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Przez ruchomo$¢ macicy rozumiemy je] zdolnosé do chwilo-
wej zmiany polozenia, ze zdolnoscig dobrowolnego powrotu w pier-
wotne polozenie z chwilg ustgpienia warunkéw, zmieniajgcych jej
polozenie. Okreslenie to jest konieczne dla odrdznienia pojecia ru-
chomosei od pojecia; »zmiany poloZenia macicye, przez ktére rozu-
miemy stalg zmiane poloZenia macicy bez zdolnosci dobrowolnego
powrotu w pierwotne poloZenie.

Macica juzto z powodu swe] celowosei, juz tez z powodu
umiejscowienia w dolnej czesei tulowia kobiecego, juz tez wreszcie
wobec stosunku do organdw sgsiednich, musi posiadaé¢ bardzo zna-
czng ruchomo$é. Jezeli badamy narzad pliciowy kobiecy, to zaleZnie
od warunkéw, w jakich to czynimy, a szczegllnie] zaleZznie od za-
chowania sie rOwnoczesnego organéw sasiednich, znachodzimy ma
cice w roznych poloZeniach. Okolicznoéé ta byta jednym z powo-
dow, ze do niedawnych czaséw istnialy bledne pojecia co do fizyo-
logicznego polozenia macicy. Dopiero dokladniejsze badania w osta-
tnich dziesiatkach lat, przeprowadzone na zamrozonych ciatach oséb
zmarlych, przyczynily sie gléwnie do rozjasnienia tej sprawy i uje-
dnostajnienia pogladow.

Dzisiaj wiemy, Ze macica jest umocowana za pomocg réznych
wiezéw, juzto do miednicy, juz tez do organéw sgsiednich i otacza-
jacych tkanin, Ze utrzymuje jg takZze w jej poloZeniu tgcznosé bez-
posrednia z organami sgsiednimi, Ze z tych czynnik6w jedne sla-
biej, inne silniej dzialajg, a tem samem jedne mniej, a drugie sg wieg-
cej podatne.

Nadto do utrzymania macicy w danem pofoZeniu przyczyniajg
sie jeszcze pewne czynniki, a mianowicie: cigzar jelit nad nia polo-
zonvch; tlocznia brzuszna czyli ucisk wsrddbrzuszny; od dotu pod-
piera jg i podtrzymuje caly aparat migsniowy dna miednicy i po-
wiezi w niem przebiegajgcych; wreszcie ma takze znaczenie i spoj-
nosé powierzchni macicy pokrytej otrzewng z organami sgsiednimi,
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4 Antoni Mars

a to na podstawie przylegania do siebie blaszek otrzewny, kidre sie
na sobie mogg przesuwad, ale od siebie oddalaé si¢ nie mogg w wa-
runkach fizyologicznych, gdyZ inaczej préZnia migdzy niemi po-
wstaéby musiala.

Naturalnem jest, 2e te z wymienionych czynnikéw, ktdre w cza-
sie dziatalnoéci fizyologicznej zmieniajg swojq postaé, polozenie i zawar-
to$é, muszg w zmienionych warunkach wplywaé na poloZenie ma-
cicy. Zatem wzmozony ucisk wérddbrzuszny, napelnienie pecherza
moczowego, napelnienie odbytnicy i t. d.; a dodaé nalezy, Ze na
zmiang poloZenia macicy zmiana poloZenia calego ciala kobiety nie
jest bez wplywu. Z tego opisu wynika, 2e macica prawie bezustan-
nie ulega pewnym zmianom w swem polozeniu. *

Okreélenie i wyszukanie fizyologicznego poloZenia macicy mu-
sialo natrafiaé na trudnodeci, i moze si¢ odnosi¢ tylko do pewne]
chwili, a jako takg wybrano t¢, w ktérej organa sgsiednie znacho-
dzg si¢ wzglednie w spokoju i najmniej wplywajg na polozenie ma-
cicy. Takg chwilg¢ moZemy sobie pomysleé u osoby stojgcej po wy-
préznieniu pecherza moczowego i odbytnicy. W tej chwili macica
lezy w miernem przodozgieciu niemal poziomo, cialo macicy lezy
nie o wiele wyzej, anizeli cz¢éé jej pochwowa. Polozenie to unwa-
zamy dzisiaj jako prawidlowe. Co do wplywu otoczenia macicy na
jej polozenie, to tlocznia brzuszna wzmozona spycha macice w ca-
losci ku dolowi, pecherz moczowy przepelniony odgina dno macicy
ku goérze i przesuwa caly macice ku tylowi. Wypelniona odbytnica
przesuwa cz¢8¢ pochwowg i calg macice ku przodowi. Rownoczesne
wypelnienie pecherza moczowego i odbytnicy unosi, macice odgigty
ku tylowi, w calodci ku gorze i t. d.

Wplywy te dzialajg zazwyczaj chwilowo, po ustaniu ich dzia-
{ania macica wraca do pierwotnego poloZenia. Granice, w jakich te
zmiany jej polozenia si¢ odbywajg, stanowig granice fizyologiczne]
ruchomoéci macicy.

Nadmienié nam tu wypada, Ze i macica sama przez zmiang
swej pojemnosci postaci i cigzaru moZe wplywaé na swe polozenie,
Jak to np. ma miejsce w fizyologicznych warunkach podczas cigdy.

Ruchomoéé¢ macicy w pewnych kierunkach jest wigkszg, w in-
nych mniejszq, pewne jej czedci 8§ wigcej, inne mniej ruchome. Wia-
snofici te zalezg wprost od sily, elastycznodei i miejsca przyczepie-
nia pojedyficzych czgdci, wchodzgeych w sklad calego aparatu utrzy-
mujgcego macicg w jej polozeniu. W calodci macica najwiecej jest
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ruchoma od przodu ku tylowi i naodwrét, daleko mniej jest ruchoma
ku dolowi i ku goérze, a najmniej moze na boki. Cialo macicy jest
jej czescig najwiecej ruchomg, mniej ruchomg jest czes¢ pochwowa,
a najmniej jej czeéé nadpochwowa. Cialo macicy jest wiece] ru-
chome od przodu ku tylowi i naodwrot, jest ruchome ku gorze, naj-
mniej ku dolowi.

Caly aparat, utrzymujacy macice w danem polozeniu, posiada
pewng elastyczno$é i sprezystosé, kiora wladnie sprawia, Ze macica
pod wplywem danego czynnika z pierwotnego fizyologicznego polo-
enia wyruszona, po ustaniu dzialania tego czynnika wraca do pier-
wotnego poloZenia.

Tak sie rzeczy majg, jezeli méwimy o prawidiowe] ruchomo-
i i o prawidlowem poloZeniu macicy.

Jezeli chcemy moéwié o nadmiernej, a temsamem nieprawidlo-
wej ruchomo$ci macicy, albo o zmienionem nieprawidlowera poloze-
niu macicy, to powstanie tych stanéw jest mozebne tylko: przy
zmienionej sprezystosci aparatu, utrzymujgcego macicg w jej polo-
zeniu, lub podezas nieprawidlowego wplywu czynnikow zmieniajg-
cych jej polozenie. 1

JeZeli aparat utrzymujgcy macicg traci swg sprezystodé, albo
jezeli czynniki zmieniajgce je] poloZenie dziataja nie chwilowo, ale
stale, albo jezeli to dzialanie jest nadmierne, powstaje stala zmiana
poloZenia macicy.

Jezeli atoli istnieje tylko stan podredni, w ktérym spreZystosé
pewna omawianego aparatu istnieje, ale jest uposledzong; jezeli roz-
ciagliwo$é wiez6w jest wzmozona, to wowczas powstaje stan, ktory
nazywamy nadmierng ruchomoscig macicy. W tych warunkach zbyt
blahe przyczyny wywolujg juz zmiang w poloZzeniu macicy. Macica,
wyruszona z pierwotnego polozenia, nie wraca natychmiast po usta-
niu dzialania czynnika zmieniajgcego jej polozenie, ale dopiero po
pewnym czasie lub dopiero po zadzialaniu jakiej$ blahej przyczyny,
ktéra w zwyklych warunkach tego wplywu nie posiada, jak np. ruch
lub zmiana poloZenia calego ciala.

Podezas badania ginekologicznego, spotykamy przypadki, w kt6-
rych frgcenie macicy palcem wystarcza, aby zmienic jej polozenie;
daje sie to dowolnie powtarzaé, 1 w réznych kierunkach zmiang po-
lozenia wywolywaé. Jezeli przypadek taki badamy kilkakrotnie, pod-
czas kazdego badania znachodzimy macic¢ w innem polozeniu, co
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zaledy od tego, ktéry z czynnikéw, na poloZenie macicy wplyw ma-
jgcy, dzialal ostatni.

Stan taki latwej zmiany poloZenia macicy wzglednie nadmier-
nej ruchomodei macicy znamy pod nazwg ,uferus labilis“, W |ite-
raturze napotykamy wzmianki ¢ nadmiernej ruchomoéci macicy, od-
noszq si¢ one do latwej ruchomosci w kierunkach z przodu w ty
i naodwrédt, jak niemniej na boki — zgodnie z tem co zazwyczaj
spotykamy. Natomiast nie znalazlem w literaturze wzmianki o nad-
miernej ruchomosci macicy w kierunku ku gérze i ku dolowi.

Przed laty kilkunastu mialem sposobnoéé obserwowania dwu
przypadkéw, w ktérych w jednym napotkalem nadmierng rucho-
mos¢ macicy w Kkierunku ku goérze, w drugim zad nadmierng rucho-
mosé¢ ku dolowi.

Poniewaz nadmierna ruchomoéé ku dolowi, napotkana w dru-
gim przypadku, miala dla osoby dotyczgcej doniosle praklyczne zna-
czenie, postanowiem zwracaé¢ baczng uwage na podobne przypadki
1 nad tg sprawg dokladniej sie zastanowic.

Na posiedzeniu Tow. lekarskiego krakowskiego z dnia 5 paz-
dziernika 1898 roku opowiedzialem moje spostrzezenia, pozostawia-
Jac sobie na pdzZnie) ogloszenie wynikéw moich badai w tym kie-
runku.

Badania moje, prowadzone przez lat kilkanaécie na bardzo li-
cznym maleryale, doprowadzily mnie do wyniku, Ze nadmiernej ru-
chomosci macicy ku gdrze prawie Ze nie napotykalem, albo w gra-
nicach nie o wiele naturalng ruchomoéé przekraczajgcych; natomiast
za$ czgScie] napotykalem nadmierng ruchomodé macicy ku dolowi,
a co wigee), przekonalem sig, Zze ten objaw podczas praktykowanego
zazwyczaj badania ginekologicznego uchodzi naszej uwagi, 2e mozna
go tylko spostrzegaé, jezeli sie w tym kieronku zwrdei szczegdlng
uwage. Jak to ponizej bede sie staral wykazaé, rozpoznawanie nad-
mierng] ruchomoéei macicy w kierunku ku dolowi ma praktyczne
znaczenie, dlatego postanowilem rzecz tg omowié.

Dwa przypadki, kt6re zwrocily mojg uwage na kwestyg rucho-
mosci macicy, przedstawialy sie jak nastgpuje:

I. Pani N. N. ze sfer arystokratycznych, wielorédka, dawnie]
zawsze zdrowa, po ostatnim porodzie przed kilku laty, przebyla
sprawe¢ zapalng kolo macicy i od tego czasu czuje si¢ cierpigcy.
Od tego czasu Zali sig na rozne dolegliwodci, dotyczgee narzgdu pleio-
wego, a glownie na bél po stronie lewej w dole brzucha bardzo
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dotkliwy, wystepujacy czesto nagle i niespodziewanie po szybszym
ruchu lub wiekszem natgZeniu.

Badanie przedmiotowe wykazywato: osobe bardzo dobrze zbu-
dowana, organa klatki piersiowej bez zboczen, powtloki brzuszne
bardzo wiotkie, podatne. Trzewia brzuszne w stanie prawidlowym.
Badanie wewnetrzne jak u wielorédki, pochwa dluga, faldzista, ma-
cica prawidlowych rozmiar6w w prawidlowem ulozeniu, nadzwycza)
ruchoma, zmieniajaca polozenie za lada trgceniem palea, dajgca sig
bardzo fatwo unie$é palcem ku goérze. Przy omacywaniu przez po-
chwe $cian miednicy mozna bylo natrafi¢ w wysokodci prozni mie-
dnicy po stronie lewej kolo odbytnicy na guzek wielkosci grochu,
przy dotknieciu tak bolesny, Ze pacyentka naglym ruchem calego
ciala i gloénym zalem na dotknigcie oddzialywada.

Osoba bardzo zamozna podréZowala bardzo wiele 1 przeby-
wata w stolicach europejskich, a przy tej sposobno$ci zasiggala rady
pierwszorzednych powag naukowych. Zgodnie rozpoznawano w tym
guzku: ,Neuroma“, a nagle wystgpowanie bolu tiémaczono uciskiem
macicy, zmieniajgcej fatwo polozenie przy lada ruchu. Radzono jej
usunigcie guzka na drodze operacyjnej, a gdy si¢ na to zgodzié nie
cheiala, polecono jej noszenie krgzka w celu stalego uniesienia ma-
cicy ku gorze. Krgzki roznej postaci nie zaradzaly ztemu, a bdl, acz
rzadziej, zawsze sig pojawial. Nosila zatem w czasie dnia tampony
duze z waly, ktéremi macice do gbry unosita. Postgpowanie to da-
walo lepsze wyniki, dlatego tez trzymala sobie stale jaRo panng
sluzacg akuszerke, ktéra jej codziennie tampony zakladala. Zakla-
danie jednak codzienne tamponéw stawalo si¢ ucigzliwe, nosila za-
tem czas jakis krazek, a po krotkim ezasie zn6w do tamponow po-
wracata.

Byla to osoba bardzo inteligentna, ktéra stan swego cierpienia
dobrze rozumiala, postanowita zatem sama sobie by¢é pomocs.
W tym celu badala si¢ dwurgcznie, unosifa palcem od pochwy ma-
cice ku gorze, chwytala rgkg od zewngtrz przez powdoki brzuszne
cialo macicy i starala si¢ jg unosi¢ ku gorze. Zabiegi takie pona-
wiala czesto i doprowadzila do tego, Ze z lalwoscig unosita macice
tak uchwycong do dolka podsercowego, wprowadzajgc jej dno w ze-
tkniecie z wyrostkiem mieczykowatym. Gdy mi o tem mowita, wie-
rzyé nie cheialem, na co ona w mych oczach zabieg ten W mig
przeprowadzita i podala mi do r¢ki macice w dolku podsercowym
lezgcg. Zaciekawiony ujglem )3 w reke, sprowadzilem ku dolowi,
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zbadalem dwurgeznie od pochwy i od powlok brzusznych, i przeko-
nalem sig, Ze istotnie cialo w r¢ce od zewngirz trzymane bylo ma-
cicy. Nastgpnie przesunglem sam z latwodciq macice az do dolka
podsercowego, podobnie jak to pacyentka czynila.

W przypadkn co tylko opisanym byla niezwykla ruchomodé
macicy, wytworzona sztucznie w jednym kierunku, t. j. ku gorze.
Przypadek ten, powstaly w niezwyklych warunkach, stanowi »curio-
sume« w swoim rodzaju, i trudno, aby drugi podobny spotkaé¢ mo-
Zzna bylo.

IL Drugi przypadek dotyczyl osoby, nalezgcej do klasy zamo-
zne). Byla to panna starsza zwyz 40 lat liczgca. Od wezesnej mio-
dosci Zalila si¢ na dolegliwosci w dole brzucha, na uczucie cigzenia
w podbrzuszu, bble krzyzéw, cz¢ste parcie na mocz, co jej bylo
najwigee) dokuczliwe. Dolegliwoéci te wzmagaly sie przed i w cza-
sie peryodow, a wytworzyly si¢ u niej zwolna. Zycie prowadzila na
wsi czynne — odbywala odlegle podrdze kolowo, jezdzila konno.

Od pierwszej mlodosci poczgwszy zasiggala rady wielu leka-
rzy kobiecych, osoba zamozna, podobnie jak pierwsza, podrézowala
bardzo wiele za granicq i zasiggala rady powag pierwszorzednych.
Byla leczona wielokrotnie, ale zawsze bezskutecznie, cierpienia utrzy-
mywaly si¢ weigz. Stan ten byl powodem, 2ze czujgc sie w dziedzi-
nie narzgdu plciowego niezdrowg, nie chciala wstgpi¢ w zwigzki
malzenskie — przestala si¢ leczyé, i znosila swe dolegliwosci cier-
pliwie. W lat kilka, bawigc u krewnych w Krakowie, zwrdcila si¢
do mnie o rad¢. Badanie przedmiotowe wykazalo osobe $wietnie zbu-
dowang, wzrostu duZego. Organa wewnegtrzne zboczen nie okazywaly,
mocz prawidlowy.

Badanie przedmiotowe narzgdu plciowego wykazalo srom dzie-
wiczy, blona dziewicza w calodci dodé ciggliwa przepuszeza palec
swobodnie. Pochwa wgzka, dluga. Czes¢ pochwowa macicy dziewi-
cza — macica w prawidlowem przodopochyleniu polozenia — cialo
macicy wydawalo si¢ nieco pojemniejsze prawidlowej zbitodci. Wy-
zna¢ muszg, Ze nie umialem znaledé przyczyny dolegliwodci, na
ktdre sig pacyentka Zalila, obwinialem wigkszg pojemnoéé ciala ma-
cicy i nadmierng wrazliwodé pecherza moczowego. Prowadzilem da-
lej badania, szukalem przyczyny w sznurdwce, ktérg nosita, W mysl
lego, jak sobie sprawg caly Wémaczylem, doradzalem rozmaite spo-
soby leczenia, ale bezskutecznie, Najwigcej ulgi zdawala sig jej prey-
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nosi¢ opaska zastosowana na podbrzusze, a przytrzymujgca pelote
nad spojeniem fonowem ulozona.

Naturalnie, ze pacyentka, do rad moich, z kiorych polepszenie
nie wyplywato, niebawem sie zniechecita i leczyé sie zaprzestala.
Po pewnym czasie zazigbila sie, dostala ostrego niezytu krtaniowego
i przyszla do mnie z zyczeniem, aby jej meczgcy kaszel usungé.

Co do narzadu plciowego, to cierpiata jak dawniej, tylko w cza-
sie kaszlu bylo je] jeszcze gorzej.

Zrobilem je) propozycye, aby sie pozwolita zbadaé ginekologi-
cznie, gdyz pragne sie przekonaé, czy jaka$ zmiana nie zaszla. Zgo-
dzita sie na to, acz niechetnie.

(Gdy ja na posfaniu do badania ginekologicznego utozytem i ba-
danie palcem miatem rozpoczaé, dostala gwaltownego napadu ka-
szlu, przyczem spostrzeglem. ze miedzykrocze w poblizu wiezadetka
przy kazdem kaszlnieciu si¢ wypukla, jakby na nie jakie$ cialo od
wewngtrz uderzalo.

Skoro napad kaszlu ustal, wprowadzilem: palec do pochwy,
znalazlem tezsame stosunki, jakie dawniej znachodzilem, macice pra-
widfowo w prawidiowem ulozZeniu polozong. Niebawem dostaia chora
znéw napadu kaszlu podczas badania 1 przekonafem sie, Ze podczas
kazdego kaszlniecia macica zmienia polozZenie, odgina si¢ ku tylowi
i zstepuje na dot kolo badajgcego palca, a czes¢ pochwowa uvjsciem
zbliza sie do wnijécia pochwowego. Po ustaniu kaszlniecia macica
wrécita réwnie szvbko w swoje pierwotne polozZenie,

Natyvchmiast rzecz cata mi sie rozjasnila — poczglem badaé
pacventke w réznych ulozZeniach ciata i przekonalem sie, z2e w po-
zyeyi stojgcej macica jej lezy odgieta ku tylowi nieco niZej, anizeli
w stanie prawidlowym i anizeliby sie tego domys$laé mozZna bylo
z badania je) w uloZeniu na wznak.

Badalem jg na przemiany, to w uloZeniu jej na wznak, to
zndw w pozyeyi stojgcej i spostrzegatem, ze w uloZeniu pacyentki
na wznak macica zajmowada poloZenie prawidlowe, w pozycyi za$
stojagce] wystepowalo mierne obniZzenie macicy ku dolowi. Prébo-
walem S$ciggaé¢ macice ku dolowi ujetag haczykiem Simsa, co mi si¢
z wielkg fatwoscig udawalo i moglem jg &ciggngé do szpary sro-
mowe]j, tak Ze czes¢ pochwowa byla miedzy wargami. Co wiece],
badajgc pacyentke w pozycyi stojgcej, mialem uczucie, Ze macica
wykonuje wahania ku dotowi pod wplywem oddechania. Tym spo-
sobem sprawa byla wyjasniona, przyczyna dolegliwodci odkryta,




a rada fatwa, bo zastosowalem natychmiast na poczekaniu uformg.
wany dlugi, wazki kratek Hodg'a. Od tej chwili ustaly dolegliwoic;
pacyentki, ktore jy przeszlo lat 20 gngbily i tak powaing rolg w jej
hm M Pm badalem )g wielokrotnie, czula 8¢ Zzawsgze
dobrze i z kraikiem sig nie rozstawala.

W przypadku tym mielismy do czynienia z nadmierng rucho-
modcig macicy ku dolowi.

Przypadek ten nie jest, jak pierwszy opisany, odosobnionym;
i w czasie mych pdzoniejszych badan napotykalem podobne i stosowa.
lem krgzki zawsze z dobrym wynikiem.

Przed opisaniem obu przypadkéw staralidmy si¢ juz wykazaé
r&niq miqd"’ wwm: Iﬂldmw,i ruchomodci mlﬂl'.']'t a po-
jeciem: szmiany poloZenia macicy«, a to dlatego, aby unikngé nie-
porozumienia i zamigszania pojeé. Obecnie nalezy nam wykazaé, ze
w opisanych przypadkach nie rozchodzilo si¢ o zmiang polozenia
macicy, ale o nadmierng jej ruchomosé.

Roznica miedzy pojeciami pomienionemi polega na tem, ze przy
nadmiernej ruchomosci macica zmienia polozenie chwilowo, ze do-
browolnie wraca w pierwotne polozenie, a dzieje si¢ to wszystko
w takich warunkach, 2e badajgcy stan narzgdu plciowego kobiecego
nie ma 2adnych danych, aby si¢ tego stanu nadmiernej ruchomodci
domyslaé. Wreszcie, 2¢ w celu rozpoznania lego stanu trzeba uviyé
sposobdw, ktérych si¢ w czasie zwyklego badania ginekologicznego
nie uzywa. Natomiast przy zmianie polozenia macicy, macica zmienia
swe poloZenie na stale, nie wraca dobrowolnie w pierwotne polo-
zenie, a badajgey przedmiotowo znajduje dostateczng ilosé objawiw,
Swiadczgeyeh o obecnodei nieprawidlowosdcei i nie potrzebuje uiywaé
zadnych wll!!ch sposobOw, aby nieprawidlowosé rozpoznad.

: W pierwszym opisanym przypadku macica stale lezala w pra-
widlowem polozeniu, a dawala sig tylko z latwoéciy rekoma wyse-
:iwmddodumpommwam”dy sig ja puscilo, wr-

dobrowolnie w pierwotne polozenie. Badajgcy nie mdgl sig lego
d‘meM a gdy pacyentka o tem opowiadala, trudno temu bylo da¢
wiarg bez naocznego przekonania sig podezas badania. W celu ror
poznania trzeba bylo macicg od zewngtrz rekoma ku gorze wyse
nac, czego "0 podczas badania ginekologicznego zwykle ne cxyni

W drugim przypadku le2ala macica stale w prawidlowem po
loZeniu, zmieniala polotenie, i to bardzo Enacrnie, tak jak to S
sirzcgamy w przypadkach znacznego obnizenia macicy (deson
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uteri), chwilowo pod wplywem kaszlu, po ustaniun napadéw kaszlu
wracala w pierwotne prawidlowe poloZzenie. Badajgcy nie znacho-
dzil, badajac w zwyklych warunkach, zadnych objawéw, ktéreby
mu mysl tego stanu nasuwaly. Co wiecej, wszystko sktadato si¢ ra-
cze] na to, aby mysl podobng odsungé, gdyz rozchodzido sie
o osobe, ktéra byla dziewicy, stosunkéw plciowych nie utrzymywata,
a tem mnie] nie rodzila i nie ronifa; tkaniny powinny byly byé
i byty jedrne, do powstania zmiany poloZenia si¢ nie nadajgce. Tem
sie tez tlémaczy, ze stan jej narzgdu plciowego przez lat wiele,
mimo 2ze byl przez pierwszorzednych ginekologéw badany, nie byl
rozpoznany, i dopiero przypadek zrzadzil, ze dokonywalem badania
podczas napadu kaszlu i stan ten rozpoznaé¢ moglem.

Rozpoznania dokona¢ mozna bylo, badajge pacyentke w ro-
znych polozeniach calego ciala na przemiany i Sciggajgc macice
sztucznie ku dolowi, czego si¢ w zwykiych warunkach podczas ba-
dania nie wykonuje, chociaz sie wykonuje, jezeli w pewnych celach
chcemy ruchomo$é macicy zbadaé.

Jedna tylko okoliczno$¢ mogla na te mysli naprowadza¢ ba-
dajacego, t. j. opowiadanie chorej. W pierwszym przypadku opowia-
danie o obserwowanym fakcie, w drugim opowiadanie o nieokreslo-
nych uczuciach cigzenia ku dolowi i parcia na mocz. Opowiadania
te atoli sa tak powszednie i codzienne, i tak czeste je slyszymy
przy réznych stanach nieprawidlowych, Ze trudno im wigksze zna-
czenie przypisywaé. Jak si¢ jednak z drugiego opisanego przypadku
pokazuje, tam gdzie si¢ przedmiotowo podczas badania znachodzi
wynik ujemny, opowiadanie chorej o tych uczuciach trzeba brac
pod rozwage i szczegélne badanie przeprowadziC.

Co do znaczenia praktycznego, to przypadek pierwszy nie posiada
go w tej mierze, natomiast przypadek drugi ma donioste prakty-
czne znaczenie, jak to sie w dalszym przebiegu przypadku okazalo,
a jak to potwierdzily i moje pozZniejsze badania, Ze dolegliwosci wy-
nikajace z tego stanu nadmiernej ruchomosci macicy ku dolowi
z latwodcig usungé sie dadza.

Dla zaokraglenia przedmiotu naleZzy si¢ koniecznie zastanowic
nad przyczynami nadmiernej ruchomosci macicy w tych przypadkach.
Rozstrzygniecie i wyjasnienie tej kwestyl jest nader trudne, a da-
loby sie uzyskaé przez dokladne mikroskopowe zbadanie tkanin, co
naturalnie bylo niewykonalne. Przyczyny mozna sie tylko domyslac.
W pierwszym przypadku sprawa przedstawia sie jasno, nadmierna
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ruchomodé powstala skutkiem sztucznego éwiczenia. W drugim przy-
padku szczegblniejszego jakiegod éwiczenia nie bylo. Moznaby sie
go domysdlaé w trybie Zycia pacyentki, ktéra jezdzila duzo kolowo
po zlych drogach, jezdzila konno, uprawiala éwiczenia sportowe.
To jednak do wytlomaczenia tego stanu nie wystarcza, gdyz wiele
kobiet Zyje w podobnych warunkach, a zmian podobnych nie oka-
zujg. Mimo woli nalezy przypuscié odmienng budowe wiez6w, utrzy-
mujgcych macicg w jej poloZeniu, wigkszg ciggliwoéé i elastycznoéé
tkanin. Moznaby to zas Womaczyé wigkszg ilodcig widkien elasty-
cznych w tkance lgcznej, liczniejszgq obecnoscig komérek miesniowych
w wiezach macicznych.

Gdy opisane wyz przypadki opowiadalem w Towarzystwie le-
karskiem krakowskiem, przeszukiwalem woéwczas pismiennictwo, do-
tyczgce tego przedmiotu. Napotkalem wiele o ruchomosci macicy
w ogble, 0 moznodei sztucznego zmieniania polozenia macicy. Szcze-
gélniej istnieje bardzo obfite i bogate pi$miennictwo, dotyczgee zmian
W poloZeniu macicy -— nadmiernej atoli ruchomosci macicy w tem
znaczeniu, jak tu przedstawilem, weale nie spotkalem.

Kistner w zbiorowej ginekologii Veita 1807, tom I, str. 89
pisze o nieprawidlowej ruchomosci macicy. Wspomina o ruchomo-
Sci macicy w kierunku od przodu ku tylowi, i o latwodci, z jakg
mozna czasem zmieniaé polozenie macicy. Nieprawidlowodé te 16-
maczy niedomogg wigzOw i migéni utrzymujgeych macice i uwaia
jako stan, poprzedzajgcy powstanie tylozgiecia macicy. Przypadki,
ktére ma na mysli, nalezg do innej kategoryi, anizeli te, ktdére po-
wyZej opisano, a w ktdrych obok ciggliwoscei wiezOw racze) wzmo-
Zong elastycznodé i sprezystodé przypuécié nalezy.

Przypadek drugi z opisanych wyzej, przypomina mi zdanie
mego nauczyciela, profesora Madurowicza, ktory mawial, ze jezeli
w danym przypadku chora Zali si¢ na rozne dolegliwosci, a podezas
badania nic nieprawidlowego wykazaé nie mozna, to krgzek zalo-
zony usuwa czgsto dolegliwosei. Ten dobry skutek z zalozenia krgi-
ka odnosil do wplywu moralnego, wynikajgcego z zaloZenia i obe-
cnosci krgzka. Wobec opisanego drugiego przypadku nalezaloby przy-
pudcié, 2e ten skutek nalezalo odniesé¢ do stanu, jaki w opisanym
przypadku istnial, tylko nie byl rozpoznany.

e ee— e
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