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B e l m a s i i m e t h o d u s h e r n i a s 
t u s c u r a n d i . 

r a d i e i -

Kolio et breviarium tnethodi. 

Kelmasii methodus, secundum quam her-
niae sanantur, instituitur arti conveniente 
repositione partium earuni, quae excesserunt 
et introductione vesicae aere impletae, quae 
constat ex tenuissima membrana animali at-
que bracteola aurea (Goldschlagerhaut, pe-
au de baudruche) vocatur, in superiorem 

1>artem vacui sacci herniosi; quo facto ad-
laesiva exoritur inflammatio et exsudatio-

ne plasticae materiae "vesica transmutatur 
in corpus durum, cum collo sacci herniosi 
crescendo coalitum, quod intestinis sum-
mum et insuperabile impedimentum oppo-
nit et tali modo perfectam sanationem ef-
ficit. 



Caput pr imt im. 

H i s t o r i a m e t h o d i e t q u a e d e e a d e i u 
s c r i p t a s u n t . 

Etsi }am origo ( 1 ) , vel potius perfectio 
bracheriorum simul cum regulis magis ido-
neis ad ea conficienda, propter lerem mo-
lestiam, quam apud aegrotos movebant et 
propterea quod adeo perfectam sanationern 
nonnunquam adduxerunt, antehac prope u-
nice usitatas curationes radicales herniarum, 
quae instituebantur emplastris ct aliis xe-
thedfis externis, asperis et vitae periculum 
minitantibus operationibus, quibus plerum-

3ue castratio adjuncta erat, coercebat et 
emovebat, — tamen operationes mobili-

um herniarum ad radicalem curationem ef-
ficiendam rel novissimis temporibus vixdum 
ex finibus chirurgiae expiilsae sunt: Non 
fugieLat chirnrgos, bracheria ad majores 
hernias cohrbendas haudquaquam sem-
per sufficere. Permultae sunt causae, cur 
vetustiores operationum methodi rursus r e -
eeptae, moditicatae et meliores factae, quin 
adeo norae et tpsae prophylacticae (a) ex-

1) Fabricins ab Aqua pendente in capite IXXV chi-
lurgicarum operationuui memoriae mandavit: bra-

. cheria tam frequenter iu communem usum venisse, 
ut Horatins Norcianus, antea plerumque ducentas 
operationes berniae quotanni» exsequi solitus, po-
•tea vix viginti susciperet, 

5) Apud uunc locum mihi in mentem venlt castrsvio 



cogiiatae sunt: quibus causis adnumeramus 
<!f\si<Jeriuni, aegrotos ab hoc malo plane 
Jiberandi; molestias, quas diuturnus usus 
vet aptissimorurn bracheriorum injungitrit-
<]ue eos, qui manu sibi victum paranr, quo 
iiiinus opera sua obeant, impedit, ec inter-
dum etiam cupiditatem, novis inventioni-
bus praecellendi; praeterea etiaui non libi-
vis et omni tempore aptum bracheriutn ac-
quiri potest. Inter methodos, recentissimo 
tempore enatas etiam Belmasii methodus 
referenda est, cujus historiam hoc loca e-
narrare non alienum pntamus. 

Beluias, medicus rarisiensis, cum ani-
mum suum in studiis anatomiae pathcdogi-
caa specialiter advertisset ad concreuop.es 
in cavis membrana seros^ intus vestitis^ a t -
que observasset, adhaesianes Jhujm 'mbjf|^'ex 
tenuisaicnis causis provenire, in((J.ê u.<4 sae-
penumero aegrotis utilia oriri , sibi guajgs-
tionem proposuit, nonne utilissimum fo<et 
experientia et experimentls remedia itiye-
stigare, quae tales adhaesiones, prout ftrpi-
trium esset, provocare, valerent,. et eajrjjfm 
simul naturam definire iinesque determhia-
re. Ad, quam quaestionem solvenjjapi, 

adhuc superiore saecuto in Fiaiico^allia «taUata, 
cie qua Velpeau in litiiic motVumdisserit irr Nou-
veaux «ileirten» <le medecrrie operiitoire Paris 1832 
1'om. II. pag. 313: Ce n'est jtas senlemnnt pour 
guerir, inais liion entor» pour jirevmiiVla neniie, 
que la castfation etait mix.t en pmtitjue. Des 
niiUier» d'enfans injt eto lnuiiies d'ai>ti5« <cette idee. 

http://concreuop.es


quum multifaria experimenta in animalibus 
instituisset, quorum eventum loco inferiore 
indicabimus, et remedium tale introductis 
vesicis, ex bracteola aurea, aere vel alio 
humore impletis, invenisse sibi visus esset, 
etiahi chirurgiae nova via salutis aperta e-
rat. Imprimis id assequi studebat, ut illo 
invento ad sanationem radicalem herniarum 
uteretur. Quam ad rem adducebatur ob-
servationibus, in cadaveribu$ eorum factis, 
qui vivi laboraverant herniis incarceratis, 
et sota taxi sanati erant. Ibi invenerat ca-
vum sacci herniosi ab cavo reliqui perito-
nae! • ^isfuncturn. per pseudomemoranam ex-
sudatipne ortam, quae ad collum sacci her-
niosi .accedens, ut ejus ipsius verbis utar, 
quasi dfaphragnia accidentale formavit, 
qudd non semper plane continuum erat, 
sed jaepius etiam in medio foramen habe-
bat; Ihterdum etiani hoc productum mem-
branbsum, in modum obturamenti «ggio-
mefatum ita coliuni sacci herniosi clausit. 
Simile quoddaru putavit effici posse intro-
ductain saccurh herniosum vesica, quasac-
cus herniae ab cavo abdominale disjungere-
tur, quum illa in experimentis factis incorpus 
fibrosum eam peritonaeo concretum mutata 
esset. Qua ratione ingredi voluit viam a 
natura praescriptam au hernias radicitus 
sanandas. . Iam circumspexit Belmas ratio-
nem operandi, quemadmodum aptissime 
hanc sententiam re exhibere posset; post-
quam rero ratiohem operandi reperisse si-
bi visus est, examinabat eandem priusquajn 
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in hominibus adhiberet, experimentis in a-
nimalibus institutis, quae herniis affecia e-
rant. MuUis sumtibus et conquisitione di-
ligentissinia, fere quotidiana inter tres an-
nos, sibi t reset triginta canes collegit, qua-
ium triginta unam operatus est. (3) — 
Qu&mquam eventus non semper idem erat, 
nec semper prosper successus couamen or-
navit, quod quidem rarissime factum est, 
tamen nunquam animalia operatione abrep-
ta sufit, nunquam exoriebantur symptoma-
ta gravia, nec unquam inflammatio se ex-
tenderat in cavum abdomiuale, sedsemper 
locariter in scacp herhioso se continuit. 
Quod postremum imprimis est morhenti 
niagni ad consilium propbsitum. tn. trC-
decim casibus collum sacci herniosi nucleo 
fibroso se clauserat. . , v ' " 

Atfno MDCCCXXIX primnm fiefhias. 
hane"©perationem perfecit in mercenario» 
LXXIV annos nato, cufus nomen Ludov. 
Plessy* qui per trigiota quatuor anno her-
nia ingoinali iaboraverat.' Felicissimum exv 

3), Belmas observationein adjieit, omnes canei f*nu> 
nas fuisse, et masculos (lemiis affectos sibi hatMfr 
apparuisse. Dorpati equidem bis bernias in ani-
malflias inveni, primum item in cane femina ner-
ftiam umbilicalem, cni repnsftts visceribusysnc-

vc^p. herniae lisrando, .seorevi; diu pastaa ajHrnal-" 
ftdhuc vi^it.. Tum nihil compertum habm dwj&efc 
masii ratione. beiude hetiiia mihi occuwseatin 
eane maacatn tdque in expetimentia a JSiph 
Jofie irtatittitia, 

Jfc 
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tum operatio habebat, neque ullae moles-
ttae premebant aegrotum,neque do!ores,nec 
aestus, nulla sitis, non pulsus auctus et lin-
gua semper pura apparuit medico salutife-
10, qui post operationetn diligentissime ae-
grotum observavit. Jta factum est, ut die 
duodecimo post operationem, remota vinc-
tura, aegrotus tussire posset, non exceden-
te hernia, et ut post viginti quatuor dies 
jam negotia sua obiret. Neque postmodo 
unquam hernia rediit. 

Qui prosperrimUs successus hujus pr i -
roae operationis omnjum medicorum Pari-

^iensium animos atque ocutos in se con-
yertit. Ideam primarium Dupuytren> dig-
nam aestimavit, quam iqse in praelectioni-
l)us suis in aedificio, quod Hotel Dieu no -
ijiinatur, auditoribus demonstraret. Secun-
da tamen operatio, quam ipse et Belmas 
conjubctd opera in puero decem quatuor 
annorum in nosoconiio modo dieto peri-
cjitabanlur, propterea quod hernia innata 
atque complicata cum hydrocele erat, mi-
nnS prospere successit, quin adeosollicitan-
tia symptomata excitavit, niliilominua ta-
rhen post duos menses perrecta sanitas et 
fadiealis curatio tani herniae, quam hydro-
celes sequuta est. Cufus minus prosperi 
exitus causa partim in perficienda opera-
tione erat, quod instrumentum (Tab. III. 
fig. 8) casuiquidem accomodatum sed prop-
ter festinationem non satis accurate eiabo-
ratum fuit quod vesifti rupta est et alia in-
serenda fuit, quare tota operatio diu tenuit, 



neque tamen apte perfecta est, partitn quod 
niale et incuriose aegrotus in nosocoinio 
custodiebatur. Quae tanien sollicitudinem 
moverant antea, ea paullatim imminueban-
tur, quum Belmas puerum domum recepis-
set. Qui casus copiose descriptus est in 
commentario Belrnasii p. 48. 

Terttam operationem in nosocomio, 
quodMadelonnettes voeatur, Belmas, prae-
sente Iacquemainio , medico hujus institu-
t i , perfecit in meretrice XXVIII annorum, 
quae praeter syphylidem et phtisin pul-
monalem hernia uinbilicali laborabat. [*'ac-
ta est operatio inscia muliere, sub praetex-
tu explorationis et summa sollicitudo et 
inagnitudo herniae difficilem qtiidem ppe-
rationem reddiderunt, neque tatnen pros-

f>erum suecessum prohibuerunt. At garru-
itate.sodaliuro aegrota, quod fa«tum sibi 

esset, coniperit, vehementer sollicita nihilp 
pacari potuit et acrifer postulavir, nt v^si-
ca removeretur. lacquemain obsequium 
praestitit et illa plane quieta facta egt. 
Quum proximo die Belnias eam reviseret, 
mulier, metuens, ne denuo operatio fieret, 
vehementissimos dolores abdominis lenissi-
mo tactu simulavit. Operatio non iterata 
est, attamen radicittts hernia sanata, quae 
nunquatn rediit, ne tum quidem quum ali-
quando puella summopere contra quatuqr 
viros, eam in carcerem abrepturos, innite-
retur. 

Quarto exsecutus est Belmas operatio-
nem m homine LVII annos na to , qui se 



hernia affectum csse ipse cfuidem putavit; 
postea vero apparuit, tumorem hydrosai-
cocelem esse. Einis iaetus erat. 

Disrjuisiliones suas de reniediis adhae-
sivae inflamroationis in cavis serosis apud 
auimalia efficiendae et intra lines coercen-
«lae, conclusionem inde sequutam, pericula 
facta in canibus, qui hernia affecti erant et 
qnatuor casus in s hominibus supra memo-
i atos Belmas proposuit academiae scientia-
ritm Parisiensi in dissertatione singulari si-
Kutl cum- delineationibus instrumentorum 
ad. operationem necessariorum. Academia 
prorsus prohavit (4) conclusionem ab eo 
«onjectam: optimum agens esse ad adhae-
sionem limitatam in cavo seroso accipien-
«lam, si aedesset corpus alienum, qupd ab-
sbrberi. posset. Dissertatio ipsa anno 
JMDCCCXXXI Lutetiae Parisiorum impres-
»a in iucem prodiit» 

Meme Noyembri anni MDCCCXXX 
Velpeau adjutus a Belmasio periclitabatur 
in valetudinario, quod Pitie vocatur^.hanc 
operationem in sene sexagenario, qui ex 
multis annis duabus herniis laborabat. Sed 
aegrotus post operationem deccssit erysi-
peiate gaograenoso. Velpeau (5) ipse de 
ipasu ilio liaee ; verba tradidit: „diverses 
eireonstanccs inutiles a rappeller en ce mo-

4) Revue medicale. Avril 1835. rag. 148. 
5) Velpeau. Nouveaux elemens de.mediciue operatoiie. 

Paris 1832. tom. II. nag. 301. 
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ment font que cet essay doit etre consi-
der<5 corrtme non avenue. 

Etsi auctores Francogalli hanc opera-
tionis methodum in compendia sua1 rece-
perunt , tamen omnes acquieverunt eodem 
fere fudicio, quod Belmas ipse profert, 
dum dicit (6): trbis observations de succes 
sont loin de former tin ensemble, qui puisse 
nous permettre d'£tablir des principes ge-
neraux. Soumises a un exameu approfondi, 
elles prouveut meme, que le voile, qui de 
touts temps a repandu de Tobscurite sur 
la cure radicale des hernies est a peine 
souleve. — Seriore tempore haee operatio 
in Francogallia facta esse non videtur, sal» 
tem nusquam ejusdem mentio fit et metliQ-
«liis. omnis ex oculis recesseratv donec Xaer» 
dysii obserrationes et meth<JdQs,nuamxaiJe 
annd MDCCCXXXV tatt<juam aptHsiiwaht 
proposuit curationis radicalis, secandum 
quam saccus hefniae post repositionem in-
testinorum in canalem inguiaalem reptioa-
tuir et sutura affigitur, Lemairium addtrxe-
runt , u t ' memonam Blemasianae methodi 
revocaret, eique palmam tndetm-fafcv ••••••••• 

In Germania hanc operatiooem.xtQn*. 
dum factam esse, inde mihi ehacet, quod 
copiosissimae ehpemerrdes de hac re silentj 
tantum compendia. nonnulla novissima tem-

6) Belmas. I. e. fag. 53. 
7) Revae medicsle Avril 183». png. 149« 



pore editn, in methodorum enumeratione 
illain quoque cotr.tnetnorant. 

Lnetiu» increinentum, quam in Ger-
mania, apud nos haec methodus cepit. Dr. 
Pirogoff, ex mense Martio hujus anni apud 
Dorpatenses professor chirurgiae et prae-
ceptor clinicus mentionetn fecit non solumin 
praelectionibus clinicis illius niethodi, quip-
pe quae non inepta esset ad curationem 
radicaiem efficiendam, sed etiam quum 
nonnulli casus herniarum se offerrent ubi 
•olum bracheiium non sufficeret, consilium 
cepit periculi faciendi in uno illorum ae-
gtbtorum. Sed quia agendi ratio operatio-
nis"Belmasianae ei ignota erat , quum ejus 
commentarium de hac re tum nondum le-
gisset et conamina Belmasii in animalibu* 
mstituta non novisset, haud parvae difficut* 
tates ei superandae erant , antequam rem 
ipsarh eggrederetur et perficeret; praeser-
tirriquum etiam manca esset descnptio iq-
strumenti ad hunc finem necessarii, quam 
apud Seilerum (8) legimus. Multa prius io 
variis animalibus instituit pericula (<>) vesi-
cis aere impletis et ex diversa substantia 

8). Kusfsllandunch derCbirurfie. Bd. VIIL hajf. 394, 
9) Cdmitati et benevolentiae Pr. l>iro£ovii det>eo, rfuod 

mihi oportunitas fuit tfcoedeudi ad ilias omues dia« 
quisiliones, quae semper institutae sqnt nonnuUft 
cultoribua medicinae presentibus. Eqnidem sin-
gula quaeque litteris mandavi, itaque subsidiis 
iiistructus «ccuratam descriptionein hujns rei iafe* 
rtore loeo promere potero. 



organica factis, ut ar.curatiorem notitiam 
sibi comparnret de eflicenlia ejusmcidi ve-
sicae in membranas serosas et de mutatio-
nibus, quae fierent in introducto corpore 
alieno, quam quae in compendiis mintis 
sufficientibus Iegitur. Quum illa experi-
menta prosperum exitum ostendissent, Pi-
ragoff ad exsequendam in homine hanc ope-
rationem propriurn insrumentum elaboran-
dum curavit, quod valde discrepat ab in-
strumento Belmasiano, et in chirurgico cli-
nico perfecit die VI. m. Jun. a. c. in prae--
sentia eorum, qui chirurgiam in clinico jam 
ipsi exercent, operationem. Praeterea non 
deerant frequentes auditores iidemque quam 
maxime attenti ad exiturn operationis, Ce-
terum ratio operationis differebat a l3el-
masiaoa methodo itaque professor no$ter 
longe doctissimus alteram rationem exse-
quendae methodi stabilivit. Nec tamen 
eventus spei respondit. Puer mortuus est, 
vix quadraginta octo horis interfectis, veher 
menti infiarnniatione abdominali sese m a -
nifestante. Vide historiam morbi. 

Scripta de hac methodo adhuc paucis-
sima sunt et quantum equidem inveni haec 
modo rei mentionem faciunt. 

i) DiSsertatio a Belmasio academiae 
scientiarum Parisiensi proposita, cujus titu-
lus hic est: Recherches sur un moyen de 
determiner des inflammations adhesives dans 
les cayite*s sdreuses. par leDocteurBelmas; 

Siae amplectitur 1 LX paginas quaternas; 
idem promissum dat, fore, ut futuras suai 



disqnisitiones de h a c r e in uberiore opere 
pubiici juris faciat. 

2) Velpeuu. Nouveaux elemens de 
niedecine operatoire. Paris i83a. Tome 
II. png. 306. 

3) Sabatier - Dupuytren. De la m£-
decine operatoire. Paris 18^2. Tome III. 
pag. 478. 

4) Dictionajre de medecine et chirur-
gie pratiques. Paris J83a. Art. Hernie. 

5) Revue medicale. Avril 1835» pag. 

6) Journal de medecine. TomeLVIII. 
pag 289. 

7) Rust's Handbuch der Chirurgie. 
Bd. VIII. pag. 393. 

Caput secundum. 

D e i p s a o p e r a t i o n e . 

Operatio, quam Belmas exsequebatur, 
comphcata est, multa instrumenta postulat 
et nonnullis rebus ab ratione operandi a 
Pirogovio inventa discrepat, quae quidem 
ratio multo simplicior et instrumeatum ad 
introduccndam vesicam minus compositum 
est. Proponam igitur primum descriptio-
n e m , promtam ex commentario Belmasii, 
ejus ipsius verbis et cum delineatione in-
snstrumentorum, tum operationem a Piro-
govio Dorpati perfectam per singula mo-
rnenta describam. 
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I, Operatio secundum Belmasium. . 
1) Le malade sur lequel on doit la 

pratiquer est couche" sur le dos, la tete 

fienchee en avant, les cuisses demi-flechies, 
e bassin un peu souleve et incline du cot£ 

oppose a celui de la hernie. 
2) On fait rentrer les parties hernic4es; 

un aide les maintient r«?duites par une pres-
sion convenable exercee sur 1'anneau. 

3) Le chirurgien souleve les parois de 
la poche herniaire, les fait glisser entre ses 
doigts pour s'assurer que rien ne reste au 
dehors. : • < . • • 

4) II fait avec une lancette ordinaij-e 
une ponction sur le point le plus declive 
du l ieu , qu'occupaient les parties h^n&ea; 
elle interesse la poche tegumenteuse et la 
sereuse. 

5) En ^cartaht avec. pre"caution les 
bords de la petite ouverture pratiqu^e avec 
deux chroehets mousses (fie. I), Topdrateur 
introduit par elle, dans le sac, un tube 
m&aflique (fig. II). H e s t lohg d-ehviron 
six pouces, • recourbS regulierement <Se -rha-
niere k representer un segment d'uri eereje 
dont le fayon serait de islx^pone^. -'^11* a 
a peti pres une ligne et demie de diarhirfe. 
Gn le porte arec pnkrawion sur ,1*' pfcfrbi 
interne • de la pocne^herniaire 1 jusqu'a-4»n 
CbHet. En abaissant* uri peu le psvH-
iQtt de la canole (A>, on faft qu&4o&r4*-
t r emW bppoacje (B) Souleyeles t^gwfcehs 
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au niveau de i'anneau. Le chirurgien alors, 
avec le pouce et 1'indicateur de la main 
gauche, embrasse la saillie form^e et fixe 
aiDsi d'une maniere certaine la canule en 
s'assurant qu' aucune partic n'est prise en-
tre elle et le sac. 

6) La canule conductrice maintenue 
avec precaution, un aide glisse dans son 
interieur. une tige metallique d'une cour-
bure paroille (Be. IH). Cette tige se ter-
mine a l'une ue se» extremites par une 
pointe en trocart (A), et est vissee par 
f'autre (B) a un petit collet mltallique 
(fig* IV), auquel est fixee une poche mem-
braneuse (fig. V) forme'e d'une portion 
dintestin dessechee (baudruche). . Cette 
poche, piece principale de 1'appareil, est 
assez mince pour parcourir facilement, 
lorsqu' elle n'est point distendue, la tube-
Jure du conducteur. Le sTyhsc trocart in-
troduit le Jong de. la cantrle, des qu'ii est 
arrive au bec de cetinstrutnent , perce de 
dedans-en dehors le sac et la poche tegu-
roenteuse. 

7) Lorsqne le dard est apparent, l 'ope-
nateur .le saisit. aveo les.doigts' qui main-
WrMftftrii: 1» camile :oondnctrice, et tandi» 
Qujil: m i r e cette derniere> aveo la main 
droite^ de: la gauche il atnene au dehors 
le .styleb tnooart jusqu'a o» que le coilet 
nWtallique deia poche apparaias» au- dessus 
du niveau de la-.peau.t 

8) Avec une pince convenablement 
pisposee (fig. VI), on saisit le collet me-
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tallique, on devisse le stylet trocart, et on 
le remplace par un tube (fig. VII), dont 
1'extremite' qui doit etre adapte*e au collet 
porte un robinet (B). Son autre extremite" 
est munie d'une poche semblable a la pre-
miere (D); elle contient de l'air dont la 
sortie est empechee par 1'occlusion du ro -
binet. 

9) Lorsctue le robinet est adapte au 
collet m&alhque, 1'operateur 1'ouvre et 
etablit! ainsi une communication entre les 
deux poches. Par une le"gere pression exerc^e 
sur celle qui est a 1'exterieur (D) il fait pas-
ser l'air qui y etait contenu dans la poche 
interieure (A) et la maintient distendue, 
en fermant le robinet; puis il deVisse la 
sonde a insufflation (C), de maniere que 
ce dernier reste adapte au collet metallique 
de la poche contenue dans le sac. 

10) Aussitdt que Ja poche placee au 
collet herniaire est suffisamment aistendue, 
on exerce une compression methodique, afin 
que le sac s'applique exactement dessus et 

sortent de nouveau. 
n ) Vingt-quatre heures apres 1'ope'-

ration, on ouvre a differens temps Ie pe-
tit robinet, et l'on favorise par de l<4geres 
pressions la sortie de l'air, que rehferma 1*. 
poche. Quandenfin on la suppose vide, ce 
qui a lieu au bout de quarante a quarante 
hu i theures , par de petites tractions exer-
cees sur le robinet, on attire le collet mi-

parties herniees ne 
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tallique au dehors, puis a 1'aide d'une com-
pression me^hodique et graduee que l'on 
continue au moins pendaut quinze jours, 
on assure le succes de 1'operation. 

II. O p e r a t i o s e c u n d u m P i r o -
g o v i u m . 

Postquam aegrotus apte ad opdrationem 
praeparatus, evacuatio afvi et vesicae urina-
riae effecta et, ubi res postulant, opium da-
tum est,instituitur praeparatio earumrerum, 
quae ad operationem necessariae sunt, quo 
pertinent nonnulla scalpella, forfex inciso-
ria, duae volsellae anatomicae, specillum 
sulcatum (sonde a panaris) duo hami ob-
tusi, instrumentum, cujus delineatio adjecta 
est, complures tubuli tenues, ad quos affi-
xae sunt vesicae illae ex tenuissima mem-
bfana organica, fila ligaturae, remedia 
sanguinem sistentia et recreantia, spongiae, 
aqua, emplastri adhaesivi laciniae. Nesessa-
riis deinde ministris assumptis, aegrotus in 
stragulo ita collocatur, ut musculi abdomi-
nis et canalis herniae in ea, quae par est, 
se habeant Iaxitate; itaque in herniis ingui-
nalibus et cruralibus pelvis paullulum attol-
litur et crura modice adducuntur. Tum 
chirurgus ex legibus artis taxin facit, atque 
partes elapsas bracherio (to)retinet. Ope-
ratio autem ipsa distribuitur in hos actus: 

10") bracherium tale esse debet, ne operationi exse-
qnendae sit impedimento. 
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I A c t . I n c i s i o p e r c u t u m . Circi-
ter unum pollicem longa in basi herniae 
secundum efus lcngitudinem; optime fit 
illa incisio scalpello convexo, formata plica 
cutis transversi. 

II A c t . N u d a t i o e t a p e r t u r a 
s a c c i h e r n i a e . Te lae , quae adhuc sac-
cum obtegunt per strata perscinduntur, ubi 
optimum est si per duas volsellas, quarum 
alteram minister, alteram chirurgus ipse te -
ne t , singula strata attolluntur, et scalpello 
horizontaliter ducto caute sefunguntur, do-
nec saccus nudus jacet. Quod etiam in 
specillo sulcato fieri potest; margines vul-
neris hamis diducuntur. Saccus denudatua 
incisione forfice facta aperitur. 

III A c t . I n t r o d u c t i o v e s i c a e v a -
c u a e ; quae fit, postquam humor perito-
naealis, in sacco collectus, emanavit, instru-
mento illo curvato acui triouetrae simili 
(Tab. III. fig. XII) quod reducto specillo 
sagittario, ita ut ejus mucro (A) vagina 
(BB) obtegatur, ducente digito indice, in-
geritur in aperturam sacci atque in cavo 
efus usque ad collum producitur. Tum" 
rostrum vaginae extrinsecus per pollicem 
et digitum indicem sinistrae manus in collo 
herniae affigitur, dextra'manu deinde spe-
cillum sagittarium transmittitur, ita ut simul 
cum vagina ex vulnere punctione facto 
prorumpat et specillum tum removetur. 
Ad inferiorem veginae partem ex utraque 
vulneris apertura eminentis tubulus fig. X, 
quasi continuatio vaginae, cochleae opera 
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adigitur, qui alterum tubulum (fig. XIII fi) 
suscipit, cui filo (G) adaptata est vesica (A) 
exbracteola membranacea, coIIopraedita(i i ) . 
Totus hic apparatus per utramque apertu-
ram ab interno in externum ducitur, donec 
vesica in cavo sacci est et collo suo ex 
superiore apertura eminet, quo facto va-
gina illa cum continuatione sua removetur. 

IV A c t . I n f l a t i o v e s i c a e . Post-
quam tali modo vesica cum tubulo intro-
ducta est,' inflatur per os chirurgi, quod 

apertam tubuli extremitatem comprehensam 
habet, cum antea ejus collum denuo ad tu-
bulum alligatum est laqueo et inter hunc 
et pristinam ligaturam forficibus perscissum. 
Simulac vesica aere yalde extensa est, sive 
jninister sive chirurgus ipse utroque digito 
indice figit vesicae partem ex superiore vul-
nere eminentem, chirurgus ore abducit tu-
bulum et eodem tempore laqueum firmiter 
contrahit. 

Qui ambo posteriores actus manifesto 

respondentibus momentis apud Befmasium. 
Operatione hoc modo perfecta vulnus 

incisione factum in basi herniae laciniis 

11) Propterea veiica ad proprium tubulatn adsptanda 
e s t , qui iiigeritur iii tubulum iUum cocblea adi-
gendwn, o.uoniam, si ad ipaam coutinuationem va-
ginae affigeretrur, in perducendo per superiorem 
apertoram sacci facile detergeri possit. Ita vero 
per vaginam tecta e*t. Tubulara oportet ex parte 
inveiicMB emineM. 
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emplastri adhaesivi contrahitur, . et pars 
emiueus vesicae ligula emplastri tegitur. 
Aegrotus caute in lectum repbsitus cum 
bracherio quam maxime possit quietus per 
primas XXIV horas positionem indicatam 
servet, ut inter (operationem, ita etiam 
nunc quemque motum maxime, tussin et 
«terautamenturn imprimis evitet, quare cu-
riosae vigiliae habendae sunt. Equidem 
statim post operationem prophylactice sah-
guinis missionem suaserim. Pressus in ra-
tione Belmasiana post operatibnem exhibi-
tus duo laudabilia commoda ostendit, par-
tim quod opus est minus magna vesica ad 
internam sacci superficiem tangendam, par-
tim quod post operationem non necesse 
est bracherium retineri. Etiam id mihi 
aptum videtur, quod paullatim ae remi t t i -
tu r , nequaquam tamen opu* est illa pecu-
liari praeparatione epistomii, quum idem 
aeque bene laxata ligatura fieri possit. 

Caput tertirrm. 

D e e f f i c i e n t i a e t p r e t i o m e t h o d i . 

Quodsi primum operationem tanquam 
vim vulnerantem spectamus, non postumus, 
quin eam in universum exiguam declare-
niu*. Incisionem acutam et breviculam per 
integumenta sacci hexniae ua basi &ctam, 
nequaquam pericolosam existimo, quum 
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neque majora vasa, neque nervi ibidem 
excurrant, quorum violatio timenda sit. 
Neque plus danfni minitari potest parva in-
cisio sive punctio in saccum herniae, con-
stantem ex peritonaeo prolongato. Vulne-
rationes in cavum peritonaei penetrantes 
antiquioribus temporibus nescio qud erro-
re plane letiferae habebantur et hodieque 
admodum perniciosae existimantur, quia 
fieri possit, ut aer intret et facile iugruens 
peritonitis sequatur. Etsfnegare nolo, vul-
nerationes hujusmodi periculosas esse, ta-
men periculum, quod forsan inde enasci 
possit, hic minoris est momenti; primum, 
quod peritonaeum loco quodam laeditur, 
ubi structura ejus, praesertim in herniis 
diutius toleratis, mutata plerumque et vio-
lationibus minus sensibilis est. Praeterea 
neque timendum est, ne per tantulum fo-
ramen aer irrumpat. Punctionem ab inte-
r iore parte in externam ad collum herniae 
factam plane innocuam Belmas judicat; il-
la punctio nullam irritationem excitare pu-
tatur, quae optato typo adhaesivo inflam-
mationis per vesicam provocandae, possit 
impedimento esse; nunquam se vidisse affir-
mat, post punctionem abdominalem, quae 
hoc consilib saepius in animalibus tentata 
fuerit, inflammationem exortam. Id vero 
observavit, inflammationem raro typumad-
haesivum retinere, si in membranam sero-
sam incisione jam irritatam alienum corpus 
ad eliciendam inflammationem adhaesivum 
fixum esset. Quapropter etiam incisio ad 



instrumentum introducendum, quam maxi-
me abeo loco remota esse debet, ubi vesi-
cae sedes destinata est. Introducta vesica, 
aere impleta, quae se parietibus sacci her-
niosi applicat, tanquam inaniniata substan-
tia organica primum tantum alieni corpo-
ris vim exhibere et propterea irritare po-
test. Sed, cum sit substantia organica ani-
malis, corpori humano minus aliena, et 
praeterea adeo extrinsecus tunica serosa in-
voluta, peritonaeo proxime affinis, mitissi-
mum irritamentum exercet, auctam actio-
nem in tunica serosa efficit, statum orgasmi 
inflammationi propinquum, ex quo sequitur 
adaucta exhalatio. Textura vesicae partem 
materiae exhalatae insugit, quam ob rem 
aliquanto post desinit vim corporis alieni 
obtinere. In circunijectu ejus oritur exsu-
datio lymphae plasticae, quae vesicam cir-
cumdat atque eadem partim absorbetur, par-
tim in organicam transmutatur membranam, 
quae tanquam cistula vesicam circumplecti-
tur. Usque ad hunc terminum efficientiam 
vesicae observavi' in experimentis Pirogo-
vii, prosfessoris nostri , sedula opera doc-
trinam chirurgiae nobis aperientis, atque 
eam consentaneam cum observationibus 
Belmasii reperi. Haec formatio membrano-
sa igitur tollit communicationem inter ca-
vum abdominis et cavum sacci herniosi. 

Effectus operationis periculosos, qui 
accidere possint, equidem hos statuo: 

t) In casibus, ubi intestina n o n r i t e r e -
posita erant, aut ubi eadem inter operan»-
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dum rursus delabebantur, aut ubi operatio 
suscipitur accretis intestiois, potissimumin 
maxime attenuatis integumentis sacci her-
niosi, potest incisio nimis incaute duci at-
que aegroto necessariam quietem non ser-
vante nimis cito penetrare et intestina si-
mul laedere. Quo facto pericula inde nas-
centia prodire possunt. 

2) Protrudendo specillo sagittario ab 
interno in externum aoud collum sacci her-
niosi in vicinitate aperturae externae cana-
lis inguinalis laedi possunt vasa. 

3) Intestinis urguentibns facile potest 
insequt incarceratio. 

4) Oriri potest peritonitis. 
5) Interdum accidit, ut inge&ta vesica, 

urguentibus intestinis rumpatur atque ita 
intestina excedant. 

Quibns ex perieulis, quae incidere.pos-
sint, graviora aestinvanda sunt, <ruae tert io 
et quarto nuoiero indicavi; nam ea quae 
primo et secundo loco enumerata sunt, ma-
gis chirurgo crimini verti possunt, quam 
operationis methodo. Periculum quintO 
loco allatum est vilis ponderis. Quodsi 
aegrotus in tranquillo statu acquiescit, is-
tud malum haud facile oritur, atque si ac-
cidit, ut vesica rumpatur , postquam ali» 
quamdiu jam in sacco remansit, profecto 
etiam exsudatio lymphae plasticae fam ob-
tinuit et iterata repositione intestinorum, 
modicoque pressu perfecta sanatio evenire 
potest. Quod ad peritonitidem attinet fam 
supra diximus, eam, ne vulnerationem 



27 — 

sequeretur, haud multum timendam esse; 
item vim vesicae in tunicam serosam cog-
novimus talem, quae intensivam inflamma-
tionem non excitaret. Observatio Belmasii 
facta in canibus, ex qua apparebat, inflam-
mationem localiter ad tunicam serosam ir-
ritamentis admotis provocatam non Iate, 
atque ante omnia nunquam ex sacco her-
niae in cavum abdominale sese extendere, 
etiam in homiuibus comprobari potest. In 
altero casu, quo Belmasii operatio facta 
erat, inflammationis symptomata magis in-
dicabant enteritidem quam peritonitidem. 
In casu a nobis observato symptomata en-
teritidis post sectionem cadaveris magis 
expressa inveniebentur quam peritonitidis, 
quam insuper neutiquam corroborari po^ 
tuit esse propagationem inflammationis in 
sacco hernioso ortae, quum inflammata lo - . 
ca peritonaei in ipso sinistro fatere sese 
ma nifestarent, atque tamen inflammatio 
colli herniae in dextro latero satis intensi-
va non mtilto ultro canalem inguinalem 
propagata esset. Qua re elucet, peritoni-
tidem utique adnumerandam esse ad rario-
res «equelas directas operationis, neque ego 
dubito, quin, quod etiam Velpeau facit K 
c . , originem ejusdem magis ponam in af-
fectu animi, haoituque aegroti atque i n r e -
bus fortuitis. Itaque periculosa complica-
tio una tantum restabit incarceratio quae 
tamen etiam ommbus ceteris methodis co~ 
mitem se facere, neque praesertim nos t ra e 

methodo opprobrio dari potest. 
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Ex rebus rnodo allatis, pretium expar-
te. aestimare possumus, quou huic methodo 
attribui possit; ut autem idem pretium di-
diligentius ac rectius determinemus, neces-
sarium mihi videtur statuere, quaepostule-
mus ab optima curatione herniarum radi-
cali; tumque videre, qttatenus ea ratio, de 
qua hic agitur, et omnino et sigillatim 
plus minusve quam ceterae curationes ra-
dicales postulatis respondeat. Profecto ea 
curandi ratio optima est, quae haud difii-
eilis effectu, aegroto minimos dolores et 
molestias facessit, exiguum periculum ad-
ducit et brevissimo tempore quam certis-
simam sanationem affert. Agendi ratio in 
operatione Belmasiana, etsi complicata, ta-
rnen non difficilis est atque etiam ab mi-
nus exercitato chirurgo perfici potesr, prae-
terea aegroto dolores minimos et parvam 
molestiam movet. Secundum experientiam 
hucusque facram sanatio certa est, quae 
nullis obstaculis intercedentibus, adeo bre-
vissimo tempore sequitur et quaecunque 
Belmasii ac nostra experientia de efficien-
tia vesicae in serosam superficiem ostende-
bat, tantum eo verti possunt, utnecessario 
certa sanatio sequatur. Si jam animum 
advertamus ad pericula huic methodo in-
juncta, quae quidem locum habere posse 
supra agnovimus et quae sese manifestabant 
in secundo casu a Belmasio enarrato, si 
denique respicimus ad improsperum exi-
tum, in quem operatio Dorpati instituta 
vergebat, utique pericula sunt ejusmodi, ut 
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operatiotii nostrae nequaquam faveant, im-
mo potius ab ea deterrere possint. At st 
varias a variis chirurgis propositas curatio 
nes radicales breviusculo curso perlustra-

v mus, invenire licebit, easdem aut minore 
periculo plus molestiarum excitare incer-
tumque auxilium spondere aut si sanatio 
perfecta verisimilis, nec tamen certo animo 
praesumenda est, vel idem vel majus peri-
culum afferre, acerbiores dolores suscitare 
ac plerumque difHciles esse ad exsequen-
dum. In omnibus casibus perfectam sana-
tionem herniarum tantum excitata inflam-
matione efficere possumus, nam sola re-
ductio sacci herniae nonnunquam herniam 
removere quidem, neutiquam tamen efiice-
re potest, ut hernia non recidat, atque om-
nia remedia, quae illuc faciunt, ab nostra 
dissertatione aliena s u n t ( n ) . liemedia ad 
inflammationem in hunc linem provocan-
dam sunt duplicis generis, nam aut gra-
nulosum aut adhaesivum typum effici-
unt. Ad priorem classem r e f e r o : f e r r u m 
c a n d e n s , c a u t e r i s a f e i o n e m , i n c i s i o -
n e m , c a s t r a t i o n e m et d i v e r s a g e n e -

- r a l i g a t u r a e ; ad alteram c o m p r e s -
s i o n e m , a p e r t u r a m sacci cum irri-

11) Reductio ejusmodi diversissimo modo institutaest; 
quando autem perfectam sanationem effecit, haec 
non solum reduetioni saci herniae , sed etiam in-
flammationi per operationem provocatae attribuenda 
erat. In rarissiniis tamen casibns certtnn auxilium 
sequehatur. Vide de hac re : I . L. Pett. Monr». 
Cooper. Cheselden. 
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12) Celsus. lib. 7, Cap. ?0. Bavaton: Pratique mo-
derne de la cbirutgie tom %. pag. 36. Parisl776. 

tatione superficiei intetjorht^d^Mem intro-
tluctis corporibus alienis, ut*fe're, latice, 
linteo carpto et cet. effecta. Omnia reme-
dia priore loco enumerata periculosissima 
sunt, quippe quae inflammationem magis 
intensivam suscitent 

I. F e r r u m c a n d e n s e t c a u t e r i u m , 
etiamsi iis adversus excessum herniae cer-
tum praesidium enasci potest, si canalis her-
niae granulatione impletur, nihilominus ta-
men nostro tempore, nullus chirurgus ad-
hibebit et remedia ipsa testificantur exigu-
am chirurgiae culturam illius temporis, quo 
in usum vocabantur. 

II. C a s t r a t i o , hoc consilio suscepta, 
indigna est nostro aevo; aegroti saepenu-
mero demoriebantur inter convulsiones, 
immo ne certe quidem recessum herniae 
impedit et suo jure igitur in Fraucogallia 
lege vetita est. 

III. I n c i s i o propter inflammationem 
acutam sequentem saepe mortem adduxit. 

Belmas ter post eam institutam reces-
sum herniae observavit. Herniotomia cum 
dilatatione insuper operatio est, quaesum-
mos dolores excitat et transitum intesti-
norum adeo faciliorem facit. 

IV". L i g a t u r a ututperficitur, nonta-
men semper recessum prohibet (ra), in her-
niis inguinalibus et cruraiibus si rationi 
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convenienter instituitur, operatio est diffi-
cilis et valde periculosa propter necessari-
am sefunctionem sacci heruiae, neque pro-
fecto eam meretur laudem, quam Seiler in 
Rustii compeudio Chir. ei tribuit. Partes 
elapsae etiam simul ligatura comprehendi 
possunt, et quaenam inde proficiscitur se-
ries periculorum.' Scarpa imprimis osten-
dit, quam difftcile sit vasa a sacco hernio-
so sejungere, quae facillime Iaedi possint. 

V. C o m p r ess i o, etsi multifariae ob-
servationes laeti successus ei favenr, tamen 
in multis rebus displicet. Ea tantum in 
casibus certis , a Seilero in Rustii comp. 
Chir. descriptis perfectam sanationem pfo-
mitti t , quae etiamsi efficitur, remanet ta-
inen. dispositio. Braoherium diugestandum 
est, neque temere seponi potest, quare 
roolestissimum fit. Summa cura aegrotus 
cautus esse debet, ne motu bracherium de 
justo loco demoveatur; quo facto noxam 
afferat. Quamobrem usus bracherii apud 
homines operarios, qui * imprimis herniis 
obnoxii sunt, rejiciendus est. Quod tan-
dem ad gradum pressus att inet, duobus 
malis chirurgus se circumventum videt: 
pressus nimis lenis nihil prdficit, nimis for-
tis molestus fit* et causa gravissimorum 
symptomatum evadere pbtest. Quid, si 
gangraena accediti Quae inde pericula ori-
untur si pars intestinorum sub compressori-
um labitur? 

VI. I t r o d u c t i o c o r p o r u m a l i e -
n o t u m , utaeris, humoris, linteicarptietc. 



io saccum herniae apertum ad excitandam 
inflammationem adhaesivam similis est nos-
trae methodo. Vesica autem, constans ex 
animali substantiaj praeferenda est, quoniam 
maxime apta videtur ad typum adhaesivum 
efficiendum. 

Itaque equidem sincero animo antepo-
nendam esse censeo, memoratam methodum 
in omnibus iis casibus, ubi curatio radica-
lis requiritur et bracherium non sufficit 
et persuasum habeo, fore, ut futura expe-
rimenta summum commodum hufus me-
thodi afnrment. Nihil est quod ex tota 
serie symptomatum in casu apud nos in-
feliciter curato, extollas, quod adversus 
usum hujus methodi pugnet. Quae tamen 
ratio intercedat, inter nostram atque me-
thodum a GerdyO nuper commendatam, 
tantum uberiore experientia de utraque 
facta discerni potest. Eadem mihi dicta 
sunto de operatione, quam Jameson Balti-
morae instituit. 

C a p u t Q u a r t u m. 

H e r n i a e i n g u i n a l i s o p e r a t i o , D o r -
p a t i s e c u n d u m B e l m a s i i m e t h o -

d u m i n s t i t u t a . 
Ernestus, puer Esthus ex praedio Ma-

rienhof, haud procul a Dorpato sito, ori-
undus, quatuordecim annos natus, tempe-
ramenti phlegmatici et constitutionis lym-
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phaticae, jam inde a prima pueritia labora-
verat hernia in dextra regione inguinis, de 
cujus origine nihil nobis indicare potuit cum 
nuilius rei ex illa aetate recordaretur. JNful-
la memoria erat, herniam unquam ipsi gra-
ves molestias excitasse. Appetitus, concoc-
tio, ejectio alvi, sicut ipse affirmavit, sem-
per normalis fuerat. Nec tamen ejus dicta 
nvagni ponderis habenda erant , quoniam 
homines humilioris loci hujus modi moles-
tias minus animadvertunt, quare etiam hoc 
in casu puerulus molestias praeteritas non 
ita in memoria conservarat. Seriore tem--
pore indicavit, se aliquando dolores ten-
dentes in abdomine percepisse; nauseam 
tamen et vomitum non sequuta esse. •'• 

Anno MDGCCXXXV ante festum na*. 
talicium Christi, scabie affectu» est, quae 
exortis morbillis opprimebatur. Postquam 
a morbillis sanatus est, rursus scabies appa-
ruit et praeter alia corporis loca majore 
vehementia anteriorem sinistri femoris par-
tem occupavit, ubi ulcus exoriebatur, quod 
aegrotum magis magisque excrucians tan-
dem adegit, ut sibi salutem quaereret in 
clinico chirurgico Dorpatensi. 

Ulcera^ quae in media sinistri femoris 
parte reperiebantur et dimidiam partem 
ejusdem occupabant, deelarata sunt ulcera 
scabiosa. 

Hernia erat Iibere mobilis hernia Scro-
talis et perscrutatione cognoscebatur esse 
entero — epiplocele. Extendebatur hernia 

3 
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ab annulo inguinali usque ad fundum scroti, 
quod per eam usque ad dimidiam femoris 
partem extensum erat. Circuitus scroti 
ltem valde auctus erat; partes prolapsae 
utrumque testiculum et mentulam pressu, 
quem exhibebant, in evolutione valde co-
hibuerant. Testiculi erant parvi, atrophi 
et ambo in sinistra parte herniae siti. Ita 
etiam penis minimus erat, cujus tegumenfa 
externa ad amplificandum scrotum absumta 
erant, ita ut omnino cum eo coalita appare-
ren t ; penis ex conspectu externo ferme 
evanuerat, in exteriore superioreque pariete 
scroti locum habuit et tantum praeputium, 
quod in extenso scroto tanquam umbilici 
speciem praebuit, oculis Jocum monstravit, 
ubi penis quaerendus esset. Membranae 
^croti paullum condensatae apparebant, ce-
teroquin normalis conditionis et coloris 
erant. Praeterea hernia, quamquam vetus 
et magna fuit, tamen magna cum probabi-
litate pro hernia inguinali externa decla-
rari potuit; eandem etiam congenitam fuisse 
credi licet. 

Postquam aegrotus sulphuris usu et ex-
terno et interno a scabie liberatus erat, 
tjie VI m. Jun. a. c. hora decima et dimi-
dia ante meridiem operationem passus est 
supra descripto modo. Vespere antece-
dente simplicem clysterem acceperat et 
paullo post opii grana duo, quae dosis 

!
>rima luce bis repetita est. Cum vesica 
lando extensa disrupta esset, operatio ces-

savit, dum nova vesica ingereretur. Dolo-
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rem inter operationem aegrotus prorsus 

tum est emplastris et tum fomenta frigida 
in partes operatione affectas adhibita sunt. 
Vespere» aderant leves motus febriculosi, 
pulsus, frequentia auctus usque ad LXXXVI 
ictus, frigus et aestus accedebant et dolores 
in regione vesicae introductae, qua re hi- \ 
rudines XX applicatae sunt; nocte dolores 
in regione umbilitali, qui pfemendo auge-
bantur; XXX hirudines denue adhibitae ad 
Jocum dolentem ; praeterea pulsus frequen-
tior, sitis et nausea. Die sequenti, 

VII Jun. pulsus jam auctus fuit ad 
CXXXII ictus, sitis vehementissima, abdo-
men magnopere inflatum, extensum, dolens, 
in sinistra parte, fuxta os ileum tumor em-

batur. Scrotum tumidum et extensum. In 
abdomen nunc fomenta frigida praescribe-
bantur, atque sanguinis missio unciarum 
decem facta et cryster inductus est. Post-
quam usque ad horam tertiam pomeridia-
nam nulla efectio alvi secuta est et nau-
sea semper permansit, clyster ex kali sul-
furico, chamomill, et oleo ingestus est. 
Mox tum alvus deponebatur, clyster autem 
sinefaecibus exiit, nec diu post alvum ejec-
tam bis vomitus repetitus est. Tympani-
t is , tumor scroti, frequentia pulsus magis 
magisque accrescebant; urina quam maxime 
saturata ex rubro subnigra, fusca; respira-
tio autem quietior post alterum clysterem 

Vulnus scissum obliea-

pressus aiiditu cognosce-

3* 
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apparuit; sitis vehemens et fere nullus 
somnus; quadraginta cucurbitulae siccae in 
abdomen appositae, triginta hirudines in 
scrotum adhibitae sunt atque interne s e -
munciam olei ricini et grana duo calomel. 
quavis hora dabantur, donec alvus levare-
tur. Post nonnullos flatus emissos duae 
tandem alvi ejectiones ftebant. Quum 
niagna, semperque accrescens tensio, infla-
tio et dolor in scroto suspicionem excita-
rent, viscera excessisse, partes vincturae 
sub mediam noctem remotae sunt , quo 
facto perscrutatione cognitum est, suspi-
cionem haud inanem fuisse. Apta mani-
pulatione partes, quae descenderant repo-
sitae sunt et mox tumor comminuebatur. 
Jamjam vesica concrescere incepit cuni 
partibus circumfacentibus. Scrotum laciniis 
emplastri adhaesivi sub recto angulo tegu-
mentis abdominis afiigebatur; fomenta fri-
gida in herniani et clyster aceti et aquae 
praecepta sunt, quo clystere applicato fla-. 
tus emittebantur et impulsus ad alvum 
exinaniendam sequebatur, quo etiam clys-
ma ejiciebatur. Aeger recepit grana octo 
calomel., balneum tepidum et cataplasma 
in abdomen atque post dimidiam horam rUr-
sus gr. 8 calom. Brevi ante mediam noctem 
vomitus iteratus, quo circiter librae qua-
tuor humoris sordidi subalbuli ejectae sunt; 
tum aegrotus gtt. XVI liq. ammon. anisati 
recepit. Frustra alvi deponendae nisus re-
dierunt, donec tandem Jarge alvus soluta 
est, quo facto magna sublevatio et sympto-



mata imminuta apparuerunt. Pulsus, qui 
antea usque ad CLX ictus auctus, durus et 
tensus erat, retardatus est ad CXL ictus. 
Virium status adhuc bene se habuit et in-
ter duodecimam et secundam horam aegro-
tus aliquamdiu dormivit. Hora secunda 
vomitus fit, item tertia. Vehementissima 
sitis cruciabat perpetuo aegrum, quam 
quinta quaque sexagesima seclare cupiebat. 
Symptomata, quae nunc ingruebant mox 
conjecturam herniae incarceratae permi-
serunt. Vomitus rediit fere quavis hora, 
postea jam dimidia quaque hora et tandem 
prope post denas sexagesimas. Ouod nisi 
vomitus erat, saltem vanus vomituriendi 
labor. Et vomitum et vomituritionem co-
mitabatur vehementissimus singultus, quae 
symptomata a quarta inde usque ad octa-
vam horam matutini temporis obtinebant. 
Hora octava propter incarcerationem, opi-
nione praesumptam, incisio in collum sacci 
herniosi facta est, nec tamen incarceratio 
reperiebatur. Vesica jam ex parte concreta 
desumta est, cum inter aperiendum cana-
lem inguinalem rupta esset in apertum ca-
nalem.nova vesica introducta est. Vulnus 
quatuor suturis conjungebatur; in .sinistro 
brachio sanguinis missio unciarum sex fie-
bat; ex vena dextri brachii, item ex venis 
pedum per phlebotomiam nullus sanguis 
emanabat. Postea aegrotus per horam 
unam balneo tepido impositus erat; balneo 
relicto hirudines XL ad locos dolentes ab-
dominis aptatae sunt. — Omnibus remediis 
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frustra adhibititis, dolores in abdomine et 
sacco herniae non mitigati sunt, singultus 
auctus est, vomitus iterum iterumque re-
diit, pulsus qui tactu vix sensiebatur ad 
centum quadraginta ictus facit. Saepius 
jam repetitus singultus in sonantes et com-
pressas spirationes transiit et praenuncia-
vit appropinquantem mortem, quae hora 
XI ante meridiem aegrum sustulit. 

Sequenti die, XXIV horis post obitum, 
habita est cadaveris sectio: 

A) I n s p e c t i o n e e x t e r n a corpusbene 
nutritum repertum est , licet in curanda 
scabie sulfur adhibitum esset. Artus, prae-
sertim inferiorum extremitatum, rix flexibi-
les. Abdominis parietes intensi atque in-
testina tactu persentiuntur aere et humore 
impleta. Sonus, praecique in superiore 
cavi abdominis parte est tympaniticus; ex-
terne nulli intestinorum flexus animadverti 
possunt; idem sonus in cavo thoracis non 
obtusus. In ipso herniae sacco perci-

vulneris pars in loco inferiore sacci herniosi 
fere omnino coalita fuit. Pressu exigua 
copia laticis puri similis et aere eommixti 
exstillat. Vulnus superius, tribus horis ante 
mortem incisum, non coalitum est. Parti-
cula vesicae postremo inductae prominet 
ex superiore vulnere. Scrotum tactu ap-
paret oedematosum. Punctiones hirudinum 
et cucurbitarum siccarum vestigia in abdo-
mine reliquerant. 

pitur crepitatio 
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B) I n s p e c t i o i n t e r n a . 
I. C a v u m a b d o m i n i s . Punctioneus-

que per peritonaeum facta, aer protruditur, 
qui tamen ex veptriculo erumpebat, quo-
niam ventriculus simul perforatus erat. In 
cavo abdominis, cum sectura circulari aper-
tum esset, haec reperiebantur: intestina 
tympanitice extensa, inprimis colon de-
scendens et pars coli adscendentis. Super-
ficies coli non magnopere rubefacta. Inte-
stini tenuis curvacurae lympha plastica in-
ter se concretae, in externa superficie 
rubor maculosus. Intestinum tenue magis 
ad sinistram partem protrusum extensione 
coli. Ea pars peritonaei, quae respondet 
intestino, inflammata apparet et per lym-
pham plasticam conglutinata est cum ex-
terna superficie intestini. Exsudatio lym-
phae plasticae purique similis sese extendit 
usque ad regionem hypochondriacam sini-
stram. Idem humor reperitur inter cur-
vaturas,intestini crassi et tenuis in sinistra 
parte. Exsudatio seri et laticis puri simi-
lis adest etiam in dextra parte (cujus hu-
moris omnino erant unciae sex). Concre-
tiones facile dirimi possunt. Rubor con-
gestivus peritonaei in regione inguinali 
dextra, haud procul ab musculo recto 
animadvertitur. Ea pars duodeni et ven-
triculi, quae vesicae fellis respondet, pi-
gmento fellis impregnata est. Intestinura 
rectum et S romanum viscidis excrementis 
extensum erat. Serosum involucrum inte-
stini recti et plica Douglassii eaque pars 
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peritonaei, quae . fundum vesicae urinariae 
tegit, manifesta produnt vestigia inflamma-
tionisi ruborem maculosum, exsudata, con-
densationem. Manifestissima apparet in-
fiammatio in regione iliaca et inguinali si-
nistra. Omnino peritonaei inflammatio se-
dem habet magis ad inferiorem et poste-
riorem partem, multo minus ad anterio-
rem. In externa superficie nihil observan-
dum est. In locis circumjacentibus circum 
saccum herniae peritonaeum passim obtec-
tum est rubore niaculoso et inflammato. 
Sacco herniae ipso aperto aderant vestigia 
exsudationis lymphae plasticae. Apertura 
sacci herniae in diametro transversa longa 
erat pollicem Parisiensem. In externa su-
perficie intestini crassi pa^iim rubor con-
gestionis conspicitur, eadem superficies in-
testini tenuis oculis hic- illic subjicit rubo-
rem inflammatum et exsudationem lymphae 
plasticae, puri similis. Inflammatio multo 
magisin oculos incurrit, quam in peritonaeo, 
potissimum in jejuno, non ita in ileo. T o -
tus intestinorum tractus impletus est par-
tim viscidis excremertis partim hmore pu-
riformi. Membrana mucosa intestini crassi 
normalis est, ita etiam membrana mucosa 
intestini tenuis, quae tamen colorem solito 
albidiorem ostendit. 

H e p a r paullo mollius quam solet; 
oeutiquam cultro -resistit. yesica fellis 
impleta est bile fusciore. 

V e s i c a u r i n a r i a nihil alienum o-
stendit. 



II. S c r o t u m . Cuti secundum direc-
tionem sacci herniae perscissa, tunica va-
ginalis non aperta et ab cavo abdominis 
sejuncta apparuit. Tunica vaginalis valde 
spissata et luteo liquore seroso impleta. 
In cavo herniae massa mollis, sordida, 
quae dirumpi facile potuit; interna facies 
sacci herniae materia exsudata obducta, 
quae abradi potest. Qua materia detersa 
saccus herniae hic illic inflammatus in con-
spectum prodiit. Vesica tribus horis ante 
mortem ingesta jam aliquo loco adhaesit; 
collum herniae item passim inflammatione 
affectum et exsudatione plastica obsitum. 
Saccus ipse conspissatus et hernia ipsa 
nunc cognoscebatur fuisse hernia ingnina-
lis simplex. 

III. C a v u m t h o r a c i s . D e x t f r p u l -
m o cum pleura late quidem coalitus, facile 
tamen dividi potest. Exigua exsudatio se-
ri cruenti in posteriore cavi thoracis par-
te, circiter sesquiunciae. Pulmo ipse cre-
pitans, sanguine spumoso abundans aquae 
mnatat. 

C o r d i s tam ventriculus sinister, quam 
dexter coagulis impletus. 

IV. C a v u m c r a n i i . Cavo cranii a-
perto manifesta erat sanguinis congestio, 
exigua copia humoris serosi in basi cranii 
et in ventriculis cerebri. Praeterea nihil 
a normaabhorrens. — 



E v e n t u s e t s u m m a c o n a m i n u m 
q u a e a B e l m a s i o e t P i r o g o V i o in 

a n i m a l i b u s i n s t i t u t a s u n t . 

Diflicultates, quae Belmasio inter ex-
secjuenda experimenta in animalibus sese 
objeeerunt quam maxime congruunt cum 
iis, quas observavi in periculis a Pirogovio 
institutis. Difficultates hae sunt potiores, 
quas nunc in medium profero, ut eos ali-
quantulum sublevem, atque admoneam, 
qui similia pericula non repudiabunt: 

i. Difficile est, vesicas membranosas, 
inductas in cavum aldominis perincisionem 
vel punctionem apertum, firmiter figere 
eadem cum apertura altitudine. Saepeigi-
tur locis remotis corpora aliena in epiploo 
inroluta reperiuntur. Quod explicatur mo-
tione intestinorum. 

a. Item dificilis est inflatio vesicarum, 
cum tum pressus intestinorum, tum con-
tractio musculorum abdominis illi obstet. 
Et pmpter motum bestiae et propter ten-
vissimam substantiam saepe vesica, dumin-
flatur, rumpitur. 

3.' Non minus improsperi sunt motus 
animalis atque prolapsus intestinorum inde 
nonnunquam oriens; introductionem enim 
vesicae ipsius difficilem faciunt: Vix vesica 
multo labore in cavum abdominis inducta 
est, quum omnia irrita redduntur una be-
stiae motione. 

Non tantopere consentiunt eventus, 



quod attinet *. ad mutationes telae vesicae; 
0. ad vim ejus in partes tactas exhibitam; 
y. ad mutationes materiae in vesica inclu-
sae. Quae discrepantiae explicantur eo, quod 
Belmas in plurimis experimentis vesicis ex 
membrana bracteata (r3) usus est, vesicae-
que multo minores et varia materia imple-
tae erant, Pirogov autem in raris casibus, 
ubi membranam bracteatam adhibuit sera-
per majores vesicas usurpavit, plerumque 
tamen vesicas fellis esocis Lucii, aere im-
pletas, seu integras vesicas natatorias Cy-
prini Carpionis m usum vocavit. 

I. Opinione Belmasii jmutatur vesica 
bracteata -magnitudine nucis jam post ali-
quot horas, membranosa tela seseexpandit 
imbibitione, vasa vicinarnm partium injici-
untur. Quadraginta octo horis post, pa-
rietes vesicae valde incrassati continent 
praeter aerem humorem limpido-serosum 
atque firmiter adhaerent partibus tactis. Si 
vesicae a loco, cui affixae sunt, sejungun-
tur, apparent loci peritonaei, abintroducto 
corpore tacti, crassati atque multis maculis 
rubris obsiti, ad quas se dirigunt multa va-
sa capillaria dilatata. ' Quae puncta rubra 
ambitu crescunt atque inter se confluunt. 
Aer postremo plane evanuit ex vesica et 
loco ejus adest humor serosus, initio pel-
lucidus, tum turbulentus; albuminpsa' fila 
in eo innatant, quae in dies augentur et 

13) Sit huic vocabulo ptopter broviloquentiam venip* 



tandem se agglomerant. Seriore tempore 
vesica resorpta videtur et Ioco ejus inve-
nitur nucleus quidam Hbrosus, analogus 
cartilaginibus intervertebralibus; Ela, quae 
vesicas clauserant, plerumque membranosa 
cistula erant circumdata. 

Si inducta vesica magnitudine ovi erat, 
phaenomena initio similia erant, sed, Ion-

iore tempore opus erat, donec nucleus fi-
rosus se formaret. Duobus demum men-

sibus post operationem cistula ex pseudo-
membranis inveniebatur, impleta satis largo 
humore cano. 

Vesicae parvulae albumine impletae, quae 
ingestae erant in cavum abdominis cuniculo-
rum, haecostenderunt: albumen moxcoagula-
batur atque exsudabatur materia ad orga-
nisationem apta, quo facto adhaesiones he-
bant inter peritonaeum, parietem abdomi-
nis, epiploon et vesicas. Post sex vel octo 
dies extensa erat illa massa exsudata in for-
ma pseudomembranae ad intestinum. Eo-
dem tempoTe etiam vesica jam resorpta et 
consistentia albuminis diminuta erat. 

Si vesicae oleo impletae erant nullus 
humbr serosus penetravit et adhaesiones 
cum partibus vicinis multo minus arctae 
erant, quam in casibus superioribus. 

II, Jn experimentis nostris eventus va> 
rii erant ex varietate corporum inducto-
rum, ^emper se paullo post formabant sa-
iis arctae concretiones inter tactas superfi-
cies. Parietes vesicarum e majmbrana brac-
teata, quae aere impletae. erant, item intu-
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mescebant imbibitione et condensabantur; 
partes vicinae injectae erant. Tela auteni 
vesicae ex parte singulis locis immutata re-
stabat et s m o r e stadio semper circumdata 
est pseudomembrana per exsudationem for-
mata, quasi cistula, quae plane organica e-
vaserat. Mutatio aeris inclusi animadverti 
non potuit, neque unquam humor quidam 
in vesicae interiore parte inyeniebatur. Ne-
que unquam fibrosum nucleum formatUm 
reperimus — Vesicae fellis aeque cito ad-
haerebant, auctam lympham exhalatam in-
sugebant atque in parte interiore earum 
roco aeris lympha plastica coagulata erat; 
nunquam se formaverant circa eas cistae 
ex pseudomembranis. — Animadversione 
dignum exitum praebuit vesica natatoria ( v i -
de experimentum octavum). Iu sirigulis 
tantum casibus ingesta corpora nequaquaui 
in cavo abdominis reperiri potuerunt; ocu-
Hs solum subcurrebaut cicatrix fibrosa ep 
loco, ubi cavum abdominis apertum erat et 
concretio epiploi cum pariete abdominis.' 

QuamviS msigne et memOrabile sit phae-
nomenon hoc corporis inanimati in organi-
cum vivum mutati, tamen haud difficile est, 
processum hujus rei Iegibus physiologiae 
explicare. Irritamemo substantiae inductae 
oritur aucta actio in locis tactis tunicae 
serosae, materia eadem re Iargius exhalata 
magisque plastica per vim capillarem tela 
insugitur atque ita prima fit concretio. 
Quodsi uberior etiam exhalatio locum ha-
bet, lympha plastica exhalata obducit alie-



num corpus,~mutatur in propriam membra-
nam organicam, pars lymphae per telam ve-
sicae penetrat, cujus volumen si exiguum 
es t , lympha, haec mox coagulatur et for-
mam organicam induit, substantia vesicae 
soluta et resorpta. Id autem re vera fieri 
posse, declarant expe*rimentum de vesica 
natatoria institutum et ii casus, in quibus 
nihil inducti corporis rursus obveniebat. 

Restat ut adjiciam descriptionem sin-
gulorum experimentorum, quae a Pirogo-
vio facta sunt et quorum praeparata, ad 
iliam rem intelligendam admodum fructuo-
sa, inveniuntur in collectione praeparato-
rum anatomico-chirurgicorum, quae origi-
nem suam debet Piragovio nostro. 

E x p e r i m . i. in parvo cane. DieXXV 
m. April. vesicam bracteatam in cavum ab-
dominis regione inguinali hoc modo indu-
ximus: scafpeJlo paries abdominis usque ad 
peritonaeum per longitudinem sesqui polli-
eis perscindebatur, peritonaeum ipsumpaul-
lulum forficibus incidebatur et per aperturam 
tali modo factam vesica aere vaCua et tubulo 
adaptata ope specilli inducebatur. Vesica 
inflata est per tubulum et aere impleta per 
ligaturam contracta; tubulo remoto vulnus 
sutura cruenta claudebatur. XLV horis post 
bestia periit. Cavo abdominis aperto vesi-
ca rupta et collapsa apparuit, arctissime 
conjuncta cum peritonaeo lympha plastica 
substantia vesicae ipsius lympha plastica 
perfusa erat et admodum condensata, ita 
ut organica conjunctio inter corpus inges-
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tum et peritoneum extra dubitationem es-
set. Peritonaeum in circuitu vulneris et 
propinqua^ intestina rubore sufFusa clare 
monstrabant indicia inflammationis, at ne-
que tanti ambitus, neque tanti vigoris, ut 
aduceremur ad sententiam, eam esse uni-
cam causam, cur animal decessisset. 

» E x p e r i m . a. in vitulo, quatuor si-
ve sex hebdomades nato. Factum est die 
XXX. m. April. Quoniam in primo expe-
rimento vesicam ruptam inveneramus et 
incertum erat, utrum in cavo abdominis r i -
te inflata, nec potius inter inflandum fupta, 
aut postea in cavo abdominis violata esset, 
in hoc experimento instituebatur, ut vesi-
ca bracteata cujus diametros pollex unus 
erat, jam aere expansa in cavum abdomi-
nis ingereretur, quem ad finem proprium 
acui triquetrae simile instrumentum excu-
sum erat, quod ex tribus partibus consta-
bat , et quiaem i. ex curvato mucrone, 2. 
ex curvatp tubulo, cui mucro adaptari po-
tuit et in quo ejusdem apex condebatur 
atque in cujns altero exitu meatus cochle-
ae erat ad excipiendnm alterum tubulum; 
3. ex altero tubulo, cufus alter exitus priori 
tubulo per cochleam adigebatur, altervesi-
cam aereimpletamhabebatadaptatam.Cavum 
abdominis in regione inguinali lege artis per 
sesqui potlicem apertum est, mucro tubulo 
absconditus per vulnus hamis diductum in 
abdominis cavum inducebatur usque ad 
pollicem unum ab angulo vulneris produ-
cebatur, tum mucro per parietem abdomi-
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nis ab interno ad externum trudebatur et 
removebatur. Tubuli alter finis in illa a-
pertura remansit, ad alterum alter tubulus 
cum vesica adaptabatur atque nunc id a-
gebatur, ut vesica cum tubulo per vulnus 
incisione factum usque ad vulnus punctio-
one factum duceretur, ibidem figeretur et 
tubulus removeretur. Sed propter prolap-
sum intestinorum, ruptionemque vesicae et 
quod vitulus inquietus- erat, mstrumentum 
insuper justam longitudinem non habebat, 
operatio hoc modo non potuit iiniri. Al-
tera vesica per filum specilli opera per tu-
bulum ductum ingerebatur et tubulo remo-
to vuluus sutura cruenta claudebatur. — 
Die V. m. Maji esocis vesicam fellis, an-
tea bene maceratam, induximus. Pafies ab-
dominis supra umbilicumlin linea alba per-
scindebatur, vesica vacua tubulo per liga-
turam solute alligata ihducebatur, per tu-
bulum inflabatur atque simul cum remoto -
tubulo ligatura contrahebatur. Ita cito et 
prospere successit vesicam aere inflare. 
Haec agendi ratio tantum eo diflerebat ab 
ratione prioris experimenti, quod vesica 
eodem simplici laqueo, quo post infla-
tionem contrahebatur, ad tubulum adap-
tata erat, quod eo facilius fieri potuit, cum 
collum vesicae fellis paene accurate tubu-
lum amplecteretur, quare etiam tubulus ci-
tius removeri et laqueus extemplo contrahi 
poterat. Eodem modo etiam in reliquis 
experimentis agebatur. Vulnus eonduceDa-
tur sutura. Dio VI. m. Maji vitulus per-



scissia carotidibus necatus est. Nequepr io-
re neque (sJtera operatione vitulus lobora-
re yidebatur, nam et pascebatur et mugie-
bathaud secus, quam ante. Injectione Tac-
ta invenimus die VIII» m. Maji per sec-
tionem: 

Prior vesica bracteata loco, ubi intro-
ducta erat, non amplius exstabat, sed ibi 
concretio intestini cum peritonaeo et exi-
gua formatio pseudomembranarum, ita ut 
mtroducta vesica plane resorpta initio vi-

' deretur. Postquam diutius cavum abdomi-
nis investigavimus infra renem sinistri la-
teris in musculo psoa peritonaeo tecto re-
perimus eminentiam insolitam, sacco seu 
cistae similem, cum peritonaeo cohaerentem, 
ex qua inter_ persecandum aer prorupit; 
in illo sacco inerat vesica, partim cum e o 
concreta, partim eo'l ibere circumdata. Ve-
sica persecta erat atque ex ea probabiliter 
aer inter secandum evaserat. Itaque vesi-
ca, initio jacens in pariete inferiore peri-
tonaei sursum sub renem adacta era t , ita 
ut ea pars, quae initio inferibr erat e tpr i-
mo peritonaeum tangebat atque ad quam 
ligatura erat, nunc quoque eadem esset, 
quae cum peritonaeo conjuncta sursum con-
versa erat, e contrario ea pars, quaeinitio 
libere in cavum abdominis spectabat, nunc 
inferne in cista libere penderet. Superior 
pars, peritonaeum tangens, quae sola cum 
cista cohcreta erat, lympha plastica, ut in 
primo experimentp, erat perfusa nec pel-
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lucidu et paullulumspissata, sed inferior di-
midia immutata «t semipellucidamanserat ac 
Sacco recens formato modo circumdata non 
cohaerebat cum eodem, cista ipsa formata 
erat exsudatione lymphae plasticae, guae 
transmutata erat in pseudomembranam. 
Membrana cistam formans admodum cras-
sa erat, circa dimidium lineae, perfecteor-
ganica, perfusa vasis arteriosis, recens for-
matis, mjecta massa diagnoscendis, quae, 
ubi vesica adhaerebat, ad eam pertinebant, 
non tamen in eandem transibant. Suppu-
rationis nullum vestigium erat , neque in 

, cista ipsa, neque extra eandem in circuitu. 
Alteram vesicam fellis, die uno ante 

mortem animalis per lineam albam introduc-
tam, invenimus eodem loco, collum ejus, 
per parietem abdominis penetrans, cum ca-
nali vulneris simili modo concretum et im-
praegnarum erat. , Nulla vasorum recens 
formatio animadverti potuit; fundus autem, 
qui libere in cavum abdominis spectabar, 
adhuc immutatus erat. 

E x p e r i m . 3. Hoc factum est die I. 
in. Maji in cane, in quo jam antea opera-
tio cataractae utriusque oculi, altera caro-
tis subligata, os alterius femoris pertere-
bratum et per illud filum metalJicum in- • 
gestum erat. Quas omnes operationes ca-
nis feliciter toleraverat. Vesicam bractea-
tam, globosam, aere impletam, cujus dia 
metros pollex. unus erat , ingesturi eramu 
ratione supra memorata. At inter majo-
rem incisionem in peritoneum et propte-



rea, quod canis valde inquietus erat, intes-
tina aliquoties prolabebantur, ita ut sum-
niopere oobis nitendum esset, ut intestina 
reponerentur et vulnus qiiam celerrime 
clauderetur; tantum contigit, ut vesica cum 
intestinis in rete involuta in cavum abdo-
minis duceretur, qua re de ejus situ nihil 

.ultra scire potuimus. Canis hanc opera-
tionem pertulit et bene se habuit etiam 
quoad priores operationes. Die XII. m. 
Mafi etiam altera carotis ligabatiir et infla-
ta esocis yesica fellis per lineam albam in-
ducta est. Die XXV. efusdem mensis ca-
nis necatus est. Resectb cavo abdominis 
tantum cicatrices vulnerum incisione facto-
rum invenimus, inducti vero corporis ne 
minimum quidem vestigium. 

E x p e r i m . 4 . Factumestdiequartom.Maji 
inove. Duae vesicaefellis, alterasupra umbi-
licum, altera infra eum perlineam albam indu-
cebanturet modosupra memorato in cavo ab-
dominis inflabantur; die XI. m.Majieodem 
modo tertia vesica fellis sinistrorsum a li-
nea alba. Die XIV. m.Maji bestia obiit. In-
venimns priores ambas vesicn» aliquo in-
tervallo a vulnere protrusas, cum perito-
naeo altero latere concretas; alterum latus 
libere in cavum abdominis spectabat, sub-
stantia efus turbida et spissata; in interna 

gulata. Circum fila, quibus vesicae clau-
sae erant, ducta erat pseudomembrana, qua 
iricludebantur. Tertia vesica erat immuta-

.t. 
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ta. Causam moftis judieavinras renemsup-
puratum inventum. 

E x p e r i m . 5- Die VI. m. Maji indu-
ximus duas vesicas ex membrana bracteata 
in cavum abdominis canis, alteram supra 
umbilicum, alteram infra eum per lineam 
albam. Inter persecanda integumenta com-
munia supra umbilicum prolabebatur omen-
tum, etsi peritonaeum nondum violatum erat. 
pum scrutaremus causarri hujus rei, natura-

/ Jis apertura in latere lineae albae nobis in 
conspectum veniebat, unde intestina, cum 
caois reluctaretur, prorumpebant. Itaque 
aoimal hernia affectum erat. Prolapsis par-
tibus repositis operatio finita est. Post 
operationem, nescio utrum hac operatione, 
an interno morbo laborare videbatur canis. 
fuit tristis, appositos cibos intactos reliquit 
e t post L X v . horas, IX. die. m. Maji periit. 

.-Sectione facto apparuit epiploon, peraper-
t w a m herniae prolapsum, inflammatione 
«gwgsaenosa affectum. Similiter se habuit 
pentonaeum abdominale in circuitu vulne-
ris. - Vesicae paululum tantum intumue-
rant , neque concretae, neque ceteroquin 
mutatae erant. 
:,, E x p e r i m . 6. et 7. In cavum ab-
^dominis duarum vulpecularum in alterum 
«vesica ex membrana bracteata, in alterum 
vesica feliis ingerebatur. Cum tribus heb-
doniadibus post bestiolae periissent, proba-
biliter inedia, et frigore, cum se occulta-
yiasent in cella subterranea glaciei asser-
vandaa, in cayp abdominis earum ne ves-



— 53 — 

tigium quidem introductorum corporum, 
neque cetoroquin mutationem ullam inve-
ni. Vix definiri potuerunt loca incisionum 
in parietem abdomiriis factarum. 

E x p e r i m . 8« Die VI. m. Maji [a-
peruimus cultro cavum abdominis catuli. 
Per vulnus satis magnum iDgerebatur ve-
sica natatoria Gvprini Garpionis et vulnus 

ductam non affiximus loco certo. Ad vesi-
cam erat parvulum filum, quo processus 
quidam vermiformis aerem ducens colli-
eatus eratr. Die XIV. e. m. denuo vesica 
fellis inducebatur, quae ratione supra allata 
in cavo abdominis inflabatur. Die XXVIII 
necavimus canem, qui semper laetus fuerat. 
Abdomine aperto etsi studiosissime inves-
tigavimus, vesicam fellis non inrenimus, sed 
corpus elasticum in omento involutum, arc-
tissiirie cum eodem concretum, quod siri-
gulis locis albide candescens per omentum 
perlucebat, cujusque forma yesicae natato-
riae omnino respondebat, a nobis etiam, 

f ro ea habebatur, sed volumine mafor erat. 
d corpus depingendum curavi, sicuttab. I. 

repraesentat et sequente die aperuimus vesi-
cam nata toriam, quam putavimus ex qua ma-
nabant drachmae XIV et dimidia, albido-fla-
vihumoris. Interna facies tactu glabra erat, 
copiam parvorum punctorum excaratorum 
ostendebat, in duas partes sejuncta erat, 
ut vesica natatoria, et in toro eas parte» 
separante inveniebatur filum, cufus supra 
nientio est factl. Si illud corpus revera 

sutura cruenta vesicam intro-



vesica natatoria cum omento concreta et 
mutata erat, tamen hae guaestiones difiici-
les ad solvendum sunt: quem ad modum 
filum initio externutn, in cavum venerat? 
quomodo parvae lacunae ortae sunt in in-
teriore facie, quae in vesica natatoria per-
Fecte plana est? quomodo explicanda erat 
magna amplificatio voluminis et secretio 
puris? Karstens, Dr. med., qui praesens 
erat primus admonuit, corpus illud non 
esse vesicam natatoriam, sed ut in secundo 
experimento, cistam accidentalem exsuda-
t ionermahi,-quafe se circum vesicam for-
iriasset. Quo judicio omnia explicari potue-
runt. Fieri potuit, ut vesica tanquam sub-
stantia, quae facile solvi posset, in secreto 
pure soluta esset, cum illud, ut ex disqui-
sitione chemica apparuit, albumen contine-
ret. Omentum ipsum cum pariete abdo-
minis ldco vulnerato in linea aiba concre-
tuin-erat. 

E x p e r i m e n t u m 9. In cavum abdo-
riiinis canis et vestca natatoria, et vesica ex 
membraria bracteata ingesta erat. Diebus 
XIV peractis inventa est vesica natatoria, 
in gelatinam soluta et innatans in humore 
pentoneali large effuso. Frustra igitur ante 
conatum Vesicam mensi sumus et filo cir-
ctimrJuxirnus. Vesica ex membranula bra-
cteata simillimo modo mutata e ra t , quam 
fti experimento wcundo. • 



I c o n u m e x p l i c a t i o . 
Tabula"» I repraesentat cistam in omento 

involutam et cum eo concretam, non 
apertam. 

A. A. A. A. Pars parietis abdomims. 
B. B. Linea alba. 
C. Locus, ubi omentum cum pariete 

abdominis concreverat. 
D. Major pars cistae, sulco E. a minore 
F. divisa. 
G. G. G. Omentum extensum. 

Tabula II repraesentat apertam cistam et 
interiorem ejus superficiem cum par-
vulis lacunis. 

A. A. A. A. Ooaentum. 
B. B. B. B. Facies ioxusurae. t 

C Interna superfieie» partia majpris. 
•D. D . Torus , qui in cayum imrhiuet 

etmaforem partem a minore dirjmit. 
E. Interna superficies partis minoris. 
F. Filum. 

Tabula III. Fig. I ad VIII repraesentant in -
' ' strumenta Belmasii cujus descriptio-

nem immutatam adjicio: , <;/ 
Fig. I. L'un des crocfiets suspensettrs 

des bords d e l a plaie, fa i teau sac. 
Fig. II. Ganule conductrice; A. son 

pavillon; B. son bec; G. plaque ser-
vant a. la tenir. . ....,..'.,' 

Fig. III. Tige a dar-d; A.sonpoincoo; 
B. le collet m&allique; C. une poche 
vide. 

Fig. IV. CoIIet m^tallique adapte" a une 
poche insufflee. 



Fig. V. Collet metallique isole". 
Fig. VI. Pince destinee a saisir le col-

Iet auquel la poche est fixee. 
Fig. VII. Tube a insufflation; A. le 

collet et une poche; B. un robinet; 
C. tige creuse; D. reseryoir mem-
braneux rempli d'air. 

Fig.' VIII. Instrument modifie; A. ca-
nule conductrice; B. tige cfeuse a 
insufflation; C. collet me"tallique muni 
d'une >poche; D. dard monte a vis. 

Fig. IX ad XIII instrumenta Pirogovii. 
Fig. IX. Vagina specilli sagittarii; B. 

rostrum ejus recellens. 
Fig. X. Tubulus cochlea adigendur ad 

vaginam; A. apertura ad excipiendum 
alterum tubulum; B. meatus cochleae; 
C. apertura ad pertrahendum filum. 

Fig. X. Specillum sagittarium; A. apex 
ejus tr iquetrus; B. manubrium ejus. 

Fig. XII. Specillum sagittarium cum 
vagina; A. mucro specilli sagittarii; 
B B. vagina; C. manubrium specilli 
sagittarii. 

Fig. VIII. Vesica A in tubulo B firmata 
filo C cujus fines per aperturam C 
Fig. X ducuntur. 

Instrumenta.haec magna et subtili cura 
elabocata sunt a Tsehetschelio, qui Dorpati 
ofiicinam suam habet et prudepter et egre-
gie callet, instrumenta chirurgica perficere. 
Belmasii instrumenta facta sunt a Charrie-
rio Parisiis. — 
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