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PRAEFATIO.

Quidquid in proémiorum exilibus levibusque
opusculis praemissorum opprobrium dicatur,
attamen  lectoris indulgentiam impetrare et
nonnullorum meliora fors exspectantium spem
resecare licuit semperque licebit. Nuperrime
absolutus de seligendo quopiam dissertatiun-
culae idoneo themate, si temporis angustia
concessisset, diu dubius haesissem, anxius
versans, quid deceat quid non, quid ferre
recusent , quid valeant humeri. Ex tam
vasto medicinae campo nonnulla erant themata
a me durante studiorum curriculo cum eximio
favore culta, quae nihilominus ad perfectiorem
evolutionem et ultimam usque limam plurium
mensium assidua opera eguissent, atque tunc
opusculum exhibuissent, etsi non omni nu-
mero absolutum, tamen fors dignum illis in-
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serl, quae quotannis apparent nanteg in
gurgite vasto.

Ast aliter erat in fatis. Peculiaribus enjy
rerum familiarium vicissitudinibus circumyenyg
laureamque festinanter obtinere impulsus pro-
tinus consilium cepi, proximum quodlibet
objectum brevi paucorum dierum spatio ex;.
randi. Selegi graviditatem extra - uterinam,
tum quia thema minus tritum, quum, quia
elapsis duobus annis occasio mihi oblata fut,
hujuscemodi casum sub auspiciis Clarissimi et
Cel. mihique grata semper mente colendi Prof,
nob. a 7 attmann nec non perdocti et
peritissimi M. D. 27 ertheim observandi
Durum arduaeque molis mihi erat, rem pa-
yum adhuc perpensam, ut publici juris faciam
compingere; ast dimidium facti qui coepit
habet ; incepi et dedit Deus his quoque
finem. Tua nunc benevole lector est, parcere;
nova et inaudita ne speres, sed des veniam
verbis , quorum non gloria nobis causa,

sed officium erat.



NOTIO.

Gl‘aviditas extra-uterina, graviditas per errorem

loci, Extra-uterin - Schwangerschaft, ungewéhnliche

Schwangerschaft , dussere Schwangerschaft, est illa

graviditatis a norma aberratio, qua praesente pro-

ductum generationis extra uteri cavum evolyitur,
Divisio.

Secundum loci, in quo foetus evolvitur diver-
sitatem varie etiam graviditas extra-ulerina dividitur.
Quatuor autem hucusque observatoribus innotuerunt
loci evolationis foetalis insoliti, ¢twuba nempe Fallo-
piana, ovariwm, cavum abdominale et parenchyma
uteri ipsius, Quatuor itaque exstant graviditalis
extra-uterinae species: L Zubaria, I Ovaria, 111
Abdominalis und IV. Interstitialis , tubo uterinae,
graviditas in substantia uteri,

Diagnosis.

Graviditatem extra-uterinam, praesertim incipien-
tem dignoscere est arduum opus, plenariam artis
obstetriciae cognitionem requirens. Sed multo ma-
joribus premitur difficultatibus praesentiam alicujus

graviditatis hujusce speciei perfecte evincere. Atta-
men pauca illa et ambigua adferre conabor sympto-



mata, quae lam ad omnem graviditatem extra - y.
rinam in genere, quam ad singulam memorataryy
quatuor specierum spectant.
Symptomata graviditatis extra- uterinae generali,
Graviditas extra-uterina, ab initio omnibus istjs
signis incedit, quae graviditati normali uterinae con-
veniunt; hinc omnia symptomata ante finem quartie
mensis comparentia quam summopere ancipitia, mi-
nimam praebent securitatem. Referuntur tamen huc
a diversis observatoribus sequentia: Feminae, que
jam saepius pepererunt, sub tali graviditate peculia-
rem sensum gravedinis summe incommodum nec
in praegressis graviditatibus unquam perceptum adcu-
sant; huic accedunt catamenia ob viduum uterum
non interrupta, mammae volumine non auctae, lac.
te vacuae, imo flaccescentes, abdomen versus unum
alterumve latus magis expansum, motus infantis tum
in insueto loco tum manifestins et fortius percepti.
Omnia vero haecce a pluribus observatoribus, adlata
symtomata sat dubia et nutantia esse jam ex eo fi
cile patebit, quod tam in normali graviditate adesse,
quam in extra -uterina abesse poterint. Sensus (-
vedinis saepe deficit, menstrua et in normalis gravi-
ditatis primis mensibus saepe fluunt, in extra-uterina
haud raro deficiunt, uti casus a Cypriano et Profes-
sore Baudelocque observati nos edocent. Mammae
quoque in graviditate regulari lacte carent, nec sem-
per volumine augentur. Idem etiam de al?dommp
inaequali tumore valet, quem in variis uterl morl)?s
et saepissime in reclinatione uteri sive hyslerola.\m
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graviditatem uterinam normalem haud raro comitante
saepe numero tangere poterimus.

Nec de motu foetus fortiori memorata plus cer-
titudinis praebere quilibet sine labore intelliget.

Cunctis itaque signis in primis quatuor mensibus
comparentibus ambiguis imo fallacibus in provectiori
demum graviditatis periodo hujus mali praesentia ita
stabiliri valet, ut extra omnis dubitationis aleam posita
sit. Certos enim nos reddit exploratio, quae nos do-
cere potest, tum an revera adsit grayiditas, quum an
sit extra-uterina. Sub aegrae in quinto mense versantis
site horizontali dorsali cum attractis genubus, parie-
tes abdominales accurate ope unius manus perscru-
tantur, tamque alterius manus index vaginae immitti-
tur. Gravidam esse foetus tum activimotus tum pas-
sivi, ope lenis digitorum pulsationis percepti evin-
cunt. Foetum autem non in uteri cavo contineri sed
extra illud versari ex abnormi uteri figura et textu
elucebit. Collum enim et corpus uteri nec quoad
longitudinem , nec quoad consistentiam et rigidita-
tem ita alienantur, uil in gravidis secus accidere
solet, nec formam nec dimensiones mutatas exhi-
bent, verbo a solito et regulari statu vel non, vel
multo minus quam in graviditate normali uterina
abludant, IHisce expromptis foetum extra uteri ca-
vum haerere persuasum habere poterimus.
Symptomata singularwmn graviditatis extra-uterinac

specierum.

Minime eadem cum securitate praesentia singulae

cujusdam graviditatis extra-uterinae speciei decerniva
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let, quamvis signa dentur specialia, locum, quem foe.
tus ocupat praeter naturalem cum aliqua verisimil;.
tudine indicantia,

Graviditatis tubariae primis mensibus aegra
in pelveos inferiore regione aut dextra aut sinistg
sensum gravedinis semper fixum et ad renem usque
ejusdem lateris extensum accusat. Serius tumor ro.
tundus, mobilis, e fundo pelveos sensim sensimque
altius progreditur, tensionem modo, modo dolorem
plus minusve obtusum inducens. Uterus exploratus
versus partem tubze adfectae oppositam depressus
et reclinatus, tuba tum per intestinum rectum, tum
per vaginam quoad figuram et texturam alterata plus
minusve extensa tangitur. In periodo graviditatis pro-
vectiori in hoc tumore motus foetus persenti valentt)
sed ob tubae texturam firmiorem non adeo clari et
perceptu faciles sunt ac in graviditate normali. In
hacce graviditate aeque ac in sequenti ovaria pondus
uteri ob kystidem illi adhaerentem majus ac inabdo-
minali.

Graviditas ovaria fere eadem exhibet sympto-
mata; et in illa tumor circumscriptus in uno alte-
rove pelveos latere per parietum abdominalium, va-
ginae et recti explorationem detegitur. Motus autem
foetus sunt magis vagi, liberiores nec adeo restricti,
Uterus a tumoris regione magis remotus et mobilior
esse fertur quam in graviditate tubaria.

1) Chaussier, Bulletin de la Faculté de Medecine de Paris,
1814. Nr. VL
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Graviditas- extra-uterina abdominalis secun-
dum clav. Bry %) vel est primaria vel secundaria.

Primaria adest si ovulum directe ex ovario in
cavum abdominale delabitur, quod secundum Physio-
logorum diversas de conceptione hypotheses vel sub
actu generationis ipso vel tribus imo octo ab hoc
momento diebus accidit,

Secundariam Bry tunc adesse dicit, si foetus aut
maturus aut immaturus ex utero tuba vel ovario per
violentiam aliquam rupto in abdominis cavum pro-
pellitur ibique vice quasi secunda recipitur,

Plures soriptores 2) primariam etiam veram sive
genuinam, secandariam autem spuriam sive falsam
nuncupant.

In graviditate extra - uterina abdominali tumor
altiorem occupat locum quam in adlatis duabus prio-
ribus speciebus. Organa Kystidi vicina magis patiun-
tur, hinc dolores colici, vomitus, inflimmationes vis-
cerum abdominalium chronicae, non raro, uti in ca-

4) Disscrtation sur la grossese extra-uterine.
2) Fel. Plater, De mulierum partibus genitalibus.
J. B. Bianchi, De naturali inHomine vitiosaque gencratiouts
historia.
Baader, Observationes medicae incisionibus cadaverum ana-
tomicis illustratae, obs. 39.
Jac. Primirosius, De mulierum morbis. Lib. IV, cap. 7.
Hor. dugenius, De partu humano. Lib. II, cap. 27
Stephan Blancard, Anatomia practica rationalis obscrvatia.
XXII, pag. 253
Crantz, Derupto in partus doloribus a foetu utero. Lipsiac
1736.
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su, quen ipse observavi, ascites hance speciem cgy.
comitantur, Cl. Boehemerus *) sequentia gravidita.
tis extra uterinac abdominalis adfert Symptomaty .
Tumor ventris loco quodam abdominis lente Crescit,
inaequalis, gravatlvus, admodum molestus, ponderg.
sus ‘atque plus vel minus dolens, rarus et insolitys
embryonis motus; uterus ejusque orificium clausun
et immutatum, mammae ut plurimum lacte vacuae
et flaccescentes, nonnunquam tamen et praecipue
in receptionis origine turgentes, spirandi angustia,
ob diaphragmatis descensum impeditum, crebrior
vomitus ab insolita viscerum abdominalium irritatio-
ne explicandus, febris continua anomala, irriti laho-
res ad partum cum cruciatibus in abdomine, men-
strua irregularia aut plane suppressa; tactus exter-
rus facilior partium foetus; putridus sanguinis humo-
rumque per uterum vel anum fluxus; et ossium deni-
que per perforatum rectum dejectiones.

Quam plurima vero a CL. Boehmero enumera-
torum symptomatum, si faciliorem partium foetaliom
ope tactus perceptionem ?) excipias, nimis gener:-
lia et labilia nihi videntur,

Graviditatis interstitialis sive tubo-uterinae re-
centissimis temporibus descriptae nimis pauci huc-
dum observabantur casus *) quam ut de Diagnosi

1) Observationes anatomicae rariores. Hallae. Magd. 1722. Fasc.
1, pag. 50. Fasc. II, pag. 28.

2) Vide Biblioth. italiana. Tom. I, Art. V, pag. 279.

5y C. G. Carus, Zur Lehre von Schwangelschaﬂ. und Geburt
Leipzig 1822, erste Abtheilung, Seite 50,
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jam in praegressis tribus speciebus ambigua multa
adferri possint. In tribus casibus hucusqué notis, a
cl. Schmitt Medico Viennensi *), Doctore Zeldricl?)
et Anonymo quodam descriptis foeminae jam prius
abortus passae sub graviditatis brevi decursu dolori-
bus colicis et vomitu rebelli laborarunt semperque
ante quatum graviditatis mensem rupto utero per-
iverunt.

Ovum extra uteri cavum evolutum aeque ac ute-
rinum Amnio et Chorio est instructum, nec Placenta
foetui deest nec funiculus umbilicalis. (Placentam
et membranas ovi sic dictas proprias adesse casus a
Deutsch, Heim, Navarra®)et Friedrich Ferdin. Su-
semann %) adducti testantur.)

Placenta textura quidem firmiori gaudet sed so-
lito multo minus crassa reperitur. (William Turn-
bull 8) in casu graviditatis extra uterinac abdomina-
lis tam exilem reperit placentam ut membranae te-
nuissimae speciem praese tulisset; vasa placentae
tam minuta ut fere cultro anatomico sese subduce-
rent, funiculum umbilicalem in toto pene decursu
solito haud debiliorem in vicinia autem placentae

1) Beobachtungen der k. k. med. chir. Akad. zu Wien. {ter Bd.
1801, Tafel 5.

2) Horns Archiv fir mediz. Erfahrungen. September und Octo-
ber 1817.

5) Journal universel des sciences med. 1316, Jul.

4) Dissertatio de graviditate ovaria. Berolini. 1820.

5) Bulletin des sciences publié par la société philomatique
Nr. XIL
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tam angustatum ut calami corvini crassitiem viy s
perasset. Nonunquam, uti in casu a Walter adducy,
plura vasa singula funiculi umbilicalis vices gerunt,
Praeter hasce partes peculiare adest involucrum po.
mine Kystidis notum, foetum, membranes ovi et pla-
centam in se recludens talique ratione uteri munere
fungens. Haecce Kystis in ommibus graviditatis extr.
uterinae specicbus exceptis nonnullis casibus abdo.
minalis a Turnbull et de Bouillon ennarratis reperts,
exactissime imprimis a Professore Baudelocque de-
scripta est. Figura et dimensiones cum illa uter
presertim ultimis mensibus vix non congruunt, ple-
rumque visceribus abdominalibus adhaeret; parictes
Kystidis tenues lineae crassitiem non superantes,
superficies ejus interna badia et propria membram
multo adhuc tenuiori et facile ope digitorum sepa-
randa obducta. In illa regione, ubi placenta Kysiidi
inseritur color obscurior, textura quidquam firmior
et crassior. Tota Kystis innumera vasculorum co-
pia conflata processu exsudationis tormata esse vi-
detur. ;

Quamvis uterus in graviditale extra-uterina uti
jam prius inter Symptomata characteristica memini,
quoad figuram, consistentiam et rigiditatem toto coclo
ab illa uteri sub graviditate normali praeprimis sub
periodo provectiori differat, tamen ne credamus
oportet hocce organon penitus immutatum manere.
Membrana interna seu mucosa attenuatur - tota sub-
stantia quidquam intumescit, cayum ampliatur, por
tioque vaginalis abbreviatur, Bertrandi observait
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in casu graviditatis tubariae uterum normali triplo
majorem. Santorius, Weinknecht, Foart Simmons
(Journal de Londres), Levret (Observations sur les
accouchements laborieux) et Professor Uccelli (Jour-
nal de Litérature, des sciences et des arts de Pise,
1809) similia referunt exempla. Memoratu autem
dignissimum est in uteri interna tunica membranam
deciduam Hunteri aeque ac sub graviditate normali
exsudari, imo nonunquam sub diutiori graviditatis
decursu adeo intumescere, ut molae fere formam
referat *). Necraro accidit ut]paritempore, quo unus
foetus extra uteri cavum degit, alter normali modo
intra illius limites evolvatur, imo finita graviditatis
periodo eliminetur 2),

Foetus extra - uterinus eadem ac uterinus ratione
nutritus eandem ac ille artingere valet perfectionem,
imo dantur exempla ubi talis foetus vivus extractus
foetum normali modo evolutum et enixum magnitu-
dine vicerat. Baudelocque refert historiam hujusce-
modi foetus anno 1802 Lutetiis Parisiorum in tikto-
dochio Hospice de la Maternité ope Gastrotomiae e
sinu matris remoti, cujus pondus octo libras et no-

1) Navarra loco com.

Carus kleine Abhandlungen zur Lehre von Schwangerschaft
und Geburt. 2. Th. S. 169.

2) J. H. G&ssmann, Dissertatio de conceptione duplici uterina
nempe et ovaria, uno codemque temporis momento facta,
Marburg 1820.

Grife's Journal fir Chirurgie. 6. Bd. 3. Heft.
Béhnisch, Dresdner Zeitschrift fir Natur und Hecilkunde.
2. Bd. 2. Heft.
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"vem uncias, corporis dimensio longitudinalis unde.
viginti pollices aequavit; Diameter oceipito - ment.
lis quinque pollicum et quatuor linearum , occipito-
frontalis quinque, transversalis cranii quatuor polli-
cum, transversalis thoracis quinque pollicum et sep-
tem linearum fuit,

Nonnunquam graviditas extra-uterina praefixum
novem mensium terminum attingit, uti et plaribus
casibus a Haller ; Cypriano, Simon, Galli, Bay.
delocque , Balthasar, Brewwer adlatis elucet, sae-
pius vero hance naturalem metam non assequitur,
Sub graviditate tubavia aut ovaria kystis plerumque
versus quartum circiter mensem rumpitur, foetys-
que in abdominis cavum illabitur, ubi mutationes
mox sub Prognosi enumerandas subit. Haud raro
quoque, saepissime sub graviditatis abdominalis de-
cursu evenit, ut graviditas finem novem mensium
multo superet, cujus asserti testem historiam pro-
fero in actis academiae medico-chirurgicae Josephi-
nae primo volumine 1787 pag. 225 adlatam: femina
militis cujusdam jam pluries feliciter enixa post finem
novae graviditatis doloribus quidem ad partum cor-
ripiebatur, non autem genuit, dolores iterum remi-
serunt illaque ceterum sana per quatuordecim adhuc
annos et sex menses vixit. Illi dolores ad partum
sub finem noni mensis fere semper sese insinuant,
inter hos dolores orificium uteri non raro aperitur et
fluidum aut serosum aut mucosum fundit. Galli di-
gitum cavo uterino immittere sibique persuadere po-
tuit, in illo nil contineri. Idem et William Turn-
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pull £) refert. Professor Baudelocque observavit ky-
stidem inter dolores simili ac uterum ratione con-
trahi durioremque reddi sub illoram vero remissione
iterum expandi et relaxari, ita, ut manum abdomini
imponens secundum fortiorem debilioremve contrac-

tionem dolores, illorum vehementiam et remissio-
nem praedicare valuisset.

Aetiologia.

Quodsi, quin ovistarum theoriae penitus adnua-
mus tamen concedimus, ovarium primum novi pro-
ducti germen continere, si perpendimus istud ger-
men uteri cavum non ingredi posse, nisi antea ab
ovario sese separaverit tubamque fallopianam, tam
arcto canali et angustiori adhuc fine uterino prodi-
tam trajecerit, si tot tantaque animo concipimus ob-
stacula in liac semita ipsi obvia non solumodo mo-
dum originis hujus mali intelligere quin et illius in-
frequentiam mirari nos oportebit. J. B. Bianchi ?),
existimat, magnam horum ovulorum copiam sub
conceptione e tubis in cavum abdominale incidere,
quum autem nusquam locum insertioni idoneum in-
veniant extabescere et evanescere; ast verisimile pu-
tat, fore ut graviditas naturalis ab extra-uterina fre-
quentia multo superetur, si omnia haec ovula aptas
insinuationi sedes nanciscerentur.

Causas vero erroneam hujus modi conceptionem

1) Lec. com.
2) Thid.
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producentes optime in somaticas et psychicas ds.
pescendas esse autumo.

Somaticis adnumerantur :

a) Involucrum ovarii, quod jam alioquin ex ng.
tura sua tendinea, crassum, firmum densumque est,
per praegressos processus morbosos induratum, it
ut ovulum foecandatum retineat. ( Bianchi foetum
tunc semper in ovario retineri credit, si ovula im-
pregnata ligamento ovarii sunt vicina, hic enim loci
tunica ovarii externa est firmissima.)

b) Tuba clausa, qualis in cadaverum sectioni-
bus nonnunquum  deprehenditur. Forsan hoc non
multo post coitum accidit, quum processus sympho-
reseos durante concubitu in his partibus vigens si
ultra modum intendatur, ad speciem inflammationis
adhaesive extollitur.

¢) Tuba nimis brevis nec ovarium attingere
capax *).

d) Tuba (vel ob vitium primae formationis vel
ob praegressam inflammationem) aut cum ligamento
lato aut cum ovario ita coalita, ut a loco suo nec
moveri nec tempore foecundationis ovarium amplecti
ovulumque recipere poterit *).

e) Tuba paralitica, compressa, ulcerata, oede-
matosa, emphysematica, skirrhosa, laesa, distorta,
muco occlusa 3).

1) Lumy et Helliot; Ergo sensus veneris a tactu differens. Pa-
ris 1672.

2) Vallisneri, Opere fisico-mediche. Venez.1733.P.11L,C.],pag.255.

3) Vallisneri, loc, com. pars. 2.
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f) Fimbriac deficientes, contractac, corrugatac
pimisve plicatae.

Causae vero psychicae sunt animi pathemata,
quae inter amplexus venereos, et sub ipso concep-
tionis momento feminam corripiunt et spasmum tu-
bae producunt, quo vel ita contrahitur ut ejus lu-
ment aboliatur, vel in erroneca directione incurvatur.
Frequentissime itaque tunc occurrit graviditas extra-
uterina, si femina veneris deliciis, ut poetae verhis
utar winter spem curamque timores inter et iras¢
gavisa est.

Inter omnes autem effectus feminae animum sub
locce actu reprehendentes frequentissimus aeque ac
damnosissimus est timor, quam plurimum vetitas
concomitans illegitimi amoris illecebras.

Jam J. dstruct), et recentiori tempore Bur-
dach asserunt, graviditatem extra-uterinam quam
saepissime in puellis, viduis et adulteris occurere,
raro vero ut cum Plattnero loquar plena honestarum
feminarum gaudia subsequi. Hinc nocet empta do-
lore voluptas uxoribus alio practer suum viro utenti-
bus, puellisinnuptis, quarum gaudia graviditatis fors
subsequae pavor turbat, viduis quae honestatis spe-
ciem publice conservaturae furtivis lascivisque am-
plexibus laetantur, imprimis sirepentini interventus
metus illas angit, aut si reapse subitanea ratione
disturbantur.

Omnibus hisce modo adductis momentis tam

1) Maladies des femmes. Paris1751.
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somaticis quam psychicis graviditas extra-utering
tubaria, ovaria, interstitialis atque abdominalis pri-
maria originem suam debent. — Graviditas vero ex-
tra-uterina secundaria sive spuria penitus diversa
ratione i. e. secundaria tam ex graviditate normali
uterina, quam ex extra-uterina, et quidem tum tu-
baria quum ovaria et interstitiali prodire valet. Gra-
viditatem tubariam et ovariam ruptis hisce organis in
abdominalem secundariam converti jam supra quum
de diagnosi graviditatis abdominalis secundariae ser-
mo fuisset, meminimus.

Nobis igitur adhuc restat, evolvere, quomodo
graviditas uterinanormalis in abdominalem sic dictam
spuriam transeat. — Omnes potentiae, quae uteri
continuitatem organicam tollunt, imprimis illae qui-
bus partus difficilis atque laboriosus evadit, hucnu-
merari merentur, et quidem :

«) Violentiae externae vel durante graviditatis
periodo?) vel inter partum ipsum 2) utero aut parie-
tibus regionis hypogastricae illatae.

£) Pelveos forma vitiosa, praecipue aperturae
inferioris nimia angustia ).

1) Edmund Chapman, Treat on the improvement of midvifery,
case 39 pag. 134 seqq.

Sandifort, Observationes anat. path. Lugd. Bat. 1477. 4. cap. 8.

Stephan Blancard, Anat. pract. ration. obs. 22, pag. 233.

2) Casp. Bauhinus, Append. hist. ad Rousset. De mulicre post
excussionem ab equo in angulo saxi praegrandi cassa.

D. Roberdeau, in Zodiaco med. gallico Ann. 1. mens. Mart.
Obs. IIL
3) Baudelocque, Anleit. zur Entbindungskunst. Tom. IL pag. 302,
edit. Lips. 1782.
Schneidermann, De partu difficili. Leid 1677. 4.
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) Uteri situs sive obliquus sive orificium
coalitum?) sive cervix nimis rigida, indurata skirr-
hosa 2).

3) Vitia uteri organica imprimis parasitae uti
skirrhus , fungus medullaris, polypi 3).

¢) Vaginae aut partialis aut totalis concretio #).

) Foetus nimia evolutio et magnitudo aut situs
vitiosus imprimis transversalis &).

Prognosis.

Quum Prognosis non solummodo a sede gravidi-
tatis extra-uterinae depeﬁdeat, sed secundum diver-
sos quoque exitus modo faustior modo infaustior
evadat, omnes statim adferam terminationes hujus
mali hucusque observatas.

1. Faustissimis terminationibus adnumeratur im-

1) Roonhuys, Observ. med. Belg. Pars 1. Obs. 1. Histoire de I'
acad. royal. des sciences. Ann. 1705, Obs. VII. pag. 52.
J.Gottf. Gunz, De utero et naturalibus feminarum partibus.
Lips. 1753. 4.
J. Ch. Brand., De secundinis ambitui ostii materni interni
adfixis. Lugd. Bat. 1770. 4.
2) Thomas Bartholinus, Deinsolitis partuum viis. C.IIL pag. 16.
3) Greg. Horst, Opp. med. Tom.IL Lib.IL. Obs. 5. Epist. Doct.
Tobias Knoblauch, ad Greg. Horstium.
Roederer, De scirrho uteri. Gott.
Hippocrates, De natura mulierum, II,
4) Fabr. Hildanus, Lib. cit. Cent. I. Obs. 64, 67.
) Joh. de Buchwald, De graviditate tempus excedente, Hafn.
1734, 4.
Math. Groen, Diss. de graviditate debitum gestationis tem-
pus excedente. Hafn. 1735. '
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maturi embryonis praecox mors, jam primis post foe-
cundationem septimanis, i11g1'11ené, quam ejus corru-
gatio atque contabescentia insequitur 4).

2. Secundus. exitus est kystidis sub graviditatis
initio ruptura, cui secundum foetus evolutionem sive
inferiorem , sive provectiorem haemorrhagia interna
modo levior, modo discrimine plena, imo lethalis
comes se adjungit. Sub tali exitu faustiori saepe fit,
ut embryo in cayvum abdominis delatus alicui loco
se inserat, ibidemque crescat ®) quod si non accidit
vel induratur vel colliquatur et resolvitur ),

3. Tertia terminatio adest si foetus, postquam
ad quendam maturitatis gradum jam accesserat emo-
ritur, siccescit et induratur, adque tunc sic dictum
NQomardion Sive osreomardior efflormat. Tales casus obser-
varunt et attulerunt NVebel (De femina per 54 annos
foetum in abdomine gestante). Camerarius (de foe-
tu per 46 annos in abdominis cavo retento). Ni-
colaus de Blegny *) et Bianchi®).

L. Quartus exitus tunc ingruit si superveniens in-
flammatio partium foetum ambientium in sippuratio-
tendit, cujus ope apertura vel in parietibus abdomi-
nalibus vel in intestino recto aut in vesica, aut in

1) Boehmer, Observationes anatoriicae rariores, Fasc. IIL

2) Fuchsius, in Siebolds Annalen fiir Geburtshiilfe. 2. Band,
2. Stiick.

5) Osiander, Handbuch der Enthindungskunst. 1. Th. S. 361.

4) Histoire d’un enfant, qui a demeuré 25 ans dans le ventre
de sa mére, Paris 1679.

5) Loc. mem.
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vagina efformatur, per quam foetus dissolutus sensim
sensimque expellitur. Talem casum ubi femina foe-
um per annum et tres menses gestatum per umbilici
aperturam ediderat descriptum reperimus in Annali-
bus medico chirurgicis Juvaviensibus *). Perforatur
ponnunguam intestimum rectum 2) nonnunquam -
testinum tenue vel ventriculus (sic Osiander3) addu-
cit casum ubi partes foetales vomitu fuerunt ejectae).
Nec desunt casus ubi partes foetales per vaginam ai}t
yesicam urinariam #) expulsae fuerant.

Faustissimum praesagium admittit exsiccatio et
induratio embryonis sive Lithopaedion, multo infau-
stior terminatio estinflammatio et suppuratio, periculi
autem plena et plerumgque lethalis est ruptura Kysti-
dis foetum continentis. '

Therapia

Non minus ac terminationes, opiniones quoque
medicorum de ratione hocce malum tractandi a se
invicem differunt. Dantur, qui medicatricem benignae
naturae vim extollentes, illinsque ausilio omnia con-

Salzburger med. chir. Zeitung 1815. 2. Bd.
H. Brugmanns, De foetu postlongam graviditatem peralvam

-
N

7

egesta.
5) Handbuch der Entbindungskunst. 1, Th. S. 337.
4) Meckel, Pathologische Anatomie. 2. Bd. S. 175.
In Ephemerid. mat. curios. Dav. Laurenz Ebersbaclhnar-
rat foctum trium mensium in feminae vesica urinaria reper-

tum fuisse.
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fidentes veterem poetae sententiam: yTantum ne
noceas, s vis prodesse videto sectantur, dum alii e
contra rarissimis salutiferis, creberrimis autem perni-
ciosis hujus mali terminationibus fulti naturam hic
penitus impotentem et invalidam asserentes in pluri-
mis casibus operationem gastrotomiam nimirum in
usum trahere suadent. Inter Chirurgos methodum
expectatoriam praeferentes Levret et Sabatier vali-
dissimo hoc innituntur argumento, kystidem foetum
includentem non ita ac uterum vi contractiva gau-
dere hincque haemorrhagias lethales non minus acin-
flammationes gravissimas viscerum abdominalium tam
per operationem quam per illius sequelam aeris nem-
pe immediatum contactum provocatas timendas esse,
Preferunt isti ingenue confiteri ynorn esse in medico
semper relevetur ut aeger« quam per atrocissimam
operationem inevitabile (ut ajunt) adducere lethum,
Lt experientia hancce sententiam probare visa est, plu-
rima enim gastrotomiae pericula et recentiori quo-
que tempore operationes a feim, Brukert, Mott,
Wishart , et Normann institutas infaustissimus se-
quebatur eventus.

Dantur vero e contra plures medici aeque ac
chirurgi, qui solummodo in operatione, apto tempo-
re et sub justis indicationibus peracta, tum pro ma-
tris, quum praesertim pro infantis secus perditi vita
unicam vident salutem.

Baudelocque adfert, haemorrhagiam vehemen-
tem facile inhiberi posse, si placenta non separatur
sed viribus naturac expellenda relinquitur. Condi-
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tiones quibus praesentibus gastrotomiam exsequi sua-
dent, sunt:

a) Si natura finita novem mensium periodo foe-
tum expellere omnibus viribus molitur, si dolores
nimirum vehementes ad partum et kystidis contrac-
tiones se insinuant

b) si kystis rupta est.

c) si signa putredinis foctus adsunt.

Novissimo tempore duac hujusmodi operationes
a Joh. Th. Toy et W. Zais institutae felicissimo co-
ronabantur successu.



THESES DEFENDENDAE.

L
Dignitas medicinae non est neganda.
1L
Vaccina verisimiliter non unicum salubre contagium zooticum.
IIL
Studium artis veterinariac a medicis non penitus negligendum.
Iv.
Remedia composita simplicibus non raro preferenda.
V.
Quaevis mecthodus, quodvis systema medicinae quamdam ad-
tulit utilitatem,
VI
Mallem chirurgus absque medicinae, quam medicus absque
chirurgiae cognitione esse.
VIL
Remedia vulgo domestica sive popularia nuncupata medicis mi-
nime spernenda sunt.
VIIL
Morbos esse medicinae in aeternum reluctaturos, falsum.
IX.
Prognosis famam diagnosis medicum facit.
X
Delirium potatorum somno judicatur.
XL
Herniotomiac infaustus exitus sacpissime illius justo tardiori ad-
ministrationi tribuendus.
XIL
Cura pauperum illa divitum multo difficilior.
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