, 
~are au bine-voitU, a mtr ajuta ca se potu contribui ~i eii. 
la începutulu sciinf n medicale în f:>rră. 

Mi! adressii căt~e citi~.orl, cu tale t ,, a-:estia vorii. fi 
pu!ini, numero~L Trci soiuri de rlmeni& suntii care ci­
tescu căr!ile de sciin!e positive: 1° amici'i autoruM, 
cari~ nu citescu de câtu forle ran'i; ciid fi~ care ~ice, 
că dat:a cunosce pe ami~uw seu cun6sce ~i opera, 2°, 
curio~i'i; acestia suntu forte pu~in'i la nrii; 3° inemicir, 
~ acestia suntu ce'i ma'î numero~~ Nre la împrejiurărl 
scotocesci'i. ca să găsescă ce-va de criticat z'l, agli~ându­
se până ~ ele fie-care. virgulă, spre a face din ea uli 
crinu'i. Ortografia assemenea nu va sc~lpa de a fi criti­
Cfdă; dar u a~u dori scl'm'î arate aUa mai puCinii de­
fectu6să. 

Sii sperămt'i că ~i acestă cuestie să 1-:a lr'imuri de socie­
tatea academice/,; dar' pân:'î a!unc/, sit nu piar,lă din 
vedere lectorulu d:d~~e care suntz(, de mare importantc'i. 

Finindu, mu!,umimu sluden!iloru care ne-au în~u­
mgialu cu presin!a loru, rugâniu pe ce& actuali ~i 
viitorl a at'ea în vedere că, {itrii SC(J[m·'i, unu profe­
sorii, nu are resonu sli esiste. 

Dr. Dimitriescn. 



CAP I. 

PHODVCTICNI ORGA~ISATE DE FOH~IATIE 
~IOHBIDA. 

ART. 1. - PSEODOPLAS.:\IE HO.:\LEO.:\IORPHE 

§ 1. TDIORE GR.:\.8SOSE. (LIPO.ME) 

Lipomele 'u .. i a dat\1 ocasie a observa duoe casuri ; din­
tre care unuli1 a fostrl din cel!e mai rari ; adecă dupe lo­
cul il ce ocupa şi dupe construcţia anatomică a tumorel. 

Tumora grăssosă era aşeŞată pe 1Jra~·ii1 ; ea constitua uli. 
varietate de lipome în care tumora este formată din nes­
ce straturi care se înbră~işe~ă unele pe altele, şi a c·lror 1 

disposiţie n'aşfi putea să o compari!. de câti\ cu foile unul 
lmlbil. de cepă. Tote acelle strate erau unite prin multă 
ţessetură fibr6ssă aHti\-felii\ în câtfi cuantitatea grăgsimei 
cu a ~sseturei conjonctive era apr6pe aceea-~i. 

Assemenea tumore suntil. cuno~cute de autori sub nume 
de fibro-grasse, varietate a lipomeloru. Pentru noi nu pu­
tem face uă sub-dh•isie, şi admitemfi că fibrele ţeseturei 

conjonctive poti\ fi în mai puţină sau mai multă cuantitate. 
Loculil. ce ocupa, era unulil din celle mai rari casuri ce 

se potil observa, şi ace~ ta din causă că pe bra~i i\ este na­
tural fi mai puţină grăssime, şi cel O. puţ in O. la cunoscinţa 
n6stră este ânteiul!i casii, nu ce observil, darii chiaril. prin 
autori n'am pututil. găsi nici unu casil analogii unde uă 
Iipomă să se arete pe bra~iil.. 

Este f6rte curiosil a Yedea ull cuantitate atâti\ de mare 
de grăssime adunată la unii locil, pe cândi1 dacă s"aril 

Dimitri..,eu. 



fi cântăritu t6tă grăssimea din totii corpult1, suntu sigurll 
că nu ar fi fosti1 atâta cât\1 era grămădită pe umeruli1 stângu. 
unde obicinuiti1 (stare physiologică) se găssesce prea puţină 
grăssime. 

Acestu casu a fostii interessantil mai cu semă din punc­
tul\! de vedere alu diagnosticului §i alu prognosticului. 

Tratamentulil a fostii cu totul il chirurgicalii şi toţi con­
fraţii cari au ve~util acestă femee an propussn e.xtirparea 
în totalitate a tumorei. 

La intrarea femeei în spital il, luânuii în consideraţie 

starea generală a pacientei, forma tumorei care la pipăire 
da sensaţie de col6ne longitudinale, tari, resistente, rapor­
tendu-me la anatomia normală, sciinrlu că în accstă regiune se 
află mai multă ţessătură conjoncti ră de cât il grăssime, am 
şi diagnosticati1 uă tumoră tibr6ssă. - ::\Iulţi din confraţi 

au confirmatn acestil diagnosticu, eară alţii credeu că an~il 

a face cn uă tumoră sarcomat6ssă, alţii, cu t6te că nu e­
rau simptome generale, tindeu mai multu către ideea de 
uă tumoră heteromorphă, şi prin urmare declarati că ulce­
rulu de la rerfulu tumorei ar fi fostu unii kyst, şi că tu­
mora nu este de câtii unii resultatu a unei inflamaţie pro­
du~să prin iritaţia continuă. 

Din câte arătarămil mai susu, se vede câte diverginţe 
de opinii au essi$tată asupra diagnosticului, şi mai cu semă 
cândil fie-care opinie emissă 'şi area curintele sele de a ti, 
totu atâtil precumil ei1 îmi suposam, că avem a face cu 
uă tumoră fibr6ssă. Casulfl era din celle mai difficile de ho­
tăritil, din t6te pun~tele de YCdtre, şi mai CU semă În fa­
YOrUli1 unei lipome : căci dupe cum se vPde, din mai multu 
de 10 Doctori din cei mai deosebiţi, nici unulii n'a \Jissti 
măcaril cu îndoială, cumi1 că in acestil casil ar fi bănuială 
de uă lipomă. din causă cil nimeni nu s'a gânditl1 că uă a­
dăogire abnormală de grăssime să se facă în aşea mare 
cuantitate tocmai acolo unde obicinuitil este prea pu~ină. 

I••·ognosticuhl deriva de la diagnosticil, ast-fell1 pen-
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tru cei ce credeau tumora de rea natură, prognosticulii era 
f6rte gravi!, pe cându, pentru cei alţi care atribniai1 acesta. 
tumoră unei hiperplasii, prognosticulu era numai in atâtft 
gravu din punctuli1 tle vedPre alu lipsei de sânge în can· 
se afla bolnava, mai cu semă câudi1 uă supuraţie prelungit:\ 
s'ar fi restabilitu dupe operaţie. 

Etiologia a fostii din celle mai obscure ; pătimaşa , 
dupe cum ne arată, nu p6te atribui producerea acestei tu­
more la nici uă causă bine cuvîntată. Munca câmpului a 
fostu singura ei ocupaţie; mei uă lovitură violent\ n'a pri­
miti1 pe braţiu; ca ori-ce ţerauă, a fostu ocupată cu t6r­
crrea cu furca, servindu-se cu mâna dreptii, pe cândi1 fur­
ca era ţinută la partea stângă şi totu d'a-uua lipită de 
umeril; în acesti1 casii s'ar fi putulu gâDili ceneva pentru 
unu momenti1, cum că acestă tumoră ar fi resultatulu unei 
compressii continue prod•1ssă de furca de torsu. 

Acesti1 resonamenttl DU p6te fi basatu, mai ânteitl pentrn 
că acea apăssare DU este atâtu de forte, încătll se p6ti\ da 
locti la asemenea produceri pathologice, şi alu duoilea, ceea 
ce este mai importanti\ şi care dob6ră cu desăvîrşire ide­
ea d'â.nteii1 este că suntli femei cari torcti mai mulţi anni. 
şi cu t6te acestea nu suferă de assemenea patimă. 

Neputendti atribui acestă tnmoră nici unei causc bine 
determinate, o putem prenumera, fără a comite uă greşială, 
între producerile spontanee (1). 

SimJitomde au fostii dintre celle mai complicate, ceea 
ce a făcuti1 ca să esiste atâta diverginţe de opinii, elle, 
dupe cumi1 voili areta în obsenaţie, me făceu să. cretlii 
mal multii că avemtl a face cu uă tumoră fibr6ssă de câ.tii 
cu ori-ce altă producţie etero-plastică; ast-felitl, configu­
raţia în col6ne sub <'are se presenta tumora, lipsa de ori­
ce sensaţie de fluctuaţie chiaru false, predominenţa de ţes­

setură conjonctivă asupra cellor-alte ţesseturi ce se află în 

(1) GrămiLdire de grăssime in ţessetura celullară pe bra~iii (hipcrpla­
lie grăasossă). 
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;tcesLă regiunt-, ao·estea era\\ mal cu s~mă prineipalele simp­
tome care me lăcetl s!i tindii mai mlti\ călre uă fibrom!\ 
ole catn eătre uă tumoră grassă. 

Anatomia l'athologică. La extirpaţia tumorei, împreu­
nă cu cei-l-alţi confraţi D.D. Doctori Fabricius, Tranda­
tirescu şi \" elleanu, am re1utn că natura tu morei era cu 
t<ltulu alta de câtu ceea ce se cre1use mai nainte ; ast-feln 
am găsit'o formată de gri'l~~ime şi ţessetură conjonctiră. 

Tegumo~ntele eran forte slabî\ lipite cu tumora, mai cu 
~emă către petliculil. 

Tmnora awa forma unei pere cu ba,;a în josii. Venele 
po>llt•i fo)rte desroltate, a re il uă grossime ca pana de gâscă, 

turtite ~i runtinenuil sânge cnagulatn. Tumora înkystată, 

acopr>rită de mai multe foi ue ţessetură conjonctiră, era cu 
t<ltull\ separată ue grăssimea generală ; rerfulu el care era 
către umeri"! netetlrt şi împărţitu în duoe prin nenulu cu­
tanatlt internil, care îngroşiati.\ de volumi\, trimitea rami­
ficaţii iniiuntruln tumorei; ms~ele rent'i\ totil ue la uermll 
şi pătrundtln in tumoră prin uespărţiturile formate ue ţes­
setura conjonctivă. 

Peuicnluli\ tumorei era fom1ati1 numai ue tegumentt.'. 
HrăssJmea era arangiată ca foile rle c~pă. acoperindu-se 

llllt.'le pe altele ~i întin~lenuu-se ue la basa tumorei către 
partea atlherentă ; întn• aceste foi ue grăssime care areaii 
uă gros~ime ca ue uuoe centimetre, se atlai.\ uespărţituri de 
ţessetură conjonctiră care, în unelle locuri, aveau până la 3 
centimetre ue grossime, ţessetură lameltissă, strânsă, in care 
şrrpuiail va~sele nutrith·e şi nenele. Arangiarea foiloril ue 
gră.~;;ime cn tlespărţiturile de ţessătură conjonctivă, făceu 

ca tnmom sit pară a fi compusă uin colo\ne, ceea ce me 
făcuse a crede că aremn a face cu ul\ tumoră curatu fi­
ln·osă ; schimhâ!:ui'l îngil. uiagnosticulu, nu m\tmi\ mnlţu­
mitn a 1 ~lice tumoră gră.~s6ssă, ci amu socotit-o ca com­
pusă uin uuoe ( lemente de uă 1 otrivă uistrihuite, aderă : 
de ţe:;siiturZt conjoncthă sau fibrosă >i grăssimr, şi de aceea 
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i-amu -{}atn numele ue fibro-grăss6~;ă. Grăssiruea era forte 
compactă, car~teristică şi celullele sub microscoplt aveai! 
unii diametru mai mare ue cât\\ grssimea naturală. caracteril 
pe care Ve,.ueuill a semnala tu in lipome, col6rea gră~sim~i 

era mai galbenă de câtit obicinuitiL 
Tratnmt'ntuh1. Acesta a fostii cu totnli\ ehirnrgicalit; 

nimeni nu se putea gâtHli la altu mi~llocu u.~ tratare ch· 
câtu la. depărtart>a reului: chiar în alegerea mettitlelorit de 
tratare nu pute<t esi:!ta mare direrginţă. - n~strng-erea tu­
morei prin ci!.utare nu se putea pune în lnrrare, fiindit 
tumora de unft volumft considerabil il; metoclulft lui Bon­
net (de Lyon) nu se pute-.a. întrPhuinţa, pPntrn ci'i t.nmora 
era f6rte rolumin·l~să. şi arestu metodu ar li fosti• nu nu­
mai infructuos~ft, riarft chiar vătămătoru, din ca usa im­
flamaţiei re vine totft d'auna in urma stlrohin•i lipome­
loru, mai t'u semă celle rolumin6se. 

Legrlfurrr. ~ki ue ace~tu metotli\ de tratare n·a~i ti 
vorbitii, chlca n'ar li datil locu la ore-care tliscuţil ce am 
arutu cu unii din confraţi. -- Au fostu opinii în farorulft 
ac-estui metodft, şi de aceea am cre~util a ~ice căte-va 

cuvinte şi a arăta că, a căuta să estirpesil acestă lipomil 
prin legătură, ar fi fostii uă greşială prea mare. 

Între vrocedeele de legătură au fostu proptlS:!ă at:Pea prin 
legătura metalică cu instrumentulu lui :\lai>~ot!lleuno. ~·am 

aplicatrt acestii metodit în casulU :de faţiă, pentru mai 
multe considerante şi care în genere astă~li ~untii runoscutP 
de toţi chirurgi, cari considerante i-au siliti\ să sc6tă legii­
tura din cadrulu met6deloru de extirpare a tnmoriloru dt• 
natura celeea despre care vorbescu. Acestu metotlll es!R 
forte lungii în aplicarea lui. f6tte durerosit, liă chiaru fil­
cuttl cu ingeniossulll in~trumeuti\ alu D. ~Iaisonneur{'. 

Iar câtu se atinge de a uestruge mai ânteiu tegumen­
tele dupe procedeulrt lui Clwpart, pentru a mic~ora uurerea. 
nici nu s'aru li pututi\ applica ; căci pr.diculnli\ tumorel. 
<lupe cum am arătatu in anatomia patholog-i<'il. era com-
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pussl1 numai de tegumente, şi prin urmare, daca distmgemu 
;lcestea prin cauterisaţiă, nu mai avemil ce distruge prin fi­
rnlil constrictoriil. 

Aceste ~isse în trecătil asupra mi~il6celorn arătate mar 
~·tsli, se trecemll la estirpaţiă, metodil admissil de toţi şi 

• are ni s'a păru tu ca siguruln aplicabilll în casulu ce mi-a 
tlatil ocasia se'lll întrebuinţesu cu bunii successn. 

Operaţia era din ceHe mai facile de făcutn, ea a fostn 
forte scurtă şi n'a dati! locl1 la nici uun accidentn seriosii. 

)fanualu!U operatoril1 ce am întrebuinţatn aci a fostii 
celu următori\ : Femeea a fostn culcată pe massa de ope­
raţie, nechloroformisatlt. D. D-rn Fabricius, ce mi-a flicutil 
un6rea a me assista, a bine-voit!t a se însărcina să facă rom­
pressie pe basa tumorei, pentru care într'adinsil făcussemil 

•!noe bast6ne lungi de nă palmă şi care s'a aplicati\, una 
pe facia anteri6ră şi alta pe rea posteri6ră a pediculului 
tmnorei. 

D. Fabricius a ţiuutil strânsn cu miinile aceste duoe ba­
st6ne care comprima pedicululn. Prin duoe tăeturi curbe, a că­
Nra concavitate privea către nmerlt am circumscrissu pe­
•licululil ; prea puţină dissecţie a trebuitn să facu ca să 

.;cotu cu dessâvîrşire tumora, care nu se prelungea cu ţes­

'iiiturele sub-cutanatc de cătil prin puţină ţessetn rl conjonc­
tivă, durerile au fosti\ f6rte puţine în câtil femeea nici n'a 
,ciutu cândn operaţia s'a finitu. Hemorrhagia assemenea 
.1 fosti\ f6rte puţină, şi acestea mulţămită compressei me­
. ·Jdice essersată prin bast6nele despre care am vorbi tu . 
. \cestu metodii de compressie, celu pu~inu pentru casnlll 
.le faciă, a fosti\ din celle mal ingeni6se. - Acestă com­
preiiBie nu se putea face în alti\ chipu atâti.'t de eficace ; 
am încercatrt s'o tacu cn miinile, dară nu s'a pntutu ; căci 
··onstrângerea nu era atâtil de complectă şi presenţa mâ­
uiloru celui ce o esersa ar fi adusli împedecare in timpulu 
qperaţiei. 

Unli constrictorilt circular assemenea nu se putea aplica, 
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din cau~ă cii pedicululil formatii din tegumente forte mo­
leşite, se sbărcea şi producea uă mare greutate la facerea 
tăetureloru; pe cându compressia prin hast6ne, aşP~late pa­
ralele umerului, regule9ă ace.stu pedicnlu, întindu tegumen­
tele şi dai! mare înlesnire pentru operatoriil şi uă mare 
regularitate incisiî loril. 

Dupe sc6terea tumorei, rana a remasn longitudinală şi 

forte regulată; hemorrhagia puţină, husele plagei au fostn 
pusse în coutacti'I prin puncturî de cussătură încolăcită, 

peste cusătură s'a applicatil tratamentulil dupe cum sa va 
\'ede în observaţie. 

Cu~sătura am cre~lnt'o ca mediuli\ celi't mai nPmeritil 
pentru ţinerea buseloru în contactn. 

Serfiuele şi baudeletele de taftă englesescă nu presentă 

destulă soliditate, iar handeletele de sparadrapl! le-am con­
sidPratit ca fOrtP vătămăt6re, căci elle dan rotii d'auna 
locu la iritaţii ulteri6re. 

/-a 0/J.•trmfie. J,a ·1 Dcrem~r 18tl7, intră in••!niciulii cliuicii-ehirnr­
gicalii. femeea Scmda 8a11d11, română munciture. de la satuli1 Coliba­
•iil, din Districtuli\ llfovu, în ver.<B de !l5 annl, talia mică, constitu­
ţia •laM, anemică, prcsentândii pe braciulii stfmgtl uă tumori!. de vo)u­
mulii unui capii de copil ii. 

Susii l}.i~sa femee arată câ'n viaţa sa a fllstil totii d'a-nna sănătoasă, 
.tfaril. de mici indisposiţil care n'a pus-o in neputinţă de a părăssi llCTt· 

paţiilc sale. Pânl acum !l annl ea a fostii toti\ d'a-una regulati\ men­
•truată 'i a a\-uti\ 7 faceri naturale. 

Sunt!\ mai multii de 7 anui când ii pndcnta spune ci!. a obsenatil pc 
îa~a internă a brnciului ~tângii uă umflătură care cândii a b:igat'o de 
semă av~ mărimea unei alune. miscătorc sub pcllc. f:iră dureri. 

Acesti tumorii crcscca reped••, 'i impe.leca pe bolnavă de la lucru li• 
câmpului. In primăvera annului trecutii, accMtă tum•>ră s'a ulcerati• 
In v~rfii, de un•le n cursi\ puroiil nmestecatU cu sânge. 

Rana a continua tii a supura, şi la 1 Deccm~r femeea intră in SJ>italil 
reclamândii ajutoruhi nostru. 

Tumora, de m:irim~a unui capi• de copil ii, ovnhl, a,·ândi\ unii <lia­
nwtru longitudinalu de :l;? ccntimctre, atâmându pc facia internă a u­
mi'rulul prin tegumente, grea, tn•l părea :t ave nil. greutate mal mi­
că in comparaţie cu volumulu el; tcgument~lc moT, mobile, la vt'rt'uli• 
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tumorci olestrusc; u!C(·rulii cu mărginile calbsse, ncn•gulatii şi aJâncii 
de 12 ccntituetre, elu aYc mai nmltu caractcrde unei fistule in cart> 
degetul pătrundea cu inle~nir~; păreţii acestei fistule erau caloşi şi a· 
coperiţi cu uă pseudo-membrană cu secreţie de puroiu f<irte sup­
ţire. Venele se \'edeau prin transparenţă aventlii grossimca unei pene de 
gâscă şi la pipăire se simţeau ca nisce cord6ne tari; pediculul compussii 
numai de tegumcnte, tumora se sfărşia forte nedetii la partea supe­
rioră. Acestă tumoră era nedurcrussă la pressiunile obicinuite, şi pă· 
timaşa spnnea că nici uă dată n'a avuti\ dureri spontanee. Prin pal­
paţiă, tumora se simpţe compusă de nisce rolone. care erai\ ~e~ate 
paralelil diametrului celii mare ahi tumorei, numai pipăirea putea 
să ne arate accstă confonnaţie pe riindi! cu ochii o vedem forte regu­
lată pe din afară. 

Pătimaşa fiiuoliî forte anemică am cre~utiî inţelepti\ a incerca s'o 
intreme~ll puţin prin tonice şi mai cu semă prin mâncare sub­
stancicîsă; acestea aiî reuşitii prea puţini!; câcl mi-a fostu peste pu­
tinţă a întorce pe femee de la ideea fid de a posti. şi in finetocmalla21 
Deceml>er am făcutu 011eraţia; am extirpata nă tumoră de patru li­
bre de greutate. (!lleto!lulii operatoril care a presentatii uă particula­
ritate, precum ii şi raracterile anatomo-pathologice alle tumorei, aii fostii 
arătate in critica acestei observaţii.) 

Plaga s'a reuniti\ prin mai multe puncte de cussătură in ;J:) de cifră, 
şi peste acestea s'a aplicatii seamă imbibată in spirtil cu camfori!, tu­
te piessele s'au fixatii cu unii bandagiii circulari!. 

\)ioa femeea a suferit il prea puţin, sera s'a dati\ uă jumătate granil 
de morfină, peste nopte a dormiti! liniştită. 

La 23 se schimbă pansamentulii, rana parc a fi puţin inflammată, 

forte sen>itore la atingere ~i pe seamă cursese prc puţin sânge. &! 
aplică acelaşi pansamentii; femeea suferi in timpulil ~lillel şi nopţei. 

La 24 se ridică pansamentulil; rana, inflammată imprejuril, sub-tegu· 
mente, la uă parte a ei, s'a formati\ uă umflătură ca uă ~iumătate ou 
micii de gâină, fluctuantă, la pipăir<' moleşi durerossă; acestea m'au 
fă<'util să credU..Ia esistcnţa unul licuidu; am scosil duoe ace de la 
me\lfloculii r;1nei şi cu unii stiletil am deslipitil buselc rânel, am pă­
trunsii până ia ranii; atunci ÎJiolată a cursi\ unii licuidii )lUţin mai 
grossi! de cât apa ~i turbure; s'a aplicatii acel~i pansamentii şi pe lo­
<'Uii! un,Je se aflase adunătut'l\ tie licuidil, am făcutii uă compressie cu 
bandagiu circularlL 

La 2:;, starea generalii em indestnli! de mulţwnitorc; femeea mâncă 
bine porţia de lapte, friptura de puii\, uă. litră \'inil şi frnnzclă; pc bra­
ciu şi ant~bracii\ s'a formatii uă umflătura edematossă; se ridică pan­
samcntuld, se şcur$e puţin puroii! scro•ii din ranil, .Jar cu uă odore 



forte neplăcută; se urmea~ă acelatl tratament ii cu Land.tgiu circularu 
peste totii mcmbrulii, stropitii cu spirtii camforatil. 

Ln 261i 27 .tarea generală mulţumitbrt•; !li' seotli tnteact'le şi rana in 
cea mal mart• parte este reunită prin prima intenţie, restuh1 de 'i 
nu este nunitii, dară bueele ninel •un ti\ in contal'tt1; umflătura de Il\ 
membru a tli"}lăruti\ in mare rarte. rana SUJ!Urcază prea }JUţin. dani 
cu uă odure particulară, fini. a fi atâtti de lteJ.olăcută ca in ~ioa prt'C<'­
dentă. se urmea~lt acela~! tratamentil. 

La 2Q. totuh1 forte mulţumitoni. rana ~e mic~lon>a~ă la wtleTea 
ochiului. RUJmrnţia uu mal es•istă; rana se pan'*'~li toti\ l"U apă cn 
~pirtii. 

La 29, starea generală forte bună; JHm..amentulil nu se schimbă. 
La 30, se ridică pansamentulti. nici uă supuraţie; se aplic!t din noi\ 
altulu, totii dupe chipulil de mai su•ii. 

La :11 nu se schimbă. 
!.a 1 Ianuarie se aplică alte pies>~e de pansanwnti\ du pe obiteitl ti 

•>Stii-felin a merst1 tratamentuli\ schimbiin<lti J•ansamentulil dupe 48 
ore. pînă la 10 lanuare. cânol s'a congetliat cu <le,.;;.vârşire \"indecată. 

E•plir.~~rta figuriloril. 1"tchol11 /, fyNr" l-11 repreaentă start;ll patho-
logită lua tii du pe ui\ fotnţ,'Ta;o; a feHwei Sanda. Fimua 2-a repre­
sentă memhrulii dupe operaţie, ~i ci<-atdsatu. 

Alil tluoilea casil : tumm-.1 ~e afla in regiunra terbit•ală, tir 
volun.nlil unui ou dtl gâscă, elipti.t.·ă ~i a~e~ată d'.t curmP~işulii 
gutnlui; ea impe.Jeca misc~rilr ţ:ittulnl inapoi ~i eHpullt era 
cnlcatit inainte. 

Etiolog-il'. - In t;asnlft acesta cansele Hnntft şi mai pu~in 
evitl.eute; pe cântlrt în cel d'ânteilt caslt pnt~<mu admit!' C•l pro­
babilă pressiunea essersat.i de furcă asupra bracinlni, în ca­
snlit tie faciă nu putem it atribui formar. a lipom ei niti unel 
cause fip ea chiar probabilă; ~i pftn<i cânl\lt se va 'ader!'ri teo­
ria de P•"(Jliţi·mJiunr prrrJiulc, până atunci rauselr ace~te'i 
lipome voril. remâne totu obscure, precum ai\ foslit pună 
acum li. 

Simptomt>. Semnele in ca;ulit tiin urmă. an tliferitit cu 
totnlil de celu d'ântei!i, astil felft tnmora se alla in loculn nndt> 
mal obicinuitit se arată lipnmr, rotundă, cu tlnctnaţit' fal~, 

mobilă snh-trgumente, prlra c:trl' o înYillt'a era ~i'inlltossi!, m~ 
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<lurer6~să <le sine, darii tlândn locli la uă durere neualgică. 
care era în direcţia nervilorn sub-occip.tali (din causa com­
pressiei), volumulil. fiindu considerabilu, capulli nu se putea 
da înapoi şi femeea trebuia să mergi\ cu elll plecati\ pe peptfl. 

Anatomia }Jathologicil. - Tumora de volumul ii unei por­
tocale mi~llocie, eliptică era cu totu!U separată de grăssimea 
uin prejmii, ea se continua cu ţesseturile vecine numai prin ţes­
setura elastică şi prin vasse, grăssimea era aşe~ată în stra­
turi concentrice şi alternândll cu alte sirate mai supţiri for­
mate de ţ('ssătura elastică contlensată, stratele se anghenai1 
intocmai ca foile de cepă, vassele circulan prin stratele for­
mate de ţessetura fibr6ssă, elle nu eran volumin6sse, puţine 

la numeri! şi celle mai multe venen de la vassele cutanate. 
Tumora s'a aşe~ati\ în alcohol şi depnssu în museuli\ de ana­
tomie pathologică aln spitalelorn sub No. -

Diagnostuicul era lesne de determinati\; afară de sen,nelt' 
•le mai susu t6te proprii lipomelont, am mai întrebuinţatil 

cel\1 din urmă mi~locn de assigurare şi cu trocartullt explo­
mtori\ am fllcutu Uă puncţie Şi n'am putntil avea de Câti1 C<Î­
ttJV<\ picături de sânge. 

Prognostiruh1. N'a înfllţişatu nici uă greutati.'. 
TI'Ilt:\ml'ntnlii. Singuruln methodn care l'am cre~lutumai 

inofensivu şi cu mai multă probabilitate de reuşită a fosti!. 
extirpaţia în massă. 

OpcraJia. -Femeea a fostii cloroformisată, fără accidente 
!.{rave. Prin dnoe incisii longitudinale curbe impreunate la ex­
tremităţi, am circumscrissi.i unu petec il de pelle de formă elip­
tică, am dissecatu tumora în drepta şi în stânga, şi am scoss'o în 
totalitate; hemorragiă a fost puţină; rana s'a reunit prin cus­
.;ătura încolăcită şi b::mdelete ele diachylonll. Vindecarea s'a 
1ăcutu prin supuraţiă. Cicatricea s'a formatii făr:t să lasse 
1·eri-uă diformitate. 

II-a Observatie. La. 16 Octomber 1868, intră in servici ulii le clinici 
Saţta Costache, in vcrstii. de 30 anni, muncitore, purtând il pc regiunea 
eerbicalii. uă tumoră ele volumnulii unui ou de gâscii.. 
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Pacienta arati că sunt il i anni de cân<liî pentru prima oră fără cau­
să cunoscută s'a forma tu uă umflătură la cefă, care la inceput\\ avea 
volumulii unei alune, mobilă sub-pe11e, nedurerossă; cu câtil versta 
inainta, cu atât il ~i volum ulii tumorei se adaoga, pimă ce a ajunsi\ in 
timpii de 7 anni la volumul\\ de astă-~I. De vr'un annil de ~ilie sufere 
de nesce dureri care pleca de sub-occipitalil şi se !ntindil in susi\ )>e­

pellea capului. 
Tumora era eliptică, ~e~lată cu diametrulil celil mare d'a curme­

opşulil gutului. Lungimea ei era de 9 centimetrc pe cândi\ lărgimea 
ole 6; mobilă sub-pelle, nedurerossă la apăssare, cu sensaţie de fluc­
tuaţie (falşe), acoperită de tegumente sănăt<isse, împedeca darea ca­
pului in napoiil. Prin uă pucţie exvloratore am extras numai veri­
ni câte-va picături de sânge. 

Constituţia femeei era din celle mal favorabile, pentru ca să SUlJor­
te operaţia. 

La 2\l s'a extirpatli tumora. 
Jlanualulii operator1i. Femeea ~e4ată in posiţie orizontală, s'a 

chloroformisatiî şi n'a urma ti\ nici unu accident il gravi\. Prin uă tăe­
tură eliptică s'a circumscrisli unii petecil <le tegumentc, s'a dissecatil 
tumora in drcpta şi in stânga limitânduse cu dessăvârşire de părţile ve­
cine. Hemorrhagia a fosti\ pu~ină ~i s'a ovritii prin alcoholil. Busele 
rânei s'au pussiî in contact ii la partea de sus ii prin trei puncturi de cus­
sătură, la partea de jo•sii s'a lăssatiî deschise, peste acestea s'a pussiî 
bandelete de diachilon. 

La 21, Femeea a avuti! unii accessil de friguri Jh!Ste nopte, con· 
•tipaţie, inapetenţă, set..•, cephalalgie, amărăciunea gurel, limba în­
cărcată; se dă trei uncii infusii de senna cu uă jumătate nncie sul­
fatiî de rnagnesie.- In prejurulii rănei pucină inflammaţie, la partea 
•le jossii se scurge sânge licuidiî, se reaplică din noii bandeletele. 

La 22. In intervalil de 24 ore a avuti! mal multe scaune, starea 
>ţenerală restabilită. Se ridică acele, rana se desface, se spală cu al­
··oholil camphoratii, se pune seamă cu apă. 

La 23. Accca~i stare, rana curată, mugurii cărno~i erau roşii, ace­
laşi pansamentii, femeea mâncă porţia Il-a. 

La 24. Indigestie. Se dă tinctură apossă de rubarbă. (trei uncii). 
Rana se panse~ă. 

La 25. Multe scaune. Se dă mâncare (supă şi lnpte), rana se pan­
<c~ă totii cu seamă udată cu apă curată. 

La 2ti. Cicatrisarca incepe de la mărgini. Se unnc4ă cu pansamen­
tulii obiclnnitii. 

Acesti! tratamentii a continuat il pină la 21 ~ocmber cândii rana fi­
indii cu desăvîrşire cicatrisată, femeea s'a congediatii din spitalu. Vin-
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decarea a fostii din celle mal favorabile, nici uă <liformitate fi cirn­
tricia abea ,;4ibilă. 

§ Il. TU)IOHE CAI:TILAGIXOA~f: 

Aceste pseudo-plasme amu arutll ocasill a le trata in duoe 
casuri. Diagno~ticul!i a presentattl 6rt>-care difirult1iti, clar a­
natomia-pathologică a fllcuttl sl!. dispară tote bănueliÎe ele pro­
ducţie de altă natur1i, pentru care artl fi pututil să se ia în 
riaţă aceste tumori. Amâ1vluoe acesto proclucţii cartila.ginosse 
erau aşClJate pe membrele superi6re. 

:Etiolo~iP. Ca totu cl"a-una, causele c·u·e au clatu na~cere 

ace~tortl tumore c;1rtilag-ino3se aşa ~i în casnrile despre care 
rorbesctl, paru a fi în.Iestnll\ de nesigure; mai cu seml!. pen­
tru acela care .se află aşe~latu pe police, căd tlupt~ t·.um ~e 
recle in obsenaţie, pătimaşuli1 nu p6te atribui acestă pr,lduc­
ţie nici unei cause determinate. GontusiilP, riolenţ~le Pxteri-
6re s'a re~utn că în celle mai multe casuri de ('hondrophyte 
al\ fostn singurile la care a pututu fi atribuite aceste produc­
ţii. Ari sâ admitem ci\ pătimaşiulii, în munca lui cea f6rte 
grea, a pututii să se lore.tscă fără îns!\ să bage ele semă (noi 
scim căttl rahdă a~emenea 6meni). In casuln aln duoilea rau­
sa 11are a fi mai sigură; pl!.timaşiultl arată că i s'a s<lrohiti.i 
ntremitatea oricularului de la stânga, căria a urmattl uă in­
flamaţie şi uă tumefacţie care a crescuti.i în locn de a ~cădea, 
dupe ce a dispărut!\ starea inflamatorie. Acesttl casl\ este a­
nalogu cu unu ca~n relatattl de Larrey unde. în urma un<:'i 
stririri a degetului, s'a formatu uni\ enchondr,lmu. 

Erctlifafca n'a contrihuitn întru nimictl în aceste casur'i; 
am8nduoi pătimaşii nu'şiaducu aminte ca-ue-unull\ din fami­

lia loril să fi suferitil de as~emenea morbă. 
Yer.~fa assemenea a contribuit!! f6rte pu~inl\. De şi un il au­

tori al\ arătatii că chondrophytele suntu alle copiilori.i şi alle 
adulţilori.i; la unulii elin aceste rasuri s'a obserrati.i din 
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contra; astllfelii uni1 pătim11si1 a avuti1 etatea de 28 annr şi 
celi1 alti1 treeusse peste 70. 

Diatesa. Căti1 se atinge de d'atesa ~isll Cartilagin6ssă, în 
aceste casuri un o poti1 admite, de şi la unulii (Necşu) s'a 
ve~uti1 ganglionii epitrochlienl infiltraţi cu substanţă curatil. 
cartilagin6ssă; acesta ne dă a înţelege că în acesti ganglioni 
nu s'a format spontaneicesce celulle de cartilagii1; ci elle ai1 
fosti\ luate din tumora care se afla pe deget!\ şi transportate 
prin limfatice la acesti ganglion!; asti\felu se explică existen­
ţa cartilag'iului în ganglionii de la coti1. 

Simptomt'. Semnele principale în amendnoe aceste ca­
suri au fostu : Existenţa unei tumore in apropiere cu 6sele, a­
c~tă tumoră de uă lungă durată, tare, elastică, fixă, neregu­
lată pe din afară, nedurer6ss11, tegnmentele care o acoperea pe 
unde erai\ ulcerate, aveai1 uă cnl6re violacee, pe suprafacia 
pellei acestor!\ tnmore se formau din cândi1 în cându nisce 
lidicăturl moi acoperite de tegumente violacee şi care ru­
pându-se detel\ Ioel\ la hemorhagii forte rebele. Ulcerele de­
veneai\ cal6sse acoperite de cicatrice fibr6sse şi cu mărginile 
adânci. Aceste tumore eran mai multi1 uă suferinţă. La amen­
duoi pâtimaşil exista uă hemorhagie care se repeta la inter­
vale diferite; acesti!. hemorhagie, la casulii unde tumora o­
cupa. policele a fosti1 f6rte gravă. ceea ce şi a siliti1 pe păti­
maşu se vie în spitall\. La casuhi ali1 duoilea, la care tumora 
principală era aşe1ată pe falangeta oriculariului stâugi1, a­
vânrli1 uni1 volumi1 considerabili1, împedeca funcţinmle mâner. 

Diagnosticul. Dupe cumi1 arătaiii mai snsii diagnosticuli1 
a înfllcieşatii 6re care dificultăţi în ambe aceste casurl. 

În casuli1 d'ânteifl (la po!ic(') numai hemorhagia a pussli 
la îndoială existenţa unui Enchondromn; acesti!. hemorhagie, 
care nu se gâsse~ce obicinuiti1 la Enchondrome (afară .Jt> cel­
le ulcerate) şi nici nu este indicată de autori. a pussi\ in bă­
nuială natura tumorei, şi aşr1 fi pututi\, pentru unii moment, 
admite uă tumoră in 6se dr natură sanguină; tumora fiindi1 
solidn lipită cu ossuli\, se putea ~ice că este chiar suustanţa 
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oss6ssa rareficată şi că falanga devenindft spongios;;ă s'a 
măriti1 în volumit dilatâudu-se celullele prin ţessătura vas­
culară. Tărimea tumorei, lipsa de puh;aţii şi de ~gomotii ca­
re se găssescfl în turnorile vasculare puţinul sânge ce am ii ob­
ţinu tu din puncţia e1ploratrice ce am făcut, m'a încredinţat 
că avemi1 a face cu uă tumoră nera~culară. 

In casulu alu doilea, cu t6tă infiltraţia ganglionilorii e­
pitrochlieni, Diagnosticulu a fostii facile; forma turnorei; tă­
rimea, lipsa de durere, bosselurile ei. tote n<> făceu a crede 
că nu p6te fi altă sub-stanţiă. Afară de acesta essameuulii cu 
microscopulii a fostii mi~loculil celit mar sigurU spre a con­
stata natura tumorei; astU-felil printr'un trocarti't am scossil. 
pucină materie, în eare, suh-microscopil, am pututi1 constata 
uistenţa celullelorzl cartilaginusse. 

Pl'oguostirul ii. A rea şi elll că te-ra puncte obscure care 
puneaU la îndoială bcnignitatea tumorei mai cu s6mă în ca­
sulft acela unde ganglion! erau infiltraţi de substancia car­
lagin6ssă. - In acestil. casil se vede că celullele s'au tran­
sportatU prin vassele limfatice până la cotil.; apoi, cine arU 
putea spune cu siguranţă că aceste celulle s'ail opriti! aci şi 
nu s'aU dusi! mai departe, expuind pe pătimasil la îmmulţi­
rea loril în ganglioni axilari sau în aceia din nauntrulii to­
racelui. 

Tmtameutult1. In amânduoil casurile tratamentulil. a fostii 
cu totulil cbirurgicalil, şi nici că se putea cine-ra gândi la 
alte mi~l6ce de tăm<lduin>, prin urmare nu puteam ascep­
ta uă rindecare radicală printr'un trc1tamentil interni!. Nu 
cunoscil ne-un il casil in sciinţă care s.l afirme cum că as­
semenea tumore s'ar putea tămădui prin altii mi~loci1, afa­
ră de extirpa ţie. In casulii celit d'ântiliil arnil extirpatil tumo­
ra conservândil degetulit; resultatele au fostii f6rte mulţumi­
ture; acestea se rădu în obsermţia atU\ogată la finitil şi des­
pre care rorbescil în rnemoriuli1 ce am avutil on6re a pre­
senta Societi1Jir JJledico-Chirurgioohl în şedinţa din 23 Ia­
nuarie 1868. Câtu pentru alu doilea casil care s'a presen-
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taU! mai târ~ii1, voi ~ice câten1 cuvinte. IndiviJ.ulu fiindi1 
chloroformisatn, operaţia a început\t prin exlirpaţia gangli­
oniloru Epitroclieni şi s'a fini tu prin extirparea tnmorel ce 
era aşecJat!l. pe falangeta oricnlarulul; acesta ossu nu s'a pu­
tutu conserm, căci chiar substancia oss6ssă era înlocuită prin 
celulle cartilaginosse, unde m'am ve~ut silitu a recurge la 
desarticulaţia între ~elle duoe din urmă falange. Cicatrisarea a 
cerutu multii timpli; daru resultatuh1 a fottlt f6rte mulţu­

mitorll.. T6te acestea nu se potli vedea mai bine de câtil ra­
portândune la observaţia nrm!l.t6re. 

Anatomia Pathologicil. La tll.etura tu morei, se vedea uă 
mulţime de celulle cartilagin6sse, umplute cu unu licuidli ge­
latinossu. Aceste celulle erau, f6rte visibile subt microscopfl. 
şi analoge cu ceHe descrisse în autori.- Disposiţia celnlle­
lorli a fostll aceeaşi în t6te tumorele. 

I-a Obserca(îe. I,a 8 Deeember 1867 intră in servici ulii nostru lllirrtn 
Bos•~anu, românu, orthodoxu, în etate de 7l anni, agricultorii, <ii1• 
satulii Colelia, Districtul\! Ialomiţa, presentân<iii uă tumoră pe ântt'ia 
falangă a policelui stâogii. Numitulii pătimaşu arată că, in viaţa h!"1 
s'a bucuratu <le uă sănătatP destulii de mulţumitOre; suntii patru am1l 
însă, de c~nJ!i a vă~utu cresc~ndu pe facia externă a policelui ui\ tumo­
ni, care, cândil a observat' o, avea mărimea unui bobu de ma~erc; a­
cestă umflătură, dupe cumi! o nnmesce eHI; era miscătore sub-l>Clle. 
1\[arşulii el a fostii in d€'8tulil de repede; ea, ilil împedeca la munca 
câmpului, şi, cându a ajunsi\ la mărimea unei alune, a dobândit ni• 
colore ,·inătă; şi rup~nduse, a dati! loci! la scurgere de sllnge. Suntf, 
Juoi annl trecuţi; de când il mal multe assemeuea ulceraţii s'au făcuti1 
l>e tumoră, şi totc s'au reuoitu, dândil loci! la hcmorhagii forte re­
bele; câci, du pe cum ii ne a spussil pătimn~ulil, acesta a fostii şi causn 
pentru care a cerutii ajutorulii nostru. 

ln aceeaşi .p eli! se presenta la consultaţiile gratuite, cerendil aju­
toriil pentru uă hemorhagie care până aci era in ţişnitură.- A duoa <;ti. 
la visita matioală, examinându'lii, am constatat il simptomele nrmătore: 

Pătimaşulil in etate destul il de inainta !il, constituţia indestul ii de 
forte in comparaţie cu etatea; talia mi~locie. Pe falanga ântciă a po­
licelui stângil :1>resenta uă tumoră sfcrică, mamelonată pe din afară, 

şi avândil unii diametru tranS\"ersalil de 10 centimetre; iaril celillon­
gitudinalii de 8 ccntimetre; ea acoperea trei sferturi (părţl) din cir-



ronferenţa Jegctului (la fuda internă ţ~turile eraii slnătosse.) La 
pipăire acestă tumoră era tare (cartilaginossă), elastică, durerO..să la ap­
[>ăsarc in atâta in cât aă fie suferită de pătimaşii. Ea era forte strânsil 
l•~gată cu falanga şi nu se putea mişca una fără să Urască dupc dânsa 
1i pe cea-laltă. Pe facia externă a acestei tumore se alb unu ulcerii 
,-,~hill, a>ândil aspectulil ulcerelorii calosse; fundnhl acestui ulcerii 
era cica trisa ti! şi pereţii adânci de 2 milimetre; iar de la du~ unghiuri 
allc cicatricel, curgea puţin sâuge, unde se afla cuagul~; din aceste 
locuri arată patim!Lfjulii că 'nainte de a intra in spita li! curgea sângele 
u1 ţişnitură, şi nu'lii oprea de cât ii legându-se strânsu cu cenn1<' şi cn 
•·ăi'J>ă. Pe marginile u!cenalul se afla duoc tumore de vo!umuli\ unui 
bob de masăre, vcnete, ~i pe care morbosulil le assemilnl cn umflăturile 
anteriore des]' re care am ii vorbiti!, şi care rupânduse aii da tu !oră la 
mari scurgeri <le sânge. Tumora se intindea peste articulaţia ânt~ia cu 
a doua falangă 11 policelu!. Tote aceste caractere despre care vorbiiilpotii 
ti ve\\utc pe tigura in ghipsii de mărimea naturală, ce s'a depusi! in am­
titeatm de la Colţa ~i pe ,·are, prin colori, am ii căutatil să o apropiiii 
··âti\ se pote .le starea el Mtnralil, precum şi In figurile din tabloul il 
~o. II, ce urmc4ă. 

Tumora, după cmnil se ve,],•, se intindea pânilla articulaţia meta­
tarpo-falaugiena care era lilwră; mişcările acestei articulaţii erau nor­
mal<'! şi însoţite de uă crepitaţie. !\Ibcările articulaţie! falangei ântcia 
ru 8llnoa erau f(nic mărgini te, (ac6stă impedecare cred il că provenea 
ilin causa tumorel ce acoperea articulaţia). 

llnil stiletil indrotlussi\ in rănile de unde curgea sânge, a pătrunsil 
la adâncime până la 3 centimetre fără să dea de s11bstancia ossoss.'l. 
Până la 18 Decerubcril, tumora a remassii staţionară şi sânge n'a 

mai cursil; morbosulil a a\·utii uă inJigestie care a făcu tu să intâr<J.ie 
operaţia. În dimin;ţ:t <le 18 am făcut ii e1tirpaţia tumo:e;, formândil din 
tegumenteJe dup•• fMifl ci CI temă ~j posterioră unu Jambon CUII'lriJa­
terii, pe care l'am applicati\ pc rană, in loculil tumoret, şi l'am reu­
nitii prin puncturl de cussătură !ncolăcită. 

llolnavulil n'a fosti\ chlorofom1isati1 ti a suportat il operaţia care a 
fostii scurtă. 

Tumora era t.ue, darii se rupea prin trageri asupra ei, aderentă 

cu periostulii ântciel fa!ange care la mi~locii, pe facia externă, in <lrep­
tulil ulccrului, era acoperită de stalactite ossose, de mărimea biibc­
lorii de grişil. Capsu!a articulaţie! falanginel cu falangeta era unită 
cu tumorn, ceea-ce m'a silitn, in extii'J>are, să deschidii acestă arti­
culaţie pe facia ei posterioră, hemorhagie a fostil prea puţină, şi 
in timpulil operaţiunel prin com1>resil s'a opritii scurgerea sângelui. 

Peste plaga cussută fi peste totii deget ulii s'a 1 u ••il seamă muiată 



li 

in spirtii cu camfoni. iară peste acesta 11ă Căl']>ă u•lă şi pe <l'a­
~upra uii pă.llSă impenneabilii. de gutta-pcrcn, ca să impedece eva­
poraţia; mâna s'a legatli pe unii atelil. Peste .p ~i nlopte morbosuli'i 
a simţitii puţine dureri. 

La 19 se schimbă pansamentulu. ]>!aga are unii aspecti'i bunii, fil­
ră inflammaţie. 

La 20. se schimbă. pansamentnlu, puţină inflanunaţie la plagă care 
supureasa puţin puroiil; l;C aplică acel~i pansanwntiî; operatulul s'a 
datli mâncare. 

La 21 se ridică pamamentulii; plaga supure>~\ puţin, iuflammaţia 

la degetu n'a crescutii, pe fada dorsnlă a mânei s'a fonnatii uă umflă­
tură edematossă, pellea. 1.e ]>alma mânei. albă, sblrdtă (ea macerată) 
şi forte durerossă la atingere. Se aplică. totU acelaşi pansamentu, şi pe 
partea olorsală a mânei s'a făcutli uă compressie cu bamlagii'i circulari'i. 

La 22 se ridică pansamentnh1; plaga merge fl>rte hine, umflătura 

dupe dossulii mânei a dispărnti'i. iar pellea (lin palmă s'a riilicatu in 
sbărdtur Imari şi forte durerosse la atingere; plaga către metacarpii 
este reunită prin prima asteptare; se scolii trei ac.e, iar celle alte 
se lassă totu in locil spre a ţine in contact ii restul ii plagel, care nu era 
âncă cu totulu indestul ii de solid li reunită; articulaţia ânt~ia cu adnoa 
falangă, cu tote că oleschissă in timpul il operaţiei, nu presenta nici unii 
simptomn de inflammaţk Pausamentuli!. s'a fiicutt'i toti!. cu spirtli 
camforatu, dupe maniera arătată mal su•li; iari'i in palma mânel s'a 
pusil căl']>e muiate in apă de Goularrl. 

La 23, starea generală destulă de mulţumitilre: pacientulil di>nne 
şi măncă bine; se ridică pansameutulil, se scoti\ ti>te arele, }>!aga 
către articulaţi& falango-falangină. este reunită de totî!, iar pe faeia 
1•almară este numai In parte lipită, lamhoulii este a<lerentil ru păr­
ţii•' 11rofunde. Se aplică acelaşi pansamentii; in palma mi.nel am tles­
cl•isil mal multe flicteue ce ~onţineau serositate transparentă. 

La 24, plag& merge prea 1ine; epiolermulil din prejur se deslipesrc 
in lambouri mar! ca şi pe palmă; acesta am atriboit'o la acţiunea al­
cohollllni camforatil şi am făcutii l•ansamentulil cu seamă muiată 

in apă obicinuită. 
La 25 şi 26, acelaşi stare; dennulii se acopere de epidenni'i de nouă 

fonnaţie in loculii celui că<).utii. 

La 2i, acelaşi stare a plagel; acelaş'l pansamentil; morbosulii pare 
agitatii, căldura corpului •imţitore, pulsul ti ridica tii, durere de capii, 
inapetenţil, sete, se plânge de dureri in regiunea poplitee dreptă, un­
de s'a constatatu uă tnmefacţiă a ţeseturilorii mol, căldura pellei mal 
intensă fi la pressiune durerea se mărea; ami!. da tii pentru acesta un­
ger! cu unguent mercuriali!. cu belladona. applicatil in strate grosse 

Dimltrieaaa 2 
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~i l"'•t•: accota cat<~pla~me ne făină •le hn1. Acestea ~·au rt·petato1 <le 6 
ori in timtmlti \lillei ~i nopţni. 

La 28, acelaşi stare: acelaşi pan>ament•i: tumefacţia din regiunea 
poplitee mai mare: intr'umi cu,·ântt1 tote simptomele de inflammaţie 
mai intinse şi prin pipăire să simplu tluoe ganglilme <le mărimea o neT 
nncl. •lurer6sse la apăssare ~i prin urn•are unu flegmonil ganglionani 
părea a se fonua; a urmat ii cu acda~i tratamentii local it. 

La :2!1, la mână tot ulii este satisfăcătoru. şi pansamentuhî cu at>ii sim­
plă se urmeasă: plaga este aprope ,·in•lerată. Starea generală a mor­
bosului este inde•tulî• <le mulţumit6re, simptomele generale ameliora te. 

:IIorbosuHI arată că sufere cu multi\ mai puţin ca in •1ioa trecută; 

mi~că g-amba cu inle•nire şi fiirii mari suferinţe; tumefacţia de ~i nu 
micşiorată, tlani ţesăturile sunt ii mai moi (suplc), ~tanglionir mai pu­
ţinii tlur,•rt•şi şi căMura pellt•i f(,rte srăsutii: se urrneasă acela~ii trn­
tamentu ~i pacientului se tl•i mâncare bună şi \'inii. 

La :;n ~i 31. tot uiti merge forte bine; J>laga de In mână se premenesce 
totu cu apă. şi la picior\\ se aplică numai cataplasrne. 

La 1. 2, 3 şi 4 Ianuarie se urmesă acelaşi tratament(!. 
I.a ;,, incrte~ii npplicar(·a de cat a plasme. căci tote simptomele ,)e in­

tlammnţie in a<lânnitura poplitee au•li•părnhi cu totulii:la mână se a­
jJiitii pan•amentulii. cu apă, mai multii spre a impe<l~ca influenţa cau­
selvni exteme a•upra cicatticei. care era âucil frag~tă, mai cu sea­
m;t cit an•nm a face cu unii OJill\ care pote arii fi abu,atii. de in­
ct·c..Ier"a ui•stră ~i intrclmiuţinulii membrohl. ar fi datti <>casie la in­
Hatlllnaţii ulteri6re. 

Acestu pan•amentil presermtiv l'am unuatu până la 18 Ianunriil 
când ii. ouu cre~utit că ori-ce lo\'itnr!l uşiure n'ar mai putea avea nici 
uă influenţi\ a•upra cicatricei. 

Pătima~ullt ast-fdil viwlecatu. a fostii 'presentatii la Socitlllfta 
medico-rlril'llt[li<"ahi tn ~edinţa •lin :!:~ Ianuarie 18tl8. 

Esplicarta {irJIII'ilorti. Tab. Il figura 1 representă fa~ia J•almani a 
dtomlrotitului, figura :2 fa~ia <lorsală şi figura a loculii de untle s'a 
e~tirpatii tumora. 

II Ol•.•trr~ie. La 12 ~Iarti•• lt~•i;,. intra in •en·iciulu nostru Sccşi" 
Gtorge Câpri{a. de 2~ amti. muncitorii. din Districtulu Teleormanu, 
Comuna Ciurarl. avo'n<lii uă tumoră considErabihl (tie mărimea pum­
nului), 1oe falangeta oricularulul stimgi1precumi1 'i tumefacţia ganglio­
uilorii. epitrorlienl. 

Nmnituli't, tia constituţie limfaticâ. slabtl lancmicil), arată că sin­
gurile morbc <le care n pătimit O. nll fostit: lungorea (cu probabilitate 
uă stare <le inliammaţi•! 11 orgauelorii tligesti,.t): se scie că vuljrttlu la 
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noi nnmesce lungorc. de la simpla Mrangiare a stomacului pânii la 
febra tifoi<lă; a mal avut ii şi febre intermittente. 

Cu trei an ni nainte el ii şi-a striritii extremitatea degetului oricularii 
<le la stânga. Dupe ee inflammaţia a trecuti!. extremitatea de-getului. 
care era umflată pe partea dorsală lângă unghii\. In \oei! •ă seadff. 
se totii mărea; unii tuhereulu s'a fom1atil ~i are~ta ere~eea repede. 
Unu a nnii mal tânJh1 a vc~utii că o!" asupra eotulul, la partea din 
nâuntru, se forme~ă nil umflătură nedurero~să. Amânoluo<! aceste tu­
more au crescut il; cea rle In degetil. luâmln unu volum ii eon~i•lerabilii, 

impe<leca funcţiile mânel, pc !lea s'a ulceratii In mal multe locuri. şi 

ceea-ce este <le remarca tii şi in acesti\ casii ca şi In cel il d'ânh1iil. nlee­
raţia s'a făcutt1 in unii mod il eu totulii particularii. adecă ; mal ân­
teiu se formau ni~te tu hercule <le volumul il unul bobU de masăre. d" 
culore .-ioletă, şi mot cari. rupen<luse, daii locii la hemorrl1agii in­
'Jlălmintătore; aceste răni se tran~formail In uleere ralosse. Astii felii 
s'a petrerntii lucntrilc pănă la •.lina intrări! în spita\il, eân<lii pre­
senta ~imptomele următiore ; anemieil in unii graolii <lestuh\ <le pro­
nuneintil. Pe partea 1\orsn lă a falangetel orieularului ~tângii era lipi­
tă tumora eartilaginossă, de mărimea pumnului, turtită (ea uă plă­
cintă), avenMt diametru de 12 eentimetrc şi uă !,'TOsime de 5. Ace­
stă hJluoră era tare. nedurer<•ssă, acoperită <le te~mente uleeratc şi 
In care se \'e<leil .-enele <lcnoltate; aecstn făcea ea euh)rea să fie vio­
letă (<lcsehissa ). Ea se continua eu fa\angeta numai prin partea <lor­
sală şi printr'unii pedicn\ii abe~< de 1 1 

'' centimetru. C'ătre partea !•al­
rnară. ţess<!turile craii sănătbsse. Artieulaţia falangino-falangetă era 
sănătossă; mişcările imprimate tumorci se com mirau la falangetă. 

D'assupra epitrocleului stângii era uă tumoră de mărimea unui oil 
de găină n.-~ndil mai mulţi lobi; accstă tumoră acoperită de tl'gu­
mente ~ănătosse, era mobilă şi neolureros~ă. Ganglionii corespondenţi 

axilarl In num~rii do duoi erau de mărimea a\unelorii, asemenea nc­
dureroşi. Acestea eraiî semnele principale ce a prescntatii acesti\ easil. 

Până la 19 :l!artie am căutatil a îmbunătăţi starea pătimaşiului. 
In aeestă ~i s'a f,icutii estirparen <Uilân•lororii tumorclorll. ~lorhosuliî 

s'a chloroformisatt1 (fără eonsccucnţe neplăcute); operaţia a inccputi\ priu 
estirparea tumorelorii epitrocliene. Prin uă iucisie longitudinală am des­
coperiti\ tumora; cu co<la sealpelului şi dcgetn\u amu <lissecatu ţess~­
turile !i am estrass'o in totalitate; plaga Ha unitii prin puneturl de 
cussătură. Cu sealpelulii am deslipiti\ tumora •le falangetă, şi, dnpe 
ce m'aw incredinţati\ că sub•tancia cartilaginosdă inlocuisoe ţessetura 
ossos~ă. am făcutii dcsartieulaţia falangino-falangetă, rana s'a reu­
nitil eu emplastore englezesci!, operaţia n'a fo,t•i urmată de hemor-
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rhagie însemnată. Dupe 24 ore de la operaţie, s'a arătatu puţin•\ 

inflammaţit•. 

J,a 20, .-a schimbatu pansawentulii. 
La 21, puţ: nil. inflammaţie; s'a scossu trei ace tlc la partea tle jossn 

a riincl pe untle a curs puroii\ forte serossii. 
La 2:!, se scot ii acele; rana se desface in mare parte ti puruiulil 

curge, infiammaţi• imprejurii, starea pă.timaşului nemulţumitore; shl­
biciune forte mare (eli! postesce in tote ~lilcle). 

La :!:3, aceeaşi stare; pansamentuhl cu aleoholii camforatii. 
I.a 24, acelatl pansamentii; la sub-ţioră se formesă un abscesil, ~i 

wtii ganglionit s'n infiammatil. 
La 2:>, se schimbă pansamentult1; rana supur~să abondcntil; se de.­

chide abscesulu axilaril, curge puroiii scrossii. 
I.n 2t1, se urm~să cu pansamentulii; starea rănel nu se •chimbă. 
La 27 }'ână la 30, si cinci !file din Aprilie, prea puţine schimbări 

s'ail prouussii in plagă; in totu timpul ii aeesta uă infiamruaţie s' '' 
formatii la bra~iii, supuraţia abondentă şi totii serossă. 

De la această epocă, infiammaţia uispare; rana ue\'ine ro,ie, vie 
mug-uri ci(moşi se fonne4ă fi cicatrisaţia incepe de la margini, fun­
dul\\ se ridică, cicatrisaţia se formc4ă in totalitate ti pătimatiulii ~e 
congc<liasă la lti Iunie, an;nuii puţină înţepenire a cotulul (uin ea-
usa immobilitiiţil prelungite a articulaţie!). ' 

Figura Xo. -1 t.!in Tab. ~o. Il luată uupe natură, reprcsentă tu­
mora :lJle\latil pc extremitatea oricularului. 

AHT IL :\IOHIJELF: XEVRELORU (PSEUDOPLAS:\IE). 

~E\'ROME. 

In cnrsuli.\ anului 1867 am ayuttl ocasie a trata unu ne­
vromi\ a~e~ati.\ pe nerrulu medianii stângii, Ia partea mi1-
locie a braciului. Acestu nerromii a fost varietatea cyliu­
tlruidlt şi i11raginauttl, du pc cum o descrie D. CruYeilhier, 
producţia de sub~tanciă gelatin6ssil era sub nevrilemii, şi în­
conjura nen·ulu, despărţindu'lil în mai multe cord6ne. 

Acest!l cast\ a presentatii mai multe puncte de mare im­
portanţă, şi pentru mine, celii puţin, a fostii ânteiulu casu 
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dt> neuomil ce 'mi s'a prl'sentatn prmă acuma. Hpitall'l~ ea­
vitale\ nu sein dacă numeră vr'un ca~n aualogit în statistka 
loru. n. D-r ~'ahricius îmi spunea că a operatii în spit~tnllt 
olin Craiova uni\ assemenra nevromil. 

1-:tiolo~.:it•. Starea antcri6ră a acestui p1\timaşn a fostii din­
tre celle mal curi6sse. 

Tumora data de 20 mml, a crescutn cu timpuln. şi cu 
tâtil înainta în etate şi în volnmu. cu atâta df.'venl'a mal sn­
părăt6re rl{'ntru pacientfl şi mal cu semă sunt patru anul dP 
ându Yiaţa !ni a fostu f6rte turburată şi sănăt.ttl'a cu totnln 
alteratii: ellt a reclamatii în mai multe rânduri ajntnriulil 
artei. şi n'a avutil nici uă consulare. Dacă Pste ~•• crrdem 
spu~srll' lui, methMelr de tratamentil an fostii din celle mai 
nreficace. 

Intre altele îmi ~lice ci\ unit me1licii de districtrt (Do.JCtor 
în medicină negreşitu) i-a aJoplicatu în timpii de duoi' şi 1u­
mătate luni cataplasme. cu scopit ca să supnrese tumora: duo!· 
lunişi1umătatrdeaplicare de t•ataplasme (i' :) ce paril'nţă prn­
tru un doctor în mf.'dicină! Este de mirare, eum p]il n'a putut 
se va1ă. decă n'a cunoscutii natura tnmort>i. că tratamentullt 
cu cataplasme l'ra fără efectu şi să întelegă că unit mtl\liil­
locn mai sl'rio.iil era necessarin a scăpa pe p;1timaşn lle ace­
stă tumoră, pe care p]i\ o numia aderăratullt lui n·tţjuwşiil, 

şi cu dreptu cuvîntrt o numia astn-felin; căci de patru anul 
mai cu semă elrt n'a arutu uun momentil de odihnii. 

l'elle-alte morbe de care a suferitn, nu aii nid nă impor­
tanţă pentm elucidarea natnrei şi diagnosti("uill acestei tu­
more; căti, dnpl' cmn spune, a arutll nnll ulccril sifiliti(·it 
(Mea s'ar pntf.'a numi sifiliticil, unii ulcPril carP a fu~tfl la 
pârţile genitale.) 

Din câte ne spune elil ne este f6rte grelt a precisa causa 
carP a datlt nascere acestei tumori.'. Les·unile tranmatice pe 
care Il. Smitlr, le-a con~ideratil ca singuri.' prodncăture tie 
nerrome şi inflmamaţii locale, n ·an existatil. Hifilisulil. pe caro• 
Ar·ons.~h'JII l'a con•i•leratn ca cans1\ de nevrome, n';l fostii; ciki 



tie şi morbosulii amtă că a a\·utii unii ulceril venericii, fiă 

elft chiar sifilitic(! infenctantit. t!ară ace~ta n'a fostn de câ.tu 
ti\rte tăr~lirt după itH:eputuli't tumorei. adecă celit puţin\t cu 
1:! anni mai in urmă. Causele interne şi rheumatisrualc ek 
cărora flarcow a atribuit\t nenomele, îu easulCt de faciă n'a 
putut\t esista; căci morbosuli; pare a fi t!estulit tie sănătosft. 
:ji mai cu se mă <le rheumatismu ~lice că n'a suferi tii nici uă 
dată. Pentru acesti! casft celii puţin nu putem hotărî cau­
~a. ci îl\t arangiăm printre nenomele produse ~pontanicesce. 

Simptonw. ::limptomele, 1lupe cum se arată în observaţia 
nrmett\re, aii fo)stu •lin Ct'lle mai clare; tumora data de mulţi 
anni. devenea mai t!mer(,s~ă ~i •lurerilt> veneai! prin acce­
s~; elle eraît uşiure la inceputulit accessului, ~i cresceaft cu 
încetul it, până ce devenea(! insuportahile, în câtit ~ilea pe bol­
navu se stri.!\"e (să se vaiete). Ceea ce s'a ~is de unii autori. 
('Um-că în timpnlit accesselorlt 1le durere. tmnora nesce dt> 
rolumn. căl!lum st> ridică şi pellea tlerint> roşie, n'am cou­
:-;tatatu-o nici 11ă dată. Dun•rilt> se prelungiaft ]lână la extre­
mitatt>, apăssările pe tmnoră 1lait sPnsaţie de curentit elec­
tricu în tOtă lungimea membrului. Unft ~imptom de marl' 
importanţiă ce mi-a ti a tii ocasit' se ohservt>t.Ju in acesti!. tu­
moră, şi pe care nu l'am găs~itit citatft în nicl unii autor\1, 
a fost\t sensaţia de gidelătmă cu mâncărime ce înrerea păti­
ma~nli\ în palma mânei. înolat;1 ce atingram tumora; aceste 
simptome emil mai pronnncaite către ~nmil.tatt>a radială (emi­
nenţia tenară). In câtil ~e atinge de compressia nervului 
afertatfl, d'a~npra tmnorei, spre a produce anesthesia in tu­
moră şi partea lui periferică, !lupe cum a propussft Aronsshon, 
am încercatft în tote rhipurilP, t!ari1 n'am putut'o constata, 
l'U tote ră o credi\ ca unit lmnil simptom in casnrile untle 
ar esista. 

:\lorhosn!lt se afta într'nă stare de slăhi~imw fortt• pro­
nunciată provenită negreşitrt tiin cansa tumorPi, dnpe cnmil 
toţi autorii suntn d'acol'tlil a rccunosce ca con~tante în a~seme­
nPa casnri. 



IHa~uo ... th·ulli a lo~til •liu n•llt> mai n~inre, •lnrata, l•wnlil 
ot:npatil tie tumori\, ft•luifl t!nreriloril, car!' !'raii prin aeces­
~e, şi ~e a•lilogail prin ct•a m;ti mi<'it ating!'l'l', întinderea 
Iora la extremitaka mt•mhrulni, ~ensaţia Ul' curent it elet'lri··il 
însoţită t.le trP:-ilrir!', :<impţin•a •le gîdt'iilturil •·u mânrărinw 
ete. Mte ace~tea emil înt!e~tule simptom!' a me fat·t> s;l n11 
iail acesti\ tumori\ dreptii Ui\ tumori\ tiP altă natură; Şi fiintJ Ci\ 
tok simpt•Jmele ~e aHai1 în •lireeţia nervului median. am speei­
lkatil cnm-t'ilnerromnlil se alb Jlt1 acesti! neni1. Vă singură pil­
rPre a unui confrate, tit> ~i forte ituloiosă, a ditferiti'l •le a n6stră; 
Piil cre1u, tăril a afirma. l'lllll-t'il actlstil tum•)ră ar fi unii can­
cel'il înci~tatfl; <ll'estil părere. plină la unii pnncti1 r.re-care, îşi a­
vea locnlil de a ti, mai cu semă cii pe <liiHÎIHiuoi' ;mtPlmwiPl•• 
şi mâni. în t!irecţiun!'a tent!oneloril Pxtensorii, St' mai aHai1 
alte tumori, care pnt••ail pune la illlluoială natura lori1. 

Volumulil tumorPi, do şi t!npe unii ari1 fi unii simptomfl 
pl'ntnl a t!eo~selJi eanceri!!' inristatt• de nenon11•, pt'tltrn noi 
Ct'll\ puţin. n'a pntuti'l fi; răci rl!' şi autorii ~lieil ci\ tnmoril•• 
eancerâsse snntil totii t.l'a-una mai puţinii volmninr.sse şi 

multipl~>, actlsta nu JK~te ti adt}Vi\ratfl în tM.e casurilt>, liintli1 că 
se intkmplil nf'l nJme nmltipl•·, prermn st> pntil ari\ ta ~i tu­
mori cancerosse unicr ~i chiaril cu multii mal vnhnnilu.isse. 
\'oiu cita numai uni\ esst>mplu. cart' a n-.cuti• 1"' nnnlli rlin 
cei mai renumiţi professori ai no~tri a se îndoi tlt> natura 
tumorei. Pe la sfărşitulii annulul 1 tltiti, ~t' a tia în ~<'nit-iulil 

D. Doctori'l Turnes•·u (spitalnlil L'olţia) nnf1 hătrînli rare a­
wa pe~te ;:>o annl. Eli! purta Jlt' umi'rnlil stiingfl, inH•tliatit 
d'asupra epitrodeului, uă tumori\ dt> mf1rimea unei portoeale 
mi~lilocie, tumonl durt>russă la pipăire, fi('să suh-pelle, t••­
gumentele mohile şi nealteratE', de şi tumora era de mulţi an ni 
dupe spuHsele pătimaşului, ganglion! suh-ar~ilari nu ••rai'! 
ânril infiltraţi. 

D. Tunlt'scu a fostii la în•loialil şi nu'mf adnri1 amintt•, •lin 
ee cansă n'a făruti'l opt>raţia, ri a cong~>•liatil •lin ~pitahi )11' 

acesti\ morho-i'l. 



Pt!ste vatru :sait riuri luui pătima~iulit intni in spitalu 
cu un ulcerft cancerossi1 forte întins!i pe loculit unde era tu­
mora, şi din slăbiciunea .cea mare în care'lft adussese supu­
raţia, elil. a sucomhat!i dupe ::!4 ore de la intrare. 

Din a~;esta \·edemil. că V. Yelleanu. de şi forte eronati!, 
dară avea dreptate să ~ică cii. uă assemenea tumoră s'ar pu­
tea lua dreptft alta de natură cancerussă întistată. 

Pentru noi tumorile celle mici, turtite, nedurer6sse la 
apăssare aflate în direcţia tendunelorii . estensori la miini şi 

antehrar,~e, le eon~iderăm!i ca nisce produceri fibr6sse salt rar­
tilaginosse ce s'aft desrolta.tii în teca tendonelurii la unii in­
diridn ce purta unr1 nernnnn, iar nici tlecmn ea tumori lte­
teroplastice, sai! chiar ca nerrome nedurerosse care se oh­
serTă adesst:Ja în direr::ţia netTelorn cutanee. 

Prognosth·uhl era destulrt de grarft; morbosulil nu se o­
dihnea, suferinţele eran insuportahile pentru dânsulil, in cât. 
dupe cmnii ~licea elft, arii fi prefl.'ratn m6rtea, de cât!i să mai 
sufere procum a suferitfl mulţi anni; elit era a~a de hoti'lrîtii 
pentru operaţie, în C<îtit, câtera ~!ilie c·âtit l'am iinutii în spi­
talii în nainte de operaţie. se îndoia daca a-şi ti pututii să 'i 

dau n'un adjutoriil: elit cerea, insista. puntru ca operaţia să 
se facă cu uă oră mai nainte. Stan•a generală era f6rte al­
terată, în·câtn îi punea în pericolfi ,·iaţa. Uă dată ce diag­
nostieull! a fo~tit restahilitft. era neressarfl a face operaţia: 

nici unii altii mi~llotii nu era indicatii. Uri-ce mediea~ie in­
tcrmi sali eiternă rnrati vă, ar ti fostr1 uă absurditate: estir­
paţia turn orei trebuia mentă. J-Iai ântiliit era neees~itate a deci­
de rarietatea de nenomft, ceea ce adessea este forte eu greu: cu 
tOte acestea am cre~ util că avemn a face cu una din varietăţi. 
iu care fihrele nt>rn)!>se suntll în lăuutrulft tumort>i. şi că prin 
urmare eonserrarea nerrului mi-ar fi fostfl pe~te putinţă. La 
a Ianuarie am făcutn operaţia, la care DD. D-ri Fabricius 
şi Trandafiresl'u, mi-a f<\cuU\ onorea a me as~ista. 

1'mtamrutulf1. Pătimaşulit a fostfl chloroformi~atft; am 
de~roperit tnnwra prin 11<1 inci><ie longitudinală de 1 ;J cen-
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timetre făcută pe vartea cea mai proeminentă a tunwrei; pe 
sonda canelată (sghebuită) am tăiatn mai multe tunici a­
ponevrotice ce o aCllpen•a, pfmă să ajungrt la adl.'nirata cap­
sulă a nenomuluî formată de nenilemrt: am de;.eopPriti'l IW­
nulu, mai susfl de tumonl: m'am assiguratll cum-că era a­
devărata varietate ce'mi inchipuissem. şi am crP~nti'I im­
prudenti! a cprca si> consPrri'I nPrvuln. Atunci cu hishuiuli'I 
ol'uă dată am tăiatn Iwnuln la partea superiori cu unii cen­
timetnl rll'parte de tumoră. am redicatil tnmora. dissec;ind'o 
pe la partea ei profundă şi am terminat rt-,.ecândn nPrrulii 
cu unii centimetn1 şi ~linmătate snh tumoră. 

Dupe operaţiă, plaga a fostn cussută (eu~slitura in optn 
de cifră culcatrt), ~i primenită. du pe cum se arată in obserraţit> . 

.\uatomia patholo~;h·;l. La essaru(•nulil anatomirii ce 
am făcutil acrstei tumorr. cari' :<e află dl'pn~ă în mu~eulii 

spitalelori'I, am găs~itn nenuln medianil pe rare st• afla ac~­
stă tumoră mai roluminossi'I de l'ftlfl normalrt ~i mai cu semii. 
d'asupra tmnorei ; nenilrmulil era injedatil ingroşiatfl \:'Î 

forma. cămaşia cea mai internă a tumorei: năuntrulil act>­
stei tnmore era compussi'I de uă substaneiă ca gelatina, tan• 
şi con~istentă, de cul6re roşie închissă: conl6nele nerrulni, 
indată ce ajungea la tumori\, se despl\rţiail in patru mănun­
chiuri subţiri care intra in tumori! separatil una ele alta: Îll­

uăuntrulil. tumorei, (•lle 8e sub-impărţen in c:onMne mai sul>­
ţiri: în câti'I Pra forte cu gren a le urma I•fmă in partt"a nJ•II>'­
să a nerromnlni. nnrle se rt>deafl as~em!'nea e~inrlrt din t.n­
moră patm conlone. C"arf.', renninclu-sP, constitna din nnlt 
nerrulu. Ceea ce este cnriosRit şi lucru la care nu mt' a~ct>p­

tamit. dupe operaţiă mi~can•a şi simţibilitatea s'alt pt>rilnt(t 
forte puţin şi numai cătrl' extremitatea o!PgetPlorit, la f'are ~" 
termin!\ acestr1 nervlt. E~te f\t' mirare cnmlt, dnpe resrcti•~ 

medianului in intitHler!' dt> 1:1 centimrlrt>, mişcările potlt 
să mai esiste la antebraciu şi in mari' parte a mânei, c·fmdrt 
scim t'ă el it aninuisă cei mai importanţi mnschi şi tegunwn­
te de la partra antPriorli :t antPhmdnlni Ri la mânil. :\'n Rrirt 



z,; 
1Ieca aci s'ar putea. considera ca uă st•usibilitate l't'llt>xil pe 
rare unii fisiologisti voesei'l a o introduce în sciinţă. Aces­
ta este uă cuestie de studiati!, pe {'are sperăm că cercetărilt> tl­
siologi~e o voril hotărî câtit mai curîndfl. 

Ob.<trmt~. La 2tl llccemhre 1867, intră in 8avieiuh1 l'linico­
Chirurgicalii. A11gelii Nicopoiauu, m ctak de 4ll anni, românu, a­
rcndaşii din •listrirtulii Argeşiii, prcsentândii uă tumorâ de mărimea 
unui oii de găină, la a treia )Jartc Mllperioră a hrăc:ulnf >tintri1, pe 
f~ria lui internă. 

~umitulu arată cii acestii tumori> .Iata •le 2•l anni; la mreputii 
•·ra mică, mlşcătore •uhii Jiellc 'i prea puţinu durerossă; cu timpul ii 
~i \'olumulu ci HC mărea, devenea durcrossă, nu numai la atingere, 
<la rit chiarii spontancii, dureri care lnccJ>t'ii •le sine singure prelnn­
gin•lu-se în sus•ii până la snbţi6ră ~i in jossii până la cxtrrmitiiţilc 

•legctelorii şi · in•oţită de mâncărime ; •le rfmdii in•ii a crescuti'! 
l'orte repede, •·a a devenitii .Jurerossă in atith'l incâtu era nesuferită 
morbosului, olin care causă a vi\lntii că constituţia lui se )Jerdea. A­
tunel a cerut ii ajutornhi malmultoru me.lici, d'intrc care unii au fostii 
forte extramganţi în tratare. câci i-a aplicatii cataplasme emolicntc 
m timpii de mai multe luni, făr:i a obsen·a vrc-uă ameliorare. 

Afară de acesta morbosnlu spune că pc la 184:l a pătimitil <le 
lungore (cu probabilitate uă f~br:l continuâ). Pe la 18ti(l a avuti1 un•i 
ulceri1 sifiliticii fără bubOn~. pe car•• l'a ţinutii ti luni şi ia căutatii 
<·u m~dicl. 

La nnnulii 11<112 a a\·utu uă blcnnorrhagic urdrală, pc care a vin­
,Jecnt'o eu magiun <le la farmacie ~i pc carr a ţinut'o mai multii de 
•luo~ Juni. La intrare in servicmlit nnstn1 l'r~scnta simptomele ur­
mătl•re : Talia de mi~loc\1, constituţia slăbită, col<>rca ~IM J!Rli<lii. 
se plânge de dureri continue in bra~ul stii.ngii ~i car~ se măresc ii J•rin 
m•cesse n~regulate. Pe facia internă a humărului stângii. in a treia 
!'arte superioră, pe marginea internă a bicepsuluî ~i iu direcţia )'B­

l'ltetului ,·asculo-nervossu, se afla U1i tumor.t de milrinwa unul ou (~lip­
tiei\), ahl earia diametru longitudinali\ era paral~lu axei membrului; 
netedă ~ •lin afară, durcr<•ssă la atingere, durerile se intind~au In 
•usii pînă In subţioră fi in jossii până la extremităţile degeteloriî, 
dându Joci\ la uă mâncărime cu gldelătura ~i m11 cu dcosscbire la 
~iumâtatea externă a palme!; tumora era mobilă subii tegumente in 
•ensu trans,·ersalu şi fix•i in sensil longitudinali\; t~gum~ntele care o aco­
Jiercn erau sănătosse ~i mobil•. tumora se continua In sussil şi ln jossil cn 
•mii cordon rcsistentii subil •legct; )'rin comprcssii essc,.,.atc a <Supra th'r-
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vului mai su• •le tumoră. nu sa pututii ntic~ora ,Jurt•rile in tumoră. 
dupe cumii .!ronsshon a obsen-atii mai multe casuri. fâcl'111lii tiin a­
cesta mtii caraderii patognomonicu pentru nevrome. 

La partea inferioră a antebmcielorii ~i in tlr~ptulii tentlouelorii ex­
tensorii proprii ~i comuni ai tlegetelorii. se ob~er\'aii nisce tu more miel 
elastice, molJile ~i netlurerossc la a1•ăssare. !~lorbosuhi suferea multii. 
'i s'a tlat acetatii tle morfină unii granii pe ~i, care a avut prea puţină 
acţiune assupra olureriloril. Acestii tratamenhl •'a urmatii până. la 3 
lanuare. ciintlii am făcutii operaţia, tăintlii ncrvulii ânteiil la partea 
superiorii, ~i tertninândii operaţia prin resecţia lui suhii tumoră; J•laga. 
s'a pus in contactit prin septc punrturi tie cussiiturii incoliicită. 

lnsensibilitatea a fostii completă prin chlorofonuii, ~i morhosulii 
n'a ,Jatii nici unii o~emnii tie suferinţe la rt•secţia nen-ului. Perii•da 
de colapsusii s'a prelungitii mai multe minute <lupă operaţiă şi a 
trebuitii sâ alergămii la exdtante (stropiri .. u apă. frecârl cu zâpatlă 

pe faciă 1 ,.a să inlesn•'"că re,·enirea morbosului. Indată tlupe ope­
raţiă. plaga a fostii muiată cu spirtii ru •·amforii. ~i tlupe cussâtură 
s'a aplkatil peste ea seamă udată cu spirtii cu camforil. Tote pies-· 
se le tie pansament ii s'au reţinut ii in loci!, printr'unii bantlagiii circularii. 

După ce operatulii a revenitii in siutpţirl, am <·onstatatii perdcr~a 
M!llsibilită.ţilorii tactilă, tlurerosă ~i a mis<·ărel in extr~mit atea dege­
teloni police, indicatoriii ~i rni~llociu. Peste ~i morbosnl a •uferitit 
vuţin, sera i ,.,, tlatii ~umâtate granil a··etati\ ·le morfină ~i a ·lor­
mit\\ râte-m ore. 

I.a 4 hnuare, agitaţiă, neastălllpârit. ··âhlurii gclll•rală. pulsul ii 
frecuentil, puţină inflammaţie in totii memlmrlii Rtângit superiorii; 
s'a schimbati\ pan•auwntuhl, plaga tl'un asperhi burni: •e aplică alt it 
pansamentii totii cu alcoholu camfuratii . sera iar "" •rhimhâ . 
bolnavulii nu măncă peste ~i. sera i s'a tlatii morfină !n prafuri. 

La ;,, aceea~i stare generală, cu simptome mai prouundatt--, inflam-­
maţia in membru ma! intensă, turndarţia pină pe torac~. rana tlă sem­
ne de supuraţiă; se •rotii oluoe are •le la mi~lodi; cu unii stiletiî 
s'a desfâcutu busele plagei tie und~ a curRii puroiti tic hunâ naturii in 
puţină ruantitate, rana se panseHâ de doutl ori pe ~i cu SJ•irtii camforatii. 
unii bantlagiiî cirrularii compressivii se apliri• pe totii memhruhi. 
rare s'a stropiti'l totii cu •pirtii camforatii. 

I.a 6, •tarea generală mulţumitore; morhosulii a •uferitii mai pu-· 
ţin, in timpulii nopţei a •lormitil liniscitii; inflammaţia din partea in­
ferioră a membrului a ili•părutii mai de totii; plaga supuresă filrte 
puţinii 'i pansamcntulii se face cu spirtii camfaratii tot tie tluoil 
ori pe ~li; se face iară ban,]agiulil cir, ularii ~i se stropesce cu spirt ii cam­
foratil. 



La i. patima~nlii <l•stoli1 <1~ lini~titil. rere a mânca. inflammaţia 

forte scă•~ută: se scot ii tbte acele ~i rlin mnă ruri{P ca <luotl linA'IIrit•· 
puroi ii de bună naturii; busele p\agel sunt fi•rte apropiate. 9i la PX­
tremităţl reunitc prin prhna intenţie; pansament ulii se schimbă rle 
rluo~ orlJ>e ~i ru spirtli ramfomht Până la Il Ianuarie rana merge 
forte bine. inftammaţie fortt' puţină. totii a'scmo .. •n ~i •npnraţin ; 
epi<lemlllli\ impregiurulil plăgei puţin pali,Jil ~i sbâreitil. Pansamen­
tnhl <le rluot' ori fărutil totii ro spirtu eamforahi amesterntă eu apil. 

lx"l 12, puţin•i inftammaţieimpregiuruhi pla~ei; pnn•amentuHi s'a fă­
cutii numai rn apă. 

La 13, epitlermulii <l'impregiuril se •les face in lambourl mari. intlam­
maţia dispărută: pansamcntulii totii cu apă ~i ti~ rluoc ori pe ,.Ii. 
PacientuluT. constipatil de trei ~ilie. i se <lâ tinrturâ api>ssâ rle rheum. 

La 14, J;, ~i Iti. aceea9l start': pansamentnli1 se sehimhâ regulntil 
eu apâ. rana m~rge reperle spre vimlerare. snpur~sâ pre puţinii. 

La 17. sera nn s'a !l('himbatil pansamentulil: supuraţie de loe•i. 
De la 18- 2o pansamentulil s'a schimbati\ n:i <lată in 2·1 ore (fără 

supuraţic). <le aei pansamentulit •a facut uă rlntn in 41'< ore ~i rnna 
n'a supurat de loril. 

La ~3 Ianuari•i •e rongerliasă sănătosil. 
},'igurn 3 <lin tabloulil ~o. 1 repn·s~ntă nenomulii dtspre rnre tra­

tes•\ In acesti• eapitohi: aei se t'eM cum flbrl'lc ncrmlul s•• tennina 
In tumoră. 

ART. III. LESIUXf ORGAXf('E ALLE FOSSEWH 

X ASA LE 

1' o J. 1 P 1 ~ .\ S A L 1 

rn\i singurii ('aSil am an1lil ul'asie a ohserra În timpii rlt• 
15 luni de ~lilll'. Polipii ocupall amimrluoe nărill' şi rştii1 pe 
la orifieiuli'l anwrioril. 

''ut·irt;lţl.- l\atura Jorl1 Pra nnmai ţl'sHnră <'l'inllară 

condensata rarl' prrdomina, iar printre llân~a ţPsi'tnr!l e­
iastiea ~i nisce locuri celullare pline ru Jicuiuil. 

Etiologir. ('au~elr tare aii datr. na~crre la formarra a-



cestorit polipi, ca în tOte casurile de polipi, nu s'at1 potntra 
determina. 

Shn11tomr. Pătima~ultt arăta di erau mai mulţi ani de 
cândii a obsen·atii că, nările nasului se astupau mai t'U semă 

cându pleca capulii înainte, iar cându îlu da înapoi simţia 

că unla corpfl greu cădea. producilndii uă sensaţie neplăcută 

~i unn sgomotil. 
~~i~carl'a acestui corpu derent>a din ce în ce mai ane,·oie 

şi cu ea uă sensaţie dll apesare îu nări uin năuntru în afară; 
acesta') supăra forte multu, respiraţia nasală devenită for­
te dificilă şi la finitu cu totnln impo~ibilă. La orificiulu an­
teriont alu nărilorll a începutll a se arăta unu corpii ro­
tundu, m6le, de culore roşie ca uă cin\şă pârgnită, care de­
venea t:u atâtu mai voluminosll cu câtii pătimaşulll se silea 
a sufla pe nasii sali sta cu capuln plecatll înainte, şi se mic­
şiora cândii inspira pe nasll. seu ducea capulil in napoi. Vo­
cea s'a schimhatn, re~piraţia numai bucală şi genată, din 
fo3ele nasale curgea uă materie mucoser6să, nasul li s'a în­
groşiatu. Acestea eran şi simptomele cu care s'a presentatil 
cându a intratii in seniciulu nostru. 

Tratanu>utuhl. A mii încerca tii injecţii in nasii cu licuide a­
stringente şi astri-felii amu da tu cinci grane sulfatu de zinclt în 
optu uncil apă distilată: după mai multe l.njecţii tumori le 
s'au micşioratil f6rte multll; elle s'au retrasll în nasu şi res­
piratia a începută a fi possibilă prin nilri: 1111 numai atâtil, 
dară mai multe bucăţi din aceste tumori de mărimea Mbe­
lor de porumbii an că1utii singure, şi cu t6te că intrase în ma­
ceraţie, totll amii pututil constata, prin esamenulii micro­
scopicii, că polipii erau compuşi din ţesetură fibro-celullare 
şi nisce vesicule pline cu unii licuidli citrinii. Pătiniaşulii 

simţinduse binişlarii, n'a voitii a mai continua tratamentulii, 
şi ma'i cu semă a se supune la operaţia radicală (smulgere). 

Ob.<erra(~. La 3 Aprilie 186P, intră In serviciulu nostru George 
Chiriaeit In etate de 56 annl, tntungili, purtând duo! polipi In fo­
scle nasale. Eli! arată că de mal mulţi annl a obsenat că respira- · 



ţin prin nasit denuca tlificilii şi mal cu scmă când voia se sufte 
mucosi taţii~. nările se astupau: toti\ asemenea când ii pleca capulu in 
ainte, iar rândii ilti da inapoiii scil trăg~a aerulii prin nasii, nă­

rile se destupail ~i umi corpu l{reil cădea inapoii\, producenrlu uni\ 
sgomoti! ~i uă sensaţie neplăcută. Peste râti\-\·a timpii. aceh1 corpil 
din na.•il se mifCa mai anevoie şi respiraţia a <levenit imposibilă prin n&Sli; 

la odftciulii anteriorii ali\ năriloril s'a arăta tu unit corpilmule, rlepresibitu 
şi care se mărea in sforţiele tie espiraţie prin nasii. Cântlil pătimaşulil 
a intrahi m spitalii, nasulii era largitii, t•rin nuri e~ia afară dnoe 
tumorc <le culiorc roş~atiră ca dr~sia pârguită, cu\orea lor devenea 
malln•·hisă in sf,,rţele de espirnţie. seil când il pătimaşiulil ţinea rapuHi 
plecati! spre inainte; consistenţia lorii era mole, mobile, reoluctibile 
t•rin ap~sare şi cîuulii capulii era <!ati\ lnapoii!, elle se ascunolcil In 
cavităţile nasale. Cu unii stiletii amti pututu circon.•('ri aceste tumore 
pân;\ la adâncime <le şc.st• centimetrt•; elle emil t•uţinil simţitore la 
atingere; din nasti curgea uă materie sero-muc(>să de uă 0<\ore puţin fe­
tidă. ritrinii şi in care se găscil cu microsropuHt globule tie puroiil. 
Vocea cu timhrulii nasonahl, ""piraţia numai bucala, vuta palatină 
in stare normală. cu olegetuHi indrO<lusti prin gură in J>artea poste­
ri(>ră a nărilorii n'amil putut ii ajunge J>Olipii; la Ca~iă nu ~ >etlea 
nici ui( alli1 ditformitatl'. 

Am il f:\cutf• mal multe ~ille injerţii in nasit cu ~oluţie do~ dncl grane 
su!Catti •le zinci1 in optil unei! apă distilată. tumori!~ aii inreputil a 
se I•ăli, elle •c retrage iim fMsele nasale. şi mal multe lam bour! ca bobul ii 
<le porumhii. aft că~ util. care. cu tute că macernte cum erau, toh\ 'mi-a 
tmtntti servi n cerceta cu wicroscopulii structura arestori\ corp1. 

r olumulu polivilopti a Bcă~utd dup~ injecţiile astringente. res}>i­
raţia nnsal;\ a devenitu possiLilă ~i piltima~iulii a e~itil din spitalil 
la 14 Aprilie. rerlnmatil <le intere~ele selle. !lfaî multe luni In um1ă 
!'arni\ int!tlniti\. şi se afla totii in •tarea in care e~ise •lin spitalii. 

t '.\P. Il 

AX(l:\1:\Lll :-\1 l>IFFOIOIITA'fl ALLE II[SELOHC 

Bl'i'.\ EPl'R.:SC\. 

Ac~stil 'tem de conformaţie am a\'utit•)('asie a'lu trata în 
patru casuri, diu care tro>i a\1 fo5tl1 congeuitalc şi la busa 
sup.-rioră. J>P cân•lil ali\ patrulea, accidtontali'l, t'ra la lm~a. 



inferioră. Dt•spic:1tnra in trei din aceste rasnri a fostn sim­
plă; iar in cel il de ali'! patrulea, hnsa superion'l era spinte­
cată în amencluoe p:lrţile latt'rale ale liniei mecliane, lăsând\1 
snh desparţitnra nasului unii tnbercnlll care era mnltll mai 
scnrt\1 ele cfltlt grosimra bnsei. Prin clespicătură dinţii inci­
~iri eran forte sc:o~i innaintr. In acesti! ca:~i'l este probabili'l 
că în rieţa emhrională a esistatn nun tnherculn ossosil, dară 
<·are mai tflr1ifl ~·a uuitn cu cel duoi maxilar! superiori, lă­

sândn numai nă mici! liiformitate prorlusă prin ducerea clin­
ţilori'l înnainte. 

Etiolo~it'. Câtn pentru despicăturile naturale nu poti'! se 
cJicn altii, de câti'l se trimitft pe lectori la dilferitele teorii ce 
s'ai'l emL~n asupra acestorn le~inni; fiindn că nici loculil, nici 
spaţiuln nu'mi permite ca să tratesi'l ari despre cansele a­
ee,;tQrft cliformităţi. În alu dnoilea fel\L de diformitate, care 
em J.ttiolentală. cansa a fostii traumatidl; copila arăta că, 

in rara anului 18ri8 unii boii i-a rnptft busa de jnsi'l cu cor­
unlll ~i tlnpe vinolecare a rămasu astn-fell1 spinterată. 

Sim(Jtonw. Aceste despicături s'afl arrttatu cu semne­
le obidnuite; în easmile simple, despicătnra a fostii uă dată 
în drept a, altă dată în stânga, acestă despicătură se ridica 
până sub narea nasului; tlinţii rămănen descoperiţi şi m;ti 
cu semă în timpnlit risulni: figura din causa acestei t!ifor­
mitaţi devenea f6rtt~ neplăcută. Despic:ătura em triunghiu­
lară, marginile ii erai! acoperite rle membrană muc6~ă, htbll 
era mal îngustă şi gum 1111 se putea îuchicle completii; ast-felfl. 
m;îucarea ~i mal cu semă lituiolele curgeall, vocea stricată ~i. 
se înţelege, eă t6te literiltl lahiale, nu se pute li pronun~·ia: 

tiuerarea imposibilă. La copili't, căci a fostii numai unulrt, 
sngere;t era cu neputinţă şi copilnln, ori tie câte ori lua ţi­

ţa în gură, nu putea se sugr1 iiÎ plângea. 
La !Jusa epun)scă duplă, diformitatea em mai mare : sub 

despărţit6rea nasului era unit tnberculfl formatii din tegu­
mente şi mal ~curt\1 tie câtil busa. Dinţii incisivi superiori 



t>rali ~uprapu~i unii pPstR alţii şi rlaţi inainte; fk! bolta pa­
latină nu se observa nici unii semnit de lesiune anatomică. 

In casulil al fi patrulea, unde de~picătura a fo>til ac.ciden­
tală ea era la husa rle josft şi aprope de comissura dreptă. 
Despicătura era în dreptulil caninului inferiorli, ~i intRresa 
rotă lăţimea busei. Acestfl dinte şi cu cel duoi molari rle llin­
gă dân~ulil lipsefl, masilarulit inferioril fuse~e rup tit a~til-ft>lit 

in câtit pe fa~ ia lui e~ternă în locul it consolida tit erd uJ. cscre­
scenţă ossosă care s'a resecatn. Prin despicătură, saliva cur­
gea contin uit şi alimentele licuidt> nu puteit fi retinute. )lar­
'ginile d~spicătnrei era il acoperite dt> tegumente s~tbţirl de cu­
l6re violetll: mal multE.' cicatrice era\!. pe fariă, şi mai cu 
semă lângă comissura dreptă a gttrel, unPle in formă de stea, 
şi altele simplP. 

Tratanwntnlti. In tot~ aceste ca;;uri nu se putea întrt>­
buinta de câtit autnplastia şi celit mai nPmeritîl mi~loc\1. mi 
s'a păruti\ că avh·area părţilori\ să o fac\!. prin bisturi\1.. In 
casurile simple operaţia ami\ fâcuto după procedeul\\ lui Ne­
laton; iarîl în casuln unde despicătura era duplă amil. pre­
ferat\!. procedeul\\ lui ::\lirault. 

Xaunalnlt'i OJH'ratonl. 1. Pe11fm rlespirlltura rtuicrl. În 
t6te acl'ste casuri pătimaşii an fosti\ aşle~laţi pe unii scaunn 
şi la spate unii ajutori1 rar~ ţinea capuli\ fixatn, af1ându-m~ 

şe~enMt în facia pătimaşiului am făcntil. tăeturile cu bisturiuh1 
incepend!l de susil. în josn. nin induoita tăetură a ţeseturiloru 
moi, a resultati\ unit lamboi\ triang-ulan1, care s'a lăsati\ in 
josil., formântlfl cu despkătura husei unfl romhoidii regulat. 
S'au apicatu de la duo~ până la patru ace după trebuinţiă, 
şi astt't-feh1 s'a făcutil. cussătura în -:J: de cifră culcatu. Acele 
ai\ statii de la duoe până la şesse ~ilie; reunirea s'a făcutu 
totn d'a-una prin prima intenţie. l't•a ce a fostl1 neplăcuti\, 

după assemenea operaţie, eran puncturile de cussătură care 
s'au inflammatl'l şi s'au vindecatt\ totu d'a-una prin supuraţil'. 
Tubercululil. formati'! de lambourT a trebuitu se-lu extirpesil 
în duoe casuri, pentru că constitua uă diformitate supărăt6-



n•. In alfl treilea ca>il, la nn\1 <'Opiln, acelil tnlll'rculn s'a 
retrasn forte bint', alătnri cu el!\ în~ă a remasll uă eşancrură 
1 Jdâncătură) forte pnţinll 'isihilă. 

11. Pwtm di'S)JicMum rlupla.-- P;1timaşia, rare ••ra 
uă copilă de 13 ani. a fo~tn a~e~l:ltă totn în posiţia •le snsn 
•·n nni't adjutoriiî la ~pate. 

In faria pătimaşei se~lendu pe uni• scauni'l, amu avivatil 
.inteill tubercululu ~i pe urmă marginile lmsei; am di~ecatn 

in stânga Llmboulll in întindere mai multii de unii centim~­
tru pe marginea busei şi ramii rilt<~~atil .. -\mii estrasil apoi 
incisirnlil stângi\ care proemina pre mnltli şi împedeca a­
propierea păt1ilor moi. După t'e ami'1 pns\1 în contactil păr­
ţile arh·ate trecendi'l ace d'a dreptulil prin_ hl!Să, prin tn­
oorculu, şi scoţendule în partea opusă iar prin husă. la uă 
distanţa de nn\i centimetru şi ~liumătatl', am\i pns\1 firele pt' 
dnpe ace; lamhoulii ce atârna în dr~pta, l'am aplicatii pe 
partea sângerân<lă a husei, unindnlil prin pnncturi decnssătu­
ră întreruptă, făcut.i cu uni1 acit cu ai il. subţire. In timpii de 
patru ~ilie acele an statil P•' lodl, reunirt'a a fostii comple­
tă şi prin prima intenţii'; puncturile de cnssătnră ca în casn­
rile precedentt> aii snpuratli şi vindt>Cart'a lori'l s'a făcut\1 prin 
cicatrisare. Pentru despicătura accidentală , după ce am 
desfacutil părţile moi de ossO. de care eran strânsil legate 
prin ricatrice, amii rt'st>Catii cu uă pensetă tare apofisa os­
,Wsă ce se făcuse pe facia extf'rnă a maxilamlui inft>rion1 ~i 

amii făcutii operaţia după procedenlli lnl ~elaton. Vindeca­
rea a fostil bună şi tubPrcnlulii care era pre mare. l'amil 
resecatii mai târ9iiî. 

I Obstrrat~- J,a 13 llrartie mi se recomand:\ de. D. Da~ila copila 
Maria Tutloni. In etate de 13 ani. a~<·ndu uă •lespicătnră. duplă a 
busei de susii; ve.Ji Tab. lll, tig. l. Tub<!rrululi\ din mi~locii era mal 
scurtu de cât busa, a,.,.ptu sub de•plţitorea nasului, marginele de­
spicitnrei erau aco)Jerite •IP tPgumente care ·~ pcrMi\ in mucusa Ia­
biată. Dinţii inci~ivi Prail inrrucişaţi .~i dirigiaţ1 opre in ainte ~i lungi 
intocm:~i ca dinţii de oie; busa forte mobilă . ~i când o ridea !lt!u 
plângea, ,r figura d··~··nea fiorte n•J•lăeută. 

ltiroitrit-Pf"U :l 



La :!tj, aut fă~util autoplastia dupe procetleulu luillirault, conser­
vândi\ tubercululi'i: r~unirea s'a făcut ii prin Jlltncturi de cussătură 

in 00 ele ~ifră culcati\, iarii reunirea lamboului pe marginea Lusei. 
s'a fărutu cu aţe subţiri, prin 1•unctur! lntrerupte. Acele au statit 
m locii trei ~ill·•; după aceea s'a ii scosu şi s'au lăsa tii aţele; 7 \li li•· 
clupc operaţie •a ivitit unii erisipdt1, care s'a tratatii prin ungeri cu 
unti\ de olire cu camforit ce a dispărutii forte repede ~i nefăccnohl 

nici uni\ re ii ranel. care se şi reuni se, dar care nu era de totii cientri­
sată. Vindecarea n'a fost C(ltnpletă de câtii pe la 10 Apriliii cândi\ s·a 
libera ti\ copila din spital il. purtâtulii numai uit cicatrice forte impcr­
ceptibilă 111 loculii unei diformitnţl atâtiî de neplăcută ca aceea pN•­
tru care s'a făcutii operaţia. Ye~i figura II, din Tab. III. 

IIOb~m·a(it'. Ln 1; llecembcr 1868mi a fostii atlresatil de D-nu Doct<lr 
~ergiu, iutlivi<lulii l<in•l Do11cra, in etate de 25 de ani, plugarii din 
comuna Pădureţi, purtîindu uă despicătură naturală a Lusei superior• 
sub nara st:iugă. şi care interesa totii lăţimea busei. ve•}l Tab. Il!. 
fig. III. llespicătura era triunghiulară. cu marginile acoperite de tegu­
mente violete ce se continu:tii cu mucosa bucală: cândit pătimaşuli• 
ritlen, despkătura cresco•a, dinţii rămâneaii descoperiţi şi figum M­
,·enea difvrmă şi neplăcută. Accst•i patimaşiil. ca şi copila de susu. 
reclama se tie opera tu. mal ru semii că tote alimentele liruide li cur­
geau tiin guni, iani ri·ntulu şi prafu)(l intrau prin ac~stă despică tun!. 
incâtu piitimaşulii era silitii a o astupa cu mâna •aii cu cârpe, cândi1 
mimele ii erau întrebuinţate. Op~raţia s'a fă cutii la 29 Inuariu, dupe 
procetlenlii lui :\elaton; reunirea s'a efectuati1 prin puncturi de cussii­
tură in ~de cifră culcat il; lipirea, in mare prat~. fu prin )'rima in­
tenţie, ~i din norocir~ a incepntil de josu in susi1. Acele ai\ statii in 
timpii de ;, ~ilk pnn('turile tie rnssiitură s'ail ulceratii şi cicatrisar~a 

lorii s'a făcuti! forte inceti1. Tubercululii care era prt! volnmino~i1 

l'am il escU.ati\. In loculu despică turei a remasil uit cicatrice fără insă 
·~ fie cât it o le puţinii diformă. 

I.a 9 Fehruariii, pătima~iuli! s'a congediatu 'indecatii. 
E'.<plicarea fi!Jnrilot·•i di11 tal>louln III. 
Fig. I. representă despică tura dnplă luată. du pe natură, la copila 

~Iaria Tudorii; fig. II, aceeaşi figură dupe cicatri•are; fig. III, repre­
sentă •lespicătura la busa lut Iou Doncea; fig. IV, starea de vindecare 
după operaţie. 

III Obsen•a(it. I.a 22 lanuariu 1867, intră in seniciulil clinicil uă 
copilă de 2 luni, purti~ndi1 uă de•pir.ătură naturală a busel superi­
ore sub nara dreptii, t·flji Tab. IV, fig. I. Copila un putea sugo 
bine; când il plângea, despică tura s~ \argea fi gingie le ramăneai1 des-
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~operit~. Des}lid(tura era triunghiulară şi merg~a până sub nară, măr­
ginile erau aco1'erite de tegumente subţiri, Yiolete. 

La 23 s'a făcu tii reunirea prin cussătura lncolăcită, du pe procedeuhi 
lui ~ela ton: acele aii statii in locii in timpii tle trei q.me: reuni­
rea si\ făcut ii prin 11rinm intenţi~; la marginea busel, lângă tul>er­
culii, a rămasil uă scobitură forte mică. Peste 7 \lille după operaţi<', 
rana fu cu desă.Yârşirc Yintlccntă. ~i părinţi luâ pe copilă din spitalft. 

IV Obserrat~- La 22 lanuariii L8ti9, D. Doctor Sergiu 'mi trimis·· 
uă copilă, anume .llarina Barb11 in etate de 13 ani, venită de la 
unii satii, patru poste Mparte de Bucuresci, 11entru a se tămădui de 
uă despicătură ce purta la husa !le josii încă din Yara trecută. Yeq.r 
Tab. It', fig. III. Ea arăta că, unii boii cu cornulii i-a ruptii busa 
de jos ii, impreună cu <lmsa şi maxilarulii inferioril, scoţâ ndu-i de uă 
dată 9i trei <linţi. Inllrunmaţia a fostii mare, mai multe abscesse s'au 
făcutii pe obrasli care ai\ datii locii la cicatrice, nu diforme, darii 
,·isibile. Busa <le josii s'a Yindecatii spintccată, rcmâindii uă. scobitură 
prin care salh·a 9i licuidelc intrO<lusse In gură, curge ii totii da-una. 
Muma CO}lilei in mai multe rânduri a russutiî acesta despicătură cu 
aţă, 1nse nea vi vându mar1:,rinele despic:lturci, se Inţelege ciL reunirea 
nu s'a pututii obţine, 9i tOte inrercârile el nu făceau Jecâtii ~ di­
fonncse mai multii cicatricea. 'fessătnrile moi, era ii strânsii liJ>ite dr 
osii şi in loculii unde maxilaruli\ a fostii fractura tu, crescuse uă ecso~­
tosă care proemina afară. şi pe care, li< operaţie, am resecat'o. Pâr­
lile erau continuu mlate de sa !ivoi care curgea meret1, t<'gumentele erau 
puţini\ iritate ~i de culorc Yiolacee. Afară de rescctia ~csostoSt>l, OJlc­
raţia s'a facuttl după procedeulu lui Xdaton. Iteunirea s'a esecutatii 
prin cussătura in ::n de cifră culca tu . .Acele s'au la~atii în timpii de 
trei 'liilk lipirea s'a facu tii prin prima intenţie, tubercululii fiindu pri­
mare, s'a escisatii uă part~ din el ii. Vindecarea a fosti\ repetle şi resulta­
tulii operaţiei, forte mulţnmitort1. 

La li Februar 1869, a e§itii din spitaliî vintlecată . 
.J:rplicarta figurilorii di11 tablou/ii Ko. Il'. 
Fig. 1 rcpresintă dcspicătura naturală la copila de 2 luni. Fig. Il 

starea. de vindecare uupe operaţie. Fig. III revrescntă. despicătura ac­
cidental!( la busa inferioră a copilei Marina Barbu. Fig. IV, starea 
de vindecare dupe operaţie. 



C.\P. III 

~IUIWELE L.\IOXtiELUl (I~FL.\lDL\'!'11.) 

La1ingP,Ie a foHt!\ mai rarit espnst!I.talteraţii patologic•': afec­
Funile sifilitice an dati\ mai multe rasuri, dar ole~pre acestea 
I"Oiil. vorbi la rapit•Jiullt dr~pnl sifilis cu altă orasie. Aci 1111 

roiil. relata de câtn duoc l"<tsuri de laringită chrunică şi din 
··are unulit est•? de interesit snh-punctnli1 dt' wtlere ali! tra­
tamentului. 

l:tioloA"it>. In amân(\uoe aceste rasuri, l'ausa oca.;ională a 
fosti\ friguli:i, de şi din cftte arată plltimaşi'i s"arn putea bă­
nui că sifilisnln a pututi:i contribui eât-va la ac~:ltă inflamma­
ţie, dar ei spunil tit>-care, nnnln (femea) că a tlormitit în frig­
umedrt, iarit bărhatuli\, birjnrn. a liJstil espusn la frigi:i âm­
hlândi1 cn hirja, şi îndată an gimţitn dureri în gîttlt, răgusială, 

•lificnltate la respiraţie şi afonie; t.ste acestea fără a fi înso­
ţite de vr'uă erupţie pe pell•l care ari1 ti pututlt se pne la în­
tlnoială causa acestori\ iuflammaţii. 

Simptomt>. flemnele principale în aceste casuri ait fost\1: 
răgusala. dureri în laringe, dificultate la respiraţie şi la 
vorbire; apăsările pe laring.~ causati dureri pătimaşiloril, re~­
piraţia sgomotosă, siflantă, mai cu scma inspiraţia a fostit 
11ificilă eu ameninţuc de a.~fixie, Îllghiţir•'.t er.1 durl.'ro"ă. 

E~samenulit cu laringoscopulit nu s'a făcuttl. 
Tratnmentuh'î. ~Iedicam!'ntele interne an jucatn uni\ pr··· 

mici'! roln în aceste casuri. La femee ahia amt't începu tu si• 
încerd1 ca se Yi:·dit daca uă cură. mercurială u'ari1 fi pututu să 
schimbtJ starea în care se găsea pătimaşia, şi îndată morba 
,\ luatft uă intensitate f6rte mare, încâtil a"fixia a ajunsit a fi 
emint'nt.\; şi numai prin operaţia de trachiotomie a pututlt 
scăpa pi'itimaşia. La ali\ duoilea casi\ iodurulit de potasium, 
luati1 în dosă mare pânil. la ::!0 grane pe 1i, aplicarea 1le vi-
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-icatori asupra laringelui. ungerile rn nnLn ele <:t·oton-ti~lium 
alt adn~ft n~ mare amelioraţi(•. 

I Ob.<trm!it. La 23 D~c·•mhriii 18tii, intră in ,...niriulit de clinidi 
/Jt~milrtwl! Cou.<tcwti11ii. s.•n·iti•re. in etate de 28 annl. suferimlt1 
·le laringită chronic;1 intens;\. Ea arati( că a suferit ti do• nisN• ulcere la 
<•rganele genitale. pc care ],-a c:iutnt in timp tle };, ~ilie J>rin medi­
.. 11nenh• empirice: in mat mnlte d.lţi a al'utu scursori ,·aginnle car~ 

-lnrail puţină ucmc ~i fără a'î aclure ne-u.i •upărare. a antiii assc­
menea dureri reumatice in mn>~Chi. 

Cu unu annil mal nainte. clorminchl 111 frigil ume.!ît. a antiii tlurero• 
'" gilti\, răgn1ială. ~i mare dificultate la re~piraţie. 

Peste 1;; •}ilie, numai răgu,~la a rămasil. celle-alte •impt.nne sau 
:atuelioratil. Peste mai multe luni a ,-;::.Jutii că din nnii J>atima rein­
····pe, ră clurl'rile n·,·inii, răg~clă forte intensă. respiraţia dificilă, clu­
r-.rosă şi •gomotosă, mai cu sclmă in•J•iraţia aprope impo.•ibilă. In a­
·····•tă star•• intră in ~vitali\. Con,tituţia J>ătima,Pl crn forte. Xu cn­
făţi,a rămăşiţe •ifilitice. 

La intrare i •a clatii unii t·meticil. 
La 21 acc•llefl simJ>tome, agra,·are; 
La z:, ~e dă soluţia mPrcurială de \' au-;-;wietcn. 
La 2o, agra\'area simvtomclorit, asfixiii. eminentoi. !'ianvsă intrnsă 

rt•<Joiraţia imvusillilă, vulsulii Nl vrrolea cu încetul il, in 6nc t~rminarrn 
l~tală fii111lii e"iclentă; In lipsă'mi. Il. Doctor )farco\'icl rare ~e aft,, 
111 spital it a fostii chemat ii ~i a f•lcutu trachintr.mia sub cartilagiulil 
··•icoidii. J:c•piraţia a fo~tii reintorsă prin presiuni sacaclate J>e tora('o'. 
l'nbulii a reinceput ii a bate cu putere ~i rPgulatii: •'a dati\ ,·inii r<•­

~~~ de Li'ut şi morfină (uni:i granil la fCSe pachetd. Către seră f··­
m•ea lini•tită, rr•piraţia prin cannlă. 1\lal mulţi scolari se oferiră a 
face ~n-io·ili n•gulatli ru ritnolulii la patnlil pătimaşel. ~pre a curc'ţ;c 

• anula. 
La 21, tu•e multă. cspedoraţia 1nucu•ă. Canula &'a t·urăţilil do· 

mal multe ori. 
La 21'!. Inflammaţia 8·a intinsic la tra('ltec ti pute chiar la !Jronr.hel·· 

mar!. !''a srhimbatil r~gulatu ranula. oe continuă tratamentulii ('Il 

mor6nă. 

La 2fl . .\t·eeaAl Rhrc: )Jătimli.Oiea mimrâ cluot! •ute clramurl lapte. 
La 30. Amelioraţie. rropiraţia mal lill"râ. tusea mal rară ~i ,.,_ 

pectoraţie mal pu~ină. 
In ~illelo• următore tot• silnptomele s'ail ameliorat; ral!ula ~·· h•­

nlţa mal rariî. frmr~a mânră twrţin a trcra obicinuită In ~pita le. ~i 
pe la •fâr~it •'a """"" cannla la int•rmle d~ 1:; ~ill~ In <luot! rn11-
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oluri, \'o\lenolfl că respiraţia n•• se putea face prin laring-e, .-indecar~a 
ar\1 ti fostii impo~ihilă ; de a··cia la 1 Fehruariii a mii conge•liafo cn 
,.,mula in trachee. 

1 l Ob.<errafie. La Il lanuariii 186R, intră in s••rvicinlii nostru [,,_ 
ui!ti [t)lul, muncitorii (hirjaru), in etate de :3fl annl cu T,ariugilti 
l'lmmiu• inletl8ti. Elii arată ca a snferitii ele unii ttleerii la pcnisu 
rare a trecuti\ in puţine ~ilie, .,i de blcnorrhagii urctrale pc cari 
le-n tăm:iduitii cu injecţiî olc lapte dulce. Trccu•e mai multe luni ole 
o·ându, tiindii cu trăsura, pc frigi\ nme<lii. ole uă dată a simţitu 
olurere in gi1tu, răgu~iahi, impeolo•carca respiraţieî mai cu scmă cânoHf 
trăgea suHetuli\, după cmn ~icc elii. Ti1te aceste simptnme peste că­
te-va ~ilie s'M1 amdioratii, olar' fără a oli•pare cu ,J,~săvâqin•. Câte­
va ~ilie inainte olc a intra in spita!U. fără cau•ă cunoscută, aceste 
simptome s'au agmmti\, in tâtii nu mai putea .-orhi olc lorii (afonie} 
~i nu putea respira. I.aringelc era ,\urerosi\ la apăsart•. ~i înghiţirea 

t>I"R asetnenea tlurt!rOsă.. 

Acestea erau simptomele principale cu care pătima~ulo'1 a intralli 
111 8pitalii. Esamenulu cu laringoscopulil nu s'a fărutii. 

S'a aplicatii duo~ visicatorl pe laturile laring~lui. 
La 15, s'a olatii Ioduru <1~ pot.ISinmi\ până la 2n gran~ pe \li ~i 8·a 

n•ntinuatii in tote ~illele. 

La 19, s'a făcut ii ungeri cn un tu de rrotonii-tiglium aqupra la­
l'ingelui. Cu iodurulii J~ l'ota~inm a urmatoi r~gulatii : amelioraţiă 
o··•nsiolerabilii. 

La Il Fo•hrunriii .-,. tong••<linhi t·u mar~ am.-Jioraţi••. 

C.\P. 1\' 

HIVROPISillXCHIST.\TE, Pl'.Xtll X.\'lTI!.\U; 

§ 1. HWI:OCELLE. 

.\m anttfl ocasie a căuta in servkiul\1 mefl. tn•i n1suri 
•le hidropisie in tunica \·agiuală a testiculului. 

Aceste hidropisii nu snnt11 rle loe\1 rari, dară cdh~ ue mai 
multe ori pătima~ii nu simptil necessitatea de a reclama aju­
toriulii artei. Acestă patimă. este mai multi\ uă infirmitate 
~~ mai totn-d'auua ei tl t'omfnn•li1 rn herniilt', pe rare le ne-



tit> vulgulilnevintlecahile din care ratNi a 1 emil mai raril u.:a~i~:: 

.t trata hidropisiile în scrotn. 1 n ca~urilt> dl' faciil, dnpt> rumn 
se ra ,·edea. tluol piltimaşi ail nnitn iu spitalil prntru al­
te patimi, pe c•întlii al treilea numai atunci <l reclamatfl 
.. uljutoriulii artei, cândit hidropi~ia a dat11 loci1 la uă ht>mor­
rhagie in saculii Sf'rosil ~i nă intlammatie tiin rt>lle mai 
mari, care a fost\1 nrmată tie ~angrena saotnlui. 

Etiologit>. Cansele in tOte trt>I rasuril·~ ait li>stil in­
tlammaţia te~ticnlului. L<l tluoe. intlammaţia a urmatu lol·i­
turilorit (călăria), CPlii puţinii a~a an spn~sil pătimaşii; t't>Hl 
de ali1 treilea. ahusatorlt tie băuturi alcolwlio·e, nn pntt>a pre­
··i~a cu siguranţă cau~a inftammaţii testio-nlnlnl. Eli! arată t'<l. 
in mal multe dăţi a suferiti'l tie hlennorrhagil nrt>trale ~i 

olin rare 1'" celle mai multe )P-a negle;;il ft'•rtf' multii. in 
acesti' trei ra~uri nu pociil hotărî tie ct> m<tnit•ră ;;'a făentil 

hidropi<ia, tlarit. tiin filte ;lm nh;PtTatil. m'am pntutit in­
o·rf'dinţa eli, m!Jiwdifufr1 dă locitla l'Xlltlatf' şi dal'i'i acPstl'a ''' 
negligrasă, hitlropisia, t·.-lle tie mai multeori. '"' adaogi'L ::i 
aslil-ft>litconstituPunlt hitlroePlil. in timpnlit tie t'iÎthlli tlirige~it 
<enicinlrt de rlinică, am an1til ora<iP a VPrifir;t ;~t·t><til n:erslt 
alii intlammaţil'i ~i mai tot-tl'anna ami! pntnti1 prrîntim­
pina adunarea tieserositate în tuuint l'aginal;l. ~an jn·in mn~­
turilf' (inţepătnrile) lni Yelpean salt prin pnneţii cu tro­
o·artnlit. urmate ~ar1 nu de injecţii t·n lio-uitl" .. xr:itantf', pre­
··nmu: ~oluţie apoa~ă tie anuuoniat·it, rlupt> t·nmii n•r1,mandă 

.lohf'rt de Lamhalll'. ~aii chiar •·u ao·iolit fomkit. 
Sim)ltOmt•. Elle n'ait fostii analog•• in ttitr l'a:< uri!": la 

oluoi pătima~i. tumorl'le serota)P st> a,;~t>mănait intre elle, 
mărim~a loril era râtil pumnul it, tum•wa pirifnrmă, m6le, P­
lastică, tluetuantă, Jlll!in tluren),;ă, trausvarentă, nf'retluc-
1 ihilă, testiculultl se ~imţ<>a la part1•a po~terioră a tmnorei, 
··u trocartulit ~>xploratoril am ~ro~sn licuitli1 dtrinit, pt> câmlit 
in al ii treilea casi\, tumont. rle unit rol urnit con~iderahilit (•·a 
lapulitunui copilu), ocupa partea drepţă a scrotulni, o\·oidă. 
o·are. P)aqtit•li. ri'~Î<tl'nb1. grPa. opal'ă. durPr•i""~ la prP•,illlll'. 
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llndnantil' d.tril llndu.l~lil ,,. simtea turte dl'l'ill'lc ue mân;i 
cea inflamnHit.t t·u auu'uintare ti•· gaugren;i: prin )Jlllll:ţie l'll 

trnrartHIII gro~~n. am extrassfl unn lit·Hidn bruun in care îno­
ta rHagHii sang11ini in stare tie p11trefacţie. in ace~tfl ca~il 
licuidnlli fiinun f6rte m11ltn. a tlbtinsil peste mă~uril ţess•i­
tnrile in cfttil a produsu r11prrea raselorO, tie Hlllll' a resul­
tatii llii hemorrhagie. Sângeh• amestrcântluse t'll lieuitlnln a 
constit11itii. unn hematoct•lil. 

Uiagnoslit·nhi. In cellf.' tl'illlteiil dnoi' casuri.tliaguvsticnlfl 
n'a fo,;lil !le lol:it difil'ili1 ~i dnpe vhiceiii prin uă puncţie ex­
plnratrice făc11tă cu unii trocarti1 tie siringă 1•entru injecţi•· 
sub-cutanată, am extrassfl licHiol\i ritrin: prin acesta m'am in­
nedinţatll de natura lirHidulHi t'e ,;e a.tla in tu nit-a raginală a 
tl'slil'nlHlui: pe .. ântlit in ali1 treilea tasfl, simptomele liindi1 
mai obscure ~i inflamrnaţia f•irte inten.;l'l, diagnosticulit era 
mai tlificiln. Indicaţia tiind emineubi. am preferati! pHn­
t·ţia t·n uni1 trocarlil grosfl, ('i\Ci eram mai mnltu siguri• 
ti't aream a fare t'n unfl hematot·elitprorenito tiin cansa. un11i 
bidrol'el\t torte rolnminos;;i1. de a t·ăruia nat11ni pătima~nlf1 

m'a a.;igHratil că t'll câtil-ra timpn 'nainte uni1 metlkn 'i'a 
făl'Htil uit puncţie ~i a ,;,;osit lieHiMI citrinfl: tiu pe p11nrţie. 

tmn!Jra a sdl~lutit f•'•rtl' mnltil de 1·olumil, darii pe,le pu­
ţinii \'l't'llll', lil'Hit!ollil rt'protlnct•mlu-~··. Vl)lumulil tu morei a 
del't'nitit mait·nnsi.Jerahil\1: prin nrmare. p!' dat;, t'P a1·eam 
an•,;tl' semnl' amunne,;tice ah1til tit• positiro•. nn mai pu­
teamli g'<ill•li la alte lt•,;i11ni ~i •hl!'ă :;emnelo• J•roprii unui 
hi•lrncPlli 'implu erait llliht·a!R prin pre~enta ,ângelui ~i 

prin -tarea de inflammaţir in nu·t• se a !la. şcrotulil: aclo~t.1 1111 
mt> pnlea depărta ue la itll.'ia r•l in ace~tft casi1 rra unii hit!ro­
o·l'lii .:omplicatil tit> hcmorrbagie in sacll. 

l'rugno~tit·ulfi a pre~entatn uă grarit.atr t!eo<•l'hit;l i11 lir­
··art> utsll. A$t-feliil in ântt>iulii~:a~il}•ătimaşulil nervindli<Hon­
simpţi la puncţie, a e§itll din spital il uevintlet·a.til. In al il t!Hoi­
lea ,·an f<lcutil nutî multe puucţii, tiin l'arl' dnoi• a.f1 fosli1 
urmate tJ,. iujerţi .. indată: prin al'e,;tea ahea am putut it tămild11i 
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hitlropisia. tlară t~·sticululu a remasii tot măritil de rohnnn. 
olurerosil ~i in star<' de intlammaţie (su,:•ectă ). A !ii lrrill'a ('ilS il 
a fostii şi mai !!nn·n. inftammaţia f(lrtt> inten~ă. ull gangrenădin 
celle mai g-rare s'a iritll şi mare parte a ~l'rtltului imprl'­
nnă cu ~.lculil s'a mortiticatn. L'icatrisarea a fo~ti1 forte lungă, 
~i l'Ulllarr greutate ahea s'a put util opţine uă lt•nninan• atât il 
ole farorahilil. du pe rr pătimaşulil a fn~tn rspusn la acci!IE"n­
tele celle mai gr••re. ransate de nă gangren;l a~a dP inten­
~ă prec-um Na ill'ePn. rarP urmassr unui hematorelll atătrt 

ole desroltntn. 
Jlar~n. Hurata. Tt•t·miuaţia. JJI'rsulil acesturi1 hidropisil 

a fosti• t1Jrtr inc-o•til; durata a fo~tn dr mai mulţi an ni ~i lt•r­
minaţia a fostii, la unul il. prin injel'ţii iritantt>Carr a schimba tii 
natura intlammaţiei şi a opri tii a~t-felll reproducerea licnidulul; 
pecând\1 in al trl'ilea rasil, gangn•na a urmati1unei intlmama­
ţii f6rte intense. căreia de•lese locfl abondenţa licuidulni, şi 

ricatrisaţia ri\nii nu s'a obţinutil de rătil ru mult~ greutate şi 
rJupe UnU timpfl f6rtP indelungati!. 

Tratamrntulri. rnuln din patimaşlnn :;'a supusii la trata­
meutulll prin punl'ţie tu injecţie; cel li d'a!U duoilea s'a tămădu­
i tii du pe duoe puncţiiurmate de injecţii cu tincturll d<' iodi1 părţ l 
ecuale cu apă. A li! treilea casll a fostii un preotii la care cui ~ilJP 
nainte rl'a intra in spital it am fostii consultatii la domiciliul se li; 
tumora era forte marr. inftammaţia ameninţa rle gangrenă. Ju 
acesti• casn, am fiu:util puncţie c11 unii trocart\1 grosi:i şi am 
extrasll unii 1icuidi1 lmmt'l in care înota r11ngull scm.quiu'f îu 
stare de ptdrr'{wJiP. \'ll1~ndil starra în car<' ~e afla p!itimaşnlil. 

am propusu deschiderea cu histuri11lil; ellt n·a Ynitllsă acceptes<· 
şi p('ste i ~ile m'a chenmLn diu nolt; atunci am constatatn că 
tegumentele in intindere dP. unit icosaril eran \·inete şi gata 
a se gangrena: l'am ino!emnatll sa intre în spital il. a accep­
tatii şi aci amfl deschissll tnmora cu bi~htriullt; prin plag~ 
s'a ~curs il toti•licuid11ll1 împreună că cuaguli sanguini fibrinoşi. 
Plag•• s'a spălatit c11 alcoholl1 camforatn. Cu tote acestea, 
g-an~rrrna carP 1•ra ÎIW<'pnt~ ~·a desvoltatn şi a destrus~n uă 
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mare part.e a sacului. In totii timpulil ram1 s'a spălat() cu 

alcoholi\ eamforati\ ~i cieatricia ahia ~·a ohţinntrt rlupe nnlt 
timpii de trei Inul. 

[. Ob.'en·atie. I.a :JI De••emb~r 186'i intră in serviciulii de clinică, 

l'reolllltl .llicltaiti C., in etate de ;;5 anni. paraliticii de mai mulţi 
anul, avem! uşi unu hidroceH1 in partea Jreaptă. Unii annii nainte, in urma 
unei călări!, s'a lo\·itu la testiculuhi dreptii, care s'a infiammatii ~i 

1·ândii starea acută a trecut ii. a remassii cu unii hidrocelii, care 
nu'lii supăra prea multii, ~i in spital ii a intrati\ numai pentru pa­
ralisia de car.: era afectati\. 

Tumora scrotalii, ca uă portocala, perifonnă, muie, elastică. tran­
•parentă, fluctuantă, nereJuctibilă, n~durr~russă •aii prea puţin •~n­

•ibilă la pre•siuni forţi. 

Prin uă puucţie cu unii trocartii, am t•xtras•i licuiJii seros•i. l'i­
trinil; tumora a •liminuatii forte multii, da rit peste :JG ore licuitlulii s'a 
reprotlussii. P.Hima~ulii nevointlii se acceptese puncţia urmată tie in­
jectiă iotlată a părăssitii spitalulii la 3 Ianuarie 1868. 

TI ObstrwUe. I.a i ~laiii 1868, intră in scn·iciulii ti~ rlinieă, l'r(­
ol•llti ('aliuicti R., in etate tie 50 anni. ~~~ Î •Jille naintea intrării 

•n spitalu, ami\ fostii chemati\ la numitulii a cassă . pentru a'hi 
•·ăuta de uă tumoră consitlcrabilă a scrotului. Eli\ m'a informatii că 
era mai mulţi anni, de cimdii mnblântlii ciLl~rc, s'a l•witii la testicululii 
•lreptii •·are s'a iuflammati\, s'<t mărit ii Je volum il, ade\·enitu tlurerossii, 
~i peste puţine qille această stare inflammatorie a tli•părutii ~i a re­
tuassii in scrotulii dreptii uă umfiătttră mirle. puţin •lur.m)ssil, dant 
r·are crcscea m •rei\ până câ.ntlii unii aunii apl'l'ope naintea intri1ri in 
spitnlii. un me•licii 'i a fâcutil uă puncţie ~i a scossil lkuitlii sero~~li 
ritrinii, in cunntitate ca uă litră. lntlată tlupe acea•ta umflătura a 
s<·ii~utii, dari\ peste puţinii vreme a luatli iar \'Oiumulil <lin tâiil şi 

mergea mai n·p~tle in Jcsl'oltarea ei p.itHi <·~ a ajunsii in 'tarea m 
•·are l'am gâssitii. 

Constituţii furie, naltit tie statur.i: ehi acu<ă marl suf~rinţe in 
se rotii, mal cu seamă in partea dreaptă, care este d,• unii rolumii 
"onsitlerabili\ (cătil capulii unui fetusil). Tegumentele, in •tarc de in-
1\ammaţit•, tumora ovoitlă, grea, tare şi resistentă, fluctuantă, Jarii 
a•·ea fluctuaţie era profundă, pereţii ingro,iaţi, tmuora tlurerossă 18 
pre~siune, opacă, ucretluctibilă şipriu uă pun.·ţie cu un trocartitordinaru 
am scossil unii licuitlu brunil, in can• înota cnaguli •anguini, in stare 
<it> pntrefao•ţie. odorea acestui lit·uiJil f••tidă. lienidulii curgea ft\rte 



.llwvo~ Jiu causii câ ·~uagnlil astupait t•anuht. temperatura lit-uiolulul 
ridicată. nupesemnde intlannnatorii.ilin ingro~area păreţiloril tumorei 
~i opacitatea el, am biinuitO că in acesti\ casil. aveam a face cu unii 
hematocelii: licuidulii estrasil n'a m~i lâssatii nici uâ in•loială asu­
pra olial!'llosticului. Am propu•~il rhiar in acea 4i sâ. deschidu tumorM 
··u bisturiulii ca ast-felil se daii liberă ""urgcre licuitlulur 'i sâ e•­
Hagii roagulii car~ intras•e in putrefacţie, •pre a intimpina uă gan­
>:renii care era pe olnmmlil d~ a se desvolta, piitima,ulil n'a acceptati\ 
uperaţia ~i astii-f··lii ram pănhsitil. C'ănolii m'a chemati\ peste 7 4ille 
am găssitit tumora forte inflammatii. gangrena era aprlope formatii. 
a•tii-fehi cii uă parte a t~gumentcloril in Intindere <le G centimetre 
··ra albastr.t, subţiată 1i gata a •e rupe. •tarea generală fi>rte gravă. 
am recoutanolatii pătima~ulul ,;;: intre inolată in •pitalit fi acolo am 
f•kuti1 u.t htcisie cu bistunulit : am estras•il impre1111ÎI c11 licuiolulil 
~i mulţimea ti" cuaguli ce ·~ afi:Jil in tunit-a nginală. Rana •a sp•i­
lat cu alcoholit .. amforattt 1i pan•amentulii s'a făcuttt cu "'"amii •lrn­
l'iti cn alcohohi, fi ··a schimhatii ole oluoe ori in timpii de 21 ore. 

La 8 llaiil. gangrena •a intin•i• pe tegumentele ••·rolului, pan­
samentuhi ia facut il toto1 eu alrohohi ··amfnrahi. tnnidl~ int~me· 
vinil ro~iu ~i racbiii. 

La 9, !-ttarea ~~nPrală ar .. ~a:ti; gaugrt"Uit a n-ma"'sii ..;taţiona.ră. a­

····la~i pansameutii. acda~i tratam"utii interni•. 
La 10, supuraţia sa restabili tii; mal mult~ lamhourl •le ţessăt11rl 

•uo>rtificate •e depărtcsă cu furf,,cik Crmea~i• pan•am··ntii cu alcohnlii. 
La Il. am·~lioraţi•, inAamm:~ţia nni pnţin inh'n•ă. gangrena limi­

tal•i. ,., mmea~i• pan<am ·ntuliL .\sti1-fehi a urmat Ii tratam~ntulii 

••temu; interne s'a olatti tonice IUsoţite r11 p11rgatiw 111uri du!"' 
intlicaţil, vinil 'i nutrim,•nte plastice dupe o·um a ccrutil trebuinţa. 

In timt•nlii trata1u••nl11l11i a a\·utii unii acccssit de chol~ra clÎII car~ 
pătima~ulila scăpat il c11 mare gr~ntat•. Gangreua s-a curăţat il şi rana 
remiincnoll1 rurală, riratrie,•a a inrep11lit ct~ la mărgini, ti in urmă 

'" făcut•\ pan•anvntulii obicln11itf1 rn •!Jâ .tkuholisată, rana o'a 
mi•:,iorJtil forte mult•\ Incătii patima~11ln la 20 luli~ a fo'ltil in star~ 
~ pără•si •pitaluhi. nn'n•iii numai uă 1•lagă care abea avea d11oe 
··~utimcfr•• de lntinol•!re. T,••ticululi\ cu Iolă gra,·itatea rânel 1i In­
tinderea gangrenei a r~masil neatin•il ole mortificaţic. Aceotu hidro­
··•lil a olatii loo:il la h•,morrhagie şi care o'a tern1inatil prin inflam­
maţie ti gangrenă: supuraţia a fo.•til mdelungată fi ,·inuccarea •'• 
fârutil prin formare de cicatrice la aeril li beril. 

fii Obsura(ie. La 27 Iunie 1868, intră in Herviciulii <le clinica . 
.\'icolcu V .. Francesi'i, in date •le t;J anni. ma~stn1 ole arme. avi·nolli 
11111\ hiolrocdii in dreapta. 
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Elia arată r.i 111 \iaţa "" a suf,•ritia dt· hll'llllvrrhn.!!il uretrnle: 
1•e care le a negligeatu fl•rt~ mult ia; <lat al la ahu•uri Je J,âuturi 
alcoholicc inrâtii era prowrbiaiU. Erau mal mulţi nnni. de can•hi 
testicululii drcpttî s'a imftammatia. l'ătima~ulu slăbi ti\ <le constituţie. 

acusa suferinţe in •croti\. In partea dreaptă a scrotului se alia uă 
tumoră miole, elastirâ. flurtuantă. H!·retlurtibilă. cu nă greutal•· 
me,Jiorră. transparenta. puţin Juren·,,;, la prtssiun~: forma tumorei 
ovoi•lâ, cu ha•a in jo.'ll<ii, te•ticuluhi •e simţea la part•a J>Osterior;i 
~~ inferior.\, mal tare. mărit fa de \'ulumia ~i Jurerossfa. ner~gulaHa 1"' 
"uprafaria lui. Prin J•uncţie cu trocartuhi aua !•strassit Picuidu ,., .• 
rosi\, l'itrinla. bătindii in hrunii. llnpe scurgerea licui.Julul. tumora 
a •că~uti\ ~i testicululii s'a recuuoscutia uaal biue. Licoi.Julu s'a rcprn­
,Jussai in J>Uţiu timpia. !;'n fiaruti\ <luoe punrţii urmate de injecţi·· 

iodată. la intcnahi M 11 \lille una de alta. Licuidulii nu "" mai 
rPproJussi•. ilnnî testicnlulu a remassn totu mărit ii •le vohnuii. n~r··­

~ulahi. durerossu. av~utlîr caractere)~ unul testicuh\ <lcgencratit. 
l'âtimaşulfr a statii 111 spital fa un tim]Hi ~~~ trei luni, ~i iu •lar,•a 
patol,>gieă a te•tieulului nu "ft pututii dobândi nirl U;i ana·lioraţi,•. 

La :!~• S,·ptemhri<• a pării"itii spitnlulu. fiin•loi vin•l,·t·ntti !le hi<lru­
('ehl. in~ii t4l~ti"u1uh1 a rt•mas!lli"t i11 sta ren m car1\ ~·a nflnt ft c-itwl 
a intratft in ~··n·irinlil twstnt. 

!:.Il. 1\l~TE I'EI.I'I.I..IBE. 

l'uil ,;iug-nrit t·ao<fl. amf1 nbst•rrat.ll la unii rnpilia Ut' trei 
an ni. 

Tunwra ••ra a~l'•latil la partl'a latt>rahi alrPpt~ a g-ittulni: 
•lnrata rl era mai hin~> tiP nnil annn ~i ~liumătat~>. 

1-:tiolo!:iP. In il!'!'~ In casf1 eau,;ell' an fostr1 f(orte oht·ure: 
•·t>a !'!' t•stt' mai prohabiln. luiuHlu-se in l'unsidt>ratif. durata. 
~i •ht}Jt' o·mnit S('intit l'ă mai tot-tl'auna a!'!'stP kist•• snntfl 
f·ong~>nitale, pnl<•m a•hnitP ~i în art>slit l'asr1 ··~ rll~> s'an 
formatrt în riaţa intra ntt>ritl<i. ~i mnlt•l nenu• rrmăindit 

}lllţinu Ut'SI'Oltatr, ali scăpatn părinţiloril uin l't'!lt'l'l'. 
SiiiiJI!onw. In ('asuln dt> f<t\·iit. tnmora, a~e~lată in rcgin­

nPa susli t·lavirnlanl tlrPpt.i. awa unit rolumii <•onsialcrahilil 
tra nit chitni). hoselatit. nr.Jurer<is~ nici 1l1' sine. nici la 
pres~inui. m61P. elastir<i, ~i. t'ântlit plângea copilulit. ~>a ~·· 
măn·a pnţinit ,Jp ruJ,nnia: tP~lllllf'll!el,. ···u·p o <li'OJH'l'!'ilil 



Prait săniH6se. la partea proeminentă esista uii ckatrice mid, 
rămăşiţă a unei nkPraţii antPriore pP unde cur~ese mai naintt• 
unii li~nidlt serosil, in urma C<iria, tlupe spnssele părinţilor. 
tumom ar ti sr.ă~ntlt fortB multii. 

J>a<?<i ac~sta este adPri-rată, nn mai este în•loiahl, •·it în 
:tcesti't casn arrmil a face t'U tmlt ki~tn celullaril. Prin 
•!noe )Htn<'ţii t'xploratnrii ce ami't fllcutlt, amlt obţinu tit sân­
g-e f<ktP scrosi't ~i in vuţină t:uantitate. 

Ui:u~nostit'nhl a f•Jstlt tiin eellc mai diflicile ~i nn l'amit 
restabiliti't de t'fttft \:li mare n'serră ha~ându-mi' pe durata 
tumorei. ceea •·e e~te unnllt din canwterile kistelorit celnl­
lare, şi loculit l'•' Pa ()('Il l'a; t:ăei se scit>, că aceste kiste se 
arată mai th'~f• la giH!\ de câtu. in alte regiuni ale corpu­
lui, cnmi'l ~i pe n!rsta copi111lui. forma l>oselată, ~i moliciu­
nea t11morPi; iar th\că n\uni'l p11tuti'lopţine serosilate prin pune­
ţie, acflstll. sa pclte int.ămpla f6rtc tlrJss\t; clici ~cimn că, acest•· 
kiste s11ntrt multiple ~i mici; prin urman•, făeewli't llllllctia. 
:uun putut It pătrmule cn trocartnl\t intre kiste, şi numai 
astn-fclft n\nnil putntn tloh•'ndi s\'mnnl\t cclit mai siguril, 
aclic!i acela de presenţa lieuiduluL 

1'1·o~nost Î('ll h1 a lostfl din c!'llt~ nmi gran'. Copilul it 
lnatil de părint,i în stare foîrt.• ~-,rrară. a sucomhatn •lupe 
trei luni. 

TI·atam{'utulti. 1 'a cnril seri•i~ă potit ~lice eă n'amil fă­

cutit mai nimicit; finteilt că natura tumorei Pra încă în­
rloi6să. Iocnlit mult> t>ra aşer.Jată Pra traversatit de vasst· 
f6rte importante ; ~i pe lânglt ace~t.1 difficnltăţi. star{'a 
gent>rală nu permitea ca copilnln să suporte uă opereţie a­
Uit!\ 1le dificilă. Ami't avutil on6re a presl•nta acestu copilî't 
Ia societatea 1llcdico-Chiruryiraltt, şi părer••a tutulorit mem­
brilor(! presenţl a fostii aceea de a nn se opera, ~i prin 
urmare noi nu puteamii merge mai departe, cândn uă socie­
tatt> de medici a Psitatil înaintea unui casn atâti'l de gravi't. 

Obstn•atito. La 23 Ianuarie 18G8, iutriL in scmdulu nostru, copiluhl 
.Aif.•samlm Diamamli, in etate de trei annl, purtiintlii tle mai bin~ 
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,11' !Ulii anni1. uă umflă turii ve partea laterală 1 rPgiun<·a sus-clavku­
lară) dn'ptă a gutulul. Această tumoră d~ ,·olumuh1 unei chitre, era 
nedureroa•ă. hoselatii, acoperită de tegnmente si\nătose in care se v.•­
deail prin transparenţă venele fortr de"'·oltate. Tumora molr, elasti­
că, mobilă, se intindea d'asnpm claviculrl până peste apofisa ma<­
toidă şi iuapoiii până ouh trapesl1. iar ma iute. trecea in partea stăng.l 
peste laringe, proeminentă 111 câtii făcea nil•elu unei linii ce arfo 
atinge \'rrfulil acromiulul ~i bos•a parietală corespondentă; pe I•ar­
tea cea mal proeminentă se vr•h••• uă cicatrice unde dupii spusa p:o­
rinţiloril, cu trei •aii patru luni mal naint~. s'a ulceratu tegnmeJo­
tele, lil~ând•1 se curg.i unu \icuitlli srro-mncosil in cuantitate ca la 2:, 
t!raruuri: act'lu \icuidii a fostu citrimi, transparrnhi fi se trăgea ca 
alhufiulii •le oii. IhtiH\ s~urgere, tumora a •că4nhi. dar in•lată ce ra­
na Ma lnchi•u. iar a inceJ•Utu se cn'scă ·1~ volum ii. l'apulii copilului 
era impiM in partea opus:i. rcspiraţia forte gcnatii, sgomotosă, som­
nulil diticih1. intrcl'llphi. C'opilnlii se alb In uă stare ele cmaciaţie fbrt·· 
înaintată. mânca fiorle multit (p:ină la u;\ pâine pe ·~i) fără se fi,, 
sătulil. ana fi diarrec continuii. 

Dup;\ 8 ·~illc tle ş.,derc in spital(! 111 care tilllllli ahia a \uati1 l'li. 
teva linguri •le sirop\1 •k Io.\ur •l•• feril ~i pe tnmorii câteva frrcă­

turl cu 1111gncnt •le loelur el~ plumlni, p;irinţill'ati luati! •lin spitahi 
la :H Ianunrhl. fării ca nor •ii'i ti putuhi a<lur~ rea maT mică anw­
\iQraţie. 

;: III. KY~TE ~IXOH\LE 

Acest.e kiste. a it fostft a~semenea forte rare în sen i­
cinllt nostru şi din norocire s'a înti\mplatiL se întalnescu u­
nulu care obicinuitn se arată forte rarrt, în comparaţie cu 
kistele tendiu6se de la mâni. Kistuln care îmi dă ocasir. 
se vorbescu. a fostn aşe~atn în adâncă tura poplitee stângă. 
către partea interna, 'napoin şi cam snb-condiluln internn 
ain femurului, în dreptul(! espansiei a.ponerrotice, cunos­
cută sub muuele de laba gâsci, şi formată din tend6ne!P 
cuturiernlul, ~iumătate tt>udinosu şi dreptul ti internit, acolo 
unde se aliă normal ti uă pungă sinovială, care ialeiinesct• 
mişcarea acestoru tend6ne, şi care prin iusuflaţie p6te a­
junge la mărimea unui ou de găinii. Tumora, prin secreta­
rea de licuindu sinoYialfl, ajunsese la acestO. volumd; ea 
ayea uă durată de duoe luni. 
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SimJitOmt>. Tmnora netedă, acoperită de tegnmente sa­
năt:Ose, puţinÎI durer6să, împedica flexia genuchelui, mole la 
pipăire, mobilă şi nu dispăria cu desăvârşire; in flexia for­
ţată tumora se ascundea între muschi, la extensie forţată de­
,·enea forte proeminentă şi lluctuaută. Prin uă puncţie suh­
cutauată făcută cu trocartuln esploratorll, amu scosii ca la uă 
uncie li cnid li citrint\, transparentu. avl'ndit consistenţa siropu­
lui, cleio~t\ ca sinoYia. 

}:tiologit>. - Causele care aii datfl nascere la acesti1 ki:itii 
au fostii forte obscure; cu wte că morbosull1 a intratll l'll 

uni! buboni! supuratil în dr~pta, el li arăta că a avu tii nu­
mai blennorrhagii uretrale, şi una o avu~ese cu puţine ~il­

le 'nainte de a se hi bubonuli!; ulcere venerice n'a avuti\; 
bubonulil nu ana aspectulll de a fi sifilitici!, prin urmare 
nu putemii considera acesti! kistii ca producţie secundari1 
a sifilisului după cum D. Verneuil a raportatil câte-Ta ob­
servaţii in Gazcffa /lclxlomadarcl din Paris, din 1868. 

In acestii casl! u 'ami1 pututi'I se admiti! ca uă caus fi 
determinantă de cfltn mişciirile forţate ale articulaţii ge­
nuchelui, după l'lllll şi pacientull! arată că, fiindu într'uii 
cafenea. senitoru, şedea mai tOtii tlioa pe piciore şi umbla 
forte multii. Eln nu arată se fi suferiti1 de frigi'1 (reuma­
tismn) ca se putemu crede că aci elil a fosti1 uă cau:<ă 

determinantii, precumil se cite8ă aRemenea casuri in care 
kistele aii fostii atribuite reumatismului. 

Tratamrntnlu. După scurgerea licuidului, tumora a sca­
~utll şi înrlată amu făcutll injecţie iotlată cu licuidulii ur­
mătorrt: 

Apă distilată .... 1 '1• unciP. 
Tinctură de lod ii .. 3 <lracbmc 
lodur de potassium. 1 

Licuiduli1 s'a ţinuti1 în năuntrulil tnmorei cinci minut~', 

şi după s.:nrgere, s'a pusii pe rană uă bucată de sparadrapi!, 
pt>ste acesta uă periniţă de vată şi t6te s'a!! strânsii prin 
unii bandagii! circularii; pătimaşului s'a recomandatu se ţie 
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membruln în nemişcarl'. Intlammaţia. după injrcţie, a fostii 
puţină şi ticuidulii în timpii de i '.).ilie după operaţie nu 
se mai adunase : prin urmare, vutemlt crede că acestii kistf1 
s'a Yindetatii prin me1Tioruln punrţil urmată de injecţit• 

iotlatl\. 

Obstr<'a{i<'. La 1 s~ptembriu 1868 intră m sen-i<iulu de dinic1i. 
Xi!ti. 1'. Bu<·w·t~m. Românii din Giurgiu, in etate de 211 anni. ser­
vitorii la cafenea, suferindii de unu bubom1 supuratil in regiunea in­
guinală tlrcptii ~i de uă tumoră in regiunea poplitee •tângă. 

Ehi arată ca a suferitil de friguri intennittente ~i blennorrhngil 
nrethrak ~i rai bubonulii s'a formatii rătre tenninaren cellel din urm:l 
hlennorrhagii; că pe cându suferea de blennorrhagie. adică cu 3 luni 
Inainte tie a intra in spitahi, a observatii că, in regiunea popliter 
stângă se fonncsă uă tumoră. fără se o t>otă atribui altei causc, 
ele câtil multului umbletil la care era supusii in servil'iulii dr cafe­
giil. Bubonulil a supuratil. pentru care s\1 căutatii in spitaluli\ din 
Hiorgio. de unde a Cfitil. nevindeeatti. 

Cândll a intrat\\ in scrviciuHI nostru. rana din vintră rm fistu­
losă; fistulile s'a ii lărgit il prin bisturiu, bl~nnorrhagia trecuse; la pe­
nis nu e•ist.t nici ulcere, nici cicatrice anteriorc. In re~iunca poplitet• 
stângă. către partea internă sub-cond il ulii interni'i alu femurului, se afla 
uii tumoră de volumuli'i unui oll tle găină, alii cărui:1 diametru lon­
gitudinal•1 era a~e~atii In lungimea membrului. Acţstă umflătură in­
comoda tlexia membrului in genuche; acoperită de tegumente sănăt<\•r. 
era muie, fluctuantă, puţinii mobilă; in llexie se ascuntlea sub muschi; 
iar In extensie devenea forte proeminentă, resistcntă ~i puţinii du­
rerossă la pressiune. 

J,a 11, prin uă puncţie sub cutanată, făcută cu unii trocartil ex­
plorator\\, am scos ca uă uncie şi ~iumătatc licuidi\ galbeni'l. ca si­
noria, transparentil ~i mucilaginosll. 

Pătima~ulil fiindu culcat li pe p<intcce, imlată du pe scotcr~a con­
ţinutului ami! injectat(\ licuidulll de•pre care amii vorbiti! mai sus, 
~i care s'R ţin util tn Raei\ cinci minute; <lupe operaţie s'a pusi! peste 
rană uă bucată de sparadrapii, peste acosta uă jl('riniţă de vată, uă 
compresă ~i tote s'ni'i ţinutil strân•e prin uni'i bant!agiii circulari\. 
Membru s'a pusi\ tn mobilit.,te completll. 

La 12, puţină inllammaţie; •a schimbat\\ bandagiulii. 
La 13 -li>, aceiaşi stare. 
I.a 16. Niri uă schimbare; licuidulit nu s'a rcprotlu9ii, pătimaşulii 

nu suCcrc nicY uii durere. 
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I.a 17 s'a lă<atii desfăcutii, şi la 18 s'a congcJiatii fără. ca licui­
dulil să se fi reprodusil. Du bonul il nu era cu <lesăvÎ&Jlire cicatrisat\1. 

Pl:NOI AC'CIDEXTALE 

KI!'TE DERliOIDE 

Aceste !riste au fosti'! numai în număru de trei, dintre 
care unulu in sprâne('ana stângă de mărimea unei nuci 
mici, s'a extirpa ti\ şi s'a vindecatii în puţine ~li li('; unu altulii pe 
muschiu!U pectomlu din stânga d'asupra mamelei la uă fe­
mee, avimdii Yolumu!U unui ou de găină, şi acesta estirpatu in 
totalitate; cicatrisarea s'a făcnjj.l cu auevoie, fiindu că femeea 
era afectată de emfisemă pulmonară. În alu treilea casu, ki­
stulu a fostfl aşe~latu pe muschii gemeni ai gambei tlrepte, 
avendn aceeaşi mărime, s'a extirpa tu şi acesta în totalitate: 
cicatrisar('a s'a opţinutu în puţine ~lill('. 

Anatomia Jlatologică. Din esamenu!U acestor(! kiste, 
precum si alu altora ce llmu avutn ocasie a opera atâtu 
in spitalu cât11 şi afară din spitalu amn pututu constata că, 
kistele dermoide suntii uă hiper-secreţie de cellnle epidermice. 

La aceste kiste putemii consitlera duoe Jucmri: 1° conţi­
nătornlii şi 2° conţinutulii ei. 

A). ConJimltort4li1. Acestii sacii închisii de tOte părţile, 

este formatu de uă membrană fibr6să, care are mare analo­
giă cu stratul il reticularu alu dermului, facia lui externă tri­
mete mai multe fibre care se perdii în ţessătura cellulară 

din pregiurn şi prin care punga priimesce vasele nutritive 
de Ia ţeseturile vecine; facia internă, aeopE'rită de uă mulţime 
de cellule epiteliale, poligonale, unele pătrate şi altele exago­
nale, ali mare analogie cn cellulele epidermului. 

B). ConJilluful!l, compusn din uă mulţime de celulle epider­
mice, aşe~ate in straturi concentrice. Aceste celulle au fostii 
infiltrate, şi cu câtu mergeu spre centrnln tumorei, cu atâtii 
elle deven!\11 mai mari, mai gr6sse, mai neregulate, de cul6re 

Dimitrif'acu 4 



alhurie întocmai ca alhu~ull! de ofl cuagulatli. Cândn însă 

kistullt datesli de multă vreme, aceste cellule se maceră 

salt se destrugii, se amestică între elle şi formPză unit fel it 
de materie g-ranul6să. Amestecată cu apă, ac,;stll materie 
spumesă ca săpunul il: tratată cu căldură, ea se usucă ~i 

anle transformânduse în cilrhune, dândli unit mirosu de 
pelle arsă; cu etern nu llă grăssiml.'. Xu amrt putea com­
para mai hine arestă materie de râtlt cu epidermull't maceratli. 
mal cu semă acela care se vede pl.' picl6rele pers6nelorit 
rare transpiră multn, (fie'ml p!>rmisu acestă comparaţiune.) 

llin puţinele caractere ce amit pututn observa la acesti.' 
kist~, le credO cu totull't formate de ce linii' M epidenm1, 
iar' nici de cumi.'t de grăssime provenită din astuparea ca­
nalului escretor ain unui folicullt sebacei.'t. 

Kistele din sprâncene înfăţisiasll nişte caractrre deose­
bite. ast-felu, în păreţii lorit, se atlă uă mulţime de f,)li­
cule g-rliss6se, forte desvoltate (ca h6bPie de meiit) alft ră­
ron1 l'analli escretort\ se vede cumft mrrge ~pre p!'riferie. 

•;tiologit>. Din câte amlt \'egutn n'amrt pntutlt atribui 
producţia accston1 trei kiste la nici uă causă ol'a~ională. 

In obsermţii se vede că kistulu de la sprânreuă este din 
nasrere (congenitalil). Cel it de pe gamh!l., după spusele pă­
timaşulnl, arlt data de 20 an ni. el il avendu etatea de trei 
~led an ni, put~mlt admite că în rei cJece anul de copil11-
rie, kistullt a remasii necunoscutft, ast-felfl ronsiderămil şi 

pe acestn kistil totii ca congenital fi. a~seml'nl'a putem fi 
9ice şi pentru femee, care arată rilla etatea tie unoe anni, 
a avutlt ace~tă tumoră pl' peptn. 

Ac.estl' kiste, după cumn le admitil ~i autorii, sunt\! t.otil 
d'auna congenitale; însă multă \'reme rămânrt !<tationare. în 
uă sta.rl' rudimentalli ~i ast-fel\t scapă obsen·aţiel. mai cu 
semă cândi't elle stmtit pl' părţile corpului care atrag\! mai 
puţinii băgarea de semă a pătimaşilurn. 

SimJitomP. Rimptomele princip:tll' în aceste kiste aft 
fost!t : uă tumoră de volnmfl vari!\l,ilft, nedurer6ssă nici 



51 

de sine, nid la pre~siune, acoperită de tegumente săn1it6se 

în kistulil de d'asupra orbitei, si subţiate, roşcate, puţinii in­
flammate în celle alte uuoe casuri, vassele dermului se 
yedeu prin transparenţă, fluctuaţie obscură, tumora t>ra m6le 
mobilă sub tegumente, avimdu uă durată f6rte lungă şi 

uă crescere lentă, constitn<indu mai mnltu uă diformitate de 
câti.'t uâ suferinţă. 

Tratamrutuhl. In t6te casurile tratamentuh1 a fostii 
cu totulil de domenulil chirurgiei operat6re. Estirpaţia amit 
cre~ut'o ca singurulu me~lilocii cnratirll. Pentru tumora din 
~pâncenă, prin uă incisie tăcută în lungnlil sr•râncenei, amil 
scosi1 punga în t6tă întregimea ei. Prin puncturi de cus­
sătură ami1lipiti1 busele rănii; inliammaţia traumatică s'a for­
matii, căria a urmatu unu abscesi1 în pleopa superiură şi 

supuraţia s'a restabilitn. Vindecarea a fostu repede şi n'a 
li\satn nicl uă dilimnitate apreciabilă. In cellt' alte duoe 
casuri prin uă tăetură t>liptică, amil estirpati1 împreună cu 
tumora şi uni1 lam bou de pelle, ce era de prisosil. Reuni­
rea prin prima intenţie nu s'a pututfl obţine; !!Upuraţia s'a 
restabilitn şi a trehuitit mai multe septămâni prntm for­
marea cicatrh-ei. 

l Ob.sert'a(ie. La 4 lanuariu 1868 intră In sen-iciulii clinico·chirur· 
gicalil din !,:pitalnhi Colţ ia, fiindu'mi recomanda tii de D. Doctor !:;ergiu. 
Sand" Spiruloml, Românii, in etate de 1 i nnnl, rotarii. 

Elii arată că din nascere purta in •prâncena stângl uă tumorii ; că 
acestă tumoră mergea crescendu ~i incepuse a împedeca ridicarea 
pleopel supe1;ore. tumora, de mărimea unei nucl mici, nerlurerbssl, 
nici de sine nici la pressiune, mobilă sub vene, mole. acoperită de 
tegumente sănătose, se afla ~e~tă d'a•upra marginiT orbiteT 'i ast­
feli! impedica mi,cărilc pleopei superiorc. 

La 5 s'a făcută ~•tirpaţia tumorei in totalitat.•. rana s'a reunitu 
prin puncturi de cussătură, 'i s'a făcutii fomentaţii recT continuu. 

La 6 inflammaţia s'a iviti!, infiltraţie in pleova superioră ; pătima­
~uli! puţinii agitatii, pulsuli! ll4 pe minutii. 

La 7. In pleopa superioră s'a format unii ab~cesii, s'a scos unii 
acu, s'a rupt aderenţele şi s'a scurs ca uă linguriţa de puroi ii. 

La 8 s'a tma tl>te acele şi abscesulil s'a deschis pe pleopă prin 
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ni incisie verticală. Supuraţia a scă~ut multii cu lncetulii şi la 13 
launarie s'a liberat patim~ ulii, conservând uă cicatrice abia visi­
bilă In sprâncenă 'i unu ulceru fo'i-te micii pe pleopa superiorii. 

II Observatie. I.n 17 Innuariu 1868, intră in seniciulit nostru. 
muncitorea .llarrJhioala Con.<tantin.i, în etate de 2!1 annl, Homână. 

purtând pe peptu d'nsupra mamelei stângî, de la etate de nuoc anni. uă 
tnmoră; acestă tumoră a crescuti! forte incetu 'i fără a'i ca usa ver-wl 
supărare. Tumora ajtms~se la mărimea unui ou de găină. turtită ca 
uă \liumătate de sferă, m<•le, elastică, cu fluctuaţie falsă, tegumen­
tele care o acopereau puţinii violete, vasele dermulul <lesvoltate, in 
câtii se vedeau prin transparenţă. 

La 19 s'a estirpatu tumora; prin uă tăetură eliptică s'a ridicat ii 
unu petecu de p~lle. In timpuhi operaţii saculu s'a ruptă, dant prin 
disecţic s'a scoou totă punga, care se piistresă in museulii patolo­
giei! alil spitalelorii sub ~o. - După operaţie rana s'a reuniti! prin 
J'Uncturi de cuslllttură 'i pe rană s'a pus il comprese reci cu alcoholii. 

I.a 20. Inflammaţie mare, femeea sufere puţin; se scot duoe ace 
<lin partea inferioră a răni. 

La 21, 22, iuftammaţia mal intinsă, supuraţia totu nu s'a stabiliti!. 
La 23 s'a scosi! tote acele, rana se d~sface, in uă parte s'a for­

matii puţină gant,'Tenă la tegumente, care s'a escisatu cu forfecile. 
La partea superiorii a răni s'a formatii uă emfisemă care se Intindea 
până la claviculă. Pansam••ntnlu s'a făcut cu alcoholii. 

La 24. supuraţia abondentă, la partea de susii a răni s'a format 
uă inftammaţie, femc~a sufere dureri. Pan<amentulu cu alcoholii cam­
forati!. Hespiraţia gen~tă din ca usa emfisemei; femeea are fiori cu 
cald ară, inapetenţă, sete si constipaţi<•. 

La 25 aceeaşi stare, pansamentulii se face uă dată in 24 ore. 
La 26, se deschide prin ranli abscesulu formatii d'asupra, de unde 

curge ca nil lingură de puroHi bine legatii. Supuraţia a fostii forte 
lungă, 'i cicatrisarea nu s'a putut obţine, de ciLtu după duoi! luni 
adică toclnaila,'2211Iartie, cân,!u a eşi tu femeea vindecată. Tratamentulii 
internli In totii acesti1 intervalii a fost totu d'auna indreptatu In 
contra simptomclorii predominante. Emfisemuli1 pulmoniloril era fort~ 

maintntii. 
III Obser~ie. I.a 29 lanuariil 1868, intră in serriciuli1 de clinică, 

gardistulu Petracl~e Nicolae, Românii, In etate de 30 annl, purtândi1 
pe pulpa gambei drepte uă tumoră de mărimea unul ou de gaină, 
turtită, mobilă sub pelle, nedurerosă la pressiune, nicl de sine, mole, 
elastică, cu tluctuaţiă falsă, acoperită do tegumente violete, venel~. 
mărite de volumi1, se vedeu prin transparenţă. 

La 2 Pebruariii s'a facutii estirparea kistulul; prin uă taetură 



~liptică s'a ridicat unii lamboii de tcgumente. s'a disecatii ţeseturile 
şi tumora s'a extras in totalitate. Acestă tumoră era turtită ca uă 
~umătate de ~feră, cu diametrulli de la basă de 7 centimetre, celli ver­
ticalli de 4 şi circonferinţa de 16 centimetre; rana s'a spălat li eu 
alcobolli camforati:i ~i marginile el s'au unit prin ser-fine. Peste totii 
aparatuliî s'au ap}Jlicatii comprese cu apă rece. 

J,a 3, intlammaţie mare. dureri in totă pulpa, se scoti\ ser-finele, 
şi se applică Landeletele de emplastoru cnglesescii, }Jcste.accstea s'a 
făcut unii Landagiii circularu ~i s'au applicatii comprese reci. 

La 4. La <lesfneerea pansamentulul a cursil 1mroiil serosil şi in cuan­
titate ca la <luoc linguri ; s'a unnatii acela~ii pansamentii cu apă 
alcoholisata. 

La 5, starea generală mulţumitore. La desfacerea pansamentului }JU­
ţină supurnţie, infiammaţia mai }Jotolită. Urme9ă aeelaşii pansamentii. 

La 6, aceiasi stare; rana merge totii spre bine, pansamentulii cu 
apă alcoholisat~ şi uă dată in 24 ore. Acelaşii pansamentii urmeasă 
până la 23 Februariii ciindti, rana fiindu aprb}Je cicatrisatil. pătima­
şulii a ~şitii din •pitaHl, după cererea lul. 

CAP. Y 

~~ O R B E 1 E P E 1 1 E I 

ICHTHYOSA 

De acest§. varietate de morbă a pellei s'a presentati'i nu­
mai uni'! pătimaşli în sen-iciulil nostru. Erupţiunca era din 
celle mai prouunciat€ şi respândită pe t6te regiunile corpu­
lui (escepţie de muc6se). Solzii eran albi (Ichthyosă ar­
gintii!); ast-felfl ami'! cre~utli r!i putemn traduce acea spe­
ctli. de iehthyosa ce Alibert numesce icldhyosc nacrcc. In­
tinderea solzilori'i era f6rte mare (3-4 centimctrf'). 

Jo:tiolo~ie. In easulU de faviă nu putemu atribui pro­
ducerea acestei morbe nici unei canse bine determinată; aci, 
nu p6te fi admisl'l cii era congenitală, căci pacientul!\, fiind 
înaintat!i în etate, avea atâta inteliginţ!i spre a ne face 



~e cretlemil, că erupţia nu data de cfttil de câţi-Ya anni. 
Causa negreşit\\ a fosti\ ocasionalil. dar 1w care nn o llll­
teml\ determina. Ca in ori-ce ca~il unde dificultăţile s1mtrt 
ilst-felil ; şi aci suntemil siliţi a face uă suposiţie, până se 
voru putea lămuri causele acestei morhe: ne permitemil 
însă a aJmite că necurăţenia a pututil da nascere la a­
cestă morbă, individulrt locuia in climele calde (Turcia). 
lângă marea Xeagră. Ereditatea ·assemenea n'aml\ putut'o 
determina, fiindu că pătimaşulrt arăta că nimeni altul·ll in 
familia lui n'a. suferitll şi nici elii n'a transmi:;'o la ver-unulii 
din copii lui. 

Simptonw. Constituţia morhosului era puţinll alteratii: 
suferea adesea de indig.~stie, transpiraţia in totn timpnllt 
morbei presente a lipsitil. T6tă facia externă a dermulni 
era literali\ acoperită cu nk~e srmvnr (solzi) imbricaţi ca 
solzii de pesce. de m:lrime \'ariabilă. dintre rare. unii a­
vei! uă întindere de 3-4 rentimetre, culorea lor era întoc­
mai ca a solzilor de pesce (argintie), se deslipeil. cu înles­
nire fără se producă nici dureri nici mâncărimt>. Acesti solzi 
pe unele regiuni alle corpului (pe capii, pe l'alme şi talpe) 
eran f6rte gro~i, mai cu semă JH' pellea păro~ă a capului. 
ei eran aşa de groşi. in Cl'itii formau unii feli't de c6je crft­
)Jat1l, ca c6jea de C•1pacii1, a căria grosime ajungea pe une­
le locuri pf111ă la unu şi ~liumătate centimetru ; peruln 
capului nu era alteratii. La. faciă erail mai subţiri de câtil 
pe restulil trupului ; pe membre, stratele de scuame eralt 
gr6sP ca nă crustă. C6ja era crăpa tii şi durer6să; pe palme 
mai puţinii promm1·iată : din aceste crăpături curgea ades­
sea sânge, pleopele panl la marginea lorit ronjunctivală 

Prail acoperite cn solzi. Dupe uă baie caldă de ~liumăta.tP 

oră, făcută cu săpunit verde alcalinii, s'a muiat\\ toţi sol­
zii, aii că~ntll, şi dermulii a rămas li acoperi tu de unii e­
piderm\1 forte subţire. roşiu (aci se putea aplica comparaţia 
ca c6ja de raru) forte simţitorii la frig\1. şi la atingerea 
rufelor\1 (haine):" In timpi'l de 24 ore dupe baie, cpidermulrl 
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~·a îutăritit şi uă mulţime ue tărîte (scuame) s'all fcmnatil, 
acestea înse era fi fOrte mici ~i cădeu în abondenţă la frecătn­
ră, întocmai ca lapsoriasis11 aU.ct fără în8ă se fie acompaniate 
•le mâncărime. Cn întrebuinţarea hăiloril emoliento-alcaline 
~i a preparaţiiloril arsenicale pe din năuutru, ernp!ia a uis­
vărutfl mal ue totll, scuamele era il f6rte puţine şi roşiaţa 

pelle'i dispărută in mare part~'. 

Trntamrntuhi. Băile calull emoliente (cu tărîţe) prt>lun­
l{ite şi frecături cu săpunulu negru (sapo-viriuis), întrebu­
inţarea de soluţie arsenicală, aii datu resultatele celle mai 
~atisfăc:ăt6re. Dupe eşirea llin spitalil, trel luni în urmă, 
am a\·uh1 ocasie a vedea pe pacientii; start-a sănătăţi lui rra f6rte 
mulţumitore, cul6rea pellel era mai deschisă, scuamele nu 
se mai formait. Cu tOte acestea, considerânuu că ic::hthyosa 
~e vindecă forte anevoie, nu }lliteruu admite pentru casuli"J 
tie faciă, ue câtu wl wneliora1ie fr)rte notabilt1. Amf1 re­
t·omandatil pacientului să urm~e cu băile emoliente, mul­
tă vreme precum şi luarea preparaţiilor!i ar~enicale interne. 

Obstrm(ie. La 7 ~oembre, !8t)i, intră in serviciulu no•tru, Abrcwm 
.liaret< (Ebreii din Turcia) in etate de 40 annl, cismarii, con•tituţiP. 

bună; suferind ii de mal multă vreme de uii enlJ>ţie pt! corpi\. Ellt 
arată cit în viaţa ':111 a aYuttt uii blenorragic urctrahl şi hnMnc 
fără ulcere la penis, de care s'a căutatii ernpirice•ce. TraiuHI seu era 
forte •implu; mal niel uă dată nu &"a •piilati'IJ>e corpii şi in timpii d•! 
~ annl a făcut 2 biil in mar~ Xeagră şi acestea in annulii din urmă; 
in cursul ii morbel de ea re era aft'cctat: profesia lui ilii făcea RC tie ~i mai 
murdarii. Nu''i aduce aminte ca \'er-unulii uin I•ărinţii lul se li RUftlritil 
<le asemenea morbă, nici wr-unulu din copil (eHI era in•uratii, avea 
nevastă ~i trei copii.) Erau mai mulţi anul de când pellca luT era 
totii uscată. lle unu anm1 a v~~utu că s~ forrnesă mal cn sernă pe 
uwmbrele inferiore, !nisee solz!; acestia s'au întins forte rcpetle in 
•·âti\, in timpii de câte-va luni, aii cotroJ•itii totii corpulii, griimăllirca. 

acestorii sulzl a făcut ca pellea, J>C unele locuri, sâ se ingr{>~e, se 
• raJ>e, <lându loci! la dureri marT, mai cu sema in talpe 9i l"•lrnc, <lP. 
unde curgea sânge prin crăpături. 

Căndii erupţia era forte Inaintati, totă pellea era tran~fonnată In 
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unii felii de coje hre. uscată, c11 crăpături care pe capă erau forte adâncl 
(1 '1• centimetru), pe corpu pellea era acoperită cu solzi ca tel de 
pescc, de culore argintie (ca sidefulii), intinderea !ori\ era <le mai 
multe centimetre(3-4) tliametru. ei se imbricai\ Intocmai ca solzii de 
pcsce, se deslipei\ cu înlesnire şi nu dai\ locl'i, nici la mâncărime, niel 
la durer~. Dupe uă hae alcalină (cu tariţe şi săpună verde) toţl 

solzii s'au muia tu. aii că~utii şi dennuh1 a remasă acoperită de unii 
cpidennu forte 8Ubţire, translucidă, de cul6re roşie, ca la scarlatină. 
simpţitorii la frigu şi la pipăire; padentuliî a'\'ea durere cu usturime. 
Ca tratameutl'i, s'a prescrisă băile alcalint>-emoliente prelungite; pe 
din năuntru s'a dată soluţii arsenicale (unu grană de acidl'i arseniosl'i 
pentru şese uncii apă), se Ia câte 2 linguri pe ._li. Acestii tratamentl\ 
a fost forte lungii, darl'i a datii resultate forte mulţumitore. Cu câtu 
timpuli\ trecea, cu atâtii pellea devenea mal puţinii roşie, solzii mai 
puţini şi mai miel. 

La (l Ianuarie 1868 paeientulii a eşitii; 'i-amil. recomanda tii si' 
urmese multii timpi\ aeesti1 tratamentii. Trei luni fn urmă, aml'i 
avuti\ ocasie a'h1 vedea; ell'i era forte mulţumiti\, pellea era puţinl'i 

mal ro~ie de câtu nom1ală; urma cu băile, făcute la inter'l'alli de 10-15 
~ilie. De atunci a plccatu in Turcia şi nu'! aml'i mai ve~utu. Vinde­
carea in acesti\ casti nu o cred il ca •lobândită, darii de 'l'a urma după 
cumi1 'i ami1 recomandati1, pc\te că s'arl'i vindeca. Cea ce suntu si­
guru, este că prin tratamentuli1 de mai susu ami1 ajunsl'i la uă ' 
imb1mătăţire frirt~ mare. 

UAP. YI 

ANmiALII Şl DIFFOlt\IJTAŢI ALLE GUTULUI. 

TORTICOLI 

In casulu de facil nu sciu dacli putemu considera acestă 
morbă, ca unu Yiciu de conformaţie congenitalt\, sali ca uă 
Iesi une anatomo-patbologică proYenită în timpul ii copilăriel, 
căci simptomele anamnestice ai1 fost f6rte obscurE'. 

Lesinnea era numai în plirţil e moi, prin urmare, unu tor­
tico tu muscularu, !lupe cumu este admisu de autori. CelU mai 



principalii muschiu care a contrilluiti1 Ia atc~tă uiformitat.· 
era sterno-clido-mastoidienil din stânga; mai mulţi din cei 
alţi muschi din laturea stângă erau in stare de atrofie, a­
cesta provenea din lipsa de acti>itate în care îi pussese imo­
Liilisarea gutului prin retractia mnschiulnl sterno-clido-mas­
toidienil.. 

Etiologir. Pătimaşea arată că ast-felil s'a pomenitit 
~i părinţii spunii că din mica copilărie ea era cu gfitulli 
strâmbil., şi prin urmare nu putem fi atrillui retracţia mu­
schiloril. nici unei cause Lline determinată. 

Se cite~ă casuri de torticol'i congenital'i, fară să se ti 
pututil. hotărî causa care ii produce, prin urmare şi pe a­
cesta '!il. putemil. considera totil. ca uni\ casi\ acăruia rau­
să producăt6re remâne nedeterminată. 

Simtltomr. )lai de remarcati\ Ia aeestă copilă, era mai 
eu deossellire puţina desvoltare, mai a tutulorli muschilorit 
din laturea stângă a gîttului şi chiar la faci~ atrotia era vi­
sillilă şi la prima vedere se recunoscea marea deossebire CI' 

• exista între uă giumătate şi cea altă a figurei. Capulii era în­
clinatil. către umerulu stângu, facia int6rsă către dn\pta, miş­
cările f6rte limitate, mai cu semă de Ia drepta spre stânga, 
mişcările în articulaţiile cerbicale era\1 libere şi ceea ce le 
făcea se fie limitatC' era numai scurtarea muschiului sterno­
clido-mastoidienii, care fnrma uă cordă f6rte tare snb pelle, 
mai cu semă cându facia se intorcea la stânga. Muschiulil 
era transformatu in tendonli pînă Ia·~iumătatea lui, şi celle 
duoe căpătîe se putPau apuca intre degete, atâtu eran dP 
aridicate şi tari ca uă c6nlă. 

Uiagnosticuhă. N'a presentatft nici uă difficultate. 
Prognosticuhl. Nu putea fi tocmai favot·a.bilu, din ca.u­

să că mai mulţi mu~chi participau la acestă diformitate, 
fie atrofia loru consecutivă retracţil muschiului sterno-clido­
mastoidienn, fie chiar produse prin aceiaşi causă detemli­
nantă: totnşn prognostieulu era defavorabili.\ fiindu el tămă­
duirt'a radicală Pra impo~ihilă. 



Tt·ntnmt>ntnlit in ace,;til ca•ft a tost sirnvlu şi on-cme 
<~.r\1 fi fostii in loculri mefl sunt sigur cii nu s'ar fi gândit 
la alti'! metotlii de tratamentil de cât\! la tenotomiă. ~lai 

mulţi muschi eran în acesti! condiţie: dar acelfl care con­
tribuisse mai multii, era sterno-dido-n:.tstoidirnfl ~i mai cu 
semă tPndonuliJ clavicularU, prin urmare asupra aeestui 
muschiU trebitia S<i operăm\t. ~Ietodulit operatorrt cr.lU mai 
recomandat\~ in asemenea casurl, este tăetnra suh-cuta­
nată a tendonului. Fiindit-că, dupe cum\! ~i~sei. mai cu 
s~mă tendonulil clavicularii părea a fi şi mai afectatn, dP 
;\eeia şi operaţia era indicată mai mnltrt pentru art•stll ten­
donu, aci amft preferatu a face secţia sub pelle şi din profun­
•litate spre ~uperficie. N'amii tăiatrt partea sternali\ , mai 
ânteiil că tiietura porţii clavicnlare mi s'a părutft că "'' fi 
•l'ajunsli se remediesU la acestă viciositate, şi alft duoilea 
se scie că secţia amândorotit căpăteelorft dă loclt la unfl 
torticolft opusslt, adecă. că muschii din partea opussă ne 
mai avendli unit antagonistlt. tragli capullt către sternll 
•i ast-fel ii intorc ii facia către partea opusă, prin urmart• 
t·ăutândil-se remediemfl la uă diftonnitate, protlucemll alta 
totil atâtu de gravă. AcP~ta a fostu nwthoduln ce <Wl pre­
feratit şi resnltatele au fostii f6rte mnlţiunitore. 

Jlaum1hthl O)Jt>ratorl1. Pătima~a n fostii culcată. ca­
pulll s'a intorsu câtit s'a puLntfl eătre partea stfmgă., ast­
fel ii ca tendonuiU să se redice mai multii. rwllea fiindll ri­
tlicată de duoe părţi, cu uă hmcPtă amn făcut uă tăeturii 

··a de 3 s din centimetru; prin acest.'\ inci$i~ am introdus li 
până la partea posterioră a tentlonului unii te1wtomn bnto­
natil ; pellea s'a lăsato; cuţituln s'a intors li ru tăi~ulll in 
·nainte, pe tendonii am apăssat cu degetullt care a fostii tăiat 
in totă grossimea lui, indată ce m·amil as~iguratll că secţia 
era completă, ceea ce este forte lesne a se încredinţa operato­
rulit că tăetura este completă, prin crepitaţia ce pmduce tăe­
rea tendonului, prin lipsa c6rdei, prin spa~iulit ce ri'mâne 
intre celle duoe căpiitie, şi prin apropien•a cuţitul ni dt> pelle. 
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am scossu tenotomul!i, tot în direcţia în care l'am!i introdusr 
adică pe lat!i şi ast-feln operaţia în mai puţin de patru mi­
nut.e a fostti terminată. Dupe operatie s'a puss\1 pe rană 
handelete de diachilon\t şi capuli\ s'a indreptati\ în spre 
drepta. 

In timpii de patru ~ilie totuln a merstl f6rte bine, pu­
ţină inftammaţie s'a format!!, rana s'a rindecat!i, şi copila 
a eşit!! tămăduită. 

O/J8erm{ie. La 4 ::\[al 1868, intră in serviriu1i!. nostru, uă copilă a 
nume Fm.<ina l'etre în etate <le 13 annl, avtlndu unii torticoh1 In 
stânga. 

Părinţii ca şi dâu•a arată că din mica copilărie a fostii totii d'auna 
cu gfttuli\ strâ.mbii. Constituţia bună, puţin anemică; partea lstiingă 
a obrasnlul ~i a glitulul erai!. multil mai )lllţin de•voltate ca partea 
dr~ptă, capulu era trasu către umerulu stiingu, facia fntorsă către 

<lrepta, ast·f~lii că figura se vedea in ~.iumă tate profil ii, cilndii o 
vrivemlt in faciă. :\Ioschiulil stemo-clido-ma.toidienil din stânga 
era mai puţin desvoltatii ca cel il din drept a; căpătlele lui inferiore 
craii transformate in tendone până la ~iumătatea muschiulul; elle for­
mai! uă cordă bifurcată in jossli, care •e ridica sub pelle şi devenea 
cu atiWI mai pronunciată cu câtil capuh1 se Intorcea către stânga. 

Opera(ia s'a făcută la ~ mai dupe metO<lulii sub-cutanatii şi din 
napoi in nainte, imediati\ d'asupra inserţici claviculare. I:esultatulii 
a fostii forte mulţumitorii, câci indată dupe operaţii capulil s'a putut 
indrepta. Dupeoperaţiăpuţină inflammaţie care a dispărntii in urma 
oblojeleloru cu apă rece. Vindecarea a fostii fi>rte repede şi ast-felil 
peste patru ~ilie, adecă. la 12 :!obi s'a libera tii pătimaşa in stare în­
destul il de mulţumitore, putândil face mi~cările de rotaţie alle rapu­
ul ti intorcândil facia clltre laturea stângă. 
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C.\P. YII 

LESICXl FISICE ALLE ABDo:\IEXULUI 

DISLOC.\RILE VISCERELOR(' ABDO~IENALE (HER!m) 

Herniile abdomenale, au fostii singurile dislocărl ce am li 
avutu ocasie a trata în serviciulu de clinică, în cursu!U 
annnlui 1867-1868. Din acestea unu micii numărli a înfă­
ţişat\\ unu interessu mai mare, ca să fie notate. Celle mal 
multe hernii au fost inguinale şi s'au presentatit numai ca nis­
ce coincidenţe, pentru care morboşii nu venisse în spital!t 
sâ caute ajutorulit artei; me voiit mărgini dar' a vorbi desprt.· 
fie-care în differitele observaţii ce voii\ insera la fie-rare 
capitolu. 

Numai duoe casuri ali presentatu un interessu mai mar!'. 
pentru că pătimaşii au intrati! în spitallt cu semne de in­
carceraţie; amânrluoe ace•te hernii au fostn inguinale şi în 
partea dreptă, una era coborîtă în scrotu (osrhio~el, l\Ial­
gaigne), şi a tluoa se atla la orificiulu internu alu canalului 
inguinalu llmbonorel, ~Ialgaigne). Fie care a presentatn 
semne deossebite, dupe care amn pututu hotă.rî câ în unu 
casu aveamu a face cu uă hernie a cecului: acesta era la pă­
timaşiuln, a căruia hernie era un oschiocPlit; pe cându în 
casul!i alit duoilea era numai uă îndoitură a intestinelori'l 
subţiri la orificiulli interni'!, ear' dupe uni orificiulu externil 
alu canalului inguinalu, şi d'asupra ligamentului cruralu. 

J. HPrnia JntPstinului subţire. Fiind-că tumora era 
cu basa f6rte largă, umflătura mare, t~gumentele f6rte întinse. 
n 'amu pntut\J specifica rare varietate era; ceea ce a fostii de re­
marcatn la acestă hernie, era tumora bilobată, cei duoi lobi 
erau aşeQaţi unul il mai snsn, altul il mal josslt; part{'a de 
asupra era sonoră, pe cându cea de josu era mată şi amân­
duoe nereductibile la t6te încercârile ce am făcuto. la în-
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ceputli. Tumora incarceratll pentru a duoa 6ră şi sugruma­
rea nu data de câtu de uă orll şi ~iumătate. 

Etiologie. Cau~a predisponentă, credu cit a fostii întâr­
•Jierea coborârii testiculului în scrotu, iar ca usa ocasiouală 

o putemu atribui, forţei ce a fD.cuti\ plltimasulu, pentru a 
rirhca uă greutate nepotrivita. cu starea lui fisicll. 

Tratnnwntuh1 a fostu din celle mai simple şi cu unu 
~uccessu f6rte favorabilu. ::Ilai 'nainte de a vedea pe plltimaşii, 
internulu de serviciii aplirasse compreRse cu ghiaţă d'a 
dreptulu pe tumoră ; ast-felii amu şi gllsitii pe pacientii. 
Acestii metodii de tratamentii care este recomandatii de 
unii autori, îl ii cred ii mai multu vlltllmlltorii; căci 

in hernii, unde avem il trebuinţll de uit relaxare, frigulu, 
iritând ii muschii, îl face sit se contra.::tese şi ast-fel ii ca­
util să micşiorese calibrulu uverturei pe unde a eşitu in­
testinele, mărind ast-fel ii sugrumarea. Tratamentul ii în 
hernii trebue sit fie din contra, adică să producă uă reia_ 
xare a muschilorii, un felii de paralisie falsă, pe care nu 
o putemii dobândi de câtu prin căldura umedll prelungită. 

Basatil ye acestli principiii de fisică, am ridicat!! com­
pressele reci, am recomandatu pacientului posiţia orison­
tală, pe care o avea, am aşteptatu puţinii şi am încercatu sli. 
reducil heruia, ceea ce mi-a fostu cu neputinţă; am aplicatii 
indată cataplasme emoliente întinse pe totii abdomenulii 
şi ungeri pe tumoră cn unguentu mercurial\1 cu extractii 
de Belladonna; pentru heutil s'au recomandatil until de Ri­
cinu, uit uncie luatii de uit-dată. Peste uit ~linmătate orli., 
iar amii încercatu şi totii n'amii putut'o reduce; atunci amu 
lăssatil pătimaşulli numai cu cataplasme aşteptândii şi efec­
tnlil purgativului; n'amii incercatu altu mi~iulocu, pentru 
eli în acestu casti hernia era forte pr6spătă şi totu sp~>ramli 

reducerea possibilă. care in adeveru a fostu f6rte curându 
şi spontanee. 

Ob~afil. Individuh1 Parelu Geor~ in etate de 18 annl, de reli­
giune ortodocsi, naţiune Românii, de profesie lucrătorii cu mânie! 
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(salaoru); locuitorii din Bucuresci, intră în căutarea nostră la fi Ia­
nuarie 1868, pe la patru ore dupe amia~t 

Susu numitulii declara că, din copilărie n simţitu sub }l~lle •u re­
giunea inguinală testicnluH\ dreptu ~i erau numai trei s11\ 1mtrn annl de 
cândii acestu testiculu se afla In scrotii: dar' multumai susii de catii 
.:elu din stânga. Cu 4-5 luni inainte, in urma unei forţe ce a intre­
buinţatu, d'uă dată s'a umfla tu in regiunea inguinală dreptă, avendu 
suferinţe destulu de mari in timpii de 5 ~ilie pentru care l'a căuta tu 
unu empiricu, dandu-Ise bea sare cu rachiu. 

I,a 8 Ianuarie 1868 pe la orele 12 (amia~i). a rcdicat la puţulii 

artesianii in cămpulu Cotrocenilori1, unii instrumentu forte greu: 
in urma ridicări, a simpţitii uă arsură in regoinnea ÎJlOgastrică 

durerl a.cuţite in regiunea inguinală dreptă fi umflătura din acestă 

regiune, care obiclnuitu era forte mică, a crescutu câtii duoe porto­
cale mi<j.locii şi a devenitu durerossă; peste uă oră a avuti! sensaţie 
de a vărsa; uă oră şi ~iumiitate de la accidentu a intratu in spitalil 
presentândii simptome de hernie incarcerată, adicâ : umflătură in re­
giunea inguinală şi partea de susu a scrotulul dreptu, tegumentele for­
te intin.w, tumora durerossă, constipaţieşi sensaţie de a vărsa.- Internulil 
J~ serviciu i-a aplicati\ comprcsse cu apă rece. La visita de seră cândil 
l'am ,.~~util, 4 1/t ore, pătimaşulu era agitatii. awa dureri forte 
,·ii In abdomcnu şi seusaţie de varsă tură. In regiunea inguinală..Ireptă 
presenta duo~ tumore, dintre care cea mal mare se aHa la partea superiorâ 
a scrotulul fi cea laltă in dreptulii orificiului interni\ alii canalului 
inguinalii. Acestă tumoră, dureroasă la atingere, ac<>]'<'.tl:ă de tegu­
mente forte întinse, elastică, J•resenta uă fluctuaţie falsă, irreductibilă. 
mată la 1•artea inferioră, lobulil superiori\ sonorii. Dupe mal multe 
lncercărl ce am făcutii. n 'amu pututii să reduci\ tumora şi i-am ad­
ministra tii pentru acesta uâ unciă si .pumătate untii <le Ricină din 
care a luatu ~umătate, s'a recomandatu se facă ungeri pe tumoră 

cu unguentii mercurialii, (uă unriă de unguentii cu duoe drachme 
extractu de Belladonnă) ~i peste acestea cataplasme emoliente, apli­
cate pe totă ventra şi pe tumoră: Peste ud oră şi ~.iumătate, cândil 
l'amii ve~utu, tumora se redussesse spontanicesce In cea mal mare 
parte; restnlu era mole, elasticii şi da sensaţie d'uu licuidt1. Testi­
cululii se simţea aJJrope de orificiulii canalului inguinalii de mări­

mea unei nuc! mici; celi1 stângu era la partea inferioră a scrotului 
~i aprope 2'/• ori mal mare de câtii celii dreptii. 

La 10, starea generală mulţumitore, morbossulii spunea că a a\·utu 
duoe scaune in timpuli1 nopţii. Tratamentulu fu acelaşi ca şi celii 
din 4ioa precedentă. 

11 Ianuarie. Pătimllfulii se afla forte bine, fi, dupe cererea lui 



."·a liberat ii •lin spitalil, vindeca tii de mcarceraţi~. dar' conser­
vândii hemia. 

II. Hrrnia <'l't'uluf. Acestil. casil a fosttl unul li din celle mai 
difficile de determinatlt, din causă că, unelle din simptome 
şi mai cu semă viirsătura a lipsiti\: tumora. de şi cu anevo­
inţă, dar· totii s'a pututil reduce. 

l.;tiololdr. In casuhl de fa~iă dupe l'nmu se vede din 
anamnesă şi cercetările făcute la cada vru, întîrgierea tes­
ticululni in canalullJ ing1linalll a fostii uă causă pre­
disponentă. 

Simptomr. Simptomele principale au fosti't: ConstipaţiP 

in timpi\ de ;, ~i!IP, dureri În abdomenfl Şi mai CU semă 

în tumora inh'llinală, sonoritatea abdomenului, slăhirea for­
ţeloru, pulsulil f6rte slabu, micu, frecuenti't şi neregulatu, 
101) pe minutu. Tumora s'a redussl1 cu mare anevoinţă. 

~i s'a reprodussil îndată. fără ca să aducă ver-uă schim­
bare în starea morbosului. Dacă vărsătura a lipsiti\, acesta 
nu o potu atribui. de câtii că, întreruperea cursului mate­
riilon1 fiindil la cecumil şi prin urmare la sfărşitulfl intes­
tiuelori\ subţiri, materiile aii găssit!l loci! să se coh6re f6rte 
departe de stomacu ~rămădindu-se in jossu, în loci1 de 
a se int6rce în susi\, parcurîudii ast-felfl uă lungime de 
mai multf' metre. câtit este întinderea intestineloru subţiri; 

assemenea orificiulii canalului fiindii f6rte largu, ceculll 
avimdfl unii ~alihru mare, numai uă parte a lui era sugru­
mată, iar restulii permitea ca materiile să trecă în intes­
tinele grosse, cea ce s'a adeveritu prin garderohurile ce a 
avuti1 pătimaşulii dupe purgativu. Dupe cumii se vede în 
observaţie, ~imptomele celle mai grave s'an succedatn, şi 

pacientulii dupe unu timpi1 apr6pe de patru ~ilie de cău­

tare, a sueomhatii. 
Antovsia a arătatu lesiuni evidente de uă incarceraţie a 

cecului. 
Trataml'ntulu, dupe cum se arată în observaţie, a 

fostii dirigetil cu totulrt în contra incarceraţiei; ast-fel!l 
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purgativele repetate şi pe susu şi pe jostl, cataplasme pe 
totu abdomenulu, an făcutu ca parientnlii să aiblt scaune că­
tre sfâr~itn; acesta s'a dobenditu numai dupe reducerea 
tumorei, şi dacă nu s'a preîntimpinatu mortea, causa a fostii 
că reducerea hernii ~·a facutu prea târ~iu, atunci cândi\ 
inflammaţia luasse uă întindere mare şi intestinulii se per­
forasse, materiile împreună cu gazele eşisse în cavitatea 
peritonială, de unde a resultatu uă peritonită intensă care 
a făeutu se peră pătimaşuiU. Dacă în acestu casu n'amu în­
cercatu debridarea, ca usa a fostii. că nu eram siguri\ unde era 
încarceraţia; ântiliil că, dupe cum se vede în observaţie, 

uă a duoa tumoră aşe~ată d'asupra umbilicului a fostu re­
dussă de D. Doctorii ::\larcovici, prin urmare nu eramu si­
gurii dacă acestă reducere era împreună cu saculu hemiel 
şi ast-fellt causa de sugrumare nu dispărusse, ori se redu­
sese numai intestinulu, şi atunci strângerea trPbuia să es~i­
ste în altă parte; al duoilea tumora scrotală fiindu reducti­
bilă, da assemenea bănuială cumil-că sugrumarea nu ari\. 
fi acolo, şi ast felu, lu<indu în consideraţie că mor ba era 
prea înaintată şi da prea puţine speranţe de bune resultate, 
am cre~utu imprudenti\ de a încerca uă operaţie sângerândă. 

Obsert'a(it. Iuilividulil Stanii .Viţei, in etate de 45 annl. de religiunc 
Ortodoxă, naţiune Română, professie muncitorii, ilin oraşiulil Bucuresrl, 
intră In căutarea serriciulni nostru la 1~• Ikcemkril 1867, pe la 
orele 11 Inainte de amia~i. · 

lndividuli1 declară câ în viaţa lui a suferitil multii de friguri si 
variolă când il era copil il. Cu 20 anul înainte a avuti! uă hemie îngui­
nală în drcpta. In acestil. interval il a avuti! de duoe sau <14' trei ori 
simptome de incarceraţie (durere locală, constipaţic, greaţă şi chiar 
vărsături etc.). Testicululi1 din partea dreptă nu l'a simţitil In 
•crotil. Cu trei ~ilie inainte de a întra in spitalil., pacientul il. a 
simţi tii dureri forte vil In abdomenil; constipatil. de 5 <}.ilie. La 14 
Decemberi1 1867 pe la orele trei a inti'IItil in d1visiunea medicală 
cu simptome de hernie încarcerată. D'asupra umbiliculu! purta ui 
tumori de mirimea unui pumnii; care s'a redussil. cu înlesnire de câtre 
D. Doctor Marcovic!. La 11 ore dimincţa s'a transportatil. In servi­
eiulil. nostru cn aceleaşlsimptome, afară de tumora de d'asupra umbilicu-



lui). Intemulil de serviciu, care l'a primit in •!•italit, i·a dat pa­
tru unei! d~ infusii laxatiYii cu uă unde ~i \liumătate de sirupii de 
mană şi uă clismă purgativă cu uă unde 8ulfatii de magnesie. Pă­
timaşulii n'a ,~~,·ut nici tlll. evacuaţiune, clii nu presinta simptome toc· 
mal gra~e; la visita oio~ seră •'a repetati! clisma şi aplicarea <le ca­
tapla•mă ~ tnmorii. 

La 16 Dec~mher. 9 ore olintineţa, pr•!""nta simptom~ le nrmătore: 

lnliiviil.ulii de statnril naltă, cnn•tituţie fort~, temperam•nhi san- • 
guin. acnsa dureri in totii al.lomennlii. care era vuţinii halonatii. 
••morii la perrn•ie şi forte durerossii la apăosare. In re1,rinnea ingui­
nală dreptă, până in tegnm••ntdc scrotulul, era uă tumoră volumi­
nossă. rnole şi durerbssă la pipăire tnpiissare) şi care se redncNI 
eu mare grentat<'; dar' car• s'a reprOtlust1 Indată. Testirululii din 
dr•!pta nu s'a găssitu. c.-h1 din stânga avea unii ,·olumii nomtalil 
(ca un 011 <le porurnbti). patirnaşuli\, fi>rte a~itatu. ronstipatti dt• 
rincl ~ilie. e<~tremităţile r~l. pul•ulii freruentoi şi subţire (1110 pe 
minutii). C'a tratam~nh1 i sa auminiRtratii următorcle : l:ntii de Ri­
cină, duol' unei!. luate !le uădată. fi pentru clismă ~ulfahi de mag­
nesie ui\ unrie. cn nă unde de nnh1 rlr Ricim\ ; pe lângă arest ea s'a 
unsii la ab<lomNtii c.n unguentii napolitanil ~i estrachî de Delladonnă. 
duoe draebme pentru nâ unde •le unguentil, şi pe ,J'asnpra, cata­
pla•me de făinii de inii, schimbate dessil. 

Peste uă oră de la lnar.•a me<licarnentelorii a 1\\'l!tii mal multe 
evacuaţinnl liruide; pătima,ulil părea a fi mal liniseitu. 

La 1 i Decemberu, ~·te nopte, starea generală !It' agrave•ii. şi 

la vi•ită s'a ron•tatatn : Temperatura corpului scă~ută, pulsulil fre­
cuentil. mici\ ti d~pres~ibilu (ltl4 pe minutil). Corpul!\ acoperitii de 
uă tran"l•iraţie rece; pătimaşulii acusa dureri forte mar! In totii 
abdomPnulii. care Pste puţin balonatti •• far,ia gri pată şi intlicândii 
marl suferinţe; i s'a da tii pulvere de rnoscd oph1 grane, şi •ulfatii 
de chinină duo~·•pre-~ece grane , împărţite cu uâ drachmă de sa­
char In şesse pachete, •e ia la duoe orr unu. Externi\ i s'a recoman­
datil totii ungnentii napolitanil fi Belladonnă, eu catapla11me. Totă 

~ioa pătimaşuhl a fostii f{•rte greii. 
18 Decemberii. J,a visita matinală pacientulii era agitat\\. acusa 

S1lferinţP mari, dureri In totii abdomenulil, corpulii ncoperitu cu 
transpiraţie recP, estrernitâţile reci fi de culi•re violetă (cianosă), 

pulsul il neregulat ii, slabi\ ti ~ubţire, 92 pe rninutil. respiraţia frecuentă 

(36 pe minut ti), o vuia se inflammasse, se mări se de volumil şi era durere\ să 
la Inghiţi re; s'a cauterisatii cu nitratulil de arginttl. Ca tratamentil 
i s'a datil, intern•i. mixtura urmcture: 



l'nU\Ua riţin;l ... ···'···················· t ~ncie 
Pu.hel't' de gummi-au.bic!l 

de t.&t"bar, :\a c. a. 
ApA, ............................................ 4 • 

"~ •~ fa.ri dupJ l. a. midura: 
se adaugt : 

Pulvcre dt> mobC'fL . .................... 6 gr. 

llin care s~ ia la oră câte uă lin !?Ură <le massă; externi\, acelafii 
tratam~ntii ca mal susii. 

La vi•ita de .Cra (patru ore dupe amia1~.l. observând ii pe Jlătimll'!ii 
• s'a găssitii: Pulsul il abia simţibilii, forte frecuentii ~i neregula tu 

(115 pe minutu), parola perdută fi corpulu rece (agonie). 
La 1? Decembcn1, pt> la orele patru dimineţa, morbo•nliî a surom­

batu. 
Dupc 30 ore de la mvrte, s'a făcu tii autopsia cndaverului, la care 

s'a constatatii Iesi unile urmă torc : .A b,lomenulii puţin balonatii , la 
dc~chiderea ca,·itiiţii peritoniale, a eiitiî d'uă dată gaze; in cavi­
tatea peritonială era licuidu sanguino!t•ntii ca la duoe litre. Cu duoe 
ceutimetrc d'asupn umbilicului s'a găs•itii unu pachetu de ţess:\­

tură grăssi•si\ in intin•lerc ca <le trei ccntimetre; acesta se continua 
cu stratulii gră••ossu sub-peritonialu ce se aflii d'asupm umbilicului. 
Fibrele !init•i albe craii desfăcute in atăta, in citii piitrundea vt'r· 
fulii degetului ori<·ulurii. Ari se bănue de l\ fi fostii hcmia (dacă a 
e,istatii) ~i pe care D. Doctor :\larco,·ici, ~ice că a redusi\ cu mare 
inl~snil·e. Sub tegumente nu s'a găssitii nici uă pungă re aril fi pu­
tutil priimi uă ansă intcstinală, uă parte a epiploulul sau alte or­
b"llne ce se află in dreptul ii umbilicului. Aceste organe, nu aveau 
a<lhercnţc, nici intre dinsele, nici cu păreţi! aWomenali, precum 
nici nu esista uă alta alt~raţie mai pronunciată. Intestinele subţiri. 

forte dilatate, a veaii unu calibru ra intestine le grosse in sumuhi 
loru de dilataţie, aY~ndii mal multii de 12 centimetre de diametru 
pline cu gaze fi materii fe:ale licuide, In puţină cuantitate. In re­
giunea inguiuală stângă şi scrotii era uă tumoră muie la pipăire fi 
care la apăssare cu mâna, innainte de n deschide abdomenuliî, a 
datu locu la unii garguilementiî (sgomotu de licuidii cu ;gaze). La 
deschidere. acestă tumoră conţinnea licuidu sero-sanguinolentii in 
mare cuantitate (ca .pumătate ora), intestine le aderente intre elle 
fi cu păreţii abdominali prin ecsuo.late pr6spete, presentându niste 
nlceraţiunl superficiale (destru~erea peritonulul). C'eculil. era inflam­
matii, la fundululul serosa era destru•să in intindere ca de trei centi­
metre, muc:1ssa ru>semenea destru:<să fÎ nn remăs!esse de câtu ni!I(C 
fibre incurca te . prin care se vedea : ace stă reţea nu o potu compars 
mal bine de câtu cu ţessătura nnel site de păru (•ingură mem­
brană conjunctivă a c~uluT remăsscss·· ncdc•tmsă). Printre aceste 
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tibrc. intt•riorulil ,·~ului a comunicatii cu cavitatea peritoncală ~i 11 

<Intii !ori\ la c'irea l(azelnriî 'i mat~riiloriî licui<le ce s'a găs"itu 

in abdomenii, care a eau•atii pcritonita gPnerali•ată, in urnlil căria 

pătima~nlii a sucombat1l; orificinhl sacului hernialii era iuJcstulii de 
lar;rii mrătă pute:t pătrun•l•' trei degete. Snculil em compusll din 
tunica ,·ag-inRlă comună ~i <lin ln<loitura peri toncală; in intru sal"ulul 'i 
către partea lui superiorii se alb testiculnlii adcrân<lii de părete le in­
t-erni\ ~i procminândii in interiorul ii cavităţii. Aresta era testicululil l''' 
care pătima,nl\1 . ~irea că nu l'a simţi tu nici uă dată In scrot.ii. Cellt• 
.!noe tunici serusse ale sacului, •!raii adermte Intre clic prin p•euJo­
membrane pro>petc; cea internă ingro~iată (Je 2 milimetre), pre­
sinta simvtomele unei iuflammaţiuni recente. Intre acestă tunică 'i 
intestinulii hcrniatii n·a csistatii nici uă aderenţă. lntestinele c~lle 
grci•se erati subţiri. conţinendil prea puţine materii fecale licuide. 
analoge cu celle Jin inte•tinele subţiri. 

Acesta observaţie e•tc interesantă <lin mai multe puudurl de \"e­
dere. 

Pătima~ulii, dupc cum se veJe din simptome, intră In s-eniciulil 
rlinidi in uă star·~ forte gravă. neputen.tiî da uici chiariî <le~~lu,i­

rile celle mai importante pentru luminarea Jiagno;;ticulul. Elti fus­
sese mai nainte tratati\ in altii serviciu, unJe se <Jicc, că i-ar fi 
redusii uă hernie ce era a'e<Jată in tlreptulii umbilicului; clit părea 
a suferi de lncarc~raţie a intestineloriî, <larll care uu se presenta cu 
tote ~imptomele el, ast-fdii intre altele, lip•a cu deslhir,ire de 
Yărsături 'i sughiţuri, simptome care nu lip•escii mal nic1 uă dată la 
herniile incarcerate. Volumulil celii mare allii tumorei •crotale, dă 

forte raril ocasie la sugrumare; tumora era t!urerossă la pip:iirc, 
însă ret!uctibilă; reJu~erea s'a făcut ii in mai multe rânduri succesivit 
in naintea elevilorii 'i chiarii de D. lloctor Fabriciu~ pe care ilii 
rugassemii se me ajute cu experienţa Domnii-sale. lnJată Jupe 
reducere. tnmora se reproducea cu·mnre lnlesnir~, JupP cum se ;e<le 
diu cursnlil simptomelorii. Dupc lntr~buinţare de untiî Je Hicină 'i 
clisme, nă oră In urmă, pătinuli!uhi a avu tu mal multe evacuaţiunl . 
.Cu tote că tumora era rcductibilii, cu tote că cur~ulil materiiloriî In 
intestine se făcea, pătimaşulii nu înceta Jc a merge totii ~prc reu; 
v~q.endiî persistenţa simvtomelorii 'i agravarea lorii. ob•en·âm'ii 
balonaren ventrel cu sonoritate, cre<lemii ră aci era uă jlrrforaţic a 
intestinelorii, 'i prin urmare casuli\ era din celle mai gra,·e. Auto­
psia confirmă ceea ce s'a creq.utii in viaţă; 'i a.•t-fclii se găsi uă 

perforaţielafundulil intestinului grossil. Acestă perforaţie a fostii spon­
tanee, 'i nu avea caracterele unei rupturi ce s'ar fi produssii prin 
!forţele Je reducere, am ii arătat ii in naintea eleviloră, câ acestă 

• 
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verfornţic era produ""ă prin ulceraţie in unu.1 unei intlammaţii int~ll&'. 
ascute~~o·n ulcemţil s'nii găNSit•i in intin•l•·r••n intestinelonl un,le erati li­
J•ite intre elle Jnin exudnte pro~pet~; re•lurer~a nu s'a făcu tii ru forţe prea 
mari. Huvturilc pro,lu•se in urma unorii ast-frhl de mnnopere, ati 
mărginiiP regulate, •l'uii potrivă sau rhinr mnl grossr •IP. cât li rcstuhi 
intl'stinP.loni, pe cân.Jii in casullt 110•tru. p•!rforaţia a fostii fărutii 

•·n ill<"l'tulft ~i tre1•tatii de la ~ero•ă rătrc muro•sli. rt'mâincllt tn­
uira ~·onjunctivt'i sin~urii. eare (~on~tituia ţes~iitura reticula.ră de~pr~~ 

rare nm vorbiti! mai ~usti. 

C'.\P. \'III 

('O H P 1' R ( H T H E 1 X E 

1'.\[,('lJLE l'HIXAUE 

Unit ~ingurti easil mi-a dati1 oca:lie a tmta calculeh• in 
vesiea wlului şi ace~ta •lin întîmJ•lar•? a t'ostfl tocmai la uă 
femel!. n,, nhiceii'i calculrle în ,·esira urinară :lnntil mai fre­
cul'nte b hărhaţi rlin causi\ că la ei ur!'tra fiintli1 mai lun­
gă, nu pennite ra cakulrle s'o parenrt•, pe candrt la f(.'mee, 
distanţia liindli fort!' mică de pareurat\1. calculului îi este 
multti până se se angagese in canalll şi îndată îl parcu­
ri\: ehiar t·alculc:'le de unii rolumli mai ronsiderahilll îşi 

pot face <lmmti prin uretra femeiloril. 
I~a pal'ienta nostră, caltululil. era de unii volumll destuli1 

de mare (i -8 c!'ntimetre de diametru), rer~ta lui nu era 
mai scurtă de dnoi anni ~i ~limnătate. 

Etiolo~it'. Causele aci, dupe rum se vedea, aii fosti\ f6rte 
obscure ~i cu totullt anevoe nu numai de a le hotărî dar 
nici ehiar a le suposa. 

Femeea a trliitit uă vinţa de muurit{\rl' la ţtlră, toţi cu­
lltlst•emll re' iată nereaulatli aii tt'ranii; ei n'a!t nici alimen­
te favoriti'. ni~T şede;l' prelungit11: urinarea femeii a fostll 

• 



tot-d"allllil regulată. Dupr câtE' mi-a spu<. n"<tm pntutft 
<l.llmite ea veri-unit ctlrpu streini'l să fi dereniti\ sîmlmrile 
impregiurulu căruia ~ă se fi dt>pussu sărurile minerah•. 

Ereditate(' e~tc ohscnril. femeea nu ne-a pututft a~~igu­
ra daea în familia ei a mai arutil cinP-va calcule. 

Sfart:tl de miserit•. !Iacă are~ta ptlte a\'Pa ver-m' inftuentă 
asupra formării calcnlelM!t urinan•. ar put.'a fi a!lmi~să şi 

in casul i1 de fa ciP. 
Simptomt". t'aracterelt' principale allt> eal<:ulnlui n•$i­

·Calu în easuln !le faeiă aft fostil puţine tlar· aprop!' J•atoguo­
monict>: fl'meea arăta că Prall mai mnl!l anul. dr râlH!fl 
împreună eu urina scott>a şi petricele mici, că mai târ~lii'l. 

în uă JH\pt!' roindil să urinese, udulit s'a oprit de nă-tlati"t 

şi a arutft unu aetesl! de friguri: !lupt• ee a mi~catn rorpull'l 
urina a curg\i Cll înle~nire; 1[ .. atunci urinare.t a fost f6rt!' 
frecuentă. udul!1 ~·a turburat. se tnigNI ca gelatina ~i în 
elt'l se gă~seaft petri•:ele mici. Î u timpulll urinării simţea 
dureri mari in rE'~ică ~i la mi~eările hassinulni an•a uă 

greutatr. un felil. df:' apăssare ~i totil-<l'auna la partra tiP 
jossil. a ligbenului. Starea gl.'nerală ~·a ~whimhatn ft\rte multtl: 
femeea a sHlbit\t. Cântlil a venit\t la spita !il era in uă sta­
re dt> anemie f6rte naintatl\. ,;ufE>rinţe mari tlin partPa rE'­
sicE-I udulul, urinare frecuenti\. urina turbur!' ~i se trăg!'a 

ca gelatina (muclisă), în ea se găssea\1 calcule miri (ea ml'inllt \. 
Organele genitale şi nretra nu înfăci~ail nimicft anormalit. 
canalulil uretralfl era înrlestuli1 tie largf1, încâtn uă sondă 

metalică. din trussă obicinuită. a pătrunsil. în vesică cu cea 
mai mare înlesnire; îndată ee am\t intratll cu sonda în re­
sică. amlt întîlnitu calcul ulii. care sP afla la partea dP jossil 
a \·esicf'l, mohilil, a~pru, tare ~i dupe cum ami! pututil mă­
sura cu sonda, amf1 cre~utu ca unulil din <liametrele luT 
trecea peste şesP centimetrc, la mişcările calculului ft>mef'a 
simţPa dureri forte mari; cu sonda m'amn putut\t convin­
ge ( ă calihru!rt resicei era forte mic~ioratil. cu degetnllt 
_prin ragin:1 amn ~imţitn ealcnlu 1\t în resicll. 
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l'u nnil Litodasti1. moditicatia cea t.liu urmă a lui ~Iathieu, 
mml pututit nu\ssura calcululil ~i 1-amu gă~ .• itu într'unuli't 
oliu diametrele lni de -; ~i 1 ~ centimPtre. Fiind fi calcululi1 
astit-felii:i prinsu, de acordrt l'll Tl-nn Dodorit Fabririus, 
ami\ preferatrl a"lil stlrohi, teea ep ~·a oh(inutit f1lră mar!' 
olificultatt>. Femt>l'a a suft>ritil Jlll~inil, s'a scossfl instru­
mentul il, întn• maxilele l'ăruia era stlrohitnră de eakulit 

JHagnostirulii. Intlatl!. Ct.' ,imptomelt> erati atfttii de lă­

mnrite şi fiimlil incrl'<lintatil prin t>xtragt>r!'a tie lmciiţi din 
o·alcnlli, diagnosticulit nu mai presinta nid uă olificultate. 
Dupe cercetările chimiee, m\unit pututit a~sigura că eal­
cululrl în mare parte era formatii t.le carhonatil de calce. 
puţine fosfate ~i substanţe animale în mare tuautitate. 

P•·ugnosti<·ulii a fo:;tu mai u~iure <le eâtft se crt>dt>a la 
iuceputt't; inflammaţia rhronică a muc6sei 'esicale a fostl'l 
mai multii tarorabilă mant>vrt>lorit operatorii, cil.ci ft'meea 
a suporta tit operaţia fără nici unit accirlentit gra1 1'1; t.lin 
t:ontra, cu câtit calcnlnln se s•lrnhea ~i buc;1ţi tlint>lit ~e extră­
gPail, eu atatn snterinţele !'rait mai mid ~i urina se limpe­
~ll'a, l'Cl'a l'e <io\e,lea că intlamm.tţia \"l'sil'ală <liminua. 

1'1'atanwutullî. X n 1·oii1 rorhi aci <it• •lift'eritelt> metode 
operatorii CP pnteail fi app)ÎI:,tt•• in rasnlit <le faciă. Duoe 
metMe am cre~lutit că .u- ti mai a ranta!{i•hsl' ~i t>xecntate 
cu mai multă ~t>ans<\ M reu~it<l: acesto•a t>rait J'aliu mgi­
naltt ~i sdrolJin"' calrululw iu nwini; din acestt>a chiar, ~i de 
acordit cu D-nn Doctorii Fabril'iu-<. am preferatli sdrobirr1' 
ca mai putin rătămăt•\rr; cu tote eă opt•ra~ia era să se 
facă in mai multe timpuri, to:u~i inllamnm(ia chrunică care 
•Jcupa muwsga resicală, m'a incuragiatit, <iându'mi mari 
'peranţe d" hună reu~ită. 

Jlalllmlulu oprrnfor/1. Femet>a. cukală pe unit patit <le 
spitalrt ~i a~e~lată pe uil. perină. arca şe~utuli1 rl'uicati1. 
memhrele inferiore in tlexit• {ct\psa pe ligheanii ~i gamba 
pe c6psă), genuchi depărtaF; prin ajutorul it unei sonde metalicr 
s'a tacuti! uă injt>ctie cu apă căl<lideă în vr~ică (capacitatea 
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t>l fiinuii mil'ă. IicniduiU a fostii putinii), s·a srosi\ somda 
;i s'a introuusi\ Litoclastuli\ închissii. Indată ce a pătruns 
in vesică, la partea ei de jos!•, a intilniti! peatra. atunci 
,·a deschis celle dnoe maxile şi prin mi~eări de rotaţit>, ~·a 
potrivi tu ast-feli\1, ca calcul ulii să se întt'rpu~ intre <"!'Il~> 

oluoe fălci alle instrnmentului; s'a împin>il ramura hitrhă­

tească până ce a ajunsll calculul il; când li a mii ve~lutll ci'l o".tl­
··ululll era hine prinsll, ami\ inţepPnitil instrnmt•Iltltli\ prin 
.;urupuln re se atlă lîngă manivelil, amn făcutn atnnci mi~­
<'ări de ducere şi aducere. prt>cum ~i de rotaţii" asupu in­
strumentului, spre a me putea încredinţa rlacă 1111 s'a a­
pucatu şi muc6ssa vesicală. vă~endn că ralcnlulii t•ra lilwn1 
în vesiră. amii învârtitu şurnpulu ca să împingi'! ramura 
Mrbătescă către cea femeescă: calcnluli\ a presentati• uă 

resistenţă mediocră. dar' s'a spartil: s'a seos instrumt>ntnlu 
~i intre rămurile lui era nissipii. Aceea~i manerră s'a 1 e­
p;otatil de patru ori, la fii' care duor ~ilie; ralrulele ~·an 

sdrobitil in bucăţi mici, uintre care 11nele se e~pulsail cu 
nrina, celle mai mari însă neputE'ndll parcnra. urt>tra, ~i 

fiindll că întrebuinţarea I,itoclastulni prin greutatea lui 
tlevenea anevoe de exPcutatiL cauQântln dureri mari ~i eon­
tusii alle 'l'esicei, am intrehuinţatil alti\ instnun;ontn rare 
mi-a făcutn senicinrile relle mai bune; acesta este uă sim­
plă pensetă de pansamentn cu care lucrăm in wsică cu mare 
uşurinţă şi fără să causllmii dureri mari morhoşiloru. Pe;1seta se 
introduce închissă; indată ce a pătruns în 'l'esică şi intâln .. sre 
o'alcululu, o deschidem; articulatia el este aroperită de uretră şi 
ueogmentâudii de volumfl, nu o dilatesă de câtil forte puţinii. 

1 'a se ne putem seni mai hine tle acestă pensetă, trebue ca 
~e~lutuli\ femee! să fie mai jMi'l de câti'l tmnchiulu ca a~t­

felu calcululii să se coh6re către orificiul([ uretrei ~i să tie 
mai hine de apucatll cu penseta. Indată ce uă petră era 
apucată, şi volumul([ ei prea mare în câtu nu putea trece prin 
uretră fără dureri, strîngem([ cu putere penseta. şi cu ehi· 
pnlii acesta celle mal multe calcule mici s'au stlrohiU\: 
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ast-feli'l am făculii în easulil ole f~•:i~ ~i n·<\Dlli d~ câtn 
~ă me felidtu cu resultatcle celle satisfăcH~re ce am fi arutu. 
Prin meto•lulll acesta amii pututil. extrage t.Ote fragmeutele. 
fără a ogmenta inHammaţia Yesicet şi fl\ră dilataţia forţa­

tă a uretrei, prin urmare fără a aYea nici incoutinenţă de 
urină, nici cistită; din contr:i, cu e;ltil. extrăgemii calculele. 
cu atâta femeea reţinea mai lesne uduli1 şi suferea mai 
puţine uureri; ha chiar manPHele operatorii nu'! făeei1 

mari dureri. Cu t•)te cil eramii nerc.it\1 a C<luta cu penseta 
calculele până să le apucăm, femeea nu acusa uerâtil. du­
reri suferite. !:>tarea generală a pacientei, rare la începutu 
era f·irte nrplăcută. s·a amelioratfl f6rtt• multii. şi a eşit\! 

din spitalil rinolecată. Peste uă lună iar a intrati!, rata­
rulil vesicalil nu trecusse cu •tesărîrşire, urina se limpe~isse 
f6rte multn. cu sonda amfl căuta tu şi n'amt\ găssiti1 nici uă 
răluă..~iţă ue peatră; lipsa de sânge era totii !Ortt' pronun­
ciată ~i infiltraţia vcupa Pxtremităţile inferi6re. Ami'l uatii 
meuicamente tonice. rintl de Chinchina. ~O}Uţie Ut' hidrati1 
ue oxiuu de ferrii. nlâncarea era uin eelle mai insnlliciente. 
căci in po~tulil crăciunului femeea nu m;inca de câtil pâine 
şi compotii ue prune, prin urmare nutrimente care suntii 
f6rte puţin hrănitore; cu wte acestea in puţine ~ille, infil­
traţia a dispărutft, femeea, in stare de ameliora ţie, a pără­
sitil spitalulii, pentru afact>ri de familie. 

Ubsrmqit. La 4 Octombrie 18ti~. intră in serviciulil nostru (cli­
nieo-chirurgkalil 1 femeea llitu:a Prtrt. plugară. in etate de 2:; a unt 
Ea aratii că tie mai mulţi anni urina il era turbure ~i adessca con­
ţinea pctric~le nissiposse. t·nu annil tie cîuulu a avut unii acccsi\ <le 
frigi\ şi totii In acelaşi\ timpi\ a observat că urina s'a oprit de uii 
dată, nu curgea <le câtil dupe ce făcea mai multe mi~cări corpului 
~i mal cu semă liglu;uului. o·atiUlci a v~~nt că ~i petricclclc scos•e 
cu urina erai\ mal voluminosse. urinarea forte frecucntă, durerosă. 

urină puţinii. Starea g~ncrală a mersi\ toti\ spre rei\. ast-felu femeea 
a slăbitu forte multii. !ncâti\ la intrare in •pitalii era apri>pe ema­
dată. acu sa mari suferinţe in vesica udulul. urinarea <lificială, durcrossă. 
urina turbure ~i se trăgea ca gelatina, conţiind multe calcule mid 
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lnisSÎlfliJ. <'u uă sond~i mctali~..·,i. intriin~l1u ,.~,.-ie:l, amii intillnit in.t.1tă 
ca~culuh1 care era mohili\. a~pru. tare ~imi :;'a parutii Je unu 10lumit 
indestulii •le cunsiJerabiiU. Fiindu-că starea vnrientei era indoio,să, ne­
arn O]'rit •le a face veri-ce inrercare, ditnolu'l mai itntHii numai to­
nice. svre a re•tabili puţin ~onstituţia. ca ·~ votă suporta mănuirele 
operatorii. 

ta 12 Octombrie s'a făeut nă inje~ţie de Rpă ~i s'u intrOtlu• 
unii tito.-Iastiî. muditicaţin lui )fathiPu: cu at•esta s'a aJmcat cal­
cululii in unuiU •lin •liametrt•le lui, care t•ra tit• 1 •t, centimetre. Prin 
manivelulii ce "<' află la extremitatea ~xterna a instrumentului, s'a 
iiDJ>in• ramura bărbătescă şi ast-feh1 cu )lllţină I•Utere, .-a »tlrt>bit 
calcnluh1. s'a sco•ii in•trumcntuhî. intre f•ilcile căruia se afla fără­

mătură <le calculii. 
ta 14 sa f<icut uă a duoa UJ>eraţie in rare s'a s<lrobit rinrl •·al­

eule, dintr~ care ct•ll• mal ,._oluminos•e aii avut până In a 1/• ceu­
timetrr: iar celii mai micii 2 centimetre. 

La Iti, sa făcut a treia incercare. ••lrobimlusse trei calcuk intrt• 
care celii tnal mare a avuti\ un•î ,Jiamctru de 4 centimetre. iar t•cll•; 
alte duo~ de 2 .,. centim.-tre. l'u uă sonJă metalieă amii constutat 
că, mal era m vesică mulţime ole fragmente de calcul ii, <Iar' allii că­
roru volumii nu putea trece peste ~ centimetre. Consi<lerân<lii rii in­
trebuinţarea Iitoclastului e•t., oliftirilă <lin causa greutăţii ~i a volu­
mnlul lui care lesne pot; răni vesira. şi tiin<l in•·~t•dinţatii că cal­
o:ulele era ii d 'u•i tărie mediocră. a mii cre~ut utili\ a m~. ~n·i cu uă 

pensetă de J>ausamentii; acesti\ in•trumenti1 atâttî de mieii este in­
tlestuli'i de vuternicii a sfătlma caknlele de consistenţă meolioeril, ti­
indii totu uă <iată. forte como.iii de mani)>tllahl. şi operatorulii e~te 

totii d'auua stă piui\ pe instrument il: pe când il ru Iitorlastulu de mul­
te ori mişcările care se parti inofensive, suutu <lin contra vătămătore 
prin greutatea lui. Mişcării• J>Rcieuţilorii, fac t!v sca)>ă instrumen­
tulil <lin mâna overntorului şi ast-fdă rănesce uretra şi chiar vesica, 
pe cândii pe118eta. la rea mai mi~:ii mişcare a lighenulni. •e )uite tra­
ge, şi chiar o Iacă ar.,.:minc in vesicii, nu o; pMe răni, fiind ii nşure şi 

b6ntă la v~rfii. Cu penseta <1~ J>ansamentii ami\ )llltut sdrohi ralru­
lele care nu put~ii ti extra.sse prin uretră şi m mal mult.e râtulurl ami\ 
)>Utut sc<Jte din vesica udulni ti>te calculele fără ra să produc nici 
dilatarea nretrei. nici răni rea Iuut'it~Jsel vesirale. lntlammaţia a dispărut' 
cu impuţinarea calculeloru, urina n <lewnit limpe•l•. capacitatea wsicel 
a crescut şi starea generală s'a anwliorat din 4i in \li. 

ta 7 Xoembrie sa conge<liatii vin<leeată. 

Uă lună in urmă iar a venit la •I•itală. Starea ve•icel nu era in­
destulii de mulţmnitc\r,•, urina limpeole. dar' urinarea frecuentă. C'uă 



,, 
sondă n'ami\ gă&it nicl nni'l rnlruli\ In veoică. Eitremităţile inferior~ 

infiltrate din causa de hi<lremie In rare se afla femeea. 
Prin medicamentele tonice s'a ameliorat.i\ puţinii, infiltraţia a dis­

părut in CÎ<te-Ya ~ilie, fi pătima,ia !\ !Jărăoit OjlitaJuhl in •tar~ Je 
in•~mnată amelioraţie. 

CAP. IX 

CANGRE,'\A 

Ace~tu capitol\\ nu va fi de loci.\ fecund il. X aintt> de a 
mi se încredinţa seniciuli'i de clinică chirurgieaH1. gangrPna 
tăcea nă mulţime de victime, mai cu semă între operaţi. 

~u era plagă făcută în spital\\ sai\ venită d'afară, nndp 
gangrena, atâtu traumatică câti1 şi de spitali1, se nu facă 

ravagiurile celle mal mari. Ori-cine "şl aduce aminte şi 

administraţia spitalelori'l credu ră n·a uitat minunatele ha­
race şi corturi ce instala pt> tott\ annulil în curtea spita­
lului Coltza unde se pune\\ pătimaşii cu gangrenă, spre a 
feri pe cei ce remîneil în sal6ne. 

Putre~iciunea dP spitalil, !'ra aceea ~are omora pe r!'l 
mai mulţi din răniţi, şi puţin!'le mi~ll6ce ce se într!'buin­
ţai\, precumil şi cunoscuta lon1 neputinţă de a se opune la 
uă mortificaţil' atâtil de primejdiossă, făcea ca mortalita­
tea intre răniţi să fie considerabilă. Temt>rl'a de gangren;1 
era atâtil de mar!', în câti1 se refusa asilil răniţilori1 suh 
cuventu cii. contrihuiall la infecţie, ast-felii : ulcerile de totii 
felulll, mal cu semă celle de întindere mai mare, !'rilll res­
pinse şi câte uă dată operaţiile nu SI' făcell d!' cătil cu 
mare frică şi atunci numai l'ândi\ era indicaţie eminentli. 

De cândi1 ami1 on6re a dirige unii serviciu d!' chirurgii' 
în spitalulil Coltza, n'amil de câtu să me felicitu de resul­
tatele celle satisfăcăt6rP CI' ami\ avuti.\. Bin câte operaţii s'a 



fllcutll, numai una a tiJstfl, nu voi li s/1 ~licil cmnprombsă,. 

<Iar favorată de ivirea gangrenei de spitalu. Acesta a fo~tu 
in urma extirpării globului orularll din causa tmul Ppite­
liomit; gangrena s'a iviti\ şi a fosti:\ folositore; căci, nu s'a 
opriti\ rle râtu numai atunei, câmli\ destrusese totil. cancroi­
duli1. Xici uă altă operaţie n'a fostii urmată de gangrenă 

<le spitalil. 
liangrr·ua frwmwlictt s'a iviti\ la patru casurf, în urma 

plăgilor prin armă rle foci\ cn sdrohirt>a ţessăturilorit şi 

frarturi comiuutive alle 6~selori\, <iar' nici una n'a fosti1 
funestă pentru pătima~i şi nici n'a uecessitatil amputaţia 
tnt'mbrulni aft!datit. 

Uangrrua 1n·iu comprrssir, unit singurii casti, unit de­
•·ubiti\ sacrali\ pro<lnssil la uni\ omi\ cu paralisie. Cu ace­
~tă ,g-angrenă pătimaşulu a intrati\ în spitalil şi s'~ vinde­
rat prin pansamente cu alroholit camforatit. 

lirw!frena sponfrtnee (prin embolie) ne-a dati\ trei ca­
~uri, dintrt.> cart> duoi au muritit şi unul!\ vindecatil prin 
perderea gambei. 

(hwgrrnrt pri11 iuflrwmuJ!if•. Cu acestit fl'lil de gangrenă 
aii venitii puţine rasuri, gradnlil •le infecţiP in care ajun­
sese pătimaşiT, a fătuti\ că ori-ce tratamenti\ s'a întrehuin­
tatu să nu ajute in duoe C<tsuri, a.~t-felit a fostlt unuli\ care 
a intratil. cu unit huhoni1 gangrenossil considerabil it. a eşi tii 
<lin spitalrt în ~tare forte gravă; altul it, omit peste 80 anni, 
cu unrt flegmon ii difusil considerabilit ain c6psei, n'a pututi\ 
rf'sista la supuraţia imlelungată ce remăsesse în urma gan­
grenei tegnmentelor!\. Unit antrace în rrgiunea dorsaH1 la 
uă femee, s'a vindecatit prin tratamentutit ohirinuiti\. 

Gangrrna prin w·stll'tt şi degerdfurrl a dati\ puţine ca­
llUri, dar' unele din elle aii fostii de cea mai mare gra­
vitate, mortificaţia fiindu forte înaintată. ocupăndrt uă in­
tindere con~iderabilă şi adâncă, tote mi~ll6cele terapeutice 
ce amn întrehuinţatil la unele casurl, n'am!\ putntn reuşi 
>~e scapn pt> pătimaşi. 



Uaugrencle ntriJ/IIIU8.'iC. an thttu unll ~inguril casll. tie 
}'Ustula maligna care. rânrlfl a intrat în spitalil t>ra în 
uun gradll forte 'naintaiil; gangrena era aşe~lată pe obrazulit 
dreptii. Prin incisii profulllle a fost pesti' putinţă se fac 
l'a sr încetese mortificaţi<t. c·.m· ajun~e~e la unii grarlit for­
te 'naitatit. infiltraţia era peste t•M1 corpulri ~i ameninţa de 
asfixie. din l'ausă că ea ocupa şi ţessătmile laringelui. 

Act>stea suntil singurile gangrene ce amit a1·ut oca~ie a 
trata în serviciu lf1 de clinică; roii1 adăoga câten1. ohserraţil 
asupra unora din casurile ce s'au tratati!: câti\ pentru acelle 
gangrene care an venitn în mma plăgilorf1. ~aii din causa 
inflammaţiilorl1. yoill pvmeni in altă parLl'. 

In câtn se atinge tiP gang-rena de spitalit, notesil aci 
că n'amil avuti! de l'ătit unit silufUrti cnst1. şi acesta din 
întemplare a venitii t.ot·ma! acolo unde a fostii trebuinci6să. 

Afară de aCl'~til casu. la nid nnn altulit gang-rena nu 
s'a ivitll, mai cu :.:rmă la raui_!l îu spitnl•i şi toţi câţi aii 
1 enitil afectaţi de gangrenă, au adns'o de afară, sai1 că a­
cestă mortificaţie s'a drdaratil celll multii în celle din tt'ift 
36-48 ore carP aii. urmatfl intrari loru în spitalll. prin 
urmare atunci. t:ândll se aflai'l încă suh impressia cause­
lortl de mortilieaţir. 

llE('l'HI1'll S.\CHALl' 

Acestă gaugrenă ocupa rt>giunea ~acra li\. Intinderea era 
considerabilă atâtn în supra-faciă câtil şi în adâncime. 

}~tiologie. Compressia continui! ct> se facea pe JUtu la 
unii pătimaşil hemiplegie a făcutfl ca ţessăturile moi în 
dreptulii ossului sacru se se mortifict>. 

ShnJltome. Că rană in supra-faciă ca de 20 rentimetre, 
adâncă până Ia ossn. alii căria fundrt era acoperitfl de nil 
pseudo-membrană cenuşie, moleşită , supuraţie icor6ssă, 



,, 
odore fetidă, mărginile rănel imtlammat.c şi înt6rge in a­
fară. tegumentele rliu prejur\1 inflammate. Acestea aii f<)stil 
st-mm•Je principale. 

Hiagnostil·uh1, n'a presentatlt nirl uă dificultate. 
Pro;nostit'nl, a fosti\ uşnre. dar' de sig-nrfl că pe câtă nc­

me eau~a productrice esi~tă. pe atâtlt pătimaşuli'l remâue 
espussi1 la acestil mortificaţie. 

Tratam('ntuh1. Amii făcut ca pătimaşulu să păstre~le 

altt>rnativu po~iţia laterală sai'! chiari'l pe pântPce, a~t-felt't 

in cât greutatea corpului si\ nu mai de pe partra dorsală. 
Rana amu pansat'o cu alcoholt't camforatn şi cicatrisaţia s'a 
obţinutrt în timp(t de 70 ~ille. Starea generală n'a recla­
mati'l nici unu tratamentfl specialt't. 

Pătimaşulil s'a electrisati'l mai multe dăţi şi nici uă a­
melioraţie la paralisie, nu ~·a pututil rlobendi. 

{J#J<trra(~. La \0 Februarie lj)tJll intră in s•·rviciuli\ de clinică 

Di111itrU> Jfarin, şrardisttl. in etate de !H anni. hcmiplegifi\ de mal 
multă timpil, avo'nd unu olecubitii •acrahl. care a pro\"enit din ~de­
re multă pc spate. Uana avea uă lntin•lerc ole 20 centimetre, adâncă 
\'ânii apriipe la o••il. nuirginile inftammate ~i intorse in afară, fund ulii 
acoperiti\ cu unu stratn fenuşiu, ruole~itil. •upuraţin abondcntă, ico­
rossă, odore feti•lă. tcgumentele Jin prejurl'1 inftammate. Se faee pnn­
saruentuln cu alroholi\ camforatu, se punr pătimaşulii cânJ pc uă latu­
re când pc pântece şi nicl uă dată pe svate. 

Dupe câte-va schimbări de van•ament, gangrena s'a cureţatu, rana 
a remas•u r~i<·. acoperită de muguri cărnoşl. şi in fine, cicatrisarea 
a inceputil de la }!criferie la centru. In timpii de 'i3 ~ilie cicatricea 
-.ra complfta 'i ast-feli\ pătimaşulă a părăsit ii spitaluli\ la 23 Aprilie. 

Prin ~lectricitote, uu s'a aolus niel uil amclioraţie la paralisie. 

§IT. GANGRENA PRIN INFL.UtMAŢIE 

AXTRACE (SERPEXfJEA). 

Aci voin vorbi numai de unu antrace; câtfi pentru celle 
alte gangrene prin inflammaţie se va trata în alte capitole, 
cându voiu descrie inflammaţiile care le-a Jat nascere. 



Dacă fac unu paragrafu deosehitrt peulru .\ntrace, este 
că ~i alţii consider acestll felll de gangrenă produs~ii dt' 
ull causă cu totuli'l deosebită ca cclle alte gangrene prin 
intlammaţie . 

.Etiologie. L'a în tl)te rasurile tle antraCl' ~i aci nu 
putem hotărî ade,·ărat.l causă; gan~rena a înrtvut spou­
tanefl: celie mai principale împregiurări care ali contrihuitfl 
la formarea acestei gangrene al'l fost bătriut'tea, ~lăhi­

.ciunea generală ~i s la rea de miseriă. 

Sim}Jtomr. Semnele principale al'l fost : uă mâncări­

me care a ţinut mai multe ~!ilie. durere cu arsură, tu­
mefacţia pelll'i, roşiaţă şi in line îuvineţtHă, rărt>ia a ur­
mat ('scara gangren6ssă. L'ândl'l a intrat în spitalu, gan­
grt•na data dr 1;:) ~lille, prin urmare mortificaţia era în uli 
stare f6rte 'naintatll; estara întinsă, supuraţic iconisă. od6re 
fetidă. tegnmentele de~trugse in mai mnlte locuri pP unde 
curgea materie icor6~ă. rana era aşe~lată între srapule, 
durerile f6rte Yii şi caracteristice, pătima~ea aeusa ca 
cum arfl strAnge-o în rărlige, ast-feli'l compara ea arestă 

durere. 
Tratameutulii. ~lai multe incisii s'au făcut cu scopll 

de a lărgi orificiurile şi a împedica tensiunea tegumentelorn, 
spăH'Ituri cu apă alroholisată şi pansamentnlil. cu alcohoH:i 
camforatu, s'au dat tonicile şi vinil. alcoholisatu în mare 
dosă, t6te acestea au făcut ca gangrena ~ă se limitese şi 
cieatricea ~ă se faciL 

Terminarea a fost din celle favorabile. cicatrict>a s'a 
format, cn t6te că condiţiile în ca!'e se gă~sea pacienta. 
nu erau tocmai faYorabile. 

Obstl'fll(Ît. La 14 :'llaiu 1868 intră in srrvieiulu ele clinică A1111 

T11dor1i, muncitore, in etate tie :>9 anni, aventl unu antrace Intre 
scapuk Ea arăta că a fostu mai multii sănăti>să, eă cu 20 \tillc 
.nainte el~ a intra In spitalii a avut, In timpii de 4-;, ~illc, uă mân­
cărime In loculd pătimllJ!ii, că ncea mâncărime a ele\·enit supărăti>re, 

s'a lnsocit de arsură fi In fine nisce elurerl ascuţite s'au eledarat 
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starea ge.no•rală oa "cbimbat: a•t-fel\t apetitulillip>ă, sete, indig<>otie, 
greţă ti ebiaril viil'llături, căldurii cu acc(>Ssurl febrile. Regiunea dor­
•ală Intre •rapule s'a umtlatii, tegumentele aii dcwnitil rofil până la 
\inătit. durerosse, cu uă scnsaţie p:1rtieula~ii. pe care pătima~n. o 
compara cu strângerea in cârlige, gangrena n'a intâr~iat a se des­
voita, ~i mai multe răni s'au deschi•; atund a intrat în s1>italil. llt­
tindere3 gangrenei era considerabilă. mai multe orificinri fistulos•e 
dail locil la scurgert'. de puroi il icorosii In care se vedea ii ţessăturile 

mortificnte, tegumentele rlin pregiuril inflammate. suferinţ~le forte 
mari, mai multe orificiuri fistnlilsse s'aii lmpreunat cu bi<tnriulii ti 
ast-felil s'a transformat tote orificiurile antracelui !ntr"uă rană, s'a 
făcut spălături cu Rllil alcoholisată 'i pansaruentulil cu seamă udată 
cu alcobolil ramforatil, s'a dat interne touicile ti vinil alroholisatu 
in motro: dosă. Inflamwaţia a scă\lut. g.mgrena •'a limitat ~j rana, 
dupe unil timpă dt• 2 ~ille, a rcma. unil simplu ulcerii acoperit de 
muguri eărn"'!i. Pansamentulil a urmat regula tu, cicatrisarea a in­
ceput de la periferie fi la 1 1 ulie 186~ s'a trecut In sen-iciulii Il-lui 
Turnescu, de unde a •tit ameliorată la 5 August 1868. 

§ TII. GANGRE:XE YIRGLENTE 

PWTULA l\IALIGXA (Bl:BA REA, BUBA ~;);;GRA) 

Acestr1 felii de gangrenă a dat unii singurii casii; acesta 
a fost uă Pustuln Jialigna: aşel.lată pe obrasulii dreptii. 

Etiologil' Causele care aii dat nas~ere la acesti! gangrenii 
aii fost prin inoculaţie (probabilă). Pătima~ulu arăta că, cum­
părase nesce pel mtahc1cife pe care le-a purtat pe spinare 
şi le-a ţinut mai multe ~ilie în camera unde locuia. 

Simptome. Semnele principale ail. fosti\ : Cu duoe l.lille 
nainte pătimaşulii a simţitii uă mâncărime cu usturime 
şi arsură în obrasulu dreptii, tegumentele s'au inll.ammat, 
uă infiltraţie a ocupat totă fa~ia şi pleopele, care nu se 
mai puteii deschide; în partea dreptă a nasului, în regiunea 
sub-orbitară, s'a format uă pustulă galbenă pe unii câmpii 



l"llŞill pe cart! pătima~nlli a rupt'o prin scărpinătnră. Inftam­
maţia s'a întin~ f6rtR repede. durerile an de,·enit nesuferite, 
e•lemnlit s'a cohorât la .!\fttlt şi trunchiu, respiraţia a deve­
nit difidlă şi în fine, când\t a intrat în spitalii, infecţia era în 
grad ulii celrt mai 'nain tată, \"ineţela tegnmentelori1 <'otropisst' 
toti'! ohrasulu drepti'!. snfoeaţia îl aml'ninţa. Rana era mi­
că. dar' uă escaril negră ca ~ Cl'ntimetre se tormasse, 
din rană curg•'<l unit lit•uidlt Sl'ro-sanguinolentft, patirna­
şulii acusa dureri f6rtP mari, neastâmpări1. transpiraţia 

abondpntă şi ree1•. 
Diagnosticuh1. Dup.- cumu erafl dPdarate simptoml'le, 

nu essista nici uă dificultate pentru a hotărî di<Lgnosti•·nlu. 
Pt·ognostieuh1, f6rtP gra\ il. mortea a \'l'nitlt dnp•• K ore 

dt• şedere în spitalit. 
Yal'il'hlţi. In acegtu casti a fost uă pustulă malignă 

Ednllaf,)s.~ti. dupe cumi1 este admis dl' autori. 
Tratmnl'ntuh1 . .\li~l6cele ce ami! întrehuinţat ait fost 

din eellr mai l'nergice care sr pot aplica în a,;semenea 
casuri: n·a~i putea da uă idee mai clară, dl' câtit numai 
1•numerând ditTeritele mi~l61•e ce s'au întrebuinţat în timpu 
de 8 ore câti1 a trăit pătimaşullt. Prin uă incisie în cru­
ce am dehridat escara, trecîlnd cu tăetura ea unrt centi­
metru în ţessăturill' vecine, s'a trasii sângele cu nă ,·en­
tusă. Pe din ntiunt.ru ~·a dat poţiuni cu acetahi de ammo­
niacii, s'a frecat cu ~oluţie ammoniacală si s'a pus pe ra­
nă seamă imbibată i~ aceeaşi soluţie, s'; dat unii· purga­
tivu (sulfat\t de magnesi!>) şi vinii roşiu caldll. Pătimaşulu 
]a începutii n'a ,-oit se acceptese cauterisaţia cu ferrulft 
arsi\. T6te aceste mi~ll6ce n'au adus nici uă arnelioraţie, 

gangrena a 'naintat, infiltraţia a ocupat totii rorpulii şi 

piltimaşulU a sucombat intoxicatl't. 
Ti'rminaţia, a fostii fatală. 

Anat{)mia puthologiri1 . .Autopsiă nu s'a făcut. 

Observatie. ta 14 Iunie 186R m·d~ 2 '/• dttp~ ame~it', intră In ser-
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viciulu clinici! chirurgicali\, ismelituln tinichegiii Ianc~t Btrenstein 
in etate de 36 de ani, avcnd uă pu.;tulă maligwi pe obrasulu dreptii. 
Numitnlu, de constituţie robustă (grassu), scurti\ de talie, arătă că 
pe lângă profesia de tinicbegiu, făcea adesea speculă ~i cu pei netă­
băcite, ceea ce i se intimplasse cu căte-va septămini mai nainte, elii 
purtasse peille pe umerii şi le-a ţinutu mai multe 9ille in camera 
untle locuia. Cu patru sau cinci 9ille 'nainte de a intra in spitfllii a sim­
ţit uă măncărime cu arsură in obrasulu dreptii; acesta s'a umflat forte 
repede, sub orbită s'a alesii uă umflătură mai mare ~i pe verfulii ei 
s'a ivit uă pustulă ca uă linte, galbenă, pe care elii a rupt' o, de und~ 
a curs nesce materie licuidă ca apa; tegumentele erau roşii violetc, 
dureri forte mari, neaotimpării, respiraţia lnpedecată, turburări <ii­
ge~tive, cefalalgie ~i in fine, cândii intră in spitalu, starea morbei 
••ra forte naintată. ln6ltraţia cotropise f~in cu capuhi, gutulii ~i 

toracele, respiraţia impedecată incâtii asfixia a devenitii eminentii 
1i viaţa pătimaş ului era in pericol ii. S'a făcut J•e escară uă incisie in 
cruce, care a trecut ru unii centimetru peste mărginele ei; s'a tras 
multii sânge cu •entusa, s'a dat interne uă uncie sulfatil ur mag­
uesie, infusie de mentă in care s'a aolăogatii eterii sulfuricii, şi ace­
tatii t!'ammoniacii, pe totii corpulii s'a frecatii cu soluţie tie ammo­
niad'i, s'a datii assemen~a vinii alcoholisatii. Tote aceste medi(·amentc 
s'aii dat In timpii de 8 ore ~i J.le rând ii; nici uă amelioraţie; mor!Ja 
s'a agravat ~i pătimaşulii. pr la IIJ '/• urc ..:ra, a sucombatii. as­
liliatii şi into1icatii. 

Autopsia nu Ra fiieutii. 

~IV. GANGRENA SPONfANEE 

SAU GA~I;I:EN.\ PIUN E~IBOLIE AHTEHL-\LA IN U!aiA 
TIF~SULUI E:SDE~!ICi':· 

De gangrenă prin embolie la membrele inferiore, .;'ai1 
căutati1 trt>i pătimaşi in serviciul il de clinică; la toţi 

mortificaţia a începntfl la piciorfl şi ~·a întin~i\ pe gambă. 
la unulii chiaril până la has~ini'l. 

1-:tiolo~ie. Ca usa principalii. a fostii astuparea arteri il urii 
prin cuaguli fihrinoşi. Aceşti cuagull se aftail chiarll în 
artl'riile iliace şi la nnnlil, la care amil făcutil •·erct>tărilt• 

anatomice, amil gii.ssitil di cuagulii începeai! de la arteria 
Dimitrietcu ti 
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iliacă primitivă, astupai'l pe celle duoi'> iliace {internă şi 

externă) şi ast-felu circulaţia arteriaH1 era cu totulu între­
ruptă in membrnlu inferioru drt>ptu. Causa care a datu 
nascere la formarea de cuaguli, în duoă casuri, a fostii di,;~o­

luţia sângelui în timpulu febrei continuă de care a suferitu: 
fiindfl-că, aceste alteraţii morbide s'afl ivit atunci cândfl tifn­
sulfl făce<\ victime in ţerră ~i ma'i cu seamă în temniţa capi­
talei, de unde a venitu nnulu din pătima~i, du pe ce fussPse 
multă vreme afectati! cu probabilitate tle tifusfl; ~lici'l cu 
probabilitate, că ci laautopsie s'a găssitn cicatrice in intpq­
tinele subţiri, <tprope de cecumll, analoge cu acellra care 
se observă în urma îebrei tifoide. Ain duoilea casn, venitn 
de la ţerră (Târgu-vestei) totu în acelaşi timpn, arăta că 

a suferitil de lnngore în timpi! de 6 septămâni, în urma 
căria s'a ivitu gangrena la picioruli\ dreptn. ,\In treillla 
casll a fostu unu bătrinu care a sucombatu in urma unei 
gangrene a piciorului stângll, produsă prin embolie arte­
rială, survenită în m·ma unei stări etl'romat6se a arteriilorn. 
Pătimaşulll, s'a adusu în spitali\ în stare forte gravă, în 
câtu, era mare probabilitatP cii fussese aftJCtatn şi tit> uă in­
ff'cţie tifică; elU era bătrînii, peste 70 anni. 
Să resumămu causele pentru celle doue <:asuri, ast-felu 

nă febră continuă ( Typhusulu) care a da tu Joci! la for­
man•a cuagulilorn fiblinoşi ce astnpai\ artl:'riile, întrPru­
pând ast-feln circulaţia sângE>lui şi a causatll mortiticaţia 

ţesăturilor!L 

Sim{ltomt•. Cei duoi pătimaşi ce ami! avutn o~asia a obser­
va, ai\ îmratn in spitalll cu mor ba în uă stare forte nain tată, şi 
neputândn spune despre inceputuln el decâtn că .an fosti'! afec­
taţi de lung6re. Cându i-atni'l ve~ util, gangrena se întin~e~t' la 
unul ti, până la ~iumătatea c6psei; ve~i fig. l din Tab. V, iarla 
cel il altil, până la a treia parte de susil a gambei ; ,·e~li fig. 2 diu 
Tab. V. Partea m6rtă era de cul6rt> negră, uscată, sbârcită 

nesimţit6re. rece: mal cu ~emă la picioru, ţesăturilt• 
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moi erau aşa de scurse de licuidlt, încâtii 6s~ele se dessenail 
prin escară. 

Escara, apr6pe de ţessăturile sănăt6sse era m6le, tegn­
mentPle împregiumlil ~>scarei inflammate, şi cul6rea negr1 a 
escarei se perdea cu încetulii în restulii sănătossii al mem­
bmlui; venele d'asupra escarei se dessenail sub pelle prin 
cul6rea lori1 mai închissă; arteriile crnrare nu pnlsai1 până 
în ligheani1, elle se simţeau ca uă c6rdă (sf6ră) tare si 
durer6sse la apă.~ sare, sensibilitatea tactilă şi durer6ssă e­
sistail în t6tă intregimea loril in partea memb111lui care 
nu era iucă cotropită de cangrenă. 

Dia~;nostirul. Pe câtă vreme aveam semne aşa de clare 
ca celle de susil, diagnosticul ii era f6rte clarfl, şi nici nu 
se putea confunda cu unu altii-felii de gangrenă. 

Prognostiruh1 . . \. fostii f6rte gravrr; căci în dnoe ca­
suri, pătimaşii an peri tu îu urma gangrenei , care făcusse 
destrugeri f6rte mari; pe când il în al il treilea cas\L gan­
grena a făcut ca patimaşuli1 se peardă uă gambă. 

Tratanwntulu. ~~i~il6cele terapeutice ce ami1 întrebuin­
ţatil în duoe din aceste casuri, aii fostn f6rte variabile , ast­
felii, am ii prescrisii ton ici le şialimentaţia substanţi6ssă, vinil 
alcoholisati1, vinii de rhenchina, fricţiuni pe membrul it in­
feriorii mai susii de gangrenă şi mai cu semă în direcţia vas­
~elorii, fomentaţii calde pe membru şi pan~amentulii cn 
alcoholu ~amforat asupra părţilorn m6rrP. Cândil amu \"e­
QUtil că gangrena se limite~ă, amt\ căutatii a depărta lam­
bourile mortificatc şi chiarn 6ssele; ast-felii am ii făcu tii în 
casulii care s'a tămlduiti1, amii depărtatii piclorulfl de gam­
bă care nu se ţinea Je câtu prin puţini tendoni ~i amii a~­

teptatii ca 6s~ele gambei să se limite~l~ singnrr din puru·­
tnl;J unde se oprisse gangrena. 

Dupl' căderea 6sselort\ necrosatP. , şi pentru că, extremi­
tăţile o;;soqe erail pre multil proeminente ~i împedr.carr for­
marea cicatriceT iritând ii-o continuu, amir făcu tu amputaţia 

mai snsil de pun.~tulll de elerţie. adecă cu rluoţ; degete 



84 

mai suf! de unde se limitasse gangrena. Pătimaşulil s'a 
,·inde•:atiL Cei alţi duoi, fiindu că la nnulil gangrena a 
mersi! până le lighenil, şi constituţiunea lui fiind il f6rte 
deteriora tă, atât il prin tifusil cât il şi prin întinderea gan­
~renri, n'a putut!\ resista: celi'i d'alit duoilea piltimaşil asse- · 
m•mea a sucombatil în urma gangrenei. 

.\natomia Jlll tologil·ă. Din cercetările ce am făcutil la 
~adavrulil unuia din morţii de gangreuă prin embolie, a mit 
,·onstatatil lesiunile următ6re: membrul il inferioril începentlil 
t.le la deg ete până la a treia parte inferi6ră a c6psei, era de 
ul eulore negră. Până la ~ituuătatea gambei cu picioruli1 , 
ţ~sseturilc era\1 momificate, 6ssele se vedea il m<li sc6gse, iar 
in Bnsn , membrulil era îngroşatn, moleşitn şi la incisit· 
«' st·nrgea unii licuitli\ sangninolentn. Xici uă limitil bint• 
marmti\ nu s'a formatn între partea mortificată şi cea 
><imăt6ssă ; pe fa~ ia externă a c6psei , cul6rea negră se în­
tindea mai sus\1 de marele troncanteru , assupra căruia, era 
unu ulcern gangrenosn. 'fesseturile moi la picioril, eran us­
l'ate şi amestecate, încâtu abia se cunosceau urme de ten­
don!'; iar vassele nu se mai cunosceau. La gambă ţesse­
turilc .~e mai putean Jeossebi , dar\1 cul6rea lorll, era a~­
iaşi, negră, infiltrate de seliosit L te sauguinolentă, venelt> 
t•rail a~tupate prin cuaguli negri arteriile assemenea. A­
•·este \'asst• se isprăvea\1 la partea superi6ră a gambei în 
unii felii de ţess!ltură pntredă. In arterhl poplitee era un\1 
cuaguh\ fibrinoss\1, lungii de m<li multe centimetre şi care, 
d\tre partea lui periferică, avea uă cul6re cu atâtli mal hru­
n;l, c·u câti; se apropia de ispră\·irea artt>riei; ve~i fig. 1 l 1 şi I r 
din'l'ab. V. La inceputhlil arteriilorll iliace internă ~i extPrnil, 
s~ aii;L câte uun cuagulil 1\brinosil; aeeşti rnagull oblitera-:~.­

ru t.lesftvir~ire lumenul\1 arterii, fără a avea \'er-uă adt•rt>u­
ţă I'U l~~'l't>ţii vasselorn, can• em\1 puţin infiltraţi, injec­
taţi. ~i dt• cul6re brună; iar cuagnlii eran formaţi de fibrină. 
~ran gă~itn artt.•rii astupate în Splină ~i Hinichi. t•are au 
•latn na~~en• la nwrtifit~aţii, uw\t• s'a \'!'~Intii ni~t:l' înt in-
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neri considerabile in aceste organe, in care, ~essătura lorii 
proprie, era de cnl6re brună !!i moleşită. Hestulii arteriilor 
şi mai cu seamă cordulil, n'ai:\ presentatii nici nă stan· 
patologică apreciabilă. 

l Ob~~erwţit. La 1:'1 Februarie 1868, intră m serviciul ii nostru 
Caloimm Ion, In etate de 25 anni, întemniţatii de <!noi anni. 

Elii declara că a snferitu de friguri periodice §1 continuu; cu 
•luoe luni nainte, pe cândii tifnsulu făcea victime mtre întemniţaţii 
din capitală, a fostii §Î elii afecta tu; nă lună dnpc aceea. când li a 
intrati\ in convalescenţă, <lupe infecţie, a observat ci pici'orulii urepbl 
~ra negru. §i gamba durerossă. l'ulorca negră s'a urcatii până d'a•npra 
g-enuchelul, dureri fbrte vii s'au declarat in totii membrul ii §i starea 
generală s'a agravat forte repede. La 13 Februarie a fost transportat ii 
in serviciul li nostru in starea nm1ătore : Constituţia forte drhilă , 
anemicu. membrulii inferioru •lreptii până la a treia parte de josii 
a copsei era ocupatii de gangrenă, piciorulii cu ~iumătate gamba . 
erau uscate, momificate şi ossele se vedeau prin transparenţ& ; ţessă· 
turile nesimţiti>rc ~i inţep&turile cu aculli nu dau semne de niri nă 

•en.aţie, nir! scurgere de sânge. De la giumătate gamba in susu ~i 

l'artca inferioră a copsei, gant,'Tcna era mole. ţe,•ăturile bursnmftatr. 
past.ossc ~i acoperite •le fiietenc negre, pline cu •erositate brună. 

la copsă, in~păturile §i pressinnile cansaii dureri mari. Intr" mor­
tilicaţie ~i ţessetnrile normal~ nn essista nici uă linie de demar· 
caţie ~i pe fada posterioră a membrului, gangrena se intindea 
multii mai susil. 1oătima~iuhi simtea •lureri lancinante in ti•ti cop•~ 
~i mai multii pe facia anteriură, •lurerl care se marea ii la pre~iunl 

'i in mi~cările membrului. Arteria femorală. se simţe~ tare ra uă 

ci•rdă, grC.ssă ca deget ulii ~i durcrossă la presiune; rirr.ulaţia iu 
restuhi corpului era normală; auscultaţia conlului n'a •la tii nimkoi 
anonnahi ~i morbosulii avea diaree fret·ucnU. Pe totii membrul ii s'a 
pus rataplasme emoliento-aromatire. stropite cu alcobohi camforat•i. 
Interne &'a ol;\tă uă poţie gumosă aci<lulată. vi nu negru ~i mânrar• 
plastică. 

La 1-1. g-angrena nainteasii, aceia~! stare generală, urmeaza trala· 
mentulii de mal susu. 

La 15, 16, gangrena trece peste marele troranteril. ~·e nrnoeaNă 

acelaşi tratamentil. 
r a 17 . 18. Stare gravă. 
La 19. La poţinnea gumoosă s'a ajuta tii oubnitratii de lliswutil ~i 

Lamlanuhi de Sy<lenham. 
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La 20. Starea generalii defavorabilă. Urmeqă tmtamentulii. 
J,a 21. Gravi!, agonie. 
J,a 22. Sucombă In urma gangrenei, care pe la partea anterioră 

ajunse"e la 9iumătatea copsei' iară la partea po•teriolră trecusse 
până d'asupra fesieriloril, unde se formasc unu ulcer\\ gaugrenossu 
forte intinsii. 

Lesimli anato111i.ce. Talia mediocră, corpulil slăbitil. membrulii 
inferiorii nreptu până n'asupra trocanterului era acoperitii de gan­
grenă. Piciorulli cu qiumătate gamba gangrenate, uscate. mal cu 
seamă piciorul ii care era momificatii. tare. fără nirl unii mirossii. 
Partea •upcrioră a gambei şi copsll erau ocupate de gangrcnă ume­
•lă, in nreptulii articulaţii genuchelui ţessl'turile erau ulcerak Ar­
t.eria iliacă externă de la originii, împreună cu femorala, era ii astu­
l'ate prin nisce cuaguli de sânge, forte mari, dintre care, celi1 supe­
riori\ ne la inceputul il arterii, avea uă lungime de 8 centimetre. Pereţii 
i ntcrni ai arterii lipiţi slabii cu cuagulii. In artcria iliacă internă 

(ipogastrica), la inceputuh1 ci (originn), se afla un cuagulii care o 
astupa cu dessăYirşire. Vena femorală assemnea astupată prin cua­
guli până la qiumătatea copsei (de josu in susiî). Aceste vnsse îm­
preună cu ucrvele poplitee, se i•prăveail In regiunea poplitec intr'­
unil ft•lii ne massă rle materiă gangrenosă. Tote ţessi'turileaYeaii culorea 
caracteristică ce capătă căndii suntii cotropite de gangrenă. 

Capulli. Exteriorulii uimicii ne remarcati!. Ossele boltei de grossi­
mea de miqlocii, meningele puţinii injectate, ~erebrulii de consistenţă 
normală; altii nimicii de remarcati!. 

Toraalt. Pulmoui anerenţi cu coste le prin cxudate Ycrhi. La pul­
monulii dreptii, lobulli superiorii şi mai multii marginea lui poRtcri­
oră. presenta uă stare <1~ congestie ro,ie (primul il gradu de pneumo­
nie). Restulii pulmonilorii infiltraţi de serositate inchissă. 

Cordulii. Nu presenta nimicii de anormalii . 
• lbdomm111ii. Ficatul ii mări tii in volumu ,; cu puţine exudateeiteriore 

Yechi, congestionatii. Splina, apropc îndoită de volumi\, la extremita­
tea ei Jlostero-superi<•ră ingrofiată, pe fada externă acoJwrită d,• 
~xurlate prospetc de culore galbenă. Prin uă tă~tură. 'e Yedea sub­
Rtancia ei In mare parte transformată intr'ul materie pulpo•să, de 
cull•re gălbuc (gangreuă prin embolie a splinei.) 

Ri11ichi•dii din stânga, la uă parte era transformatii in substanciă 
pultacce . care s'arii putea atribui emboliel unei ateriolc renal~.-

111testinele >UpţiJ·i, aprope de cecumii pre,enta patru dcatricc a că. 

rom ,Jurată părea a fi forte se urtă 'i care mi' făcea a crede <lllll-că 

pătintafulii in viaţă a $Uft•ritii d~ j"ebra Typhoid<i, iarii nu ,\,· Ty-
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phn••î !•Pt.,chialii, •le care se 4icc că arii fi fostii :tfcctatii in spitalul 
temniţ<!l. rle unde ni l'a adussii. 

Vesica udub1i, plină cu urină. 

V e4i fig. I, III ~i IV, din tabela V care represintă, cea olintaiii 
membrulli gangrenatli; a treia. arteria de la iliaca primitivă pană la 
poplitce, şi a patra este Vena crurală. aminduoc astupate cu cuagull 
fibrino~i ~i trombositi:ţi in Venă. 

II Observati<!. La 14 Februarie 18138, intră 111 s~rviciu'ii de Cli­
nică Gem·ge Sta" Cojocaru, Românii, iu etate de 25 anul, avendii uă 
g-angrenă la membrulii inferiorii stângii. Eli\ arăta că iu luna De­
,·embrie, pe la 15, a fostii afectatii de uă febră continuă. pc care o 
numea lrmgore, in timpulii căria a perd util conoscinţa Ulai multe <}ilie 
şi când ii a intrat la noi avea dureri forte lil in piciorul ii şi gamba stângă 
care s'au inegritii. A fostii in spitalulii din Târgu-vestea i s'a pro­
pusi! amputaţia, pe care n'a aceptat'o; de acolo a fostii transportat 
in serviciulil nostru in starea următore : Constituţia nu era tocmai 
Jefavorabilă, avea diarreă, inapetenţă şi căldură continuu. Piclorulii 
•tângii şi gamba pimă la 4iumătate craii ocupate de gangrenă. La pidor 
ţcssăturilc eraii ·uscate, ruomificatc până la articulaţia tibio-tarsienă 
care era dcstrusă ~i piciorulii nu se ţinea de gambă, de câtii prin 
câte-va tendone gangreuissate. La gambă ţcssăturile moi erau morti­
ficatc pînă la ~iumătate, ossele erai! descoperite in a treia parte in­
fcrioră a lorii. Până la genuche, ţessăturile erai! iuf!ammatc, pătima­
~ulii acusa dureri in gambă şi copsă, in direcţia vasselorii se simţea 
arteria fcmorală ingroşiată, tare ca uă ci•rdă, dureroasă la presiune 
ti fără pulsaţii până In ligheanii .. \uscnltaţia cor<lului n'a datii nici 
unu scmnii de altcraţic patologie.a. S'a tăiatil legăturile ce mal re­
me~csscră la articulaţia tibio tarsknă, s'a depărtat piciorul ii morti ficat 
şi r•na s'a premcnitiî cu alcoholii camforatii. Interne s'a datiî poţiuni 
g-nmussc, vinii de ch~nct.ina şi s'a făcut prcsil repetate pe facia an­
teriori! a copsci, in langulii arterici femorale, spre a inlesni circu­
laţia •ângelul. 

La 15 . .\ccla~i trrtamtntiî; se tlă mâncare fortificăt/•re. 

La ltl- 20. (~angrena a mersu până la a treia parte J.e susii a 
gambei in ţcssăturile superficiale; iar in muschi! profunQl, s'a limitat 
la mi<j.loculii gambei. 

La ~:; llaiii, ossele s'au amputatii spontaneii in nivelulii pă.rţiloriî 

moi. 
La 2i Iunie, atnii făcutiî amputaţia gambei d'asnpra punctului <le 

alegere, prin metoJ.nl5 cu duoe lambouri (posterioriî ti :mteriorii). 
Hmnorhagia a fostii capilară, niri uâ legatur<i no s'a aplicatii. Law­
h~urile •a pus•ii iu CL•ntactii prin cuesăt.ură; cea mal mare parte 
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ft rMei s'a vindecatii prin prima asteptare (fără supuraţie). Restulii 
s'a cicatrisatii forte anevoe. Pansamentnlil in totii timpnlii, a fostii cn 
apă alcoholisată. 

La 27 Septembrie. a eşitii din spitalii vindecatii, pntândii uă 

gambă de lemnii. 
Circulaţia In membru s'a făcutii pe la partea posterioră, prin ili­

aca internă, femorala remâlndii cu dessăvârşire obliterată. lrlâr~ie­
rca de vindecare o atribuiii la duoe canse principale : primo, circu­
laţia fiind ii slabă, formarea cicatrice! nu putea să se execute, fiind-că 

nutriţia nu se făcea cu destulă vigore. şi secundo, că pătimaşulii n'a 
voitii a se supune la amputaţie de citii forte târq.iii. 

Dedr.qirmi. Din examenulii acestorii duoe observaţiuni, putem in­
ţelege că embolulii s'a formatii in timpul stări tifoide, atunci cândii 
sângele era forte dispusii la cuagulare, că acesti cuaguli, in unii casi1, 
aii astupa ti\ arteriile iliaca internă şi externă prin urmare a împedecat 
cu dcsăvârşire cursul ii sângelui in aceste vasse, şi de unde a resul tatii 
mortificaţia membrului intregii până la fessierl; in ahl duoilea rasii 
arteria iliacă externă a foriil obliterată, pe cândii ipogastrica . fiin•l 
<leschissă. a permis sângelui să trecă şi ru cbipulii acesta, prin ana­
•tomosele arteriale s'a restabilitii uă circulaţie colaterală, care s'a 
npussii gangrenei a mergea mal <leparte. Dovadă că femorala era 
a~lupată, a fostii lipsa de hemorhagic arterială diu arteriile ce amii 
tăiatii în timpulii amputaţiei; căpătiele <lin arteriile tibiala pos­
IPrioră şi anterioră precumii şi peroniera erau obliteratc şi transfor­
mate în nişte cordone tari, lumen ulii lorii, era forte mic~ iora tii şi ex­
tremităţile lorii superiore n'a1i datii nici' uei pictit11rii de SIÎ>I!It· 

Jo'igura II din Tabela V, repmsentă intinderea gangrenel, şi linia 
<le demarcaţie intre partea sănătosă şi cea mortă. 

III Obserm{it. La 15 Iunie 1868, intră in serviriuhi de Clinică, 

lom(ii PotcovnrttiU, iu etate peste 70 annl, de professie potcovarii din 
Bncurescl. Adussii in spitalii in stare forte gravă, nu putea •la nici 
unii semn ii anamnestioii, dupe care să ti put util hotă1; mersul il şi rau• a 
producătore a gangrenei. Bătrânii, forte emaciatu, piciomlii stâugt\ 
pană d'asupra articulaţiel tibio-tarsienă era mortificatil, cul<ire ţcsse­
tnriloni negră, nesimţitore, şi că~endii in lambourl, ast-felil incâtii 
articulaţia tibio-tarsienă era destrussă şi piclorulii nu se ţinea de 
gambii. <le câtil prin câte-va ten•lone putreficate. !Ilai multe din 
articulaţiile piciorului erau dcstrusse şi metatarsienele impreună ,.u 
degetele, erai\ desfăcute. t:ă materie icorossă se scurgea a,·<·ndu 
mlorea forte fetidă.. Intre gangrenă şi ţesscturile gănătose nu esista 
mi linie de demarcaţie. Circulaţia arterială. forte slabă, neregulată 

şi abia se şimţea pulsaţiile in arteria ffiiJOrală. Pulaaţiile cordulul 
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~la~ ti n~regulate in câtii nu se putea deosebi dacă era uă lesie pato­
logică sa ii nu; starea generală din celle mai grave, aprope de agoni~. 
Am spăla tii rana ti pansamentulii s'a făcutu cu alcoholii camforatii. 
iar pe din năuntru s'a datii vin negru. 

La 16. Agonia începută, pansamentulii se schimbă totii cu alcoholu 
camforatii. 

La 17. Nu mal pote inghiţi oiruicii, se schimbă pansamentulii, 
gangrena nainteq.ă. 

La 18. Dimineţa sucombâ. 
La 1 !l s'a făcut ii autopsia. 
l~itmi allatomia. Corpuhi forte cmaciatii, piclorulii stângti a bla 

se ţinea cu gamba prin câte-va tendone mort.ificate, gamba in a treia 
J>ark de josii, era ocupată de gangrenă. ossele descoperite, ţessetu­
rile moi, moletik 'i infiltrate de serositate de putrefacţie. Cordulii 
de volumulil normali!, valvulule nu păreau a fi alterate, aorta cu tOte 
ramificaţiile. până in celle mai depărtate arteril eraii căptuşit~ CII 11n 
.•traiti de deposite cal care. 1 n &t'teria tibială posterioră d'asupra punctului 
de emergenţă alil pcronieril, era unii cuagulii fibrinosii care incepus• 
cu duoe centimetre d'asupra ti se intindea in aceste duoe arterii până 
la ţesoeturile morte unde se perdeail cu arteriile in uă ţessetură gan­
gren(•ssă, amorfă. Venele profunde ale gambei astupate cu cuaguli 
'<llngoini. Muschii afectaţi de gangrenă, a veaii uă ~ulore violacee, nervii 
tie culore brună, assemenea ti tendonil, dar culorea acestora era mai 
lncbissă. . 

A~estea aii fost principalele lesiunî ana tomo-patologice ce amii găsit. 
c:angrena a fost11 produssă cu totulil din altă causă de câtu 

in cellc duoe ca•uri precedente, aci se vedea cum producţiile calcare 
aHa te pe faria internă a arteriilorii aii dat il locii la lipsă de elaoti­
ritat<- fi prin urmare impedecarea nutriţiel, sau, ceea-ce-este mai 
probabilii, că uă atchiă ~alcară deslipinduse, a fostii transportată cu 
•ângele până ce a agiunsil in arteria poplitee, fi acolo, puind un cb­
stacolii circulaţi!, a olatii nascere la gangrenă. Autopsia a făcut'o 
l>. Doctor Scheib~r fi n'a găssitil partea acea calcară, care s'aru 
1•utea admite că a astupatil arteriile. Ceea re nu se putea con· 
testa era starea ateromatossă a arteriilorii până in celle mal fine 
ran•ificaţif ti prin urmare una din causele celle principale care da ii 
nascerc la gangreoă essista. Nu putemii insă să scimii care a fost~ 

mcrsnlil acestei gangrenă, pătima,ulii a fostii auussii la spitalii in 
uă stare forte gravă, atunci cândii penlusse parola şi chiar cunoscin­
ţa. Cei ce I'aii adussii n'aii fostii întrebaţi. li ast-felil internulii de 
servitiii n'a )natii sciinţe •le la auucHori •lcspre starea lui auterioră. 
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'"imcni n'a iutr~batii dr nr~•tii pătimaşi\ nccuno•rntii şi fn totii inte­
ri'Rsulu ce aşi\ fi pussi1. me YCdii silitii a in•era 11.rt'stă obserVII.ţic. cu 
totc că forte incompletă. 

UAP. X 

)lORBELE OSSELORO . 

. \.HT. l. lNFLAl\DL\.TIA P~:HioSTULUl. 

PERIOSTITULU. 

Ca:::urile de periostitii ali fostii numai doue, observa\iile nu 
,;'aii f'ăcutn, morboşii s'au căutatu în lipsa mea şi nu potu vorbi 
altll de câtli a areta că, la unul ii periostitulil era la tibia. 
La acesta se găsesce în re9ete că dupe unu tratamentu 
cu loJurulil de Potasium in timpu de 15 ~lille, s'a obser­
vat\\ uă ameliora~ie forte însemnată; în alti duoilea casii, 
se vede că intlamma~ia a fosti\ pe marginea de susii a or­
bitei in dn;pta. Traiamentulil a fost cu Ioduruh1 de Pota­
sium şi numai în timpii de trei ~ilie. În tabletele lorii nu 
este notatii nimicii de particularii; morbosulu a eşitll du pe 
cererea lui. 

Aceste duoe casuri le citesii ca să arătf1 că s'au căutati:i 

in acestii serviciu pătimaşi cu periostiiii. Durata cea scurtă 
a tratamentului, lipsa de ori ce noţiune lrlmurit6re asupra 
at:esiorii casuri, me opresce a face uă descnp~il1 detaliată 

asupra periosiitului cumi1 s'a infăţişatii în aceste casuri. 

ART. Il. INFLA:\DIAŢIA ŢESSA.TCREI OSS(iSE. 

:Ual mulţi pătimaşi cu inftammaţia substanţei o"sose, ait 
I'Cnitn în ser1·iciulrl nostru. 

Gradul fi de inten~itate al iullanunaţii a fost fi 1·ariahilft; 
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la unii era numai uă simplă osteită fără mortiticaţir, iar 
la alţi a fostii cariea şi necrosa, terminaţii frecuente ale 
inllammaţiei 6sselorii. 

OSTEITA. 

lntlammaţia substanţei oss6se a dat putine casuri, şi a­
cestea, dupe cumii se găsescil înregistrate, observaţiile sunt 
cu totulii incomplete şi prin urmare nici nu potii vorbi 
multii despre starea în care s'au aliatii aceşti pătimaş!. Ca­
surile cu inflammaţia 6sselon1 ail fostii în numerii de trei ; 
din acestia : unulll cu osteita femurnlui, a sucomhatfl, duoi 
cu inflammaţia la tibiă, din care unul li tămăduitll, cel­
altii eşitll amelioratu. 

Etiologir. Loviturile ali fosti'l singurile cause care aii 
dat locii la inflammaţia 6sselorii, şi în t6te trei casurile a~ 
e~;istatfl plăgi externe. 

Simt•toml'. 1:iemnele principale aii fost : tumefacţie, ro­
şeţă, puţină căldură şi dureri, care adessea erau f6rtf' vio­
lente şi mai cu semă la pressiune se esasperaii. 

Trrmiuaţia. La unll casl! a fostu favorabilă (prin reso­
luţie), altulil amelioratu şi la celu d'alll treilea, mortificaţia 
ossului a dat locii la supuraţie îndelungată, care a făcut 

se peră pacientulii. 
Trataml'ntulii. Mai toţi pătimaşii aii intratii în spitalii 

mai multe luni dupe accidentii, prin urmare, atunci cândii 
inflammaţia avea unii caracterll chronicii, şi cu puţină spe­
ranţă de terminare favorabilă. Tratamentulii a fostii mai 
t~t-d'auna în contra simptomelorii predominante, ast-felii, 
tândii inflammaţia era prea intensă, s'a\t întrebuinţatu mi­
~16cele antiflogistice; pentru acesta amu avut recursii la ră­
celă. resolutivele emoliente (cataplasme şi băi), tonicele, ali­
mentaţia bună şi fprmgin6sele adiţionate de prepara~iile 

iodatP. lntăiulfl rangii l'a occupatu mai totn-d'auna lodu­
rulii de ferrii, sau in pilule, sau in sirop ii. Pansamentele 
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in celle mai multe casuri, aii fost cu tinctură de iodu. 
Resultatele au fost bune, şi potrivite cu starea de gravitate 
în care se aflau pătimaşii. 

ART. III. 1\IORTIFICAŢIA ŢESSETURgl OSSOSE. 

~ I. CARlEA. 

Duoi pătimaşi au fostii in acestu servtcm cu cariea os­
seloru. Timpulu ce au şe9utu sub tratamentli a fostii aşia 

scurti!, că nu poti! vorbi nimicil asupra acestori1 casuri, 
mai cu semă că s'au căutati1 şi în ~illele în care lipsemil. 

Primulu casu era uă copilă în etate de 17 anni, avcndi1 
cariea osse loru tarsului,ea a statii în serviciul\1 acesta nu­
mai 36 ore, şi a eşi tu , se inţellege în aceeaşi stare în 
care a intrati!. 

Alu <luoilea casi1 era unu omi1 in etate de 40 anni, cu 
t"ariea costeloru a 8-a şi a 9-a. Dupe 17 ~lille de căutare 

în spitali1, a eşitll amelioratu. 
Trat.amentuh1, a fostii locali!, injectil şi ungeri cu 

tinctură de iod\1. 

~ Il. NEl'ROSA. 

Pătimaşii cu necrosa osselorll, ai:! fost mai numeroşi ; ca­
surile au presentati1 mai mare interesn şi mai multe din 
observatii sunt făcute cu mai mare băgare de sema. llal 
multe din 6sse au fost lovite <le mortificaţ.ie, der' mai cu 
semă estremitătile; ast-felu vedem il că la unuln erau ossele 
de la mâna stângă şi piciorul il dreptn afectate, la altul il duoe 
metacarpiene de la mâna dreptă, la unuli1 extremitatea in­
feri6ră a radiului stângil şi la unu ain patrulea maxilaruli1 
superiori:!. 

Etiologie. În ~.:elle mai multe ~.:asurl, necro~a a urmat 
sau unei contusil sau unei inflammatil a llărtiloru moi, ast-
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felii, necrosa celloru din urmii duoe metacarpiene de la 
mâna dreptă, a survenitu în urma unui ftegmonu alu mâ­
nei. Necrosa extremităţii inferi6re a radiului, venită în ur­
ma unei căderi pe mână; se p6te crede cii aci a existatti 
chiar uă fractură a acestui ossil. Necrosa maxilarului a venit 
în urma unei fracturi a acestui ossu, produsă prin lovitură 
de calfl. 

Iu casulu unde mortificaţia atacasse 6ssele · mânei şi ale 
piciorului la acellaşfl individu, mortificaţia era venită sponta­
nicesce, şi prin urmare se putea atribui unei alteraţii generale, 
mai cu semă unei alteraţii a sistemului limfaticfl ganglio­
uaru; pătimaşulfl în etate de 1 !l anni, era f6rte slăbitu şi 

ganglionii lui eran infiltraţi. 

Sim(Jtonw. La toţi pătimaşii, mortificaţia era f6rte îna­
intată; supuraţia data de multii timpii, ţesseturile moi eran 
alterate, uă inHammaţiă chronică le cotropisse, ulcere fistu­
lose multiple se aftan în dreptulii mortificaţiei ossului, mai 
multe bucăţi de 6sse că~ute şi unele s'an extrasu de noi 
in spital ii, iar altele, cu t6te că mobile, ali mai remas, şi 
mulţi din pătimaşi f6rte indocili, aii eşitil din spitalii, unii 
in stare de amelioraţie şi alţii în starea care ali intratn. 

Hiagnosticulii. N'a presentatii nici uă difficultate. 
l'J"ognosticuhi. La unele casuri a fostii f6rte gravfl, t>ln 

a necesitatii la uun casu amputaţia ante-braciului; tot la 
acela~n pătimaşn era illllispensabilă şi amputaţia gam­
hei; pătimaşuln n'a voitn a accepta operaţia şi a eşit din 
~pitalu. 

Pentru mortifieaţia extremităţei inferi6re a radiu lui, nn 
mai era speranţă de limitare, şi aci amn propusn resecţia. 

pătimaşuln n'a priimit'o şi a e~it tot în starea în carl' a 
intrat. La celil cu uecrosa muilarului superiorii, extracţia 

~ecuestrelori1, care eraii constituite prin partea orizontală 

a acestorfl 6sse, s'ai'l făcutu şi pătimaşiului i-a remasii uă 
fistulă uaso-bucală. In acestu casn, operaţia tie urano-pla­
~tie era f6rte imlieată, morhosuh1 n'a aceeptat'o. 
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TratamentuHi. Amu căntatu p1 in medicamente impu­
ternicit6re, se îmbunătăţesc starea generalii a pacienţilorfl; 

localu, amii făcutu extracţia secuestrelor\1, pansamentuln 
cu alcoholi:i, cu tim·tura de iodu : gem•ralu, amu dati:i prepa­
raţiile iodo-ferrugin6se, tonicile, mâncare fortificăt6re şi repa­
ossulu regiuniloru alfectate. 

Amputaţia .ante-braciului, a făcu'o D. Dr. Tnrnescu, care 
dirigia serviciu!U pe la începutulu lui Octobrie 1867. 

Terminaţia. In unele casuri, a fost prin eliminarea por­
ţiune! mortificate şi cicatrisaţie, în altele, acest1l mortifi­
caţie nu s'a putut opri cu nici unu chipu ~i pătima~ii ne­
roiudu a consimţi la eliminarea secuestreloril prin instru­
mentu, au părăsitu serviciulu spitaJ,tlui. 

I Observaţie. La 14 Septembre intră în spitalii, At19elu D. Olteat~u 
in etate de 19 anni, limfaticii, cu necrosa osseloru la mâna stângă 
şi la piciorul il dreptu ; elu nu cunoscea causa acestui morbii şi a­
reta că inflammaţia a începutu din adincime şi la amenduoe mem­
brele de uă dată, fără causă cunoscută: ţess~turile moi, nu s'a il ulce· 
rati1 de câtu forte târqiu, slăbitil de constituţie, mâna (carpil şi me­
tacarpii) erau forte umflate, tegumentele erau ulcerate !n mai multe 
locuri; ulcerele erau adinci, strimpte, mergeau până la osse ~i unele 
aveau duoe orificiuri, supuraţia era forte aboudentă, OS$ele cădeau iu 
bucăţi, falangcle craii inflammate, funcţiile mânei !mpedecatc, mi~că· 
riie f<irte dure.r6se. Tot;! In ns•emenea st.lre era şi piciorul ii dr~ptii, (tar­
sulii şi m~tatarsulu), ossele mortificak uă tumefiU'ţie difforma pirionthî. 
uă mulţime de orificiuri fistulose daii locu la scurgere de materie 
purulentă; împreună cu acestu puroi il, eşeau şi fragmente de osse; cu 
stiletulii se simţeau ossele denudate, mai multe bucăţi erau mobile. 
r'uncţinnile piciorului craii impPde~at~. mi~cărilP chiar !n articula· 
ţia tibio-tarsienă forte durerose. Tratamentulu in acest il casii a fostii ~i 
gcneralu şi localii; pansamentele cu alcoholii camforatii şi tinctura 
de iodii, aii dat puţine speranţe de tămăduire. Ua vindecare radi,ală 
itu era de a~tcptatii; ceea ce a şi rotărit pe n Turn~scn a fa~e 

amputaţia. !ncependii prin antebraciil. 
Tăetura membrului s'a făcut immediatu <!'asupra articulaţiei radio­

carpienă, prin metodulu circularil; vindecarea s'a obţinut ii şi morbo­
sulu nevoindii a accepta ~i amputaţia gambei. s'a lib<•rat olin spital. 
dupe buna lui voinţă. 
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II Ob.~n·a(ie . .Ainandru DimiJm•icemw în et:Lte de !l5 annt, pan­
tofarii, intră in *rvic'inhi nostru la 2 Ianuariii IR68, cn mortificaţia 
nwtacarpienilorii alii 4-lea şi ali! 5-lea, de la mâna driiptă. Elii ar~ta 
cii: mal inteiii a avuti\ uă inllammaţir a mânei, care a dati\ nn•cere 
la supuraţie îndelungată şi era probabilii să fi fostii chiar gangr~­
na părţilon1 moi; din causă <'ă perderea de substanţe era forte mare. 
Necrosa nu era încă limitată, seqnestrele erau totii fixe şi pătima­
~ulii a eşitii peste puţine ~ilie, avrope in aceaşi stare cum intrase. 

III Ob:rervafw. La 16 Septembre 1868 intră in serviciul ii noiltru A 11ton 

Tudor, in etate de Iti anni, tâmplarii (băiat ii la meşte,ugii), eHi ară­
ta că era ii ma1 multe luni, de când ii s'a lo,·itli la mână; de atunci a 
suferitii continuu. D'asupra mânei s'a umfla tii, a spart il, şi la intrare 
în spital ii, reulii era forte inainta tu. Constituţia •lăbită, fără să aibă 
semne de ver'uă diatesă naintată, extremitatea inferioră a radiului 
stângu, mărită de volumii (lntreită ca starea normală). Tegumen­
tele care o acopereau eraii umflate, ulcerate In mai multe locuri, 
ulcerile erau fistulose, strimpte şi adânci pînă la ossii; unele cu duoc 
deschi~cturi, cu stiletulii ajungeamii pcnă la ossii; m1ii secucştru era 
mobilii, Mră nu s'a extra.sii, fiindu mal mare ca orificiele. J'urerile 
erau sufferite. mişcările artkulaţiei ndio-carpienă fi•rte limitate, arti­
culaţia nu era atacată ci difficultatea provenea din causa tend6ne­
lon1 dc~tinse de intlammaţia ossului; mâna era dată Inapoi, morbo­
"ulii avea puţină vutere in mână. S'a încercatiî p.mlll>mentuliî cu tine­
tura de iodiî in injecţil şi ungeri, nici uă amelioraţie n'a adus. S'a 
vorbitii ]Jătimaşuluişi pădnţiloril de rcs !Cţie, ei n'au priimit'o şi au 
ccrutii •ă fie liberatil, ceea ce s'a şi făcutii la 23 nceiaşi lună. 

IV (Jb.<ert'(&{ie. La 24 Iuniu 1868, intră în serviciulil dinit•ii, Va­
.<ile Rnd•de.,cu, 111 etate de 4 anni cu nec.osa maxilariloriî superiori. 
Morbele de care a sufferit~ aJ fostii : fcbrele eruptive, febră intenni­
tentă, uă blennoragie uretrală, ~i unii bubunii supuratii, fără asci din c•· 
pricină •'a ivitil, ·lnreri in articnlaţia tibio-tarsienă rlreptiî, carr a 
durată in timpiî de duoi anni. Cu duoi a uni inainte d'a intra in •pi­
talii, fiindu sănătosu, l'a lovitii unu calii cu capulii peste faciă, cllil 
a perdutii conoscinţa in timpii de mai multe ore; din acestă lovitură, 

1-a că~utiî duoi dinţi incisivi de susiî, muilarulu superiorii s'a iu­
flammatu, uii rană s'a făcutiî In ccrulii gurei, uă bucată de ossiî a 
că4utu prin gură şi uă fistulă s'a formatii ; mal târ~iii aii mal că~utu 
duoi incisivi şi la intrare In spitalii pătimaşulni lipsiail toţl in­
cisiV:! de susii. In bolta palatină. ca duo~ centimetre Inapoi de arca­
da danteră, era unu orificiu, care commnnica cu nasul ii, largiî de un 
centimetru. Porţia orisontală a maxi!Jriloru, era destl'usă şi in lo­
culii i>sseloru, •·raii numai ţesseturele moi. cu stiletlt piltrundeamii 
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prin gură in nasii, vocea nasonată, licuidele din gură treceau tn nasi\ 
şi vice-versa. In nări amu găsitil duoc secuestre ossose, formate din 
părţile laterale şi inferiore alle 6sseloril. Vomentlii destrusil, corne 
tele infcriore lipseau cu desăverşire, uă odore fetidă se exala din 
nasii. Secucstrele s'a extras ii: unulil avea intinderea de trei centime­
tre de lungii şi duoe de latil, celii-altii mai micii. Spălăturile s'au 
făcutii cu apa chlorată. Ossele nu se mal simţeau denudate, amii 
propusu urano-ravhia şi pătimaşulii n'a acceptat'o. atunci s'a liberat• 
du pe cererea lui, in stare de mare am··lioraţie. 

ART. IV. FRACTURI 

§ 1. FRACTURELE .MEMBRELOR SUPERIORE. 

:\Iembrele superi6re, fii ud li mai multii supusse la acţiune 
~uut şi mai multn expusse u se fractura. Acţiunea for­
ţelorli exteri6re, a fostli în t6te casurile singura causa dP­
terminantă în fractnrele ce ami"! avut ocasie a trata în ser­
viciulll de clinică, în timpli de unit annii. Fracturile 6sse­
lorl1 mânei al! fostl! multiple ~i înso~ţite de răni penetrautt• 
T6te celle-alte fracturi aii fostii simple şi necomplicate. 

Adessea am li avutl! ocasiune a observa la acelaşl! individil, 
mai multe 6sse fracturate de uă dată, precuml! : mai multe 
metacarpieue, sait amânduoe 6ssele antebraciului, sait unul 
din acestea, împreună cu nmerulit şi clavicula, etc. 

:\lai t6te 6ssele care constitue membrele superi6re, aii 
presentat cel ii puţin it unl! exemplu de ~oluţie de continuitatl•. 

l. }'rlH'furt>lt' mfinilon1. 

La mâna stângă, <lmil avuti\ unii casit de fractură la fa­
langina degetului oricnlarli, produssă prin lovitură (de cali1). 

Totli in :;tânga. amputaţia involuntară prin instrumentit 
tăetorll a inteiei falange a policelui. Destrucţia intlicatoru­
lui ~tfmgli prin armă de focil, în duoo casuri , assemenea 
şi fractura metacarpiPnilorl!, toti\ în stfmga, produs tot prin 
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armitdP focfl. Fractura prin ~rtrobin• a meta.:Jrpienilorli alu 
II, III şi alu IV d·! la mâna dnlptu. Unu pătimaşii tra­
tatlt in lipsa mea. la care se vede că a fo~tii fractura meta­
carpienilor alu 1\- şi Y, de la tnâna st<înga, fără să indice 
~i causa cart' a dabl nasct>re la al'este Roluţii de continnitatt> 
pr~um şi •Iacă au f·J~t simple saii complit'ate. 

La unulu a fostii ~droLirea mânei ~i a antehradulni 
~tiingli piuă la coti1, pl'in uti maşina de treeratu; la acesta 
s'a fllcutu amputaţia in Clllltinuitate a uutrrulul, in a trPia 
parte a lui superi6ră şi s'a vindecattl. 

Ar;~ste.l sunti\ fi·acturele ce amli avutf1 oca~ie a ohser­
nl. Dupe cumu se vede din enumeraţia de mai susu, elle 
aii fust f6rte variabile, şi cJ.usele lorii aii fostll şi mai va­
riabile. In unu tablou ce 1omft <.la Ia finele acestui capi­
to!fl vomli inilica tJte varietăţile de fracturi cu cau~ele loro. 

2. Fractnrile U:uliulnl 

Acestii ossu, uii singură dată a fost singurii fi·,lctnratil 
~i atunci fractura a f~'t la extremitatea lui inferi6rrt şi cu 
penetraţie rec.iprocii ( \-oi!lemier). 

};tiolo~ie. Dupe cumii arăta pătimaşulil, af·estă fradură 

a venitu uintr'uă cădere de la ua inaltime de 3 l;:! 

stânjeni, fără însă a~şi putea da ~!!ma de modulii eum 
s'a prodnsii. Gre<lu că. in acestfi casu, cau~a a iostti indi­
rectil, dlci, ace~ta este ~i ce.a mai obicinuită care dă Iocf'l 
la assemeuea fracturi. 

Simptomr. Pătima~nlu intră in spitalu 3-4 septll.­
mâni dupe accidentu, elu arâta că la inceputii a avutt 
dureri f6rte mari in regiunea carpului dreptn, impossibili­
tate de a ~e servi de mână, difformitate d 'assupra articn­
laţiei radio-earpit>nil, ~i sucirea miiMi in untru. La intrare, 
tumefacţia l:'xista, extremitatea inferi6răa radiulnl ro 3centi­
metre d'aslll'ra apofisei stiloide era mai g•6~sl1 ca in par­
tea opns:~ă; pe facia auterioră a r.tdiulul, ~e simţea extremi-

Dlmitd_.. 



tatL>a supcrivră a fmgm~ntultti inferiorii ~i, pe partea posterior~ 
<·ea infcrioră a fragmeutului superiorrt; penetraţi.t du pe cumlt ~ .. 
\'ed!•, era reci]'rocă, m<ina rra puţinii în ahducţie şi dosul" 
ei. împreună cu antehradulii forma adt>remtulft dosit de fur­
ruliţă (Velprau), diametmlrt antero-po~teriorit ain carpului. 
mărit!t, pacientulll Rl' plângea de rlureri, mai CU semă la 
pre~siune pe apofi~a stiloid.l, antehra~inlrt t{)til-d'anna în 
pronaţie, supinaţia era impo~siiJili'l, apofisele stiloide în acelaşi 
nivel ii, radinlii mai scurt il cn ~liumatate centimetru de cât 
cl.'lt\ din partea oppussă, şi apotisa stiloidă a l'nhitulul. mai 
eşită şi mai proeminentă pe fa~ia exterivră. 

Direcţia fracturel, în acestil casii, a fost oblică, de snsit 
în jus\i şi din nainte in napoi, a~t-felrt, încât fragmentulil 
superiorn proemina pe partea posterioră pe când li celii infP­
riorn pe lacia anteriori!.. 

Tratlunt>ntulii a fo~t forte simpl.t ~i scnrtil, de aceea şi 

resultat~le ali fost forte ~labe. Jlai ânteirt că patimaşulft 

a intrat!\ în spital\i 3--l septămâni dupe accillentii, prin 
urmare, atunci, cândii calulfl începu~e a se organisa ~i 

c:tnllrt nu mal puteamu schimha nimicrt în raportulil fragmPn­
telorn ; de aceea, nicl nu ni.' amn tncercatn a face V('r'uă 

schimbare, mal cu seruă că, acest felu lle fracturi chiar 
pr6spete să fie, nu'şi pot!\ schimba raporturile, ci mai totlt 
d'auna calulrt remâne puţinii diformt\, cu atfitii mai mult!t 
în acesti1 cas!\, unde el!\ era format!t. 

Ungerilc cu tinctură <le iodn, unu bandagi!t circular!\, im­
mobilitatea membrului, iată tot!t trataruentull! ce am!t în­
trebuinţatn la acestă fractură. La eşire din spitalil. ameli­
oraţia a fost evident!\, durerile mal cu totul il tlispllrute, tu­
mefacţie mai puţină, şi funcţiunile ruânel căştigatc în ma­
re parte. 

I Obserra{ie. Călug:l.rulii Chipil···:w·l <le la moua~tirea Căldăruşeni 
in etate de 88 anl, intră in sen·icinh• clinico-chirurgicalii la Jt; 
Septembre 1861'1, cn semne de fmcturil a extr.mităţel inf~riore n ra-



-•1iulu1. ~umitnlii ..r;\luţrarii, arclt.\ că. t'll :1--1 ~Jpt~uh:ni 1nintP a tii· 
~ulii din unii pomii fructiferu, de la iniilţime ca •le 3 ';• ,t:.njeui. 
,, fost fiiră cunoscinţă Jupe căJcre, in timpii de 2 ~ilie; cândi\ s'a dt•­
•ceptatu, afară M durer<a ce ~imţ~a In regiunea rerbicală. sutl'ere.o 
:i de tlurrri in braţaren mânei dr~1·te ~~ nu se putea servi de ac~~tă 
mană, care a inceputii a ..: umfla, durerile aii 1leveniti\ no:sufferito•. 
~ intrebninţatii pentru aresta oblojeli ca\1\e, şi In puţine \lille, simJ•­
tomele aii diminuatii, tumd:tcţia scii~ută ~i tlururile sulferite, a r•·­
masu mai multe \Hile în ac~stă star,·. 

La intrare în SJ'ilalii, se plângea Je tlurcri in braţ:m•a mânei 
•ir<•pte, dureri car~ se milreau la vre•siune pe •·~tremitatea inferior;i 
a radiolui, neputinta mănei, care ura Jlrea puţinii dată ln af:tră, do­
•ulii el înfăţişa adcvăratuh1 dossil de furculiţă de Velpean. Diam•·­
trulil antero-posteriorii alu brăţărel, era îngroşat ii, apofiselc stiloide 
craii in acell111ii nivel ii. aceia a cu bitului mai proeminentă. Extremitate• 
inferioră a radinlul, lngro1ată. Apropc cu 3 centimctre •l'assupra 
apofis~'i stiloide, se vedea 1•e fa~ia anU>riorii uă ridieătun1 şi alta ve fa­
eia posteriora; cea primă nui sus il; acestea era ii format•' tle extremi­
tăţile cellorii duoe fragmente ale ossnlut Ankbraciulu intre prona­
ţie ~i snpinaţie, cea din urmă miş~re impossibilti. Hadiulii ~curta tit 
cu ~iumătatc centimetru. Prin mişcările forţat~. n'annl putntii o!,­
ţine crrJ•itaţie. 

De la 16, ~iua intrărei ~i pitnă la 27 Şej>tembre, a•lică. in tilnJHi 
de 9 q.ille. ami! !ntrebuinţatil ungeri el! tir.cturii <le iodil. unii han­
dagiii circularil compressivii. Ameliora ţin a fost1i e,·identă, şi in<lividulft 
a e~itil din spitallt simţin<lu-~e mal bine. 

II Oburvn(ie. La 16 Deccmber IR6~ <>rele 8 Jimineaţa, se transp(lrh 
din serviciul ii medicalii, femeea U{a Otorgeascn. In etate •le peste j(o 
anni. cu fractura extremităţei superiore a umen!lii tlreptii (col ulii •­
natomicii. veqi acestii capitolu), ~i a extremităţi inferivrc a radiului In 
stânga. Ea arăta că a căqutiî nloptea pe scari\ şi rlupe aceia a rr­
masii cu <iurerc III. mâna stângă. Brăţara acestei mâni era <lurerosi'C. 
mai multti la apesare şi mişcări, tumefiati~, apn•p• rotunjită, mâna 
dată către part~a. rndială. int6rsă innapoi şi deg~tele tlexite in palma. 

Dosulii mânei forma ceea ce Velpean compara eu .dosulii UDI"i 

furculiţe, mişcările in articulaţia radio-carpien5, erau f6rte limitate ~i 
femeea nu putea să apuce nimici! cu acestă mână. Extremitatea in­
ferii>ră a ra,\iulul !ngroşatil, durerosă la presiune; 11iei mobilitate, niei 
crepitaţie nu se simpţea; prin unnare fractura era ceea ee 11. \' oillt'­
mier numesce prin penetraţie şi la care crellu că, calificativulii arti 
fi mai nemeritii, când il •'arii 1ke cu ptndratie, pentru rtl, rân<lii qi­
cemii prin penetraţie, se Inţelege mecanismul ii cum il s'a făcut frae-
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tura; }lC <'iÎJl4]U tJirerea, l"U }lt'Uetraţill, arat;\, pe l.ingă fractură. ~i 

rnJ>ll~rtulii in care se aAă cele llune fragmente. 
S'il in ·ercatii r~~lnrerl'a ~j nta fPU~itii, s'a intlrt.'ptah1 puţinu mâna 

~i ;;'a nplkat pe unu atclol palmaru, puinllu-sc p~~t·· ea compr~$SC cu 
apa <le 1:oulanl ~i nkohohi camforatii. S'a continuat nc•stii trata­
lilPnti• mai multe \Jill,-, in rare tiu1pii. s'n •d•imhatil aparatnlii de 
mai multe ori, tnmcfacţia a trecuti!, miinn n remasu totii in po•iţie 
puţinii viciv•:l. llcr:l mi•c:lrile ei şi mal cu•emii ale tlcg·~t,.Jorii, aii câ~­
tigat f<•rte mult•i, luciitfi la c1irc p.ltimnşa •e puh•a seni puţinii eu. 
111o\na. 

:J. •·ra<'turilc fuhitului. 

Fmctnra act>stni o;:sl!, s'a pre;~entati1 in tluoo casun, 1n 
mmli\, ea ocupa corpul fi ossnlu\ in a trei<l partt• inferi6ri'l; în alu 
dnoilea rasi:i, a fost smulgerea olecranului, soluţi11 u6 con­
tinuitate era simplii şi necomplicată, dar' esista. numai nă 
mici\ dC'slocare a ihtgmentelorft. 

11) Fraeturill' t•orJ•olui. 

.El iolo~it·. In acest It casli, ca usa a fost uirecta, na lovi­
tură ut' hastnnn pe partea cuhitală. a fracturatu acest\1 
n>~:>ll, contu~ia părţilorit moi în tlreptnHi fmctnrei era ceH\ 
mai .siguril indiciu, po>ntru rli îu aer-li\ l.)c~1, se applicase 
uă forţli e:dC'rni'l. 

Sim}1tonw. O dttrere în l•)CUHi. fracturatu, car6 se- mă­
r.·a IJ miŞ~:ăril•: forţate de pr01nţie şi supinaţit>, antl'hra­
•·iulll difi>rnutu in <lrPptulu fracturel, cnhituli1 ~cnrtatu cu 
ni\ ~limnătat.1 rent.imett·u; fragmentnli:i inferion1 forma ull 
~cosătură pe f;t~ia p•1:o:t.~rioSră a celui supt>rioru şi vice-ver;;a 
p•'ntru ceHi gnperioril, i•1 •lreptnli:i fracturei esista uit mobilitat~ 
anormală. La mişcăril!\.de supinaţie şi rotatie precumu şi 

~a mi~că.rile imprimate alternativu assupm celoru dtloo trag­
Jnente, se producea nă crepitaţie fOrte eviuentă; in drep­
t-tiu fr;trtur•'i ~·1 \"C'dt•a nă ecbimo~~. prodn~l prin lovituri\, 
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,.. ţe~sătnrill· putinii tum~tiate; prin tractii a,;upra mânei, 
fracturele se repnneaft §i, în~ată ce extensia înceta, des­
locarea iar se producea, direcţia fracturei era tran~n·r$alol. 

1'rnt:nnrutnh1. a fost f6rte simplu; s'a făcntu extensia 
~i contra-extensia ante-bracinlui, fragmentele s'ai\ pusil in 
contactu printr\mu bandagiu circulari\,peste acesta duo~ p?r­
nite de Yată, pusse una pe facia anteri6ră şi alta pe tea 
posteri6r1i in spaciulil inter-ossos\1, ;•este acestea, liuoi' 
atele de lemnu §i t6te s'au ţinut!\ în locn cu unii handa­
g-iil circularil. 

In timpil de 20 dille s'a schimbatu de trei ori apara­
tnl!\, consolidarea s'a facutu f6rte bine, şi n'a remasil de 
ditii uă diforrnitate f6rte minimă, arlică aceea produ~ă prin 
formarea ealosulnl o~sos!\. Yilllle<'area s'a făcut!\ fn tn>i­
~leci si ~ese ~ilie. 

Ob.<tiTa!iR. La 10 Apriliu l!<titi, intdi m servicinlii uo.tru f, .• 
m~ea .Auica Steji11ul, in etate de 36 anni, româuă, ortodoxii, JUnnci­
t<•rc, prescntâtlllii semne de uă frăntură a cnbitulnl. F.a arăta ca 
•·u 10 ~illţ n~inte rle a wni la •pitalii. Liirbatulu se!\ \'OÎn•lil a o 
lovi cu unii ciomRzii pe•te capii, ca, cân<l s'a apărat. a ri<li<-atio 
măna •tîtngă ~i a prihnitu lo,·itura pc partea cubitală, untle a •im­
ţitii in•lată uii durere forte vie ~i nu s'a mai putut ii sen·i ru hraciuhl, · 
dreptii; peste ~~e ~ille !'<! presintii la cousultaţiile uustre. 

Femeea a\'ea duFeri forte ,·ii iu J•artca cuLitală a antcl,radulni 
,langii; ace~ te dureri se mllreau la m.iscărl. Snpinaţin ~i pronaţia nn 
],, putea executa, nntebraciuHi se afh in posiţi~ intennerli.,ră (pe dun­
J!ă), mi,dirilc mt·mbrulul nu le facfa de cât ii cu mar! olurcri. <.:u patru 
degete d'asupra articulaţid cuLito-C&I'J•Îenă, cubituhi era frânhl, fraj!­
mentulu inf,•riorii făcea u~ scosăturii innapol şi celii superiorii hllo­

iute, fără in~ă a fi petrecute; cuLitul\i scurtat ii cu ~iumatnte c~uti­
,u~tru. La mi~cările forţate de rotaţie, precmnii ~î acl'llPa imprimat•' 
alternath·ii a•upra fragmentdori\, se •imţea uă cn·pitaţiă forte pru­
uunciată, in drevtulii fracturci se vedea uă echitnosă nnătli cu mar­
~inilc gălbue, acesta era produ•ă prin lol'it ură. 

::rau pusii fragmentele in contactii, s'a aplicatii w1il Lamlagiii cir­
cular.il, peste acestea, in •paciulu iuter-os•o•il, inaiute ~i inapnl. r·ât•· 



nă perniţă. de v .. t;t, pt••tl' ac~>tea dnoc atele si pe d'a~·'l'"" uni• altf' 
handagiii •·ircnlan'\. 

La 16, s'a schilnbatu aparatnlu, nici uă modilicaţie in•ennmtă nn 
-·a obs•rmt, consolidar~a era incepută. 

La 3 llfahi, ci'Ln•ln •'a ridicat aparatnlii, calulii era in fie~tuli1 d·· 
•olidii, mi~cările erai• cu multu mai lib~re ~i fragm•'ntele nu se mai 
•li•locai1; s'a li\sat numai unu atrll1 pc facia anterirjră ~i la t; :'.laii• 
•'a libemtil femeea •ănăH••ă. fără nici uă fiiformitate.. afară de act't'R. 
prodns•ă d<l calos•il. 

1·. }'rarhu·llt· Olrri'Ruulul. 

.Fractura acestel apotise, ami! obserrat'o la nnlt iLuli­
Yidil care că~lusse du1le înwlit6rAa caseleril din strada 
Tirgu-vestei. unrle~e all!l pensionatuliL cenerali'l •It' fet~. Frac­
tura a fo~t completă §i împreună cu e•l ~i fractura alt•}riL 
osse; ast-fel II era fractura extrt>mităţii superi6re a umerului. 
fractura apofise'i coracoitle ~i a celoriL duoe din unnă ml!ta­
tarsiene elin p<Lrtea core-<poudentl\. 

J:tiolo:;il•. Cau~a acestei fracturi a fost grei! •le determi­
nati'L, mai multrt amii putPa hi!nui că, ui\ contracţie ,·ie a 
triceps ului a protln~\J acesti! fracturi!, has;induue 'pe argumen­
tele nnnăt lrt> : întâi IL că ~mnlgerile apofi~ei olecranien .. 
:<e facu f6rtr rar\L prin rau~ă directă, căci, t•â noli'I forţa ~" 

aplică pe olecranu, se pro•luce mai tot •l'auna fractura 
··olulul acPstei apofist>, şi aln t!uoilea că, eehimosl mt 
exista in tlreptui\J fracturei, tiin ~.tre semn It am II pute;l dllduce 
dacă acţiunea a f"~t •lirectii sait nu. ~i aliL treilt>a este frt>­
enPn!a mai m~r11 a smulgerilorii o!Pcrannlni 1·a a fracturilorf1 
lH'in causă directă a ace-;tei apofl>ii. 

Simptomt•. Semnele principale c.lre aii t•aractt>ri<atrt 
acesti\ fractură, Cl'ali durere Îll JreptullL olecraUU!ui, nepu­
tinţa de a intinde ante-bradnliL pe hraci\J, în loculit ap<}­
ti~ei Re ~i.mţea nn\J goll't ca 1le tr()i contimetrll, fragmen­
tulil superiorii constituit!'! ciP Yîrfulil apofisei o!Acraniene 
era tras\L în su~ll de tricepsnl(L brachialil, extremitatPa st:­
peri6ră a fragmentulni inferi6ri1Pra format!l de g1itnll\ apnfisel: 
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•e -im~ea sub pelle, dent.ltă şi prin tlexiea furiată, ac~ste 

duoe fragment~ se depărt.u1; ht extensie, elle se apropieai\ 
insă îără a se putea punt• in eontactn: mişcările voluntare 
.tin articuhtţi•t cotului, emit rn neputinţă; mişcările forţate, 

rtirte Jurer6~e ; iu dreptnHi fracturei nu se alia echimose, 
t.esăturile f6rte tumefiate si cu sensaţiune de fluctuaţie. 

Pentru •letaliuri, re~li obsPtTaţia Xo. ![ de l;t fractma 
··xtremităţi snperi6re a umerului. 

Tratamrutulit. t..inn·itatea lesiuuilorft t.:tl a inrt>rcatu ,,_ 
··estu omu şi mai llll semă braciuli:t întregit, a făcutn ca 
trat..uuentulu să nu p6t:i împlini t6te regulele cerute; pe 
lăngă fractum umerului ~i a apotist'i coraC•li<le, cu conbJ­
'iile considt>rahilt;J ale articul.tţiei ~capulo-umerală, fmctura 
"]ecranului ocupa unu luctt forte sccund:ui:t, cu t6te act>ste•t, 
.m1u încercatii <l aplka pentru ac~stă fractură unii tra­
tamt>ntit mai apropriato; ast-felil, amlt a~e~latli cotul!i între 
tlerie şi exten"ie, avendli tf•amă de nnti anchilosn. amn fă­

' utrt unii hanrlagiil eircnlarli modt:oratn, cu t6te că. era ftirte in­
'uticientn din causa intlammatiei cellei mari. in care se atlan 
părtile moi. La începutit nici nu ~ra Y•)rha ca :;ă n~ silimii 
" pune fragmente!P in C•lntac:n, căci •lupe cnrnft scim, 
ehiar în ~a~nrile cell~ mai simpli!, ace~trt raportn nu si.' 
p6te ohţinr., ci mai totu d'.wna con~olid;trt'a lhtgmcntelorn 
:<e face prin mi~llocnllt lll•~i membrane tihr6se, care nn Je­
Yine osso:~c de câtfl ftirtJ> rarit şi totrt d'auna forte tăr~ili, 

prin urmare ~i aci, l'e~en.lu-nw in tacia unuia din easurile 
t:f'lle mai difficile, amu preferat!! a .wea u;t posiţie .inter­
mediară intre tiE>xie ~i extensie; immohilitatea cotnl11i 
a fostii singura conditie lil care amrt ţinutil. In timpu dt> 
trei-~leci ~ilie, t6te fracturde an mersu CII Jesăvăr~irc bine. 
l:E>IIe •luoii fr.tgmente ale cuhitului, aii remasf1 separatt>, dP.­
părtareil era cu mult mai micii ca la începuto., dar', C•)nsuli­
'lart>a nu se făcn~se, mişcările articulaţiei cotului CII multU 
mai lih~:re, chi.w t>xtensia se făcea, însă in unii gradft forte li­
mitatrt, mi~cările tit• rutaţie ale antebra~·i11lui în mare parte 
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Pl'aii !JIJSsihile; îub .. unit tnrîntil, pittima~ulit , :1•Hlii a e~itlt 

rlin ~pitalit, era pe tlrunmln de a se vintleca. ceea ce s'ar li 
pntutn tlohendi în mai scurt& timpii, daca ar mai fi remas. 

(J/J.m·rt~!it. Lrr lU Ianusuie lf((if(, intră in P~r1·iciulii nostru .Ynr­
'/oe Inwo, m etate de ~;:; Je ani, unguni, rntolicti. avi·ndii maT multe 
f~acturl. intre care şi a o!t•cranului stângii. Acesti\ "mii arăta că 
" că~utii <lupe m1·e!itorea caselorii din Ntra!la Tirg-u-Vestel, und•: 8<' 

află pen•ioMtuh1 centralu de fek joşii se ali;< uă mr.rc grăma!lă. de 
zăpadă. pc care elii a cil~nti\, _unde a r,•mnsii f:lră ~imţirc. Dup" 
deseeptare. ~·a pusii dirpe ctt apă rece ~i tocmai a treia t}i l'a atlusii 
la şl>italii. Stnrc:\ gem·rală era forte grară. uă tumcfa~tie considc­
ra.IJilă in totu mcmbntHI ~uveriorii •tilngu. m dr~ptuh1 articulatiei 
··otnlui, ţessătnrile moi ~rau tumcliatc. infiltrate 'li la parte:t post,•­
riorii ftucluante. fără echimuse, mi~cările voluntare ale acestei arti­
culaţii. erau imvo~sibik mişcllrile forţate fortedurer<•sc. Cotnli\ rotund il 
~i cu •legetl•le mc~:,rendil r~ cu bitii. până la extremitatea lui 8llperioră. in 
loculii apoli•el olecranicne, se simţ~n uă <lcpresiune, !l'assupra cii­
reia se găsea extremitatea apofise'l trasă <le tricepsu. Extre.mitRtea 
>Uperiur;l a fragmentului inferior se •imţ,•a •ub J•dle, rugusă (cu 
colţuri) antebraciul~ t•ra in •,·mi-fl,·xie pe braciil ~i cu ciitil tlexia 
s~ no~ria, cu alăhi Ct•lle <lnoe fragmente se depărtau. ~i căn•lii se 
apropi~nil, •e ;imţea chiar atting'er~a act••ton'i fn1~m~nte. <lânt!ii locă 

la crepitaţie . 
.-\c~.tt-a aii fo•tu vrincipalde semn~. ce ai\ ··aracteri<nti\ sccstă 

frartur:<. l'hiar <le la iuceputii. ia fărut1i unii bandagiii circularii p•· 
totii membruHi; pe•teelii, s'a pus compr,·ssc reci cu alrt>loohi camforatii. 
şi totii mcmbrulil s'a pu•il in imobilitate comr•h•tă prin uă gutierii 
metalică. tm•le antahrnciulil t•ra in •emif!Hie pc hraciil. Acestfi trata­
mentit a urma ti\ pânil ce intl:unmaţia a <lispărntu, atleciÎ, până la Ianu­
ariii. câuoli~ s'a JU•Iritu c~lensia autebraciulul. Cu unii bantlagiu 
··irculani. amil incercatii •ă impingi\ in jo•i1 fragmentulil superior•i 
ra ast-fdil, ru ace<tc duoe mi~ll•ct·, •ă pt•til a le apropia, tlacii nu 
putemii >ii le pun cu tvtulii in cvntactil, ce.•a ce era rl•rte t!ifflcihi 
şi care nu •e pbt.• obţine ··le cât il forte rar,• ori. In timpii <le 11) 
\lille in unul. abea amil avutii oca•ie •ă fnct' trei misciiri forţate 
arti,·ulaţid. ca cu chipulil acest>L. oă J>Utetuit evita forman·a •mul 
dUcloilo<it. P:ttitua~ulil •imţin•lu-'c uoai hin<'· a •·îitil <lin •pitali1. 



-4-. }'1·aeturile antelll'IU'inlui. 

Fractura simplă a acestorii 6sse, s'a ari'!tatil nil ~ingură 
•h1U.. Pătimaşulii s'a di.utatil in lip~a mea şi a e~itu ne­
rimlecatll. Ob~erraţia nu s'a facuti!, ~i in registru nu M<i 
găse~te de câtu diagnosticul ti: • Fradura cuhitulul §ia radi­
ulu'( • fără a indica nici loculrl, nici celle alte lMorticularităţi 
cart- au în;;otitu acestă fi·actur~. ~Ii pare ren că nu potn 
rorhi U.e acestil casti, r·are, din nenorociri', trece ca cumn 
nici u'aru fi existati:\. Dupe patru ~!ilie de şedt>l'e în spitaH\ 
pătima~ulll a eşitu consenendu handagiulu, dupe cmnu se 
rede i11 reg-istru spitalului. 

:;, Frat'furilt' unH•rulni. 

Aceste fracturi au fostii puţinll num;;rc):;<t>: l'ino·i c:asuri 
s'au presentati1 în Reniciuli\ no;;tru. 

În trei casuri, fractura a fostn la extremitatea ::<upt>­
ri6ră, uă dată la corpi! în dreptuli\ in~erţiel deltoidnlui şi al­
tulu la extremitatea inferi6ră, d ·asupra condilelorit 

}:t iolo~ie. Causele, al! fosti\ în t6te casurile, accidPntalP şi 

directi\ aplicate pe locuiti fracturatu. 
~imptome,cellfl mai principale an fo~tn: neputinta mem­

brului, durere fixă, diformitatt>, tumrr~cţie, PchimoMă, ~c:ur­

tarea membrului şi crPpitaţia n'a lipsiti1 nici uă daU. 

Trei ua~uri mi-aii tlatu Ol'Casie a studia ac:<J~tt> fracturi, 
în duoe din ace~ te. fractura era ~implă şi extra-capsulară. 

~rte uşure de diagnosticat il, pe t:ând n în al treilea casil, acesta 
fractură era complicată ~ide fractura apofisei coracoide, tunw­
facţia considerabilă, a omoplatuluT a făcut It ca diagn•lsticnlil 
~ă nu potă fi rerificatll de câttl dnpe c:e aceRlil a •lispă­

rutn. În amiinduoli. aCetite variPt<lţi raporturile fragment,•-
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lorii nu era ii schimbate ~i Sl'Urtai ea l'r.t forte miel\, 1le ~lÎil­
mătate ~:entimetru. Direcţia în amândnoe casurile a fostii 
transversală; afară numai d9 casulr1 în care fractura a 
presentatu dificultllţi ([e Ji.tgnosticii un;le era •le cre~lutii <'ă 

pt>riostulit să fi rema~n intactii ~i ast-ft'lil s'a putntil oppune 
la di~locarea rragmentelorii; in c~lii altii casn. tumefacţia 

lipsea, muschii puţin li rolnminoşi, permit~aii a ajunge 
mai le~nt> la o~n şi a~t-felfl a recnno~ce cea mal mică ~chim­
hare in rapporturile fragmentelorli. 

Et iolo~il'. În amâll(luoe :~ceste ea,niri, cllderile pe ep•lll\ 
an thltii nascere la fractmi. La nun omn hătriinu de 90 
anni ce l'ă~lu~e de la înălţimea lui pe pietre, fiindu im­
pinsi! d(' nă trăsură : iar celii altfl a că~uti1 de l;I în­
rdit6rea tmei case rn dnoe etagiuri. prin urmare de la u~ 
inălţime c,t de 5 stănj.,ui. Dupe cumn se vede, in amt>n­
duot> l'asurile, puterea :t fol-tit uestulii de mare. chiar la 
nllfl care a că~lutil de la iualţinwa lui, riolenţa care l':t 

unpin~ll a Juăritci ritessa, cn care el il s'a loritil de pietrt>. 
in al duoilea t"asfl, înălţimea a lăcutu ca se măn\scă vitesa 
~i ast-felll ~i at:i puterea a fostu considerabilă. S:l mai adă­
ngămil şi starea yissă ue frllgilitate a 6~~elor(l la hătrăni. 

ntre a contribuitu de a III'Otlusu cu atăta înlesnire fractnra 
in ca<ulfl din teill, pe cântli1 in al duoilea casu putemit 
•.Iice că mai htultu a contribuitu riult>nţa. căd pămaşulu 1-'l"il 

mai puţin naintatit în etate. 
SiniJI{Oilll'. Celle nui principale st>mne în acestP duo!> 

o·asuri an fo~tr1 : neputinţa membrului, olm·ere mt~cliucră în 
•lreptnlu articnlaţiei scapnlo-unwrală, durere, car<' se mii­
rea prin presiune ~i prin mişcările spontanee !Sait impri­
mate, epoluln puţini\ turti tii, uă i'ehimosă rinătă occupa 
t•ltll epolnln, membrulu ci\dea lângă corpfl fără să potă fi 11~­
părtatu dt> ··âtit numai prin ajntl)rnll! cPII~>i alte mâui, epo­
lnlll l!',atri t>ra mai josu ca Cl'li1 sănetosii, prin pipai re. 
t!npe tr~cen•a inHammaţiei, în unii ca~it s'a ~imţitll că rapor­
tnrill' fragmentelorfl nu erar1 ~chimbate, prin mişcările de 
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rotaţie mai cu ~~mii, ~·a simţitli nil mobilitate anormală 

in dreptuli\ articulaţie! scapulo-umerall; acflsta mohilitat~> 

•'r<l însoţită de nil crepitaţie f6rte pronunciatil.. 
Tratamentulli. În amânunoe casurile, amll îngrijitll st> 

immobilise;~it articnlaţia ~capnlo-umerall şi amft cre~nt"o C<t 

mi~loculfl celit mai nemerit!\ pentnt a obtine uă consoli­
clare fa,·orabiHI. La unulii (celli mai betril.nu) fiindli fmctura 
simpl~. am il obţinut imol•ilisarea prin un!\ bantlagi!\ inamovihil. 
care se schimba la fie-care> 10-12-t,lille; în casulit alfl duoilea, 
fiindit mai multe fracturi la acelaşi! membru şi însoţite de 
tumefacţie consiuerahiU, amll aplicatll totii hracinlll în 11<l 

gutierll (sghiahn) metalică, şi ast-felu ami! obţinutu immo­
hilitatea, oh~~·n·;î n.Ji1 mPmbruh1 şi pui nun continui! com­
presse rel'i cu a1coholfl camforatll. in ca~nln d'intein, con­
.;uliuaţia. l'll tota immohilitatea membrului, nu s'a pututfl 
obţine, de \"âlll f6rte târ~lin şi a fostii fcirte slabi\, cil.d 
dupe cinci luni de tratare, pătimaşuln ahia putea s;i misce 
mt'mbruHJ, uii intiammaţie chronh:ă. s'a făcutn, ~i chrrrrile 
u·an eli><p!irutil; extremitatt'a supl'rioril a umernlui a rl'mash 
mai ,·olumin6sil. în casulil alu rluoilea; cn t6te lesiunilo> 
l{ran care accompanian aee~tă fractură, Ulorhosuill suft'ere<~ 

forte puţinn, intlammaţi.t a rlispărutc1 ft\rte re)JI'lle şi iu puţi­
nele ~lillt> câtfl a ~P.~util in spitaliJ, inct!pnsc a t>xecuta şi câ­
tt!mdin mi~.:ările articnlaţiei scapulo-nmerale. in acesti1 ca~n 
•'l"il speranţl tie viutlec.uc>, cle şi proguosticulu la inceput!\ părea 
''li elin CPiie mai dt!favorahile; cânclfl pătimaşulil a părăsi tii ser­
l"iciulil uo~tru, fractura t>ra pe urumnlCHI~ a SI! consolitla. Com­
presselc> reci acliţionate de akohJlî1 camforatil, au făcu tii ca in­
tiammatia în puţine ~lille si\ dispară. Celil elin urmă ca~n ~" 
putea considet·a t;l rintlecahilî•, cilci, cumn arătain în simp­
tom~ ~i •l•1pe cum!\ SI! va vedea şi in obtervaţiP, in puţinei"' 
tJille câtil a statii in căutarea n6strll, a uatî1 st:'mne •le vinde­
•·art>, cu atâln mai multii rillliP.carea se ~pera cu <'fltil indi­
riuulil nn t'l"a a~ia naintatii în etate, p~ <:dncliJ la celil tl'în­
tPiil bătrănt>ţde (pe~te fii) ani) ~e opun!\ căte n11. dati la 
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''imlt·mre, cu alâtitmai multit la densulft, untle fractura era 
~i 1'6rte apr6J'e ele (>misferă. in alu u•wilea casil, tumefacţia 
.;e oppnnea ra l'ă J•nteinti constata in care parte a col ului Stl 

afla fractura, l'ăci este sdutil că, cu câtu uă parte m.ti mică 
a extremităţii snperi6re este deslipitil. U.e umerii, cu atâtil 
nutrit ia act>stuifmgmentrt este mai slabă şi prin urmare sunt Il 
mai puţine ~eanse de a avea uă exudaţie plastică care să în­
lesn~scă formarea calului, mai c.u s~mii câuuli assemenea 
c·asuri se iutîmplă !.1 pe;s6ntl ,naintate in etatP, bă~râni, un­
U.e fire~ce nutriţia se face forte slabă, prec~umu a fostii la pd­
mulu pătima~il. 

1 Ol•lltro•ttfie. La ::1 Och•lorie 1~67, intri\ In căutarea tuistn\ 1/nd11 
.llt~rc", Je \10 ani, românii, ortoJoxu, avenJu uă fractmă a col ului chi­
rurgical il la um~ruh1 stiwgii. Eh1 nrăta că cu uă ~i maî nainte. 
oi lovi.e uă tră8nră !u laturea <lre}•lă a corpuluT, ~i du a că~utii 

}'C }'Ietre cu latur~a >tăn~ă. <ln}'e acrhk•ntii a •imţitii uă dur~re ,·;~ 

in nmerulil stâng-u. n'a mal }'Ututil s•l misee m~mbrulu: cândil a 
fost adusoi la svit11lil. inJh·i•lulii •le constituţie forte, cm fcirte 
bătrânu. la unii ochi it avea mi cataractă secomlan\, ~i la ceHi 
altii uă blefarită cwnică. s~ J•lângea .!~ durt>ri suportabile 111 UIM­
rulu slângii, ~i iu n•l}'Utinţă ci•• a mi~··a membru li\ su1•~riori\ c<•rrespon­
,l,·ntii. nU<!~ !'l"a puţină tumefacţie, cchimosă pe toti\ nmcntl~ (~poluhi). 
olurerile sit măr.•aii la misciirile \"olnntare şi la ce1J,, imprimatP, mem­
hrulu cădea lângă corpi\ şi piltima~uli\ uu putea Fă-! imprimt .le câtti 
uiste mişcări de rulaţi~ fortt mărginite. La mi~cările forţ11tc. maieu 
... <·mă in rotaţie. ;:e •imţea in <lrcptulu capului umcralu uii mobili­
t.llto anonn11hi . .care i11<licn csi•t~uţa nn~l "oluţii cle continnitat" a 
o ... <ltlni nnlt'ralii; a<·~slă mi~·· an· em însoţită ~i o le nil crepitaţie forte 
vromnociat~. Acestea nil fo•tfo ••·llllll'le găsite la 1 ~owmbric, adec·ă 
18 or~ .lupe acci<lentli. ~cmbruloi sa lUjPgatii intr'uă c~arvii ~i 1'" 
nm~ril sa nplicalli compn·sse r~cT imbiba!t• cu alcoholi\ camJo­
rahi. I.a 3 s'a avlicatii ttnti ban,\agiii inamovibili\ cu Jextrină . 
.\c~stii banJagio1 este fort~ au,·voc d• aplicatii ~i mnl nici uă .Ia­
tii nu !mplinesc·c clorinţel~ rhirurgului; \'ami\ aplicatii ~i c•u in lip•ă 
,J,. altilmi\Uodi 111ai pfifacc. In acesti\ casiî, 111111 cu S.:mJ. aparat ulii 
•·ra chemati! a imnwbilisn m~mbruli\, p~ cât ii •c putea. căci fr~g'lncn­
tele nu erau clislocate. _\ctsla a fo;ti\ singuruHI tratamcntil ce amu 
ontr••buiuţatiltu timvii ci~ ~. luni; către sftr~itil tl aplicanni 111111 r.tril. 
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~i c11 !<•ti\ ~tărninia ,.,, amii pusi.i. n'a mit pntuti1 obţine ,j,. c:îtii u:l 
co1~.<olhlnre fort.• ~lJbii, rări •lupe umi timpl1 a~a ,,,, luugu. pătima­
şulii a r~mas\1 cu neputinţa m~mhrulu1, ~i abia.1:ntea executa dit~\'a 
din mi~rări (rotaţie. a<ludi·: ~i uă forte nein<~muată ahrlucţie) a IJra­
··iului. I.a 21 )fartie 18611, a e~itii •lin <l•italii in stare de ameliora ţie. 
nul'·~ 10 luni in urmă.l'am\1 v~\lutii; eli\ <'ra ru d··~ă\·ârşir~ vin<lecntu 
~ervindu-st) forte l•iuc cu hradnlil seu. 

II Oh.iert•c•(ie. X<ti!JOie funii in etate de .J:) ani. nng-ur>i. uiullritoni. 
intră in scrvidnlu nosttn, la !o) I.onnario• l~tix, ru maî mult•l frac­
turi, intre care ~i a l'Xtremităţd superiore a nuwrului .<tâng>i. ~n­
mituh-, arăta, d, cu cluoi' \\ilie nainte, cureţâwll1 zăp:~tl.\ rlc v~ iJ:­

velit<•rea ca>•dnrl'o untle se atl;l po:nsinnatuhl c··ntrahi •le ret.·. rlin 
stra•la Tirgu-wst•:i, a că.Jutil ,J~ la uă înălţime ra •l•J ~. •tâojeui, 
pe pa vagi il, un.le ••ra grămă•litd multă zăpa•lii. Elii a 1•er•lutu cunoscin­
ţa; •l\Jjl~ că<l,·re i-~·a <la tii ajutorulu trdminri•>~>i, şi tocmai a 1•atm ~i 
p~ scară, a fost trsn,purtatii In st•n·iciulii no<tru, llll•le p1'esenta semnele 
următ<>r~: forte ·l~ con,;tituţi~, SI! pliing•:a •le dureri in totii C•Jrpul~. 
dar' mal rtt el-mii in parlt'a. stângă; nce,t.: •lmwi erau suportate cl•l pă­
tima~u, a mii putea \liee că in comparaţie cu intin•lerea lo•sinuilor, rlurerile 
eraii minime, Îlllj)MSibiJitatea lll<~U1hrului •uperior <hingu, tumefacţia 
umdului care masca. eminenţeloJ ossoise ce incongiur:\ articulaţia 

scapulo-umerală, uii echimu<ă violet oi accopt·rea totu cp•>luhi şi care •e in­
tin•lea înapoT pe scaj•ulă, iar inainto P•J pcptii pân;t aprt'.pe la gutu. 
~i în josit pe Lradii; mi~cările l,racinlnî măr~a(\ •luro•ril·~ ~i o! aii na•­
C(•re la uă crr:yitaţic forte obscură: act-stă crepitaţio! Na pro­
fimtlă. tcgumentele cra'l forte întinse ~i 1111 permitt•lail a fac<J u:i. 
explora ţie mai pruiund;i. .\î.oră. ele ac,:sta, pătima~ulu mal avea­
~i fractura rubitulni, a apofisei coracoitlo şf a •luo•! mutatarsietw 
(ve41 partea ele obsernţie tle la li•:·care •lin acest~ fractmi). l11tlat:l. 
dupe intraro.·, membrulii s'a a.:o.~atii in uă gutit•r;l metalic:! ca si\ 
lmpedecămu ori-ce mi,cnre. şi asupra mem bmlul R'a aplicat•i continuu 
compre"s.' reci stropite cu aleoholi! camforatu. Tumcfacţia a dispă­

rut!\ ctt ineetulil, s~ngdc care era vi!r•atil atâtii la umeril că tii şi la 
cotil, H'a absoruitil fc•rte incetil. Că11tlii tumefacţia; umerului scă~us­
•e, atunci amii pututit c~nstata că fractura era extrncapsulară în­
soţit!\ in acelii timpii şi tie fractura npotiscl coracoidc, fragmen­
tele umerului erau pussc in contactil. Ciindii totulil mergea bi­
ne şi se spera. uă tămăduire favorabilă. •lope aplicaro de un!i ban­
dagiu inamovtbili:l, pacientul ii care era forte iudocilil, a stărui tu a so 
libera, c~a ce amii şi făcutil ln. !l Februarii!, liberâ.o•lu-lu in stare 
de însemnată amcliomţie şi pc drumii de a se vin•lecn. Acest ii caoU. 
di!l'erll cu totuH1 de ce !ii precedent ii, ~taroJa lul tisiologlc~. constituţia, 
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-·latea erati t<;te f.lVorabile vcntru uă consoli•lare bun.i a ftagmentt•­
],,ril; vlin urmare totul fi concura spre uă t.\mihluire faYorahihl, ~i 

ne f1icea a crede că a/ar il de mi mi<·:i rigiditate a articulaţii. h•rmi­
narca ua •ă fie favorabilă. 

I li Ob•rrva(ie. T.a fi llec~mbt•r 1~•>8. intră m serviciul li nostn•. 
Uţa Georgwsca, in etate peste 70 ani, munciture, an'udil u;i fra<·­
tur:i a umem1ui .Jr~ptil şi alta n radiului stângu. IJc mai mult•· 
scptămiml era in scniciulii m~.Jica)ii pentru uă broochită clorunică: 
in ni•ptca <le 5 S.iJrc 6 Dcccmbcr, a că~lutii pe scară fiindu intunericu. 
La 6 (8 ore <le <limineţă) a. foshl transportată in seniciulil nostru. 
cu simptomele următt•re : bătrână, slăbită, nprt>)>C iofinnii, acusn dn­
•·erl fi>rte vii in umerulu .Jrcptu şi In mâna stimgă, rotun4imc,, 
umerului dreptii mal <le totil)>crdută, tumef&cţie m;ue, echimosa violet.i 
coprintlea totii braciulil şi fnciea nnteriorl a tvmceluî, mişcările Yo­
luutarc ftirte limitate, numai tlepărtntca şi apropierea craii posibil 
•ncmbrultl atârna langii corpu, cotulii depărtatil •le truncJ.iu, nnto·­
bracinU\ in st•mi-flexie pe hracii\. lllâM, introdusă in caYitntea ~Iilnr:l 
suh pactornlii, gă•<mu uă tumori\ aspră şi mobilă imJ·r~ună cu nmt·­
rulu şi la mi~cările de notaţie se •impţea uii crepitaţie forte evi.lent;', 

Sub apofisa acromialn, cu .luoi! <legetc apri•pe mai josu, •e simţt·a 

uă mobilitate anormală. iar' prin ape"are pe ddtoi.Jil. s~ g<lsea ul ao.lit•­
ciitură, distanţa Intre acromiu ~i epicondilii era <le 28 •;, centimetr•• 
nt drejJta şi 2!1'J• in st:inga, Jlfin nrmnreera u:i tlifl'erenţă<lel''•cen­
timetru; pdn trarţii asupra brnciului, membmlil se lungea şi nu tlifl'c­
rea <le cel altii <le cât il cu 1/s centimctm, in.lată ce tracţiil~ incetau. 
scurtarea .Je..-inea iar la 1 1

/• centimet."u. Braciuh:i s'a aşe~nti\ 11e mi 

perină ca cotulu •ă fie mal susi!. S'a aplicatii compres•c reci cu aJ"i 
<le (.loulanl ~i alcoholii camforah1, ca se preintimpine inflammaţia. 

La 7, sutl'erinţe mal puţine, tunwfacţia mal puţinii con•idcrn bil!i. 
Să continuă cu t'umegaţiile recl camforate. 

La 8, aceiaşi •tare, accllaşil trntamenti\, femeea furte indocilă, .lin 
care causă nu se putea ţine mernbrultl immobilu. 

La 9, echirnosele incepu a ingălbeni pe la mărgini, pătima.ta mi~cii 

forte .lesu membrulu, tnmefacţia meJiocn'(, şi suft'erinte puţine. 
La 10. se aplică In -subţiură niL jJelotă şi •ă at lljJsă braciulu cu 

uă e~arpă. 

Lă 11 piitima~a a profita tu .le neln~rijirea infirmierei ~i a stdcat 
nparatulii, ea nu asculta, cerea să se liberese. 

La 12 se reaplică aparatulu mal solidil. Tieclamă, se plânge ~i 

in fine parvine prin a fi deslegată de intcrnulu de gardă. 

La. 13 nu voesce a. se mal supune la legătură. Se pune membrul il 
l'tl uă perină. 
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J.a 11,1\ It>, li, tomefacţia f<•rte sc;\~tl!li, echimosa aprope J{al­
b.>nă in tl•tii. intintlerea, pătima1a acusa puţine •utferinţ<>, dar' nu 
putea mişca mcmhrulii, era f(,rte supărăritisă, şi cerca sit fie liberalii. 

La 18 ne mai \'oinJii cu nici unu chipii a se ~upune la nici oii le_ 
;.,..,.turli, fraetnrn ajrt'masil a•t-fe!U nec•,n<olidatii ~i pătima~a n fu•ti\ 
lib.>rati\ dupe illlli~tările ce a f.lcutii. 

h). Frat!ut·a t>:..h't>mitiiţii lnfHicii'l'. 

I<~xtremitaka inferi6t:.l a um~rului mi-a tlatil unU singurft 
ca~ il. de fractură; şi acesta a fo6tft unul il •lin celle mai 
bine determinate; fractura era tmnsversală şi imediati! 
d'asupra condililoril. 

Etiologit•. În acestft casil creJ\1 cii rautia a fostu inuirectă 
adecă, că, ciitlerea tiinui1 pe olecrani1, fortă s'a transmisn 
pe extremitatea umerului şi elu lL cedat\1 imediati1 d'asupra 
condilelorU untle este mai subţire. Causele predisponentr 
assemenea ai'l tontribnitn fOrte multu. I<~tatea femeei pesl•· 
70 ani, era una din condiţiile ce a făcutnca 6sele să tlevie fragil" 
şi ast-feli1 forte lesne s'au pututii fractura, slăbiciunea în rar" 
se aHa acestă morb6să, era una din condiţiile ~e predi~­

punli la fracturi; mai cu seamă că ea era şi în urL etat•· 
f6rte naintatil. 

Sim11tonw. ::lemnele principale cu care s'a pre;;entat 
această fractură aCt fosti1 : durere In locul(t fra~:turat\1. 

tumefacţiă cu echimo:>ă, neputinţa membrului, dill'ormitak 
mobilitate anormală imediatU d'asupra contlilelorU, uă. cre­
pitaţie f6rte caracteristică, şi pt"rceperea fragmenteloril. Di­
recţia fracturei era puţin oblică de susll în josll ~i dili 
afară. în untru, umărullt mai scurti! cu unu crutimetru 
şi unit cuartlt ca celi\ din stânga. La mişflările forţatl' 
ale antebra.ciului, extremitatea inferi6ră a umerului ur­
ma t6te auceste mişcări; pe când li, la gîttullt condilelorli, 
esista mobilitatea. Cândi\ fixamu extrP.mitatea inferi6ră a 
umerului şi executami\ mi~cări de Hexie asupra antebraciu­
hn, se putea constata prea bine că articulaţia era in-
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t.·wtă. Celle duoe condile erau solidi1 lipite între elle; cea 
··e făcea să departese ideea de uli fractură în acela~u timpii 
verticală. Acestea an fostii semnele care ail catacterisatu 
această fractură ~~ pe care le credit îndestulu de sufici­
ente pPntru a nu o lua dreptii altă alteraţie Jlat(llogic1! 
aflat:!. in acestă regiune. 

Diaf:nosticulii. Dnpe semnele arătate mai sus, ne-a fosti! 
facilil a determina această fractură. )fohilitatea d'asupra 
condilelorii, simţirea prin părţile moi a extremităţiloru ce­
lorii duoe fragmente, direcţia, crepitaţia, neputinţa membru­
lui şi neparticiparea extremiUţii inferi6re, a membrului 
Ia mişcările nmerului sai\ mai bine netran~mitert'a mi~­

cărilorl! antebraciulni de cf1ti\ numai pîlnli la celle duoe 
condile, acestea a făcutu ca diagnosticnlil să fie facilr1 de 
hotărî ti\. 

l 1 l"Ognosticuhi. X'a înfati~atii nici uă gravitate, conso­
lidarea fractnrei a fosti\ forte. repede, şi femeea a con~er­
vatil mişcările în articulaţia cotului. Cu t6te că femeea era 
în uă etate forte naintatrt, totuşi reunirea fragmentelor a 
fostii solidă şi în scurtii timpu. 

'l'ratanwnt nhl. Imohilitatea fragmenteloru a mii obţi­

nnt'o prin ban•lagele iuamovibile, facute cu silicatn de ~odă 
şi întinse de la ~iumătatea antebraciulul până apr6pe 
de extremitatea superi6ră a umerului. Bandagele au fostu 
~chim bate la interval de 1 O până Ia 15 ~lille, essersânrlll şi 
mişcări uşuri in articulaţia umttro-cubitală; numai ast-felil 
am il pututll preveni anchilosulil acestei articulaţii. Starea ge­
nerală a pătimaşei a fostii assemPnea ajutată prin mt>rli­
camentele tonice şi alimentaţie 11lastică. Prin ajutorul\! 
acestui tratamentfl, amu putut obţine uă consolidare f6rte 
bună, fărli nici u!l difformitate şi cu consen·arca fnncţin­
niloru memb111lul'. 

Ob.<ucaţie. La 16 De,'embric 1863, Intră in ssniciulil de clini•·ă 
Auicn l'rotopopesc11, în etat<! de 70 onl, Română, mundtore, avi'ndi 
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n•i frildură a uu .. 'rulni ur~ptil. Xumita l''''·i•·ută. :maa ni. ··u tn· 

•).ill~ nuiut~. a fo>'t T•"turnată •l'uă. lr·hunl. Cnoler.·a a fo•li1 pe la­

turea ur•'J•t.i ~i <'U •·otulii !"' marl{inen tr,·piitlarnlul. 1 'âuolii "" ••·u­
lat. u'n mai putut :1 -~ ~n·i <'Il hracin!i1 •lr~pti•. nll"t' •'a mu~atii. 
<L ,J~,·~~nit •lnr.-roslt ~i :-(a fn\"Îw.oţihl. po~itia lnl a rolma~U. in ~'<•'Illi~ 

tiPxit•. La intrar•).lll l"(tr,·ifinlU no,.:trn. p~sh• trei •iill•• t](' la ll•'l"Î•ll•ntil infa­
ţi~.:aa s .. nmel•" nnu.Hi•r~ : fUrt•· ,[,·hilitat·i. arn~a •lureri \'Îi tl'a!'Ujlli.l outi­

•·ulaţii r .. tulni. tm•l•' ••ra puţit~l tnut••fa•·ti••. •litfnrmitat•·. uă mohilitat~ 

anorm.at1 cu 1 rt"ntiuu•trt• tuai :;u~u tl•! linia iuter-ltrtirnlnrii. und•• 
t•SÎ!o\fa. U:i t'ft•pitaţit• f(H1•• itfl1\l111tdaf;\, lltÎ.!W~Ii)t• ftlfţat~~ fiit·ute ;t]\­

t••hra•·in)ni nn ..:,• trnn,mi1eoaii la t'nT]Hih'l uru••ruln'i: fh:indi't ··xtremi­
tat•~' inf••rit•r1i a 111111·· nlui. mi:ott·ăril·~ tn art.i•·ulnţi.t •·otnlui •·ra'1 li­
ht=>r•·. n.i ••rhimoscl tlt'IIJI.L ih't~st.l n--~hllh'. 1Hn·,·ţia fr.u·tur~i rra trclns­
n•r.:kl.lă ~i parul.·l."i. ··u linia int•~r-arti•·nlaro'L t.'dl·· -lnt..M~ •·tm•lih·. •!ntft 
lipitt• intre ,.Jl,, ~ia V•~i.lfl a,•,•J,:~i mist·ciri. Hlstalt\tl intr•• nirfn!•i apo­
fis··i a('romia.l•· ~i ,~pitro.·l,•il. •·ra ('tt }.! millim,~tr.~ maî :-o•·urtd nL in 

part.:a op•tZiili. Ft•llw•··~ nnHa •·;1 . rn mai mulţi :.mi amtint,). "' u~­
~·~•' nii intiarun1.1ţi•· 11t r•·:..dnth'il ··otnlni ··ar•· a snpnmtiî, a f·•~tt1 

·1~2-l''hi~ă, un•l·· St' \'•!tlea rhirtrfl uoi. d•·atrkc pt· partt:"a •:xt~nut; tl•· atunl"i 

a r,i..ojl.\9 rn u;i. ri~i·litat•· J>U\ÎII iuto•!LS:i a arti•·nlaţi.•i ~i uă tumcf11cţie 

h1 a,·easti.L r.•g-iutH\ tl.:n· (;"ă, ••····:..:t.·.t uu o ilnJu"'tli•·nn ,J,. ntt fi,rt'' pu­
ţinii 11t mi:woiril·· arti.·ular•· . 

.\f.lră •1•· fra, tura. UHJ••mlni, mai t•nt ~i uă pli.l!!ol •·outu:->~i 1"' par­
tt·a tlnr .. al:t ,, pi•·Tnrnlni •ln·ptr1 ~i pr•.,lu . ..:ă tnt in :w••la~i timpf'i. Fltrma. 
at·,-,~ittJ-i plag" ~rn L'i\ uă tnlt(",·,,ă ~i unU lamLnf1 s.!tuihmarit st• ri•lin• 

111 ~n~iL marginile pia!{P.i t•Jall tuorliri.:at..-. u:L infl.tnuuaţie Ot"Upa. t•·~··­

tn•·il•! n~·iu•:-. ~tart!i\ gr-n.:ralii. a pa.·i··nt·~l Pra. alterat,l. f,_.bră . iua­
prtt•uţJ ~i:o~t•t .... ~·,\ •lati'i uni' Jl'tr;.mti,·u tle lrr"i un·~il inru ... i·· ,],• ~··n.i: 

la rntil K'a f'.i.rnt1l l'•uw•nt.tţii r··•·i. {;\ pidnni ••"~t.•m•·w~L fmw·nf;~ţii 

•·u ap..1 lni c foular•l. 
l.a lX. ~·a pu~ l.L. pi1"1orlt •·ntjlplasmt· ''lHnli••ntP. 
La. ~'1, ~·a J.}llifat nn:1 lJ:tn•lagift ··u n:ni atelu. la patl•.·a in1••ru;i: 

\Îin•Jn:-:~ Jn•·1H1J1 Hlii l\l St•tnitlt•XÎ••. 
l.a :!rj, :-;'a :tp1i•·at11 unii ap;lr:ttil iii.PHO\ ihih'i C'll . .:ili••ottnlfi ,),. smloi: 

••·••,tt1 iltmratil s"a •··himtntfll l:t iuten·al·· •l·· to-ti, ~ill••. ··ău•lii ••• 
f,if:.!",ui ~i ntiKr.lri luo~n.;-init•J articulaţieŢ, ea "io1 iuqw•l·~cc fonnar••a unui 
llh"iltH•i'i. Cnnsulidaţiu. 1H':"T.!!f'U rt.rt.~ hiiW ~i la :! F~l.n\aril' H<~ti!•, nmfl 
p11t'1t rong ... Ji..L 1"' pJ.tima.l'l;\. Jiîthl cu tlPl'lăni.r~irt} vinJ.•~rati\ ,J,~ fJ";.u·­
tnr.1, TH'a\·,'·n•hl HÎ•'i u:l. tlitl"•>rUJit.lt•.: ~i eoJt>;('f\".Î.nthl misnlrilt• urticu­
l•ţ:··l rotu)ui a::- ia ("Uha li ··raU Ul<lt naint .. • d·· frartUI".J. Plag-a ,},, la -pi­
durtl s'a panHatU rântlU ··n alrnhrl}.:i ,.;w,}ti f'U <'ll.l simpLI. pin~ 

l.1 \"Îflr]erar~a •l•!.O:ă\·ăn:-itii. 
llîm;tri··~r·l, 
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r). }'rarlnrill' ('orpuluî. 

lliafisulil umerului a fostli uă sin~-,rură dată fracturatl\. 
Fractura se afla immrdiatit d'asupra inserţici muschiului 
deltoidll pe umerii, direcţia fracturei era oblică de susll în josft 
~i din napoi inainte, fragmentele erail dislocate, celu inft>­
riorll se ridica în susll. inapoi şi în afară, pe când li ct.>llt su­
perim·U forma uă tumoră înainte ~i în untru. 

Etiolo~ir. Causa care a tlatlt nascere la ac.;stă fractură, 

a fostlt directă. ast-felft f••meea a că~utÎI fiindu împinsă de 
uă trăsură şi cu umlirulft s'a lo\·itit d!' uluce. îndată dupr 
cădere, a simţitli uă dw·ere în mPmhru şi neputinţă de a 
executa nici-una din mi~rările umt:rului, uă echimosă s'a. 
formatu în loculit eontusiouatn. lirt>utatea corpului plus 
puterea împingătore cu care femeea s'a lovitll de uluce (cor­
pullt fixll) ali fostii causele cart.> a făcutli să se fracturese ume­
rullt, trăsura a lovit'o iula.t.nrea stângă, şi ea a că~utll pe u­
merulft dreptii : ast-felll, ni' putemll explica mecanismullt 
acestei fracturi. La acesta a contribuitt1 ca causă predispo­
nentă şi etatea, pf'ste 00 ani, cândi1 rarefacţia 6sselorli e­
xistă şi care, dupe cumli este dPmonstratn, înlesnesce for­
te multii frăngerea 6sselorll. 

Sint11tome. Semnele principale la acestă fractură au !ostil. 
neputinţa membrului, mobilitate anormală în loculi1 undt> 
se unesce a treia parte snperi6ră a umerului cu celle 
duoe interior!'; durere in dreptulu fracturei, care se mărea 
prin mişcările mPmbrului; ingro§area membrului. )Iăsură­

torea făcută între acromiu şi epicondilll, apofisa coracoidă 
şi epitrocbleu, a datll uă scurtare de 4 centimetre, tume­
facţia mediocră, echimosa părţiloru moi, găsirea snb pelle 
a acellmii duoe tumore formate de extremităţile fragmen­
teloru, dispariţia acestoru umflături prin extensie, şi re­
producţia lorii îndată ce inceta extensia, crepitaţia f6rte 
pronunciată la mişcările alternath·e ali~ fragruente]orii, că-



derea. membrului alătut·ea. cu corpwu §i absoluta neputinţă. 

re încerca p1!tim:tşa. de :t ex-ecuta rnişdirilc urncn:bl 
Hiagnosticult1, n'a presentatn nici uil difficultate. 
Prognosticulil. a fostii gravu, din causil că, consolida­

ţia nu s'a pututfl obţine, de câtil. forte târgiii şi incompletă. 
Tratanwntulil. Pentru a ţine în raporti1 aceste fragmen­

te, a mii încercatfl mari difficultăţi. nici aparatele simple 
de Sculteti1 cu atele, nici aparatele inamoribile dextrinatr 
sau cu silicatu tle potassă, n'au fostii iudestulăt6re spre a 
implini acesta condiţie ~i ori care ar fi !'ostil. aparatulu, in­
dată ce estensia ~i contra estensia încetai1, fragmentele se 
dislocau. 

Pentru a executa aceste traeţii în sensi1 contrarilt. era tor­
te cu greu, căci, aparatele a propria te pentru acesta ne lipsescfl 
şi cu mi~l6cele ce possedămu până astă-~H, nu suntem li în 
stare a executa continuli extensia şi contra extensia. Ori 
dtu de strânstl am li făcu tu handagele, fragmentele fiind li 
forte oblicr, aluneca(! unulli pe lfmgă altuli1; acestil petre­
cere a fragmente!orii, provenea din tractia muschilori1 assu­
pra celui inferiorfl. Pe de alti\ parte, strânge rea apara­
tului nu putea fi exagerată, din tausă că, la partea inter­
nă se afla pachetulii vascularii şi nenosil, ean·, dccă es­
te apesati1, dă loeu la oprirea circulaţiei şi la <lureri for­
te vii, din causa compressiei nerveloril. Pe lîngă acestea, 
difficultăţile deveneu mai mari, pentru că fragmentulii 
şuperioru fiindu scurtil, nu ne da unr1 punctil de resim!t 
îndestul il de solid ii spre a'lu putea fixa; assemenea imo­
bilisarea articulaţie! scapulo-umerală era f6rte cu gt·eu de 
obţinutu, din causa subţi6rei. 

Să adă.ogămil la tOtc acestea şi starea de nesupunere, 
ce amu întâlnitu din partea femeei; ea nu asculta şi mai 
totli d'auna desfăcea aparatuli1 sau exagera mişcările, în­
câtu, aparatulii se slăbea, ori câtu de strânsi\ ar fi fostii 
aplicatll.. 

Amll. întrebuinţatil. pentru acestă fractură, mai fmteiu 
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Ullit hanolagi.ft o·umpn'<it do• 11<1 cireulani f;t{•ută t'll tH1 fa~ă 1~~' 

m••mhnl. pr~tt• ,,,.,;~ta 4 atPte· o'o)tll'a\'1' ~~ snh 'eiiP pPrnÎto>­
olo• rată; \'Co.J~tulit o ă nu potlt improleea ole~lorarl'a f, ag-nwn­
to•loru, amil. aplintlflnnn loandagiit inamorihili\ <·n olt>xtrină 

~i amil Îlll'!'tTatn a lha :trtkulatia ~··•tpnlu-nnH•rală. ni•·i 
t"ll o·llipHifl ;u·••sta n·amft pututit nhţinl' n•<;ttltatr hHtlt'. olar' 
fiinoln r;i Jli'"'Pnta mai mnlt.o• ;tmntag-1'. amfl l"I)Htinnatltt'll 
aplkaro•;t lui. -:o·himh;inolu-lil o·finolit r•••l<'atnit o·;i ,<a sJ:.hitfl 
~i c;i tnl rra in ~tan· a impPolr•t·a mi~drilo•. llupP nil tra­
t;tre o)o• olunc luni si o.Jiumfttat... allf•a amil pututf1 ohtino• 
uă o·onsoliolaro• fo'or~e :-~lald. ~i o'll olil!ionnitat-t•, ta rit lll'<i, 
nt an•~ tii olillimnitate sit li o• dtft olo• putinii \ ătftnuit<irt' 
funrtiilnrlt memhrnlui. 1 'nn.;o]iolarl'<l ~·a t"ăo·ntfl prin mio.Jlu­
l'llift lllll'i trss;ituri lihni~t>. a't-fo•ln. <lupe ael':::lit timpii, tot 
mai o•\Î~ta în loo·ulil frao·turri. uit mohilitato• fi)rt,. mil'ă. 

1 'finolit fi·nwo•a a r~itfl olin ~pitalit. 1111 st• puto•a '"'I"I'Î olt> 
memhrulft si-it. 

.\eo•;Mt nt~il tr•·hn!\ pusft intn• o'o'lll' mai allt'\·oit• oloo 1 in­
,J~t·atii. în o·ar.• t·onsoliohtro•a fragmo•Utl'lnri\ rt•m;ÎIIt' mnl­
t;i \Tt'lllt! a s.• fac·~ ~i c·an•. ('l'lle tit• mai mlllt.• uri, ahea 
ajnilg'o' la st.u·ea o·;utilagin•'•sft. 

tJ!J.,.,,.,."U,.. /hmur ").."". lh·t'tfi"U, ruruâuă.w•·tnttt ,lt· ti:! omi. 1umwit«'•n•. 
intr;i 111 st>ni~ iuhi dinkn-dtirurgit·ahi la ~~ ~lartit' l~li"< t'U uă 

frilrtnri\ <t umrrulni •ln~ptli. Xuruitn ar:Ha roi. •Jiua trt~cuhi. trP!"i·n(hi 
pe ~tr:uU. a lovit'o m part•·a ~t:.ingtl a t'tlrpulul. uii triio.;1.u;i tle bir­
j.,, şi o•a a l'ă.Jntoi \''' l.otnro·a olrrpt.i, loovinoln>'t' clo• nluro•, molată a 
~imtitU nit tlllrt•r•• ftlrb• vit• 111 brnl'inltl tlr(kptll. t•rn ÎIUJH)~~ihihi să !'4e 
mu'i st•n·~~:;.·ă t'\1 ou.·~tiL Hh·mbrn. t·are a t•o\Yntll ah'ituri ··n t'uilttthi. 

J.a, 21 riinth\ fu atltts:i. 111 :oWT\'"irinhi nnstnt, prt·~t·nta ~··mnelt! tlrlllii­
tin·,\: ft•Uh',11\ bt·t6lllă, ~lah~t <le cPTI~tituţiE-, ~·· plflng-•·n tit> tlun·ri 111 11-

IIIO'rulft <lr~ptii. c.m· o•ra ră.,tutt1 alăturl ru o·orpu!it, 111 <lrCJltnlii in•er­
\Ît'i inft•JiOre a ,J,•Itoitlulnt ~~~ retlt·a uă. ctun···xihat.· tn ;afară, formată. 

t1•• iml,inart1 tl ····llurit duoti fraguwnte. toti\ 111 an·la~u lud\, um~rohl 
o•ra in~:ro~atii. părtile mni hunefialo• ~i u.i o·chinto<ă into•usă. le aco­
pt•rea, mi~'·ăt;J,~ iruprim~te r\:o>Upril extremităţt•i iufl'rie.",rt• a umCrului 
s~ transmitt~l1 până. in lntuh1 fracturatti, hnnnra e\h~ruă şi post.('ri­
ilrl. furm:ltii tll• t•,tJ't•lllifah•a li'U}u~rit.)Tă a fr.lg-lllt~Htulnl inf•·l"ÎI1Tl\ pri-
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1nca tlttc? a('t·~t~· mi~niri. ··at·~ tuărt.~U tlUTf'l'il•~. ~h:tn1Jrulii rhiar la rf'­

tlllftl. părra ~t·urtft ~i J,rîn măsurătOrea .t'iiruti'i unre aerotHiii şi e]li· 
l'Oilt!îli\. apofi'lt l'llra('Oi<Jă ~j evitro..JetÎ, "'a gi1situ Cii t!istanţa t!inlrt• 
artsh• punl'turl: t•ra ru 4 t•entinwtr(' mai ~··m1il ra in parten sănătORoi; 
J•rin tr.1rţii f:irut.- a<npra ..otului. fragmenteh• •e punt-ii in rontarti1 
~i nwmhrnlli ajung't•n la lungim ... a lui normah'i; indată rP arf.,.,ta inrt·ta. 
fraJ!IIlt·UtPlt• se pdre.·t~li ~i !'-t·urtart•a thln•nca fOrte ,.,~ic.h•nt.1. 11rin mi~­
C'ările altPn1atin~ făt•ute a~supra fr~mtmtlllorft. s(' proJU<'ea uii c.·r··­
l'itaţio· f(ortt• nl:lnif~sfă. Fxtrrmităţilt• <'t•llt,,·\• <lno<' fra~ml'nt~ se siUJ­
ţt:ii a•rnţife •ul, p~lle. r<·l~ ,j,. la fra~m··ntuhî inf,•riurii. era <iatit in 

su~i'i. inapoi ~i 10 afarcl. 1''' t'llJHlti aHi t'~"lni :;u1u•rinni. •·ra clat1l iu 
joRU. în naintr ::i 111 untru. 

At't•ht••it a il fn~tli prinripalele sitnptuuw. •·tt ,·m·,~ :-:'a prt.•:;;t•ntaht ft·· 
JHI•t·a l.a intrar~ 111 ~pitalil. 

În \Uua l ~i a ~-a •ll~ la intrart• t~-'a apljl'atil niJuprl'ss · re('i şi tut 
JIIPllll,rnHi f'·a pu~i'i in nă ~uti•~rii me1alini. 

].a ~4 ~·a f•1rutfl 11111i hanfla;!ill <·in·nh1rU. l'o'a hi~H.ti'l memhrnlf1 

totii in ~ntier1i şi ]~t·stt· t•lii 10'a aplir·iltl\ rompre~~~..· re~L 

La :!:, ~·a npli•·at li patru att·l••. ~uL c·ar•· ,~ra P''rniţe •It• Yată. ~·a 

ţinutit a••estil ap;lratii lr••i ~il(... lllohilitat•• toU1 ••xista intn• fra,:r­
ment••. Tm~t~·fa•·ţia •liy;părn~;;i. 

La :;n ~·a fiifntfi hantla~inhl f"ll •lt•xtr;H<1. 
La 1:~ Apriliii K',, ~('hi111lm.H1t apli .. ·;ÎtHlu-~,. tntlt •·a mai :o:usil: mu· 

bilitat··a (,,( rxi<ta. 
IJa l'i s.'a ritlic'atU al•ara.tnllt; iH't'a~i "1;•r•·. S;i ap1in1 nni1 lmwlagiit 

drcularf1. 

La ~~ )laiii ,,. avlini ·lin II•Hi "i'nr:ltnhi ··n t!t•xtrina. 

La :].1 "' ritlit'ii aparatullt. uwhilitat•· lllai puţinit: 

rt•a mai puţin~' •lur••Ti. d.tiar l.t mi~t·,iril•~ furţat•~: ~·il 

aparati1. 

fcmet•a !"Uft•­

"l'li<·ati\ altu 

La tf luni(L puţină ~oli,litatt•; f•·Hu·•·•-t indL.;tă a "''' lil•(•ra. t"t>t•a 
!('a fikntfl. aplit-it.nfln .. Nl' nnmal nnii npci.rntii cn Ni)il'nhi •1•· ]nlta~sa1. t'tl 

('aTft a ~i (•şitU. 

I.a 10 lunil1. rin<.· iar 1:1 spitaliî: •·ântlit s'a •l•·<f.it-ul•i aparatnh• 
fragnwntPlf~ păr,~ it a fi h·gat~ intre ,~n.,. rlar e•rait tntii }J~tref"ntr: tlift"or· 
mitattaa puţinii npr•"rinhilă. f•·tn••••a tntn nu Me putPa 1'1••:-vi tlf;' 11H'111-

hru111 "''Il. Kt• al'll~~ii hradullt 111 tul h'11tÎ•'ră nwtaJi,~ă ~i a,.!.oit·fd :w pă~· 

tre>J. immohilitat.·a pi•n;i la ':!:1 Inni1i, râ1uhl a c~ruti\ "'' ti~ liherat;i 
tlin ~pitalU. ''" un t&t• put••a. Nervi •l~· JIJI';'IIlhru, •lar' putea far'! lliÎ~t~ări 

măr~initc ele tlur•)rr·. ;uhwere ~i ch· rntaţir. t•"•tP arestc 111i~riiri eran 
puţin it •lurrr(,~~. I•ntu~ t·tunU se V•!tl•~ ilill a•·r.~tii (•h~C"l'Y:lţie. rasnlft 
a fn~tr1 i1Îu ('~•liP mai ~·a,·e. 
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Fmgm~ntele au r~masu pusse în contactil, <Iar consolidarea lon:i io 
timpi\ de !13 \lille, nu era incă Indestul\\ de solidă ca memhrulii •il 
vntă relua tote mi~rările lui. 

~ Il. FRAC1TRlLE CL.\ YICL'l.EJ. 

Aceste fracturi n'au fostn atâtu de frecuente; şese pătimaşi 
mi-au da tii orasie a sttulia aceste fracturi. Celle mai mul­
te an fostrt la c:lavicula stângă; a~t-felu, din ş~se casuri, pa­
tru ai1 fosti! la davirula stânga şi duoe Ia l'P.a dn>ptă. 

J.:tiolo:;ie. Cau~ele a il fostii de duoe feluri; la unul il era 
uun exostosil <'arr părea rt>nitn din causă sifilitică, acestă 

starr morhidă a ossului. amil considerat'n că uă causă 

predisponentă; căd, niste slabr l'Ontracţii muschiulare ait 
fnstu în destulil să fraetureze osul It. In cellr-alte easuri, frac­
tu riie ait fosti! tute prllllussr prin eause ocasionale şi indi­
recte: ast-t(>lit, cădrrile pe umerlt, lr g-ăsimn Ia toţi pa­
cienţii ca singnrile rinlenţe CP s'a exersatn assupra Iorfl. 

:-!Pditl. Fractnrile an ocupatii difl'erite puncte allt! dia­
fise! osului; ast-ft>lit, redemil tlnoi"• fral'turi in punctul il 
m11le st> miescP a treia parte externă cu celle duoe interne: 
adică fractura t>raextra-eoracoidienă, dnoe in partea internă. 
camil pe uudo> se unesce a treia parte din untru cu cel­
le duoi' e:dt>rne: Ia et•lil t·u alteratia patologică, fractura 
Pra la mi~h)Clllit ela\'iculei; iar in al it ~eselea casll, fractura 
"ra duplă, t·lavicula era ast-feiU împitrtită in trei bucăţi 
<IP nă potri\'ă. fragmentul!! mi~llociil rra liberft. 

:-limJJtome. ..\[ai toţi pătimaşil arătalt că în timpulit 
al'cidentului an simţitil uă trosnitură în clavicula rupti\ 
si ui\ duren• as<'uţită in dreptulu fractur('i; acestă durerP 
st' mărea la pres~itmP ~i la mişcările membrului superiorii. 
uă diformitate s'a observati! mal la toţi pacienţii, fragmen­
trle crait petrecute şi mai de multe ori celu externit sp 
punea înapoi Il de cel it interni!; uă mobilitate anormală a fostii 
în t6te casurile. dar· era Yariabilă: l'repitaţia totu •l'anna 
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,:'a simtitfl ba încă chiar în casulr1 unJe clavicula era ocu­
pată de exostosă.crepitaţia a fosta forte hine simţită; scurtarea 
ossulni a Pxistat. ea a fost de la unii centimetru până la unu 
~i ~iumătate; nmerull1 era apropiatii de trnnchiu şi lăssat 

mai jo::~i1; pătimaşii se servell forte aneroie de memhrulll 
~uperiorit în partea în car~ clavieula era fraeturată, mai 
o·u stimă ridicările şi ducerea inapoi a membrului rrell for­
te mărginite. Tegumentele carP acoperell rlavicula ereii să­
năt6,;e ~i et·hirnosă n'a fostii dt! câtn în duoe cusuri. În 
o·.tsulil unde exostosa ocupa mi~loculi1 clarieulei, era uă tu­
moră aprope t'a unn oi1 de g-ăină. netedă, acoperită de te­
-~unwnte sănăt•ise, apăsarea pe tumoră producea dureri, 
~i erepitaţia se simţea departe de mîtnă. Tumora care învi:Ma 
""'~nln, nu era ruptă, pe câudil t·la"l'irula care părea a fi în­
răluită in unii felit de inelii, era ruptă şi în rentrulii tu­
morei esista mobilitatP, La alll ŞPsselPa casfl, unde clavicula 
Pra ruptă pP •lu•..e locuri. fragmentulii din mi~llocll era mo­
hi!U între t·elle •luoe extremităţi fixe, ~rurtarea era de 2 1 t 

rl'ntimetr>' ~i neputinţa ll}('mhrului era forte prnnunt'iată: 
in acesti! l'asfl exista şi uă echimosit intensă. 

T1·atmnrntuh1. Fracturile claviculei au fostll celle mai 
anevoie de pusi1 ~i ţinutil. în contartll. Acesta difieultate a 
iutâlnit'n mai toţi t·hin1rg-ii: şi aeO:~ta ~e reruno~el' rlin 
număruhl eelll mare alil dill"eritl:'l'•ril handagt> carP s\tn in­
trebuinţatfl pentm fracturile clavieulei. .\mll încen:ati1 pP 
t'Plie mai multe tiin elle şi mai r11 ~PJJJă pl:' acellea care 
presinta mai multe avantage, din eart> und~> fort!> complicate, 
~·an datn mai acelleaşi re~ultatl'. Il in acestr cas11ri şi din mul­
te altele CP ami1 avuti1 oca.şie a obsena m'am pututii în­
t·re•linţa t·ă fracturile clavieulei stmtit tiin celle mai grelle 
,(,. ţinu tii in contactfl. ori rare ar fi aparatt>le, mai CII se mă 
,·ândfl direcţia fracturei este oblică; in assemenea casuri 
tlupe c:mnu consiliesă ~[algaigne, m'ami1 mulţumitn de eşar-

. pa lui Hippoerate ca să imohilisezn m~>mhrulii ; pacienţii 
ati fostfl vintlecaţi şi eu aeestn aparatil totn a~ia de hine ··a 
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("Il ori •·an• altulfl mai eomplir.atil C•' ..;"ar pul~a aplira iu 
a~~emrnPa ra~nrl. 

La apliearea ar.eslui aparatlt. trrlnw ~ii an•mit in retl~r" 
a imnwhili~a mr~rnhrulli p!' nHfl ~r ra putt>a tir ~olitlrt, frag­
menlullt rxtPrnit treime tras în alunî. iritaţia pPIIPi trrhu•· 
l'l"l'\"PIIÎ[fl; ~prP a Pl Îta ill"P~[p l"l)ll~('(:U!'Ilţl• llP(l(ăt·U[P. aJllll 
romhinaiii aparatlllit inaJnndhilfl alil lui \'r!pP.au t:u pt•riJw 
lui l'au! tl"I·;g-ine ~i (;allirn: iar Jot•ntru f"a trgumrnt!'IP sJ 
nu ri'mâie in l'nntactil. amil luat.it oloin•iulil d!' a iut·ougiura 
truncltiulrt l"ll rată, (H:'S[t• are~ta JlliiiU 11<1 I"ÎlfJii-1 ~i ast-f .. lit 
transpiraţia t':<lr ah~orhită •lr ut·P4•• ohiP<'I•' olt• pansament: 
l"ll ··hipuli1 at·t>sta impt••le.-fl uă iritati•• nm• ar da nast"PI"P j,, 
t'l"itl'lliU ~i Ullfl (li"UI"Îtil t·arr. l"fl(p ll<t dală t'S[P in,mpnrtalJi(it. 
Brariullt ~P a~e~lă n1 n•Lulit SP tit• in f\Pxie, nlilna •lusft 
(lt' unwrulit ~ănălosit : în suhţi•)ra holnani :<r aplieă JH'riH 
tie ran· ~·a Yorhitit. t·u llă bandă ~e fa• ft mai llllllte ein·ulart' 
r.are trt>l"it pr:;tP lllt'lllhrnllt le~atit ~i jH' suh ~uloţiora ~ănă­

tosă: aerstP dreularc lllt trPhUP s:l "'' un·t- mai susft tiP in­
..;er!ia Hmeralft a deltoitlnlni, nl sit nu apt'"''' 1"' fra~nwntulit 
extt•rnll. ~i prin lii"IIHll"l' <l litrP llă hwran• to<"llHti in t•ou­
tra tiP ,.,.~,t •·r ne propllnt•mi"t. l't> daritnla frartmată 

se apli6t t·omjn·eso• ~an ,j,. rată ~an •It> nirpt•, lll'"te aeestea 
~e aplit"lt mal m11lte drenlan• •lr haiHit•. ran· tre<·it as,;emll­
twa ~i 1"' ~uh l'otnlit fraetnratit: ru l"hipulu al'l'sia •·ot.ulit ~" 
ridică. iar pt> fraguwntf-' st• faeP Hit pr~:<iiiUI' t"Ontiuuă. TrP­
hur a a \"1'<1 in bitgarr· tit• st>mă t"a •·ompn•s..;i~ ~·1 se t'XPtTitP­
""' mai multit pe fragmrutullt rar•• face lift srn~ittnrit în afa­
ră. ln ntsnrilP cl'llP mai simple l'~!'arpa lui Hippocrat.t• a 
ajun~ ca ~ă imohilisr.sP mt•mhrt)lft ~i sft îule~uÎ's•·ă ;tst-f,.Jit 
~·onso!idarra fragmPntPiorit. 

As11pra motlnl11i •le terminart>. 1111 putit "ă hutări't~l"it Clltllil 
s·a. fittlltit: căc-i. •lin întimplarP mal toţi paeienţii al! pi"i­
rii..;itit spit.aJuJfl pntillll timpfl tlt• Ja ÎlltrarP. rn11lit a Şt'\JUI 

pîlllă la tiimiulnin• !;<Î ronsoli•laţia fral"lllrPi s'a nhţinutft in 
timpit tiP :l~. ~lilll'. 
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)i 11 pot it termina an·,; tii paragrafn fă rit a atlăoga t·ă Îll 

t:asulfl m11h• dHitnl;t f'nt neupată dt> l'X••~to~ă. amii 
pre~aisit lodnrHllt dP l'yhbiumlt ~i nngt>ril•• t·H tinrtnrfi 
de Î•ltlfl: rt'ea ct• n·g-rt>ti1 P~tt' rii n'amil p11tuttl rrrifka 
dac;1 ~nit inlt11int.a aee~t11i tratamentn in l'a~nlii de fa<'iă, 

pnt~mf1 (ohţinr t'onsolitlarea frac-tnrilnril. dint·an~ă eă padPn­
tulit a .. ~itit tiin spita li\ !"'~te puţini'! timpfl dP tn)tart'. 

T f #J .. ,.r,.,,U,.. La ~:\ ;oo;,•pt..·Jubri·· 1 :OO:tiÎ. introl 111 ~t?n idnli'i tl~ cliuitil. 
nmi Jlulu. făn1 a fi tu start" .-...1 ne dt•:l. n~r .. uo1 noţimw •lesprt• sta­

rPa lu! anteri(.ră. d tlup,· ~cumeh• re ftit·•·:l. It;;irea a ti fu~tii n·stur~ 

na.ti\ tlt• nă tro1~mă. l"' )'Urt.-a ~tăng-;l H f•oq•nlui. 111 urma r;iria a 
~imţit n~.t durt>re mlornll1 frat·turati\ ~i n'a HUli p11tnttt ritlit·a hrat·iuh1: 
a~··i·l~ntnh1 "" uollllll'la•t• ··u•hto.i ~ill·· inniut.•n iutri\rii in •pitali1. La 
iutrart." au ni rnntotatatfl ră]., n•uuir,~a. părţii iutrrnU c·u .- .. u ... •luoc"> t.•xter­
Jl<l. ehlvi•·nb :-otang;i. ... ra frarturat:i. !'olnţia •h· f•uutinuitatf t..•ra complet ti. 
•lirerţia fradnrt"i t:rn uhlidt •l•· ~Hstl 111 jol'li't si •liu nfar;.l m n;.'i.nutrn. 
fraJ!lll~'Btnhl •·xt•'rnft. prot~mina 111ainte p··~tt• c·dti int(~rnti: mohilitiltea 
atwrwalH s~ }h,.re(l'p .. a. ··n·pi1aţia uu Nt' siHlţt.~a uult-stuli't ·•~ prnnuu­
l'iată. darkula ... ra tnai st·nrb1 ··n unU c···ntilllPtru ~i •)ium•itat(" tlt•t·itt 
t·t.~a ncpn:--il. mw·ruH1 U~s.atf1 m jer~. ri.lkart·•• hrariulni fC•rtt-. 1111lrginibi. 

a;s..•ult·Ih·a ~i ţ]nn•r,•;~ lni 1Hi1}"'i; p;wit•ntnlit a\·t·n •lnreri 'ii 111 lol~ulU. 

frarturat\1. mai •·u .. /11111 c·ân•Hl s1• (J,·pa pn·~iuni. 
Ln 1; o.·tuhr,. .!-'·a n·.1plin•t•i aparatnlf'l imnuoyihilti ,.n dt..'xtriuc1 ~i 

.-il.'a lăl-0:-.atit ast-f•·IU J•itn;1 la ~~• t lcf~,ur .... ··i:uulU ronsoli•larea •·ra rolii­

]Jletă. J•·H·ieutuhi """" ,Je.stuhi ""Ji,Jitate ITI llli"IIILrn; •Iar ··alu•nl•i •·m 
puţinît clifurlllit :;oi la :t'i St• t'ollgt•cli.:R~i riwh .. rafl\. 

Il (J/,_,,,.,."!ir. !.a l!• .\prili~ li-<L;~. intr.i 111 spitalu. ·"'''"" /Jol!f"· 
rn~ln-1. 111 t•tatP d~~ -;:! ani. ZÎtliinÎ. a\·,··whJ C'h\\•Ît'tJ}a stângă fr;H·­
turată l1l il trt>ia partta t!It~nlil. f:lti an1ta c•a •,lina pn••·•~•lr•ntr:i ră~nsf' 

J,• la n;i m;ilţime m ,],, thtoi >1 ânjeni; lovit nra n f<>st ,; pr latur<·a 
·stâng-ti. llll(lă :u·('ith·ntfts'a tl••daraHi net rit· clm·t•r(." tllluc·uhi frarturatli. 
n('putint~l ••~ a ri•lil·a hraciulit :-:tÎlltJ!ti, 111 •·ar,· aY•·n }'fC>n puţină forţi1. 

t 'hlri•·nla r•ra ru clt•să nt.r~ire rnptt1. frart ura c•ra oLli•·H. elin afan1 in 
nntrn ~i din lm}•Oi naint••. frag-mentnH1 c•xtt•rni't IJro•·wina inainttl 
~~ 111 snsii. •lăwlit lurf1 lu u,i diforwit;tt•· lÎ•,ihil;i: nă mohilitatf• 
anormalfi exi~ta 111 <lr••J•tulii fr•ctnri. •·n·l'Ît;;ţL• Pm P\·i•lt•ntă, rlavi­
··ula t·ra mai :ooc·urt~1 t:u uuU n·ntimf.ltru "ii Yinuultate ('il n~a opust1: 
nmcmlit mai jo•i• ~i •latft inaink tniseările hra•;iului fort~ margi­
nite,. mai •·n s.'ma ri•lirare" ~i tlur~rea inapni. tlnrerl mari in locuhi 
fradnr:~tii.. wni ru "f;Hil.i la aJHÎ~jlrt' şi la· mi~r.;i:ril·· itnprimat~· hra-
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.-iului; niri e•·himo~•i, niri infiannnaţi~ nu se t!cdaraoe Îl.n<·ă. "eln­
hrulii s'a JlUSU in e~ai'Jla lui Hippocrate. 

La l!l, s'a aplkatil unii bantlngiii cu dextrină. 
La 30. pătima!ulii acusa tlureri \'Îi; s'a ridicati\ aparatuli\, ia re­

aplicatii altulii. fiindu fragmentele totii mobile. 
La tl :\laiii, pătimaşulii cerea să tit• lib<oratil <lin spitalii cânt! <'11 

eonge~tieatii nevimleratu. 
/li Ob.<ert'CI(ie. La ·l :\laiii lll6R, intr.:i in •~rviriulii nostn, ZII­

J".riR Zi.<u, · i•raelitii. in ••tate tie 7:l ani, ,-,;psitoru, a\'endii cla­
vio·ula t!reptă fractura tii in a treia parte in temă. ( 'n duoo ~i!jltă­

mânl înaintr <le a intra in spitalii. J>acientulii a d(~uti\ J>e jlartea 
t!rloptă a corpului, <le hl uă înalţime de :l mctre; indată <lupe acci­
•lentii a •imţitii mari dureri in loculii frarturatt1. n'a mai putntii 
a se servi t'U bra~iull\ <le câtti t'U mare annoinţă ~i eu mar! t!urerl; 
··u tote acestea elii n'a simţitii trebuinţă tie a se •:iiuta. Până la in­
trarea in spitalil n'a făcutii niri unii trat'luuentii. t'imt!ii ni Ra pre­
,,·ntati\ amii constatatit că rlavicula •lreptă al>ri>pt• •le articulaţia 

l'Osto-clavkulară, era cu t!esăvt'l"llire ruptă; <Iar fragm~ntele era ii ţi­

uute in contact ii, puţin•i diformitate era vi\libilă, mobilitatea jlllţină 
~i limitată, crepitaţie apreriabilă. scurtarea claviculci de ''• centi­
Jndru, mi,cărilr umi'n1lui erait prea puţinii împe.lerate, •lurerile e­
rati, sutferite. S'a aplicatii unii aparati\ t!extrinati\ inamovibili\. 

La 11. pătima~ulil perole parienţ• ~i <Wt' sp fi,. rongt>tliati\ ne­
,·jn.Jcc·atii. 

1 r Ob.<Pft'CI(ÎP. La 11 'laiii l~tl!<, intră in •enidulit nostru. l'tMile 
J/ oi.,e, român il, in etate de :,:, ani. muncitorii. avendti mal multe 
frarturl. intre care era ~i areea a rlaviculel stăngl. in areea~I ~i pe 
la orele 7 de •limin<-ţii, a ră~utii peste <linsnlii unii zid ti na!tr• ca •le 
unuli\ si Y,inmătate stănjt•nrt .. are l'a acnperitii; de unde l'a scos•1 
alte persone adurându'lii la spitalii, fără runos.·inţă. Peste câte \'a 
orP pittima~uli\ reviin<li\ In simţiri, a mii Ctln~tatati\ că pe caJ>ii erai\ mal 
mnlte contusil ru Pl'himosă, nă fractură duplă a rlavirulel stăngi, trei 
,.i.ste rupte totii in stânga. frncturn apofisel<·omroide si oseloril basi­
nnlulm un'pta. Yomti rita ari numai reea ce SP atinge de frartura 
daviculei. pe cclle-alte le \'Oillli <lescriP in diftrritrle paragrafe care 
le jll;vescti. 

Starea ~enerală a pătima~ului t>ru <lin 1:elle mai •lefavorabile. 
••Iti păstra decubituli'l dorsalii , respiraţia era forte dificilă. C!avicnla 
stângă ruptă in duoi! locuri; •·ellr trei fragmente •·raii apr<ipe egalt> 
do! lungime, •lifformitatea era Pvi•lentă. mobilitate anormală, uă •·re­
pitaţie pronunţată. fragmentulii •lin miY,locii mobilil. relil in tmtii 
trasii in su~U iar celii c'xt~nHi in josii, rapJlorturiJ,-. intrt~ frag-m••nt..- eraU 



1.,., -·· 
•··himbat~. olistanţa intre sto•mlt si arn>miti s•·urtat<i •·n :1 tentim~trc, 
"'fhimosă intensă, durerile vii ~i pătima9ulii mişca membrulii c11 
mare ancvoinţă. )[~mbrulii o a pusii )n u.l ~9oupă. 'i unii trata­
nu•ntu generah\ in contra oimptomelorii s'a. dntil, pe lcngă celii local ii. 

La 12. starea genarală agravntil. uit pneumonie traumatică s'a 
•l••rlaratii, 'i la 17. familii a in p<' pPtima~ii •lin spita \ii, in stare gravă. 

V Ob.•ura(U>. La 28 ~lait1 18liK. lij" I.nztirti. românii. in etate M 
~:, ani, mun<'itoril, intră in spitalii; clii arăta că 111 vi~ţa <a a avuti\ 
in mal multe dăţi tnorbe venerice (rilui la penis ~i hlenoragiT). D·~ 

multii timpii suf~rPa ,J~ •lureri in mPmbrel•) inf~riore, mai ru .Cmit 
ni1ptea şi numai cu trei luni inainte a ol1servntoi că pe rJa,·icula 
,tânga. ramii P" la ·~iumetatc. către'pxtremitatea internă,!!<! fonna uit 
umtlătură rarP a rres.·util piln<i ce a ajunsu la volumul il unui ou micii. 
,].• g-Jină, in a.·ella,ii timpii s'a formatii nisr~ no•losităţT pe facia an­
t•·rioră a tibielorii; cu trei ~ilie inainttl •le a intra 111 spitalii 
pe l'fm•lii ri•lira ru mana Ntângă uă greutate ca tl~ 111 oo·a. a simţit\• 

uă trosnitur.L in ,·J:n·i(~u)a l;tt:ing-ă; tlnpe ar,.r::L uă tlurere. 'i nu se 1nal 
put••a s••ni 111 .\Pstulii <le hine ,J,, hra~iulii stiingil. l'e o'o>rpu nu presinta 

niri uă ••rupţi•• saii reonă~ite •le sifilis. la pPni", 1"' ră<lăcina glan•lu1ui. 
a\'E'U .luot!' ,~icatrit~E' moi; 111 vintr~ ~r:ni t•it•utrice. tlar' gan~lionii Prailt 
c·a almwlţ1 ; }le fa<;ia anteri(,roi. a tiiJiilorii, ~e aflnlt exo~to~·~ tlurerOst~ 

b pre•sitm•~. iar tegunu•nte],. săniitiose. (1a•icula stâng;\ pe la ~iumiitatP 
··m onv;iluita 111 u;i tmnnni •l·~ volumulu unui olt micii <lP. giiină. tare, 
puţinU tlurf•r(,s;1 la pressiune. :tr,~op•·titii •le tcg-um•'nte !4ăniit6sP.. La mi~ .. 
•·•lrile att.~rnatin~ fă,•utn- asupra t.•f•llnrii rluot! fraJ,!'m••nt~ ~i la acellea 
alt• umcrului. .-ă tr.· comtntlu tum<Jrei. ·~ "itnţPa nă rrPpitaţie fi•rte fa­
eHU •le p·~r··~puti't. puţină mnhilitate, t•la,~i<·ula wai s•·nrtă. t'U •Jiumă­

tat., <le c~ntimetru; tniş••;irile membrului superinril stângii ,,raii mar­
ginile. )Jembrnlii .-,, pusi\ in uă o~arp<i, si pe •lin uutru <'a •la tii Io­
t1untlii JP Pota~inmli. , .. a te 1:-l gran•' p.-. ~~i: iar pP tumnră s'a aplicat'i 
ung-eri ··n tinduriL •l·· l"tli\. ~·a nmmtU ar~~tii tratamPnt•i Jli'i.no"i la 
:! luniu. răn•l ~·a rnng~lintft pătitna~tţlit. clup~ ~·~rf1'rt•a lni. :O:t•him­
hăriiP ce ~·alt prutlnl'lft an a•·••st timpti. aii fnstii tlt'liiSPlliOtth'. 

VI 0b1'~rr·a~U.. fih.rot!fhr A.mlt,iii, romei nU. 1n ··tate \IH 2:! nni, fntw­
ţiunarii. intni on •pitah'i la 17 !uniii [>(ti><, •·u frartura ··la\·i,•ulei 
>l;in~T. Ello anita r;i III ·lina vrPrt•tlentă " ···i\lnllo ·h· la tnălţimea 

lui ru umCrnli\ stăngti p• .. ni ~te !'l'ântluri; pe )O('fl n"a !limţitii ni­
miri\; mai tiiro).ilt insoi .-aii il·itro •lnreriJ.>. Con•tituţiP fort~. f.lră 

nid uă l··~imw t!Xterit.mi visihilii. 1 ~lavicula Rtoingoii era. ruptă 111 a 
treia parte PXtcnt;i. l'ad•'ntulit o1eusa •lur~ri mai cu ~ernu la 
mi~t·ărilo• nm•'rulul 'i la pre-.iun•';L •lireetă, iar' mobilitatea anonnalii 
••xi•ta in lo.·nllo frarturati\; ,Jifom•iti\to•, fr•gm~utnllt o•xh•rnil ·era 
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1napoia cellul intentll. fradura avea uă direcţie ohlid din afară in 
năuntrn şi din nainte mapoi. crcpitaţicn pronunciată. ru tutc acr•­
tea, 'edtimosa a lipsitl't. clavicula mai •rnrtă ~i mi,ciirilr nmi'rului 
măr~init.e ~i durrrilse. )!emhrnlii. s'a Jonslt in nil e~arp;l. Dupr trei 
\lillr de tratamrnti\. pătimaşnlii nevind••cati\. a p;tră•itfi spitnlulii 
pastriw•lii handagiulii. 

~ 111, FH.H'Tl·mu: O)IOI'L\'ITJX! 

.Ace~tit ossll prin positia lui, fiiad a~e~atit in mi~llueuli1 tllll'i 
mas~ă musc.hinlarii. indrstulil de volumin6să. fii tulit legatft 
J.e tott• părtile prin mn,;t•hl rare îi permiti• sit se bucure 
-J.e uă mobilitate ftirtt' mare; prt>rnmil şi lip~a tie unit punctit 
lixi'l U.e 1·ar<' s'aril putl'a opri în mişrările forţate. suntit niAt> 
-~on•liţiuul rare titrit C<l fral'turile aeestui oR~it ,;ii fi<' tortt> 
rare. J.in l'<HP t·,lll~ă amll arntft oca~ie a ohsena nmnai 
<Inot' ,.,,~uri. dintrr l'are la unulft fractura ocupa t'•trpulfl 
o:;snlui. pe eftn•lit în t'<t~uln alrt dnnill'il. frartura ornpa 
apoti~a roracoitlă. 

Etiolo;dr. t'au,:elt> in anH)ndno!• ra,;m·ilr aft fostii clirl'dt• 
Jii Ol'iBinnale: m:t-fl'lil, la aePia lllHie fractura ~l'il la apo­
ti'a ruraeoiuă. itulivitlnlit t'ă~lusst' de la uă initlţime ele 
mal mulţi stănjeni ~i avt>a împrl'ună ru <ll'~~ta ~i fral'tnra 
~slrPinităţri SIIJlt'ric\rt' a umi'•rului cnrt•~pnnolr.ntn. a olt'­
··r;uutlui. JH't'('lllllfl ~i tluoP metatarsit•Jif': la <•III tluoill'il 
,·a~fl. frartura a fostfl prmlussă prin uă loviturii ele• hastonfl 
aplit·atfl în tlirPcţi•• HttkaliL asupra omnJ•latnlnL cit> ~i pil­
tima~nlit nu pntt>a aclewri atl;sta. del !lupr mai mult•· 
]oritnri 1·e priimis~t' pe eapft. p('nln~~·· eono~dnţa . •Iar' 
Targa alhastră. tlr echimosă «'e se at!a în clrrptullt fradnn•i. 
t'ra unit semnil uestu!IJ tii' signrfl că acolo Sl' aplic.:assr lvvi­
tura. Este cunoscutii rf1 afan1 tiP fral'tnrile protlnssr prin ;u·­
mă tie for li. t6tt> cellr-alte fradmi a liP nmoplatnlni prin 
<l~t-f••lil cir rause s!• proc]nell. 



:11 Frnduril•· •·m'Jlului. 

Sim)ltlllllt'. :-:Pmnl'lt' prinl'ipalc •·n ntrP s'a infi\~i~atit 

ill'l;sta fradnri\ an fostft tllll't'l'f' rit> în Jllllll'tnln fraeluratfl. 
nn"t' st• 111<11'1'<1 prin apt',;are ,q mi~•·ărill' omnplatnlni. 
pnţinft tnnwfarţiP, t'<'himosă. dtlt'n'a mni·rulni mai josft 
•·a t•t>lit •lin part••a ~i'lll<iVisă, •l••pt'lrtarl'a ··ntnlni nain\•• ~i 

iu afarft. •Iar· p11tÎ'n•lnst• apr•lpi.t tle t'!lrpft. mi~··ăriltl forţa­

te in arti•·11laţi1•a -<t':tplllo-tllllt'l'illă erait lilwn•. twpntinţa ab­
~nlut;i a memhrul11i, păr••tch• an!.••riorlt alit rP~iutlf•i axilan• 
mai pr,.Jnn~itft. <t•ltînt·;Hnra axilară lil11•r:t. mnhilitat•• la 
mi~llo!'nlil scap11l<•I ~i in tliret'~ia \'t•ttkalit. mi~cărill' altt•r­
natire a-<llpra I'Xtt1'mităţt•i anteritln• ~i mar~inl'i pnsl••ri­
,·,re a v~-ulni, •lan lnl'it ltt cn•pitati" s•·nrtă. apă~ărilt• pt• PX­

tr••mitatra antt>ri•'•rii a nmuplatnlni nn făn'll <ă se ritlil·t• 
marg-in1•a p•l<tPrioira. t'lltnit ~·· rt•tll' in <tan•a normahi, . 
fragmo•nt••lt• aft rămaslt f.inntt• în i'omta•·tn. tlnpt> rlllllit w­
•lt'mil mai •h•,;sit in fra•·tnril•• \'Pl'tÎI'alt•. tiin rausă ră mllsrhil 
sPn't•s•·it d1• h•g-ături intre ,.,.llt' •lnoi' fra~mt'ntl•. .\l'l~~tea 

•·rr•lit t';i ~nntit intlt•stniP. ;:Pmnt> ~i fdrte rlan• ca să 1111 
•·nnfnntlămii aet>stă lesilllw oss6ssă <'11 alltl stare patnln­
gil·ă; l"'ntru mine rt'lfl pn~init, t:ll t•\tt• •·ii tll'l'~ta a fosLit 
Jn·imnln casit llt> fraetnm om.lplalnlnl ,.,. amll •Jhserratit. 
t<~tn-i <liag-nolstknhi n'a pn·~intatn nil'i nă tlili•·nltat ... 

h). t'ntdUJ'ilt• U!lllfisl'i I''IJ';It'Oitft•. 

Situptmut'. Semtw!P prinl'ipale ,.,. a prt>st>ntalit art~stă 

fm!'furft au f•Htii forte ant>rui~ ,J,, Jll'l't'I'J'ULil: •lin l'au~:i t'ă 

s•lrnhirPa lllllt'i'lllni a fo~tn fortt• con~it!,.rahihi, ••x(r;n a­
•atulu 1"' de nă parte. ttnnl'fJeţia ~i frartma llllli'rnlnl pe a .. 
alta. ailma-<catil. p•~ntrnmulle ~lille fractnra •q•nfisl'i .:_,,r;u·ui•lt•. 
~i ast-fP!it nu ]P-alllfl pututft prrt:epe ti•• ('âtit •lnpt> mai mnltît 
timpit. I·'ra~rrwntnli'J inferiori\ l'On~titllitit prin extremitatea a­
poti~i. Pra trasit injosit •iP mnsehi: ltit·t~p~lt ~i eoraro-hrac:hialn, 
•listanja intre !'Pliu tlnol\ fragm~>nt•• era •l•· •!noii rl'ntiuwtrr. 
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crepita~ia nu se mai putea simţi caci celie duoe fragmente 
nu se Ţlnteart apropia. C'elle-alte ~imptomc C'rai1 f6rtc tnaintntl', 
aşia, spre esemplu. tumefacţia, echimosa, .extraYasatulu ~an­
guinn, neputinţa membrului eran simptome f6rte pronuu­
ciate, dar' t6te aparţineit mai mult(l la fractura umi::rului: c.ea 
ce a făcutn ca diaguosticuln să fie dificilrt la inceputn ~i, din 
intensitatea acestoril simptome. nu s'a putut il cun6ste ~i frac­
tura apofisei coracoide. 

P•·ognosth·uh1, în celle duol' casuri a a\ utu uă l,'l'aYi­
tate diferită; ast-felit, în casulu unde fractura ocupa corpnlft 
-ossulul, de ~i pătimaşulft a părăsitft spitalul il ue\ indecatil. 
~i prin urmare fără cousolitlaţia calosului; totuşi posiţia 

fragmentelorn m'a făcutll să cred il că consolidaţia era să se fa­
că biue, căci celle duol' fragmente eran puse în contactii, afară 
uumai. dacă alte accidente nu vuril fi sunenitn în cursulit 
acestei consoliuări. care să împedice formarea calosului: in 
casulil ali1 duoiiPa prugnosticulit nu er;t totn aşia de faYora­
billt; căci, pe lângă graYitatea cellorlt-alte lesinul de care 
suferea pătima~ulit, celle duoe frag-mente Pran ftlrte depărtate: 
noi scimn eă cu câtn fragmentele riimânft mai depărtate. 

<~u atâta este mai 1mţină ~ensă ue YiULlecart>, afară de aces­
tea, pătimaşulil a părăsitil spitalnlft nevinuecatu ~i prin ur­
mare espusit a fi lipsitu de ori ce ajutorlt chirurgi~alit: impri­
mîndii ast-fp]i\ uă mobilitatr continull rellorl't tluoe frag­
mrntP. 

'1'mtamrntuh1. La fractura corpului. mi~llocell' dt> trata­
meutll ce amll întrebuiuţatit an fo~tu : fixarea mf.'mhrului 
prin eşarpa lui Hippocrate. făcută ca să exPrcitrsc mi ]'re­
siune continuu pe omoplat!t ~i cu chipullt acesta. s:i ţină în 
-contactl't celle duoe fragmente. 'l'impulit <·âtli a statfl păti­

maşuln în cura spitalului, a fostii forte Sl'nrtll, ca :să putem Il 
judeca effectele ace;tui aparatil, uar·. dupe câte amu obser­
Yatn, părea a fi celii mai a vantagiosn pentru assemenea 
fracturi. Pentru a.lll duoilra casn. n'amft Hutfl timpulft să 
incercll nici unit aparati1 contentiri'l. din causă e;t, mai ân-



teiu a1uu cauta.tu să trat~sll t'ractlU'ile cdle mai gra.Ye §i 

:tlt\ dnoilt':t p11~m:t~u1t c!'indli m~:-~t':t sprt' hint', :t p11r!!~iti1 
spitaluli1. 

Obstrm(~. La 11 llerember l~til"l. dimiu~ţu. intri( in serviciulii 
nostru. l'ttradot Tomest~t, lipscanii. in etate de 86 ani, avt'udil frac­
tura ,·erticală a oruoplutuhti stângii. Ehi arăta că chiar îu acea di­
min~ţă, un altuli\ ru care. s'a rurtatii. l'a lo,·itil de mai multe ori 
cu unii bastonil gros~ii. loviturile 1'" !'apii raii fiicutti să-~i l"'rd:1 
cuno•cinţa. a anttii şi uă rnwragie J>rin urech<•a dreptă. Când il ~·a 
desceptatii a ohsen·atii că nu mal put'"' mişra merubrulii su1>eriori\ 
stăngti , avendii şi tlureri ,·ii asup m omoplatulul: elil a fostii 
transJ>ortatii la •pitalil. J>resentandii semnele unnăture: Constituţiă 
ruediocrii, arusa dureri pc oowplatulii gfângu. unde se vedea uă var­
g-J. \inătă pe la ~imnătatra omoplatulQi. wrticnlă şi lată ca duoe 
degete. umerulil lăssati\ mai josii •·a cehi •lre]>tii, mişcările membru­
lui aprope nulă, mai cu s~mă cellede ridirart>, dar' ducerea inainte §Î 
innapoi era possibilă. mrmbruhi c:ldutii alături cu trunchiulil, co­
tulii puţinii depărtatil de trunchiil. dur' se putea alătura: :mteura­
~iulu intre supinaţie §i pronaţic. l'ăretele antcrioril allii regiunei a­
xilarc mai lungil ca celil OJ>Usil , scapnla nu unna mişcănle urueru­
lui. apăsările pe extremitatea anteriorii a omoplatnlul nu ridica partea 
lui posterioră: prin mi~eărl alternatiw. exersate asupra aeestoril 
duoe extremităţi. se simţea uă crepitaţie scurtă, uă mobilitate anor­
mală ahia simţită, regiunea asilar-J. liberă, de ~i rutun~limea uru~­

rului părea a fi mai st~rsii, dar' sub acromiil nu se găsea nici uă 
adânrătură; chiar in ~iua intrări s'a fixati! membrulil prin eşar­

J>a lul HipJ>Orrate şi pe omoplatii s'a făcută uă compre•sie continuă 

prin legături cu bande; acestil bandagiil s'a ţinutii cinci Q.ille şi la 
17 Deceruber pătimaşulii părăsi spitaluhi. purtii.mh1 baudagiuln aşia 
dupe cumii se RJ>Iicasse. 

A duoa observaţie este citată la paragrafele unde suntn 
descrisse fracturile umerului la care a fostu fractura ole­
cranului. 

~ \'II. FRACTURIU; C6STEI.OP. 

Aceste fracturi au fosti'l celle mai numeruse din tute frae­
turile, câte amii avutu occasie a trata în seniciulu de clinică, 



îlt timpO •la t.·, Inul. 1 'n apruximatit> rlo• la a treia ct\~(ă in 
jusit, t6te Ct'llt• alt'f' :tll \'u~tll fra('liii'UtP. ~j nolr.;~f'il, llH~Î mult~• 
o!P uă dată la aCl•lla~il inoli1 iolit. 

Etiolo~ir. 1 'an<t•l•• nm• a it olatitluo:itla fraetnrilt>t"o)<t,.lnrfl. 
ait fostii numai at•o·iolt•ntal:• :i alJli.-ato• oLt oh·rptnlit: a..;t-fl'lil. 
Ion itnrile tlo• o·ai. olt' tră~nri. o·i'tolo•ril•• ,(,• la tlitl'••rite inăltimi 

pt• •·orpuri tari. t·ăoll'ri •It• o)iolun 1"' paei•·H~i. ilt't'sl••;t aii l'•l~lit 

~ing-urt•ll' •·au,;•• l'an• aft tlatil l•wit la fmdnril•• n'•~Lo•lnrit. 

SimptonJt•, l'rineipa!t•l•• :<t'llll\1' •·u •·an• s'ili't inf•iti~atit 

fm..tnrilr t•oistt•l•lril ai'! li•sllt: nit •lun·r~ \'Îo• ~i lixit. ,imţit;i 

•l•• p<1tim;t~fl in •ln•ptnlit fradurei, g-••nit in r•'"I'Îraţic ,j mai 
t·u ~•;mii ~spiratia t"it!P uit tlaLă upritit. tiin l'illl,;a tiHn•rilorit 
cP.lloril mari. tu.,,ă ~i 111 niwl•• casuri. undo• plo>urele ai\ fustit 
ruptr, t'XJlllCtoraţia a fuslit rar~<ttă Cll -<âng-r si altă •h•tit ••ra 
rumti'l sang-ninu!t•ută .. \p,i.;an'ill"' roi.;t.Pit• frarturatt•, prutlu•·•·a 
olnrt•r•' tUrte \'Îl'; ae('stit simptomil est.• 111111lit olin .-••III' mai 
t·•mstantt• ~i elt l'amit g-ă,itil tutiHI'inma. dtiar t·imolit altt• 
senuw olt" fradnri lipseafl; •It• an•o•a nu mt• s!Î•''Cil a arăta, o·ă uri 
•lt> l'âtt•-ori un li pătima~!l ra at·a~a nit olur1•ro> rie ~i ti:l.ii. iYitit 
in urma unPi loritnri pe t•mtt·••. tlurere car(' ~P ('saspo•ri't la 
pre~~iuni, in a~sPntt•no•a ea~uri 1 oi it tin• It• tntli tl'auna mai ;in­
il-ii! t·iHre ni't fractură a c···~t!'lurit M o·<itil l'iitrr alU l•·­
~iurH' matp;·ială. :\Ii~Cilrilt• toratt>lni l'rail foirlfl limit.att>, ro•s­
piraţia rară: at)('.;spa uil. t>l'himu.,··. H<i tli!l'ormitate Şt! ,jmţt•a 

pt• !'<tria estt'rn;i a nistt>i frao·wrate ori l'âli:i arii fi fo,.til oh• 
mit·;i ~dtimlmn•a l'<t)lorturilnrll intn• frag-m•mtt•, uă t·r••pitaţit> 

oqst)<;l care, cimtli't fragnwnt"l" na t'l'illl angreu.ttt>. era f·hte 
IJÎllf' perct'llltlă t'l1 tlegt•t~le ~i mai t·n si•mă atunci, l'<in:lii ~·· 

r~o·otHanola p1itima~nlui si\ fad inspiraţii profntulo~ ,;alt să 

tn~,;~r1i, t:ăt:i •·<'utdi't făct'a pr~~~iuni sl'nrte (saca<lat") po• 
t•xtremitatea antPri6ră a ,.,·,stelorll ~i mai cu ~·;mă la frao·tu­
ril(' c.•llorn •lin nrmă cost('. i u ;, easnri plt•um a fo,;trr rnpt;i ~i 
at•rulli s'a inliltratlt in !~'·'~iitura cellnl:tră sul,..utan<lt:'l: in 
IliiPI~< ~~asuri. act•~tfr emfiscmil a ocnpatll totn spato>le. în ~usii 
I'•ină la (){'C'ipit.1li'I ~i în josil până in ro>giunilo• !omh:u···· iar 



înainte pe gutii până Ia [tciti;Jândiiast-fcl crepitaţie Ia presiune. 
CmHJllicaţii. Celle mai principale complicaţii au fostu ru­

~,era pleurei prin extremităţile fragmeutelorll, de unde a rP­
<ultatu uă emfisemă în ţessătura cellulară suh-cutanatâ şi 

nă emoragie pulmonară alu căreia simptomu a fostu Pl­
pectoraţia cu sânge. La unulu, care a intratii în spitalii l"U 

fragmentele cousolidita\e, costele împreună cu calosulu era il 
!nflammate. de unde trebuia să ne astl'ptămu la uă ter­
minaţie rea; căci dacă nu mai profundu, dar' celH1 mai pu­
ţin uă osteită era f6rte nain tată şi prin urmare, era de 
temutu că uă supuratie stahilindu-se să dea locu Ia uă co­
lecţie de puroiu în torace. 

Terminaţia. Consolidarea fragmenteloru la c6ste, dupe 
cumă amll aYutu ocasiune a observa, se face mai iute şi mai 
bine, ca la celle-alte fracturi în genere, cu t6tă mobilitatea la 
care sun tu espusll c6stele prin mişcările de respiraţie; fracturile 
în serviclulă nostru s'au vindeca tii f6rte hine, chiar în casurile 
unde fragmentele rupseseră pleurele, dându locu la em­
fisemă şi emoragie, vindecarea n'a veniti1 mai târ~iu ca 
Ia celle-alte, şi, afară de unele casuri unde s'a ivi tu 
pneumouite, t6te celle alte n'au presentatl't simptome mai 
grave ca în casurile celle mai simple. Termenulii celu 
mai lungu pentru consolidare a fostu de 30 l}ille, celle 
alte s'au tămădui tu intre 1 !>-25 ~}ilie. 

Dia~uosticuh1, n'a presentatu nici uă dificultate; chiar 
în casurile în care eHl a fostii facil de determinatu cre­
pitaţia fracturei nu s'a simţitu de câtfl forte târl}iu; du­
rerile fixe mărite prin pressiune, crepitaţia şi mai cu se­
mâ aceea de emfisemă sub-cutanată, au luminatii forte 
multii diagnosticuln. In celle-alte casuri simptomele ce are­
taiU mai susu şi care suntil proprii la fracturi, nu puteu lăsa 
nici uă încurcătură în acestii diagnostici!. 

Pro~uosticull1. Afară de casulll în care calosulii ossosii 
împreună cu c6stele, an ftJstii ~upusse la inftammaţie §i cu 
care pacientuln intraqe In spitalrt, forte târ~lill în l'âtii nu 

Dimitrif'~ora !) 



l:lol 

mai putem aduce mct uă ~tchimbare în starea fracturei, to­
te celle-alte fracturi s'au consolidatn furte bine. Aerulu ca­
re a fostu infiltratu s'a resorbitil incetii, şi în puţine ~ilie 

a di3părutu cu totulu. ruptura pleurelori1 în pu~ine casuri 
a dati1 locrt la inflammaţii alle pulmoniloru; aceste pneu­
monii traumatice au fostft in g<'nere de prea mică gravitate; 
vindecarea a fostii repede. 

'l'm tamrutuh1. S'a împărţitll în medical ii şi chirurgi­
calu; medicamentele interne au fostrt date contra hemopti­
siiloru, ast-felu s'a datu poţiunile acidulate, secala cornută, 
tartaruli1 stibiatu în dosă stiptică, adiţionatrt sau nu de di­
gitală; aceste medicamente mi-au datrt totii d'auna resul­
tatele celle mal satisfăcet6re, şi n'amil simţ~tu trebuinţă 

neapărată a alerga la medicamente mai eroice, ba nici chiar 
celle de susu n'au fostii date in dose mari. 

Trat.unentulrt chirurgicalil. a fostu assemenea forte sim­
plu; mre ori am ii arutil recursrt la aplicaţii <le ren tuse sca­
rificate ~i numiirulil ceHi mai mare ce amu aplicată aii fostil 12. 
Bandagele inamovibile au fosti!. singurile mi~l6ce ce 
amil intrebuinţatil şi tote acestea an consistatil sali în 
aplicarea unul bandagiii ue corpfi, fixati!. cu şireturi, saii 
a duoe feşil de sparadrapi1 late de patru degete, şi strînsil 
aplicate împrejurulll corpului, dupe cum consiliesă ~Ialgai­
gne; cu aceste simple bandag~ amit amtii totii d'auna 
occasiune a constata că mobilitatea toracelui era f6rte multu 
diminuată, respiraţia era mai liberă şi mal cu semă espi­
raţia multii mai puţinu dnrerosă. Câtii pentru emfisemii, 
n'amii făcutii nimicii, nici chiar compressia trunchiului; du­
pe cumu se recomanda atunci, cândii se credea că presen­
ţa aerului iu ţessătura cellulară producea gangrena. In câte 
casuri amii avutil ocasiune a constata acestii simplu simp­
tomil, n'amii veQutii nici uă uată să dea locii la ver'unil 
accidentil. gravii, prin urmare nici nu credii că arii putea 
să ne îngrijimil cândii există acestă complicaţie. 
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I Obserm!ie. La li Octobrie 1867, intră in scrviciuhi de clinică 
chirurgicală, L<pasu Tudorz1, in etate de 40 ani, dulghcrii, din Bu­
cnresci, avtindii fmctum costelorii 'i uii. emfiscmă pulmonară.. PătimR­
sulii arăta că cmfisema pulmonară pc care o numea nătlufii, o avea 
;le mai mulţi ani. în ~un precedentă ra lo,·itii uă trăsură 
in parte1 stângă a toracelul; şi în!latii dupe aceea a simţitii uă du­
rere forte vie; rcspir:lţia a .levenitii şi mal anevoiosă şi însoţită de 
dureri mari, cxpiraţia mai cu S<!mă era scurtă şi da locii la dureri ascuţi­
te, l;rin palpa ţie se simţea pe la mi~loculii costel a 10-a, uă inegalitate. 
prin miscări saca!late făcute pe extremitatea anterioră a acestei: c6-
ste, se simţea uă mobilitate anormală in dreptul.:t fracturei, şi uă cre­
pita ţie ossosă; prin prcssiune pe locul ii fracturei, făcea pe pătimaş ii 
să acuse dureri forte vii. Prin percnsie şi ascultaţie, aruii consta­
tatii simptome de emfiscmă a pulmoni!orii. Împregiuruli:i toracclui s'a 
aplicatu unii bantlagiii <le corpil, şi s'ail datil medicamente interne 
!n contra emfiscmti, precumii ~i in contra unei diaree de care pă­

tima,uli:i sufferea de mai mutle (lille. 
La 2 Xovembrie, fractur:1. ern cu do;săvârşire consolidată şi pentru 

că suferea de cm!isemă, s'a trecutii în serviciulii medicală. 
Il Obseroa(ie. La 8 Febru:uit1 1868, intra in serviciulii nostru, 

Stam4 Nli'J~, grecil, In etate de 20 de ani, muncitorii la zidărie. Elii 
arăta că in acea ~ de dimineţii, dărimândii la zidăriile Academiei 
St. Sava, unii zidii a că~util peste eli!, producându'i mal multe răni. 
În urma accidentului a avutii dureri forte mari In torace şi respi­
raţia a devenit il forte durerosă; In urma răria a fostii tran•portatii la 
spitalii cu semnele următore : forte de constituţie, se plânge a de dureri 
forte viiin tornce, re~piraţia şi mai cu scmă expiraţiaer3 scurtă ~i forte 
durerosă, uă echimosă ocupa hturea stângă a toracelui, pe corpii 
era il mai multe echimose, esco1iaţii şi chiar plăgi rupte; pătima­

'ulu acusa mari sufforinţe, tussă frecuentă şi expcctoraţia curatii 
sanguinolentă. Prin palpaţie se simţea uă crepitaţie de emfisemă 

sub-cutanată pe partea stângă a toracelui, In susi! până u'asupra 
scapulei şi In josii până In lombe; prin pressiune pe a treia parte 
posterioră a c6steloril a 7-a 'i a 8-a din stânga, pătimaşulii acusa 
dureri vii, prin apăsare pe extremităţile anteriore alle acestorii coste 
durerile deveneau mal supărătore, urina curgea singură fără ca pă­
tima,ulil să albă simţire. lllembrele inferiore erau în stare nonnală, 
sensibilitatea şi mobilitatea intacte. S'ail aplicatii 12 ventuse sca­
rificate pe partea fracturată. P~ celle alte contusii şi plăgi, s'a pusu 
cârpe cu apă rece şi s'a datii uă emulsie de amigdale. 

La 9 simpto!nele mal ameliorate, dar' semnele de infiammaţie la pul­
moni lncepuseră, durerea era profundă, unil junghiii in partea stângă; 
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prin percusie se găsea matitate inuapoi, prin ascultaţie, suflu bron­
chicii către !o hul ii superior\\. Expectoraţia era strială cu sânge. S'a 
dntii uă infusic de digitală, iar impreginrulii toracelui s'a a]>ii<~atu 

unt banilngiii de COTJ>iÎ. 
La 10 nmtitatea s'a intins\\ şi in laturea dreptii a toracelui, 

celle-alte simptome, ca in ~ina precedentă. 
La 11, aceeaşi stare; se <ontinuă cu tratamentnlii de mal susii. 
La 12, starea generală mulţumitore, puţină căldud, ]>Uisulii 116 

pe minutii slahu, depresibilii, respiraţia mai liberă, emfi"ema celu­
lari( mai puţini:\ întinsă şi numai către partea lombelorii. La virfulii 
pulmonului dreptii se au~ea suflul ii bronchic1i. iar m restnlii pulmo­
niloril, respiraţia mai exagemtă. S'a continuatii cu tratamentulii, cu 
bantlagii1 şi infnsie de Dig-itnlă. 

Tote simptomele mergeii scă~cndii şi tocmai la 21 Februariii amii 
pututii constata crepitaţia in tlreptulii fracturei, care era in a treia 
parte posterioră a costelcrfi a 'i-a şi a il-a. S'a continua tu cu banda­
giulii ; simptomele intlamma.torii din partea pulmonilorii, s'au per­
Jutii cu iacetu1i1. 

La 26 pătima~ulu a a\"Ut•i uă indigestie, J•entru care s'a tlatii unii 
emcto-catarticii. 

La 27, Să continuă cu ]>Oţiuni aci,]ulatc şi dietă simplă. 
La 6 ~[artie. se arată semne de uă hronchită simplă, s'a dati! uă 

emulsic de amigdale eu em..tici1 ~i opiil; s'a continuatu acestii tra­
trunentil mai multe ~ilie şi la 12 ~[artie s'a congedieatii pntima~uli1 

fiindu cu ilesă\"crşirc sănătosu. 
III Obsert•af~. La 2'i Martie 1868, intră in căutarea nostră, Tutlo­

rache Ste{ri11escu, in etate de 5n ani, românil, din Bucurcscl. a\"~ndil 

fractura costelorii 10, Il şi 12 tiin dret>tă. J,a 25 acenşi lun:l l'a căl­
cat ii unii calii cu pirlorele J>e spate şi dupe aceea a a\"util dureri 
forte mari, mai cu s~mă la r•!sutlnre. Forte de constituţie, acusa du­
reri forte vii in partea dreptii n toracelui, aprope de colilna ,·erte­
brală; aceste dureri se esaspera.4 la J>ressiunc ~i la mişcările de respi­
raţie. In lungulii co•telorii a 10, Il ~i 12 la a treia parte alon! po­
sterii.ră se simţea uă ineg-alitate cu crepitatie, uă ecbimosă s'a for­
mat il in dreptnlii acestui punctu, .lin partea ]>U1monilorii nimicil tie 
anormnlii. S'a 'aplicatii 1:l ventusc scnrificate pe partea durerosă ~i 

tlupe acesta s'a incongiumtii toract•Jo• C"U unu bandagiu, in urma 
căruia durerile aii dcvenitii suportabile. 

La 'i Apriliu, consoli<lnţia. era completă şi pătimaşulii a părăsitil 

spitalul il. 
IV Olisfrt•a{ie. J,a 21 .~priliil 1:'tti:,l intr.; in serviciulii tie clinică. 

Pm·rc Stanciu, in etate de ·16 ani, r0111âJu1. muncitorii, n' emlii cos-



tele a 10 ~i 11-a din drepta fracturate. Obsermţia acestui pătimaşii 
s'a perdutii fi să găsesce numai iu registrulii spitalului că a eşitii 

la 28 Aprilie, Yindecatii; prin urmare ~i acesta s'a vindecatii forte 
bine şi in puţinii timpii (l!l ~ilie). În acela~ii timpii, elii s'a:cău­
tatli şi pentru uă contusie a articulaţie! tibio-tarsienă in <lrcpta, 
de care suferea tot din causa acci<lentului, care dedesc nascere la 
fractura costelorii. 

V Observaţie. La 10 lllaiii 1868, intră In seniciulii nostru. Io­
t!Îfă Câr.~tea, in etate de 30 an!, muncitorii, ~vcudii fractura costt­
lorii 3, 4 şi i>-a din stânga. E!ii arăta că in acia~l dimineţii cii~endu 

de la uă iniOţime ca de 4 stânjeni, f.ic~mlu~l mai multe răni, 

precumii şi fractura a trei c•jste din stânga. La intrare în spitalii. 
presinta s~mucle următore : constituţie mediocră, acusa dureri mari 
In laturea stânga a toracelui, care se măreaii la pr~siune şi respi­
raţie, castele 3-a, 4-a ~i 5-a tiin stânga, In suloţivră, intre marele pec­
toralii şi mar~le dorsaiii, craii rupte, inegnle ,la. pipăire, crepitante 
la apăs:ue şi la respiraţie; <lin p~rtea pulmonilorii nu craii semn~ 

grave. S'a aplicatii 8 ventuse scarif.catc pe l•artea tlurer6să şi In ur­
mă unii bandagiii de corpii, impregiurulii toracclui; celle-nlte plăgi 

dupe corpii ~·au pansatii cu apă alcollolisată. Bandagiulii s'a ţinutu 
in Jocii pânii la 30 1\Iaiii, cân•lii fracturile erau consolidate şi clndii 
pătimaşulii s'a liberatii. 

VI Obserraţie. La !l lllaiii 18G8, intră in semciulii nostru clinico­
cllirurgicahi, Iosif<i Omer, m etate de 45 ani, isrnelitii, :w.:mlii vntru 
ooste frântc In stânga. Elu a ciio~ntii de la uii inillţime ca de patru 
stânjeni şi a avutii mai multe răni prccumii şi fractura mai mul­
torii coste; intrânolii In spitnlii, pr~scntn. simptomele urmi\tore: con­
stituţie m~iocrii, n.cusa dureri ,·;I in laturea stâugii a toracelul, uă 
echimosă OCUpa accstă ] o.ture, jllin pre,;iune producemi\ dureri vii ID 
duoe punctnri oliffcrite; ast-felu, pentru coste le a 5-n şi a ti-n, du­
rerea era pe la tui~loculii lorii, iar pentru a 9-a şi a 10-a, nc<stă 
durere· era la. terţinlu jlOstcriorii; in aceste locuri se simţea uii ine­
galitate şi crcpitaţie; crepitaţia era scurtă şi durerosil; pulmonii să­

nătoşi. S'a aplicatii 12 vcntuse scarificatc şi unii bandngiii de corpii. 
La 10, s'a continua tu cu bandagiulii: durerile nil deveni tii suportabilt. 
LI\ 11, s'a datii unii purgntivucu sulfatuliide magncsio. 
La U, nici uii lucrare in urma purgati\-ului; •ă rcpctc~ă accaşi 

dosă. 

La 13 a avutii mai multe scume, piitiruaşulii se simte mai bine: 
să păstreasă bnndagiulii. 

Ln 16, Sii congedieză pătimaşulii. dupe rerer~a lui. nevin<lecatii. 
VII Ob~ert•aţie. La 16 Maiii 1868, intră in sen·icinlii cl!nico-chi-
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rurgicalu, .A111Jheliî Rwlu, in etate <le 55 an!, rornânn, hiir!Jieru tlin 
Bucureşti, av.?ndii ma'î multe plăgi, din care cclle ma'î principale 
~rau pe caJ>\Î. Pe lâng:t ace8tca avea şi fractura costel a 10 tn stân­
~a. Elii arăta c•i, dupe ce a fostii lovită cu oistea trăsurel, l'a 
călcatii şi caii. Durerea locală, crC]•itnţia la mi~locuUi costei, ine­
~alitnte, uă cchimosă. superficială, durere la respiraţie; tote acestea 
erau tlestule semne pentru uă fracturit a costel: s'au aplicatii 6 vcu­
tuse scarificate şi unii bantlngiii de corpii. Până l:t 17 s'a continua tii 
pnnsnmentulii rănilorii, s'a datii şi unii purgathii m această ~i: şi 

la 23 ;\laiii, s'a cong-ecliatu vintlecatii. 
VIII Ob.~erw(ie. La 6 ::;eptembric 186!:1, intră in serviciul il nostru. 

Jfari{a Georgesca, In etate tie 24 an!, din Bucurrscl, avcmlii frac­
tura costelorii a 8-a şi a !J-a din drepta, cnusată din ex]>losia ce 
s'a fi'Lcuti\ la casa din gum pieţei. Fractura era caractcrisată prin 
•lurere locală, care se mărea prin presiune şi mişcările de respitaţif.', 

•!spiraţia era scurtă şi impe..Jecată, dureros~. echimosă pe J>nrtea la­
teralii a tomce]u!, inegalitate la mi~loculii ct'>stelorii a 8-a şi a \l-a, 
llii cre]•itaţic J>roclusii prin mişcările fragmenteloril, ]>rin respiraţie şi 

tusse. 'fe~sătura cellulară pe facia nnterioră a toracelui, pe gi1tii 
penii la apofisa mastoidă drcptă, era însuflată cu aerii; J>e aci se 
simţea şi uă crepitaţie fină, carncterisândi\ emfl•ema sub-cutauatii, 
ac~eaş'î insuflaţie se afla şi pe la partea posterioră dar' mai puţinu 
intinsă, epistaxis, cxpectoraţia clară, tusă puţini' şi forte dureros:'l, s'a 
aplicatii 12 vent.use senrificnte şi unii bau,Jagiii <le coq>ii, s'a tlatti 
~mulsiJ de ami;.:<!ale cu tinctură de digitală si opiumii, r;inile s'au 
pausatii cu apă alcoholisată. 

La 7, ameliora ţie însemnată, s'a conserva ti\ bantlagiuli\, a urma tii 
tmtamentuliî intern ii şi extcrnii, tlupe cumi! se nrntă mai susi\. 

La 8, nsscm~nea amelioraţie consitlerabilă, urmcsă tmtamentolii 
ca mai susi!. 

La 9, 10, Il, sii lasă fără medicamente interne ~i la 12 să con­
gmliesă in stare <le amelioraţie. 

IX Observa(ie. La 17 Nocmbrie 1868, intră !n scrviciulil nostru 
Ilmn Ghi~'i, in etate d! 3·t an'î, spălătoroissli; avemlii fractura a cinci 
··oste din drepta J>rodusă prin lovitură şi trecerea unei trăssuri 

peste dinsa, ceea ce se intimpla"e chiar in acea 9i. Patimaşa 

acusa dureri forte vil in laturea tlreptii a toracclui, unde se vedea 
uă echimosă; ]>rin pressiune, durerile tlevencii nesuferite in ci1tii fe­
meea se vttitn, totii assemenea 'i la respiraţiile profunde sau cânolii 
tuşea durerile dcvcn~aii forte supărătore. 

Prin pnlpaţic se s:mţea mai intâiil crepitaţin de em5semă în ţes-



1 :~~' 

sătura cellnlară, sub t.J~rnmente să g-ăsea ineJ!alităţile proJu~st• prin 
schimbările <le raportii intre fragmente. 

Fragmentele anteriore, la unellu coste trer.:u pe d'asupra rcllorii 
posteriore, pe cândii altele se aflau la partea lorii intenlli; crepitaţia 
nsselorii fracturate se simţea forte bine, celle mai multe din cbstt' 
erau cu desiivâr~ire rupte; iusvirnţiile J>rufuntle nu puueil in con­
tactil fragment.Jle carP. eraî\ petr~cute 'i nst-felil nici nu •e vutcil 
reduce. Hemoptisia a fostii consitlernbilii; ··a aplicatii unii bawla~6ii 
tle co11>ii 'i interne s'a tlatii lapte <le ami~tlnle cu extrnrtulil 
.le opiumii ~i tartaril emeticii. 

La 18, simptomele cu aceea!il intensitate; s'a aplicatii 1<1 wntu"e 
scarificate, s'a urmatil cu medicamentele int~rne. 

La 19, respiraţia genată, expcctornţia imp•lssibil;i, inspiraţia tluN­
rosă, nmtitate In partea tlrcj•t•1 ~i JH>stcrii>ră a torace lui, sutlu br•m­
cicii 'i crepitaţie să au~eaii, s'a ajutatu la el•llll<ie J>atrn granc tle 
kermesil mincralii, in locuh\ hrtarului emetidi. 

La 2H, areea!il stare; A.i urme$ă tratamcutulii tlc wal susii, Jllină 

la 23, cântlii s'a facutii unii bantla'fÎii de co11•ii, cu uă ban<lă •l" 
tliachilonii, dupc cumii reCinnantlil. ::l!alg-ai!{ne. 

La 27, sutlu bronchicii totii mal exista la partea posterioră. olar 
•·ra puţinii intensii, respiraţia mai liberă, simptomele go•nernle f(ni•• 
ameliorate, in totii acestii timpii, pulsnlii n'a trecntii peste 8Q bătăi 
1'" 1ninntii şi totil-•l'auna piinii 'i rc~ulatii. De, la accstă eporă, pă­
timaşa. a intratil in convalesccnţii ~i la ~1 Dcccmberii consoliohtţia 

fra.etnrilorii era comJ>le.tă, calt>snlii era puţinii tliformii <Iar' Intru 
nimici\ supărători\. :'olişcarile t<>rncclui forte libere şi respiraţia rcvc­
nită la starea nonuală; s'a conge.Jiat11 }>iitimll~a vindecată. 

X OIJ.,trm!ie.. La 2:1 Novembric 1~cl7, intra In serviciulii nostJ·u 
Sită. S., in etate <le ~8 ani, visitiii, av~ndti vatru coste elin tlr~J•ta 

rupte •lin causa une1 căderi de la uă in1ilţime tll' 2 •tâugeni. Elii 
a intra tii in SJ>itahi patru ~ille <lupe ncci<lentu şi cu semnele unn<­
ti>re : forte de constituţie, acusântl dureri f<>rte vii in laturea •lreapti\ 
a toracelui, tlurerile se mărcii prin J•resiune, prin tu"e, rcsviraţie ~i 

mişcările corpului, prin l'alvaţiă Ae simţea Cl'cJ>itaţia in a treia p:..r­
t~ J>osterioră a costelorii a !l-a, 1 fJ-a, 11-a şi 12, uă molitate se cnn­
ata.ta la mi,cările saccadat~, executate pe ci\pătâile anteriorc ale 
acestorii coste, organele respiratorii erau in stare nurmahi. ti'a R}>li­
oatii unii b.1.ndagiii <le corpi! iiiiJ>r~giurnlii toracelul şi s'a conservat•\ 
până la 5 Deeember, cândii pătima~ulii s'a congeolictii vintlecatil. 

XI Ol><erl'a{ie. La 2 Decemberii 186~. intră in •erviciulii no~tru 

J,ruar Lidt!Uill, In etate ole 3!1 ani, birjaril, i•raclitii. Eli! arăta că, 
~u J:, ~ilie 'nainte. unii cal ii il loviNă cu piclomlil in partea olrc}ltă a 



peptului, în urmll căria aavutii mRri sulfcrinţe, pentru care s'a c~n­
tatii cu mtJicamcnte casnice. De mai mulţi ani avea. uă emfisemă 
pulmonară ; la intrare, pe lângă semnele de cmfisema pnlmonilorii. 
mal prescnta In partea <lr~ptă a pept ului uă bombare, tegumentel<· 
erau ,·ioltte şi <lurtrose la atingere; costa a 4-a, cu trei degete depar· 
t<! de stt·mu, era îngroşată ~i bombnlă. Costa ;,..a, in afară \le mnm,·­
l,,nii, presenta accen~i stare. În acestii casii cred ii că a fostii uă fractuni 
.1 acestora tluoe coste, ~i că uă infln.mmaţie ulterioră s'a ivitil. şi n 
ransn.tii uă osteită sn.ii chin mortificaţia ţesseturi oesb~e. căci costelo· 
tr:tii ogmeutntc de volumii, durerose la presiune şi era mare proba hi­
litate că in urma osteitel, uă necrosă era pe drumulii de a se <1(·­
clara. La 30 D.?cemherii, dupe întrebuinţare de Bella<lonă cu kerme,, 
.•'a arăta tu uă mică ameliora ţie în starea tie inlhmmaţie n broncbelorii: 
pitinuşulii a părăsitii spitalulii, consenendu cu ti•te acestea, tbtt· 
ilimptomele unei osteo-periostitil n cbstelorii. 

§ Il. FHACTl'IULE liiEliiBRELOR INFERIOATIE 

1. Frncturile Tibieî 

Osulu Tibia sin:~uru fracturatn, s'a _l!resintatii în duoe 
casuri; fractura în amenduoe easurile, a fostii simplă ~i 

completă, t6t11 gros!limea ossului era interesată. În uni\ 
casii, directia fr~cturei er;l oblică de susu în josl1 şi din 
napoiii 'nai~te, înciîtii, fragme'ntulii superiorii forma uă pro­
eminenţli peste celi! inferiorii, raporturile între fragment!' 
erau schimbate, extremitatea inferi6ră a fmgruentelui su­
periorii, care era U\iatrt ca uuii capii de clarinetii, forma 
nă scosătură sub tegumente; sub acestă ridiclltură, se simţea 
u:t adincătnră. Iu alu duoilea cas\t, fractura era transversală 
şi raporturile fragmt>ntclorii nu erau schimbate. În amenduo1' 
c.tsurile, fractura ocupa corpul Ci ossului şi în punctul li unde 
se unescu celle duoe părţi superi6re cu a treiă inferi6ri\. 

Etiologie. Causele care an datl1 nascere la fractura ti biei. 
aCt fostii: causele ocasionale, rontusiile directe, aplicate pe 
fa~·ia anteri6ră a tibiei: ast-fell1, în unuln din casuri, gă­
~imu că, uă r6tă de trăsură a trecutii peste gambă, iar 
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la celU altu nn\1 şoc, uă loviturii bruscă, făcută cu unii 
bastoni:i ordinarii, a fostii in stare a fractura ossuli:i tibia. 

SimJitome. Caracterele principale cu care s'au înfăţi­

şati:i fracturl'le tihiei, au fostii : uă durere locală, suferită, 

in timpuli:i repaosului, dar' ca;:e se mărea la pressiuue şi 
la mişcările forţate alle gambei, neputinţa membrului, seil 
mai bine, impedecarea funcţiunilor\i piciorului ; pătimaşii 
nu puteau J se resima pe gamba fracturată, uă echimosă 

ocupa apr6pe t6tă fa~ia anteri6r:t şi internă a gambei. 
unde esista şi puţină tumifacţie. În casuli:i unde fractura era 
oblică, extremitatea inferi6rii a fragmentului superiori!, se 
simţea sub pelle peste fragmentulii inferioril ; sub acestă 
SI)Osătură oss6să, era uă adâncătură, pe cândil la fractura 
transversală, tote acestea lipseli. La amenduoe casurile, în 
loculii fractnratii, se simţea uă mobilitate anormală, uă 

crepitaţie f6rte manifestă la mişcarile celloril duoe frag­
mente, tibia îu amcnduoe casurile, era mai scurtă dar' 
acestll. scurtare era ditferită în fracturile oblice; în aceste 
casuri :scurtarea era de unf1 centimentru, pe cândi:i în cea 
orisontală, abi;t era de câte-m millimetre, şi în unii casii 
şi într'altul\i, picioruli:i era întorsi:i puţin\i îu untru. 

Tt·at:nnentulu. În amenduoe casurile, indicatiile aii fostli 
simple ca şi fractnrile; dupe 'obiceiuli:i ce amu. adoptatu în 
casurile presente, ami:i a~eQati:i gamba în uă gutieră me­
talică, şi peste membru s'a pus li compresse reci cu alcoholi:i 
camforati:i, spre a împedica inflammaţia. 

Cândi:i ami:i fost li încredinţatn că inflammaţia nu mai era 
de temuti:i, amu aplicata. unii aparatii dextrinatu, care s'a 
schimbati:i la t!'r.nene nehotărîte, adecă, de la 10-15 
~ilie, dupe cumi:i voiami:i să observi:i dilferitele schimbări 

ce se areta O. în locul ii lesati1. !mobilitatea completă a gambei. 
a fostii singura indicaţie ce mi-ami:i propus ii şi care s'a obţinu tu 
prin bandage; cu t6te că raporturile fragmentelori:inu aii fostu 
multii schimbate, totuşi consolidarea a venitii anevoie; ast­
felii, înnni:i casi:i, unde fractura era oblicll, calosulil s'a formatii 
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în i5 ~lille, pe cându în alu duoilea casu cu totii immo­
bilitatea la care a fostil supusrt membrulil, ahea rlupt> duoe 
luni a începutil a se forma calosulil şi când il s'a trecutu în 
~erviciulil D. Turnescu elu era pe drumuln consolid!lrei, păti­

maşulu a eşitn peste puţine dille, sănătosn. 

1 Obaerva(ie. La 13 St•ptembre 11'.67, intră in spitnHi, isra"litulii L~ibu 
St<IIIOil•i, in etate de ·iO nni, muncitorii, avt'ndi\ fractura libiei stăngi. 
Elii arăta că <Jiua prece•lentă, uă trăsură a trecut(\ peste eli! şi uă 

rotii peste gamba stângă; in.lată n simţitii u:t durere forte vie în 
gambă şi n'a mai pututil a se servi cu piciorulii; a fostii tmnspor· 
tatii la spitalii unde pres~ntn semnele urmctl•re : constituţie lmnă, 
se plâ.ngea de tlureri vii in gamba stfmgii, care era puţinii tume6ată, 
n:i cchimosă ocupa mai totă fa~ia antrrioră şi internă a gambei, nă 
>lifurmitate se formasc în punctul ii >lurerosii; lmctura era oblică >le 
susii in josn şi <lin napoiii inainte, fragmentulii superiorii in formlf.,]e 
muştucii de clarinetii, aluneca l'este celii inferiorii, fonnântlil uit 
sco•ătură sub-pe11e, tle tlcsuptulii căreia se atin uă atlâncăturii In 
rare se afunda degetulii. Prin mişcările tle rotaţie a11e extremit:iţc'i 

inferiore, se simţea in loculii fracturatii uă mobilitate anormală ş'uă 
erepitaţic tlestulii de pronuncintit, pidorulii căuta cu virfulii spre 
năuntru, <listanţa intre con•lilulii internii şi ma!Pola tibiei era mal 
scurtă cn unii centimetru ca In partea opns:i. Prin extPnsie a<upra 
piciorului. membrulii lua lun~mea lui normali\ şi ri<liciitnra for­
mată tle fragmentulii superiorii tlisp:trea; in>lată ce tracţiile incetau 
·1i <liformitatea se rcpro>lucea. De la incellutii gamba a fo•tii pusă 
In u:1 gntieră metalică şi compresse reci cu alcoholii s'au aplicl\tii 
Jesil pe ea spre a Intimpina inflammaţia ulterii>ră. 

La 17, s'a aplicatii bantlag-iulii dextrinatu; acesta s'n schimbati! 
la intervale neregulate până la 21 Novembrie, dndii s'a congetliatii 
pacientul il cu desăvîrşire vindeca tii, cnlosulii nu presenta nici uă di­
fnrmitate apreciabilă, abia se situţea sub pe1le,pe facia anteriorii a 
ti biei uă umflătură mică; pătimaşulii s'a senitu ,]o mPm bmlii <ei\ 
in<lată <lupe ridicarea aparatului. 

Il Observa(k. La 7 ~Iaii11868, intră In serviciul tle clinică, Ioll Şerbm1 
Ttiuşbm, In etate de ::o nnî, dulghcrii, llVi!ndii fractura tibiei tlrepte; el 
spunea că, cu trei ~ilie nainte,primiseu:t loviturii. <le baston ii pe facia an­
teriorii a gambei drepte; ln<lată <lupe accitlentii uă durere s'a <leclaratii şi 

pacientul ii a cil~utii, ne mai puten>lu-se servi cu piciorul ii, şi uă umflă­

tură cu vineţeală s'a arăta tii m locu!ii contusionatu. Fiind ii transpor­
tat ii la spitalii, presenta semnele următi>re: constituţia forte, sau-
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s;uini\, aeusa dureri vii in gnmbn tlre}Jtă, care era tumefiată l'e par­
t~a anterioră, muie se unesce a treia parte inferioră .cu cele tluoc 
superiore, ru-olo exista ~i ni echimosă in intin<lPre ca J>alma mânel, 
mai inchis.i in ilirecţia transversal:\; ~i ţeseturile moi păreu a fi mai 
maltrntnte in acesti\ direcţie. Prin mi~cărl asupra cxtremităţei in­
feriore se pro<lncea uă mobilitat<! anormală, ~i uă crepitaţie forte 
l'ronunciată in tlre}Jtulii frncturei; fragmentele ernii in contactii, <li­
r~cţia fracturei era orisontală, scurtarea ti biei de 5 millimetre, virful 
l'iciorului privea puţinii •1•re In untru. 11amba s'a pusii In uă gu­
tieră ~i peste e3 compress~ cu alcohoh\ camforatiL La 14, fiintlii 
d tumd'acţia era puţină, nici căldură, nkl tlm·cre mare , amii 
aplicatii impregiuruhi gambei unii aparat ii tlextrinatii; acest ii ban­
·lagiu s'a schimbat ii pe•te 10 ~ilie ~i s'a rea}Jiicatii altul ii; aşa 
a mersil schimbân.)u-le la intervale de 111-15 ~il!P. I,a fie care schim­
bare putem il constata că formarea calosulni mergea ~a de inceti'i, 
in cât ii, tlnoe luni de repaosii n'aii fostii intlestulii spre a consolitla 
fractura, cu tiotc că inrlivitlulii era şi tinăn1 şi tie constituţie bună. 

La 1 Iuliu s'a trecut ii in •erviclulii D. Turnescu, cu fractura totii 
neconsolitlată. 

2. Fral't urile Permll'ului 

Fractura limitaU la perone!l, s'a infăţişatil uă singură 

•lată; în celle alte casuri fractura ace~tui ossil a fostil înso­
ţită de fractura tibiei. Haritatl'a acestoril fracturi, să es­
vlică forte bine, prin posiţia peroneului, fiindu aşe~atil pro­
tnndrl în musculatură avendil şi unii protectorii putemicil 
ea tibia, care se-'Ir1 apere contra violenţeloril externe. Ca­
u~ele directe ~untr1 mal rare ori producăt6re de fracturi, 
la peroneil, mai desu suntn causele indirecte c:ul' le produt:\.1; 
a~t-felil avemu răsucirile piciorului, care d<til nascere Ia 
fracturi indirecte alle acestui oss!i, dupe cum ii. s'a întîm­
platil şi în casulil de faciă. 

Et.iologif'. Causa prorluctrice în casul!i nostru, a fost!\ 
indirectă. adică, uă adducere forţată (silită) a piciorului, a 
f.1.cuto. ca astmgalul!i să împingă în afară extremitatea in­
fP-ri6ră a peroneului şi cu chipuiO. acesta osBnl!i s'a rnptn 
imerliato. rl'asupra acestei apofise. 
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Simptome. Semnele principale î11 casulu de faciă au 
fostlt: durere fixă imediati:'t d'asupra maleolei peroneului, 
uă tllluefacţie a piciorului, echimosă, depressiune apreci­
abilă în dreptul ii fracturei, crepitaţia abea jsimţibilă la mi~­
cll.rile de rotaţie ale piciorului, mobilitate mărginitil, pro­
dusă prin mişcările de ducere şi adducere ale piciorului. 

Tratamentulil. Gamba s'a pusti în u:l. gutieră meta­
licll. şi peste ea, s'au aplicatn fomentaţii reci; spre a combate 
infhmmaţia, compressele au fostii imbibate şi cu alcoholft 
camforatiî. Immobilitatea membrului a fostii singura indicaţie, 
acesta s'a obţinutu prin unit ban•lagift dextrinatil. In tim­
pulil tratamentului s'a schimbati! IMndagiulil de mai mul­
te ori; terminare.> a fostii favorabilă; calosulil, dupe 40 ~il­
le, era îmlestullt de solidii, în cât pacientulii s'a servitt"t cu 
mcmbrullt, îndatâ du pe ridicarea apar.1tului. 

Ob.:ervaţie. L·1 3 Apdie 18G8, intră in spitalu, Ionu Templcmtbi, 
românii, in etate de 56 :mi. Elu arăta că, cu trei .J.illc nainte a căl­
ca ti\ re ii, adică pe m:~rgine:~ externă a piciorului, ast-fel ii, că talp3 s'a 
iutorsii iu untru; irulată n simţitil. uă durere forte vie <l'asupra male­
olel extem•J de la 1{31llba stâug-:i, şi nu s"a ser1·itil. cu piciornlil, de 
ciltii forte anevoie ~i cu dureri 1il. 

Câmlii a intratil. in spitalil. acnsa dureri d'nsupm maleolel peronicn· 
stiingC, mai cu s6m;'t la presiuni; tumcfncţia crn meJiocră, uă. cchimosă 
acoperea acCst1\ regiune, tlepres:1lun~a era mal su:~ii lle ntaleolăl şi ca­
re se simţea cu degetulu, prin mişcările tle ducere ~i adducere ale 
piciorului, sl( simţea uă mobilitatu anormală forte limitată; crepi­
tnţia să simţea cu 3 '/, ccntimctre d':~supru maleo!d, la mişcările tle ro­
taţie ale piciorului. Gamba s'a a~e~ati\ in uă g-utierii. mctalicii, com­
pres•c reci stropite cu alcoholii camforatd s'a pu•Nii peste membru; 
imobilitatea completă a membrului s'a obţinutii )Hin fixarea lui in 
gutieră. Acestil. tratamentii a urma~i\ wr'nă pntru \lille, cându totii 
inflammaţia a tlispă~utii, atunci s'a aJ>licatu unii bantlagiii •lextrinatii, 
cu cal"e s'a imobilisatii cu totul ii mi~cările articulaţie) tibio-tarsienii. 
In timp li de 38 \lille s'a schimb:1.til ;tp:uatulil. ole 2 ori; tlupe ·10 \li li•· 
de la acci<lentil., calosulii era imlcstuli\ de solidii. 

L~ 13 Maiii, pătimaşulii s'a lib~rati\ <lin spitalii, servimlu-se dr 
gamba ltt'i, in•lestulii de bine; unit b:~•tonii era •le ajun• ii •ii •e •prijine. 
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:~. Fracturile (>nmhel 

Ossele gambei mai raru se fr<lctures!i amenduoe de uă 

dată şi mai cu semă în acclaşiu locu; mai totii d'auna 
fractura peroneului urnu1să fracturei tibie1. 

Fractura amendurori1 accstort't 6sse mi-a datn ocasie a 
o studia şi a o trata în trei casuri deosebite. 

Locuh1. Gamba dn\ptă a footi1 singură fracturată. În 
t.ste cas'lrile 6ssele au fostr1 frâute în a treia parte a lori1 
inferi6ră. În dnoe casnri au fostii amenduoe 6ssele rupte la 
aceeaşi distanţă, pe când în alll treilea cast't, tibia era ruptă 
cu trei degete d'asupra maleoleloru, iar peroneult't era rupti1 
apr6pe de extremitatea lui superi6ră. 

Direcţia. Direcţia acesto.-ti fracturi a fostn oblică; nu­
mai în unii casu direcţia fracturei era apr6pe transversală, 

rle aceea şi dP.slocarea fragmentelorii a fostn f6rte neîn­
semnată, pe cându în celle-alte duoe casuri, direcţia frac­
turilorii era oblică, la unuli1 de susli în josli şi din afară 

in untru, pe cândli in celll-alti1 casti, era. de susii în josli 
~i din untru in afară. in amilnduoe aceste casuri. ditfor­
mitatea a existatli, dar' mai cu os"hire era mai pronun­
ci:ltă în casnli1 d'ântilill, unde fragmentuln superiori:'~ se 
rohora în josu pe partea internă şi anteri6ră, formându 
uă scosătură sub pelle; pe cându în casnli1 ali\ duoilea, di­
ret·ţia frarturel fiindu din untru în afară, de susi1 în josu 
~i camn din napoi în nainte, fragmentulti s'Jperioru fiindli 
mai ascuţitii ca în casuli1 prccedentii, căci era formatii de 
cresta tihiei, scosătura de sub pelle era mai ascuţită dar' 
mai puţi nu pronunciată, din cau~lt că era acoperită de ţeseturi 
moi mai abondente. 

Etiologie. Dt! ~i causele care aii datu nascere Ia aceste 
fracturi, parii a fi puţini1 obscure, totuşi putemu admitte 
că, cansele directe an fostn singurele care an datii loci\ 
Ia fractura 6sseloru gambei; ast-feli1, din trei .Pătimaş! ce 
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6'aii căutatu, la unul il causa a fosti:i uă lovitură de sanie 
pe:;te gamhă, fractura 6sselorti s'a f;kutu la aceeaşi înălţi­
me şi tra.nsver:~ală, la altul ii , fiintlil betlt, s'a lovitii cu 
gamba de margine;L unei messe, Ctl era fixă; la alti trei­
lea nu ne-amii pututu explica cnmii s'a făcută fractura. 
căci din repe~iciunea accidentului, pătimaşulii a perdutl! cu­
noticinţele, acesta a fostii calfă în farmacia din podul ii Bei­
liculli (Şerban-\'odă), şi s'a rănitii prin explosia cu pra­
fulii de puşcă, ce s'a făcută peste drumii de farmacie; pă­
timaşullt nu putea să ne spună cumi s'a ruptă gamba, căci 
prin exp'osie a fostii aruncatli departe, împreună cu altt> 
obiecte din farmacie. Ceea ce credemn în acestn casii, este 
că uă lovitură s'a aplicatii pe gambă şi ast-ftJ]ii a pututii 
să se rupă cclle duoe 6sse de uă dată şi la aceeaşi distan­
ţă; aşa dar' aci nu putemu admite pentru fractura tibiei 
de câtii causele directe; unde fractura amenduroru 6sscloril 
a fostr1 în acellaşf1 locu, putemii assemenea considera c1i 
celle duoii 6sse s'ai'l· ruptl1 uă dată, pe cântlii în casu!U alli 
treilea, fractura peroneului care era în a treia parte a lui 
de susl!, cred ii că a urmat li frac turei ti biei; prin urmare . 
până la unii punctu, putemu considera numaiîn acestl\casu frac­
tura peroneului ca produsă prin causă indirectă, pe când ii frac­
tura ti biei prin causă directă ; adecă că, tibia fiind ii 
ruptă, t6tă greutatea corpului remăindii pe peronei1, şi acesta 
nefiindii îndestulii de puternicu pentru a suporta corpulii , 
a cedatfl, şi s'a ruptn Ia gutulii lui, acolo, unde era mai 
subţire. 

Simi,tonw. Caracterele principale cu care s'au întăţişati:i 

fracturile gambei în aceste trei C;lsuri, ail fostii: durere 
fixă şi vie mai cu semă la presiuni şi mişcările fragmen­
teloril, neputinţa membrului, echimosă, mobilitate anorma­
lă, dilformitate, deviaţia axei membrului, scurtarea, şi prin 
mişcările succesive tăcute assupra celloru duoe fragmente să 
simţea uă crepitaţie f6rte pronunciată; prin tracţii asupra 
piciorului; ditformitatea devenea mai puţin\1 pronunciată, 
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fragmentele se apropieail de direcţia normal1 a ossului, ind 
ffără a putea ajunge în stare ca să nu-se mai cun6scă locul il 
racturatu. În duccţia 6sseloril şi în dreptuiii fracturei, se 
simţea difforrnităţilc causate în genere, prin extremitateil 
inferi6i"ă a fragmentului superiorfl, care trecea peste celii 
inferiurii; în unii casu, piciorulii era datii în untru, acolo 
unde fractura era oblică de susii în josii şi din afară in 
untru, pe când il cel ii unde direcţia frac turii era de susu în 
josu, din untru în afară, şi din napoiii în nainte, piciorulii 
căuta puţinii în afară, şi mai cu semă gamba forma uă 

curbă, a căreia concavitate prir('a iunainte. În t6te casurilt:> 
aU exista tu tlictene, dar' la unul il mai cu deosebire elle 
erau forte întinse, de cul6re negră, t6tă gamba era în 
stare de in!lammaţie f6rte întinsă, licuirlulil era brnnii şi 

gaugnma ameninţa tegumentele gambei. 
Dia.:;nosticuh1, n·a înfăţişatil nici uă difficultate; în ca­

sulU unde tlictenele aveail caracterulil gangTenosii, a fostii 
difficilii de hotărîtii, dacă fractura era simplă sail com­
plicată de răni penetrante, căci unele diu tlictene erau rup­
te şi dau loci\ la scurgere de unii licuidii sanguinolentn 
spumosil. Îudată ce infl.ammaţia a dispărută şi flictenele 
s'ail scursil ne-a fostii f6rte lesne a determina starea ace­
stora fracturi. 

I•ro;;nosticuhi, părea a fi grari1, mai cu deosebire în 
casulii în care gangrena era de temu tii, dar' care, din norocire 
a fostii întimpinată prin tratamentulii de mai josi1; gravi­
tatea a fostii mai mare tocmai în casulii unde credeamfl 
să funii cei mai norociţi; ast-feltt, a fostii farmacistulii des­
pre care se vorbesce mai susii, la care fractura părea a 
fi din celle mai simple, căci raporturile între fragmen­
te, erau f6rte puţinii schimbate, constituţia pătimaşului. 

intelligenţa lui, etc. t6te ne făceau a crede că vindeca­
rea, nu numai că era se fie favorabilă dar' că consolidaţia 
se spera a fi multi1 mai răpede ca în celle-alte casuri; lu­
crurile din nenorocire s'au petrecuti1 tocmai din contra do-
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rinţei n6stre, căci, cu t.ltă stiiruinţa ce ami1 pus!'!, atâtil 
eâti1 a fostil în s;,itali'l cât\1 şi în cău'area pri\·ată, n'amfqm­
tutri ajunge să uohâwlimi\ ui\ consolirlrcJiă bwuY, căci <lupe 
patru luni rla la accidenti'l, fractura era încă neconsolidată; 
Lreoue a ajuta că persona în cue<tit> era forte ~anguinil şi se 
1la adessea la ahusuri alcoholice. în câtll mai 1lesi'l găseami'l 

aparatuli'l stricati'l; prin urmare, hănuimi'l că în ca~uli'l ace­
~ta, mobilitatea fragmentelorll a pututi'l contribui în mare 
parte la neformarea calului osso~i'l. 

Termina1;ia. Consolidarea calului ~·a formatii, însă tim­
pulrl trebuinciosi'l a fostî'l forte variahill1; ast-tdil, pe când li 
la unelle casuri a trebuitll de la ;Jt)-lill ~lille, pentru ferbe­
rea 6sselorrt, la casulu alll treilea: patru luni n'ai! fo3til în­
destulrl, pentru ca calulu să 1levie os~osil. Ditlonnitate a re­
masil în t6te casurile, dar' n11 era Jn·ommciată şi 1111 putea ti 
întru nimici'! vătămăt6re; ea nu s'a pututn evita cu nici unu 
chipu, cum\\ n11 se p6te evita nici uă rlată mai cu srmăin casu­
rile unde direcţia frac turei este forte oblică şi când il rlislocarea 
fragmentelorll este provocată prin contracţi;t puternică a 
mnschilort\. Toţi cun6scemu aceste difficultăţi şi s~imll Ia ce 
mi~l6ce ail avutu recur:;fl chirurgii cei mari, ca să impedke 
aceste vindecări viciose; ast-felu, }[algaigne, ca să ţină frag­
mentele în contactil, a întrebuinţatil unii aparatil în care uuil 
şurupil intră în fragmentulll proeminentii şi îlll împinge că­
tre cel attn; alţii, între carr Laugier, a. făcutil tcidtcm sub­
cutanată teml.onului lnl Acllile şi cu t6te aeestea n'a pu­
tutu să preintimpine tliftormităţile cellr mari; noi nu pu­
teamn recurge ht aceste mi~l6ce atîtil de eroice pentru a 
remcdiea la niste <lilformităţl, carr nu craii întru nimicll 
vătămăt6re şi mai cu semă cfmd scimil cii în a~emt•no>a ,·a­
suri, remâne totu d'auna nă mică rlilformitate, ori ear·~ ar 
fi aparatulil ce s'ar aplica. 

Tratamt>ntuhl, a fostii simplu; amit C•}mhătntit mai cu 
semă complicaţiile, punenJit ~i membrull1 în immnhilibtt-> 
apr6peabsolută; amil căutatil mai inţâiil a.:omhah• -·ac1 pr,..în-
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timpina intlammaţia; pentru acesta amfi aşe~latil membrulfi 
în uă gutieră metalică şi amil aplicatii continuu compresse 
reci cu alcoholil camforatil; in casmile unde atl exi~tatu fiicte­
ne~m'amii grăbitrt a le deschide şi a scurge serositatea, cu chi­
pul il acesta amil pututu face sll disparii intbmmaţia în t6te 
casurile. Inrlată ce t6te semnele de iufiammaţie au dispărutu, 
amil căutati1 a pune fragmentele in conb.ctll prin extensie pre­
lungită şi amll assignratii uă imobilitate a!Jsolut1\ membrului, 
mai CU Semă rlin articulaţi<~. ti!Jio-tarsieni\; pentrU ltCL;Sta În t6te 
l!asurile m'amii senitii cu bandage inamovibile făcute sau 
ru dextrini\ san cu silicatult\ rle potasă. Cu ace~ te bandage da­
că n'amil pututt\ ajun;;e totii d'auna să ţit\ in raportn normali\ 
fi·agrnentelc, celii puţint\ amu i•atutil prduti•npina ca ac~ste 
raportrn·I să nu tie f6rte Yici6se şi ca ditonuitatea să nu se mă­
nlscă; iată cuHlil ami! obicei ii a face aceste handage: pe când il 
duoi ajutori f>1cii extensia şi contra-extensia. a~e~lu fragmen­
tele, făcendii cuaptaţia, cu vată inf1\~uru membrulu de la 
degete până la gennche, peste acesta facu duoe seu mai mul­
te învărtitnri circulare cu ud. bandă, peste acL;sta aplicil sai1 
~ilicatulii de potasă sau dextrina, pe.>te acesta facu altă cir­
culară cu nă band11. uscată. pe d'assupra aplicu patru atele, 
ca să ţinu membrulii fixu până se întl\resce apamtulu, a­
tunci ridicil atelele ~i ar.aratulu remâue inuestulil de so­
lidă pentru a putea imobilisa cu desăv:\rşire articulaţia ti­
bio-tarsienă şi cu acesta şi mişcarea fragmentelor!\ . .-\ce­
~te aparate le-am schimbatil la intervale de 15-21) ~ilie 

spre a putt>a priveghea membrulu şi a esecuta şi miscări 

mărginite articulaţ;ei tibio-tarsienă spre a intimpina anchi­
losnlU. Cu acestii tratament!\ n'amil putntll reuşi în unt\ casi"l, 
l]ar' n'a fostii causa aparatulu, acolo credO mai multii că 
indocilitatea pătimaşnlui a contrihuitu f•)rte multu la neconso­
lidarea fragmentelorii, 1~ care s'au mai ajutaU\ şi alte ca­
use pe care nu le-am ii pututn determina, fiindu că pacJen­
tnln ni s'a părutii a fi în condiţiile celle mai favorabile. 

1 Obserra(it. Ln 14 lanuariil 1868, intră în serviciuli\ nostru Zelig 
Dimitrit.-tcu 10 
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Klasma11, i•raelitii, in etate de 40 ani, av~n.lu fractura gambei drep­
te cu flictene gangrcnosc. Elu arâta că in ~iua de 13 Ianuariu, 
trecen<lli 1'" stradă, uă sanie de hirjii l'a lontii peste gamba dr.::pt:î, 
elii n cii\lutii fără cunosrinţă şi a fostii transportatii acasă, ~i de a­
colo la spitalii a duoa t,li p~ la lll ore •liminJţa; elu. tlin momen­
t ulii accitlentului, nu s'a mal servitii de membrulil inferiorii dreptii. 
La iutmre in svit~Hi pr~senta semnele următore : slabU de consti­
tuţie, agitatii, acusântlu mari sufferinţe mai cu semă in gamba 
tlr~ptă, care era inflammată, tumefiată. acoperită de flictcne, din 
care unele •le milrim~a unul o~ pline cu nă serositnte bnmă1, !an­
gninolcntă. rnlorca tegnmenteloru era brună violaeee; prin tleschi­
dere3 flictencloni .-a scursa totu licuitlnlu, ţe•săturile aii r~masu 
forte tumefinte, axa membrului era puţinii frântă in câtii forma 
năuntru uii curbă, t:ă mobilitate anormală se simţea cu J>atru 
grossimi de deget il tl'asupra maleolelorti, uit crepitaţie forte evi­
dentă era in ac~llaşii locu. :IIcmbrulu s'a a~c1atii in uă gutieră 

m~talică şi peste clii s'au pusii comprcsse reci, cu alcoholii cam­
foratu, schimbate la intcnale sem t~. 

Starea generală a p:Hima,ului era indoiosii, mai multii gravă de 
cât il a a\·ea speranţă de uă tămăduire favorabilă. 

L!\ 15, p~ste n6ptc, piitimaşulil a avu tu dclirii, s'a sculat ii tiin pat ii 
şi s'a culcntu pe scândurl, dar' nu s'a intimplatu nici unii accidentii; 
dimin~ţa era linistitil, inflammaţia mai scă~ută; s'a continuatu ace­
Iaşii tratamentii. 

La 16, star~a generală mulţmuitore, inflammaţia forte scă~lută; 

urmcsă acelaşil trntamcntil. 
L~ 17, 18, inflammaţia mal puţină, in câtil să putea constata 

loculii şi direcţia fmcturel, care era puţinii oblică de susu in josil 
şi din afară in untru, raporturile intre fragmente erau prea puţinii 

schimbate; s'a continua tii acelaşii tratamcntu, immobilitatea mem­
brului s'a opţiuutu prin fixarea lui in uă gutieră mctalică. 
Până la 5 Februariii, urmcsii acest ii tratamcntii, cânt! ii ne mai 

existândil nid unu semnil de inflammaţie. s'a aplicatii unu ban<lagiil 
inamovibilu făcu tu cu silicatii tle potasă ca să assigurămu mai multii 
imobilisarea fragmentelori'i, şi ca pătimaşulu să se p6tă mişca in 
pa.tii, fiindu că pe spate era temă tie ivirea de gangrenă pc sacru. 

La 22, s'a schimbatii bandagiulii şi s'a aplicatii altulu, nefiindii 
fragmentele indestul ii tle solidii reunit~. 

La 19 l\Iartic, s'a ri.'licatii aparatulil defiuitivil, consolidaţia era de­
săvârşită; s'a datil băi calde J>ent~u membru. Pătimaşulu nu s'a J>U­
tutii servi cu mcmbrulii lui mai multe s~ptămâni, şi mal multii ii era 
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tem.\ că se frâng~ mtmbnJliî ~i d'ac~n n·a 'l"oiti\ a părăsi spitaluliî 
pân:l la i :lfaiu; cându a cşitii cu dcsăvâf1ir" \indecntu. 

Il Obserl'a;~. La 5 )laiii 1868. intră In seniciulu de clinică israe­
lit ulii lJioril:r Hu·sch Rosen{elcl, boccia~u. in etat<' de ila ani. cu 
fractura gnmb~l •lrcpte. t:l\1 arăta că \liuu trecută fiindu hdii, nu 
sein cumă i-s'a tntnnplati\ de ~i-n fractura tii gnmb~. ~i tocmai a duoa 
4J c\ndu s'a desc~ptatu, a 'l"e~utii că nu se J•uten seni de picloruliî 
tlreptii, avea dureri mari, g-amba se umllasse; a fostii transportat il 
la spital ii In ~iua a oluoa <lupe acciJentu ~i in starea următor.• : 
Constituţia robu•tli. acusa dureri f(,rte Yii iu gamba drc)•tă, nu se 
putea servi cu densa, gamba trn twnetiată. tegumentele pe gambă 
de culore Yiolcta şi acoperite de flickne pline cu serositate citrină; 
membrulii olifformnti\, gamba forma uii curb:'( cu conca'l"itatca niiun­
tru, piclorulll căuta puţinii către năuntrn. fractura tibiel era cu trei 
degete d'asupra maleolel, tlirecţia fr,,cturel era oblică de susi\ in 
jo;u '' din afară in năuntru, fragmcutulii superior era peste celliî 
infcriorii şi fo•m' uii vrocmincnţă sub t"gumente, pcroneulu era 
rupti\ la gfituhi lui, uă Jilobilitntc anormală se simţea In amcnduot! 
locurile ocupate de fracturi, uii crepitaţie forta pronunciată exista, 
gamba mal scurtă cu nprope unii centimetru şi ~liumiitate ca <·ca 
opu.ă. Tute flicknelle s'au deschisii, licuidulii s'a scursii şi membn:lii 
s'a a~e~atu In uă gutieră metalică, J•este elu s'au pusi\ compre.<se 
reci cu alcoholiicamforatii; acestu tratamentii a continuatU)>ănă la 12 
~lai il, rând ii iuflammaţia diminuasse forte multii §i când s'a aplicati\ 
unii apara tu inamovibili\ cu silicatii de potasă. Dela 12 până la2i s'a 
combătutu •imptomcle de in•ligestie ce a aYutii pătimaşulil; la 27 s'a 
seosii nparatulii, aplicându-se altulil, care s'a schimb:.tiila intenale 
scurte ~i de mal multe ori până la ântâiii Iuliu cân<lii s'a tr~ns­
portatu in ijeniciulii D. Tumescu. 

La acest!!. epocll fractura era cu desăYârşire consolidată, 
puţina difformitate ce exista şi de care D. Turneseu a pr.'­
fitatu pentrn a propune plltimaşului sll'i facll fractura din 
noti, consta numai în ull ridiclltnră f6rte neînsemnată, fă­

cut!!. de fragmentuli'l superior ti pe facia internă a ti biei; di­
recţia gambei nu era întru nimici1 schimbată şi pătimaşulil 
a pututu să se servescă de membruli1 seu chiar în rliua întâi il 
dupe ridicarea aparatului. De atunci amu avutn ocassie a 
Yedea f6rte desil pe bocciagiulu nostru umblândi1 prin o­
raşil cu marfă, fără sll simtă nici cea mai mică difficul-
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tate la mersu. Stăruinţa 1>. Turnescu ca să frângă din nou os­
~uli\ în pnncLulflunde fu~sesse fractura şi !lupe uni'l timpii de 
tlnoe Inul de la accidtmtu, n'a fostii de câtu unu escessii 
de zeii\, ce D•)mnia-~a \'•)e~ce a arăta toti1-d'auna pentm 
pl\timaşi: Domnia-sa şi'a pmpusu prin ace~ta 'l!Unai să r•'­
metlil·Se la unii rM a~a 1le ncinsemnatii, precumfl em act-'­
la în ~A.l.~ulii de faeiă, C<ki nu putemU a'i atribui altă in­
tenţie, fiiwiU că pătimaşnlil certta să se vindece. ~ u înţeleg-em\1 
insii cumi\ Il. Turnescn a propusU ruperea calosului, cândft rste 
::~riutn că, cân•l voim s11 frângemn unu calosii, este multă 
mai prohabili\' să se frângă o~sulf1 alături tle câtil s~ 
~(" rupă calosulil şi în acestu casU mai cu semă, cn•dil că 
nu era de trebuinţă să pr.lfite unii chirurgii ra Il. Turne­
II<'U de uii difformitate aşra de ncîn~emnată ca s11 propună 
ruperea calului, ci trebuia mai bine să'şi atlucă aminte că 

chirurgi, autorităţi chirurgicale ca :Jialgaigne şi Laugier, 
l'are voimln să evite ditl'ormităţi multii mai mari au 
fostii siliţi a allerga la mi~lloce extreme, ca acellea de 
ţinerea fragmenteloril în contactu prin şurupulil lui :J[al­
gaigne sau t6notomia ten•lonului lui .\.chile !lupe cumll a 
făcut' o n. Laugier; acesti chirurgi affirmă, şi trebue Ră 1 
rredemll, că cu t6tă rigorea acestoril met6tle, totii n'aU 
pututn să evite dift'ormităţi ce constituaU chiar infirmi­
tăţi. Din norocire pătimaşult\ nostru care era afară de ori ce 
intrigă, a înţellessit mai bine interesul fi lui şi n'a voi tU a 
se supune la ruperea osului. (Prea bine a făcutll). 

Peste câteva ~ille, pătimaşulil a eşi tii din spital ii ser­
vindu-se de membrulii lui fără a schiopăta câtuşi de pu­
ţin\! şi fiindu f6rte mulţumitil că nu-i s'a mai ruptil gam­
ba pentru a duoa 6ră. 

111 Obsen·nfie. La 6 Septembrie 1868, intră in serviciulii nostru, 
polonulii Brcmi.<lmi Judmsclly cnlfă tie farmacie, In etate de 30 anl, 
av<ntlil uă fmctură completă a gambei drepte. Eli! arăta el In acei~i 
~i pe la pr:in\liil, pe cântlii ~edea In fnm1ncie, la ferestră, peste 
tlrumi\ in casa vecină s'a făcut il explosie prin praful il de p~că. eli1 im-
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vreunii cu fcrestrn şi alte obiecte din farmaci~. aii fostii aruncaţi de­
parte, geamurile spărgimdu-se i'n il Hcutil mal multe răni pe faci:1 
şi pe capu: elii a pere! util cunosrinţn şi nst-fclii nu putea să scic cum i 
s'a frântil gamba. Fiindu transporta tii la spita! il, presenta semnele 
urmiitore: constituţia forte, san1,'lllnii, nu acusa mari suferinţe; pe fa­
ciă, pe capii şi chinlii pc coq>u craii mai multe plăgi; din care rurgea 
sâng-e, ossele gamht•i drepte cu unii Intii de mână d'nsupra malco­
leloru erau fr~cturate. fractura era oblică de susi\ ln josil, din na­
poiu in ainte şi carnii din năuntru in afm·ă, axa membrului i'ra m­
curbată innainte. pe facia anteribră a tibie! să simţea extremitatea 
inf~rioră a fragmtntului superiorii care ft•rma uă ridic ii tură sub pcllc, 
uă echimosă acoperea. mare parte a gambei, in <lreptulă fracturcl e­
rista uă mob:litate anormală. uă crcpitnţie forte c1·i<lentă se sim­
ţea in dret•tulii amânduroril 6ssclolii in loculii frncturilorii; prin ex­
temia membrului. t!iffonnitatea tli•părea In mart• parte şi gamba ca­
re era scurtată cu unu şi ~iumătatc centimetru. relua lungimea ei 
normală; pătimaşulu acusa dureri In mişcările fragmenteloru şi la 
prcs>iGne. Membrulii s'a aşe~ntii in uă gutieră metalică, peste elu s'a 
pusii compresse reci cu nlcobolil camforatii, care s'au scbimbatti 
fbrte t!esu. 

La 7, puţină inflammaţic; s'au f~rmatii câtc-m flictene in olreptulii 
fracturei. volumulii lnrii era ca alunele ~i pline cu serositate dtrin:l; 
s'a deschis flictencle şi s'a urma tii ncellrup'i trntamentu. 

La 8, inflammaţin ma 1 intensă, olar fără să aducă mari schimhiiri 
in starea generalii; s'a urmat ii ac~la~ii tratament ii. 

La 9, arcaşi stare; se urmc>i tratamentuli\ <le mai susii. 
La 1(\, Il, infiammnţia •cade trcptntl'l; se aplică unii apara tu cu si­

licn tii de potasă. 
La 23 să sc(ote aparatul ii. să aplică altul ii. ~i pătima~ulii părăseste 

spitalulii, conservimdă aparatulii innmo\·ihilii. 
Trei luni In urmă, amu a1·uti\ oe.uie a vedea pe accstii pătimaşii; 

in acesti\ timpu am ii scbimbatu in mai multe rlnrluri aparatele inn­
mol;bi!e, şi consolidaţia a mersii forte incctii, In cât ii dupc patru luni 
de la accidentu. num:~.i ca!osulii de In peroneii era ln<lestulii de Ro­

lidii, pc cândă la tibia clii era f<•rte slabii; credii că la acestă epocă, 
calosulii abia ajunscSlle la consistenţa cnrtillal{inbsă, căci tutil să 
observa uă mobilitate in drcr•tulii fractureî. Pătimaşulil era camil 
indocilii, se da adessen la ahusurl alcoholiee şi punea mcmbrulil in 
mi~care continuă; ac~stn crct!i1 că a fostii una .:in causcle ce a fă­

cută ca consolidaţia să int:ir~ie atiltil de multii. Dislocarea frag­
mentclort1 era f(orte mic11, cela superiori\ forma uă ri<licătură sub Jocile 
atâtu de mică lncâtii cu ochii nu să vedea ~i abia se simţea cu 
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<legetuhi. Il-nu Dr. Fabi'idus care a avutii. ocasic să v.ulă de mal muite 
ori pc acesti! pătimaşti s'a pututii incr~,Unţa că fragmentele craii 
puse in contnctil; cu tute acestea a vc•Jut şi Dumncaluf cu câ.U ane­
voinţi\ se ronsoli•la calosnliî. 

1. FRACTURILE FE:MURLLUI. 

l<'emurulu prin posiţi1 lui, fiintlft încongiuratft de mug­
chi voluminoşl este mal puţin il e3pusu a se rupe; cu t6te 
acestea amn avutu ocasie a observ<t aceste fracturi în patru 
ca suri. 

a). Fmdurile Corimlui 

Fractura la corpulil femurului ni s'a înfltţişatii uă singu­
ră tlată ca. să o tr,ltiim; în accstu casti fractura a fostu în 
terţulu snperiorn sub marele trocantt>ril. 

Etiologie. Patim<\~ull\ a cl!..Jutu de la uă îni!.lţime de :3 1 2 

stiiugeni, peste eli\ a il ca~lutil şi nesce lemne mari, grele, 
prin urmare este cu greu a hotărî adevăratulu meca­
nismii cum it s'a făcu tu ruptura ossului, adecă dacă ea a fostu 
prin caus[ direct:\, ceea ce esta mai multrt de h!lnuitil din 
causli că echimosa era întins1!. şi în forml de var~ă pe 
partea esternă a c6psei 1 cu t6te că acesta nu p6te fi unt\. 
semni1 l'liguru pentru a determina daci!. causa a fostii di­
rectă sau nu, fiiml că pătimaşulU in ameţeala lui nu u 
pututu să \"e~lă cum a că~lutn. 

Simptome. tndatl <lupe accidenti1 pătimaşulu a avut 
dureri forte vii in c6psa. ureptă 1 tumefacţie considerabilă, 

echimosă întinsă, uitl"ormitatea. membrului, scurtarea c6psei 
cu trei ccntimetre, neputinţa membrului. resucirea lui în 
af'ară, mobilitatea anormală la partea de sus ti a. c6psei , 
celle uuoe fragmente petrecute unultl peste altulil, ceHi. 
sup(lriorii era. ţ!l.. afar:t şi în josu1 iar cel il. inîeriori1 căuta 
înăuntru şi îri':;imsl!, uă crepitaţie se simţea forte pro­
nunciaU(: prin întinderi for~ate a.lle membrului, lungimea 
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să adănga, dar' nu atâtil încâti\ să agiungă pe aceea a 
membrului sănătosU. 

Diagno:.ticnlii, n'a înfăţi~atu nicl uă difficultat~, căci 

fractura s'a infăţişatli cu tote caracterele ei fOrte lămurite. 

Pro~ncsticuHI. Era mare temere că fractura să se 
Yindece cu uă diliormitate mare din causă că fragmentele 
erau prea multii petrecute, şi soluţia de continuitate era 
prea apr6pe de extremitatea :mperi6ră în eât!î nu pnteamii 
fixa indestnlii de snlidil fragPnentuli\ 'Snperiorrt. 

Tratamentn111, a fostii forte scurti'!; nH'mbrulu s'a pnsU 
în posiţie orisontală şi prin tratamentulii antitl.ogisticli 
amli căutatli să mic~orl'sii intlammaţia. Acesti\ tratame: tti 

• eontinuatn patru (lille şi plltimaşulu a eşitil din spitalU 
nevindecatu. 

Obsena(ie. J,a 11 Aprilie 1868, pe la 8 ore uirnincţa. sa trans­
portatu la spitalu ri!tima~uH1 J!arin Griyore, in etate <le 51'1 anl, zidarii 
av~dii. femurulu dreptii ruptii. Eli! arăta că cu nă \linmătatc oră 

inainte lucrându la zidărie (bise1ica Eni,) a căo,lntă de la invelitore 
împreună cu totii ~afO'la;::iulu (schelele) pe ~are sta la lucru; in 
invălmăşC!ă nu mal ţine minb C.) ~·a intimplntil ,le i s'a rntpii 
membrulu, dRr' cândii s'a 'lescertat\t a vi!'~lntil că nu'lii mal putea 
mişca; la intrare in spital ii ac usa <lurerl in copsl\ care Prn ingroşită de vo­
lumil, mat eu s&mă la part~a el de susu, uă echimosi! intensă acoperea 
c6J>sa, mi~cările voluntarc impossibil~ (neputinţa membrului), virful il 
piclorulu! era dati\ în afară, gamlla f!eşită pe copsă şi mal scurtă cu trei 
centimetre; către partea de susii, sub marele trocnnteru se găsea uă 
mobilitate annrrnală, capulli superion1 alu fragmentului infcriori\ •e 
simţP.a la partea externi, uă crepitaţie pronnnciată •e simţea la 
mifcările imprimate ·r.ellorii duoo fmgmente, prin extensii forţate 

assnpra memhrlllui, diJforrnita.tea.a ilispărutii în mare pnrt·• o; mcmbrulil 
a căstigatii in lungime fiiră insă a J>Utea aj1mge 1"' . ,;u din part~a 
opusă. Acestea aii fostii semnele principale care m'au fiî.cutii să tlia­
!'(llosticesil. cumu că fcmurulil era rnptil; membrulil s'a a~c~atu tn po· 
siţie orisontală şi peste elii s'au aplicatt1 compresse reci cu alcohoHI 
camforatu. 

La. 12, tumcfacţia crescută, poitima~ult1 acusa dureri vii in c.;psii, 
s'a continuată cu fomcntaţiile reci. 

La 13, aceeaşi stare, sulferinţu mai1mţine; să continuă cu tratamen­
tul il <le mai susil. 
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La H, aceea,! stare. acela,u. tratamcntii; pătimaşulii. cere să fie 
liberat'". 

La 15, totil ca In ~iua prec~Jentă; tumefacţia Jlarc a fi mal mică, 
ecbimosa devine m'i deschisă pe margine nv~n<lii uă colore galbiuă. 

La lfl, jlătima,ulii. ne mal ,·oindii a remânea In spitalil, •e congt·­
diksă. Patru luni ma1 târ~iii l'amu vă~utu •indecatti; <lilformitntea 
csista ~i memhrnlii era mai scurtii aprupc cu trei centimctre de 
cilti\ celii săniitos!l. 

h). Fml'turile extremihlţi'I !-!ll}teri(•rP. 

Extremitatea superi6ră a femurului s'a fracturatu mai 
ucsu ca restulu ossului. Disposiţia gîitului a făcutu că aces­
te fracturi aii fostii multu mai frecuente. Trei casuri ue fractur~ 
alle gîitului amii arutii occasie a obserra, tote au fostu 
intra capsalare şi însoţite de t6te semnele ce caracterisă 

aceste fracturi. Duoi pătimaşi au intratu în spital(t puţinii 
timpii uuve accidentii, iar alu treilea intra tu unu anii mai 
târgiii şi pentru a duoii 6ră cu fract.ura neconsolidată. 

întăia dată a fostii cllutatil în serricinlii D. Dr. Turnescn 
de un-:le dnpe mai multe luni ue cură, a eşit\\ nerin­
decatu. 

Etiol01;ie. Causele t;are aii datii locu la frar~ura coln­
lu'i au fosti1mai tote directe, în nnulii numai en la îndoială 
a<lcrarata causă; pătimaşulii arii ta că stimdii pe pici6re 
în staţiunea verticală, fiiud piciorele de}•ărtate unulii de 
altul il , unii copil ii ~e bti1 giucJ trdcendii între pici6re. 
elii ferinusue s1!. nu calce pe copilrt s'a· răsuciti1 în locii 
arend!i pieiorulu dreptii fixatii pe soli\; în timpul!\ acestei 
sucituri a simţit!i uă durere vie îu şoldii şi îndată a cll­
(lutii pe partea dreptă ne mai putendu-se scula, mem­
brul ii dreptii 1111 l'a mai miscatii dupe căllere, arcnuii du­
reri fvrte ,·ii în dr~ptulii articnlaţiei coxo-femoralil; ast-felii 
s'au petrecuti\ lucrurile, prin urmare este de bănuitii că 

rotaţia mt'luhrulni a fostii causa fracturei iar căderea 

pe partea tlreptă n·a foatii ue câtl1 uă consecuentă a rup-
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turei ossului. La celle-alte duoe casuri, causele ai1 fosti1 
directe; ast-feli1 c1iderile pe marele trocantcri1, dupe ce 
corpuli1 a fosti1 impinsi\. cu putere de uă tr1isură, a fă­

cutii. să se mpă ossnlil.. Dupe cădere celle d'întăii1 semne 
ce s'aU arătati1 an fostii : durerea şi neputinţa absolută a 
membrului şi tot d'auna pătimaşil ati fostii transportaţl. 

Sim}ltome. Simptomele principale cu care s'au îufăţi­

şati1 fracturile gutnlui femorali1 au fostti multiple; ast-felti 
modulii dupe cnmu s'a făcutti fractura, îndată Jupe acci­
denta s'a arătatu durere vie în Jreptuli1 articnlaţiei 

coxo-femomi.\, mai cu semă in ventră şi asupra trocante­
rului mare, neputinţa membrului. .\.ci trebue să dau uă 
explicaţie ce se înţellege prin acestă neputinţă, căci ami1 
ve~utti confundând acest~1 cu mişcările de p1trghie allo 
membrului; ast-felti, se vede de multe ori că meU.icii cândă 
întru în practica chirurgicală, Qicti pacienţilorll să ridice 
membrulti, acestia luândii unii puncti1 de nisimii pe pati!. cu 
călcitiii, tragti piciorulă către ligheanii, îndoescti gamba pe 
c6psă şi acesta pe ligheanti; cu chipulu acesta ei ridică 

membrulă şi ca să'lă întindă totii assemenca facu, re­
simiiondll călcăiulă pe pati1; ast-feltl, cu modulii acesta 
pătimaşii cu fractura colulni feiporaliJ., miscă prea bine 
membru!U uar' acestă miscare este falsă. Ca sl se constate 
aueverata neputinţă a membrului, trebue să pună în ex­
tensia forţată t6te încheeturile membrului fracturati1 şi pe 
cândii memhrult\ va fi ast-felf'l îi1tinsl1, R1l ~ică pătimaşn­
lui gă'li1 riilice începcnuu ue la călcăi il; numai ast-fell1 se 
va ..,.edea dacă mcmbrulu p6te fi ridicatu sau nu. Dupe 
completa neputinţă a membrului aml1 constatati1 tumefacţiă 
la partea de susil. a copsei, echimosă n'a existati!. în nici 
uni1 casl1, răsucirca mP.mhrulul in afară a existatu in t6te 
casurile, călcâi ulii. privea c:itre maleola sănăt6să iar vcrfnli1 că­
uta in afară, scurtarea membrului a existatil in t6te casu­
rile şi cea mai însemnată scurtare a fostil până la 1~ milime­
tre. Crepitaţia, acestil siguru bemnii alii fracturiloril, a li-
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psitii de multe ori, b începutu mai cu semrt eli şi fractmile era 
intra capsulare; în unele casuri nn a fostii recunoscută de câtii 
cu mare anevoinţă, în unii casi:\ nici nu m'amtl asceptatii sl 
o glisesci1, căci fractura erea veche. La unnlu unde semne­
le celle-alte de fractură eran forte evirlente, crepitaţia 

n'aml! pututu-o simţi de câtii dupe duo;.spre-~lecll ~ilie rle 
la accidentii , iar l• celtl-altll la care-era ore care îndo­
iaU\, celii puţinn pentru mt fracturli complet1t, crepitaţia 

amtl simţit'o de la întâia examinare; ast-felli. a>endu aşe­
~atlt nil. mână pe marele trocantern ~i flf.cendl\ mişcliri 

memhrlllui inferior\L, mai cu s6mă de rotaţie împrejurul!\ 
axei sall~, amll perceputi:\ f<.irte hine ac~stă crepitaţie. 

Cel!\ din urmă ca~n a fostfl unuh1 din celle mai rare; 
pătimaşulu a venit în spitali1 cu t6te semnele de fractură 

a colului femorall! : scurtare, durere, tumefacţie, resucirea 
piciorului în afară, crcpitaţie eviuentă, neputinţa membru­
lui care la început!'! era completă, dar' care peste puţine 

~lille a diminuat': şi pătimaJul!\ a inceputu sll. misce 
membruli1 şi chiar sll-lfl ridice, maT înt~l'\ !n dist~nţă 

f6rte mică şi pe urmă a agiunsî\ să'li\ ri·i · de mai mul­
te degete de patll; înregistresi1 acestu f:tp. 1 ca forte rară. 

Cu t6tă scurtarea şi crepitaţia ce esista să'mi fie pem1isi1 
a crede eli aci a existatu uă penetrare reciprocă a frag­
mentelorii, assemeuea casnri s'l citesă în autori, prin ur­
mare şi in acesta redobândirea în parte a funcţiuniloru 

membrului nu să p6te atribui de cltti unei fracturi in­
complete a coluhJI in partea luT intracap~ulad. 

IHagnosticnh1. Nu voif1 vorbi aci de uă greşelii c: s'a 
fă.cutu cu pătimaşull\ la care fractura data de mal bine de 
unu anu şi care a f~stil luată drepti\ nil artrită a articu­
laţie! genuchiului, pAtimaîulu in adevăru cll. se plângea de 
uureri în actlstă articulaţie, rhu' nu erau alte semne afa­
ră de durere care ari\ fi potuti'l hotărî că în accstă arti­
culaţie era ve.r'uă inllammatie, ci din greşeală s'a lua tU du­
rerile nevralgice care cu probabilitate nu eran alti\ de cât 
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prelungiri de dureri la genuchiil în urma unei inflamma­
ţii cronice a articulaţie! coxo-femorali'i., urmată şi ea frac­
turei colului femurului; assemenea dureri la gcnuchiil în­
soţescil totii d'auna tumorele albe alle articulaţie! coxo­
femomlă şi prin urmare şi aci n'a til~til de câtu uii simp­
tomă a unei coxar-trocacc; notesu acestă scl1pare din vedere 
căcicunosceami\ pe pătima~ît încă de cânui\ şl-a fractnratii re.: 
mumlu, atunci pe cl'mdli am li fostl1 în servicin cn D. Turne­
scu: afară de acest:l mai eran alte ~imptomc care iu.licali 
existenţa unei fracturi; ast-felît rra scurtarea pronunciată, 
neputinţa membrului, rotaţie în afară, Mte simptome a­
pr6pe patognomonice ale unei fr,lcturi; în~ă trecil peste a­
l!esta, considerând'o ca uă scăpare rlin vedere. La celle al­
te dnoe casuri diagnosticulii a fo:>tu mai importantll. T6-
te simptomele enumerate mai susrt suntn apr6pe proprii 
la fracturile intra-capsulare, numai unele din elle se gllsescfl 
şi la fracturile extm-capsulare, prin unnare numai aceste 
duoe varietăţi s'ar fi pututii confunua; lipsa îns1l a unora 
din simptomele ce să întâlnesc\\ mai frecuentii la fractu­
rile extra-capsulare a făcuti.t ca diagnosticuli.t să se aşe~le 

în favorulii varietăţi intra-capsnlare; ast-felii, tumcfacţia 

întinsă, echim'lsa,. scurtarea membrului pâni'i. la 4, 5 şi 

chiarii o centimetre, crepitaţia superficială; simptome ce 
se observă la fracturile extra-eapsulare şi lipsa lorli m ·a fă­
cutl1 să cred li căaveamil a fJ.Ce în casurilede facie cu ult fractu­
ră intra-capsulară. La unulil din aceRti duoi pătimaşi citind 
observaţia, arll putea remâne 6re-c<ue Mnuelă în spiritul 
lectorului dacă în adevărll a fostll uă fractură sall numai 
ult simplă contusie a articulaţiei, ciic'i, dupe cumil ar11taill, 
:ringuril amn esitatli a afirma cu sicnranţă sali cellll pu­
ţinu a mii llisat slt se înţelt~gă că m'aşll fi pututil înşela asu­
pra acestui 1liagnosticll curntl. s'aU înşelatll mnlţi chirurgi 
cu experienţă de mai multe ~leciml de anl. Să luiimu u­
nullt câte unolli semnele ce amrt constatatll, să le anali­
săm\t şi sll vedemil daci\ ellc nu ţineu mai rnultll de frac-
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tur'i de câtu de ui\ simplă contusiă. Durerea şi tumefacţia 

suntu simptome rare existu §i în unu casu şi in celu alt, 
prin urmare nu ne putemu serri cu aceste semne spre 
a confirma diagnosticulu nostru, pe cându darea membru­

lur Îl! a{ar<l, CI"Cj!itaJia Şi mai CU semă l'iflll'tar('a Şi n~.-'­

putiuţa membrului, credu ca suntu semne ce nu se găsesc 
la itli simplă contusie a articulaţie!. Acum arii putea să 

ni-să facli intrebarea, pentru ce dacă_ a esistatlt ul!. frac­
turi\, membrulU care la inceputu era cu desă,·ârşire im­
posibillt a esecuta mişcările voloutare, aceste mişcări au 
revenitil. îu mare parte în puţine t)illei' recuu6scemu gre­
utl!.ţile ce iutâluimu a respunde la acesta întrebare, inse 
cu t6te acestea nu putemu face alt-felll de câtu să res­
puu:lemu, şi etli CUllllt : lufmdl! in COnsideraţie etatea in­
dividului (38 ani) suposăndii că a esistatil uă fractură in­
completă şi cu augrenarea fragmentelorlice s'a opus il la miş­
cări, limfa pla;;tică s'a putntli orgJ.uisa ~i ast-felU meml:Jru 
ş'a reluatu în mare parte puterile salle, numai aşea ne 
închipuimil că s'au petrecuti\ lucrurile, căci nu in~elegu care 
a fostli ca usa că afan! de uă mtirginită mişcare ce pătimaş ulii 
a pututii imprima membrului, t6te cell )-alte simptome de 
fracturi aii persistatu pânil la e§ire din spital. 

f•rognosticuh1, mai în t6te casurile a fostii gravi\, 
chiarll in casulu din urmă, unde memhrulil in puţine ~iii­

le a inceputli a relua mişcările normale, totu~i a remasil 
mai scurtii ca ceHI opu~u şi nu sciil dacă }Jătimasulu va fi 
scăpatu cu atâtil, căci elil a părăsitll SJâtalulu a 13-a ~li 

de la intrare. Celle-alte duoe casuri ali fost il forte grani; 
la uuull\ dupe unit anii nu se cousolidasse fractura §i l'amu 
trimisii ast-felu in spilalulU l'antelimouil ca infirmil, celii 
altr1 clupe dnoe luni ele căutare, nu s'a pututli obtine con­
solidarea f•·acturci şi a eşitll uin spita!U, serrindu-se de 
membru cu mare anevoiuţil §i nnmai cu ajutorulil chârji­
loril. Din câte se redu în ol!serraţiile de mai josU ne pu-
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temi\ încretlinţa că consolitlarea fracturiloril intra-cap­
sulare tlacli se obţine acesta nu vine tlecâtl! forte rarn. 

Trntamentuh1 . .:lli~llocele chirurgicale ce reclamn ace­
ste fracturi sunt~ din celle mai grelle de aplicatn; chiar 
cclle mai neaperatn trebuinciose sunti't anevt•ie de întrebu­
inţatn şi etrectele !ori'! atlessea f6rte îndoi6se. Immobilisa­
rea membrului este singurulli mi~locn resonal>ilil ce tre­
buesce rrcomandatn pentru fracturile colului femorah1; nici 
nnl't aparatn înse nu p6te împlini acestă condiţie. Din mul­
tele baudage ce s'ali recomandatu pentru aceste fracturi, 
celil mai nemeritn, mai cu semă pentru înlesnirea cu ca­
re ni-lil putemil procura. a fosUi planull't înclinatn. A­
cestn aparatn în adeverl! pare că ari\ immobilisa frclgmen­
tele, celi'! puţinn se pretinde că le-aril ţine şi in contact; 
dar' pc lângă aceste avantage, posiţia ce. să dă pătimaşi­

loril prin acestil apa'tatu, este f6rte obosit6rc; fixâwli1 mem­
brnlil pe aparatil se face toti\ d'anna uă compressie asupra 
venrlori't şi infiltraţia nu întăr~iesă de a se ar11ta in gam­
b11 şi picioril; hl cea mai micll mişcare ce să face hasi­
nului, să miscă şi fragmentele; pătimaş ii facu miscări, 

căci trebuinţele natnrale reclamu a fi satisfăcute. La unul 
din aresti p11timaşi, care întrasse pentru a duoa 6ră peste unu 
ann dupe accident li, a căruia fracturli a fostu tratată de D Tur­
uescu cu aparatull't de dextrina pretinsi\ inamovibili\; acest 
aparatil nt•este nici mai comod il nici mai avautagiostl şi ori 
câtl't ne-ami'! sili să immobilisămil membrulil prin aceste 
aparate, ne va fi cu neputinţă. căci dacă vornu căuta sli 
strângeml't bandagiull't, se von'i comprima nsele şi prin 
urmare va da nascere la infiltraţie; fragmentulil superiorii 
este apr6pe 11este putinţă de fixatil, căci cu t6te că vomi1 
căuta să fixllmi1 pe celil inferioril, mişcările ligheanulul 
tragil dupe elle şi fragmentulil superioril şi prin urmare 
cea mal mică mişcare a corpului este transmissă la celle 
duoe fragmente. Cu t6te aceste desavantage, in lipsă de 
alte aparate ne-ami'! serviti! şi p6te ne vomu mai servi 
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cu acesti\ lundagiu inamovihilft până <:ându ne vomti pro­
cura altele mai bune. Hegretăm!t cit n'amii pututii dobân­
di până acumu apuratul!t d~ sîrmă alti lui Bonnetu de 
Lyon, cu care se imollilisă mal bine membrullt fracturatii; 
sperămti însă că în cur~mlrl Administratia spitalcloru va in­
stala prin spitale mai multe assemenea aparate, fiindti-l·ă 

fracturile gîttului femoralli suntit forte frccuente, şi celle mai 
multe, unele din lipsa acestui aparatu, altele din causc 
anatomice bine constatate, rem:lnu }1entru t6tâ viaţa necon­
solidate, causândii ast-felu infirmităţi forte gra,·e. 

I Obserra(ie. La 15 Iulie ltl68, intră in s~rvicinlu nostru J[arin 
Kicola.•, in etate de tltl ani, visitiii. Ehi arăta că trecuse mai bine 
de unu anii, tlc ctindti fiindu resturnatu pc laturea stăngă a corpu­
lui, a că~utiî pe petri ne mai putenJuse ridica singurii. din causă 

că in merubt·uli\ infcriorli stângiî nu mai avea nici uă putere; a fost 
transportatiî acasă, unde a statii 15 ~ilie căutăndu-se cu frecături 

şi afumături băbesci; peste acestii timpii fu ad~li in serriciUlU D. Tur­
nescu unde s'a găsi tu că suferea d'uă fmctură intm-capsulară a gtitu­
lui f"moralii din stănga; tratamentul ii a dura tii mai multii de G 
luni , aparatele lntrcLuinţate aii fostii mai multii bandagele inamo­
vihile cu dextrină, schimbate la intermle neregulate. Dupc acestli 
lungu tratamentii pătima~ulii n eşi tu tiin spitalii cu fractura nccon­
solidată, tlar' fiindu in stare Il se servi de membru prin ajutorult1 
unoru cârjl. La intrare in &pitalii pentru a duoa oră, pătimaşulii 

pe lăngă că nu se putea servi de membru lui, acnsa şi dureri forte 
vii In genuchiulii stângil, spuindu că acest~ dureri data li d~ când ii cii­
~use,pretin~endii cum că rota trăsnrei care l'a resturnatil, arii fi trecut ii 
peste genuchiii. Starea generală a pătimaşului era din <'1-lle mai sa­
tisfăcătore, forte grasii, funcţiunea nutriţiunei se facea cu totii ac­
tivitatea cerută; eliî acusa dureri forte vii in genuchiuliî stângu, 
dar' la acestll genuchiii nu se găsea nimicii anormală, t.Otc scossă­

turile ossosc erau in stare normală, miscările articulaţiel libere, 
intr'uniî cuv~ntiî nici uă lesiune materială Yisibilă. )iembrulu stângii 
in totă intinderea era multii mai atrofiatu ca celi1 tlreptli, resucitii 
in afară, mai scurtii cu duoe şi ~iumiitatc ccntiruetre ca celii ,lreptiî, 
durere puţină in dreptul ii articulaţie! coxo-femorală, crcpitaţia nu se 
mai simţea. Fiindu câ pătimaşuliî veniss~ să ceră ajutorti numai 
pentru durerile de la genuchiil, din care causă In lipsămii s'a stabili tu 
diagnosticulli de artrită traumatică a gennchiului stângiî. Fiindu că 
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cunosceamii )lC J•atiuaşii.,. :uuu cre~utu că morba principală era frac­
tura f,•murnlul, că ea <1cdesse loci1la inflnmmaţia cronici\ a articulaţiel 
coxo-fomorală, care la r!nduli.î eî a da tu locu la dureri nenalgice ce se 
intindeau până 1:1 genucbiil. O;I ce s'a datu in contra durcrilorii ne­
n~lgice Je la genunchill la ace•tu pătimaşll n'a făcutu de câtu să 

ameliorcse vr,melnicesce suffcriuţele. Yc•}cnJu cii ~in•lecarea nu era 
cu putinţă so tlob:in.lescu in .cccslu casti, amu rccomandatll pe pă­
timaş:l s~ merg;i ca infirm.\ la •pitaluliî l'autdeimonii, c~ea ce s'a şi 
făcutu la 3 D<Jeembrc 1368. 

Il Obsrrra(it. J.a 2 bnua.-iii 1S68, intrl in serriciulii de clinică, 

Dumitr11 ]i!lsll, In etate de 40 aui, an;nJu fractura femuruJul dreptii. 
Elii arăta că 4iua precedentă cii•Juse pc straJă, fiindu impiusii de 
uă trăsură şi nu s'a mai pututii scula; a fvstii transport atu la casa sa 
şi de acolo a tlnoa ~i b spitalit, cânJU pr.:senta semnele nrmătore : 
talia 'naltă, collstituţie robustă, acusa tlUierl In m,mbllllii i11fcrioru 
dreptii şi nevutinţa d'a se servi de accstu membru. Mişcările aces­
tui membru erau forte milrginite şi numai atw1c1 '1 putea mişca 

chdii era pe patii in )!Osiţia orisoutalll; pe cânJii m~mbJulii se afla 
In extensie, piitimaşulii nu'hi putea riJica, iar eânJu'lii tnJuiea şi 

cu călcăi ii se resima pe pa tii '!ii riJica fără insă ca piciorul ii să pă­
răscscii punctuHi lui de resimii, membrul ii era rotatii in afr.ră, mal scurt 
cu 18 milimctrc ca celii stângu, mişcări anormale in dreptulii arti­
euJaţiei coxo-femorală, dureri cândii mişca membrulu §i la apăsare 

In regiunea inguinală şi p~ marele trocarterii, mişcările trocauteru­
lul mai limitate; acc•tă tuberositate era mar susii ra cea opusă; 

crepitaţia nu s'a pututil constata de câtii dupc 12 ~ilie de la acci­
dentu, tumefacţia a fostii puţină In illceputii şi a dispărutii răpe­

de; mcmbruliî s'a pusiî pc WJU planii inclinatii 'de perine şi s'a irn­
mobilisatu pe câtii s'a pututu de solithi. lnliltraţia a lnceputii a se 
arăta la pictorii şi gambă. atunci s'a schimbatii şi posiţia membrn­
lul immobilrsându-Ju in extensie prin unu banuagiil de dextrină. Pes­
te câte-va \lillc s'a shibitii b.mdagiuJu şi ast-felii mişcările lighea­
nulul mişcaii şi fragmentele; s'a schimbati! aparat ulii căutând ii să 

immobilisese chiar lighean ulii, ridicând ii aparatulu forte susu pe 
la partea postcrioră fi externă, Jar' nici cu chipulii acesta n'amil 
reuşitii, căci mişcările corpului pentru trebuinţele naturale, suntu 
inevitabile şi forte nefavorabile pentru consolidare. Ast-felu In timpii 
de duoe luni fractura nu s'a consolidat ii şi l'ătimaşulu ne mal voind ii 
a continua tratamentuJii penibil ii ce reclamă aceste fracturi, a eşi tu 
din spitalu la 11 Martie, neputândii a se servi de cât ii forte puţinii 

cu membru şi mal multii cu agiutorulu cârjilori1, 
III Ob.ert•a(ie. La 18 luniu 11:!68, intră In serviciulu nostru Şei11 
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Aluin, in etate de 31:! an!. Acestii patima~u cn eât~va ~m., naint~ 

~şisc Jin scrviduliî nostru, un.b se r.iuta~sc l'"ntru uă hipertro­
fie a tcsticulelorii. El ii arăta că Q,iua prec~Jcntă l'C câmlii ~edea 

pe peclore In casă, unu copil il se juca totii trecen.lil pîntre gambcle 
lui, uă tinta fcrin·1u-sc si( nu calce pc copiliî şi-a rcsucitiî pcclorulii 
•lrcptii şi <}ice eli\ că a ~imţitu nă trosnitură in şol<lnlii JrcJltii, in­
tlatii: a ~i că~util pc partc·t <lrcptă şi nu •'a mai pututii scula sin­
guru ; l'a trasi\ , l'a frecat ii şi a Jnoa ~,ula auu&u la spitalu. unele prc­
scnta semnele urmetore : talia Je mi.Jlocii. slăbi ti\ <le constituţie, noe­
micii, acusa dureri in membrul ii inferiori\ tlrcptu şi n~putinţii: J'a se ser­
vi cu ehi, păstrâmlii, <lecubitulii. Joroalii, memloruhi era imobilii 
~i răsucit ii in afară care, fiindu In extensie nu'! putea rcuica, 
avea tlureri in tlreptulii artieulaţici cl!xo-feruorală, mai cu scmă la 
mişcările forţate alle membntlui ~i In pressiunl in reg-iunea inguinnlă şi 
pc marele trocnntcri\ care era mai sus ii ea cel ii Jiu purtca Ol>Usă, pu­
ţină tumefacţie, membrul li mai scurtli cu 18 millimetre ca ce !ii stăngii, 
la mişcările forţate ale membrulnl şi Hen•lii ul mână pc marele 
trocanteru, se simţea uă rrcpituţie pronunciată. :IIembrulu s'a aşe­
sati1 in uă gutieră metalică. La 1 !l, piitimaşulu accusa mai puţine 
suferinţe; membrul il se pun~ 1'" unu planii inclinatii pc care a sta tu 
nplicatu până la 3U luni" in nemiş~are, cântlii pătimaşulli a stăruitu 
să fie libera tii, ceea ce s'a şi făcutii in ncca ~i. 

Starea în car·e se afla c<llul•i a eşitli, era cea următorc : mişcările 
membrului forte limitate, nst-fdii că pătimaşulu singurii puten să 
ridice piciorul ca trd degete tl'asupra patului f<iră să atingă cu 
călcâi ulii, scurtarea totii cxistn şi trecea peste <luoe c~ntimetrc, cre­
pitaţii\ nu se simţea. Cclle-altc semn~ alle frarturei remăsscsseră 
nst-felii, mcmbnlli\ era totii rotatu In afară, trocantcrulu mai ridi­
catiî, miscările voluutare ale membrului craii forte puţinu căştigatc, 

<lar nu putea merge de câtu cu ajutorulu cărjiiloru. 

§. V. FHACTURILE OASELOR(; CAl'ULUI 

Fraeturile eranului. 

Aceste fracturi n'au fostă numer6se, dar' celle ce amă 
avu tii oca~ie a observa aii avută uit gravitate f6rte mare în cât 
p!ttimaşii au vieţuitl'l prPa puţinii timpii dupe accidentii. 
Mal multe din 6ssele cranului att fostii fracturate în ace­
laşi1 timpii. 

Etiologie. Causele care au da tii Ioel\ la fractura 6sseloră 
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ralflllui au fostu accidentale; 1.\ unulit r::,t··;·<•:; cu capulii 
pe petri, iară altulli l'a târâtu l'aii pe petri şi cu proba­
bilitate trebue să'IU fi lovi tu şi cu pici6rele, căci distru­
gerile erau f6rte însemnate. 

SimtJtome. Semnele principale la aceste fracturi au 
fostii : plăgile forte întinse alle ţessăturilorn moi pe capu, 
starea de prostraţie in care ali r~masii răniţii dupe acci­
dentil, paralisia motilităţii şi a sensibilităţii, hemoragii 
prin ureche şi la un ulii a eşit ti şi su bstancie cerebmh'i. în 
mare cuantitate, den•1daţia 6sselorii şi prin percusie cu 
stiletulii sunetii de 6lă spartă, paralisia irisului şi a muş­
chilorn ochiloru , perderea cunoscienţelorn. 

Dîagno"ticuhl. ~·a înfăţişa tii nici uă difficultate, căci 

au fostn casuri de acelle in care se simţea spărturile şi 

la unulu eşirea substancici cerebrale prin caualulli auditivii 
nu se putea. explica alt felii de câtii prin deschiderea ca­
vităţii craniene; pe lângă acestea, celle-alte semne care se 
l{ăSeSCU adessea la fractUI'i, an fostii indestulăt6re pentru 
restabilirea diagnosticului. 

ProL:"nosticnhl. A fostn elin celle mai grave; păLimaşii 
in ptiţinn timpii de la accidentii an sucombatn in urma 
lesiunilorll. grave ce aii llatlt locu la reYărsări de sânge 
intre creeri şi cranii, şi chiar in substanţa cerebrală, pro­
ducendii destrugeri f6rte întinse. 

Ll'siuni anatomice. Aceste lesiuni aii fostu .din celle 
mai intense; ast-feln, la unulu tegumentele cranulni erau 
redusse în lambouri f6rte neregulate şi de mărimi consi­
derabile, 6ssele cranului denudate in mare parte şi la a­
Jllenduoi s'al1 găsitil 6sele despicate. ~lai multe 6sse eran frac­
turate, despicăturilt erau in atâtl! de largi in câtil sub­
stan~ia cerebrală in unn· casti a eşi tu ;afară din cutia os6să. 
In creeri s'al! găsitn mai multe focare apoplectice, sânge re­
vărsatu in mare cuantitate intre 6ssele cranului şi dura-ma­
ter precumu intre acesta şi piamater. 

11 
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'l'ratam('ntuh1. A fosti:\ mai cu semă in contra simpto­
melorft grave, ast-felft dupe îngrijirea rănilorft ~i oprirea 
hemoragie! s'a datu purgative, venesecţii generale şi lo­
cale prin ventuse. Intensitatea lesiuniloril anatomice şi gra­
vitatea simptomeloru a făcutu ca tratameutulil să fie fă­

ră elfectn. 

I Observaţie. La 11 Ianuariă 1868, 11e la orele 10 dimineţa se 
aduce in serviciuli1 nostru unii bătrână, alu căruia nume nu se scia 
şi pe care 'lii găssissc ;11e dClulă Spirei, fără cunoscienţă. tir!tă de 
cal, şi cu 1·ănl considerabile pe capă, in etate peste 61.1 ani, mică dt· 
talie, robustă, fără cunoscienţă, păstrândă decubitulă pc care'lii pu­
nea; din tote mişcările, numai respiraţia ~i eircu!aţia unnaii, dar 
şi acestea forte incctă. Pc capii şi mal cu semii tegumentele cranu-
1ui erau reduse in nescc lambouri forte mari, neregulate şi deslipite 
de osele cranulul care la atingere cu stiletulil tlaii sunctii de ulă 

spartă, hemoragia fusesse consi<lcrabilă; accidentulii se intâmpla•c 
cu duoe ore mai nainte; rănile s'au spalatii, s'a cureţatii de pământil ~i 
sânge şi s'au pusă cârpe reci pc totii capulii, s'a dată cincl-spre­
<;lece grane de Calomelu, s'au aplicatii wntuse scarificate pe spate 
incependii de la cefă in josii. Defecaţia şi urinarea se făceu pe nc­
..tmţite, pătimaşulii se afla in unii soporă forte profund ii. 8prc seră 
a lnce1mtii agonia car '''a durată 36 ore şi in care timpii toti\ ce 
amă făcutii a fostă fără '••!osii. 

Autopsia, s'a făcutil 28 ore de l:t morte şi s'a găsitii lessiunile 
următorc : cadavcrulii de taliă mediocră, constituţie forte, părulii 

capului căruntu. Pe faciă presenta mai multe răni rupte superfi­
ciale, pe capii assemenea părţile moi forte rupte; ast-fel in câtă totă 
part-ea stângă pc regiunea parietală ossele erau denudate, părţile 

moi deslipite şi transformate in niste lambouri neregulate şi cu ln­
ce1mtu de gangrenă. În amenduoe canalele exteme alle au~nlul se 
vedea sân~e inchegatii. La deschiderea bolţei, 6ssele erau fracturate 
In mai multe direcţii ast-felă, parietalulii stângii era cră11atii in duoe, 
occipitaluli\ in intinderea ca ele cinci centimetre, partea petrossă a 
temporalului din thcpta deSJlicatu din nainte inapoi, intre durama­
ter şi usselc boltei era sânge in mare cuantitate şi licui<lii, la bam 
crecrilorii şi mai cu semă lobiloră posteÎiorT şi cerebelulă erau scăl­
daţi in sânge care era legatii intirnil. (lipită) cu meningele. In cere­
bru craii mai multe focare apoplectice care aveii <le la mărimea 
unul bobii de linte până la mal multe centimetre de diametru; ast­
felii unulii se afla <l'assupra coq,ulul calos şi acesta era celii mai 
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,·oluminosi'i in care sângele era. cuagulati'i şi substancia creerului era 
ramolită impregiuri'i, celle-alte focare de mărimea unei alune s~ 

aflai'i in lobi cerebrului. In ca,·itatea <lreptă a pleurei, amii găsiti'i 
sânge în cuantitate ca la trei uncii, şi afară de niste aderenţe vchil 
ale pleurelori1, alte lesiuni nu s'au găsit ii. 

II Obsermţie. Ttlnase llloise, in etate <le 38 ani, aprodi1 <le tribu­
nalii, fu adusi\ in cura acestui serviciu l;\ 19 Iunie 1868, <lin causa 
unei că<leri <le pc calii ce-i-se intimplas~ in acea <}i; să bănuia a fi 
~tu. Fiindu călare elii că~use cu capulii pe pctrile pavaginlui In 
piaţa Teatrului, untle remasse făr.i simţire. Pătimaşulii era fără cu­
noscinţă, păstra sensibilitatea şi acu•a dureri cândii i se J•ipăia.ii 
contusiunile capului. In regiunea parietală stângă presenta uă pla­
gă. contusă, lungă de cinci centimctre şi adâncă până la periostii, 
Jllaga de formă neregulată cu mar.,Tinile vuţini'i resrrânte in ântru 
şi acoperite cu sânge cuagulatu; prin sondare nu s'a simţitii ossuhi 
.!enutlatii din causă că se scllimbaseră raporturile intre marginile lorii 
~i ast-feli1 tlespicătura era acoperită de unii lambou de tcgumente. 
Ochiuli1 dreptii incbisii, celii stângii numai pe ~.iumătatc ceea ce 
don>dea că esista uă pamlisie a ridicătorului pleopei ochiului ,Jrept 
~ia orbicularulul stângi1. lutl.ividulii da s~nme de simţire numai cândii i­
se ridica plcopele cu mâna, atunci se observa că pupila dreptă er.L 
mobilă iar aceea a ochiului btângii .ma tată şi imobilă; conj un<:­
tiva oculară nu presenta echimoS<! prc ·umii să observă mai la tote 
fracturile ossclorii basei cranului. Păti· A.st-feli1 păstra decllbi­
tulii <lorsali1 nu respnndea cuestiunilon. .i i-sc adresai1, pulsaţii!~ 
slabe, 64 pe minutil, corpul il ~i mai cu semă extremităţile acoperite 
cu uă transpiraţie rece, facia congestionată ~i din nasii ~i urechea stângă, 
curgea sânge serosii; prin urechea stângă mai curgea ti uă matcriă 
de aspectii ti consistenţa cerebrnlui a. careia cuantitate era destuhi 
<le însemnată (mai multii de uă uncie); !!ana a fostii spălată şi pă­

rulii rasii, s'a aplicatii pe capii compresse muHe in apă rece, s'a 
a<hninistratii unii vomitivii (2 grane <le emeticii in 2 uncii de apă); 

versăturile au fostii de sul>stancie alimentare incă nechimificate, cssa­
lândii ~i uă otl.ore caracteristică de spirtii._La visita matinală, 20 Iunie, 
pacientulii presenta acelea~! simptome localemcntc, insă cellc alte eraii 
forte multii modificate, bine in aparenţă; ast-felii el ii păstra decubitulil 
literali\ dreptii, inteligenţa mai limpeoptă ti la cnestiunilc ce i se 
adressaii respundea dupe a treia saii a patra intrebare; acum pă­
tim~nlii se ducea singurii h privată pentru trebuinţele naturale 
in•ă singurii nu se mai iutorcea ci trebuia ca infirmierulii să-lii aducă. 
l'ulsaţiunile in numeru de 80 pe minutii, temperatura peleT era mo­
derată. Esamenuli1 cu microscopnlii ne a doveditii că materia albă 
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re eşio<o.• prin nr~chie ~ra su bstancie cerebrală din circonvolnţii. La 
21 Iunie, erau tote simptomele <lin ~iua precedentă. Tratamcntu!ii 
a urmatii totu cu compresse reci pe capii ~i uă wnesecţiune de 
1 uO dram uri. 

La 22 lunie,simptomeles'a.îi agrava fii, ddirulii a !nceputii; pătimaşulil. 
numai respundc:-. cestiuniloril ce i se adrcsaau, facia congestionată 

precum il şi conjunctive le, pulpilele dilatate , imobile, respiraţia 

sa.eadată, pu!sulll micii ~i depre•sibilîi, 62 JlUlsaţiuui pe minutli, ex­
tremităţile acoperite cu transpiraţie rece; s'a aplicatil ~ece ventuse 
scarificatc pe ~ira spinărei şi i s'a administra tu Calomelîi cu rădăcină 
de jalapa pulverisatii, câte unu scrupulii din fie-care in patru pachete. 

La 2:3, agravnre, pe la orele 4 s~ra. viitimaşulii a lncetatil. din 
'·iaţâ. 

Autop~ie. PlAga situată pe bossa parietală stângă interrcsa tote păr­
ţile moi până la 1>eriosti1, elle era ii in stare de inflammaţie şi infiltrate 
lU sânge. l>i•secânt!ii părţile 1nol re acoperi\ osscle crauului s'a gă­
sitll că fractura accstorîi o:;se începea de la bossa parietală stim­
gâ se ui1;g~:-. in josiî spr,• ureche : temporal ulii corrcspondentii 
era t!espica.til in duot împreună cu stinca, aci direcţiunea fracturei 
era in seu;ulll axei conductulu'î auditivi\ şi a cutiei timpanului, :-.­
Jecă trecea prin ac<l<!tii axîi de <lin afară spre în ântru şi din ainte 
inapoi, pc urmă se <liri){ca transversaliccsce spre ossulii sfenoidîi cătr~ 
fosa pituti~ră, la lama j~·orlnă a ctmoi.J.ului. Distanţa intre frag­
m~ntu era pe unelu "( ......... ~ 

1 
\t~ nii \liumătRte centimetru. Pc fncia 

sup~ro-antcric>ră a stimc~'- ~f in ,\reptulîi cutii timpanului, esistaii 
ffi;\i multe ţănolări .ossose intre cani spaciurilc erau mai Insemna te şl 
p~ untle eşca m~tcria c~rebrală. În partea correspondentii a plăgei, 
Intre oluramaterii şi ossele cranulu'i, existau cuagull sanguini vo­
luminoşi , cercbrulii in partea mi~locie a lobului j>osterioril, :sau 
•ne•liii .lupe uni, era uistrusii; substanţa cerebrală ue ,consistenţa 
nnd pulpe moi şi cenusie, restul avea aspectuliî şi consistenţa nor­
mali\, av<nuii l':\Sicle sanguine puţinii injectate. lluramat~r d'asupra 
fmcturd era ruptă şi In cavitatea arachnoidicnă coresponuentă era 
'âuge extmmsatîi. Va;ele venose alte membmnei piamcter craii forte 
injectate; ac~stă membrană se putcn desface cu mare înlesnire dupc 
substancia cerebrală şi chiar dintre circonvoluţiunl. Sinii dural .. · 
!erei p!inî, cu sânge iar la basa cerebrulul sânge amiSteeatil cu 
puroiii ce se continua şi In canalulîi vertebralii. 

I'!Nll'ULC l'ĂRŢEI.bml!A. 
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