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NOWINY LEKARSKIE

ORGAN WYDZIALU LEKARSKIEGO TOWARZYSTWA PREYJACIOL NAUK

POZNANSKIEGO
wychodzi na poczgtku kazdego miesigca w Poznaniu

staraniem

KOMITETU REDAKCYJNEGO,

skladajacego si¢ z DDr.: Chlapowskiego, Koehlera, Swiecickiego, radzcy Wicherkie-
wicza z Poznania i Dr. Szumana z Torunia.

~ BIURO REDAKCYJNE : I ADMINISTRACYA I EKSPEDYCYA:
znajduje si¢ u przewodniczgoego komitetu | o grogarmi Fr. Chocieszynskiego, Poznan,

redakeyjnego, radzey Dr. B. Wicherkiewicza, | i
ul. Sw. Marcina Nr. 6. ; “ ‘Wodna ulica nr. 15.

i’?mtlphltﬂ ktm& przyjmuja: Drukarnia nakladowa Nowin lek., tj. Fr. Chocieszynski Wodna ul.
15, w Poznaniu; ksiegarnie: Krzyzanowskiego w Krakowie: Gebethnera & Wolffa
w Warszawie, jako téz wszystkie urzedy pocztowe Ces. Niemieckiego wynosi:

rocznie: w Niemczech 10 m. [z przes. 12 m.], w Austryi 6 zlr. [z przes. 7 zir.], w Kr6l, Pol. i Rosyib rs. [z przes. 6 rs.]
we Franeyi 12 fr. [z przes. 15 fr.].

pélrocznie : w Niemczech 5 m. [z przes. 6 m.], w Austryi 3 zlr. [z przes. 3,50 zIr.], w Kr6l. Pol. i Rosyi 2,50 rs. [z przes. 3 rs.}
we Francyi 6 fr. [z przes. 7,50 fr.].
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A. Prace oryginalne.

D
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[. 0 leczeniu zapalenia gruzliczego (ziarnistego) kregow
(osteomyelitis et arthritis tuberculosa granulosa; spondylar-
throkace; Malum Potti).

(Wyklad kliniezny.)

Podal
Prof, L. Rydygier.

(Dokonezenie.)

Zamiast stanikow gipsowyeh uzywaja niektorzy filcowych.  Wycina sig
z fileu stanik dokladnie lezacy i napawa go sie rozezynem szelaku.  File taki
ma te wlasnosé, ze rozgrzany staje sie zupelnie gietki, a w zwyczajnéj cieplo-
cie szybko tezeje. - Taki stanik rozgrzany zakladamy na chorego zawieszo-
nego jak do zalozenia stanika gipsowego. Poki file stygnie i tezeje, zdolamy
wymodelowa¢ stanik jaknajdokladniéj przylegajacy.

My dajemy pierwszenstwo stanikowi gipsowemu dla tego, iz jest tanszy
i pewniéj dziala. Stanik filcowy traci nieraz fason rozgrzewajac sie na ciele.
mianowicie w lecie. Zeby temu zapobiedz, radzono wzmoeni¢ go blaszkami
stalowemi; wskutek tego stalby sie jednak ciezki i skomplikowany, lekarz sam
hez pomocy bandazysty nie motby go wykonezyé. Jasinski uzywajae roz-
tworu nadzwyczaj dobrego szelaku i dobierajac osobliwy gatunek fileu, spro-
wadzany z Anglii, otrzymuje bardzo dobre staniki’).

) W nowszych czasach zalecano jeszeze staniki z najrozmaitszych materyaléow jak np.
z wiorow, siatki drucianej itp.; zaden jednak nie znalazl powszechniejszego zastosowania.
=]
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Dzieciom ponizéj 2—3 lat nie mozna zakladaé¢ zadnego stanika, ponie-
waZz nie majy Zadnego weiecia w stanie (taille). Nieraz znajdziemy u nich na-
wet najlepiéj zalozony stanik przy nastepnéj wizycie na noézkach, zamiast na
piersiach, mimo Ze przy zakladaniu zwrocilismy szezegolng uwage na wyrobie-
nie weiecia. W takim razie tylko poziome ulozenie dziecka chronié¢ moze od
szkodliwego ucisku gornych czesei ciala na rozmiekezone kregi. Azeby jednak
nieszezesliwych istot nie pozbawiaé na tygodmie, a nawet miesiace Swiezego
powietrza, postugujemy si¢ korytkiem z drzewa podanem przez Phelpsa (Holzeui-
rasse lub Stehbett; zob. ryc. 3). Przy-
rzad ten oddal mi nierzadko znakomite
ustugi, dozwala on howiem zaraz w su-
mych poczqthach ustali¢ nalezycie kre-
gostup zajety bez zhyt uciazliwych za-
biegow dla pielegnujacych. a co waz-
niejsza bez szkody dla dziecka. Mozna
go nawet w poezatkach uzy¢ u wie-
kszych dzieci, zZeby jaknajdokladniéj
usfali¢c kregostup, zanim zalozymy sta-
nik. Korytko Phelpsa ma jeszeze
te zalete, Ze moze je kazdego czasu
zrobi¢ kazdy lekarz przy pomocy choc-
by wiejskiego stolarza lub ciesli, dla
tego opiszemy je nieco dokladniéj, bo
przecies waina jest rzecza, zeby cier-
pienie stosunkowo tak czeste kazdy le-
karz byt w stanie od samego poczatku

nalezycie leczyc. zanim wystapi szybkie gy, 5. Fig. 3. + Fig. 4.
ogorszenie. ; .
po3 il 0 & Fig. 3. Dno korytka P helpsa.

Na wielkim arkuszu papieru pig. 4. Zewnetrzna sciana boczna korytka
lub wprost na szerokiéj desce uklada . Phelpsa.
j . : b X KFig. 5. Wewnetrzna sciana hoczna korytka
sie dzieko z roztozonemi nogami (zob. Phelpsa.

fig. 3) 1 odrysowuje sie olowkiem kon-

tury ciala; ztego robi si¢ dno korytka. W okolicy odbytu trzeba nalezycie wy-
eia¢ otwor w desce (zob. fig. 3. a), ktoredyby dziecko oddawa¢ moglo kal
i mocz bez zanieczyszezenia poscieli.  Podobnie w okolicy piet zrobi¢ nalezy
dwa otwory celem zapobiegniecia odlezynom. Zewnetrzne sciany hoczne w naj-
szerszem miejscu okolo 15 etm. wysokie maja wyciecia na ramiona (zob. rye.
4.) 1 siegaja przez caly dlugosé korytka: wewnetrzne za$ rozpoezynaja sie od
miedzykrocza i sa skosne (zob. rye. 5.). Stopy opieraja sie o deszezulki w dol-
nym koneu do hoeznyeh Seian przybite. U gory jest korytko zabite wazka de-
seczka (zob. ryc 4. h), azeby przystep do glowy nie byl utrudniony. Korytko
najlepiéj wysla¢ poduszeczkami z wilosia lub juty, u ubozszych chorych mozna
zamiast tego uzyc plew z prosa lub siana.

W celu zabezpieczenia poscieli od zanieczyszezania przy oddawanin
stolea i moczu przybija si¢ malymi gwozdzikami (Reissniigel) kawalki materyi
nieprzemakalnéj naokolo wyciecia znajdujacego sie pomiedzy nogami. a platy
té¢j materyi obwija sie nastepnie po wystaniu tak, zeby poslanie naokolo przy-
kryé.  Osobliwsza uwage zwracac trzeba na zupehie rowne ustanie, zeby nigdzie
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nie bylo zaglebien, w ktorychby garb mogh sie wytworzy¢, lub juz istniejacy
powiekszy¢. Garb staramy sie przez osobne wystanie od ucisku zabezpieczy¢.
Po ulozeniu dziecka w korytku przymocowujemy nozki opaskami flanelowemi
lub plociennemi, tulow zas rodzajem fartuszka przybitego z hokow do korytka,
a dajacego sie w srodku zapinaé. Przyrzad ustalajacy i naciagajacy glowe za-
lozymy albo na osobny luk jak przy jury-mascie (zob. rye. 6.), albo paski od
przyrzadu Glissona zawiesimy na gwozdzikach wbitych u gory w boezne
seiany korytka (zob. rye.
7. A. B); gdyby zas te f”
nie byly dos¢ wysokie, 1"
przedluzamy je przybija- : ' "@'
jac od zewnatrz deseczke '
@Eyed G C).

: W Zadnym przy-
padku zapalenia kregow
w czesei szyjnéj lub w
g0rnéj czesei piersiowéj
bez tego przyrzadu obejsé
sie nie mozemy ; przydac
on sie tez moze w zapa-
leniu nizszyeh  kregow,
ho dziecko chore lezy tem
pewniéj w lozeczku. Do-
damy wtenczas tylko pod-
porki podehwytujace pod
pache (zob rye. 6.). Tak
ulozone dziecko mozemy
z korytkiem wynies¢ i u-
stawic, gdzie tylko i jak
zecheemy: np. do ogrodu
na swieze powietrze, gdzie na kazdéj lawee lub na dwoéeh krzesetkach korytko
umiesci¢ mozemy. Nawet pochylo i prawie prostopadle mozna w tem korytku
dziecko ustawi¢ np. do jedzenia lub
zabawy przy stole. Dla wygodniej-
szego przenoszenia przybija sie pas
od jednego boku do drugiego. po-
dobnie jak kablak u kosza. Sluza-
a lub matka zarzuca pas na ramie
lub reke i moze bhez trudnosei wy-
nies¢ mniejsze dziecko na przecha-
dzke, wieksze zas mozna wywiesc,
ustawiajac korytko na wozku z re-
sorami. Jednem slowem korytko
dozwala choremu dziecku uzywac
Swiezego powietrza bez podraznie- Fig. 7.

nia i uciskania na ognisko zapalne  Zawieszanie chorego w korytku Phelpsa na
w kregach, co stanowi jego wielka przyrzadzie Glissona zawieszonym na gwozdzikach.

praktyczna donioslosc.

Fig. 6.
Korytko Phelpsa z przyrzadem Glissona zawieszonym na
osobnym precie i z podporkami pod pachy.

23



322

Celem zapobiezenia zkym skutkom wynikajacym z braku ruchu nalezy
codziennie uwolni¢ nozki z opasania, wymasowac je i pozwoli¢ dziecku ruszac
niemi swobodnie przez jaka godzinke.

Co tydzien trzeba oczysei¢ i dziecko i korytko postepujac praytem
bardzo ostroznie. Naprzod obmywa sie dziecko lezace jeszeze w korytku
z przodu; nastepnie przewraca sie je razem Zz korytkiem i wysypuje powoli na
miekka podkladke brzuszkiem na dél.  Po zdjeciu korytka obmywa sie grzbiet
i posladki dziecka, a w koncu przykrywa sie je 1 odwraca napowrot razem
7z korytkiem. W ten sposob mozemy bez najmniejszego wstrasniecia odnowié
postanie ile razy potrzeba i dziecko cale obmy¢.

Lorenz zamiast korytka drewnianego zaleca gipsowe, siggajace po-
nizéj posladkow. Shusznie zadali Sayre i Phelps na ostatnim  zjezdzie
miedzynarodowym w Berlinie, zeby nozki takze byly zawsze objete korytkiem.

Leczenie ropni opadowych byto dawniéj wyczekujace; uwazano je za
noli me tangere i czekano poki si¢ same nie otworza. Obawa przed nacieciem
ropnia opadowego byla wtenezas uzasadniona, gdyz po operacyi wystepowalo
czesto ostrzejsze ropienie i gnicie, a skutkiem fego pogocznica  (septikaemia)
lub ropnica (pyaemia) kofcezyly nieraz dosc szybko cierpienia.  Od kiedy atoli
nauczylismy sie przeciwgnilnem opatrywaniem ran zapobiega¢ wnikaniu  przy-
yzutow zakaznych do ran chocéby jamistych i zatokowatyeh, coraz  wiecej chi-
rurgow przyjelo zasade, ze vopien opadowy nalezy, jak kazdy inny. jak naj-
wezesniéj otwieraé.  Wykonanie téj na pozor maléj operacyi nie jest jednak
zawsze latwe ze wzgledu na glebokie nieraz polozenie ropnia opadowego.  Dla
tego tez np. Koenig jeszeze w najnowszem wydaniu swojego podrecznika,
7z obawy przed mozliwem nacieciem otrzewny radzi przeczekad, az ropien wy-
goruje w okolicy wiazadla Pouparta lub na grzbiecie. Ja nie obawiam sie tego
i postepuje wogole energicznie w leczeniu tych ropni, jezeli otwarcie ich uznam
za wskazane. Dostateeznie dlugiem cigeiem, warstwowem przecinaniem tkanek,
nareszcie uzywaniem kleszezykow (Kornzange) w najniedostepniejszych miejscach
mozna sie ustrzedz obrazenia otrzewny. Ropief znaczacy sie w  okoliey wig-
zadla Pouparta nacinam szeroko; paleem wprowadzonym do niego po wyphi-
kaniu ropy sledze za drobnymi odslojami (sequester) lub piaskiem kostnym,
ktory sie nieraz z ogniska kostnego razem z ropa  Opuszeza. Nierzadko uda
nam sie dotrze¢ az do tego ogniska mianowicie, jezeli sie ono znajduje w dol-
nyceh kregach ledzwiowyeh. W takim razie wypuklam do wewnatiz ezy to
paleem wprowadzonym, czy fez dlugimi kleszezykami ezesei miekkie na grzbie-
cie i nacinam skore w tem miejseu torujac sobie droge dalsza w glebsze war-
stwy zwykle na tepo kleszezykami moenymi, przez co unikamy znaczniejszej
atraty krwi.  Teraz staram sie juz krotsza droga od tylu dotrze¢ do ogniska
i wyskrobaé ja ostra lyzeczka pod kierunkiem palea wprowadzonego albo  10-
wniez od tylu, albo od przodu. W ten sposoh wyskrobalem w Kkilku przypad-
kach znaczne jamy w trzonie, raz wieksza jego polowe, ktora byla zajeta.

Czasem trzeba wypilowaé kawalek wyrostka poprzeeznego lub  zebra,
zeby sobie swobodniejsza droge utorowac.  Po oezyszezeniu ognigka kostnego
wyskrobujemy ostroznie caly jame i przetoke w ezesciach migkkich, przy czem
sily wielkiéj uzywac nie nalezy. ho tkanki sa kruche. Po powtornem dokla-
dniejszém przestrzykanin, —— naprzod slabym rozezynem sublimatu (0.5 : 1000,0).
a nastepnie frzy procentowym kwasu karbolowego — zasgtrzykujemy  do ca-
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16j jamy mieszanke gliceryny z jodoformem, i opatrujemy rane wprowadzajac
gdzie mozna, ohok saczkow diugie strzepy gazy jodoformowéjl).

Girsztowt, Jasinski, Boeckel, Israél, A. Fraenkel,
Watson Cheyne, Vincent iinni wyskrobywali takze czedei trzonu.
Fraenkel twierdz, ze si¢ to tylko z hoeznyeh czesei trzonu udaje: w nie-
ktoryeh z naszych przypadkow zdolalismy jednak i przednie czesei trzonu WYy-
skroba¢ lyzeczka ostra odpowiednio wygieta?).

Poniewaz takie energiczniejsze zabiegi nie dawaly i nie daja wynikow
zadawalniajacyceh, a nadto wymagaja pewnéj oglednosei, powitano przeto z ra-
doscia  zalecone przez Mikulieza wstrzykiwania mieszaniny  jodoformu
z gliceryna (10 :100) do ropni nieotwartych. Nieco pézniéj zalecit Verneuil
eter jodoformowy (5:100). ktory jednak nie zasluguje na pierwszenstwo. ho
sprawia wigkszy bol. nie mowiae o innyeh niedogodnosciach?).

Zabieg sam jest nadzwyezaj latwy: wkluwamy igle przyrzadu Potain'a
lub Dieulafoy’a w obwodzie ropnia, gdzie skora jest najmniéj zmieniona,
co chroni chorego od powstania przetoki po wyciagnieciu igly; przeciwnie po
nakiuciu ropnia na najwiekszéj wypuklosci przez napieta i cieniutka skore latwo
utworzychy sie mogla przetoka. Po wypompowaniu ropy wstrzykujemy 50 do
100 gramow (odpowiednio do wielkosei ropnia) — mieszaniny jodoformu z gli-
ceryng lub — jak Bruns chee. jodoformu z oliwa. Nastepnie zakladamy opa-
trunek uciskajacy. Jezeli ropa na nowo sie zbierze — co sie bhardzo czesto
zdarza. — powtarzamy zabieg po 2-—4 tygodniach: niekiedy trzeba w przeciagu
kilku miesiecy o razy wstrzykiwaé, zanim sie ofrzyma skutek pozadany.
Tak Verneuil, jak BrunsiTrendelenburg zauwazali po takich za-
strzyknigciach polepszenie nawet stama ogolnego.

W nowszych ezasach zalecal Billroth zamiast tego naklocia i wy-
pompowania, szerokie nacigeie i dokladne wyskrobanie ropnia, odszukanie prze-
tok prowadzacyeh do kodei, rozszerzenie ich i wyskrobanie ognisk kostnych,
zatamowanie dokladne krwotoku, zaszycie calKowite rany a dopiero po tem
zastrzykniecie mieszanki jodoformowéj strzykawka, ktoréj rurke wprowadza sie
pomiedzy szwami. Sposob ten o tyle wiecéj sie zaleca, ze dozwala od razu
oczyseic caly jame, wyjac¢ odsloje i dotrze¢ az do ogniska kostnego. Mimo to
przyznaje sam Billro th, ze wlasnie w cierpieniach kregostupa jest to poste-
powanie najmniéj pewne, ho trudno w tych przypadkach dotrzeé az do ogniska
kostnego.

3

') Przyznaje, ze mimo tak energicznego postepowania ofrzymalismy nie zbyt $wietne
wyniki: co prawda jednak to przypadki nasze dochodzily nas zwykle w bardzo oplakanym sta-
nie. W jednym przypadku s$wiezszym, u chorego dobrze odzywionego leczenie takie odniosto
dobry skutek, cho¢ poprzednio przetoki na zaden sposéb mimo kilkomiesigeznego troskliwego
leczenia nie chcialy si¢ wygoi¢. Po szerokiem rozcieciu udalo sie palcem w jamie trzonu za-
jetego wymaca¢ maly odsloj, a nastepnie wydoby¢ go ostra tyzeczka.

) Vinecent radzi w przypadkach odpowiednich przeprowadzié¢ saczek na wylot na-
okolo trzonu kregow, torujac sobie droge juz to przez sam trzon wyzlobiony lyzeczka ostra,
Juz tez przed nim (1, drainage prévertébral par le sinus de l'angle de la gibbosité ou prémeé-
dullaire par le sinus ouvert en arriere de I'angle formé par le contact des hords antérieurs des
vertebres adjacentes aux corps vertébranx disparus: 2, drainage d'un corps vertébhral —  drai-
nage vertébral trans-somatique). -

%) Wskutek powstajacego gazu napina sic skora, co nie tylko bol wywoluje, ale cza-
sem nawet gangrenc. Verchére i Reclusx widzieli przypadki duszenia sie wskutek ci-
snienia wywiezujacego sie, gazu na tchawice: Peyrot i Houzel spostrzegali przypady za-
trucia eterowego w postaci narkozy dluzéj trwajacéj, inni zatrucie Jodoformowe, gdyz jodoform
rozpuszezony woeterze predz¢j zostaje wessany. To ostatnie najwiecéj przemawia przeciwko
uzywaniu eteru jodoformowego, bo wiasnie caty swoisty wplyw jodoformu przypisuja jego po-
wolnemu a ciaglemu dzialaniu na ziarning gruzlicza, a to dzieki Jego maléj rozpuszezalnosei,
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Obok tyeh miejscowyeh zabiegéw podajemy choremu zalecany przez
Sommerbrodta kreozot w wiekszych dawkach. Tutaj podobnie jak we
wszystkich przypadkach gruzlicy miejscowéj nie widzielismy szybkich ani ude-
rzajacych wynikow, w znacznéj jednak liezbie przypadkow zdawalo nam sie,
iz gojenie postepowalo razniéj.

Ropnie opadowe wypuklajace sie do gardla (ah-
scessus retropharyngealig) nalezy nacinaé, trzeba jednak przy tem
zachowaé¢ pewne ostroznosci. Naciecie robimy z poezatku male, Zeby ropa nie
wylala sie od razu do gardla i nie zalala choremu krtani. Zapobiegniemy temu
tem skuteezniéj, operujac chorego z glowa zwieszona na dol w polozeniu R o-
sego. Po nacieciu zalecamy choremu czeste przephukiwanie gardia pltynami
przeciwgnilnymi (kal. chloric., kal. permang. acid. horic.) Niebezpieczenstwo
zakazenia jest mniejsze, niz by sie wlasnie tutaj obawia¢ nalezalo.

W rzadkich przypadkach zniszezenie trzonow postepuje mimo zaloZenia
przyrzadu rozeiagajacego tak daleko, a kregostup zapada sie pod katem tak
ostrym, i% cisnie na rdzen pacierzowy. — W kilku takich przypadkach wyko-
nano w najnowszym czasie trepanacye odpowiednich ukow, a w niejednym
z nich udalo sie porazenie nawet kilka lat juz trwajace usunac¢ i chorego wy-
leczy¢ (Maisonneuve, Ollier, Macewen i inni). Naprzod jednak ra-
dzimy w kazdym takim przypadku, mianowicie swiezszym, sprobowac ekstenzyi.

—_— D e~——————

Il. Zamkniete zaktady lecznicze dla chorych piersiowych

i uzywany tamze sposob leczenia.
Napisal
Dr. Artur Jaruntowski,
pierwszy asystent w zakladzie leczniczym Dr. Brehmera dla chorob piersiowyeh w Goerbersdorfie.

A A

Suchoty plucne, ktore R iihle stusznie dziedzieznym wrogiem ludzkosci
nazywa, sa hezwarunkowo jedna z chorob najezesciéj zachodzacych i najbar-
dziéj rozprzestrzenionych. Statystyka wykazuje, ze 1/7 wszystkich ludzi umiera
na gruzlice ptue, Bollinger zas na podstawie zmian anatomo-patologicznych,
znalezionych przy sekeyach twierdzi nawet, ze nieomal kazdy trzeci czlowiek
w zyciu mniejszy lub wiekszy atak gruzliezy przechodzi. To tez zapewne
przeciw zadnéj innéj chorobie nie zastosowano od dawien dawna tak wiele
i tak rozmaitych srodkow, jak wlasnie przeciw suchotom, lecz niestety wszyst-
kie te $rodki, ciagle od nowa pod roznemi postaciami podawane i czesto z en-
tuzjazmem przyjmowane, okazaly i okazuja sie po krotszym lub dluzszym
czasie bezsilnymi przeciw chorobie saméj, a jezeli jaka wartos¢ posiadaja, to
li tytko symptomatyczng. ,Leczenie gruzlicy plue srodkami lekowymi z bankru-
towato zupehie“, powiada stusznie Gerhardt. Jedyny sposob leczenia,
uznany dzisiaj za wylacznie racyonalny i dajacy tez najlepsze wyniki jest le-
ezenie hygieniczno-dyetetyczne, dazace do wzmocnienia calego ustroju, a przez
to do wyleezenia miejscowej choroby w plucach.

Sposoh ten leczenia jest wiasciwie tak dawny. jak w ogole medyeyna
jest znana. Juz Hippoecrates?!) (460—377 a Chr), w ktorego dzielach
pierwsze wzmianki o suchotach pluenych i spostrzezonych przypadkach wyle-

1) Hippoerat. Lib. I1I, cap. XII. Paryz 1859.
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czenia znajdujemy, zalecal chorym na piersi pobyt w miejscowoseiach, pod
wzgledem klimatu korzystnie polozonych, przy najlepszym trybie zycia. Poz-
niejsi autorowie, a mianowicie Celsiusz, Plinius Starszy i Galen?),
hyli rowniez zwolennikami klimatycznego leczenia, i tak Celsiusz polecat cho-
rym piersiowym przewaznie powietrze morskie, Pliniusz Starszy stawil wplyw
slonea i hory iglaste, GG alen za$ zadal przedewszystkiem czystego powietrza,
wysylajac choryech w gory na mleczna kuracya. Ten sam sposob leczenia
przyjeta takze szkola arabska a mianowicie A vieenna, ktory chorych na
wyspe Krete wysylal, azeby wrzody phluene oezysei¢ i niezytom zapobiedz.

Tak wiee widzimy, ze od przeszlo dwoch tysiecy lat hygiena i dyete-
tyka znane byly jako warunki zaradeze przy leczeniu gruzlicy phlue. Jezeli
jednakowoz pomimo tego liczba spostrzezonych wyleezen z czasow tyeh jest

nader mata, — Ullersperger? znalazl zaledwie dwiescie przypadkow,
poezawszy od Hippoeratesa, — i jezeli gruzlica plue w ogole za chorobe

nieuleczalng przez dlugie czasy uwazana byla, to przyezyne tego szukac¢ na-
lezy przedewszystkiem w braku dokladnéj znajomosei choroby saméj, a miano-
wicie zmian anatomo-patologieznych, zachodzaeyeh pod tak wieloma postaciami
w suchotach pluenych. To tez dopiero po blizszem zbadaniu patologicznéj
anatomii gruzlicy plue, co mianowicie Laennec’'owii Virchowowi za-
wdzieezaé nalezy, przekonano sie, szezegolnie na podstawie spostrzezonyeh przy
sekeyach przypadkow  wyleczenia, ze suchoty pluene sa choroba uleczalna.
.Patologiczna anatomia, powiada Carswell®, nie dostarezyla zapewne nigdy
pewniejszych dowodow wyleczalnosei chorohy, _}dk przy suchotach.®

W jaki atoli sposob wyleczenie gruzlicy plue najpredzéj osiegnac¢ mo-
zna, zadanie to rozwigzal dopiero Brehmer, ktory w roku 1854 z Goerbers-
dorfu racyonalne zasady leczenia dyetetyczno-hygienicznego wytworzyl i takowe
praktyeznie przeprowadzil. .Goerbersdorf, powiada znany phtiseoterapeuta lon-
dynski Weber?), jest dla Europy kolebka gorskich stacyi klimatyeznych i le-
czenia na swiezem powietrzu w polaczeniu z hydroterapia. Dr. Hermann
Brehmer ma zastuge wprowadzenia kombinacyi téj- w sposob systematyczny
i w polaczeniu ze scislym dozorem nad chorymi pod wzgledem hygienicznym
i terapeutycznym.© System ten Brehmera przyjeli tez po wiekszej czesei
i wydoskonalili pozniéjsi phtiseoterapeuci i on stal sie podstawa zalozonyeh poz-
niéj stacyi klimatyeznych, a mianowicie zamknietych zakladow leezniczych tego
najmlodszego dziecka phtiseoterapii, jak Dettweiler leczenia takie scisle
zakladowe nazywa, ktore mianowicie w ostatnich .czasach coraz wieksze uzna-
nie pozyskuje i do ktorego bezwarunkowo przyszlos¢ nalezy. O leczeniu za-
kladowem wyraza sie Liey d en mniéj wiecéj w nastepujacy sposob: ,Leczenie
gruzlicy w specyalnych zakiadach jest waznym postepem czasow nowoczesnych;
kuracya klimatyezna w gorach i nad morzem, kuracya mleczna i t. p. byty
juz w czasach starozytnyeh znane i uzywane, lecz mpm\md/eme leczenia
W osobnyeh zakladach leezniczyeh podiug zasad dyeteczno-hygienicznych Jest
dopiero dzietem czasow nowoczesnych i to zasluga niedawno zm(ule(ro Dr
B 1'eh mera, ‘(110/\ ciela i dlugoletniego kierownika zakladu w (xoerbersdomg

') Galeni de methodo medendi liber V, cap. XIL Lipsk 1825. ' AR
%) Ueber die Heilbarkeit der Lungenphthisen. Neuwied 1867. /

%) Vortrige ueber die hygienische und klimatische Behandllmg der chronischen
Lungenphthise. Dippe 1886,
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On to wytworzyl te metode leczenia suchot pluenych, ktora dzisiaj najwieksze
ma znaczenie i ktora tez dowiodla, ze gruzlica pluc w ogdle jest uleczalna.
Ta metoda leczenia osiagniemy bhezwarunkowo najlepsze wyniki.“ Na wzor za-
kladu Breh mera w Goerbersdorfie powstalo tez z czasem tak w Niemezech,
kilka innych podobnych zakladow, pzeznaczonych wylaceznie lub po wiekszéj
ezesei dla choryeh dotknietych suchotami plucnemi. 7 zakladéow w Niemezech
nalezy przedewszystkiem wymienié¢ zaklad Falkenstein w gorach Taunus, sto-
Jacy pod kierownictwem Dra Dettweilera, ktory system leczenia zaklado-
wego, przyjety po czesci z Goerbersdorfu, w wysokim stopniu wydoskonalil
i tym sposobem ohok Brehmera sie przyezynit do rozwoju dzisiejszé; phthi-
seoterapii. Inne wigksze zaklady, istniejace w Niemezech s Reiboldsgriin
(zaklad Drive ra), St. Blasien w Badenii (zaklad Haufe go), zaklad Roem-
plera w Goerbersdorfie, i powstaly niedawno temu zaklad Hohenhonef nad
Renem. — Mniejsze sanatoria sa Altenbrak i St. Andreasherg w Harzu. zaklad
hr. Piicklera w Goerbersdorfie. Haidschloss pod Ploen w Holsztynie, Nord-
rach w Badenii, i Rehburg pod Hanowerem (zaklad Kaatze ra i Sanatorium
Michaelis). 7 zakladow poza Niemeami sie znajdujacych zasluguje jedynie (?)
na wspomnienie zalozony w roku 1889 zaklad Turbana w Davosie w Szwaj-
caryi.. Wymienione zaklady nie wystarezaja jednakowoz ani dla maléj czesci
tych wielu chorych na piersi. ktoryeh w Niemezech samych podiug obliezen
Dettweilera znajduje sie przeszlo milion dwakro¢ sto tysiecy. Oproez
tego zaklady te, bedace posiadloscia osob prywatnych lub towarzystw akeyjnyeh,
w ktorych pobyt dosé¢ znaczne koszta za soba pociaga, sa niestety tylko dla
“pewnéj klasy spoleczenstwa przystepne, podezas gdy wieksza czes¢ dla braku
funduszow z instytueyi tych korzysta¢ nie jest w stanie. Azeby i tvm ostatnim
a mianowicie klasie robotniczéj leczenie w specyalnych zakladach umozliwic,
istnieja juz od dos¢ dawna w Anglii mniejsze i wieksze sanatorya ludowe,
przeznaczone wylaeznie dla chorych piersiowych z klasy ubozszéj, w Niemezech
zas 1 W Austryi zakladanie takich sanatoryi ludowych jest dzisiaj ogolnem da-
zeniem swiata lekarskiego, jako i calego spoleczenstwa, a poczatek wykonania
tej idei zrobilo miasto Frankfurt nad Menem. zakladajac male sanatoryum lu-
dowe we Falkensteinie, stojace rowniez pod kierownictwem Dettweiler:

Jezeli sig teraz zapytamy, na czem polega leczenie zakladowe gruzlicy
plue, i jakie sa jego wlasnosei, to jak we phthiseoterapii wogole, tak i tu kli-
mat, hygiene i dyetetyke jako warunki zasadnicze w pierwszéj linii wymieni¢
nalezy. Co sie tyezy leczenia klimatycznego, to podlug. Brehmera?) pierw-
szym jest warunkiem, azeby zakiad przeznaczony dla choryeh dotknietych su-
chotami, znajdowal si¢ w gorach i to w miejscowosci niezakazliwej (immun),
to- jest takiej, ktoréj mieszkancy sa wzglednie wolnymi od suchot pluenyeh.
Zadanie to stawil Brehmer, wychodzac z przekonania, Ze najgtowniejszem
“zadaniem przy leczeniu gruzlicy jest wzmocnienie serca, ktore u os6bh dotknie-
tych suchotami jest za slabe do dostatecznego odzywienia pluc, resp. calego
ustroju, dalej ze wzmocenienie serca li tylko w gorach nastapi¢ moze przez
zwigkszenie ilosci skurezow serca wskutek zmniejszonego cisnienia harometry-
eznego, jako i przez polepszenie ogolnego odzywienia, w koncu ze najlepsze do

') Die Therapie der chronlschen Lungenschwindsucht, 1889,
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tego warnnki sa dane tam, gdzie suchoty plucne weale nie, albo bardzo rzadko wy-
stepuja, to jest w miejscowosciach niezakazliwyeh (immun). Niezakazliwvosd miej-
scowosci zalezna jest podlug Brehmera najpierw od wzniesienia nad pozio-
mem morza, a potem od polozenia samego, to jest od szerokosei jeograficznéj,
i to tak, ze gdy w Niemezech \\'_\'éokoéé 500 metrow zupelnie jest wystarcza-
jaca, takowa w Szwajearyi najmniej 1500 do 1700, nad rownikiem zas 3000
do 4000 metréw wynosi¢ powinna, Teoryja fa Brehmera byla przez diugi
ezag przedmiotem najzywszyeh sporow w nauce, i chociaz nie wytrzymala ona
w wielu punktach podniesionéj przeciw niéj krytyki, to jednakowoz pozostaje
faktem niezaprzeczalnym. ze gruzlica plue w gorach o wiele 1zadziéj wystepuje,
anizeli w rowninie, i ze wzniesienie nad poziomem morza korzystny wplyw na
jej przebieg wywiera. Tego dowodza pomiedzy innemi spostrzezenia, zrobione
przez Jourdanetal) w Mexyku. ktore wykazaly, Ze suchoty pluene w Me-
xyku sa na wysokosei powyzéj 2000 metréw niestychanie rzadkie, ze choroba
ta u zamozniejszych mieszkaiicow prawie zupeinie nie wystepuje, ze usposobie-
nie do gruzlicy, nabyte w mlodosci gdzieindziéj, znika zazwyezaj po osiedleniu
sie w gorach, i ze czesto spostrzegano zupelne wyleczenia u chorych, ktorzy
we Franeyi chorobe te nabyli. Podobne spostrzeZenia zrobil takze Gauster
w Alpach Austryackich, gdzie w miejscowoseiach, polozonych na wysokosei po-
wyzéj 730 metrow i posiadajacych pewne geologiczne wlasnosgei, suchoty plucne,
nader rzadko pomiedzy mieszkaficami wystepuja, a nabyte w innych miejsco-
wosciach czesto zostaja zupelnie wyleczone. W (oerbersdorfie zas, wiosce
liczacéj przeszlo 900 mieszkancow i polozonéj na wysokosei 561 metrow, su-
choty plucne wystepuja niestychanie rzadko; w przeciagu 26 lat, to jest od roku
18541880 umarlo na gruzlice plue z tutejszych mieszkaneow zaledwie pieciu,
to jest roeznie 0,18%).

Wielu z dzisiejraych phthiseoterapeutéw, a mianowicie ci, ktorzy gorskiemu
powietrzu wiasciwego dzialania na sprawe gruzlicza zaprzeczaja, pomiedzy nimi
takze Dettweiler, zadaja przy leczeniu gruzliczy przedewszystkiem czystego
$wiezego powietrza. Jak nam nowsze badania, a mianowicie prace Pasteura
wykazaly, to ezystos¢ powietrza zalezng jest przewaznie od zawartosci czaste-
ezek w powietrzu sie znajdujacych i to nietylko czasteczek nieorganicznych,
lecz przedewszystkiem drobnoustrojow. Jasnem  tez jest, ze jak wrzody ze-
wnetrzne o wiele predzéj i lepiéj sie goja, jezeli je przez opatrunek aseptyczny
ochronimy przed nieczystoseiami atmosferyeznemi a mianowicie przed drobno-
ustrojami, tak samo i wrzody gruzlicze plue oczyszezaja i 20ja sie 0 wiele pre-
dzéj pod wplywem czystego aseptycznego powietrza przepelnionego drobno-
ustrojami. A ze te ostatnie obok lasecznika gruzliczego w rozwoju i przebiegu
suchot pluenych wazng odgrywaja role, na fe zwracano juz dosc czesto uwage
szezegolniéj w ezasach ostatnich, jak to uczynil pomiedzy innymi‘Cornet,
roku przesziego na kongresie medyeznym w Lipsku w pracy swéj: O miesza-
nem zakazenin w gruzlicy (Ueber Mischinfection bei Tuberculose). Zachodzi
wiec pytanie, gdzie znajduje si¢ powietrze najezystsze, to jest mniéj lub wigeej
wolne od drobnoustrojow. Wazne dotyczace tu spostrzezenia zrobil Miquel,
hadajac w roznyeh miejscowosciach powietrze na zawartos¢ bakteryi, i badania

1) Influence de la pression de I air sur la vie de I’ homme, Climats @’ altitude et de
montagne. Paris 1875,
2 Brehmer L ¢ Roemplenrn,
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te daly nastepujace wyniki: W dziesieciu kubieznyeh metrach powietrza
znalazt on -

. na wysokosei 2000—4000 metrow ilosé bakteryi 0
2. na jeziorze Thun (560 metrow) . o 8
3. obok hotelu Bellevue Thun (560 m.) . : 25
4. w pokoju hotelu Belevue i . 600
5. w parku Montsouris nad Paryzem . " 7600
6. w Paryzu samym (rue de Rivoli) ke 55000,

Liczby te pokazuja nam dostatecznie, ze w miastach i ich poblizu  powietrze
przepelione jest drobnoustrojami, podezas gdy w  gorach ilosé ich staje sie
coraz mniejsza, stosunkowo do wzniesienia miejscowosei ponad poziomem mo-
rza.  Czystos¢ powietrza zalezna jest takze od zawartosci czasteczek nieorga-
nieznyeh, a mianowicie pyhi, ktory nietylko w przenoszeniu bakteryi posre-
dniezy, lecz takze dostawszy sie do plue, zapalne ich ezesei mechanicznie drazni
i do kaszlu pobudza. Pyl znajduje sie niestety wszedzie. nawet i na pelném
morzu, w gorach jednakowoz mniéj, anizeli w rowninie, poniewaz w gorach
pokrytyceh lasami i lakami powierzchnia ziemi nie nadaje sie po wigkszéj czesei
do wytwarzania kurzu, a oprocz tego latem przez dos¢ czesto przypadajace
deszeze powietrze staje sie wolnem od pylu. zima zas az do poznéj wiosny eala
przestrzen pokryta jest sniegiem i lodem. Azeby chorych jak najwiecéj ochro-
ni¢ od wdychania pyhu, zada tez Brehmer. azeby zaklad przeznaczony dla
chorych piersiowyeh;: znajdowal sie zdala od ruchu publicznego, a mianowicie
zdala od drog publieznyeh, czesto uzywanych, ktore najwiecéj. kurzu wytwa-
rzaja. Pozadanem jest takze. azeby w poblizu zakladu nie znajdowaly sie fa-
bryki, zanieczyszezajace powietrze dymem i1 sadzami. 7 tego, co przytoczylem
jest widocznem, ze powietrza czystego. to jest wzglednie. wolnego od pylu
i drobnoustrojow przedewszystkiem w gorach szuka¢ nalezy, zdala od ruchu
publicznego. A jednakowoz gdy w ostatnich czasach kwestya zakladania sana-
toryi ludowych dla suchotnikow blizéj rozwazano, postanowiono sanatorya fte
stawia¢ takze w poblizu wiekszych miast, pomimo ogolnego uznania, Ze czyste
powietrze _jest pierwszym warunkiem w leczeniu gruzlicy. Czy sanatorya takie
rowniez korzystne wyniki leczenia wykaza. jak zaklady w gorach sie znajdu-
jace, jest to rzeczag bardzo wapliwa.

Oprocz czystosei powietrza jest jednakowoz jeszeze wiele innych ezyn-
nikow, stanowigeych wlaseiwosé klimatu gorskiego, z ktoryeh najglowniejsze
ga: 1) Zmniejszona bhezwglednie ilos¢ wilgotnosei powietrza, resp. powietrze
suchsze, 2) powietrze zimne lub chlodne przy zwiekszonéj cieplocie promieni
stonecznych, 3) powietize rozrzedzone i znizone cisnienie, 4) obecnos¢ znacznéj
ilogei ozonu. Ktoremu z czynnikow tych przy dzialaniu klimatu gorskiego na
chorych, dotknietych suchotami, najglowniejsza role przypisa¢ nalezy, czy czy-
stogei powietrza, resp. wzglednéj wolnosei od  drobnoustrojow, jak to przede-
'wSzystkiem Weber twierdzi, czy tez zwiekszonéj cieplocie promieni stone-
eznyeh. jak Lieberm eister zada, ezy rozrzedzeniu powietrza, jak Brehmer
utrzymuje, czy tez zwiekszonéj ilosei ozonu. jak G auster mniema, to jest
pytanie, ktore ze scisle naukowego punktu widzenia, dotychezas jeszeze nie
jest wyjasnionem, tak samo, jak nie jest jeszcze dostatecznie wyjasnionem,
w jaki sposob czynniki te, stanowigce klimat gorski, na chorych w mowie he-
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daeych oddzialuja!); ze jednakowoz oddzialuja i to nie tylko na chorobe sama.
lecz takze na poszezegolne jéj objawy, to jest faktem niewatpliwym, mianowi-
cie dla tyeh, ktorzy diuzszy czas leczeniem klimatyeznem gruzlicy plue w 0-
rach sie zajmowali. Jezeli howiem chorzy, przybywajacy z rowniny w gory,
goraezke, trawiaea ich od czasu dluzszego, w przeciggu kilkunastu dni, jak to
sie dos¢ czesto zdarza, zupelnie traca, jezeli laknienie ich, uposledzone dotych-
czas pomimo najlepszéj kuchni w domu, od pierwszego nieomal dnia si¢ wzmaga,
jezeli poty nocne, trwajace pomimo wszelkich srodkow od czasu  dluzszego,
czesto w kilku dniach zupelnie ustepuja. czy to nie jest widocznym wplywem
powietrza gorskiego?  Daléj, jezeli po zniknieein wyzéj wymienionych objawow,
to jest goraczki i potow, sily chorego coraz bardziéj sie wzmagaja, jezeli od-
dech staje sie wolniejszym. a wydzielina i kaszel mniejszemi i jezeli po krot-
szym lub dluzszym czasie zmiany patologiczne w  plucach mniéj lub  wiecéj
ustepowaé zaczynaja i w koneu czesto zupeinie nikna, czy to nie jest wyni-
kiem leczenia klimatycznego? Sa naturalnie takze przypadki, gdzie pobyt
w gorach zadnéj nie przynosi korzysei i to mianowicie u chorych w ostatnim
okresie suchot sie znajdujacych, ktorych stan pod wplywem klimatu czesto sie
nawet pogarsza i smieré predzéj nastepuje, anizeli gdyby byli pozostali w row-
ninie i u tyeh chorych jest dzialanie klimatu za silne, a sily za slabe. Zaprze-
czy¢ wiee nie mozma, ze klimat gorski wywiera wplyw na chorych dotknietych
suchotami pluenemi i to nie tylko na ogolny ich stan, leez takze na sprawe
gruzlicza sama. Czy jednakowoz wplyw ten, jak to niektorzy twierdza, pray-
pisa¢ nalezy li tylko czystosci powietrza gorskiego, zdaje mi sie watpliwem.

Podlug mego zdania czyste, aseptyczne powietrze gorskie wywiera sku-
teczny wplyw przewaznie miejscowo na zmiany patologiczne w plucach, pod-
czag gdy nastepujace pod wplywem klimatu polepszenie konstytueyjne, jako to
wzmaganie laknienia, polepszenie przemiany materyi, wzmocnienie serca i cyr-
kulacyi, zwiekszenie energii miesni, nerwow i funkeyi skornéj jest wynikiem
dziatania mniéj lub wiecéj wszystkich czynnikow, jakie stanowia klimat gorski.
Zachodzi jeszeze pytanie, jaka wysokos¢ powinna mie¢ miejscowosé, azeby jéj
nada¢ wlasciwosé klimatu gorskiego. Jak juz wyzéj wspomnialem, jest to za-
leznem od szerokosci jeograficznéj i to tak, ze czem wiecéj na potudnie miej-
SCOWOSC¢ jest polozona, tem wyzsze musi by¢ wzniesienie ponad poziomem mo-
1za, czem wiecéj na polnoc, tem mniejsze. Glowne dotyezace tu liczby stawia
Brehmer?). i to dla Niemiee 500 metrow, dla Szwajearyii 1500 do 1700
metrow, a dla miejscowosei nad rownikiem 3000 do 4000 metrow. Mniej wie-
¢éj te same liczhy podaje takze Weher3), podezas gdy podiug Lieber-

) W najnowszym ezasie zwrocono uwage na zmiany zachodzace we krwi po przy-
byciu w gory. Dotyezace tu badania Eggera z Arosy wykazaly, 7e w wysokosei 1800 me-
trow nad poziomem morza u osoh przybywajacyeh z réwniny, tak zdrowych jak i chorych.
liczhba krwinek nadzwyczaj szybko si¢ zwieksza, i to przeeietnie w pierwszych 16,5 dniach
0 780,000 w mm?®. U os6h zamieszkalych w gorach znalazl g g er przecietnie liczbe krwinek
przeszlo 7 milionow (Correspondenzblatt fiir Schweizer Aerzte No. 20, 1892), Podobne wyniki
wykazaly takze hadania Wolffa i Koeppego w Reiboldsgriin (700 metr.), gdzie tak u zdro-
wych, jak mianowicie u chorych liczba krwinek czerwonych po przybyciu z rowniny, widoeznie
sie zwieksza, podezas gdy zawartosé hemoglobiny si¢ zmniejsza (Ueber Blutuntersuchungen in
Reiboldsgriin, Mitnchner Medic. Wochensehrift No. 11, 1893). Odpowiednie badania w Goer-
bersdorfle ‘()561 metr,), rozpoczete przez autora, ogloszone beda pozniej.
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mannal) w Szwajearyi wysokos¢ 1000 metrow, a w okolicach tropicznych
2009 metrow ma hy¢ wystarczajaca.

7 tego, co przytoezytem o klimacie gorskim, mozemy stawic twierdze-
nie, ze chociaz nie jest jeszeze dostatecznie wyjasnionem, w jaki sposob klimat
oorski na choryeh dotnietyeh suchotami pluenemi dziala, to jednakowoz w Za-
dnym razie korzystnego dzialania zaprzeezy¢ nie mozemy, i dla ftego pray
leezeniu gruzlicy plue takowy bezwarunkowo uwzgledni¢ powinnismy. Stosujace
to do naszego tematu mozemy téz udowodni¢, ze przy leczeniu klimatyczném
choréh gruzliczyeh w zakladach leezniezyeh. pierwszym nieomal jest warunkiem,
azeby zaklady takie znajdowaly sie w gorach, i to w miejscowosciach, posia-
dajacych rzeczywiseie wlaseiwosé klimatu gorskiego. Nie slusznem mi sie téz
dla tego wydaje zdanie, wypowiedziane przez jednego z dzisiejszych phthiseote-
rapeutow, ze przy leezeniu gruzlicy nie chodzi o to, gdzie ja leczymy, tylko,
jak ja leezymy: z wyzéj podanyeh wywodow sadzichy nalezalo, Ze to pierwsze
jest rownie wazném, jak to drugie.

Zaklady w gorach maja takze te wielka zalete, 7ze poniewaz leczenie
w nich niezaleznie od pory roku tak latem, jak izima rownie skutecznie prze-
prowadzonem by¢ moze, chorzy kazdego czasu kuracya rozpocza¢ moga i ta-
kowéj przy koneu sezonu przerywaé nie potrzebujg. jak to ma miejsce w innych
stacyach klimatyeznyeh, posiadajacych tylko sezon letni albo zimowy. Pray
leczeniu gruzlicy nalezy przyja¢ za zasade, azeby chory tam, gdzie si¢ dobrze
czuje, i gdzie stan zdrowia sie widoeznie polepsza, pozostal az do zupelnego
ukonezenia kuracyi, nie ma howiem nic gorszego, jak ciagle jezdzenie
z jednéj stacyi do drugiéj. z jednego klimatu do drugiego, czesto wprost prze-
ciwwskazanego.  Napotykamy wprawdzie do$¢ czesto twierdzenie, ze zima
w gorach jest za ostra dla chorych, dotknigtych suchotami, Ze zimne powietrze
jest dla chorych tych szkodliwe. Twierdzenie takie jest zupelnie mylne. Suche
zimne powietrze gorskie wywiera nadzwyezaj korzystny wplyw na choryeh
piersiowych, i to nie tylko na ogolny ich stan, lecz takze na sprawe gruzlicza
sama. O Goerbersdorfie naprzyklad moge z wlasnego doswiadezenia powiedziec,
ze leczenie zima jest tu rownie skuteczne, u niektorych nawet skuteczniejsze,
niz latem; Davos zas$, wykazujace rok rocznie tak korzystne wyniki, jest prze-
waznie zima przez chorych uczeszezane.

Znanem jest takze, ze w krajach polmoenych suchoty phuene pomiedzy
mieszkaneami o wiele 1zadziéj wystepuja, anizeli w krajach poludniowych. Jest
wprawdzie pewna kategorya chorych, nie nadajaca sig po wiekszej czesel do
leezenia gorskiego w zimie, to sa chorzy, przedstawiajacy tak zwang eretyczna
posta¢ suchot pluenyeh, a mianowicie osoby niedokrewne, wrazliwe w wysokim
stopniu na zimno: dla tych chorych jest zazwyeczaj klimat poludniowy korzy-
stniejszy. Co sie tyczy tego ostatniego, to zaprzeczy¢ nie mozna, ze posiada
on takze swoje wlasnosei i wywiera w niektorych, a mianowicie w WYZéj
wspomnionyeh, przypadkach nader korzystny wplyw na przebieg choroby. Ze
jednakowoz dla wiekszéj czesei choryeh pobyt w gorach jest skuteczniejszy,
i ze wyniki leczenia w ezystym klimacie gorskim sa lepsze i trwalsze, anizeli
w lagodnym klimacie poludniowym; to jest przekonanie wigkszéj czesci dzisiej-
“szych phthiseoterapeutow. Bardzo trafnie We b e r?) porownuje klimat lagodny

1) Deutsche medicinische Wochenschrift 1888, str. 1024,
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i ostry z odpowiednimi srodkami lekowymi. ,Sa leki, powiada on, jak mor-
fina, ktora usmierza kaszel i sprowadza sen, lecz psuje u wielu apetyt; jak an-
tipyryna, ktora dziala zadziwiajaco przeciw gorgezce, lecz odbiera takze czesto
laknienie, Takich lekéw nalezy dla tego po wiekszéj czesei unikaé, poniewaz
polepszenie odzywienia jest w lecznictwie zadaniem najgtowniejszem. Zupelnie
fak samo sa klimaty lagodne, ktore usmierzaja kaszel, lecz zmniejszaja apetyt
1 cheé do ruchow ciala i dla tego tylko w wyjatkowyeh razach zastosowane
by¢ powinny. Naprzeciw tym lekom stoja leki gorzkie, tonica, ktore nie
usmierzaja kaszlu, lecz polepszaja laknienie i wywieraja przezto nader korzy-
stny wplyw na chorobe sama. W zupelnie podobny sposob nie usmierza klimat
ostry kaszlu, przeciwnie czesto go nawet wywoluje, lecz wzmagajac laknienie
suchotnikow i podniecajac ich do wiekszego uzycia ruchow, dziala skutecznie
na ogolne wyzywienie i wywiera przez to korzystny wplyw na przebieg gru-
zliey.”  Leczenie w stacyach potudniowych daloby bezwarunkowo o wiele le-
psze wyniki, gdyby stosunki tamtejsze, przedewszystkiem pod wzgledem
hygieny. byly lepsze, gdyby i tam pourzadzane byly zamkniete zaklady leczni-
cze dla choryceh piersiowyceh.  Na zapytanie, dla czego nie ma nad Riwiera
podobnych zakladow, odpowiada Dr. Randohrl) mniéj wiecéj w ten sposob,
ze istnienie dozorowanych zamknietych zakladow leezniczyceh nad Riwiera byloby
wprawdzie bardzo na miejscu, mianowicie dla chorych. sklonnych do wykro-
czen zdrowiu szkodliwyeh, do ktéryeh nad Riwiera az nadto jest sposohnosei,
ze jednakowoz przedsiebiorstwo takie nie byloby intratne i nie mogloby sie
dlugo utrzymaé, poniewaz wieksza czes¢ gosei przybywajacyeh nad Riwiere
sklada si¢ 7z rodzin zamoznych, ktore nie zdecydowalyby sie na pobyt w zakla-
dzie, liczba zas tych, ktorzyby ewentualnie z instytueyi tyeh korzystali, bylaby
za mala do utrzymania zakladu, uwzgledniajac jeszeze i to, ze sezon nad Ri-
wierg nie frwa dwanaseie, lecz zaledwie szes¢ miesiecy. Nadmieni¢ mi jeszeze
wypada. ze w ostatnich ezasach poruszona zostala mysl utworzenia dla choryeh,
dotknigtych suchotami, tak zwanych sanatoryi na morzu, to jest wrzadzenie
osobnych w tym celu wynajetych okretow, na ktoryehby chorzy pod nadzorem
lekarskim zimowe miesiace przewaznie na morzu Srodziemnem przebywaé¢ mo-
gli. Jakkolwiek podroze morskie dla choryeh piersiowyeh, a mianowicie dla
chorych w pierwszym okresie suchot sie znajdujacyeh, jako i dla rekonwales-
centow czesto korzystny wplyw wywieraja, to jednakowoz watpi¢ nalezy, czy
sposobh ten leezenia da sie rzeczywiscie przeprowadzi¢ i czy bedzie rownie ra-

cyonalny, jak leczenie na stalym ladzie. (Ciag dalszy nastapi.)

M. Tracheotomia.

Podat
Dr. Drobnik.

Rzadko ktora operacya tak roznie hywa oceniana nietylko przez lajkow
ale 1 przez lekarzy, jak przeciecie tchawicy. Reputacya swg niekorzystna za-
wdzigeza tracheotomia tylko wynikowi leczenia krupu za jéj pomotca, adyz
przy innych chorobach jako to suchotach lub raku krtani, kazdy sobie zdaje
jasno sprawe z tego, ze tracheotomia jest tylko wskazana ohjawami zacisniecia

). Aceo und die Riviera, str. 41.



krtani nowotworami i ze usuwajac brak tchu, nie usuwa sie choroby. Przy dlaweu,
dajacym wogéle wyniki leczenia nadzwyeczaj niekorzystne ze wzgledu na jego
przyezyne chorobows, tracheotomia daje niekorzystne wyniki glownie z powodu
mewlasciwego jéj zastosowania.  Dla udowodnienia powyzszego twierdzenia nie
od rzeczy bedzie przedstawi¢ warunki w jakich po wiekszéj czesei robimy
trachetomia przy dlaweu i zwrocié uwage ze wzgledu na rodzicow dziecka na
rokowanie przed i po operacyi.

Dlawiec wystepuje w naszych stosunkach zdrowotnych, o ile z trzech-
letniéj praktyki w Poznaniu i na podstawie blizko osmdziesieciu obserwowanych
przypadkow zauwazy¢ moglem przez caly rok. Szezegolnie czesto zdarza sie
na jesien i na koncu zimy w eczasie, w ktorym i blonica endemiczna u nas
w znaezniejszéj liczbie przypadkow spostrzegaé sie daje. W pracy méj ogloszo-
néj w Nowinach lel. w 1891 pod tytutem ,Dwadziescia tracheotomii wykonanych
w Poznaniu w jesieni 1890 1. etc.® podniostem na samym wstepie waznosé
w rokowaniu pory roku, w ktoréj dlawiec wystepuje. Na mocy kilkoletniego
doswiadezenia z kliniki krolewieckiéj, doszedlem wtenezas do przekonania, ze
epidemie wiosenne daja daleko niepomyslniejsze rokowanie od epidemii jesien-
nych. Przyezyne zjawiska tego upatrywalem w oslabieniu organizmu dziecie-
cego przez zimowanie w pomieszkaniach dusznych i w zlem odzywianiu pod-
czas zimy dzieci ze sfer robotniezyeh, nie majacych podezas zimy, ogolem
wziawszy, dostatecznéj sposohnosci zarobkowania. I dzi§ jeszeze nie popuszezam
zupelnie pierwotnego twierdzenia pomimo. Ze w obecnym roku stoje przed wy-
nikami tracheotomii, obalajacymi powyzsza hypoteze. Na 10 tracheotomii, wy-
konanych w biezacym roku. w drugiéj polowie zimy i na jéj koneu, dwa tylko
przypadki zakonezyly sie smiercia, podezas gdy znaczna bardzo czesé  dzieci
operowanych jesienig przeszlego roku uleglo chorobie.— Spostrzezenie to dowo-
dzi, ze uogolnienie powyzszéj hypotezy jest niesluszném, i Ze przyczyny zlo-
sliwosei dyfteryi i krupu sa wieeéj skomplikowane niz poezatkowo przypuszeza-
tem. Badania bakteryologiczne istoty rzeczy nie tlomacza weale. Na ¢6z mi
zda sie poswiadezenie, ze dyfteryva, w Kktoréj oprocz pratkow Loe flera znaj-
dujemy i paciorkowce (streptokoki) jest zlosliwa podezas, gdy dyfterya, w kto-
réj same tylko Loefler'owskie pratki spotykamy :zwyeczajnie (?1), lagodnosecia sie
odznacza. Tak dlugo dopoki nie poznamy warunkow atmosferycznych i telu-
nieznych sprzyjajacyeh rozwojowi zlosliwyeh zarazkow, tak dlugo bezsilng
okaze sie wieksza czes¢ srodkow hygyenicznych, stosowanych przeciw zarazie
a dyktowanyeh przy  stoliku laboratoryum bakteryologicznego. Ale nie-
tylko ogolne hygyeniezne srodki na bardzo kruchyeh stoja podstawach i nie
odjety nic ze zlosliwosei epidemii kazdorazowéj a nie przyczynily sie do lago-
dnego jéj przebiegu. 1 $rodki lecznicze zastosowane w kazdym pojedynezym
przypadku uwaza¢ nalezy jako w gruncie rzeczy bezsilne wobec rzeczywisté)
ztosliwosei choroby.  Przyznaje, ze za pomoca lagodnych srodkow odkazajacych
umiejetnie a przedewszystkiem ostroznie i z uwzglednieniem kazdego pojedyn-
czego przypadku. zastosowanych, mozna wplynac¢ poniekad na przebieg chorohy.
ale jako iluzya uwazam wszystkie reklamowane szeroko rezultaty leczenia za
pomoca jakichkolwiekbadz specyfikow. Najpotezniejszym srodkiem chyba jest
termokauter ze wszystkich stosowanych przeciw dyfteryi. Coz, kiedy tego
srodka w bardzo tylko ograniczonéj liczbie przypadkow uzy¢ mozna, a w przy-
padkach tych, w ktoryeh z dobrym skutkiem uzyty on zostal, po dokona-
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niufego heroicznego dosyc¢ rekoczynu na pytanie, czy propter czy post hoe
nastapilo wyleczenie przyzna¢ musimy na podstawie innych spostrzezen nieko-
rzystnych, nie cheace sie poddawaé niebezpiecznym zludzeniom, ze zniszezenie
jednego lub kilku nawet widocenych ognisk dyfterytycenych, nie usuwa radykal-
nie chorohy.

Krotko reasumujac powyzsze twierdzenia, stanowisko moje wobec srodkow
leczniczych zastosowanych przeciw blonicy i dlawcowi okreslic moge w kilku
stowach:  Specyfilow przeciw blonicy nie znamy, wszystkie Srodki przeciw téj cho-
robie stosowane sq wice tylko Srodkami poliatywniymi.

Zaden z lekarzy, wiedzac o tem dobrze, ze znaczna jezeli nie przewazna
czes¢ sztuki lekarskiéj opiera sie na umiejetném zastosowaniu paliatywnych
srodkow, nie lekeewazy dla tego zabiegow lekarskich przy dyfteryi: przeciwnie
godzac sie na powyzsze twierdzenie, hierze on pod rozwage nie tylko samo
zakazajace agens chorobowe, ale takze i konstytucya chorego, wybiera stosowne
do przypadku srodki i stosuje do indywidualnosei przypadku swoje rokowanie.

Diawiec jest blonica krtani eventualnie tchawicy i oskrzeli.

Logicznym wynikiem tego jest przeswiadezenie, ze wszystkie srodki
stosowane przeciw dlaweowi moga by¢ tylko paliatywnymi. Czy stésujemy
emetyki, czy inhalacye jakiemikolwiekbadz $rodkami, czy oklady zimne na
okolice krtani, czy weieranie szaruchy, ezy pijawki, intubacya czy tracheotomia
wszystkie te srodki, z ktoryeh kazdy ma swoje wprawnienie, sq  Srodkami palia-
tyaenapni. '

Niewatpliwie zdarzaja sie wypadki dlawea, w ktoryeh przy czesto wy-
czekujacéj terapii hez uzycia zadnyceh z powyzéj wymienionych srodkow naste-
puje odlaczenie sie samodzielne blon i ich wykrztuszenie z nastepnem wylecze-
niem. Przypadki te jednak sa bardzo rzadkie. W caléj mojéj praktyce znam
z wlasnego spostrzezenia tylko dwa, w ktoryceh nie widzac nagléj indykacyi
do tracheotomii, zdecydowany w kazléj chwili, z przyzwoleniem. przygotowa-
nyceh na to rodzicow do jéj wykonania, skonstatowaé¢ moglem samoistne wyle-

ezenie bez uzycia zadnych srodkow oproez troche lig. am. anst. i lekkich in-
~halacyi  rozezynem octanu  glinu.  Przypadki te jednak sa bardzo rzadkie
1 odznaczaja sie lagodnym bardzo przebiegiem dyfteryi i silna konstytucya dzieci.

Do té) saméj kategoryi szezesliwie wyleczonyeh z dlawea przypadkow
zaliczy¢ nalezy takze wszystkie te, ktore wyleczone zostaly z pomoca bardziéj
juz energicznych srodkow paliatywnyeh, do ktorych zaliezy¢ nalezy przystawia-
nie pijawek ponizéj krtani i zimne oklady na krtan. Nie ulega watpliwosei,
ze przy szerokim otworze krtaniowym obrzmienie strun glosowych, spowodo-
wane zapaleniem dyfteryeznem, doplyw powietiza do phlue dostatecznym by¢
moze 1 ze zmniejszajac nadkrwistosé krtani spowodowana, a zapaleniem potego-
wang wybuchami kaszlu za pomoca_pijawek lub okladow zimnych, dopomagamy
sprawie naturalnego leczenia 1 przeprowadzamy chorego na dlawiec przez kry-
fyezne momenta. Skutek jednak tych srodkow jest w przewaznéj ilosci wy-
padkéw watpliwy, nie wystarczajacy i powodujacy chwilowe, przechodzace po-
lepszenia. cho¢ jak jeszeze raz powtarzamy wynik ostateczny takiego leczenia
we wyjatkowyeh przypadkaeh dobrym by¢ moze.

Bardzo ulubionym grodkiem przeciw krupowi uzywanym jest emeticum
w jakiejbadz formie. Uzywanie emetykow przy krupie ma dwojaka podstawe.
Najpierw ezesto sie zdarzaja  przypadki, pseudokrupem zwane, wystepujace
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zwlagzeza na wiosne, w ktorych dzieei zupelnie zdrowe, bawiac sie na swie-
Zem powietrzu, po powrocie do domu zwykle nad wieczorem zaczynaja krupowo
kaszle¢.  Rodzice sami wolajy lekarza, ktory zajrzawszy do gardla, nie znaj-
duje oprocz lekkiego przekrwienia zadnyeh objawow  dyfteryi. Tymeza-
sem w przeciagu kilku godzin obrzekniecie blony $luzowéj krtani zwieksza
sie, dzieci zaczynaja sie dusi¢ gwaltownie. W tyeh razach lekarz doswiadezony
daje jakiekolwiek emeticum, najezesciéj i najracyonalniéj cuprum sulf, poezem
nastepuje podezas wymiotow wykrztuszenie znacznéj ilosei sluzu z krtani i na-
tychmiastowe polepszenie wszystkich ohjawow zciesnienia krtani.

Przypadki takie nie majgce z blonica krtani nic do czynienia, ogolnie
a niestusznie krupem nazywane, powoduja w znacznéj czesci i uzywanie eme-
tykow jako srodka leczniczego przy prawdziwéj blonicy krtani, przy krupie,
niestety prawie zawsze z fatalnym wynikiem. Drugim powodem, podtrzymu-
jacym jeszeze emetyki jako srodek leczniezy krupu w gronie lekarzy, jest 8po-
strzezenie przypadkow  rzeczywistego krupu, odznaczajacego sie lagodnym
przebiegiem i maly sklonnoscia do zacigniecia krtani, w ktorych lekarz przy-
wolany juz w ezasie samodzielnego zluzowania sie blon, zadawszy srodek wy-
miotny, powoduje wykrztuszenie blon i usuniecie natychmiastowe wszystkich
objawow zacisnieeia krtani. Przypadki te zdarzaja sie niewatpliwie. Sam mia-
Jem sposobnosé spostrzegania przypadku. podobnego z kol. D zie m bowskim,
z ktorym zawolany do zrobienia tracheotomii, cofnalem sie w ostatniéj chwili
od operacyi, zauwazywszy po wykrztuszeniu blon znaczna poprawe. trwajaca
przez dwa dni, po uplywie ktoryeh jednak tracheotomia okazala sie konieczng
i ze szezesliwym skutkiem wykonana zostala.

Przypadki krupu wrzekomego i powyzéj opisane bardzo rzadkie pray-
padki krupu rzeezywistego ze szezesliwym skutkiem leczone emetykami, pod-
trzymuja w znacznéj czesei jeszeze uzywanie tych srodkow. Ale jest jeszeze
Jeden powad, dla ktorego lekarze nie moga odstapi¢ od uzywania emetykow.

Otoz zaprzeczy¢ sie nie da, ze przed wymiotami i niejaki czas po wy-
miotach gwaltowny hrak tchu sie uspokaja, ze dziecl rzucajace sie rozpaczli-
wie. uspokajaja sie na kilka godzin pomimo. ze zadnych blon nie wykrztusily
podezas wymiotow. Przyezyne tego szukaé jednak nalezy nie w leczniczem
dziatanin na sprawe krupowa, nie w zmniejszeniu sie zapory w drogach odde-
chowych, leez w oslabieniu odruchowem ezynnosei  serca, a skutkiem tego
zmniejszeniu  zapotrzebowania tlenu. Dzieci takie nie przychodza rzeczywiscie
do siebie, rozowa barwa nie wraea na wargi, sinica rozlewa sie rowno po ca-
lém ciele. Przez blada skore wszedzie przeswieca krew slabo utleniona. Stan
taki rzekoméj poprawy trwa kilka godzin, by ustapi¢ miejsca gwaltownym na-
padom braku tchu, spowodowanym wzmozona czynnosciag serca i silniejszym
zapotrzehowaniem tlenu. 7% tego wynika, ze s$rodki wymiotne wskazane sa
przy prawdziwym dlawen tylko wtenezas, gdy praypuszeza¢ mozemy. ze blony
dyfterytyczne w krtani sa juz zluzowane, a wiee jezeli sprawa chorobowa prazy
odpowiedniéj objetosei krtani i znacznych silach chorego i lagodnosei choroby.
trwajaca juz kilka dni, jest blizka pomyslnego konca. Mozliwem jeszeze a na-
wet powiedziatbym  poniekad wskazanem jest uzycie srodkow wymiotnych
w razach, w ktorych zadecydowana jest tracheotomia, ale jezeli takowa ze
wzgledow czysto okolicznosciowych dopiero po niejakims czasie moze by¢ wy-
konana. Czekajac na tracheotomia kilka godzin przy bardzo utrudnionem od-
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dychaniu, dziecko meczy sie bardzo, szezegdlnie jezeli ma hyé transportowane do
jakiegog miejsca koleja lub powozem. Zwykle rodzice hojac sie zazighienia otulaja
silnie cala glowe i piersi dziecka, utrudniajac jeszeze bardziéj oddech. Dzieci
takie tez czesto konajace, prawie zaduszone przywoza rodzice ze wsi okoli-
cznych do zakladu sw. Jozefa. W razach takich uspokojenie pragnienia tlenu
za pomocy emetykow uwazam jako wskazane. Bardzo dobrym srodkiem w tem
samem sensie co poprzednie dzialajacym, sa zimne oklady na krtan zastésowane
cho¢ samo si¢ przez sie rozumie, ze lecznicze ich dzialanie ogranicza sie tylko
do zmniejszenia przekrwienia blony sluzowéj krtani i do zmniejszenia obrzeku
strun glosowych.

Pozostalyby jeszeze z pomiedzy wszystkich grodkow paliatywnyeh dwa
najwazniejsze t. j. intubacya i tracheotomia. W ostatnich latach stésowano
intubaeyg, cheac nig zastapié tracheotomia we wszystkich k ajach. Rezultatem
wielu doswiadezen jest przeswiadezenie, ze w zwyklych warunkach intubacyi
z tracheotomig konkurowaé nie moze, ze wzgledu na stosunkowo ezesta konie-
€zZnos¢ zastgpienia intubacyi tracheotomia, w razach utrudnionego odzywiania
spowodowanego rurka per os wprowadzona do krtani. Najwazniejszym jednak
powodem, dla ktorego intubacya nie moze zepchnaé tracheotomii na drugi plan,
Jest koniecznosé obeenosei lekarza przy dziecku intubowanym, azeby zapobiedz
rozmaitym przypadfosciom zdarzajacym sie przy intubacyi jak np. wykaszlnie-
ciu lub spadnigeiu rurki i gwaltownym skutkiem tego objawom, ktore usunaé
mozna tylko za pomocy tracheotomii. Intubacya dla tych powodéw stosowana
by¢ moze tylko w zakladach, posiadajgcych lekarza, ktory mieszkajae
w zakladzie i gotow by¢ moze na kazde zawolanie. Co sie tyczy odsetki
smiertelnosei dzieci leczonych na dlawea za pomoca intubacyi lub tracheotomii.
to dotychezas w niewielu tylko statystykach przewyzszy liczba wyleczonych
dzieci na dlawea przez intubacya liczbe uratowanych za pomoca tracheotomii.
Przewazna ilos¢ autorow oswiadeza si¢ za tracheotomia takZe na mocy staty-
styki, ktora niestety rzadko w jakiéj chorobie tak jest zwodnicza Jjak w dlaweu.
W warunkach, w jakich w naszych stosunkach deeydowaé Jjestesmy zniewoleni,
co robi¢ przy dlaweu, czy intubacya, ezy tracheotomia, zdaniem mojém, tylko
ostatnig zaleca¢ mozemy, nie ujmujac donioslosei intubacyi, przy leczeniu zwe-
zen krtani powstalych wskutek owrzodzen tyfusowych, luetyezych, lub tym po-
dobnych. Najwazniejszém pytaniem, na ktore przy omawianiu waznosei leczni-
cz€j tracheotomii przy dlaweun, odpowiedzieé¢ sobie jasno trzeba, Jjest sprawa
wezesnego czy poznego operowania.

Najpierw zaznaczy¢ musze, ze operowa¢ nalezy i w przypadkach
juz tak daleko posunietych, Ze zdaja sie zupelnie stracone. Widzimy jednak
raz po raz, cho¢ niestety rzadko, ze dzieci w ostatniéj zdaje sie walce ze smier-
cig znajdujace sie, za pomoecy tracheotomii uratowaé jeszeze mozna. Zwykle
Jjednak oslabienie serca w skutek dlugiego braku tlenu a szezegilnie zapehanie
drobnyeh oskrzeli wydzielina nie wyrzueona uniemozliwia wszelki ratunek. -
Dzieci takie ozywiaja si¢ na kilka lub kilkanaseie godzin, tetno jednak nie pod-
nosi sig, oddech cho¢ nie utrudniony ale powierzchowy, szybki az do 60 na mi-
nute, wskazuja nam wyraznie na niemozliwos¢ skutku dodatniego tracheotomii.
Otoczenie widzae dziecine przywrocona do Zyeia, prawie zaczyna nabiera¢ nie-
uprawnionéj nadgziei, lekarz sie tudzi¢ doraznym i zludnym skutkiem tracheoto-
mii nie powinien.

‘m*—ﬂﬁ‘%ﬁ%*———*————
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B Spostrzezenia z praktyki.

Przypadek niespostrzeganego dotad tworu podwojnego.

(Gastrodidymus bismasculinus).

Podal
Dr. Boeianski (Kamionka n, Dniestrem).

A~

Rozmaitos¢ form potwornosci zostala jeszeze wzbogacona przez okaz
dwuglowia, obserwowanego w styezninu tego rvoku w mojéj prywatnéj
praktyce. W literaturze traktujacéj o tym przedmiocie') o podobnym przy-
padku nie znalazlem Zadnéj wzmianki: kazalem wiec okaz ten dla dokladniej-
szego uwydatnienia jego form fotografowaé i zalaczam notatek kilka o porodzie
1 0 budowie tworu tego:

Matka jego silnie zbudowana, 30-letnia Moldawianka z Besarabii, w ciagu
10 lat urodzila szezeSliwie dziesiecioro dzieci zdrowyeh.  Porod potworu trwat
15 godzin. Juz na kilka godzin przed mojem przyjsciem wyszla byla z pochwy
jedna glowka i jedna gorna prawa konezyna; nasze niedyplomowane wiejskie
haby probowaly bezskutecznie sztuke ekstrakeyi przez pociaganie za czesei wy-
padnigte. Badanie wewnetrzne skutkiem chaosu znajdujacych sie w pochwie
konezyn bylo dosy¢ utrudnione, ale przekonawszy sie, ze mam do czynienia
z jakims podwojnym tworem, uwazalem, Ze najlepszym sposobem ukonczenia
porodu bylby obrot na nozke, jezeli mi sig uda takowa w tym zamacie i pray
tetanicznie skurczonéj macicy uchwyei¢. Odcialem wiee najprzod czesci ze
sromu wiszgce, znalazszy nozke latwiéj, anizeli sie spodziewalem, zrobilem ohrot:
wydobycie juz zadnych trudnosei nie przedstawialo; lozysko wyszlo hez wszel-
kiéj pomocy.

Budowa zewnetrzna tworu: Waszelkie znaki przemawiaja za tem, ze
plod ten doniesiony. Forma glowek rozni sie znacznie, a w rysach twarzy
najmniejszego nie spostrzeglem podobienstwa. Przy ogladaniu skory uderzyl
mnie szezegolnie ten objaw, Ze ona na dolnych konezynach, brzuchu, lewé;
klatce piersiowéj i lewéj glowie oznaki poczatkujacego zbutwienia miala, zas
na prawéj glowie i klatce piersiowéj ciemno-sinéj barwy byla, jak u nowo-
rodka asfyktycznego. Kregoslup az do ostatniego kregu piersiowego podwajny
i zrosniety z kregami ledzwiowymi w formie Y: lopatek i obojezykow po 4;
dwa mostki piersiowe. Prawa polowa piersiowa u jednego, jakotez lewa u dru-
giego sa prawidlowo rozwinigte, dwie stykajace sie tworza jedna jame pier-
siowa. Czesei pleiowe podwaijne, meskie: penis, serotum i testicula dobrze ro-
zwinigte. Jedne znajduja sie przy spojeniu lonowem. drugie na miejseu ujscia
stolcowego, ktore obok nich z prawéj strony sie miesei. Dotad potworu po-
dwojnego z podwojnemi i do tego zupelnie rozwinietemi czesciami rodnemi je-
dnego rodzaju nie spostrzezono®), dalem wiec dla blizszéj charakterystyki jemu
przydomek bismasculinus. Dolnych konezyn jest jedna para.

) Cf. Ahlfeld, Geoffroy St. Hilaire, Dareste, Virchow, Firster,
Panum, Reichert, Perls, Gurlt, Rauber, J. C. L. Barkow, W, F. C. Faber
Gruberi Leon Gerlach.

%) Cf. przypadki Blanda, Béehnera, Sandiforta, Grubera, Barkowa
i innych. (Foerster: Die Misshildungen des Menschen II wyd. Jena 1865 str. 23 i 24 oraz ry-
rysunki w 9, 10, 11, 12 i 13 na | tablicy atlasu Foerstera).
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Ustroj wewnetrzny: W prawéj i lewéj polowie piersiowéj znajduje sie
po jednem plucu; wspolna jama plucowa zawiera 1) w kacie obojezykowo-mo-
stkowym szezatek pluca, od reszty jamy zamkniety przepona; 2) pluco o 5 pla-
tach, znacznie wieksze od prawidlowego; 3) serce o zwyklyeh rozmiarach, wspolne
obu cialom. Tuz pod sercem i plucem 5 platowem lezy ogromnéj wielkosei
watroba. Nerki, zoladek, kiszki i pecherz jak u noworodka dobrze rozwinietego,
pojedyneze. 7 pecherza odchodzi do kazdego pracia osobna cewka moczowa.

Na zakonezenie musze dodaé kilka stow, ktore sluzy¢ moga jako przy-
ezynek do teoryi o suggestyi i do kwestyi o wplywie chwilowych lub trwalych

wrazen matki na rozwoj ptodu: Matka wyzéj opisanego okazu utrzymywala
procz z mezem takze stosunki dlugoletnie z kochankiem i podobno obaj ci mez-
ezyzni mogg sobie rosci¢ prawo ojeowstwa do potworu. Kochanek znow ma
zone zazdrosna, ktora postami i modlitwa serce meza odzyskac sie stara; gdy
to nic nie pomaga, wpada do chaty swojéj rywalki, zlorzeezy i przeklina ja
wyrazami, ze to, co pod sercem nosi, z dwoma glowami na $wiat sie pokaze.
Bylo to mniéj wiecéj, jak mi rodzaca opowiadala, w pierwszych dniach téj osta-
tnicj cigzy(!), a przeklenstwo to tak ja przerazilo, ze dzien i noce cale myslala
o niem i w ciagléj byla obawie w czasie caléj ciazy, Ze zlorzeczenia zawzieté]
rywalki sie ziszeza i to co urodzi dwie glowy mieé bedzie. — Dotad akta
w kwestyi psychicznego wplywu matki na rozwoj jajka nie sa jeszeze sta-
nowezo zamkniete. Gdy jedni w tem fylko bajki i zababon widza, drudzy
(Lavry, Ringwood, Williamson, Brydon i inni), a migdzy nimi
i lekarze i filozofowie znakomici wierza w te sile psychiczna i na podstawie
licznyeh i sumiennych obserwacyi wskazali jéj juz wlasciwe miejsce w nauce?).
W opisanym wypadku, przekonywajacym faktem i opowiadaniem saméj matki
zniewolony, do wiernych sie zaliczam.

Feba o (7. o W B W
= AN TR LA

1) W ostatnich tygodniach wyszla w Berlinskich klinieznych wykladach No. 51 umie-
jetnie i zrodlowo napisana rozprawka Dr. Preussa p. t. Vom Verschen der Schwangeren.
W pracy t¢j podana jest sprawa wrazen matki na ptod dokladnéj i krytycznéj analizie. Za mo-

23%
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C. Oceny i Sprawozdania.

e ) W

1. Anatomia fizyologia, chemia i fizyka lekarska.
O fizykalnéj teoryi rozezynow.
Rzecz opracowana wedlug wykladu prof. Hansa Jahna na tegorocznym zjeidzie
balneologéw w Berlinie.

Nowa jeszeze nauka, ktéra obecnie nazywamy thermodynamika, pod-
czas gdy R. Clausius nazywal ja mechaniczang teorya ciepla, obdarzyla fizyke
dwoma waznemi, naukowemi zdobyczami, zasadg energii i zasadag entropii
Pierwsza uczy, ze energia, cho¢ rozmaita i zmienna co do formy, niezmienng jesf
co do iloci tak samo, jak materya; ze wiec daje si¢ przenosi¢ i przemieniac, nie
zyskujac na tem, i nie tracac przytem. Pierwsze $lady téj zasady siegaja bardzo
dawnych czaséw w nauce; widzimy je juz w prawidlach dzwigni i pochyléj pla-
szezyzny. W idealnéj postaci wymagaja te prawa, Zeby zawsze spotrzebowanéj przez
ciezar ilosci pracy $cisle odpowiadala dokonana przez site praca. W istocie jednak
nigdy jedna nie jest rowng drugiéj: przy wszystkich bowiem ludzkich maszynach
uzytek pracy mniejszym jest od zuzytéj przytem sily, czyli w technicznem zZnaczeniu
zawsze wspotezynnik ekonomiezny mniejszym jest od 1., a to dla tego, Ze w kazd¢)
maszynie opory pochlaniaja czes¢ spotrzebowanéj sily. Utracona przytem energia
nie ginie przez to ze &wiata, ale daje sie liczbowo obliczy¢ jako zuzyta przy wytwa-
rzaniu si¢ cieplta skutkiem tarcia. Odkrycie niewzruszalnosei téj pierwszéj termody-
namicznéj zasady juz nie tylko w idealnéj mechanice, ale w rzeczywistosci, jest za-
stuga praktycznego lekarza z Heilbronn, Roberta Mayera, ktory obliczyl rowno-
wainik mechaniezny ciepial). )

Dopelnia te zasad¢ drugie nie dawno odkryte prawo, ze przyroda nie po-
zwala na kazde przeniesienie i przemienienie energii, czyli na kazden ruch ilosci
energii, ale ze wymaga przytem pewnego zawsze kierunku. Istnieje bowiem procz
energii inna jeszeze wielkos¢, odnosnie do ruchu dajaca sig¢ liczbami dokiadnie
okreslié, a ktora Clausius, biorac wszystkie ruchy energii za przemiany energii,
nazwal entropiq. Prawo wiee opiewa, ze w naturze tylko fakie zmuany fizyczne
i chemiczne sq mozliwe, przy ktorych entropia (odnosnego systemu) przybiera, t. j.
ronie a przynajmniéj stala pozostaje. Z géry wice mozna uwaza¢ jako niemozliwy
“wszelki proces chemiczny, fizyezny lub inny, w ktorymby entropia si¢ zmniejszala.
Skoro entropia jakiego systemu dosiegla najwyzszego punktu, tak, ze juz dalsze jej
wzrastanie jest wykluczoném, wtedy wykluczonemi tez sa wszystkie dalsze zmiany
jego, wtedy system jest juz w staléj rownowadze. Zasada ta, ze entropu wszech-
Swiata nieustannie si¢ wzmaga, obecnie ma w nauce znaczenie rownorzedne z zasada
zachowania energii.

Zastuge gtowna, a wiec pierwszg odkrycia tej prawdy ma SadiCarno t2),
ktory juz jako 28-letni oficer francuzki w roku 1824 wystapil z praca, zawierajaca
pierwsze uzasadnienie prawa entropii, cho¢ wyraz ten ani razu nie jest wspomnianym.

zliwoscia oddziatywania psychicznego matki na plod przemawia¢ ma zdaniem autora chocby ten
wzglad, ze np. osesek czesto reaguje na psychiczne wrazenia matki dyspepsya, chociaz w mleku
matki nie mozna wykry¢ zadnych fizykalnych lub chemieznych zmian, ktoreby posadzi¢ mozna
ze wywolaly u oseska dyspepsya. Checac mie¢ jednakze niezbite dowody na to, Ze psychiczne
wrazenia matki moga spowodowaé materyalne zmiany w rozwoju i budowie plodu, domaga si¢
Preuss wykazania nastepujacych postulatow: Dziedzicznosé musi by¢ wykluezona i odnosny
lekarz powinien by¢ przed urodzeniem si¢ dziecka powiadomionym o doznanym psychieznym
wplywie matki. Autor pochwala przy t¢j sposobnosei propozyeya Drzewieckiego, aby wy-
probowacd, ezy tez np. przez sugestya ciezarn¢j nie mozna u plodu spowodowac utworzenie si¢
niewinnego znamienia macierzystego na jakicj obojetnéj czesei jego ciala. Cf. takze w Now.
lek. 1891 str. 44 feljeton Drzewieckiego ,,0 wplywie wrazen matki na uksztaltowanie sie
plodu, ezyli o tak zw. ,zapatrzeniu si¢ ciezarnych®. (Red.)

1) Bemerkungen ueber die Kraefte der unbelebten Natur, 1842,

2} Reflexions sur la puissance motrice du feu et sur les machines propres a dévelop-
per sa puissance. Paris 1824,
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Nie starszym od niego byl tez genialny lekarz heilbronski R. Meyer, kiedy po taz
pierwszy oglosil swe obliczenia mechanicznego réwnowaznika (aequivalent) ciepta.
Doczekal sig on jednak choé¢ dopiero w 20 lat pézniéj uznania powszechnego, gdy mu
r. 1862 Tyndall publicznie przyznal pierwszenistwo w odkryciu naukowem naj-
wiekszem tego wieku. Odtad prawo to nosi imi¢ Roberta Mayera. Mniéj
atoli szezesliwy byl w tym wzgledzie Sadi Carnot, ktory takze byl obliczyl me-
chaniczny réwnowaznik ciepla, choé¢ opierat sig jeszeze na dawnéj teoryi ciepla; dla

tego nie mogl w swym czasie nikogo przekona¢; — nie jego wige imig nosi zasada
energii — a co sie tyezy prawa entropii, ktorego on jest bezsprzecznie ojcem, nosi

ono obecnie nazwe nie jego sama, ale Carnota i Clausiusza, gdyz dopiero
Rudolf Clausius!). usuwajac niektore kruche podpory a wypelniajac luki
w pierwotnéj teoryi Carnota wywalezyl jéj stanowisko w nauce, jakie sig jéj
stusznie nalezato.

Wzmiankami temi historycznemi uwazalem za konieczne poprzedzic streszczenie
wyktadu Dra Hansa Jahna o obecnych w nauce pogladach na konstytucye roz-
czyndw, poniewaz niektérzy, mianowicie starsi lekarze, z ruchem tym nowoczesnym
w teoretyeznéj fizyce i chemii mato obeznani, nie zainteresowaliby sie w tym stopniu
fizykalng teorya roztworéw, jak si¢ jéj to stusznie naleiy ze strony tych, co w pra-
ktyce tyle si¢ roztworami soli zajmujg.

Dzieki znajomosci zasady o zachowaniu energii (prawa Rob. Mayera),
pozwala nam teoretyczna chemia $ledzi¢ przechodzenie energii w roznych przemia-
nach chemicznych. — Zastésowana do roztworéw n. p. solnych pozwala nam najdo-
kladniéj okreslié ich konstytueye, tj. chemiczny i fizykalny stan, jezeli tylko znamy
stopien zgeszczenia, cieploty i ciSnienia. — Zastosowanie zas zasady wyzéj wymie-
nionéj Carnota i Clausiusa do zagadnien chemicznéj rownowagi stworzyto
nowa calkiem epoke w teoretyeznéj chemii, dzieki pracom Horstmanna, Gibbsa,
Helmholtza, Plencka itd.

Tak np. udato si¢ dowiesé, ze w kazdym jednolitym systemie, np. w gazie,
albo te# rozcienczonym rozezynie, o ile zdolnym jest on do przemian chemicznych,
zgeszezenia pierwotnego polaczenia i nowopowstajacych wytworow musza by¢ w pe-
wnym do siebie stosunku zaleznym od koncentracyi, cieploty i cisnienia. — To ro-
wnanie wyprowadzone prz.z Plencka z zasady nieustannego powigkszania sie
entropii jest nader waznem, gdyz zawiera w sobie wyjasnienie wszystkich zagadnien
chemieznéj i fizycznéj rownowagi rozezynow i gazdw.

Tak np. wynika z niego, Ze przy rozezynianiu soli kuchennéj (NaCl) w wo-
dzie rozluznia sie staly przedtem zwiazek sodu i chloru na pojedyncze ich atomy.
ktore jednak calkiem inne maja whasnosci od molekularnego sodu lub chloru.  Skoro
atoli tak daleko idace rozluznienie tacznoéci skladnikow molekutowych wynika nie-
uchronnie z zasad termodynamieznych, nie pozostaje nauce nic innego, jak tylko ba-
daé drogi, ktoremi sie da okresli¢, jak daleko w kazdym przypadku postapito to roz-
luznienie w molekutach zwiazkow roztworzonych i rozdrobnienie ich na oddzielne
centra energii.

: Wiadomo od dawna, Ze rozwijajaca si¢ z rozczynéw nasycona para wodna,
mniejszq ma preznosé od nasyconéj pary rozwinigtéj z wody czystéj przy téj saméj
cieplocie. Otoz termodynamika ueczy, ze gdy w ,n“ cigzarach molekularnych lotnego
srodka rozpuszezajacego rozpuszezonych jest 7, molekularnych ciezarow nielotnéj
substaneyi i to w takiem rozcieiczeniu, ze przy dalszym dodatku roztwarzajacego
§rodka nie zmienia sie juz w sposéb dajacy sie odmierzy¢ tonowanie ciepta (?)
(Waermetinung), w takim razie wzgledna obnizka ciSnienia pary rowng jest stosun-
kowi ilosei rozezyniowyeh molekulow do ilosci molekuléw roztwarzajacego ciata. Tak
np. w rozezynie 19, obnizka cisnienia p ry wywotana jednym molekutem rozczynio-
néj substancyi rowna jest molekularné) wadze $rodka rozezyniajgcego, podzielonéj
przez 100. Tak proste prawo, ktore Raoult empirycznie odkryl o wiele rychléj,
nim je wywiodt teoretycznie, dotad zawsze si¢ sprawdzito. Z niego wynika, ze dla
rozezynow wodnych znizka molekularnego ciénienia pary wynosi 0,18. Odnosi sig to
do organicznych substancyi, jak cukier, gliceryna, mocznik. Za to nieorganiczne

) R Clausius. Die mechanische Waermetheorie, 1876,
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zwigzki, np. mianowicie kwasy, zasady i sole, maja o wiele wyzsza znizke tego
ciSnienia, czasami nawet dwukrotng lub trzykrotna; trzeba wiec przypuszczac, ze przy
tej zmianie liczba molekulow ich powiekszyla sie, (podwoila lub potroita). Podobniez
i obnizka punktu zamarznigcia rozezynow organicznych empiryeznie wykazana, jest
zupelnie zgodng z wynikiem teoretycznéj dedukeyi z wyzé) wymienionego prawa ter-
modynamiki, podezas gdy dla rozezynionych (nieorganicznych) kwasow, zasad i soli
znizka punktu zamarzniecia o tyle byla zawsze wicksza, o ile byla wigksza dla
cisnienia pary. Niedosy¢ na tém. Udalo si¢ Plenckowi wykaza¢ takze, jedynie
za pomocy prawa o powigkszaniu si¢ entropii, Ze, gdy si¢ za pomoca blony poétprze-
puszezalnéj tj. przepuszezajacéj molekuly wodne a wstrzymujacéj molekuty rozezynio-
nych substancyl, odgradza szczelnie rozezyn rozeienczony od czystego srodka rozezy-
niajgcego, w takim razie cisnienie tak zw. osmotyczne substancyi roztworzonéj na te
btone ulega tym samym prawom, co cisnienie gazow. Widoeznie wiec wewnatrz
rozezynu tego znajduje sie roztworzona substancya w stanie tak podobnym do gazo-
wego, ze mozna do ni¢j stosowaé prawa Mariottea i Gay Lussaca oraz hi-
poteze Awogadro’ego, iz rowne objetoSei przy rowném cisnieniu i roéwnéj ciepto-
cie, zawieraja zawsze rowna ilog¢ molekulow, tylko, Ze zamiast cisnienia gazow ma
sie tu do czynienia z ciSnieniem osmotycznem.

Jezeli wige wodne rozezyny soli, zasad i kwaséw mineralnych za wielkie ci-
snienie na blone przy doswiadezeniach tych wywieraty, nie moZemy inaczéj to wy-
ttumaczyc, jak tylko tem, Ze w jednostce objetosei wieceéj byto molekutow, anizeli
si¢ z formuty ich przypuszezalto, tj., ze te molekuly sie rozpadly na czeSei.

Fakta te zmuszaja wige do prazyjecia dyssoeyacyi, ktérej zreszta domaga sie
prawo entropii dla wszystkich zwigzkow lotnych 1 rozpuszezonych.  Jezeli rozezyny
rozeienczone organicznych zwigzkow nie wykazujg takiéj dyssocyacyi ani pod wply-
wem osmotycznego ci$nienia, ani przy znizce cisnienia pary lub punktu zamarznigcia,
to nie mozna jednak ztad wnosi¢, zeby przy tem nie bylo weale dyssocyacyi, ale ra-
czéj jedynie to, iz dotychezas uzyte experymentalne metody nie byly dosé¢ czutemi,
aby niezawodnie istniejgca dyssocyacye wykazac. W istocie téz udalo si¢ Raoul-
towi — i to w ostatnich czasach — nawet i dla rozczynow cukru, ale bardzo roz-
cienczonych, wykazac¢ juz wydatniejsm znizke punktu zamarzni¢cia, co czyni pra-
Wdopodobnem rozpadanie si¢ molekutow cukru.

Nie jest to tez zadnym przypadkiem, Ze najlepszymi przewodnikami elektry-
cznego pradu sa wlasnie owe dyssocyacyi moeno ulegajace kwasy, zasady 1 sole,
podezas gdy tylko bardzo mato dyssocyujgce sie zwiazki organiczne sa wogole bardzo
ztymi przewodnikami albo nawet przeszkodnikami (isolatorami) pradu elektrycznego.

Nauka o przewodnictwie rozezynéw roznych jest obecnie, dzigki pracom F.
Kohlrauscha, Ostwalda itd., jednym z najbardziéj zbadanych rozdziatéw
fizyki. Wszystkie badania dotyczace té] kweslyi jednozgodnie do tego doprowadzily
wyniku, Ze nie mozliwem jest przenoszenie si¢ elektrycznosci w rozezynach hez row-
noczesnego rozktadu chemicznego, a wige bez roéwnoczesnego transportu materyi;
rozezyniony zwigzek rozktada sie przy tem na dwa molekuly czastkowe, z ktorych
jeden podaza do dodatniego, drugi do ujemnego bieguna; pierwszy nazwano @iionen,
drugi kationem. Faraday odkryt, ze réwnowazne ilosci ionow prowadza z sobg
réwne ilosci elektrycznosci tak, ze przy pradach rownéj intensywnosci w -jednostce
czasu wydzielaja sie zawsze chemicznie rownowawazne ilosei ionéw przy biegunach,
tj. elektrodach. Tylko przypuszezano, Ze potrzeba juz dosyé znacznéj elektromotory-
cznéj sity w pradzie dla takiego efektu, tj. dla transportu ionéw do przeciwnyeh im
biegunéw; tymezasem przekonano sig, Ze i najstabsze nawet elektromotoryczne sity
wystarcza do wzbudzenia pradu, ktorego moc normuje si¢ wediug prawa Ohma.
To spostrzezenie zniewolito Clausiusza, nim jeszeze z formul powyzszych ter-
modynamiki teoretycznie to wywiodl, do wniosku, Ze czgs¢ rozpuszezonego elektroly-
tu uwaza¢ nalezy jako stale rozpadta w aniony i kationy wolne, ktére przy najsta-
bszéj nawet sile elektromotorycznéj juz sie rownowaza. Te mysl w ostatnim czasie
Arrhenius opracowal daléj. Tony zmierzajace ku dodatni¢j elektrodzie uwazac
trzeba jako nabite elektrycznoscia ujemna, odwrotnie pedzace ku ujemnemu biegu-
nowi jako dodatnio elektryczne. Jak mocnym jest ten ladunek, rowny zresztg po kazdéj
stronie, wynika z ohliczenia Helmheltza, ktory podaje, iz ilosci elekiryeznosci, jaky sg
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nabite iony jednego milligrama wody, przeniesionéj i rozdzielonéj na dwie kule od-
legte od siebie o caly 1 km., odpowiadaloby przyciaganie, rowne ciezkogei 100.000
kgm. Tym to olbrzymim elektrostatycznym natadowaniom przypisaé tez nalezy owe
sdumiewajace i zrazu niezrozumiate wilasnoci iondw, ktérych bynajmniéj nie posia-
dajg molekuly elektryczno-neutralne tych samych metali lub metaloidow, Najlepszym
dowodem t¢j zasadnicznéj réznicy jest wlasnie exystencya wolnych ionow  sodu lub
chloru w rozezynie wodnym soli kuchennéj. Ze w rozezynach takich sg iony zu-
petnie wolne, to zreszta wynika takze i z odkrycia F. Kohlrauscha, iz zdolnosé
przewodzenia roztworzonych elektrolitow zawsze jest rowna summie ruchliwosei ionow.,
Jezeli n: p. nazwiemy przewodnictwo rozpuszezonéj soli kuchennéj, n  ruchliwosc
sodowego ionu, a v chlorowego, w takim razie bedzie — » - ©. Obliczona przez
F. Kohlrauseha itd. wartos¢ ruchliwosei réznych dodatnich i ujemnyeh iondw
Jest bardzo rozmaita: z kationéw wodor najszybeiéj si¢ porusza, 6 razy np. predzéj
od sodu lub potasu, ktorych szybko§¢ prawie jest rowng. — dJezeli wige prad weho-
dzi do elektrolytu, to natychmiast przechodzi¢ beda wolne w nim iony do biegunow
przeciwnéj elektrycznosei. W miare, jak z pradem przenosza sie wolne iony, roz-
pada si¢ nowa ilosé nie roztozonéj pierwotnie soli na iony jego it. d.  Ustepowanie
wolnych ionéw ku elektrodom umozliwia to coraz daléj idace rozpadanie sie na iony
w elektrolizie. Poniewaz za$ silniejsze kwasy i zasady okazuja najwieksza znizke
cisnienia pary i stopnia zamarznigcia, a zarazem najlepszymi sa przewodnikami,  wiee
muszg té7z te wlasnie zwigzki, ktorych czastkowe molekuly uwazano dotad za spojone
najscislejszem powinowactwem. ulega¢ najwigkszéj dyssocyacyi na iony. Otd# na ten
wniosek wlasnie wielu chemikow dotad zgodzi¢ sie nie chee.  Trudnosei, jakie sie
im w t€j mierze przedstawiaja, sg atoli tylko ztudnemi. — Smiato twierdzié mozna,
ze whasnie tylko dla tego kwas saletrzany lub solny jest silnym kwasem, a wodnik
potasu lub sodu dla tego tylko silng jest zasada, iz ustepujg im miejsca inne w so-
lach kwasy lub zasady. Jest to wige substytucya jednego ionu w miejsce drugiego.
Jezeli termochemiczne doswiadczenia Thomsena a wolumechaniczne O stw al-
da wykazuja, Ze przy zadziataniu rownowaznych ilosei rozcieiiczonego kwasu solnego
na rozezyn siarczanu sodu (NagS0,) dwie trzecie tejze soli rozklada sie i przemienia
sig W rozpuszezony chlorek sodu, toé to znaczy poprostu: ze 7 iondw siarczanowych
odrywa si¢ od ionow sodowych, aby by¢ zastapionemi przez iony chloru. Im szybsze
w ruchu sg chlorowe iony od siarczanowych, tém téz rychléj to zluzowanie nastapi
a stwierdzenie wigkszéj ruehliwosci pewnych ionéw wlasciwie nie wyraza nic innego,
Jak tylko uznanie daléj idavéj dyssoeyacyi elektrolityeznéj. :

Twierdzenie to wyplywajace z koniecznoscia z teoryi elektrolitycznéj dysso-
cyacyi, — iz musi istnie¢ przyczynowy stosunek miedzy ruchliwo$cia ionow, a wiec
zdatnoscig przewodzenia elektrycznosci, a chemiczng dzielnoseia kazdego polaczenia
chemicznego, pobudzito do calego szeregu cennych badan, ktére wszystkle dowiodly
faktycznie, ze kazda substancya tem wigeéj dziala, im wigcéj wolnych ionéw rozezyn
j¢j zawiera w jednostce objetosci. To spostrzezenie dato Ostwaldowi powod
do oswiadczenia, Ze do rozpoczecia i przyspieszenia niektorych reakeyi potrzebna jest
obecnos¢ zwlaszeza wodorowyeh ionéw. 1 tak woda. ktéra sama takze ulega choé
niewielki¢j dyssocyacyi i to na iony wodorowe i hydroxylowe, rozdzela roZpPUSZCZONY
w ni¢j ester na alkohol i kwas; jezeli sie za§ nadto za pomoca rozcienczonego kwasu
w system ten wprowada jeszcze iony wodorowe, to przyspiesza sie tylko ten rozklad,
to zmydlenie esteru, i to tem wiee€j, im wiecéj sie wniosto wodorowych
lonow, tj. im lepszym przewodnikiem byl przydany kwas. — Byé moze, i i dila fi-
zyologiczné) chemii nie male znaczenie mied bedzie odkrycie takiego przyspieszenia
latalityczné) reakcyi przez kwas jakis wedtug stanu jego dyssocyacyi, a wiec i sto-
pnia_jego przewodliwosci, gdyz chemiezne zjawiska w ustroju zwierzgeym po wiek-
sz6] czedel sa katalitycznemi sprawami. Ze na chemiczne procesa wplyw ma rozny
stopien ruchliwosci ionow, tego dowiodly badania O. Liebreicha nadt. zw. martwa
przestrzeniy, gdyz ucza, ze wystarcza sity cidnienia, pod jakim sa iony we wloskowa-
tych przestrzeniach, aby uniemozebii¢ chemiczne na siebie dzialanie dwoch plynow.
I tak wodaik chloralu i sodu, — kwas jodowy i siarkowy — nie dzialaja na siebie
weale w obrebie kapilarnéj przestr.eni, a to ocaywiscie tylko dla tego, %: ruchliwosé
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jonéw pod wplywem silnego cisnienia olbrzymiego w tym ciasnym rozmiarze jest za-
nadto ograniczong, a wigc i chemicznéj akeyi nie dopuszeza.

Elektryczne wlasnosci ionow udalo sig¢ zreszty takze jeszeze w inny sposob
wykazaé, nie sama tylko ich przewodliwoscig dla pradow -— Praypusémy dwa roz-
czyny tego samego elektrolytu, np. kwasu solnego, roznigce si¢ tylko stopniem zge-
szezenia, — w zetknieciu. I w jednym rozezynie i w drugim beda iony wodoru do-
datnio naladowanemi, a chlorowe ujemno. W tezszym roztworze sa jednak iony ogra-
niczone do mniejszéj przestrzeni, musza wiee znajdowac sig¢ pod wiekszem ci§nieniem
osmotycznem, anizeli w rozezynie drugim, bardziéj rozeienczonym. Ot0z tak jak gazy
pod réznem cisnieniem stojace zdazaja do wyrownania téj roznicy, tak i iony wysilaé¢
sie bedg ku wyréwnaniu réznicy osmotycznego ciénienia; z miejsc o cisnieniu wiek-
szem przechodzi¢ beda do miejse o mniejszem cisnieniu; nastapi wiee predko dyfuzya
czyli przelewanie sie gestszego rozezynu do bardziéj rozrzedzonego. Otoz wediug
teoryi wyzéj wspomnianéj przy wyréwnaniu tem iony wodorowe, jako 6 razy szybeié)
od chlorowych poruszaiace si¢ powinny predzej dotrze¢ do bardziéj rozrzedzonego
roztworu; a zatem powinien by¢ w nim nadmiar pierwszych, w gestszym zas rozezy-
nie nadmiar chlorionéw. 1 w istocie wniosek ten bylby usprawiedliwionym, gdyby
nie sprzeciwiato si¢ temu wielkie elektrostatyezne naladowanie ionow. W skutek predszego
gromadzenia si¢ chocby ezesci i ionow wodorodowych w roztworze bardziéj rozrzedzonym,
bylby tenze dodatnio elektrycznym, pddezas gdy gestszy roztwor, skutkiem pozo-
stania w nim nadmiernoj ilosei ionow chlorowych, bylby natadowanym ujemunie.
Natychmiast wige na granicy obydwoéch roztworow wywiazatoby sie silne napigcie
elektryczne. W istocie tez wytwarza sig pomigdzy réznego stezenia rozezynami
do pewnego stopnia elektromotoryezna sila; i mozna nawet ja obliczyé¢, — ale
dodatni tadunek rzadszego rozczynu powstrzyma juz dalszy doptyw dodatnio nabitych
jonéw wodoru a przyépiesza¢ bedzie doplyw ujemnych chlorowych ionow, gdyz ro-
wnomierne elektrycznodei sie odpychaja a réznomierne przyciagaja si¢. — Otoz do-
$wiadezenie uezy, Ze zawsze rowna ilos¢é ionéw chlorowych i wodorowych, tj. kwasu
solnego, dyfunduje przez pograniczna powierzchnig; musi wiee wyréwnywac si¢ przy-
gpieszenie zwawszych ionow wodorowych z opoznieniem chlorowych, wskutek dodat-
niego nabicia w bardziéj rozrzedzonym rozczynie, podczas gdy odwrotnie chlorowe
jony przez to natadowanie o tyle przyspieszaja kroku, o ileby skutkiem swego leni-
wszego ruchu pozosta¢ powinny w tyle po za ionami wodoru. Na tem polega prze-
waznie teorya dyfuzyi pradéw koncentracyjnych, wypracowana przez Nernta, do-
tychezas Zadna jeszcze experymentalng proba nie zachwiana.

Teorya ta, a mianowicie Arr heniusowa, jui dotad wiele dokonata
i prawdopodobnie jeszcze do wielkich dziel jest powotang. Mnostwa pomystow
pobudzajacych i zZyznych juz ona matka, rozliczne problemy dopiero z Jé
pomoca mozna bylo rozwigza¢. — Oczywiscie w zacietej walce o uprawnienie t¢)
teoryi nie jedno juz wygloszono, co si¢ nie utrzyma moze; ale, choéby przyszto
jeszeze znacznie oczy$ei¢ jadro prawdy w ni¢j zawarte od czezych tupin i zuzli, to je-
dnakze jadro to tak wielki¢j jest donioslosci, ze warto tg walke jeszeze dalé) pro-
wadzié. Fr. Chlapowski.

2. Patologia ogélna.

_ Prym. Emil Gyurman (z Budapesztu). Przypadek syr ingomyeli
po $miereci badany. (Ein post mortem untersuchter Fall von Syringomyelie.)
Ungar. Archiv f. Medicin, 1892, zeszyt 1.

Kliniczna czeéé tego przypadku ogloszong jest w Wien. med. Presse 1889,
No. 33 i 34. Po &mierci chorego zajat sie G. zbadaniem drobnowidowém srodko-
wego ukladu nerwowego. Rozpoznanie patologiczne prof. Pertika brzmi: Epen-
dymitis chronica granularis z Hydrocephalus intermis; Syringomyelia lub Hydromyelus
na podstawie badania makroskopowego na razie nierozstrzygni¢te. Liymphadenitis
caseosa gruczolow szyjnych i podobojezykowych z nastepows flegmong, ropno-posoko-
wata, bliznowato-serowate ogniska w szczytach plue, miesienn sercowy kruchy, obrzek
phue, odlezyny, wyniszezenie.* Na podstawie skrzgtnego badania histologicznego
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wnioskuje G. ze 1. mamy tu do czynienia ze srodkowym ukladem nerwowym, ktory
juz w zarodku nieprawidtowo byl poczetym, 2. Srodkowy ten uktad nerwowy po-
zostawal pod nieprawidtowo wysokiem, wewnetrzném parciem (wodoglowie, ependymi-
tis chronica, znaczne rozszerzenie zatoki romboidoweéj. wytwarzanie si¢ szczelin i jam
w rdzeniu pacierzowym). 3. W rdzeniu pacierzowym powstata glioza, ktora sie
usadownita przedewszystkiém w sznurach i rogach tylnych, jakotez w spoidle tylném
(commissura post.). 4. Wskutek zaniku wybujatosci gliozy powstata jama dtuga,
nieregularnie zbudowana, lezaca poza kanalem grodkowym i taczaca sie z tym tylko
w rdzeniu przediuzonym. 5. Sclérose periépendymaire i wytwarzanie si¢ jamy z wie-
lokrotnych, wérodrdzeniowych gliomatow mozna wykluezyc.

Opisany obraz jest glownie z tego powodu waznym, poniewaz biora W nim
udziat wszystkie czynniki, odgrywajace dzis role w patogenezie syringomyelii (jami-
stego zwyrodnienia rdzenia).

Prof. Antoni Genersich (Klausenburg). Przyczynki do etyologii
trichinosy. (Beitriige zur Aethiologii der Trichinose). Ungar. Arch. f. Medicin
1892, zeszyt 2.

Badania, jakie (. podjal, co do chemicznego oddzialywania tresci jelitowé]
u ptakoéw, ludzi, myszy, §win, szezuréw i innych zwierzat ssacych (okoto 250 zwie-
rzat) wykazaly, Zze stusznem jest twierdzenie, ze chemiczne oddzialywanie tresci jelita
cienkiego jest u tych zwierzat stosownie do rodzaju rozmaitém i ze z tém pozostaje
w zwiazku wrazliwos¢ ich na stuczna trichinozg.  Tres¢ jelita ptasiego oddzialowuje
nawet w okresie oglodzenia zawsze kwasno; tak samo jest u psa. Natomiast jest
tres¢ u krolikow zawsze zasadowa i podezas gdy tamte zwierzeta pozera¢é mogy bez
wszelkiej szkody dowolne ilosci migsa wlosniami zakazonego, gina ostatnie po 6 ma-
lych ilosciach migsa zarazonego trichinoza jelitows lub miesniowa.

U ludzi, myszy, $win i szezuréw jest oddzialywanie tresei jelitowéj stopnio-
wo roiném a mianowicie stosownie do gatunku. U myszy jest tresc jelito-
wa przewaznie, jednak nie zawsze zasadowa, jak i u ezlowieka, u $wii jest tresc
dwunastnicy i jelita czczego najezesciéj kwasna, jelita biodrowego zwykle kwaéna,
w dolnéj czeéci jelita biodrowego nigdy kwasna; jelito &lepe i grube najezeseiéj kwa-
sne. Tém tlomaczy¢ sobie mozna, dlaczego Swinie i szezury latwiéj przetrzymuja
trichinoze, niz czlowiek i dla ezego zwlaszeza przy powtornem zakazeniu, naby¢ moga
bardzo znacznéj liezby trychin w swych miesniach.

Osobnicze roznice w oddzialywaniu tresei jelitowéj tych zwierzat sa przewaz:
nie od tego zawistemi, ezy jelito znaleziono w okresie trawienia, czy tez prozne. Jelito
wypelnione prawidtowa mieszaning pokarméw (chymus) jest u najwiekszéj liczby
zwierzat, a nawet u cztowieka, przynajmniej w dwunastnicy i jejunum, poeczgsci€]
i nizéj kwasnem, podezas gdy w okresie glodzenia nawet u szezurow  znajdujémy
prawie zawsze tres¢ zasadows, Nalezatoby doswiadezyé, czy przypuszezenie, wedlug
ktorego kwasota tresci jelitowéj z sklonnoScia do zapadnigcia na trychinoze¢ w odwro-
tnym pozostaje stosunku, niedatoby si¢ praktycznie wyzyska¢. Wszak nie znamy do-
tychezas przeciw trychinozie innego odpowiedniejszego srodka, jak lekow czyszezacych.
G. radzi kwasote tresci jelita cienkiego o ile moznoSei podwyzszy¢ przez obfite i czeste
przyjmowanie odpowiednich pokarméw, celem przyspieszenia w ten sposob wyproznie-
nia wiosni jelitowych. :

Na 182 szezuréw miato 10 mniéj lub wigeéj trychin migsniowych a u 2
znalazt tes trychiny jelitowe. W ten sposob wykazat, 7Ze i w Klausenburgu, przy-
najmniej u szczuréw, znachodzg si¢ trichiny, a poniewaz ani tam, ani gdzieindzié)
we Wegrzech nigdy nie widziano $wini, zakazonéj wlo$niami, uwaza¢ mozna za nie-
watpliwie stwierdzoném zdanie Leuckarta, ze wlagnie szezur jest wiaSciwym,
regularnym Zywicielem trichinae spiralis, od ktorego zarazajg, sie przypadkowo Swi-
nie a od nich i ludzie.

W koneu wnosi G., aby przedlozono odpowiedniemu ministeryum zadanie,
majace na celu zarzadzenie prawnych srodkow dla zapobiezenia dalszemu rozszerza-
niu sie tych niebezpiecznych pasozytow. Baschicopf.
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3. Choroby neswowe.

Ch. Féré O patologicznem znaczeniu wzruszen (La pa-
thologie des émotions.) Paris 1892,  Alean, éditewr.

Autor uwaza wzruszenia za stany Siwiadomoser  pochodzenia  osrodkowegoo
w przeciwstawieniu do odezuwai ezyli sensaeyi, ktore uwaza za stany  Swindomosel
pochodzenia obwodowego. Definicye te emocyi i sensacyi zapozyczone sg od Her-
herta Spencera, ktorego autor czesto eytuje. W niniejszem dziele swem F.
stara si¢ wykazaé, ze wzruszenia zawsze sg przeciez stanami somatyeziymi i rozwi-
mw sic moga pod wplywem podniet czysto fizycznych.

Poswigeiwszy kilka rozdziatow fizyologicznym i patologicznym skutkom ezyn-
nikow fizyeznych i przypomniawszy wplvw ezynnosci fizyeznéj na funkeye umyslowe,
F. przechodzi do fizyologicznych warunkow wzruszen. Wykazuje, iz takowym towa-
rzysza, zawsze zmiany, wprawdzie nie stale, ale raczéj uwydatniajace sie w roznych

sferach funkeyonalnych ustroju: — oddechaniu, krazeniu, trawieniu, wydzielaniu, po-
ruszaniu sie, czueciu itd. — Nastepnie wykazuje patologiczne skutki, nawet Ssmierc
nagla w skutek wzruszenia. — Doswiadezenia autora przekonaly go, ze krew zwie-

rzat przestraszonych mniejszg stawia odpornos¢ mikrobom w kulturach, anizeli zwie-
rzat, ktore nie byly wystawione na takie wzruszenia. Kmocye maja wplyw na roz-

woj i przebieg chorob nie tylko nerwowych, ale i ogélnych, nawet zakaznych. — Na
dowod pr7ytac7a autor .migdzy innemi Cullena stara znang anegdotke o wylecze-
niu z zimnicy nrzez mile wrazenie. — Ze i strach moze czasem mie¢ dobre skutki,

tego dowodem obserwacya Velpeaua znikania ropni pod wplywem strachu. Przy-
tacza takie wplyw emocyi na przebieg i wyleczenie rzezaczki.

Nastepnie poswieca autor kilka rozdzialow jedynie fizycznym znakom psycho-
patyi. omamow a zwiaszcza temu, co nazywa chorobliwg wzruszlivwoSciq (émotivitd
morbide). Pod tym tytulem przechodzi autor rozue formy swiadomych obsesyi jako
to: agarofobii, klaustrofobii, misoneizmu, hematofobii itd.

Daje takze wtasna teorya wzruszen; organem ich osrodkowym bylaby koro-
wa istota szara, zaS obwodowym nerw sympatycmy Na poparcie ostatniego przypu-
szezenia podaje, Ze warunki fizyologicane wazruszen krzepiaeych (émotions sthéniques)
podobne sa do skutkéw przeciecia nerwu sympatycznego szyi, podezas gdy emocye przy-
gnebiajace, asteniczne, przypominaja po wielkiéj czesci skutek galwanizacyi nerwu
sympatycznego.

Cztowiek calkiem zdréw nie zdolnym jest do wzruszen gwaltownych. Gdy
kto ich doznaje, to juz dowod, ze chory albo na hysterye, albo na neurastenia, pada-
czke lub tez wskutek jakiego chronicznego otrucia, choéby o tem wprzéd nie wie-
dziat. Leczenie té) nadmlerneJ wrazliwosei i wzruchliwosei polegatoby gtownie na
srodkach, hygieny ciata i duszy. Srodki zapobiegawcze — spoleczne i prawne, ja-
kiemi godziloby sie ogranicza¢ przenoszenie dziedziczne téj istnéj plagi niektorych
rodzin, sg przedmiotem ostatniego rozdziatu. I tak domaga sie¢ on rozszerzania.wia-
domosei o dziedziczeniu tego rodzaju przywar chorobliwych, aby ile moznoSci- prze-
szkodzi¢ matzenstwom miedzy osobami zbyt wzruszliwemi (eémotifs). ~ Aby zapobiedz
rozwojowi téj wzruszliwosci: dziedzicznéj, potr?ebnem jest nadto odpowiednie twarde
wychowanie; wreszcie i prawo powinno by¢ mniéj wyrozumiatem dla zbrodni z na-
mietnogei popetnionych: w walee o byt pomiedzy zdrowymi a tego rodzaju chorymi
przyszie prawodawstwo profilaktyczne powmno raczéj byc. po stronie zdrowych anizeli
zwyrodniatych.

(8a to wszystko bardzo pigkne . pm desiderig. Nim jednak panstwo prayszlo-
ci bedzie je moglo przeprowadzi¢ w zycie, wigksza pomoc znajdy lekarze w dobrze
zrozumianéj religii; z jéj pomoca nie tylko mmniéj czesto rozwijaja si¢ postacie wzru-
chliwo$ei toksyeznéj, np. alkoholicznéj, ale i dziala nieustanna selekcya, bo wiasnie
takie natury wrazliwe ulegajac religijnym wzruszeniom, tatwiéj usuwaja si¢ od swiata
lub poswigcaja sie dobrowolnéj stuzbie blizniego w jakim klasztorze i same tam od-
zyskuja spokoj i rownowage, ktorych przedtem nie znajdywaly w Swiecie, ktorychby
nie znalazty w ciagléj] walce o byt, - a obierajac sobie stan zakonny, tem samém
usuwaja moznosc¢ przechodzenia tych sklonnoSci do wzruszen na pézniejsze pokolenia,
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Klasztory dobrze prowadzone sa koniecznym czynnikiem w ekonomii chrzescianskiego
spoteczenstwa, a usuwanie ich wskutek polityeznych spraw kleska prawdziwa).
Fr. Chlapowski.

Prof. Krafft-Ebing (z Wiednia). O macinnicy mezkiéj i dzie-
cecéj. (Hysteria virilis et infantilis).  Ally. Wiener med. Ztg. 1893, No. 101i11.

‘Wyktad kliniezny znakomitego psychiatry zastuguje na doktadniejsze zapo-
znanie si¢ z jego trescia. Przed 15 laty nie znano prawie macinnicy u mezezyzn
i dzieci, uwazano ja za chorche wylacznie tylko kobiet, polegajgca na niezadowolnio-
néj zmyslowosei, na niezadowolnionéj potrzebie spotkowania. Starzy tez lekarze az
do naszych czaséw radzili takim chorym jak najpredzéj wejs¢ w zwiazki matzenskie.
My juz wiemy, Ze stan hysterycznych wtedy sie jeszcze bardziéj pogarsza, 7ze ko-
biety takie unieszezesliwily mezow swych i wydawaly na Swiat potomstwo neuropa-
tyczne, malo warte dla spoleczenstwa. Sprzeciwié¢ si¢ musimy twierdzeniu, jakoby
macinnica miata co$ wspolnego z nerwicami ptciowemi. Lelois oSwiadezyl, ze ma-
cinnica jest choroba ukladu mozgowego i Ze sie téz u mezezyzn przydarza. Przewa-
Znie jest ona cierpieniem ptei niewiesciéj, lecz bez wszelkiego zwigzku z macica
a nawet twierdzi K., ze nigdy macinnica u kobiet nie pochodzi z nienasyconéj chuci
pleiowéj. W rachube tu nie wchodza kobiety neuro- i psychopatyczne, ktéore moze
juz w 3.—4. roku doznawaly zachcianek pleiowych. Posrednio tylko mozna macin-
nice wprowadzi¢ w zwigzek z czynnoSciami Zycia plclowego Jeslx z tém lgcza sie
umystowe urazy. Czesto widzial, jak kobiety staly si¢ macinniczemi, gdy zwatpialy
0 moznosci pozostania matkg, gdy od 8 do 10 lat byly nieptodnemi lub gdy wyszty
za maz za czlowieka brutalnego, pijaka, z ktorym pozycie malzenskie ich obrzy-
dzato, bylo im postrachem, — Co do macinnicy mezkiéj, to widzial jg K. tylko
u ludzi mocno obcigzonych, a wystepowata ona u nich w ogole wezeéniéj niz u kobiet.
Co do objawow, to byla ona identyczng z macinnicg koblet Nastepnie przedstawia
dwoch chorych z hysteria virilis. Pierwszy chory w dwoéch kierunkach przedstawia
wybitne stigmata hysteriae: polowicze znieczulenie i obraz perymetrem uzyskany,
przedstawiajacy wyraznie wspolsrodkowe &cieSnienie pola widzenia, prawie typowe.

Jestto 34-letni szewe, b. obciazony, wybuchajgey, neuropatyczny a nadto. ra-
chityezny. Przyczyna jest upadnigcie na prawa potowe glowy, w 2 lata potem kla-
syczne napady histeryezno - eplleptyezne, prawostronne niedowidzenie, prawostronna
hyperacusis, dyschromatosia i t. d.

W drugim przypadku miat on do czymenn %z Lhysteria virilis eomulswa !
przypadek nalezy do nerwic urazowych, pomewaz przyczyng hysteria gravis byl uraz
czaszki. Uraz ten jednak sam macinnicy nie wywolal, bylo on nieznacznym, lecz
odgrywat tylko role t. zw. agent provocateur. Chory 39-letni, Zonaty, dziedzicznie obcig-
zony, przebywal w miodosei drgawki, uspasabiajace do powyzszéj nerwicy. Po ude-
rzeniu w glowe pretem zelaznym nastapily w jaki§ czas napady macinniczo-padaczkowe,
ktore wskutek zazycia bromu staly sie rzadszymi i stabszymi. Czut si¢ juz dosyc
dobrze, gdy wskutek wzruszen umystowych napady na nowo wystapity. Chory sam
proszacy o leczenie hypnoza, b. latwo wpadal w stan hypnotyezny. ~Wpada on tylko
w ,engourdissement®, stan zbliZzajacy m@ do letargu, poddawame u choreoo trudne,
dla tego porzucit K. to leczenie. :

W konecu przedstawia autor pouczajacy pryypadek macmmcy dzieciecej, ktory
w pierwszoj chwili wyglada jak zwykla neuritis. 7-letnia Olga dziedzicznie obcuyona
neuropatyezna, intellektualnie uderzajaco wezesnie rozwmlf;m upadta na’ lews rcke,
ktora tylko stiukia; wskutek urazu tego rozwinglo sie u niéj wiotkie porazenie reki,
% wyjatkiem miesni zginaczy, ktore sa w skurezeniu, bolesnosé powxekszma, hol
w okolicy 1. jajnika. Reka na chustce zawieszona. Jak diugo K. zajmuje sie’ lewa,
reka, wiec lewg osobq, to odpomedn sa szepcace. jak gdyby ciezko choréj; gdy
zajmuje sie prawg jéj strong, mowi chora glosno, jak osoba zdrowa. Chora kofezyna wiec
wywiera na dziewczynie glebokie wrazenie, odgrywa wazng role, z niej powstawaja
ciaggle przykre wrazenia, przypominajace jéj chorobe. Jestto macinnicze porazenie
i macinnicze przykurczenie, jako nastepstwo hysterycznéj nerwicy. Leczenie: zwal-
cmme autosuggestyi choréj za pomocy Lontrasuggestyl lekarzq. ) Baschleopf




4, Medycyna wewnetrzna

Germain Sée. O lekach na serce dziatajacych. Gaz hebdomad,
No. 9.. 1893.

Stary klinicysta p‘trqul lubi klasyfikacya, a obecnie ulubionym jego przed-
miotem badan sa $rodki 11kl'7ep1‘1_nce serce (tonica). PodaliSmy jego recepty w No-
winach lek. ste. 200, 1890 a jego 4 systemy leczenia choréb serca na str. 131, 1892.
Wiemy, ze S ée oswiadcza sie za systemem terapii farmakodynamicznéj i wychwala
Jodek potasu i cukier mleczny jako moczopedne srodki, a nad dziatanie tonizujace na-
parstnicy stawia wyzéj sparteine.

See pr%nq’rby uklasyfikowa¢ te srodki wedlug fizyologicznego ich uezynku,
co jest rzecza nie latwa wobec niedostatecznych wiadomosei naszych. Huchard,
jak wiadomo, podzielit érodki na serce (171a1aja¢ce wedlug naprezenia i cisnienia,
jakie sprawiaja w naczyniach (hypotenseurs, hyperten%em'q) ale w rozdzieleniu sro-
dkow tych na 2 ohozy jest wiele spr7ec7nose gdyz ten sam $rodek raz rozszerza,
drugi raz skurcza tetnice. Z drugiéj strony juz w r. 1890 Frey i Krehl przeko-
nali sig¢, doSwiadczenie robigec na koniach i wotach, ktorym zakladali sondy w serce, ze
wewnatrz niego cisnienie (pression intracardiaque) bardzo matym tylko ulega zmianom.

Aby wykazaé¢ nieodpowiedno§é opierania sie w terapii na stopniu ci$nienia
wsrodtetniczego przypomina S € e najprzod fizyologiczne roznice eciSnienia, nastepnie
patologiczne, mianowicie w chorobach serca, wreszcie wplyw lekow na ci$nienie.

Co si¢ tyczy fizyologicznych roznic zaznacza najprzod wynikajace z anatomi-
cznych przyczyn. 1 tak zaznaczyla Aleksandra Eikart wielkie wcisnienie te-
tnicy kroniowéj lewéj, o wiele wigksze, anizeli np. sprychowéj. Roznica ta sie thu-
maczy prosta i krotka drogg przez lewa t. glownag (a. Carotis) a wige wprost od tuku
aorty. Otoz w kroniowéj tetnicy ciSnienie bywa réznem wedtug polozenia (najwiek-
szem w stosunku do innych tetnic przy lezeniu) a takze i wedlug pory dnia (naj-
wigkszem po poludniu, nawet niezaleznie od obiadu). Takze i wiek i waga i diu-
gos¢ ciala ma wplyw znaczny na stopien ciénienia. Na wplyw pracy migéniowéj na
ciSnienie zwrocili uwage Oertel, Basch, Zadeth. Jest on nadzwyeczaj wiel-
kim u zdrowych i u chorych; sa jednak patologiczne stany, w ktérych praca mig-
sniowa, zmeczenie nie wzmaga weale ci$nienia, cho¢ sprawia duszno$é. Napoje
w ogdlnosci wzmagaja ciSnienie i czestoS¢ tetna, ale w roznym stopniu; piwo n. p.
dziala nie tylko przez alkohol w nim zawarty; ale i dzieki kwasowi weglowemu;
mni¢j silnie dziala juz wino. Polaczenie éwiczen fizycznych z przyjmowaniem napo-
JOw bedzie oczywiscie wywolywaé jeszeze wieksze cisnienie. Dzialanie kapieli bywa
roznem wedtug cieptoty. Zdrowy doznaje po zimnym natrysku podniesienia cisnie-
nia; goraca kapiel ma skutek odwrotny (Kisch); atoli u goraczkujacych (Basch,
Schott) zimna kapiel nie wzmaga, ale obniza ci$nienie.

W goraczce z poczatku podnosi sie cisnienie do 30—60 mm; — z czasem
jednak stabnie serce a wigc i ci$nienie w tetnicach, co sie zdradza tetnem dwubi-
tnem (pulsus dicrotus). W chorobie Brighta ci$nienie zazwyczaj zwigkszone, ale
nie zawsze; w cierpieniach serca wreszcie, gdy na niem zbywa, daje si¢ digitalis,
strofant, kofteine -itd:  Amylwm nitrosum wedle Maximowicza i Riedera
(Arch. f. Klin. Med. 1890. XLVI 6.) najprzod podnosi cisnienie, poczem je obniza;
pierwszemu okresowi towarzyszy nawal do glowy, zaczerwienienie twarzy. Morfina
ostabia zwykle cisnienie; znana jest skuteczno$¢ jéj w astmie sercowéj. -

Wedlug Zofii Fraenkel (Arch. f. klin. Med. 1890) naparstnica naj-
przod wzmaga cisnienie; ale to ustaje po 3 dniach; koffeiny dzialanie w tym kie-
runku jest jeszcze stabsze i mni¢j trwate; nie jest wige w stosunku do moczope-
dnego jéj dzialania. Dzialanie ergotyny jest watpliwem; atropina wzmaga ciSnienie
1 przyspiesza tetno.

Bylyby wiec trzy grupy srodkéw na serce dziatajacych: 1) regulujace przez
rozszerzanie tetnic (typem ich jod), 2) regulujace przez $cieSnienie tetnic i wzmo-
zenie ciSnienia (typem naparstnica), 3) regulujace moczopedne (koffeina). Podziat
ten bylby zdaniem 8 é e’a racyonalniejszym od innych.

Nadto mozna podzieli¢ leki wedlug szybkosei, z jaka dziataja na zmniejszenie
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rozstrzeni serca powstajacéj badz skutkiem przeszkéd w krazeniu, badz to wskutek nad-
miernych wysiler. — Najrozmaitsze cierpienia migénia sercowego, zwyrodnienia i fragmen-
tacye mogg istnie¢ bez wywolania zadnych funkeyonalnych zaburzen: nagle wskutek
wspomnianych wplywow wystepuje rozdecie serca i wtedy dopiero miarkuje sie
klinicznie chorobe serca; z drugiéj strony i przy braku wszelkich anatomicznych zmian
W miesniu  sercowym moga wystepowa¢ dtuzszy czas zaburzenia ze strony serca.
Kluezem do zrozumienia wszystkich tych opacznych nieprawidlowosci jest rozstrzen
lewego serca.

Za pomocy opukiwania mozna lepiéj ‘anizeli wyshuchem, jak to wykazali
Potain, Taubert, autor i Pignol, ¢ledzié zmiany wielkosei i ksztaltu serca
a takze i powstajace pod wptywem lekow roznych: 1) Z wszystkich lekéw wedlug
N é e'a najskuteczniejsza w téj mierze i najszybeié¢j zmieniajacs rozmiary serca jest
spartetna. 2) Digitalina takze zmniejsza serce, ale dziala gléwnie na praws ko-
morke i prawy przedsionek rozszerzone. 3) Jodek potasw w znacznie juz mniejszym
stopniu zmniejsza ohjetosé serea. W przeciwienstwie do tych srodkow antipyryna
powigksza objetos¢ serca, nie wplywajae na cisnienie wérddtetnieze ; podobniez i bro-
mowe Srodki rozszerzaja serce prawe, zwlaszeza prawg komorke serca.

Jeszeze z jednego punktu widzenia uwzglednia S ée dzialanie lekow uzy-
wanych w chorobach ‘serca, tj. ze stanowiska fizyolologicznego.  Cisnienie wzImnaga
sig w skurezu (systole) znacznie, ile razy w rozskurezu (diastola) doptywa dosyé krwi
z przedsionka. — Ale jakim sposobem mierzyé site tego skurczu? sfygmograf dajacy
nam miarg cisnienia, do tego nie wystarcza; sfygmomanometr Bascha tez nie zu-
petnie  zadawalniajaca moze da¢ odpowiedz. Wymacywanie uderzania serca jest
takze zwodniczem; gdyz nawet przy przeroscie serca moze by¢ to uderzanie slabem
i odwrotnie. Co si¢ tyczy za$ wypuku, to cho¢ latwo nim ozhaczy¢ zmienigjgea si¢
objetosé serca, jednakowoz z samego powiekszonego stepienia opuku sercowego trudno
Jeszeze wnioskowad, ezy mamy do ezynienia z rozrostem wyronawezym serca, ©zy
tez z rozszerzaniem statem, czy z rozdgciem przejsciowem lub z utraty elastyeznosei.
Zreszty rozrost serca stwierdzony nie zawsze orzeka o zbawiennem wyréwnaniu na diugo.

Prace Lelullea, Renauta, Browicza wykazaly takie postacie
czgsciowyceh sercowego miesnia zwyrodnien, ktorych nie umiemy odroznié od zupetnych
zwyrodnien, cho¢ maja pozory wyrownawezéj hypertrofii.

Niektorzy autorowie uznali za stosowno' podzieli¢ leki, na serce dzialajace, na
aortyczne, mitralne i wiencowotetnicze, podiug tego czy pomagaja przewaznie w nie-
domykalnosci aorty, zastawki dwudzielnéj lub w zaburzeniach zaleznych od zmian
W tetnicach wieficowyeh serca. Podzial taki utrzymaé sie nie da. — W cierpieniach
zastawek aorty kompensacya dzieje si¢ przez zwykly rozrost lewé¢j komorki; u mio-
dszych ludzi Zadnego lekarstwa do tego nie potrzeba; u starcow przyczyna cierpienia
jest zwykle stwardnienie tetnie.

Zaburzenie w zastawce dwudzielnéj wywotuje rozrost prawéj komorki; skoro
wyrownanie to ustaje, powstaje dusznosé; wtedy naparstnica i podobne srodki moga
najbardziéj si¢ przydac¢ i oby¢ sie bez nich nie mozna. W zaburzeniach tych cisnie-
nie wérodtetnicze jest obnizone.

Azoulay. Sposéb wzmaeniania tonéw i szmerow serco-
wych. (Méthode de renforcement des bruits physiologiques et patologiques du coeur).
Sem. médic. 1892, 67.

Chory lezy poziomo, tylko glowa podparta mocno, ramiona prostopadio pod-
niesione, mogi za$ pod katem 40500/, podniesione albo prayciagniete do miednicy.
Jezeli to ostatnie sprawia trudnoéei, to wystarczy podniesienie prostopadie ramion.

Wzmozenie tonow polaczone ze zwolnieniem rytmu uderzen tlémaczy sie
silniejszem napelnieniem sie prawéj komorki i w nastepstwie wzmozong pracs lewéj,
ktora ma wigksze trudnosci do zwyciezenia w téj postawie,

(Innym sposobem wzmozenia tonéw i szmerow sercowych byloby wigzanie
wprzéd podniesionego ramienia jednego i drugiego, przez co wzmaga si¢ opor w sy-
stemie tetniczem a wiee i praca lewej komorki. Ref.) } Fr. Chlapowsl:i.



348

P N N N N

. Prof. Stoffela (z Wiednia). O sercu tluszczowém. (Ueber Fett-
herz). Allgem. Wien. med. Ztg. 1892, No. 51.

Przyczyng. tluszczowego zwyrodnienia miesnia sercowego jest brak tlenu.
Nieprzerwana czynnosé¢ serca zdaje sig byé waznym momentem dla zwyrodnienia
tluszczowego, ktore powstaje tez w zatrucich, w obfitych krwotokach, w ostrych,
z wysoka goraczka laczacych sie chorobach, szczczegolnie zakaznych, w  kto-
rych przychodzi do rozpadu krwinek czerwonych, nastepnie w wszystkich prze-
wlekle przebiegajacych chorobach (chorobie Brighta, raku, moczoéwce cukrowd)
diugotrwalych ropieniach i t. p.) Czesto jest ono nastepstwem miazdzycy tetnic wien-
cowych. Szezegélnie u pijakow zdarza sie ono w skutek rownoczesnie istniejacego
przewleklego niezytu zotadkowego, wskutek nastepowéj sprawy miazdzycowéj jako
tez silnego powinowactwa wyskoku do tlenu.  Waznym momentem chorobotworezym
83 wzruszenia umystowe.

Objawy. - Najczesciéj znajdujemy stabe, ledwo wymacalne  uderzenia koniusz-
kowe, powigkszenie sttumienia, tony slabe, nieregularna czesto czynnosé serca. Czg-
stos¢ tetna prawidtowa, zwigkszona lub pomniejszona, tetno czesto niewyczuwalne.
llos¢ moczu prawidlowa lub zmniejszona, gatunkowy ciezar zwykle podwyzszony
wskutek wigkszéj zawarto$ei mocznika i kwasu moczowego.  Chorzy uskarzaja si¢
zwykle  na hél glowy, zawroty, duszno$é wysokiego stopnia, szczegdlnie po znaczniej-
szym ruchu eiata; Rzadko przychodzi do sinicy, zastoju w watrobie i ogdlnéj pu-
chliny — jak w niewyréwnanych wadach sercowych, bardzo czesto do napadow omdlenia.

Rozpoznanie. Jest ono tylko wtedy mozebnem, jesli objawy doszly do pe-
whego stopnia, Opiera si¢ ono w nizszych stopniach na ostabieniu uderzenia serco-
wego, na wystepuigeyeh napadach oslabienia serca a przedewszystkiem na  stwier-
dzeniu wszystkich tych okolicznosci, ktéore wedlug doswiadezenia prowadzg do sthu-
szezenia serea. v

Leczenie. Poniewaz serce tluszezowe polega na zmienionym chemizmie od-
zywienia miesnia sercowego, dla tego leczenie powinno byé¢ nie tylko farmaceuty-
ezném, ale tez dyetetycznem. Pozywienie sklada sie przewaznie z cukru, jarzyn
z wykluczeniem ziemniakéw. Mieso dozwolone tylko w maléj ilosci, tak samo chleb,
palenie nalezy ograniczyé¢ lub zupelnie porzuci¢. Wybornie skutkuje dyeta mleczna.
Ruch na $wiezem powietrzu. Uregulowanie snu jest bardzo waznem. Dla mlod-
szyeh wystarezy 78 godzin, diuzszy sen szkodzi starszym. Zupelnie zabroni¢ na-
lezy spania po jedzeniu, poniewaz podezas snu jest zuzywanie tluszezu zmniejszo-
nem a oddawanie kwasu weglowego i tlenu obnizonem. Pytanie co do picia wody
nie jest obojetnem. Ciaglego picia nalezy w kazdym razie zabroni¢, poniewaz prayj-
mowanie wielkich ilo§ei ptynéw powieksza ilo§¢é krwi, z czego wyrasta dla serca
wieksza praca, powtére nastepuje wiekszy rozpad bialka i wzmozona wymiana mate-
ryi, po trzecie ulegaja wskutek tego ciatka krwi rozpadowi, z powodu czego znowu
krew ubozeje w tlen.

Leczenie farmaceutyczne. Zadaniem tego jest podnieci¢ wytwarzanie sie krwi,
a w tym celu sa przetwory zelaza, szczegélnie pigulki Blauda, najlepszemi. W razie
nieznoszenia tychze daje sie jodek zelaza. Ostrzega¢ nalezy przed arszenikiem i jego
przetworami, ktore w ogole sa przeciwwskazane w chorobach serca. Po jodku potasu
nie widzial 8, korzyéci. Wziewania tlenu nie zawsze bywaja znoszone z powodu
wystepujaeych zawrotow. Obok tego podaje S. male dawki naparstnicy. Przeciw
dusznosci sercowéj okazata sie najlepiéj skutkujaca chinina i to sama lib w polgcze-
niu z koffeing, a gdy czynno$é serca bardzo jest przyspieszona, dodaje odwar napar-
stnicy. Po nitroglycerynie nie widzial skutku. W razie napadu skutkuje obok bodz-
cow skornych wewnetrzne podawanie liquor. ammonii anis. z makowcem lub morfing
i to przez usta lub podskornie, tak samo narkoza chloroformowa i zimne oklady na
klatke piersiowe. W nowszych czasach wstrzykuja podskérnie koffeing, poniewaz
przy zazywaniu przez, usta nie rozwija calego swego dzialania. Podaje si¢ ja Zwy-
kle razem z natr. henzoic. Inni znowu uwazaja wstrzykiwania strychniny za najsil-
niejszy i najbezpieczniejszy Srodek podniecajacy. W kilku przypadkach oslabienia
serca widzial S. po czestyeh wstrzykiwaniach 69/, rozezynu soli kuchennéj dobre
skutki. W koncu przytacza S. kilka przypadkéw puchliny wodnéj, bialkomoczu, o-



brzgku watroby i silnéj dusznosci wskutek serca tluszczowego, w ktorych Bambe r-
ger po kilku strzykawkach eteru cudowne widzial skutki, : Baschkopf.

5 Chirurgia.

L. Hattyasy (z Budapesztu), Doéwiadczenia z pentalem. (Ver-
suche mit Pental). Aus der zahnaerztlichen Klinik der Universitit zu Budapest.
Ung. Arch. f. Medicin 1793, zeszyt 6.

W sprawozdaniu: ,o0 dzialaniu pentalu® donosimy o doswiadezeniach, prze-
prowadzonych z pentalem na zwierzetach; obecnie dia poréwnania zdajemy sprawg
o wynikach osiagnigtych na ludziach podezas zabiegéw w jamie ust. Co do sposobu
usypiania, waznem jest, by narzedzie do wdychiwania stuzgce, umozliwialo dostateezne
zmieszanie si¢ pary pentalu z powietrzem. Pental jest energicznie i szybko dziata-
ngm srodkiem Ameunlqum. Do narkozy thrzeba 2 minut i przecigtnie 6 —8 gr.;
wieeéj, jak 15 gr. uayc nie mozna. Do oznaczenia potrzebnego 7meczulenm i roz-
poczecia operacyi nie 1'07str7)ga odruch rogéowkowy i zwiotczenie miesni dowolnyeh :
leez 1) zachowanie sig. zvenicy: rozszerza sie¢ ona podezas usypiania coraz wigcéj,
a przy sredniém rozszerzeniu nastqpuJe narkoza; Zrenice. wtedy na $wiatlo weale nie
lub minimalnie oddzialywuja; 2) znieczulenie skoéry: gdy q7c7ypcuue ramienia n1 E
sprowadza odruchu, mozna rozpoczaé operowaé: 3) zachowanie sig oddechu: gdy ten
jest rytmicznym, glehokim, jak u $pigcego, wtedy uspienie jest dostateczném. Gdy
dwa z tych objawow, zgadzajach sie ze soba, wskazujy na 707p007vnajapwd si¢ nar-
koz¢, mozina rozpoczac operacya. Co do wplywu na uklad naczyn krwionosnych, to
przekonal si¢ H. ze pental w niektoryeh przypadkach silnie dziala na serce, ktore
wige doktadnie kontrolowac¢ musimy. Na narzad oddechowy wplyw jest maly. Trwa-
nie uspienia zalezy od stopnia tegoz; przy powierzchownych narkozach budzg ‘ue
chorzy natychmiast po skonczeniu si¢ zabiegu, przy gtebszych 7a$ pozostawaja Jevwe
I—2 minut w uspieniu. Nastepowe dziatanie jest korzystne: dobry humor i pr wv;—
dfowy stan ogolny. Takze w wadach organicznych (niedomykalnosé zastawek, roze-
dma plue. niezyt szezytowy, zapalenie oskrzeli lekkie) uzywal kilka razy pentalu,
ktory chorzy ci, zaidwno jak dwie cigzarne. dobrze znosili. Narkotyzowad powinien
asystent, a taka sama ostroznosé¢ jest konieczng, jak przy chloroformie i brometerze.
Jak dotad, odpowiada pental przy matych operacyach, celom osmigunhcm krotko trwa-
lego znieczulenia laczac przytem wzglednie mate niebezpieczenstwo i stabe ndst@powe
dzialanie, byle ostroznie érodka tego uzywano. _ Baschkopf.

Dr. M. Zander. Przyczynek do operacjnego leczenia
zgorzeli starczéj i cukrzycowej konczyny dolnej.  Deutsche
Zeitschy ift f. Clirurgie tom 36, I i II zeszyt 1893. '

Na 20-tym kongresie chirurgéw w Berlinie polecit Zaege-Manteuffel
w swoim wykltadzie: ,0 zgorzeli miazdzycowéj“ na podstawie b wlasnych przypad—
kow jako lldj\VId&L‘lWSZ_y sposob 1eczmczy odjecie czlonka w kolanie wedlug Gri-
thego, pome\\M u niektoryeh jego chorych operacye, wykonane w, obrebie stopy
tak samo jak i proby natury czysto konserwatywnéj nie doprowulnh do pozadanego
wyniku. W plel\\'\Z)nl rzedzie byla tetnica udowa i jéj galezie w wszystkich przy-
padkach mniéj wiecéj zupeinie, a w jednym przypadku scisléj przez niego badanym
by}) wszystkie tetnice podudzia wraz z galeziami zamkniete wskutek miazdzycy

i skrzepu swoistego. W przeciwienstwie do tego. byla comes ischiadica. jako i cal- .
kowite zespolenie naczyn posladkowyeh i sie¢ stawowa (rete armulare) mMocno | roz-
wmlgte Zoege Manteufel operacyi Grithego jako wiecéj konserwaty—
wnéj oddaje plel‘\Vbzellbt\\O pued zaleconemi przez mn\(,h chirurgow operacyami uda
i to tem wigceéj, ze watpliwosci, jakoby platy prazy operacyi (xrltheoo moglyby by¢
#le odzywione, uwaza jako zupetnie nie uzasadnione.

Do podobnego wniosku dochodzi Heidenhain w swej niedawno w 1),
med. Wochenschr.* ogloszonéj pracy o operacyjnem leczeniu  zgorzeli starczéj i cu-
krzycoweéj konezyny dolnéj, w ktoréj slusznie obie formy zgormh powstajgee na tych
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gamych warankach i to na miazdizycowem zwyrodnieniu naczyn, wspolnéj podaje oce-
nie. Oparty na wiekszym materyale stara si¢ udowodnié, ze po amputacyach ponizéj
kolana nastepuje rozlegla zgorzel platowa, dla chorych wielce niebezpieczna. U swo-
ich 25 chorych u ktorych 3 amputacye podwéjne i jedna potréjna .byly konieczne,
wykonat 30 amputacyi pierwotnych. Z 13 pierwotnych amputacyi i wyluszczen sta-
wowych ponizéj kolana prowadzity tylko dwie amputacye podudzia do wyzdrowienia;
2 chorych umarlo, a u reszty 9 konieczna byla amputacya nastepowa; chorzy wy-
zdrowieli. Jako przyezyne niekorzystnego wyniku nizkich amputacyi czyni odpowie-
dzialnym poréwno z Zoege-Manteufflem zakrzep wielkich naczyn krwionosnych pod-
udzia, odnosnie tetnicy podkolanowéj, poniewaz w 11 przypadkach skonstatowal pra-
wie zupeine zamkniecie wigkszych naczyn przez stare skizepy, znajdujace si¢ w dol-
nej czesel tetnicy udowéj, szezegélnie zas, jak sie zdaje, na miejscu rozdzielenia si¢
tetnicy podkolanowéj, zapelniajace czestokro¢ tetnice goleniowe w caléj dlugosei. Na
tych doSwiadezeniach Heidenhain dochodzi do nastepujacych zadan: +Skoro
zgorzel starcza ograniczona jest do jednego albo dwoch paley nalezy odezekaé odgra-
niczenia; przy przejsciu zas zgorzeli na grzbiet stopowy lub podeszwe stopowsy, nale-
zy, chociaz chory jeszeze nie goraczkuje, ze zasady amputowaé na udzie z tworze-
niem mozliwie matych ptatow skornych i to po nad klykeiami.

Autor po przedstawienin stanowiska innych autoréw podaje w dalszym ciggu
swej pracy stanowisko, na jakiem opiera sie¢ klinika chirurgiczna w Getyndze, w kto-
réj autor jest asystentem; stanowisko to jest wreez odmienne. W przewaznéj czedei
wszystkich przypadkéw postgpowanie jest wiecéj ochronne a nizka amputacya uwazana
w zupelnosci jako uzasadniona. Zanim autor przechodzi do blizszego przedstawienia
i okreslenia swoich przypadkoéw, podaje zasady, ktoremi profesor Kénig w Getyn-
dze si¢ kierowal przy chirurgicznem leczeniu zgorzeli starczéj i cukrzycowéj. Prze-
dewszystkiem baczono na to, azeby opanowac zgorzel i zapalenie przez stosowne miej-
scowe leczenie; dla zyskania warunkow o ile moznosei najkorzystniejszych konczyne
odpowiednio wysoko utozono, a w celu zapobiezenia zgniliznie albo w celu opanowa-
nia istniejgcego juz zakazenia zalozono po gruntownéj desinfekeyi choréj konezyny
opatrunek antyseptyczny. U chorych na cukrzyce do leczenia miejscowego dodano
Jeszeze leczenie przeciweukrzycowe. Pod wplywem tych sposobow leczniczych kto-
rym dodano wedlug potrzeby szerokie jeszcze nacigeia, w wiekszéj czesci praypadkow
objawy zapalne ustepowaly, zgorzel sie odgraniczala albo sprawa przynajmniéj dal-
szych nie przybierala rozmiaréw. Dopiero skoro wten sposob spodziewaé sig bylo
mozna na nowo wystarczajacych warunkéw krazenia krwi, dajacych pewng gwarancys
korzystnego odzywienia platow skornych, zdecydowano sie na operacya, ktora natural-
nie wykonywano w zupelnie zdrowych czesciach na 2—3 paley od miejsca zgorzeli
albo od mozliwéj dosrodkowo od zgorzeli poloZonéj okolicy zapalnéj. W razie jedna-
kze pogorszenia sig¢ stanu chorego pod wplywem tego mniéj wieeéj konserwatywnego
leczenia i w razie pojawienia sie u cukrzycowych objaw6éw spigczki, lub skoro obja-
wy zgorzeli albo zapalenia do tego stopnia sig rozszerzyly, ze zagrazaly zycin cho-
rego, natenczas przez natychmiastowa radykalng operacyg usilowano, ratowaé cho-
rego. W takim przypadku wybierano naturalnym sposobem daleko wigkszy odstep
pomiedzy miejscem operowania a chorg konczyng. Skoro na przyklad rozchodzilo
si¢ o sprawe ograniczong jeszeze do stopy tylko, uwazano amputacya w Srodku pod
udzia za zupelnie jeszcze wystarczajaca, w razie jednakze rozszerzania sie zgorzeli
na podudzie, nie wahano sie z amputacya badz to w kolanie wedlug Grithego, badz
w érodku uda. Ze przy wielkiem niebezpieczenstwie zakazenia, jakiemu podlegajg
tkanki, przez niedostateczne odzywienie w swéj odpornosci uposledzone, &cisle prze-
strzeganie metody antyseptycznéj jest nicodzownie koniecznem, jest rzecza naturalng.
W celu ochronienia przy zapaleniu zgorzelowem pola operacyjnego od zakazenia, od-
graniczono czesé chorg konczyny od zdrowéj opaska Scisle przylegajaca i nieprzepu-
szezalng.  Wreszeie operowano przy i bez pomocy opaski Esmarcha, a w najwigkszej
czesei przypadkow zaszyto brzegi rany unikajgc najmniejszego napigcia.  Po-
niewaz znaczniejsze krwawienie tylko rzadko bardzo sie pojawi¢ moze, dla tego od
nieodkrwienia sztucznego przynajmmiéj przy nizkich amputacyach odstapic mozna,
a W razie ropnego zapalenia radzi autor szwy w zupelnosei zaniechac.

Jakie skutki osiagnieto w praktyee z postepowania w klinice autora stoso-
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wanego podaje autor szczegélowo na przylaczonym do swéj rozprawy materyale sta-
tystyeznym. W klinice chirurgicznéj w Getyndze jako i w prywatnéj klinice profe-
sora Koniga zdarzyto sie w przeciagu 10 lat 17 przypadkéw zgorzeli starczéj
odnosnie cukrzycowéj kofczyny dolnéj, do ktéréj to statystyki autor dolgcza jeszeze
jeden przypadek z praktyki prywatnéj profesora Roshbacha. Historye chordb ze-
stawione wedle czasu, w jakim po sobie nastepowaly, sg do téj pracy dolgczone.
Pomigdzy temi 18 przypadkami bylo 7 przypadkéw czysto miazdzycowych a 11 cu-
krzycowych i jak wiek chorych chwial si¢ pomiedzy latami 40—79, to na 17 mez-
czyzn znajdowato si¢ tylko jedna kobieta w wieku lat 60, chora na cukrzyce.

Przy koneu swyeh statystyeznych zestawien podaje autor jeszeze raz ostate-
czny rezultat wykonanyeh operacyi. Z 13 chorych umarto 5, ktorzy si¢ na 8 cukrzy-
cowyeh i 5 miazdzycowych w ten sposob rozdzielaja, ze z pierwszych skonezyly sie
zejsciem Smiertelnem 4 przypadki a z ostatnich 1 przypadek. U tych 13 chorych
wykonano 14 pierwotnych amputacyi i to 4 wysokie i 10 nizkich; z pierwszych u-
marli wszysey, z ostatnich tylko jedna kobhieta, chora na daleko posunieta cukrzyce.
W jednym przypadku nie mozna za wynik &miertelny przypisaé winy przebiegowi
przyrannemu. Z pozostalych 9 nizkich amputacyi wyzdrowialo 7 przez rychlozrost,
jeden po gojeniu przez ropienie. U wszystkich, ktorzy jako zdrowi opuscili szpital
pozostal kikut wedtug ycmsiqglligtycil p()z'niéj infornneyi az do dnia ogloszenia niniej-
szej pracy autora 411)0 az do dnia $miereci, zaszlej z innéj przyezyny, zupelnie a wige
trwale zdrowy.

W dalszym toku swéj rozprawy autor usilujge da¢ wytlémaczenie na
swoje daleko korzystniejsze wyniki w obec smutnych doswiadezen, jakie mieli K ii-
ster i inmi z amputacyami nizkiemi, kladzie przedewszystkiem nacisk na to, ze
w wszystkieh przypadkach autopsya przy operacyach dozwalala na przekonanie sie
o stanie naczyn krwionoényeh, skonstatowano rozlegla miazdzyce i czestokroé zwapnie-
nie naczyn krwionosnych, zwezajace $wiatlo niekiedy az po nad polowe. Jakkolwiek
stosunkowo rzadko tylko naocznie mozna sig bylo przekona¢ o stanie tetnicy udowéj
i jéj galeziach w obrebie gornéj potowy podudzia, to autor mozliwosci, ze w jednym
albo drugim swoim przypadku zachodzil zakrzep wiekszéj tetnicy, bynajmni¢j nie wy-
klueza. Co si¢ tyezy zakrzepu tetnicy udowéj, to wedlug autora szezgSliwego wy-
niku nizkiéj amputacyi tak bez wszystkiego wykluczy¢ nie mozna. Jest rzecza znana,
ze po podwigzaniu albo zrosnieciu tetnicy udowéj comes ischiadica moggea nawet,
jak jeden przypadek Marec’a dostatecznie udowodnil, zastapi¢c brakujaca
tetnice udowa, wytworzy¢ sie moze do wielkoscei kanatu, laczacego tetnice miednico-
wa z tetnica podkolanowa. Poniewaz miazdzycowa tetnica porowno jak skrzep zwolna
sig tylko wytwarza, dla tego i tu przyjscie do skutku pobocznego krazenia krwi nie
jest nieprawdopodobném, co tez w rzeczy saméj przytoezone spostrzezenia Zoege-'
Manteuffla potwierdzaja.

Zupeinie podobne mamy stosunki w tworzeniu sig pobocznego krazenia krwi,
skoro rozchodzi sie o zakrzep tetnicy podkolanowéj, albo innéj wiekszéj tetnicy pod-
udzia, w ktorym to przypadku przez ciagle poboezne krazenie polaczone pomiedzy
soba tetnice odzyweze nerwéw (arteriae nutritivae) przejmuja role tetnic z obiegu wy-
kluezonych. :

W dalszym ciggu twierdzi autor, Ze w obec wysokiego niebezpieczenstwa
zakazenia tkanek stabo odzywionych nieodzownie koniecznym jest warunkiem prze-
strzeganie jak najScislejszéj antyseptyki.

W kofcu swéj pracy rozwodzi si¢ autor kilku stowy nad wskazaniem wyso-
kiéj amputacyi, jakie Zoege-Manteuffel na drugiem miejscu podaje i to
wskutek bolesnosci w zajetéj konezynie.  Przyczyna bolesnosci wedlug Zoege-
Manteufla polega na anatomicznych zmianach nerwow szezegélnie podudzia,
a doswiadczenia, poczynione przez autora niniejszéj pracy, prowadza do tego, Ze bo-
lesno¢ jako i wszelkie objawy nerwowe w jednym przypadku rychléj, w drugim znow
wolniéj bez wyjatku po nizkiéj amputacyi ustepujg, shuzac tem samem jako prawdo-
podobny dowdd, Z%e uczucia bolesno$ci polegaja najezesciéj na niewystarczajgcym przy-
plywie krwi przynajmmi¢j dopoty hbolesnofei te rozeiagaja sie na okolice zgorzelows
i czesé jéj sasiednig.

Na podstawie ohserwowanych w Kklinice chirurgieznéj w Getyndze i niniej-
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sz¢j pracy wyluszezonych wskazowek sgdzi autor, ze w leczeniu operacyjnem zgorzeli
starezé] i cukrzycowéj amputacya nizka zasluguje na pierwszenstwo,- przy czem nie
watpi, ze idgc SciSle za przytoczonemi radami w najwickszéj czesci przypadkow be-
dzie si¢ mialo wewng¢trzne zadowolenie obserwowania dobrze gojacego sie kikuta.
Skoro za$ w dalszym biegu mialaby si¢ pokaza¢ zgorzel platowa, to zawsze jeszcze
pozostaje nam jako ostateczna ucieczka wysoka amputacya, na ktora lekkiem sercem
tem chetniéj si¢ zdecydujemy, poniewaz mamy to przekonanie, ze, cheace utrzymac.
0 ile moznosci konezyne, niczego sie nie opuscilo, nie narazajac naszymi zabiegami
chorego na zadne niebezpieczenstwo. Dr. Czarnecki.

6. Poloznictwo i choroby kobiece.

Herrgott (Nancy). Uwagi nad wywodami pologowéj rzu-
cawki. (Considerations sur la pathogénie de I ¢clampsie puerpérale).  Awnales de
Gynécol. Janvier, Fevrier 93.

Dawniejsze hypotezy istoty rzucawki traca coraz wiecéj swojg podstawe,
a nowe fakta, wykryte za pomocs badan nowoczesnych coraz bardziéj, chociaz jeszeze
niezupelnie, rozjasniaja zaslone rzucawki. Autor daje poglad historyezny na naj-
nowsze badania nad istota rzucawki, sam robi podobne spostrzezenia, a chociaz
wszelkie doswiadczenia nowoczesne stanowig dotychezas takze tylko jedne nows hy-
potezg, prayznac¢ trzeba, Ze kierunek nowy uwaza¢ mozna za bardzo korzystny i wiele
obiecujacy.

Dépaul wspomina pierwszy w swem dziele*), jakoby istota rzucawki nie
polegala na kongestyi moézgowéj, na zawrocie, albo na zapaleniu nerek, lecz na roz-
kiadzie i zwyrodnieniu krwi. My$l te podejmuja inni i tak twierdzi Delore 1884,
ze w krwi chorych kobiet na rzucawke musza zachodzié mikroby i te przyczyniaja
si¢ do podwyzszenia cieploty. Doléris wykazal pierwszy w roku 1883 w moczu
lancuszki zlozone z pratkow krotkich, poprzedzielanych zarodnikami. Wszezepienie
pratkow wywotywato u krolikéw ostre zapalenie nerek i wydzielanie biatka w moczu.
Pratki chorych na rzucawke, maja zachodzi¢ w moczu cigzarnych posiadajaeych bialko
w moczu, ale takze i u takich, u ktorych nie znajduje sie zadnego bialka. Tlos¢
pratkow rosnie w stosunku do napadéw. Badania Dolérisa stwierdzili Perre fe
Bamberger, Aufrecht, Libtau i Bubes.

W dwa lata pézniéj odkryl jednakowoz Doléris w krwi 5 chorych istote
krystaliczng, nadzwyczaj trujaca, nierozpuszezalng we wodzie czystej, lecz tylko w za-
kwaszonéj i w eterze, nalezaca prawdopodobnie do grupy ptomainéw. Szezury i ptaki
. gingly wkrotce po zaszezepieniu takowéj. U niektoryeh kobiet znajdowal sie jad ten
sam w krwi rozpuszezony.

Badania dalsze zwrocity uwage badaczow na ciecz surowicza. Podezas osta-
tniego zjazdu Ginekologéw w Brukseli oglosit Chambreleut razem z profesorem
Tarnier’em, iz na 10 praypadkéw rzucawki znaleziono w dwudziestu probach,
w surowicy krwi i w moezu jad bardzo silny i nierozpuszezalny i przekonano sie
0 wzmaganiu si¢ jadu réwnoczesnie z iloscig drgawek rzucawkowych. Doswiadezenia
te potwierdzone zostaly przez B ar a.

Najnowsze znowu badania Schmos1'a z kliniki prof. Kaltenbacha
w Hali wykryly w watrobie rozpad tluszezowy miejscowy, obrzmienie komorek i za-
tory w nerkach i mézgu pochodzace z rozpadlych komérek watrobowych. Musi wiee
by¢ jad w organizmie, ktory tak ostre powoduje zmiany, zkad sie jednakowoz bierze,
czy si¢ tworzy w organizmie jak aceton, lub czy po za granicami jego, do tego dal-
szych jeszcze potrzeba spostrzezen. Wigkszo$¢é autoréw sktonniejsza jest do zdania,
jakoby rzucawka spowodowywang byla przez drobnoustroje. Blane znalazt w 1889
w urynie i we krwi chorych pratek diugosei 2 tysigeznych millimetra a grubosci je-
dnéj tysigeznéj.  Przeszezepiajac go na kroliki wywolywal skurcze z biatkomoczem
podobne do rzucawki.

Wyniki te zachecity Herrgotta do zajecia sie rzucawks. 7 17 chorych,

") Le¢on de clinique obstetricale 1872—78.
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ktore obserwowal w szpitalu w Nancy, tylko 9 poddal $cislejszemu badaniu. Szcze-
pienia robione krwig nie wydaly najmniejszego wyniku, tak samo ujemny wynik
osiggnigto z szezepien z lozyska watroby, nerek, tylko mocz upuszezony z wszelkiemi
ostroznosciami przeciwgnilnemi za pomoca cewnika posiadat w 2 prazypadkach, ktore
si¢ Smiercig zakonczyly, pratek w ksztalcie biszkopcika. Tenze porusza sig, zakrzy-
wia sig, nie posiada zarodnikéw, daje sie zafarbowac¢ barwnikami anilinowymi i nie
barwi si¢ podiug metody G ram a.

Odzywki pratka wydaja biate, do wosku podobne, delikatne plaskie poktady.
Zelatyna nie zamienia sie w plyn, bouillion zaszczepia si¢, a na kartofli tworzg sie
wilgotne szare wysepki. Grzybek ten.jest w stanie Sswiezym chorobotworezym dla
krolikow, przechowany dlugi czas (np. przez 3 miesigee) traci swg wlasnosé jadowita.
Herrgott zastrzykiwal 2-—4 centimetrow $wiezéj odzywki zmieszanej z bouillonem
6 krolikom, z tyeh dwa byly ciezarne; u cigZzarnych zauwazyl ociezalosé i porazenie
konezyn i glowy, naraz znowu kurcze tetaniczne, duszenie przy oddechu, rozwolnienie
1 wychudnigcie. Oba kroliki poronily 1 zdechly po 3 i 5 dniach. We krwii w wne-
trznoseciach bylo bardzo wiele mikrobow chorobotwérezyeh. 7 czterech krolikow nie
ciezarnych skonczyl jeden na czwarty dzien wobec tych samych objawow co kroliki
cigzarne i zawieral we krwi i w ezlonkach zaszczepiony grzybek, drugi zakonezyl
w 3 tygodniu wskutek porazenia konezyn i miegsni oddechowych. Odzywki ze krwi
z czesei narzgdow dawaly ujemny wynik.

Herrgott przekonal sig, iz mocz kobiet cigzarnych zdrowyeh nie posiada
zadnego grzybka, ztad sadzi, Ze grzybek odnaleziony ma zwiazek ze rzucawks. Do
podobnych rezultatow doprowadzily badania Scarlini‘ego, A. Favre'go, Gar-
d er’a, wszysey znalezli w urynie albo we krwi, albo w zatorze naczyn krwionosnych
podiuzny grzybek, i temu przypisuja poczatek choroby.

W ostatnim eczasie 19/3 92 posadzili Combernale i V. Bué gronowea
ropiastego zoltego i biatego, jakoby takowe przyczynialy si¢ same albo wytwarzaly
istote wywolujaca rzucawke.

Poniewaz w rozmaitych chorobach zakaznych zachodzi zapalenie nerek, wiec
trudno daé stanowezg odpowiedz, czy rzucawka jest nastepstwem clioroby nerkowéj
—- w rodzaju uraemii, czy spowodowang przez grzybek specyalny, ktory przyjmuje
si¢  tylko u osob cigzarnych i wytwarza ptomain oddziatujacy na system nerwowy.
Po doswiadezeniach tylu badaczy sklonniejszymi stajemy si¢ do przyjecia hypotezy
ostatniej, lecz jak juz wyzéj nadmienilismy pomimo kroku wasnego, ktérym zblizy-
lismy sig do rozpoznania choroby, dopiero dalsze doswiadczenia zagadke rozwigzaé moga.

Pomorski.

7. Choroby gardia, nosa i uszu,

A AA A

Bresgen. Zwiagzek bélu glowy z cierpieniami nosa
i gardzieli. (Der Kopfschmerz bei Nasen und Rachenleiden). Minchener
med. Wochenschrift No. 5, 1893.

Skoro przyezyn czesto pojawiajacego sie hilu glowy odkryé nie mozna,
trzeba koniecznie zbadac¢ nos i gardziel. Cierpienia bowiem eczesto malo nawet
znaczne tych czeSci ciala bol glowy wywoluja. Jako takie cierpienia nosa nieraz
Juz trzeba uwazaé lekkie wzmozenie blony Sluzowéj, ktére wywoluje ucisk, choé
droznos¢ nosa zachowana. Powéd ten tem wigeéj za$ przyczynia sie do bélu
glowy, skoro przewodnosé nosa czy zupelnie czy te’ czgsciowo jest utracona. Zwe-
Zenie mianowicie przewodu nosowego w okolicy muszli $redniej najlatwiéj béle
glowy powoduje. Zdarza sie, Ze chorzy zwlaszcza rozumni, krétko przed rozpo-
czgclem si¢ bélu glowy uczuwajg w nosie ucisk i wskaza to miejsce, a draznige
je zglebnikiem latwem jest, wywola¢ bdl glowy, albo juz istniejacy spotegowaé.
Jeili za§ podezas bélu odnosne miejsce badaé bedziemy mieli sposobnosé, znaj-
dziemy zawsze nabrzmienie i zaczerwienie blony $luzowéj w tych czesciach. Jako
trzecig przyczyne boélu glowy uwaza autor wszelkie ropienia w nosie lub w ja-
mach przyleglych, przy ktérych obrzmienie blony $luzowdj, zwezZenie $wiatla nosa

24%



304

TSP A PSS AP S g

1 zator ropy jako ezynniki bélu glowy wystepuja. W jamie nosogardzielowdj staja
sig powodem bélu glowy jej ropienia lub tez wybujanie migdatka gardzielowego.

Miejsce bélu glowy nie daje nigdy wskazowki, w ktoréj czesei nosa ‘lub
gardzieli przyczyna téj zwrotnéj nerwicy si¢ znajduje. Tylko badanie nader do-
kladne, nieraz kilka razy podejmowane, da poznaé miejsce i cierpienie, ktére te
przykra chorobe wywoluje.

Psychiczne wzruszenia, jak czesto to spostrzegaé mozna, wywoluja bl
glowy, autor tlomaczy to tem, Ze po gniewie, zmartwieniu, nienaturalnem lub
nadmiernem uZywaniu in Venere i t. p. powstaja w nosie zmiany ‘'w blonach §lu-
zowych 1 muszlach, a te zmiany sg niejako lacznikiem miedzy przyczyng a skutkiem.

Leczenie ogranicza sie na usuwaniu cierpieii nosa i gardzeli a jako sro-
dek bél gléwy usmierzajacy poleca Br esgen fenacetyne. (Nam uzycie kokainy
w nosie zwykle daje potwierdzenie rozpozmania. Ref.) Koehler,

Szenes (Budapeszt). O powiklaniu sprzyjacem wylecze-
niuostrego zapalenia ucha srodkowego. (Ueber eine Heilungs-
befordernde Complication der acuten Otitis media). Archiv fiir Ohrenheillunde.
Bd. 33. H. 3—4.

W przeciwienistwie do powiklaii czynigcych zapalenie ucha $rodkowego,
W poczatku niewinnie wystepujacego, choroba wielce groina, zwraca S. uwage na
powiklanie, ktore jakkolwiek pojawia sie objawami gwaltownymi, jednak trwa
tylko kilka dni i pociaga za soba zupelne wyleczenie choroby pierwotnéj. Autor
spostrzegal 21 przypadkow ostrego ropnego zapalenia jamy bebenkowej, do kto-
rych przylaczylo sie zapalenie ucha zewngtrznego rozlane, 3—4 dni trwajace, po
ktérego usunigeiu, takie objawy pierwotnéj choroby ucha srodkowego zupelnie
znikly 1 poprzednie przedziurawienie blony bebenkowéj juz bylo zamkniete lub
blizkie zamkniecia. We wszystkich przypadkach choroba pierwotna polepszyla
si¢ juZz pierwéj przy odpowiedniem leczeniu o tyle, ze goraczka, bolesci itd. sie
zmniejszyly, ropienie za$ z ucha jako takie ustalo dopiero po przebyciu zapalenia
przewodu sluchowego zewn. Z pomigdzy 6-ciu przypadkéw z zapaleniem ucha
srodkowego obustronnem tylko w 3 przylaczylo sie zapalenie ucha zewn. i cie-
kawa rzecz w wszystkich tych ostatnich przypadkach ropienie uszne ustalo
pierwéj po stronie powiklaniem zajetdj, niz na -drugiéj. W 3-ech innych przy-
padkach ropienie z ucha przetrwalo zapalenie ucha zewn. i ustalo dopiero po wy-
leczeniu powtoérnego takiego zapalenia.

W celach leczniczych uzywano przy zapaleniu ucha zewn., wobec silnezo
obrzmienia $cian przewodu, pijawek, pilnego wkraplania octanu glinowego (49,).
sublimatu (19,9) lub 209/, rozezynu winianu glinowego w polaczeniu z okladami
cieplymi i suchymi. ;

Wobec rozpoznania rézniczkowego podnosi S., ze trzeba dokladnie roz-
réznia¢ obrzmienie Scian przewodu spowodowanego przez rozlane zapalenie
ucha zewnetrznego od wywolanego przez wspoludzial wyrostka sutkowego, przy
ktérem spodziewaé sie nie nalezy opisanego zbawiennego wplywu na chorobe ucha
srodkowego.

Urbantschitsech  (Wieder). O przeswietlaniu wyrostka
sutkowego. (Ueber Durchleuchtung des Processus mastoideus). Ihidem No. 22.

Przeswietla sie wyrostek sutkowy w ten sposoh, ze sie przybliza swia-
tlo zarzace do nasady malzowiny. Przy uiyciu wiekszego wziernika usznego mo-
Zna sig przekonaé, ze wyrostek przepuszeza $wiatto az do przewodu stuchowego
zewnetrznego. W zapaleniach ropnych jamy bebenkowéj polaczonych z bolesno-
seig  wyrostka, przeswietlaé nie bylo mozna. W jednym przypadku, w ktérym
podezas zapalenia jamy bebenkowé) z przedziurawieniem blony bebenkowéj wyro-
stek swiatla nie przepuszczal, takowe po kilku tygodniach, w ktérych stan sie po-
lepszyl 1 ropienie ustapilo, znowu przebijalo. Pewnego dnia wyrostek okazal sie
zn6w mniéj przepuszezaloym dla Swiatla, a na drugi dzien blona bebenkowa sie
zaczerwienita, poczem przyszto do wypociny 1 do przecigeia blony hebenkowd).
W 10 dni pézniéj wyrostek byl znowu przejrzysty.
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Tak samo wyrostek sutkowy byl mniej przejrzysty w wielu przypadkach
ropnego zapalenia jamy bebenkowéj na odpowiedni€j stronie i rozjasnil si¢ p6zniéj
coraz wiccdj w miare polepszenia choroby. Aby jednak unikaé¢ pomylek powinno
si¢ zawsze o tem pamietac, ze prze$wietlenie wyrostka moze byé uposledzonem
takze przez obrzmienic skéry nad nim, ktéra tes za kazdym razem $cisle badad
nalezy. Précz tego przepuszczalnosé ta wyrostka zalezy takie od réznéj gestosei
tkanki jego kostné;. '

Waznosé rozpoznaweza ma szczegélnie réznica przejrzystosci na obydwdéch
stronach tak, Ze z znacznie mniejszego prze$wietlenia jedvego wyrostka w poro-
wnaniu do drugiego mozna wnioskowad o zajeciu chorobowem odpowiedniéj strony.
U dzieci wyrostek jest o wiele wiecdj przejrzysty, miz u doroslych. W polaczeniu
z innymi sposobami metoda ta stanowi cenny Srodek rozpoznawczy.

Szenes (Budapeszt). O ostrem, przelotnem zapaleniu $ro-
dkowego ucha. (Ueber Otit's media acuta ‘migrans).  Internat. klinische
Rundschauw 1892 No. 21.

Autor podaje 3 przypadki ostrego zapalenia ucha $rodkowego z niezwy-
klym przebiegiem, ktorych nie mozna pomiescié w zadnym oddziale istniejacego
podzialu choréb usznych, to tez nadal im osobne miano: »zapalenie ucha srodko-
wego ostre, wedrujace“. W pierwszym przypadku wystapilo 3 dni po zupelnem
wyleczeniu ostrego zapalenia ropuego ucha srodkowego lewego zapalenie jamy
bebenkowéj z prawéj strony, z powodu energ'cznych zabiegéw nie przyszlo jednakze
do ropienia. W drugim przypadku pierwotne zapalenie jamy bebenkowéj, ktére
nie doszto do ropienia, powstalo po stronie prawéj, a 3 daoi po calkowitem usta-
pieniu takowego, pojawila sie ta sama sprawa na lewem uchu, przebiegajac réwniez
bez ropienia. W trzecim przypadku ropne zapalenie ucha srodkowego rozwinglo
si¢g na lewéj stronie 3 dni po zupelnem wygojeniu tego samego cierpienia na pra-
wem uchu.

We wszystkich wiee przypadkach zapalenie Jamy bebenkowéj zajelo pier-
wotnie jedno ucho, skoiiczylo sie pomyslnie, a po kilku dniach, ktére S. uwaza
za okres zwiastunowy, wywiazala sie ta sama sprawa na drugiem uchu. Badania
anatomo-patologiczne, jako tez bakteryologiczne nie wyjasniaja sprawy statystycznie
wykazané), dla czego tak ostre jak réwniez przewlekle zapalenia jamy bebenkowdj
wystepuja przewaznie jednostronnie, jakkolwiek oba uszy czesto na jedne i te
samg szkodliwo$¢ sa narazone. Tyle jednak do$wiadezenio uczy, ze sprawy obu-
stronne po wigkszéj czesci pojawiaja sie albo réwnoczesnie albo po sobie po bardzo
krétkim juz odstepie czasu. — Dla czego w podanych przypadkach choroba wy-
stapila po drugiéj stronie zawsze dopiero po zupelnem wyleczeniu wpierw zajetego
ucha, autor wytlomaczyé nie moze. Uwaza on Jednak ten przebieg jako analogia
do tz. ,zapaleii plucnych wedrujacych®, w ktérych sprawa zapalna zajmuje naj-
pierw jeden obszar pluca a dopiero po krétszem lub diuzszem trwaniu lub po zu-
pelnem wyleczeniu najpierw | zajetego obszaru wystepuje na innem, niekiedy dosé
odleglem miejscu tego samego narzadu. - Spira.

8. Farmakologia i Toksykologia.

Pawel Terray (z Budapesztu). O dzialtaniu $rodkéw gor z-
kich na ruchy zoladka. (Ueber die Wirkung der Bittermittel auf die
Magenbewegungen.) Ungar. Arch. f. Medizin 1892, zeszyt 1.

T. wycinal psom, przez uklucie w kark wlagnie co zabitym, Zoladek,
ktéry po podwigzaniu zanurzal w kapieli, skladajacéj sie z 0.759), rozezynu soli
kuchennéj o 389 C. W pierwszym szeregu doswiad zen badal automatyczne ru-
chy przedewszystkiem na takich zoladkach, ktére n'e pozostawaly pod wplywem
lekéw i to gdy byly calkiem i do polowy napelnione, lub puste. Nastepnio
badal wplyw obumierania, jako tez rozmaitych mechanicznych, termiczanych, ele-
ktryeznych bodicéw na przebieg ruchéw zoladkowych. W drugim szefegu do-
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swiadezen zabijano zwierzeta przez 2 dni glodzone po poprzedniém wprowadzeniu
do zoladka za pomoca cewy rozmaitych srodkow gorzkich i to w !/, godz. potem
wkiadano Zoladek wyciety w opisany wyzéj sposob do rozezynu soli kuchennd;.
Przy takiem postepowaniu mogly wystapi¢ tylko te ruchy zoladkowe, ktore za-
Wdzmczaly swo] poczatek dzialaniu gorzkich srodkéw na parzad mie$niowy i ner-
wowy Sciany Zoladka, podezas gdy u zwierzat Zyjacych uwzgledmc nalezy jeszcze
inne czynniki, Jjak wplyu osrodké6w nerwowych, zmienne napelnienie krwia, roz-
maitg ilos¢ 1 jakos¢ tresci zoladkowej, 1 t. p., ktérych szkodzacy
wplyw przy w powyiszy sposéb urzadzonych dosw1adczemach wykluczono. O ile
moznosei uzywano tylko czystych srodkéw gorzkich z wyk]uczemem wszelkich na-
stojéw 1 naparéw; plynnych wyciagéw mozna bylo émialo uzyé. Srodki gorzkie
stosowano w nastepujacych dawkach: Conduranginy O.1, Cetrariny 0.2, Absen-
thiny 0.4, 0.05, 0.01, Columbiny 0.1, Extr. Quassiae 0.3, Extr. taraxaci 0. 2,
Extr. gentlanae 0.2, Chinin bisulf 0.1, btlychmn nitr. 0.006, Plkrotoksyn) 0.01 gr.

Wiyniki s nast@pmace 1) Odosobniony zyjacy Aolgclek okazuje wéréd
réwnych warunkéw badania prawie przez 3/ godziny ruchy automatyczne; po tym
czasie pokazuje si¢ rozpoczynajace sig obumieranie w wystepujacych miejscami
zasznurowaniach, zapomoca bodzeéw jednak jeszeze i w tym okresie mozna wy-
wolaé typowe skurcze. % postepqucem obumieraniem ustaje najpierw wply\\
mechanicznych bodZcéw, na.stepme zimnéj wody o 189 C., potém pradu elektry-
cznego, a w koncu goracéj wody o 45—500 C. 2) Ml@dzy uzytymi $rodkami
gorzklml, dz1a1a3@cyml drazniaco na obwodowe automatyczne osrodki zoladka,
czynige tak jego ruchy automatyczne silniejszymi, czestszyml i dluzéj tuva;]aryml,
zaJmuJe pierwsze mlerce Extr. gentianae, potem nastgpuje cetraryna i konduran-
gina. Extr. taraxaci, dwusiarkan chininy a w koncu extr. quassiae. 3) Pobudli-
wosé zZoladka w obec bodzcow fizykalnych podwyzsza Extr. gentianae, xtr. tara-
xaci, Extr. quassiae, strychnina i kolumbina. 4) Male dawki absyntyny zmniej-
szaja automatyczne ruchy Zolgdka, wieksze za§ znosza je zupelnie. 5) Pobudli-
wos¢ zoladka podwyiszaja az do ogélnych trwalych skurczéw: kolumbina i stry-
chnina. 6) Pikrotoksyna nie okazuje wybitnego wplywu na automatyczne ruchy
zoladka. 7) Cetraryna posiada obok wplywu na podwyzszenie ruchéw zoladko-
wych takie taki sam wplyw na ruchy jelitowe.

Pod wzgledem leczniczym wynika z tych badan, ze Amaricantia czynia
ruchy Zotadkowe Zywszymi, z powodu czego uzyé ich mozna z korzy§cia w ato-
nicznem oslabieniu i miernem rozszerzeniu zotadka. Przez pobudzanie ruchéw
Zoladkowych ulatwiamy zmieszanie sig tresci ze soba i ze sokiem Zoladkowym,
nastepnie przy udoskonaleniu wymiany krwi ulatwiamy wydzielanie soku zolqdko-
wego i wessanie ZywnoSci, podczas gdy silniejsze ruchy czeei oddzwiernikowéj
sprzyjaja wypréznianiu sie Zoladka i dwunastnicy. Cetraryna jest ze wzgledu na
swéj wplyw na ruchy robaczkowe jelit tez tagodnym s$rodkiem przeczyszczajacym

Oto tresé skrzetneJ pracy asystenta klinicznego, ofiarowanéj swemu pro-
fesorowi, Fryd. Kordanyiemu w 25-cio letni jubileusz jego dzlalalnosm nau-
czycielskiéj.

Poréwn. rozprawe Ramma w Now. lek. r. z. str. 184.

J. Késsa i H. Neumann (z Budapesztu). O dzialaniu pentaluw
(Ueber die Wirkung des Pentals). Aus dem pharmakol. Inst. des Prof. Arp.
Boékai aus der Universitit zu Budapest. Ung. Arch. f. Medz. 1893, zeszyt 6.

Pental wstrzykniety podskornie krolikowi nie okazuje nawet przy wiel-
kich dawkach dzialania usypiajacego, lecz objawy pobudzenia, w miejscu wstrzy-
knigcia jak i po wprowadzeniu do Zoladka sprowadza gwaltowne béle; zoladek
si¢ tak znacznie rozdyma, Ze wypchnigta ku gorze przepona uniemozliwia odde-
chanie, sprowadzajac uduszenie sie zwierzecia. Wdechany okazuje najszybciej
dzialanie usypiajace. Przyczyng $mierci wskutek pentalu jest uduszenie; zwierzgta
mozna ocalié przez sztuczne oddechanie. Do przyspieszenia S$mierci przyczy-
niajg sie tez liczne wynaczynianki w plucach. Serce jest ultimum moriens.
Smierd nastapic tez moZe wskutek naglego przestania bicia serca. Dzialanie
miejscowe jest ciekawe. Puszezajac z rurki cienki ustawiczny strumien na skére,
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ofrzymujemy zupehe znicczulenie, tak, ze po zuzyeiu 10 szese. centym. pentalu
mozna ucho krolika bez bolu odeiaé.  Przeciwnie w spojowce sprowadza pental
ogromne béle i zapalenie. Wplyw pentalu na cialka krwi wskazuje, Ze nalezy
do silniéj dzialajacych trucizn pierwoszeza. Cieplota ciala opada w uderzajacy
spos6b po wdechaniu pentalu. W obec szybkiéj $mierci, nastepujacéj wskutek
wdechania czystego pentalu i to nie o wiele pozniéj, jak po chloroformie i brom-
etylu, bardzo waznem tez jest przy wdechiwaniu pentalu. by zmieszany byl z do-
stateczng iloscig powietrza. Co do wplywu na serce, naczynia krwionosne i parcie
krwi, widzieli autorzy zwezenie naczyn i opadniecie cisnienia krwi, W ybitny wplyw
posiada pental na serce, ktérego czynnosé podezas wdychiwania sie wzmaga.
Znaczenie tego nie jest takie, jak przy chloroformie, poniewaz pental, ktérego
narkotyczne dzialanie krétszem i powierzchniejszem Jest od chloroformu, prawdo-
podobnie tylko do krétko trwajacych operacyi uzywanym bedzie. W kazdym razie
wskazana jest wielka ostroznosé prazy usypianin, zwlaszeza u chorych na serce
i pluca, jak to pouczaja przypadki $micrei wskutek amylenu.

Baschkopf.

9. Hygiena, Epidemiologia itd.
Finkelnburg (Bonna). Projekt do prawa o zwalczaniu
choréb nagminnych i tegoz uzisadnienia. (Der Gesetzentwurf be-
treffend die Bekiimpfung gemeingefihrlicher Krankheiten, und dessen Begriindung.)
Centralblatt fiir allyemeine Gesundheitspflege. Rocznik XIL. Zieszyt 3 i 4.

Niezaprzeczona jest rzecza, ze duis, gdy widmo cholery ludy i ich raady
przestrasza — srodki obrony ujete byé winny w jednolita reke, tj. zarzadzone 0gol-
nem prawem. Spodziewachy sie nalezalo, Ze takie prawo opiera¢ si¢ winno na
wszelkich zdobyczach wiedzy lekarskiej, zwlaszeza hygieny, a z drugiej strony li
¢zy¢ si¢ z interesami spoleczenstwa objawiajacymi sie tak poteznie w handlu
i przemysle. Tymczasem posiada projekt do nowego niemieckiego prawa o zwal-
czaniu_epidemii, jak to prof. Finkelnburg stara sig wykazaé, wiele stron
slabych, cho¢ w zasadzie przyczynia sie dzielnie do ugruntowania zasad publicznej
hygieny.

Pierwsze przepisy o obowiazka donoszenia i wykrywania choréb na-
gminnych sa jasne i niezaprzeczone, chyba sposéb donoszenia Jest zbyt zawily
1 uciazliwy. F. zada nawet, aby dla stwierdzania rzeczonych chorgéb wolno bylo
przez patistwo upowaZnionym osobom nawiedzaé mieszkania podejrzane, zarzadzaé
desinfekcye, przeprowadzié chorych do zakladéw publicznych itp ; do takiego po-
stgpowania — house to house visitations — jest Anglia np. przyzwyczajona.

Mniéj da sig¢ pochwalié, co projekt orzeka o srodkach ochirony, bo zasa-
dzaja sig takowe na ogélnic przez hygienistéw potepionym systemie odosobniania
(Absperrung). Odosobnienie ma bowiem dotyczyé nietylko os6b podejrzanych
Jako chorych, ale takze -takich, co z chorymi na zarazliwe choroby styczno$é mied
mogly.  USwieconym bylby przez to sposéb wykonywany w przeszlorocznej epi-
demii, ktéry odbit si¢ niekorzystnie na stésunkach handlowych nietylko w kraju,
ale 1 z zagranica. Te przepisy os6b sie tyczace jako i przepisy odnoszace sia do
przewozu towaréw okazaly watpliwa warto$é, zwlaszcza, ze badania Scisle wecale
na takie koniecznosei nie wskazywaly, a przeciwnie kierunek Pettenkofera
wieksza wage kladzie na zaprowadzenie zawczasu zdrowotnych stésunkéw po do-
mach pojedynczych i gm'nach.

Wprawdzie i ostatnic wzgledy ma projekt rzeczony na mysh, gdy zada,
aby zaopatrywanie w wode do picia i domowego uzytku jako i odprowadzanie odcho-
dow podlegalo pieczy urzednikéw panstwowych — jednak, jak autor wyluszeza,
maja te przepisy problematyczne znaczenie. W motywach bowiem przyznaje pr)-
jekt wladzy panstwowej tylko ,mozliwosé* dozora nad zaprowadzen em owych hy-
gicnicznych ulepszen, a jako bezposrednie organa wymienia policya micjscows
1 urzedowych (beamtete) lekarzy. Ostatni byliby jednak od téj policyi bardzo
zalezni, jak to K. szczegélowo opisuje; wlagciwie mieliby tylko mozno$é zdawania
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swéj opinii. Policya mialaby takze w swem reku decyzye co do $rodkéw odoso-
bnienia i dozoru. F. nadmienia, Ze to nie jest tak obojetna, bo nietylko prze-
wodniczacy gmin i burmistrze, ale i landraci w rzeczach lekarskich, w szczegdl-
no$ci hygieny, maja swoje wlasne odrgbne zapatrywania. Gdyby = dotychezasowi
urzedowi lekarze, tj. fizycy powiatowi mieli sprawowaé w czasach epidemicznych,
wtedy nie starczyloby im czasu na $cisle zbadanie stanu rzeczy, np. na drodze
bakteryologicznéj; byliby wtedy chcac nie chcac wskazani na pomoc wladz miej-
scowych. Autor Zyczylby wige, aby to byli osobni lekarze, urzednicy zdrowia, sté-
sownie wynagradzani, a ztad zupelnie niezaleini od prywatndj praktyki. — Odzy-
waja sie teraz w prasie lekarskidj czesto glosy stawajace w opozycyi do projektu,
zwlaszeza co do stésunku owych lekarzy urzedowych, gdyby nimi byé mieli fizycy
powiatowi. Wkraczanie tychze w wypadkach niepewnych 1 mniej znacznych (przy
plonicy), ktére projekt takze obejmuje, byloby czesto niepozadanem tak dla le-
karza domowego, jak i dla chorych.

Zdrowotne urzadzenia miejscowe okazaly swe dobroczynne wplywy w o-
statnich epidemiach w Anglii; . radzi, aby za tejze przykladem zarzady gmin
mialy prawo zmuszania wszystkich wlascicieli gruntéw na drodze opodatkowania
do przylaczenia si¢ do publicznych urzadzen zaopatrywania w wode 1 do utrzy-
mywania nalezytej czystosci i porzadku w swych gruntach.

Dla decydowania o koniecznosci lub mozliwosei urzadzenn hygienicznych
bylaby wedlug projektu potrzebna jedna wladza dla calé) rzeszy niemieekiéj, kto-
raby laczyla w swym skladzie nauke z,doswiadczeniem praktycznem, a tem sa-
mem wzbudzala zaufanie i dzialala uspokajajaco. Mial to by¢ zrazu urzad ce-
sarski zdrowia — ale ze ten podlega zupelnie prawie sekretarzowi ministeryum
dla spraw wewngtrznych, przeto w projekcie jest mowa o ,radzie zdrowia dla
rzeszy niemieckiéj“, a autor ma nadzieje, ze wsklad jej nie beda wchodzili ludzie
obierani ze wzgledéw politycznych lub pobocznych, ale tacy, ktérych zdolnosé
wlasna najlepiéj poleca. J. Trzeiiiski.

Prof. K. Stellwag von Carion (z Wiednia)) W sprawie pisma
pionowego. (Zur Steilschriftfrage). Allgem. Wien. med. Zig. 1893, No. 10.

Celem rozstrzygniecia pytania, czy pismo skosne, czy tei pionowe zasluguje
na pierwszenstwo, uwzgledni¢ nalezy nastepujace punkta: 1) Pismo pionowe wezes-
nego czasu $redniowiecznego tu w rachube wecale nie wchodzi, poniewaz bylo ono
malowane a nie pisane. 2) Gdy pismo stalo sie umiejetnoscia, w szerokich kolach
uprawiana i odpowiednio do wzrastajacéj potrzeby ,kursywnem®, pokazuje sie
u ludéw, piszacych od lewéj ku prawéj stronie, pismo skosne. 3) U ludéw zas
piszacych od prawé] strony ku lewéj, zakorzenilo si¢ pismo pionowe. 4) Wszyscy
marnkuci, piszacy od lewé) ku prawéj stronie, maja pismo pionowe lub nawet na
lewo pochylone, chociaz, jak dlugo prawéj reki do pisania uzywaé mogli, mieli
pismo sko$ne, na prawo pochylone. Nie moze to byé przypadkiem lub uparciem
sie nauczycieli, musi to mieé¢ szczegélna anatomiczna podstawe, ktdra tez autor
graficznie wyjasnia. Z rysunku wynika, ze pismo piszacych od lewéj ku prawé]
stronie musi byé sko$nem z literami na prawo pochylonemi. U. mankutéw sa
naturalnie stosunki odwrotne, pismo staje sie pionowem lub nawet na lewo zwie-
szajacem. Nastepnie omawia S. pytanie, w jaki sposob ludy, piszace od prawe]
ku lewéj stronie, przyszly do pisma pionowego i dla czego przy niem pozostaiy.
W koiicu, przychodzi autor do nastgpujacego wyniku: stosunkom anatomicznym
odpowiada u piszacych prawa reka od lewé] ku prawéj stromie pismo pionowe,
przyjmujac, ze przy pisaniu powinno byé czynnych, o ile mozna najmnié] migsni,
a uzycie sily jak najmniejszem. Wedlug tego koniecznem bedzie powickszenie
pragy mie$niowéj przy pisaniu pionowem u praworecznych, piszacych od lewéj ku
prawéj stronie. Té] wzmozonéj pracy miesniowdj przypisuje powigkszenie sig pism
drzaczkowych, spostrzeganych podobno u dzieci zmuszanych do pisma pionowego.
W obec tego nie widzi S. w zaprowadzaniu tego pisma zmniejszenia wymagan
pracy miesniowéj, ani poreki na zmniejszenie owych szkodliwych nastepstw, przy-
pisywanych natezajacemu pismu sko$nemu. Baschkopf.
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S. Bartoszewicz. Zastosowanie dezynfektyny do dezyn-
fekcyi kalu. (O primienienii dezinfektina dla obezzarazywanija kala). Wracz.
1892. No. 46.

Dezynfektyna otrzymuje sie z odpadkéw nafty. Autor dodawal® jéj w sto-
sunku 109, do kalu kilku cholerycznych, tyfusowych i zdrowych ludzi, okresliwszy
w nim uprzednio obecno$é bardzo wielu niechorobotwérezgeh i odnosnych
chorobotwérezych pasozytéw. Po 24 godzinach dzialania $rodka autor powtarzal
badanie kalu i otrzymal w 12-stu przypadkach (na 16 badanych) plytki zupelnie
Jalowe. "W pozostalych rozwinelo sig bardzo niewiele pasozytow niechorobotwor-
czych. Zapach kalowy znikal wkrétce po dodaniu do wypréznien deZynfektyny.
Nawet po miesiecznem staniu z dezynfektyng kal ten nie mial zadnego zapachu.
Autor sadzi, ze dezynfektyna w ilosei 109/, powinna byé¢ na szeroka skale stoso-
wang do dezynfekeyi kalu. Janowski.

10. Najnowsze narzedzia lekarskie.

Odgniatacz a-
merykanski, jaki
przedstawia Fig. 1.
shuzy do usuwa-
nia uklejoéw i tem
podobnych narosli.

Przyrzad do odei-
nania krwawnie Fig. 2. —.g
poleca Kellogg w The
bacteriolagical World Fe-
bruary 1892. Przyrzad
takiej budowy okazat sie
amerykanskiemu chirur-
gowi, w wielu przypad-
kach bardzo praktyeznym
i dobrym. Przy okrecaniu
srubki @ zciesnia sie
drut przy d i w ten spo-
sob odeina¢ mozna do$c¢
nawet wysoko krwawnice.

~ Przy otwieraniu wyrostka sutkowego ﬁ
uzywa Frank Allport przedstawionego w

Fig. 3. przyrzadu, ktory zezwala po rozszerzeniu
go zbada¢ dokladnie miejsce chore. Po nad
przyrzadem umieszczone sg konce jego w chwili
zamknigcia, a wiec przed uZyciem.

Fig. 2.




Trzymadio
maciczne pray
coeliotomiach,
jakie przedsta-
wia Fig. 2. opi-
sal H.T. Hauks
wThe american
Jowrnal of. Ob-
stetrics 1892 0O Fig. 4.
ile takowe ma byé lepsze i racyonalniejsze od zwyktyeh trzymadel trudno z rysunku
sobie wythumaczyé.  Cazki Musueuxgo wigkszych rozmiarow te sama oddaé moga
przystuge.
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E. Ruch w Towarzystwach.

1. Sprawozdanie z zwyczajnego zebrania czlonkow wydzialu lekar-
skiego Towarzystwa Przyjaciél Naul z dwia 5-go Majo 1893 r.

Na wstepie przedstawia kol. Swieecicki preparat torbiela skorzastego
prawego .jajnika od 32-letniéj wielorodki. Seianki torbiela bhyly w 2 miejseach
tak cienkie, ze zachodzila obawa., aby worek w czasie wydobywania go z jamy
miedniczéj nie pekl tem wigeéj. ze w przypadku A hlfelda wydostanie sie
cieczy z torbiela skorzastego w czasie operacyi spowodowalo smier¢ w 44 godzi-
nach po operacyi. Zawartosé¢ torbiela w przypadku kol. S. skladala sie z plynu
serowatego, masy mazistéj, wlosow rudych, kosteczek i tworow podobnyeh do
zebow.  Czternastego dnia po operacyi opuseila operowana zdrowa zaklad
kol. 8. Na zapytanie kol. Krysiewicza, czy w zawartosei znajduja
sie speeyfiezne’ trueizny odpowiada kol. Swiecicki, ze po dzis dzien nie udalo
8ig w té] cieczy mazistej odnalesé bezposredniéj przyezyny i wyttomaczyé so-
bie tego trujacego dzialania.

Nad dzialem chorob nagminnie panujgeych przytacza kol. Gasioro-
ws ki biegunki krwawe pomiedzy dziecmi malemi i starszemi. Kol. Cha-
chamowicz podaje przypadek rozy, ktora po raz trzeci sie powtarza, wywolu-
Jac zawsze silne objawy, — nastepnie przypadek goraczki porodowéj, do kto-
réj. zaraz dnia pierwszego przylaczyla sie mania. mimo, ze cieplota dopiero 5-go
dnia' po porodzie sie podwyzszyla: przypadek ten zakonezyl sie smiereig.  Kol.
Swiecicki jest tego zdania, ze podlug niektorych badaczy kazda prawie
mania pochodzi z zakazenia. a ze cieptota dopiero H-go dnia sie podniosta, mozna
to tak wytlumaczyé; ze jad dzialal poczatkowo glownie na system  nerwowy.
2 dopiero. pézni€j na ecaly organizm, sprowadzajac zejscie smiertelne. — 8to-
sownie do porzgdku obrad nastepuje odezyt kol. Drobnika: . Pes calea
neus paralyticus, leczony za pomoca plastyki sciegien®. bl

Prelegent na wstepie wspomnial o pierwszéj sweéj probie leezenia po-
razen dziecieeyeh za pomoca przeniesienia czynmosel miesni w przypadku stopy
szpotawéj. Nastepnym przypadkiem leczonym przez prelegenta byla stopa plaska
analogicznie leczona za pomoca prostego przeniesienia czynnosei miesnia  dhu-
giego prostownika palucha na goleniowego przedniego. — Daleko wiecéj skom-
plikowane zadanie przedstawia stopa pietowa (pes calcaneus). Chodzi w tym
przypadku o nadanie moznosci piecie unoszenia sie ku gorze, ktoréj to ezyn-
nosci pozbawiong zostala stopa przez porazenie’ miesnia brzuchatego tydki.
Azeby osiegna¢ ten cel kouiecznem jest przenies¢ czynnose dwocT miesni znaj-
dujacych sie po obu stronach sciegna Achilesa. [naczéj nie mozliwa by byla
rownowaga, pieta howiem szlaby tylko w Jedne strone, a wskutek usuniecia
czynnosel wyzszych miesni utrzymalaby sie strona szpotawa alho plaska. Z mie-
sni, ktorych sciegna najbardzi¢j nadajg sie pod  wzgledem anatomicznym do
przeczepienia mozna liczy¢ tylko na dwa; tj. na miesien sprychowy dhugi i na
zginacza dlugiego paledw nogi. ,Seiegna tych miesni, powiada prelegent, w przyto-



czonym przypadku wyciagnawszy nalezycie ze stopy przepolowitem najpierw, naste-
pnie odeialem srodkowa polowe tylko w ezesei stopowéj i przyezepilem czesei scie-
gien wspomnianych do okostnéj kosci pietowéj w miejscu przyezepienia sciegna
Achilesowego, zlaczywszy takowe jeszeze trzema szwami jedwabnymi dla wie-
kszej pewnosei z czesciami Sciegien przyezepionyeh do kosei pietowéj. Ku
temu celowi zrobi¢ musialem po jednéj i drugiéj stronie Sciegna Achilesa ciecie
dlugie na 8 etm. i lekko w'tyl zagiete, Rany zagoily sie per primam pod je-
dnym opatrunkiem. Po dwoch tygoduniach wyjatem tylko szwy srebrne, kto-
rymi zeszylem skove, po 18 dniach zaczalem poruszania aktywne i pasywne,
a po 3 tygodniach pozwolilem pacyentce wsta¢. — Wynik operacyjny byl wi-
doezny. Pacyentka unosi piete ku gorze, wskutek eczego kat, jaki wytwarza
srodstopie ze stepem przy stopie pietowéj, znacznie sie wyrownal. Chodzenie po-
czatkowo bardzo bylo trudnem. - Chora stala na operowanéj nodze zupenie nie
pewno, czesciowo skutkiem oslabienia nogi przez trzytygodniowe lezenie, czesciowo
skutkiem zmienionego poczucia miesni nie nawyklych do nowyeh ezynnosei.
— Wynik ostatniéj operacyi jest nadzwyezaj zachecajacy do dalszych doswiad-
czen klinieznych, tyczacyeh sie leczenia operatywnego porazen dzieciecych®.
Po wyezerpaniu porzadku obrad przewodniczacy kol. Wicherkie-
wicz posiedzenie zamyka.
Teodor Dembinski, . sekr. wydz. lek.

2. Towarzystwo lekarskie w Kaliszu.

Na jednem 7z ostatnich posiedzen przedstawit kol. Bieniecki praypadek
znacznéj bezbarwno$ei skéry u Zotnierza strazy pogranicznéj Iwana Diadziego, 22-le-
tniego wloscianina z gubernii chersonskiéj. Pacyenta obserwowal kol. Bieniecki
przez dtuzszy czas w lazarecie 15 putku
u dragonéow Alexandra.  Wywiady wy-
kazaty, Ze Iwan Dziadzi pochodzi z zdro-
wéj zupetnie rodziny i nigdy kily nie
byt dotkniety. Jako  woznicy zahaczyl
mu si¢ przed rokiem bat w kolo. Przy
wyciaganiu bata, wttoczyla mu sie tak
nieszezesliwie prawa:reka w koto, ze
ztamat prawe - -ramie. ‘W kilka tygodni
po zlamaniu kosei zauwazyt, Ze skora
w niektérych miejscach staje sie bez-
barwna. Po kilku miesigcach bezbarw-
nos¢ tak znaczne przybrata rozmiary,
ze, jak zataczone podobizny fotografijne
pacyenta okazuja, gléwnie podbrzuszne
1 dolna czesé krzyza dotkniete sa bez-
barwnoseia. Ale i wiosy podleglty w nie-
ktorych miejscach gltowy bezbarwnosci.
Czy zmiany skory w przypadku tym sa
takie same, jakie w . innych.przypad-
kach vitiligo zauwazyli Riehl i Ehr-
mann, -kol. Bieniec¢ki pozostawia
w zawieszeniu, gdyZ odnos$nych histo-
logicznych badan nie robiono, poniewaz
pacyent opuscit zbyt wezeénie lazaret.
Badz jak badz przypadek niniejszy jest
o tyle -wielkiéj donioslosci, iz tutaj
stwierdzono zlamanie ramienia - jako
powod etiologiczny  wytworzenia _sig
w tak znacznym stopniu . bezwarw-
noséi skéry. Moéwca praypuszeza, Ze
przy ztamaniu kosei powstato znaczne
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obrazenie nerwoéw, ktore bezbarwnos¢ spowodowalo, czyli, opierajac sie na niniej-
szym przypadku, sktania si¢ innemi stowy mowea do zapatrywan B eigla,
Schwimmera a przedewszystkiem Leloira i Lebruna, ktorzy uwaiaja
vitiligo jako chorobe nerwéw odzywezych (trophoneurosis). (W obec niejasnéj dotad
etiologii bezbarwnosci skory jest, jak widzimy, przypadek kol. Bienieckie go
niematego znaczenia. Red.)

— . Sk

F. Zapiski lecznicze.

-te - —

55. O stos@inku leczenia elektryeznosScia do leczenia przez podda-
wanie méwit 8. Scheiber w Budapeszcie (Wien. med. Presse No. 48, 1892). We-
dlug Moebiusa polega dzialanie lecznicze pi'z&du elekryeznego wylacznie na poddawuniu.
Nikt nie wé”cpi o znaczeniu wplywu psychicznego przy kazdym sposobie leczniczym, a wiee tez
przy eletrycznosei, twierdzenie jednak, ze elektrycznosé weale nie dziala przy porazeniach lub
innych clerpieniach nerwowyeh, polega¢ moze tylko na jednostronnem pojmowaniu. Mowea zaj-
muje sie 3 z 10 pytai, postawionych na zesztorocznem zgromadzeniu elektroterapeutéw w Frank-
furcie, opierajac si¢ na dokladnie spostrzeganych przypadkach, w ktorych poddawanie z pewno-
seia wykluezy¢ mozna. Pierwsze pytanie brzmialo: ,0 ile polegaja wyniki elektroterapeuty-
czne na poddawaniu i ezy prad elektryezny posiada takze i takie wplywy, jakich poddawanie
nie posiada?* 8. odpowiada na druga cz¢s¢ pytania twierdzaco, gdyz elektryeznosé moze sprowa-
dzi¢ do wessania wypociny i zorganizowane zapalne wytwory, czego zapomoca poddawania
osiagna¢ nie mozna. Na pytanie drugie: ,czy mozna za pomoca pradu elektrycznego uzyskac
dobre wyniki takze przy organicznych zmianach srodkowego ukladu nerwowegu ?* nie daje
mowca tak stanowczej odpowiedzi, jak na pytanie trzecie: ,czy elektrycznosé moze wyleczyd
obwodowe choroby nerwow?“ 8. przytacza wiele pouczajacych przykladow nerwoholu, w Kkto-
rych wskutek leczenia elektrycznoscig nastapilo polepszenie lub wyleczenie i gdzie moina byto
wykluezyé wszelkie poddawanie.

W dyskusyir oswiadeza I. Donath, ze wedlug jego doswiadezenia Jjest dzialanie
pradu elektrycznego w obwodowych porazeniach nerwow niewatpliwem i on uwazalby zanie-
chanie leczenia elektryeznosciag w degeneratywnych porazeniach nerwow za blad sztuki. W cho-
robach obwodowych sa wyniki nieznaczne i to z powodu niemoznosci uzycia oostatecznie sil-
nych pradow, wzglednie niedostatecznego umiejscowienia tychze. Tak samo nie mozna wido-
cznie wplynaé na czesé szyjna nerwu wspolezulnego, gdy nie mozemy sprowadzaé rozszerzenia
Zrenicy.

56. O leczemiu gruiliczych cierpien stawow i kosei mowil w peszten-
skiem: towarzystwie lekarskiem protf. Dollinger. (Wiener med. Presse No 50, 1892). Glo-
wne znaczénie w leczeniu ostrych gruzliczych chorob stawow ‘posiada ustalenie stawu, przezeco
nasladujemy naturalne wyleczenie, a osiagamy to pi)jedyﬁczyfn opatrunkiem gipsowym. Dogodniej-
szym jest opatrunek skorny, zdja¢ sie dajgcy, ‘zrobiony wedlug formy gipsowéj. ‘Obawa, ze
wskutek dlugo trwajacego ustalenia nastapié moze unieruchontienie stawu, nie jest uzasadniona
poniewaz staw gr;uz’lit:zy,.'-jeéli gruzlica nie sprowadzi{a W‘I}ir%s-takich zmian, ktore uniemozliwiaja
czynng poruszalios¢, staje sie pod opatrunkiem ustaldjacy

¥ym czynnie poruszalnym. Ustalenie
trwaé¢ powinno az do zupelnego znikniecia podraznienia a& Inego, Zaréwno, Jak przedwezesne
przerwanie uslalenia, tak i leczenie nieruchomosei stﬁv{‘u*sr,‘gr‘uz’liczego przez. wykonywanie ru-
chow, wywola¢ moze nawrot zapalenia. Zgiecia wskutek przewleklego gruzliczego zapalenia
stawu nie wyprostowywuje D. od razu, aby uniknaé przerwania waznych tkanek stawowych,
lecz napina tylko staw podezas opatrunku; po 2—3 dniach staw staje sic wiotkim, a wtedy
dalsze wyprostowywanie mozebnem jest bez peknieé. Poniewaz tkanki gruzlleze oddzialywuja
na dlugotrwajace bodzece mechaniczne i termiczne postepowaniem sprawy chorobowéj, dla tego
usuwa D. po otwarciu gruzliczych ropni i przetok blone roporodna i zajete czesei kosei i ze-
szywa rang bez zastosowania srodka przeciwgnilnego lub przeciwgruzliczego. Jesli sprawa gru-
Zlicza odgrywa si¢ w bliskosci stawn lub w samym stawie, wtedy zaklada po operacyi opatru-
nek ustalajacy. ‘

Od 1%/ roku, jak D. bezgnilnie operuje, otwiera ropnie ledzwiowe (psoitis) diugiem
cieciem wzdiuz brzegu kosci biodrowej, wyeina bione roporodna, zeszywa cala rane hez 0sQ-




363

czkowania i ustala kregostup. Tak leczyl on od 1891 r. 11 chorych, z ktorych 8 dotychezas
jest bez nawrotu. U pozostalych 3, u ktorych sie wytworzyla przetoka nie unieruchomiono
kregostupa po operacyi. Poruszalno$é stawu badat D, nie w narkozie. ‘ Bf.

5. O wlasnym sposshie leczenia skoSnéj szyi mowil prof. Lorenz
w wied. tow. lek. (Allg. Wien. med. Ztg. 1893, No. 8). Metoda nowa, nwienczona w wielu
przypadkach najpewniejszym wynikiem, jest nastepujaca: 1) Przeciecie obu poreyi schylacza
glowy, jego' pokrywy wloknistéj i wszelkich skroconych wioknistych ezeSei wklesléj strony
szyl wootwartéj, ale mozliwie maléj ranie. dokladny szew tejze i opatrunek uciskowy. 2) SPrZY
trwajacej jeszeze narkozie® nastepuje t. z. modelujace wyprostowywanie karkowego skrzywienia
kregostupa.  Wyprostowywanie to nie zadowalnia sie tém, by boezne pochylenie glowy naprawié
lecz ma na celu, sila powoli wzrastajaca, zawsze na nowo zaczepiijaca rozeiagnaé¢ skurczone
wiezadla wklesléj strony skoliozy karkowé] ,w przeciagu jednego i tego samego posiedzenia®
0 tyle, aby umozebni¢ wprost przekrzywienie na przeciwng strone skoliotyeznego luku krego-
slupu szyjnego. Rozeiagliwosé i podatnosé czesel migkkich w ogole, a zwlaszeza u mlodyeh
Jjest tak ,olbrzymia“, ze nadmierna poprawa skrzywienia przy pewnéj wytrwalosei fl@; pewne
sie udaje. Chory przy tem modelujacém wyprostowaniu (redressement) nie jest narazony na
niebezpieczenstwo, baczyé tylko nalezy, by drogi powietrzne nie zostaly podezas tych zabiegow
ucignietemi.  Wyprostowywanie ,dopiero wtedy® jako ukonezone uwazaé nalezy, jesli sie udaje
ucho, odpowiadajace wypuklosei skoliozy karkowej polozy¢é na bark chorego téj samej strony.
3) Zalozenie opatrunku, utrzymujacego kregoslup szyjny w odwrotném przekrzywieniu, jako téz
glowe w mozliwie najwiceéj przeciwnem pochyleniu przynajmniéj przez 8—10 dni nieruchomo.
Po tym czasie zagojong jest przez rychlozrost mala rana skérna a wtedy nastepuje 4) czynna
gimnastyka, zmierzajaca przez silne ruchy miesni szyjnych strony zdrowéj do przeniesienia
pierwotnego znieksztalcenia za pomoca mozliwie ezesto powtarzanego aktu woli ehorego
W przegiccie przeciwne. :

Wedlug tego sposobu leczyl Lorenz 12 przypadkow szyi skosnéj a skutek nie byl
czasowy, lecz trwaly, pod-zas gdy przy inmych sposobach leczenia powrot cierpienia b. jest
czestym. I Billroth uznaje w dyskusyi te metode za najodpowiedniejsza i poleea przeciceie
skory nie poprzeczne, lecz podiuzne. Bf.

08, Leezenie zapalenia plue okladami lodu. 7T Mays (Med. News 1893,
No. 21) zauwazyl doskonale skutki po okladach lodowych na piersi w zapaleniu plue krupowent.
Bol dusznosé, kaszel przytem ustepowaly; autor przypuszeza dzialanie rozdzielajace (resolutiv)
na wysiek pneumoniczny, podaje krzywizne cieploty na dowdd. > Chl.

29. Strychmina w leczenin pneumonii. Rossevelt (Med. Record. 1892, p.
728) wychodzac z zalozenia, ze najezestsia przyczyna smierei w przebiegu zapalenia plue jest
wyczerpanie serca, badz to w samym poczatku, badzto w czasie przelomu (miedzy 6 a 10-ym
dniem), uwaza za najwazniejsze wskazanie pedniecenie serca, ilekro¢ tctno slabnie i krazenie
szwankuje. Jednakowoz wedlug doswiadezenia autora nie pomagaja, wtedy naparstnica, kon-
walla, strofant, — tylko alkohol i strychnina. Ostatni $rodek wskazanem Jest mianowicie
wtedy. gdy alkohol zawodzi np. u pijakow. Trzeba jednak dawac strychnine w duzyeh daw-
kach, najlepiej podsktrnie (0,002—0,003) na jedne strzykawke i powtarza¢ injekeye co pol go-
dziny, poki serce nie odzyskalo energii. Wstrzymac sic nalezy od dalszych wstrzykiwan, skoro
wystapia pierwsze objawy intoksykacyi, zdradzajace sie podwyZszeniem odruchow sciegnowych.
— Wystarezy jednak probowaé te odruchy na konezynach gornych. , Chi.

60. Nowy sposob leczenia zapalenia oplucnéj projektuje Parsons (Medic.
News. 1893, str. 57); jest to polaczenie elektrolizy z punkeya: autor nazywa swa metode ,ele-
etrocenteza®“. Jedng elektrode kladzie sie na piersi, druga — iglasta — wkluwa sie w wysiek
oplueny. Przy sile pedu 80—50 milliamperéow znaczna czes¢é wloknika w  wysieku krzepnie;
reszta wysicku ma tem latwiej byé wessana. Metoda ta ma by¢ wskazang w przypadkach,
W ktorych torakocenteza jest przeciwwskazana lub w ktorych wysiek weigz sie odnawia mimo
punkeyi powtarzanych. Si non e vero, e ben trovato. Chi.

61. Goraczka z zabkowania byla przedmiotem zaczepek i powatpiewan, miano-
wicie ze strony Hanowitza. Hermann Muel ler staje w jéj obronie, opisujac 4 przy-
padki goraczki u zabkujacych dzieci, gdzie mozna bylo wykluezy¢ wszystkie inne przyczyny
podniexienia cieploty, ktora téz zaraz po nacigeiu dziasta w miejsen wypuklenia spadia. W pra-
wdzie dawniéj naduzywano téj operacyjki, ale, 7ze przyda¢ si¢ moze, chocéby dla uspokojenia
dziecka i otoczenia, niewatpliwa. — Operacya robi sie w ten sposob, ze matka i pomoenik na-
ciskiem upieruchomia nogi, barki i glowe dziecka; wtedy operator lewym palcem wskazujaeym
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wehodzi migdzy szezeki i odehyla jezyk; a prawa reka skalpelem znosi czubeczek ponad wy-
puklajacym si¢ wierzchotkiem zcha. Chi.

62. Tuberkulina i tuberkulocydyna zastrzykiwana wsrédiylnie.
W No. 9 i 10 tegorocznim Deutsch. med. Woch. oglosit Landerer swoje doSwiadezenia nad
stosowaniem srodzylnych injekeyi tuberkuliny, wykazujae nieszkodliwoié tego sposobu zastoso-
wania wynalazku Kocha. Wiadomos¢ te pochwycil mieszkajacy obecnie w Karlsruhe Prof.
Edwin Klebs, aby doniesé, ze i on stosowal swoja tuberkuloeydyne (Cfer. Nowiny lek. 1892,
str. 000) nie tylko podskornie, ale nawet takze wsrodzylnie i ze zanwazyl, ze tylko przy téj
metodzie mozna osiegnaé takie wyniki u ludzi, jakie daja podskorne wsfrzykiwania na zwierze-
tach. Twierdzi on, ze 0,5—1.0 tuberkulocydyny w zyle wstrzyknigte od razu usuwa goraczke
suchotnikow. Ranke od uklucia zalepia kawalkiem plasterka salicylowego (Unny). Procz dzia-
lania przeciwgoraczkowego mialaby tuberkulocydyna takze wyrazne pratkobojeze wlasnosei, —
Zauwazyl on ja w kawernach suchotnikéw. Wedlug niego nawet w rozpaezliwych przypadkach
W rozwinigtych juz suchotach, warto jeszeze tego srodka si¢ chwyecic. CIt.

63. Owsik (oxyuris vermicularis) usuwa Minerbi u dzieci enemkami
% oliwy (40,0) z dodatkiem naftaliny (2,0). — Starszym daje wicksze dawki: naphtalini 5,0, Olei
Olivar 60,0 na eneme. D. med. W. 17). i Oht.

64 Tymetura Myrrhae w leezeniu dyfteryi. Dr. Rill z Monachium radzi
dawa¢ choryn' na blonicg 29/, rozezyn tej nalewki. Tinct. Myrrh. 4,0, Glyeerin 8,0, Aq. destill."
9,0 ad 200,0. 8. dawal za dnia co'godzing, w nocy co dwie godziny, ewent. téz co godzine. tj.
w cigzkich przypadkach i to malym dzieciom do 2-go r. po lyzeczee, starszym po lyzee dzie-
cigeej.. Obok tego zwykle, nie zawsze, kaze dzieciom pluka¢ woda chloroformowa lub pedziuje
ich migdalki czysta Tinet. Myrrhee, Gdy blonica przejdzie na krtan, kaze co godzine wziewad
rozpylong t¢ myrrowa nalewke. 7 20 dzieci w ten sposob leczonyeh wazystkie wyzdrowialy.
Allg, med. Ztg. 1893. No. 30.
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G. Rozmaltoscl

O wymianie materyi w zatrnciu fosforem mowil na posiedzeniu
lekarzy niemieckich w Pradze Miinzer (Wien. med. Presse 1893. No. 1.) Badania Schriodera
Schmiedeberga nad mocznikotworezg czynnoscia watroby naklonily go do badania wy-
miany materyi w chorobach watroby a przedewszystkiem w zoltaczee goraczkowéj Weila,
a nastepnie w zatruciu fosforowem i doszedl do wynikoéw, zmuszajacych go do przypuszezeunia, ze
w nastepstwie zatrueia fosforem przychodzi do ilosciowo powiekszonego i jakosciowo téz zmie-
nionego rozpadu bialka ustroju z wytwarzaniem si¢ nieprawidlowo kwasnych wytworow rozpadu
i ze moze pierwsza tylko lub obie okolieznosci nawzajém sie wspierajac, sa przyczyna niszeza-
cego wplywu na organizm.

Jako wskazowke lecznicza dolac za Miinzer, ze obok ogdlnie pr zyjetyeh sposobow
leczenia wskazanem takze jest podawanie weglanow alkalicznyeh celem zohojetnienia nieprawi-
dlowe] kwasoty, aby w ten sposob oszezedzi¢ ustrojowi zuzycie zobojetniajaeych alkaliow a na-
stepnie poleca si¢ zastapi¢ chorym, po ustapieniu gwaltownych objawéw zadraznienia ze str ony
zoladka znaczng utrate bialka ustroju, doprowadzaniem zywnosci posiluéj, obfitujacéj w bialko.

Czarna smieré. Wobec téj strasznéj epidemii, ktorej Tatarzy powyZzsza nadali
nazwe, jest cholera azyatycka niczem. Sprawozdanie urzedowe, ktore jeneralny zarzadzea Tur-
kestanu w wrzeéniu z. r. przeslal do Petersburga, donosi, ze czarna Smier¢ w zastraszajacy
sposob nawiedza od kilku dni ludno$¢ powyzszéj prowineyi. 10. wrzesnia wystapila zaraza
w Askabadzie i w nastepnych 6 dniach zabrala tu 1303 ofiar z ogdlnéj liczby 30.600 mieszkan-
cow tego obwodu. Przeciw czarnéj Smierci, znanéj juz od diuzszego czasu w Azyi zachodniéj.
nie ma $Srodka leczniczego. Podobna do smiercionosnego, trujacego wiatru pustyni napada
ona nagle rozlegle szmaty kraju, zabija ludzi i zwierzeta i rownie predko znika, jak przyszla.
Umiejetnosci dotychezas nie powiodlo sie wyswiecié wlasciwa jéj istote. 1 teraz zniknela ona
w Askabadzie juz po 6. dniach, pozostawiwszy ogromng liczbe zakazonyeh trupow, ktorych ogle-
dzin nie mozna wykona¢ z powodu szybkiego przejicia ich w okres gnicia i rozpadu. W spra-
wozdanin powyzszem przytoczone sa jeszeze nastepujace szezegoly o zarazie. Zaczyna si¢ ona
gwaltownymi dreszezami, wstrzasajacymi chorym od stop do glowy i powtarzajacymi sie przez



godzing prawie co 5 minut. Po ustapieniu dreszezu pokazuje sie trapiaca goraczka; tetnice
nabrzmiewaja, ftetno jest bardzo czgstem i w miare podwyzszania sie goraczki prZy.é:pieszenie
Jego coraz bardziéj si¢ powieksza: naprzemian wystepuja drgawki, mdlosei i straszne bole. Na-
gle konezyny stajg sic sztywnemi i chlodnemi, nie poruszaja, podezas gdy chory jeezy. Ten
okres choroby nie trwa dluzéj nad 10 20 minut. Biegunki lub wymiotow nie spostrzega sie
Po,tym okresie konania objawia si¢ Zycie jeszeze tylko slabymi ruchami oddechowymi, dopdki
wnet smieré¢ nie nastapi. Zaraz po $mierci pokrywa si¢ cialo wielkimi czarnymi pecherzami,
szybko sie rozszerzajacemi i sprowadzajacymi w przeciagu kilka minut rozpad ciala. (Algem.
Wien. med. Zeitung 1892. pazdziernik,) '

O sposohie wydalania cial obeyeh z jamy mnosowéj’ u dzieei,
polecania jest godnym donosi docent Kaug z Mnichowa w , Wien. med. Presse 1893,
No. L Medico pisze: ,usta dziecka zakrywa sie chustka, otwor nosowy nie zawierajacy ciata
obeego zamyka sie a nastepnie wdmuchuje si¢ silnie dziecku przez usta 2—3 razy powietrze,
poezem  cialo obee z nosa wypedzonem zostaje“. Sposob ten jest przedewszystkiem nicestety-
cznym, uwzgledniajac mozliwa nieezystosé w okoliey nosa dzieciecia. Nastepnie jest on nichy-
gienicznym, gdyz mozna dziecku gwaltownie wpedzié rozmaite zarodki chorobowe i przytem ewen-
tualnie od dziecka sie zarazi¢.. Sposob jest daléj nigpewnym; jesli cialo moeno jest wkleszezone,
a parcie przy dmuchaniu bardzo wielkiem; to moze sposob ten. sta¢ sig niebezpiecznym, przy:
czyniajac si¢ do powstanialostrego zapalenia jamy bebenkowéj, do nawrotu- JIM 1\tnw.;4oeg0 Tub do
wybuchu swiezego niczytu trabki Eustachiusza. !

O bhadaniu zmysiu sluchu u udawajacych i o wyzyskiwaniu tegoi
ze stanowiska rozpoznawania i przepowiadania mowil Prof. Bike z Buda-
pesztu (Wien. med Presse 1892 No. 37). Badajac zmysl sluchu, nalezy zawsze uwzglednié ros
zwoj cielesny i umyslowy badanego i tylko dokladne badanie moze nam wyjasni¢, czy mamy
do czynienia z udawaniem ezy tez z rzeczywistem cierpieniem. Z jednéj strony usiluja badani
udawa¢ ze wzgledu na swe zatrudnienie dobry sluch, aby zajecia nie utracié, z drugiéj strony
symuluja innym razem po bitkach itp. chorobe uszna; ostatnie zdarza sie- takze celem uwol-
nienia sie od sluzby wojskowéj lub  wzbudzenia litosei. Do badania zmystu sluchu sluza ze-
carek, akumeter Politzera, diapazony, preciki dzwickowe, piszezalka Galtona i mowa. Naj-
pierw bada si¢ dzialanie poszezegolnyeh narzedzi przez przewodnictwo powietrzne a nastepnie
kostne.  Po tem badaniu nalezy sledzi¢ zmiany organiczne pojedynezych czesei narzadu
sluchowego i takowe oceni¢. Udawana gluchoniemot¢ mozna czesto w ten sposob rozpoznad,
ze ludzie ¢i ortografleznie zle pisza lub przez to, ze symulanci pokazuja swoj jesyk, cheae
da¢ do zrozumienia, ze nie moga mowi¢. Czesto mozna, zwlaszeza jesli chodzi o symulacyg
Jjednostronnego cierpienia usznego, udawanie latwo rozpoznaé, tylko zbyt czesto wypada demas-
kowaé¢ udawajacego zapomocea rozmaitych sztuczek.

O operacyach pelozniczych. Ze statystyki, obejmujacéj blisko poltora miliona
porodow, wysnuwa Tuszkau z Budapesztu wniosek, ze wielki zapal peleznikéw do opero-
wania pogarsza wyniki aseptyeznych czasow i dla tego zestawia nastepujace prawidla co do za-
chowywania sie w tym wrzgledzie: 1) Ciezarna, rodzaca i poloznica przedstawiaja noli me tangere
— to jest prawidlo nieomylnego leczenia zapobiegawezego. 2) Tylko najscislejsze wskazania
zezwalaja na zabieg (do tego nalezy téz zwykle wewnetrzne badanie i przedmiotowa antisepsis)
— to jest prawidlo konserwatyzmu. 3) Wrirod najskrupulatniejszego podmiotowego i przedmio-
towego postepowania wykonywaé i najmniejsze zabiegi, jest naszym najswietszym obowiazkiem
— to jest prawidio postepowania bezgnilnego. B

0 czerwonem widzenin (erythropsia) mial wyklad prof. Wilhelm Sehu -
lek niedawno na posiedzeniu wegierski¢j akademii umiejetnosei. Niektorzy na zaéme ope-
rowani widza czerwono w zmroku, inni znowu w postaci czerwonych plam, idac 'po polach
sniegiem zaslanych podezas jaskrawego Swiatla slonecsnego. Zjawisko to wywola¢ mozna z la:
twosceig u kazdego, ktory nasyca swoje oczy promieniami pozafioletowymi (fotoechemieznymi);
gdyz przedluzenie czynnosei widzenia wymaga ponownego wytwarzania sie istoty do widzenia
sluzaeéj, ktore po tamtéj stronie widma barwnego szybeiéj nastepuje, niz po téj stronie. Dla
fego dziala przewaznie czes¢ czerwona, z zwyklego oswietlenia, szezegolnie jesli ono jest
stabém - wskutek zmroku. Wykladajacy udowodnil szezegoly te dokladnemi doswiadezeniami
fizykalnemi. Bf.

Z nizin umiejetnosei. W pismie p. n. ,Aus den Niederungen der Wissenschaft®
wystepuje prof. Stricker we Wiednin przeciw Cohnheimowi i Weigertowi,
ktorzy nie uznali jego pierwszenstwa w nauwce o zapaleniu. Po zawarciu pokoju w Nikolsbur-
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gu w r. 1866 przyjechal Cohnheim do Wiednia i odwiedzil Strickera w zakladzie fi-
syologicznym, gdzie obaj z miodzienczym zapalem omawiali nowe mysli do prae, jak i wyniki
nowszych badaf. Tu doniést Stricker swemu gosciowi o swych spostrzezeniach nad kra-
zeniem krwi i o wydostawaniu si¢ krwinek bialych przez Sciany naczyn krwionosnych.
W nastepnym roku oglosit Cohnheim swa pierwsza prace o nauce wedrowania krwinek,
nie uznawajae rzeczywistego wspoludzialu Strickera w odkryciu. Weigert nie pray-
toczyl nazwiska Strickera w artykule ,o zapaleniu* w realeneyklopcdvl Eulenburga, mimo

e Stricker i jego uezniowie zmodyflkowali patologia komorkowa w zZnacznym szeregu roz-
pra\\ i stwierdzili nowymi dowodami. Bf.

Przyezynek do znajomosci znieczulenia mézgowego. W wied. tow.
lek. omawial docent L. Frankl-Hoehwart (,Alle. Wiener med. Ztg.“ 1893, No. 8) szeze-
golne zachowanie si¢ oczu w macinniczem a niekiedy téz anatomiczném polowiczem znieczuleniu;
podezas gdy w wielu przypadkach rzeczywiscie czucie, smak, wech i sluch po jednéj stronie
zniknely przy zupelnie prawidlowem zachowywaniu sie drugicj strony, to znajdajemy przy ba-
danin ezynnosci narzadu wzrokowego, Ze oba pola widzenia sa Seiesnione. F. wykazuje, ze te
zagadke mozna w ten sposob rozwigzaé, iz w niektorych przypadkach stwierdzi¢ mozna, ze
t. zw. ,strona ezujaca“ takze uposledzong jest pod wzgledem innyeh rodzajow czucia, choé
W mniejszym stopniu od drugiej. Przy leczenin polowiczego znieczulenia mogl wykazaé na
slichu i ezulosei faradycznéj skory nle tylko po stronie choréj, ale i zdrowéj podwyzszenie
zdolnosei przyjmowania wrazen. Jeszeze dobitniéj mogl to stwierdzi¢ zapomoeg hypnozy. W 4
praypadkach poddawal czesciowa analgezye lub jednostronna ghuchote, a za kazdym razem wy-
kazano tez pewne zmniejszenie zdolnosei przyjmowania wrazen po stronie przeciwnéj (wzgle-
dnie obnizenie bystrosei sluchu). 7 ustapieniem znieczulenia polepszata si¢ téz zdolnosé prayj-
mowania wrazen strony przeciwnéj. F: przgpuszeza wice, ze macinnicze znieczulenie polowicze
odpowiada zachorowaniu jednéj potkuli mozgoweéj, przyjmujac, ze kazda potkula zaopatruje obie
polowy cigla w wlokna czuciowe. Dla ruchu juz dawno stwierdzono to podwojne zaopatrywa-
nie a i dla czucia znamy juz kilka faktow za tem mowiacych: a) przy polowiczem widzeniu poka-
zuje si¢ czesto takze w chorej polowie pola widzenia obszar widzaey: b) exzestu jest ,prawidlowe pole
widzenia“ ograniczonem. Z okolicznosci tych wnioskuja, ze kazda polowa moézgu zaopatruje
wszystkie 4 czesel siatkowki. 2. Gluchota po zniszezeniu platu skroniowego jest tylko przemi-
jajaca, co Gowers tlomaczy zastqpstem drugiego plata skroniowego. 3) Hensehen zna-
lazt w przypadku zniszezenia calego wienca slupkowego (Stabkranz) jednéj strony - [ezu-
cie strony przeciwnej nie zniesione, lecz uposledzone. Za teorya o obustronnem zapatrywanin
przemawia jeszeze wiele okolicznosci, doswiadezalnie stwierdzonych. Bt.

Choroby umyslowe w plasawicy (Chorea). Moebius, ktory uwaza
plasawice jako chorobe powstajaca przez zakazenie — zajal sie statystyka zboczen umystu w prze-
biegu jej. — Sa one stosunkowo nieczeste, chociaz moze ona dla roéznych postaci oblakania
zwyrodnialych sta¢ sie przygodna przyezyna i u mlodych zwyrodnialyeh zdarzaja sie nadto hy-
steryezne i maniakalne napady o plasawicowych ruchach.

Plasawicowa psychoza, stosunkowo rzadka, jest to stan senny z pomieszaniem zmyslow,
sklonnoseia do ziudzen umyslowyeh, urojen i podniecenia. (Minch. med. Woch. 1892. 52) C.

Przypadek pekniecia drég zélciowyeh opisuje Michaux z Paryza.
Chory spadl z kozla w ten sposob, ze kola przeszly mu przed dolna czesé¢ klatki piersioweéj.
Rozwinal sie stan ciezki i objawy zapalne w dolnym placie prawego pluca i otrzewnowe. Gdy
stan ten troche sic poprawil, autor otworzyl jame brzuszna, wypuscil z niéj 300 kem. Zolei
i przedrenowal z trudnoscia pecherzyk zolciowy. Od téj pory chory zaczal sie poprawia¢ i w
koneu wyzdrowial zupehie.

Zapalenie ropne nerek spostrzegali po tyfusie Vidal i Chantemesse
zaleine, jak sie okazalo przy dokladniejszem zbadaniu bakteryologicznem, od zakazenia bac.
coli ecommunis.

- Warunki, wplywajace na wlasnosei jadu tezcowego badali Celli
i Fermi. Okazalo sie, ze biatko kurze, surowica krwi, przesacz wyciagu z mozgu, watroby,
sledziony, jadra psiego, moez, z0l¢, tluszez, Slina, sok trzustkowy, kiszkowy i zwykle przeparaty
trypsyny nie dzialaja na niego wecale. Sok zoladkowy dziala na niego tylko wobecnosci kwasu
solnego. Pasozyty nie rozkladaja go. Zdrowa skora nie wchlania go. Nie rozklada sie on
weale nawet po dwumiesiceznem przechowywanin wysuszonego miesa Swinki morskiéj lub
szezura. W kiszkach rozklada sie w godzine po bezposredniem wpr owadzeniu tam pod wplywem
saméj seianki ich, nawet gdy kiszka zostaje wycieta z ciala zwierzecia. Rozklad nastepuje téz
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po 8-godzinnem wystawieniu przy 40°—50°C na dzialanie promieni slonca wodnego roztworu:;
przy nizszéj cieplocie (37°C i mizéj) rozkladanie jadu mie nastepuje w tych warunkach nawet
fm 15 godzinach. Niszezy (. go zupelnie wysuszenie z nastepnem ogrzaniém do 130°C w ciagu
pol goduiny lub wystawieniem na. dzialanie Swiatla. ‘ W. J.

Metalloterapia w leczeniu cholery. W broszurze swéj o cholerze podat
Dziedzicki, ze dobrem jest dzialanie miedzi. Wspomnielismy o tem w przegladzie popu-
larnej literatury o cholerze (Now. lek.1892; Str. 539), w ktoréj nie opuscilismy nawet homeopa-
tyeznych publikacyi. Obeenie zmalezliSmy w Allg. Med. Ztg. 1893, No. 25, w » Epikrytycznym do-
datku o srodkach mato znanych a pomocenych w cholerze* starego 'praktyka Teodora Cle -
mensa z Frankfurtu mad Menem procz polevenia jako srodka desinfekeyjnege, t. zw. przezen
,Chlorkupferlauge™ (?), t. j. Liq. Cupri perchlor. concentr. 8,0, Chloroform 30,0, Spirit. vini 180.0,
ktorym okadza pokoj, palac to na lampee spirytusowej, takze i twierdzenie, 7e noszenie mie-
dzianych plytek na dolyszku moze ochroni¢ od cholery w czasie epidemii. Zaiste wobec tak
daleko siegajacego zastosowania metalloterapil. nie mozna sie Jjuz dziwié innym nie. gorzéj uza-
sadnionym a nowym lub wznowionym lekom. Dodajmy, %¢ Clemens jest nie tylko elektro-
terapeuta ale i zwolennikiem Rademachera.

Przenikliwos¢ mikrobéw przez skére. B. Wachsmuth (Centrall
[. Bakter. 1892. 24) doszedl na mocy 26 doswiadezen na zwierzetach i ludziach do wnioskn,
ze nawet przez zdrowa arieskaleczona skore ludzka i zwierzeca przenika¢ moga drobnoustroje
i ze to xie dzieje jedynie w miejscu miedzy pochwa wlosa a jego tizonem, nie zas przez gru-
czoly.  Dodanie lanoliny do weieranéj masci z mikrobami nie przyspiesza weale wdrazania ich
W organizm, ' '

1 Promienica wargowa u bydla, Docent weterynaryi 'w Walszawie zwraca
awage na czestosé aktinomykozy wérod bydla stepowego, zwlaszeza w Rosyi. - Na 42230 sztuk
zavznictych w Moskwie bylo 1030 z jawng prowmienica w r. 1892; w 621 ograniezala sie ona
do warg bydlecych, gdzie widoczne byly kuliste guzy, zawierajace grzybki gwiazdziste., Guzy
te byly od wielkosei groechu do wielkosci orzeszka.

Do czasopisma . Annual of the Universal Medical Sciences podawad beda streszeze-
nia z prac lekarskich polskich pp. DDr. J. Drzewiecki w Warszawiei K. Szadek w Kijowie.

Z Salzbrunn dochodzi nas nastepujace uwiadomienie:

Od pewnego czasu liczba na astme irozedme plue cierpiacych osob, ktorzy szukaja tutaj
dla siebie pomocy i ulgi, coraz wieeéj sie wzmaga. To sklonilo zarzad kapielowy .do ustano-
wienia zakladu pneumatycznego na modle zakladu Gébla w Ems. — W zaktadzie tym mozna
nietylko umozebni¢ wziewanie powietrza scietnionego, a wydechanie w powietrze rozrzedzone
I to scisle podlug wskazanego naprezenia, ale nadto dodawaé lotne leki do powietrza, do-
wolnie rozgrzanego. Powietrze do celow tych sluzace wprowadza sie przez odjalowiona wate
do zakladu, ktory odpowiada wszelkim wymogom hygienicznym i wspaniale jest urzadzonym.

P. H. Mattoni, wiasciciel wielu zrodel mineralnyeh: i fabrykant znanych wycia-
gow borowinowych i lieznych wytworow mineralnych donosi nam, iz lekarzom chetnie stuzy
do doswiadezen bezplatna przesytke odpowiedniéj ilosei swyeh wyeiagéw borowinowych.

Wiadomosci osobowe.

Dr. Stan z Poznania, specyalista w chorobach nosa, gardia i uszu, prakty-
kowa¢ bedzie w sezonie latowym u wod w Reinerz na Szlazku pruskim.

Dr. HaffKine, o ktorego metodzie ochronnéj leczenia cholery pisalismy w r. ze-
szlym, wyjechal juz do Bombayu, aby w okolicach, gdzie choroba panuje, badac¢ i swoja me-
tode wyprobowac.

' Prof. W. Dobrowolski wykladajgey oftalmologia w Petersburgskiéj Medyko-chi-
rurgicznéj Akademii, po wysluzeniu lat uwolniony zostal od obowiazkow. Musial opusci¢ Aka-
demia wskutek osobistych zatargow 4 prezesem Komisyi egzaninacyjnéj ustanowionéj przez
Akademic,

W Akademii téj ukonezyli kurs lekarski w r. b, nastepujacy rodacy: Ant. Kora-
biewicz, Paw. Konarzewski, Jerzy Rajski, Mik. Szmigielski, Gust. Mark-
wardt, Wiodz. Talko, Bulkiewicz Wiad. i Stan. Kowalewscy, Okmienski
i_ Pekelis; prawie wszysey zostali mianowani wojskowymi lekarzami do Syberyi, na Kaukaz,
iub do Wielkorosyjskich gubernii.

Habilitowali sie: Dr. E. Bloeh dla otiatryki w Fryburgw

Mianowani zostali: Dr. Schotten , docent chemii, prof. w Berlinie.
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Doe. patol. ogéin. Dr. Salomensen prof. w Kopenhadze. Prof. Dr. Felzinski prof..
patol. i terapii w Moskwie, a Dr. Golabow nadzw. prof. tamze,
Odznaczeni zostali: Prof. PMiiger w Bonn zostal cztonk. koresp. kr. aka-

demii med. w Belgii. =~ Anatom. prof. Mlertwig w Berlinie czlonkiem akademii umie-
jetnosei tamze.

Kronika Zalobna.
T W Wiedniu prof. Schnitzler. — + W Dublinie prof Rawdon Mae-

namara. — F W Naepolu klinicysta prof. A, Cantani. — # W Ekaterynoslaw-
skiej gubernii Michal Zaleski, 58 lat. — + W Samarskiej gubernii Mic-

czystaw Zaremba, 30 lat. — ¢ W ZameSciu Alfred Rosé, 39 lat.

Pomylki drukarskie w numerze 5.
Str. 295, w. 20 z dolu zam. ,nastawia® czytaj ,nastawiac¢®.
¥ w. 10 » zam. ,dla obu faktorow*, ezytaj ,dla oka faktorow®.
; w. 8 »  zam. ,niepozwala przypuszezaé wrodzonéj ete.”” czytaj pozwala przy-
puszezaé wrodzona predyspozycya“.

Nadestano Redakcyi.
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Tuberculose. (Centralbl. f. Bacteriologie und Parasitenkunde. XIII Bd. 1893. Nr. 13.)
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14, Randa Ant. Einiges zur Wirkungsweise des Trionals. (,Internationale klin. Rundschau®
Nr. 18, 1893,

15. Koch Edm. Ueber Salophen, ein neues Antirheumaticum und Antineuralgicum. (,Deutsche
Medi Wochenschrift“. 1893, No. 18.)

16. Janowski. Zolcznago cirrosa pieczeni u czelowieka (po rosyjsku).

17. Kwasnicki. Usterki higijeniczne w wychowaniu dziewczat. (Przew. higijeniczny Nr. 5.)

18. Klecki Karol. Zachowanie sily elektrobodzezej i pobudliwosci przecigtego nerwu zaby.
(Rozprawy wydzialu matematyczno-przyrodniezego Akad. Um. w Krakowie. Tom XXV.0
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Od Redakeyi.

Rekopisy i wszelkie pisma nadsylaé nalezy na rece radzey Dr. Bol. Wi-
cherkiewicza, Poznan, Sty Marcin No. 6. Réwnoczesnic uprasza sie
o oznaczenie zadané]j ilosci odbitek na pierwszéj stronnicy pracy oryginalné;.

Sprawy abonamentu, anouséw i wogéle administracyi i ekspe-
dyeyi ,Nowin Lekarskich® zalatwia wylacznie drukarnia Fr. Chocieszyriskiego.

Reklamacye dotyczace abonamentu Nowin lek. prosimy prze-
sla¢ wprost nakladey i drukarzowi naszego pisma p. Chocieszynskiemu,
Wodna alica 15, lub tez na nasze rece.

Honoraryum za prace oryginalne wynosi 40 mrk., za krytyczne
zestawienia 1 streszczenia waZniejszych prac 30 mrk. od arkusza druku.

Za redakcya odpowiada: w zast. Dr. B. Wicherkiewicz w Poznaniu.
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Nakladem i drukiem Fr. Cﬁégiészyxiskieg(; w E);én{ﬁ, ‘ulica Wodna nr. 15.



