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A. Prace oryginalne.

O hemoroidach.
Wyklad kliniczny
c. k radzey dworu Prof. Dr. Rydygiera.

Hemoroidy znang sa od najdawniejszveh czasow choroby. Hippocra-

tes juz o niej wspomina, a nazwe swa »haemorrhois« wziely od cue — krew,
¢éo — plyne, ¢oos — bieg, cieczenie. Bywaly czasv, ze najrozmaitsze cierpienia

przypisywano hemoroidom: byly hemoroidy nawet w mozgu!

Zmiany anatomo-patologiczne naprzod rozpatrzed nalezy,
zanim przystapimy do opisu przyezyn wywolujacyeh hemoroidy.

W nowszych czasach wszysey sie na to zgodzili, Ze hemoroidy uwazaé
nalezy za zylaki, varices, zyl hemoroidalnych. Jak wiadomo z anatomii, tworzg
zyly odbytnicy i odbytu dwa sploty: plexus haemoroidalis externus i plexus hae-
moroidalis internus. '

Ze splotu hemoroidalnego zewnetrznego, ktory zbiera krew z cafe] okolicy odbylu —
tak od obydwoch zwieraczy 1 dzwigacza odbytu, jak i skory tej okolicy — powstaja Zyla he-
moroidalna dolna czyli zewnetrzna (v. haemoroidalis inferior s. externa) i zZyla hemoroidalna
srednia (x. haemoroidalis medis). Obie te 2yly wpadaja do zyly sromnej (v. pudenda), ktora
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wlewa si¢ do zyly miednicowej (v. hypogasirica s. l]i:”LCEl interna), doplywajacej do 2yly glo-
wnej dolnej (v. cava inferior). y

Splot hemoroidalny wewnetrzny leiy bezposrednio pod blona $luzowa. Drobne jego
galazki lacza sie w grubsze, przebiegajace poczatkowo w kierunku z dolu ku gorze, a poZniej
przebijajace $ciane jelita pomiedzy wléknami miegniowemi na zewnatrz.  Galazki te zlewajac
sie w coraz lo grubsze pnie, {worza Zyle hemoroidalna gorna czyli wewnetrzna (v. haemoroi-
dalis superior s. interna), ktora polaczywszy sie z Zyla okraznicowa (v. colica), tworzy zyle
kreskowa dolna (v. mesenterica inferior), jeden z pni Zyly wrotnej (v. portae) ‘

Splot hemoroidalny wewnetrzny taczy sig licznemi gatazkami ze splotem
zewnelrznym 1w fem znajduje podstawe anatomiczng dawne twierdzenie, ze
cierpienia watroby i zaburzenia w krgzeniu krwi w zakresie zyty wrolnej stano-
wig jedne z najwazniejszych przyezvn powstawania hemoroid.

Dur et twierdzil, ze kazda z galgzek splotu hemoroidalnego wewnetrz-
nego rozpoczyna sie kolbeczka, coby naturalnie Womaczyto tak bardzo rozsze-
rzone usposobienie do hemoroid. Kijewski wykazal, ze Dur et a twierdzenie
Jest mylne, chociaz i on znajdywal bardzo czesto. nawet u mlodvch ladzi, guzi-
kowate rozszerzenie na poczgtkujgeveh galazkach LS

Zylakowale rozszerzenie dochodzgc z czasem do coraz to wiekszych roz-
miar6w i zajmujac coraz nowe galazki, sprawia nietylko przedtuzenie zyl, a wiec
wezykowaly i coraz to bardzo pokrecony ich przebieg, ale réwnies coraz wyra-
zniej ograniczone, tu i owdzie wystepujace guzikowate rozszerzenia, ktore nie-
kiedy przyblizaja si¢ do siebie coraz bardziej 1 zaczynaja sie stykad, aZ naresz-
cie skutkiem ciagle wzmagajacego sie ciénienia zanikajg ich Scianki i dwie Jjamki
zlewajg si¢ w jedng. W ten sposéb powstajg mniejsze lub wieksze ‘guzki z bu-
dowg jamistg podobne zupelnie do naczyniakéw jamistyeh (angioma cavernosum).

Rozumie sig, ze pray tych sprawach nie moze sie ohyé bez waznych
zmian w scianach 7Zyl: na niektérych miejscach widzimy scienczenie, na innych
zgrubienie ich warstw. Przy dokfadniejszem badaniu przekonaé sig mozemy, 7%e
nie wszystkie Irzy warstwy réwnv biora udzial w tych zmianach, ktére maja
przewaznie charakter zapalenia przewleklego: najwazniejsze zmiany przedstawia
wedtug Quénu blona wewnetrzna (intima, endophlebilis), wedlug innych blona
srodkowa (media) i blona zewnetrzna (adventia). W ten sposib zmienione ciany
traca na  przestrzeniach dluzszych lub wigeej ograniczonyeh swa elastyeznosé
1 odpornos¢, ulegajg latwiej szkodliwym wplywom zastoiny i cisnienia.

Coraz 1o wiecej i wyrazniej w tak zmienionych sciankach rozrézni¢ mozna
naczylika w nich przebiegajgce (vasa vasorum).

Tak wige wystgpuje coraz wybitniej podobienistwo do naczyniakow i to

naczyniakow jamistych.
' W najnowszych czasach wystapit Reinbach z kliniki Mikulicza
z twierdzeniem opartem na bardzo pilnych badaniach, Ze hemoroidy sa rzeczy-
wistymi nowotworami charakteru tagodnego, cechujacymi sie przedewszystkiem
tworzeniem si¢ nowych naczyn, a wiec prawdziwymi naczyniakami. Istota he-
moroidow niema wedtug niego nic wspélnego z zastoing zylng, chociaz nie zaprze-
cza on bynajmniej, ze czesto obok wytworzenia guza wystepuja objawy zastoi-
nowe, tak samo jak i zapalenie nizszego stopnia.

Twierdzenie swoje opiera Reinbach przedewszystkiem na swoich preparatach
drobnowidzowych. na ktorych widzial — jak twierdzi — na pewno rzeczywiste tworzenie sie
nowych naczyh w rodzaju wypustkow, ktorym towarzyszyly w wiekszej iloci nagromadzone
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Jadra, cechujace wlasnie tworzenie nowych naczyn. — R. {wierdzi, Ze nie ulegt zludzeniu,
Jakie wydarzy¢ sie moze: okolica stosunkowo uboga w naczynia wydaé sie moze obficie una-
czyniona po rozszerzeniu drobnych galazek wloskowych, Nowe naczynia za$ tworzyé sie tylko
moga albo przy powstawaniu naczyniakow, albo przy sprawach zapalnych posuwajacyeh sie
az do wytwarzania ziarniny, Tkanki ziarninowej nie widzial nigdzie w swoich preparatach,
Jakkolwiek nieraz spostrzegal mniej lub wiecej ograniczone ogniska zapalne. Nie moina tez
sobie tlomaczyé tego obrazu z nowopowstalemi naczyniami jakoby jakim ostatnim okresem
przebylej juz sprawy zapalnej, bo przeciez tkanka ziarniny przemienia sie wtenczas na blizne -—
uboga wladnie w naczynia. Jezeli wiec nie sprawa zapalna jest przyczyna tych nowych na-
czyn, wilenczas tylko rzeczywista nowotworowa sprawa mogla daé¢ im poczatek.

Innymi jeszcze dowodami chee poprzeé R. swoje zapatrywanie. Przypomina, 7e sa
przeciez znane przypadki hemoroidéw u noworodkdéw i w pierwszych latach Zycia przestrzegane —
sa to jednak spostrzezenia bardzo wyjatkowe! Porownywania za$ ust i tulaj czesto
wystepujacych naczyniakow z odbytem uwaZam za wecale nieprzekonywajace i nie bardzo
szezeSliwe.  Przeciezby podobnie czeste pojawianie sie naczyniakéw w tem miejscu nie uszio
uwagi poloznikow i akuszerek! Tak samo nie przekonywa twierdzenie, Ze nie wszyscy cier-
piacy na hemoroidy cierpia na zaparcie stolca — przeciez to nie jest jedyna przyezyna za-
stoiny w zylach hemoroidalnych. Nie wiecej przemawia za nowotworowem pochodzeniem,
a przeciw zZylakowatemu rozszerzeniu do$wiadezenie kliniczne, Ze po radykalnem usunieciu
hemoroidow tak rzadko wystepuja nawroty. Przeciez blizny powstajace po operacyi moga chro-
ni¢ od powtornego rozszerzenia Zyl, nawet mimo dale] dzialajacych wpltywéw ujemnych.
Zreszla nawroty nie sa tak wyjatkowo rzadkiem zdarzeniem. W ogéle zapatsywania Rein-
bacha, jakkolwiek ciekawe, wymagaja jeszceze dalszych rozleglych badan, zanim w swej
skrajnogei znajda ogélne uznanie.

Procz zmian  w naczyniach co dopiero opisanych wystepuja i w blonie
sluzowej predzej czy pdozniej zaburzenia, przewaznie w postaci niezvtu. W gru-

- czofach cewkowych odbytnicy (Lieberkuehna) znajdujemy znacznie wigksza ilosé

komdrek kubkowatych (Becherzellen) wydyielajacveh wigcej sluzu, niz prawidtowo,
a w daleko posunietych przypadkach bywa i caly ich ksztalt znacznie zmieniony:
swiatto jest rozszerzone, mianowicie u dotu. Nadto widzimy bardzo czesto roz-
lany drobnokomdrkowy naciek catej blony sluzowe],

Ponad  guzkami znajdujemy blone Sluzowa Scieticzona, na innveh miej-
scach wybroczyny i skrzepy.

To, co dotychezas opisywalismy, odnosi si¢ przewaznie do wewnetrznych
czyli podsluzowych guzéw hemoroidalnych.  Guzy hemoroidalne zewnetrzne czyli
podskérne nie wiele od nich sig réZnig co do zmian w samych naczyniach, tylko
ze czgscie] 1 wezesniej tu wystepuja skrzepy w guzkach —— ezy to wskutek za-
stoiny silniejszej, czy tez wskutek sprawy zapalnej w samym guzie i jego oto
czenin.  Powoli skrzepy organizuja sie, guzki traca swe napiecie, maleja, zewne-
trzna ich powierzchnia marszezy sie; jednem stowem staja sie coraz podobniej-
szymi do guzkow z tkanki tacznej, wiotkich, jak to czesto widzimy, naokolo od-
bytu starszych ludzi.

W innych przypadkach naciek drohnokomdrkowy sie wzmaga — poste-
puje coraz dalej, az nareszcie wytworza sie ropnie i przetoki okolo odbytu.

Przyeczyn powstawania hemoroiddw szukaé nalezy w czesto
powtarzajacem si¢ przekrwieniu dolnego odeinka odbytnicy. Przekrwienia to moze
by¢ biernem, albo ezynnem.

Przekrwienie bierne powstaje wskutek najrozmaitszych zaburzen w obiegu
krwi, jakie wywola¢ moga obrzeki i guzy przyrzadow jamy brzusznej uciskajace
na naczynia - zylne i utrudniajagce swobodny z nich odplyw. Do tych przyezyn
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naiezy ez zaliczy¢ fizyologiczne powiekszenie macicy podezas cigzy; tulaj cze-
sciowo dziala ujemnie i ¢zynne przekrwienie wskutek zwigkszonego w tym czasie
przyptywu krwi do malej miednicy.

Podobnie ‘rzecz sie ma 7 szkadliwem dziataniem przewlekiego zaparcia
stolea:  zbite masy twardego katu tamuja  odplyw krwi, wywolujg wiec naprzdd
bierne przekrwienie. \_\'f]a]sz?m ciggu zia.trzymu_j@c sie zbyt diugo w odbytnicy,
rozkladaja sig, draznig i staja sie przyezyng przekrwienia czynnego.

Silne wydymanie  si¢ przy oddawanin moczu w przypadkach zwezenia
cewki moczowej, lub przerostu gruczotu krokowego, Itth' kamienia w pecherzu,
utrudnia rowniez odplyw krwi i staé sie imbe przyezyng powstania hemoroiddw.

Czy choroby phuc i serca czesto bywaja przyczyh@hemm*oidéw; ani sam
si¢ nic przekonalem, ani nie styszatem od kolegdw trudniacych sie wewnetrznemi
chorobami. Ze przyczynic¢ - sig- moga, wywolujae zastoing  w obiegu krwi, nie
ulega watpliwosei. '

Zanajezestsza przyczyne powstawania hemoroidéw 1w aza si¢ zwykle diugie
wysiadywanie — siedzacy sposb zveia, dla tego to u uczonych i urzednikow (ak
czgslo, maja one wystepowad, zkad sie wzieta u Niemcoéw nazwa »Staatshaemorr—
hoidarius<.  Nie mniej jednak i zatrudnienia wymagajace diuzszego stania, jak
u dentystow i fryzyerdw (Smith), u urzednikéw ctowych (Ksmareh) wywo-
ta¢ moga hemoroidy. Pojmiemy to tem fatwiej, jezeli sobie przypomnimy, Ze
zyly systemu v. portae nie maja zastawek. Tak przy siedzeniu, jak przy staniu
splot_hemoroidalny wewnetrzny tworzy najnizsze galyzki tegoZ systemu.

Czynne przekrwienie wystepuje uieraz po czescie] powlarzajacem sie
naduzyciu pleiowem i nadimiarze pokarmow, czesciej jeszeze wywolywa je nie-
czyste ulrzymywanie okolicy odbytu i czesto powtarzajace sie podraznienia, jak
uzywanie nieczystego, zadrukowanego papieru do otarcia odbylu po oddaniu
stoleca (Esmarch).

. e i modny  sport jazdy na rowerze przyezyni¢ sie moze do powstania
hemoroid, nie ulega, zdaje sie, walpliwosei: drobne drganie siedzenia przy szvh-
kim ruchu drazni¢ musza okolice odbytu i sprowadzi¢ przekrwienie.

Czy hemoroidy czesciej wystepujg u mezczyan, czy u kobiet, trudno na
pewno rozstrzygnac.  Zdawacby sie moglo, ze kobiety czescie] zapadad powinne,
gdyz wylgceznie podlegaja szkodliwosei tak bardzo usposabiajacej do powstawania
hemoroidow, jak cigza. A jednak inne zle wplywy, jak siedzacy sposéb zycia,
musza o lyle czesciej dziala¢ u mezezyzn, ze zrownowazaja tamten, bo wedlug
naszego osobistego wrazenia czedciej widzielismy hemoroidy u mezezyzn, iz
u kobiet: a przynajmniej u nich na pewno czescie] wykonywalismy operacve.

Ze w wieku pozZniejszym  czescie] wystepuja  hemoroidy, ogélnie znang
jest rzecza, chociaz juz wspominaligmy, ze wyjatkowo juz i u dzieci, a nawet
noworodkow je widziano (Lannelongue i inni). .,

Czu dziedzicznodé ma jaki Wplyw na powstawanie hemoroidow, trudno
rozstrzygng¢: tem trudniej, ze cierpienie to jest tak rozpowszechnione W pdzniej-
szym wieku, iz Anglicy np. twierdza, Ze niema czlowicka w drugicj polowie Zycia,
ktéryby nie cierpial na bemoroidy.

Nie ulega jednak watpliwosei, ze u niektorych ras cierpienie to czescie)
spotykamy, a przynajmniej dochodzi do WvZszego stopnia, niZz u innyeh. Tak np.
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U nas zydzi bez watpienia  czesciej cierpig na hemoroidy, tak samo jak u nich
czescie]  widzimy - stope  plaska.  Trudno na pewno ' rozstrzyenad, czy do tego
czestego pojawiania sie hemoroidéw u nich prayezynia sie sciste” wykonywanie zle
zrozumianego przepisu rytualnego, ze kazdy winien mied wyprdznienie przed
rozpoezeciem rannej modlitwy, wskutek czego starowiercy przynajmnicj codzien-
nie 7z rana czgsto z wielkiem: nateZeniem sie wydymaja i w ten sposob natu-
ralnie przyczyniaja sie do powstawania tego  cierpienia. vl ,

Objawy hemoroiddéw zalezg poezatkowo od przekrwienia w zy-
tach hemoroidalnych i wywiezujacego si¢ powoli niezytu odbytniey. Chorzy tacy
skarza sie wiec na uezucie ciezaru i pefnosel; na swedzenie i palenie w. okolicy
odbytu, na bdle rozpromieniajgce sie. w okolice krzyzéw i ud: caujy czesto po-
zywanie na’stolec bez nalezytego skutku —- najwyzej odejdzie cokolwiek  sluzu.
Po porzadnem wyprdznieniu uczuwaja  zwykle znaczng ulge,  dla tego to u nich
akt ten nabiera takiego znaczenia.

Zwykle zaliczaja tez do objawdw hemoroiddw zawrot slowy, pewne olu-
manienie, - bicie serca, nieregularne tetno. Objawy te raczej przypisad nalezy
przewleklemu zaparcia stolea, ktéry zwykle towarzyszy hemoroidom, i ztad Wy~
nikajacemu zatruciu gnilnemu (auto<infectio).

W takim stanie dolegliwosci pozostawac moga przez dlugi czas.  Pray-
padki te nie naleza do \(zhirurgé: przez odpowiednie leczenie dyetetyezne, zalece-
nie kapieli i $rodkéw przeczyszezajaeyeh leczg je internigei.

Woinnyeh razach predzej cay pozniej - zaczynaja sie pojawiaé¢ krwotoki,
W poczatkach przewaznie pod koniec wyprdsnienia. Dopdki krwotoki sg mierne,
sprawiaja choremu zwyle pewna ulge ; dla tego to nadano im w dawnyech cza-
sach miano »ztotej Zyly« (vena aurea). Powoli jednak stajac sie coraz to obfi-
tszymi, osfabiajg chorego i sprowadzaja ogolna niedokrewnosé. Cera chorego
sig zienmisto-blada, wystepujy obrzeki — poczatkowo w postaci lekkich nabrze-
klosci powiek ; nareszeie coraz 1o wigksze oslabienie daje sie uczuwad,

Trzeba o tem pamietad, Ze czasem mlode: dziewezeta cierpia nibyto na
uporczywy blednice z objawami niedokrewnogci nie chegeej ustapié zadnemu le-
czenin.  Falszywa wstydliwosé wstrzymuje je od wyznania lekarzowi prawdziwe;]
Jej przyezyny, jaka sa hemoroidy, az odpowiednie zbadanie je wykryje,

Krwotoki powstaja zwykle z rozszerzonych zyl, guzkdw hemoroidalnych,
krew jest wiee ciemna. Nieraz jednak widzimy, jak krew jasno-rézowa wytrys-
kuje cienkim prgdem. W tych przypadkach przypuszezaé nalezy, Ze drobne te-
tniczki pekaja w przekrwionej blonie sluzowe) wskulek napiecia.

Guzki hemoroidalne zwykle istnieja juz, zanim wystapia krwotoki. Od-
rozniaé nalezy  guzki hemoroidalne zewnetrzne 1 wewnetrzno ; niektérzy  odrdi-
niaja jeszeze guzki mieszane albo posrednie.

Guzki hemoroidalne zewn etrzne otaczaja promienisto olwdr
stolcowy. W stanie zapalnym sg napigte, twarde, bolesne. Po ustapieniu zapa-
lenia  zapadaja i tworzg niby zwiedle, platowato sie zwieszajace szmatki —
Phémorrhoide flasque Francuzéw., — W innych przypadka przeciwnie zapalenie
sie wzmaga i przechodzi w zropienie.  Bdle sig zwigkszaja, skora ponad guz-
kiem czerwicnieje, wystepuje lekka lub silniejsza gorgezka i powoli wytwarza sie
maly ropien, ktéry peka i pozostawia przetoczke. W wyjatkowych tylko pray-
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padkach zapalenie dalej sie szerzv i wystepuja objawy zakazenia krwi ropnego
(pyaemia). Czedciej juz tworzy sie pomiedzy guzkami pekniecia blony sluzowej
(rozpadliny, fissurae), kidre przy kazdem oddawaniu stolea sprawiaja chorym nie-
zmierne bole.

Wewnetrzne guzki hemoroidalne moga z poczalku istniec,
nawet przez dtuzszy czas a chory nic o nich nie wie; zwykle jednak sprawiaja
wigksze dolegliwoscl, niz guzki zewnetrzne. Przedewszystkiem krwotoki bywaja
obfitsze a i inne dolegliwosci bardziej chorym dokuczaja. 7 poczatkn guzki te
tylko od czasu do - czasu wypaduja, a po oddaniu stolea cofaja sie napowrot.
Powoli jednak zaczynaja coraz to czesciej i coraz to bardziej wystepowaé, wy-
ciggajac za sobg coraz to wieeej blony sluzowej: migsien zwieracz odbytu
(sphincter ani) wiotczeje i wylwarza sig rzeczywiste wypadnigcie odbytu (prola-
psus ani), ktére wyslepuje przy najmniejszem natezeniu tloczni brzusznej, jak
kichaniu, wycieraniu nosa i t. p. Guzki juz nie colaja sie same po oddaniu
stolca 3 chory musi je odprowadza¢. W innych przypadkach, w ktorveh zwie-
racz nie zwiotczat, nie stracil swej energii, bole powstajace po wypadnieciu po-

budzaja go do silnyeh skurczéw i nastepuje zacisniecie guzkdow — uwiezniecie
(incarceratio. — Po spokojnem ulozeniu poziomem Iub kolanowo-tokciowem

uwieznigcie ustapi¢ moze: guzki obrzekle, twarde, bolesne powoli odtechajy
I daja sig odprowadzi¢. W przeciwnym razie bl sie¢ wzmaga, wywoluje coraz
to silniejszy skurcz zwieracza, tenze znowu nowe bole, ktdre pociagaja nowe
a coraz silniejsze skurcze : nastepuje zupetne zacisniecie i zgorzel guzkow, zwy-
kle czesciowa : pojawiaja sie plamki czarne na obrzeklej i zaczerwienionej bonie
nie sluzowej.  Przy odpowiedniem leczenin zgorzel sie ogranicza i zoslaje od-
dzielona za pomoca ograniczonego ropienia. W ten sposdb moze nawel nastgpic
zupetne samoistne wyleczenie hemoroidow. W zle przebiegajacych praypadkach
atoli moze przeciwnie wystgpi¢ ogdlne zakazenie (septiko-pyaemia) i $mierc.

W kazdym przypadku zapalenia guzkéw hemoroidalnyeh wystepujg zna-
czne bole: chory obawia sie oddawad stolec, brzuch sie wzdyma, jezyvk podsy-
cha, goraczka wyslepuje i juz zaczynamy sie obawia¢ rozwijajgcego  sie
zapalenia otrzewny. Takie zejscie nalezy jednak do wyjatkéw. Zwvykle objawy
grozne powoli ustepuja, czy to wskutek odpowiedniego leczenia, czy tez wskutek
samoistnego pekniecia guza i wylania si¢ krwi. Nastepuje albo rozejscie sie
sprawy zapalnej, albo zropienie, ktore znowu doprowadzi¢ moze albo do zupel-
nego wyleczenia, albo do wytworzenia ropni okolo-odbytnicowych i przetok.

Rozpoznanie hemoroidow nie sprawia zwykle zadnych (rudnosei,
byleby lekarz. zechcial sobie zadaé trud zbadania okolicy odbytu i odbytnicy,

a nie spuszezal sie zupelnie na opowiadanie chorego. — Wskutek takiego za-
niedbania najezesciej wydarza sig pomigszanie raka odbytnicy z hemoroidami —
co byloby najlatalniejszg — najgorsza pomytka! Dla tego nie trzeba nigdy

zaniedbywa¢  badania odbytnicy paleem a nawet i wzrokiem. Nieraz nawel
u stosunkowo mtodyeh ludzi uskarzajacveh sie na hemoroidy, znajdziemy raka,
bo wiadomy jest rzczy, Ze wlasnie rak odbytnicy wydarza sie dosé czesto w nie-
zwykle mtodym wickun.  Objawy podmiolow e zas moga by¢é w jednym i drugim
przypadku zupelnie podobne do siebie : wiec nigdy nie zadawalnia¢ sie wywia-
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dami, a jeszeze raz powtarzam: w kazdym przypadku hemoroiddw  badac pal-
cem 1 wzrokiem odbytnice !

Pomylek z polipami, wypadnigciem  blony sluzowej 1 lepiezami (condy
lomata) takze nie trudno uniknaé, byleby o nich pamieta¢ i odpowiednio zba-
dac¢ czesci chore, a pray lepiezach szukac gladow kity (syphilis) na innych cze-
Sciach ciata, “

Leczenie: Pierwszem naszem staraniem powinno byé — jak zawsze
— usuni¢cie przyezyn wywolujgceych cierpienie.  Odpowiednia dyeta, uregulowa-
niem (rybu zycia i lekami stosownymi zwalezamy przewlekle zaparcie stoca,
zaburzenia w krazeniu krwi, zastoiny w wielkich gruczotach jamy brzusznej.

7. srodkdw przeczyszezajacych  zalecimy lagodnie  dzialajace, zeby nie
zwickszy¢ nawalu krwi do przyrzadéw miednicy ; a wiec rheum, siarke (pulvis
liquiritiae comp.), wody maryenbadzkie, barlsbadzkie, kissingskie, i t. d.

7. naciskiem zwracamy uwage na utrzymywanie czystosei w okolicy od-
bytu, zaniedbywanej czesto nawet w kolach najinteligentniejszych w sposob nie-
zrozumialy : bidet nie jest wcale przyrzadem zbytkownym i przeznaczonym tylko
dla kobiet ! — Widzialem jak najlepsze skutki w poczatkach cierpienia hemo-
roidalnego po regularnem uzywaniu bidetu rano i wieczorem i po kazdem
oddauiu stolea. 7 poczatku bierze sie wode przestala, a pézniej coraz to zi-
mniejsza,.

W poezatkach zrobityby niewatpliwie dobrze takze zimne kapiele nasia-
dowe i wystrzykiwania odbytnicy zimna woda na rozwijajace sie hemoroidy,
szkoda ze w tym okresie nikt na nie nie zwraca uwagi.

Czy ktory z srodkéw lekarskich, jak dawniej uzywana ergotyna, a teraz
tyle przez Unne i Kossobudzkiego zalecana chrysarobina w przypadkach
poczatkowych co pomaga, nie wiem, ale zwykle chorym nie cheacym sie poddad
operacyi zalecam chrysarobing wedlug dotaczonej recepty :

Rp.:  Chrysarobin. 0.8 Rp.:  Chrysarobin. 0,08
Jodoform. 0,3 Jodoform. 0,02
Extr. Bellad 0.6 Extr. Bellad. 0.01
Vaselin. 15,0 ' Butyr. Cac. 2,0
M. f. ungt. Rano i wieczorem po Glycer. . s. ut f. suppos. X.
oddaniu stolca i oczvszezeniu smarowac. Ds. Wieczorem wsunaé¢ czopek do
odbytnicy.

Jezeli sa  krwotoki, to dodaje sie:
Acid. tannic. 0.5.

Dopiero kiedy sie dolegliwosci wzmogg i nieznosnemi staja, a nawet nie-
bezpiecznemi dla chorego, jak zbyt obfite i oslabiajace krwotoki, ciagle wypadanie
guzkow, zapalenie i uwieznigcie ich, wytworzenie rozpadlin (fissurae) i przetok
(fistulae), — dopiero wtenczas mamy wskazanie do energiczniejszego dziatania,
dopiero” wienczas uciekamy sie do chirurgicznyeh zabiegéw, bo i chorzy dopiero
wienczas na nie przystaja. ,

Zewnelrzne guzki hemoroidalne rzadko tylko sprawiajg
tak wielkie dolegliwosci. Jezeli w nich wystapi zapalenie, to zwykle spokojne
ulozenie si¢ do tozka i dziatanie zimna — lepiej pod postacia worka z lodem, niz
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zimnych okladow czesto zmienianyeh i dla tego draznigeych — usuwaja cier-
pienie. W przeciwnym razie wskazanem jest naciecie guzka : krwotoku nie po-
trzebujemy si¢ obawiad. Dawniej czesto nzywane przystawianie pijawek nie
zaleca sie weale : nic nie skatkuja i niehezpieczenstwo  zakazenia Jest  wigksze,
niz po naciecit.

Wewnetrzne guzy hemoroidalne czesciej zajmuja  chirurga.
Wypadniete guzki, ktore z poczatkn chory sam po kazdem oddanin stolea wsu-
wal, staja sie coraz wieksze i trudniejsze do odprowadzenia, Chorzy sami wy-
najdujg sobie nieraz najdziwaczniejsze utoZenia, zeby Lylko ulatwié sobie i mniej
bolesnym uczyni¢ ten zabieg : ulozenie kolankowo-tokciowe lub spokojne poziome
w I6zku znakomicie ulatwia odprowadzenie. Dia tego zalecamy, zeby tacy cho-
rzy przyzwyczaili sie oddawa’ stolec  wieezorem. — W najgorsiyrh wypadkach
pozostaje tvlko radyvkalna operacva hemoroidaw. ‘

Zapalenie i uwiezniecie wypadnietych guzkow sprowadza w krotkim cza-
sie ich zgorzel.  Cierpienie jest nadzwyczaj bolesne. Zalecimy 7z poczatku takze
zimne obklady i bedziemy sie starali odprowadzi¢ guzki, co jednak wywoluje
niezmierne bole,  Jezeli odprowadzenie nie uda sie i zgorzel tu i owdzie juz
wyslapila, zachodzi pytanie, czy czekaé, az zgorzela dotkniete guzki si¢ oddzicl,
czy lez przystapi¢ do radykalnej operacyi ? — Zdania sg podzielone : Operowad
w tkance zajelej sprawg zapalna, zwlaszeza wtej okolicy, jest nieprzyjemnie
I niebezpiecznie : narazamy chorego na zakaZenie. Z drugiej zas strony zakaze-
nie naslapic moze i bez operacyi, a wlasnie oddzielenie tkanki zgorzela dotknie-
tej najskateczniej dziata przeciwko wzmaganiu sie sprawy zapalnej 1 zakazeniu.

Postgpowanic nasze w tych razach zalezy od przypadku : Jezeli przebieg
Jest dos¢é dagodny, zalecimy worek z lodem lub oklady wysvchajace z plynn
Burowa : najbolesniejsze i najbardziej napiele guzki mozemy naciaé¢ i czekad.
Gdzie jednak widzimy, ze postepowanie takie nie doprowadza do pozadanego
skutku, ze sprawa zapalna i zgorzel sie szerzy, a niebezpieczenstwo zakazZenia co-
raz bardziej grozi, tam nalezy uspi¢' chorego, i przystypi¢  do radvkalnej ope-
racyi : odplyw  krwi w ezasie operacyi podziala zwalniajaco i przeciwzap alnie
a4 co najwazniejsza, usuwa sie ogniska rozpadu.

(Dalszy ciag nastapi.)

Kazuistyczny przyczynek do etjologii okraglych
wrzodow zoladkowych.
Podal
Dr. Stanistaw Jerzykowski.

Nader obfita literatura dotyczaca etjologii okraglych wrzodow zotadko-
wych jest najlepszym dowodem, ze sprawa ta dotychezas nie jest zupelnie za-
tatwiong i ze rowniez pod wzgledem praktyeznym jak teoretyeznvm coraz (o
nowszy daja nam maleryal tak spostrzezenia kliniczne, jak ogledziny posmiertne.

Nie myslac wylicza¢ wszystkich tu dotad nalezgeyeh teoryi, pozwole
sobie jednakowoz na najwazniejsze z nich po kritee zwrdcié uwage.

L alll
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Wiadomg rzecza, ze Virchow!) byl pierwszym, ktory sprawe e grun-
townie zbadal. Zdaniem jego alkalicznosé krwi w naczyniach zolgdkowveh sta-
nowi Ow chronigey czynnik, ktory neutralizujge kwas zoladkowy wnikajacy da
blony sluzowej znosi wyzerajace tegoz dzialanie. Przychodzi zas do tego nad-
zerajacego wplywu, gdy w pewnym okregu krwionosnym powstrzyma sie albo
ustanie zupelnie obieg krwi, poniewaz w miejscu tem ginie opornosé sciany zo-
ladkowej. Zasloje zas lakze w krwiobiegu nastepuja pod wplvwem zaburzen
w zyle bramnej, ostrych lub przewleklych niezytow, zyvlakowych rozszerzen na-
czyn, zarosnien lakowych skutkiem zatoru lub zakrzepu, jednem slowem pod
wplvywem standéw utatwiajacych krwotoczne nacieczenie i martwine blony sluzowej.

Wedtug Rokitanskiego?) ma krwotoczne nadzarcie byé gfdwnym
powodem okraglego wrzodu A()ladl\owego. Wytwarza sie zas w przebiegu naj-
rozmaitszych ostrych 1 przewleklyeh cierpieri w ten sposob, zZe skutkiem miej-
scowego cierpienia przychodzi do przekwaszenia wydzielin gruczolowveh i w na-
stepstwie tegoz do oddzielania sie istoty gruczolowej i jej otoczenia.

Wrzéd atoli wyradza sie tym sposobem, ze pod wplvwem dziatania
kwasu zotadkowego na obnazone miejsca  blony gluzowej nadzarcie posuwa sie
coraz glebie). : -

Takze Rindfleisch?) twierdzil, Ze sie wrzdd rozwija z kr »\nl()( ZNego
nacieczenia, chociaz sobie inacze) tlomaczvl tegoZ powstawanie.

Bardzo staranng monografig o okraglym wrzodzie Zoladkowym napisad
Dr. Miillert) z Minden. Przy licznyeh ogledzinach posmiertnych znajdvwad
Jako wyrazne okresy poczatkowe tegoz cierpienia krwoloczne nacieczenia, zolte
strupy, albo odgraniczone gniazda rozmiekte, wreszcie ostro odgraniczone utraty
blony sluzowej. Charakter wrzodéw byl zawsze wybitnie miejscowy, a wiec
1 przyezyna musiata  byé miejscowo oddzialujaca. Poniewaz za$ procesem do-
tknieta tkanka wyraznie przedstawiala wyglad rozmiekezenia albo martwiny,
przeto wrzOd omawiany nie moze powstawaé przez proces wytwarzajgey sie na
powierzchni blony sluzowej skutkiem urazowej utraly istoty lub wvsieku, lecz
przez proces mortylikacyjny, polegajacy na przerwanin pozywezego doptywu do
utkania. Zastoje zas w naczyniach zotadkowych wyltomaczymy sobie fatwo,
jesli zwrocimy uwage na szczegdlne urzadzenie naczyn wlosowatych w hlonie
sluzowe] zotgdka, na brak zastaw w zyfach okregu Zyly bramnej, wreszcie na
te okolicznosé, ze krew odchodzaca z Zoladka musi w watrobie przebvé drugg
sie¢ naczyn wlosowalvch.

Wiasciwych zas przyezyn zastoju nalezy szukaé w stanach, ktére albo
zwigkszajg przeszkody dla odplywajacej krwi (zajecie plue, watroby, czesle dra-
znienie nerwow naczyniowych zoladka, obszerne oparzeliny skory, tluszezowe
zwyrodnienia naczyn i L. d.) albo tez zmniejszaja vis a tergo, L. j. pedzaca
sile serca (choroby samego serca, blednice, bialaczke, gruzlice i t. d.)

') Virchow’s Archiv, Historisches, Krit. und Positives zur TLehre der Unterleibs-
affektionen, t. V. 18b3. p. 362—364.

*) Lehrh. d. patholog. Anatomie 1861. t. TIl. p. 165.
*) Patholog. Gewerbelehre, p. 365.

1) Das korrgsi\'e Geschwiir im Magen u. Darmcanal von Dr, Miller, Erlangen 1860.
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Za zdaniem Miillera przemawiajg wyniki licznveh  doswiadezen

ogledzin - posmiertnych.  Samemu M. udalo sie u krélikow przez podwigzanie

zvly bramnej wywotaé wrzody zolgdkowe o typowej formie okraglego wrzodu
zotadkowego.

Ebsteinowi® udalo sie przez obrazenie czterowzglrza, przez prze-
cigeie rdzenia przedluzonego albo mlecza pacierzowego, nadto przy obrazeniu
wewnglrznego przyrzadu stuchowego wywolaé w zoladku obrzek btony podslu-
zowe], wybroczyny, ograniczone wynaczynienia, martwinne gniazda i nieregularne
owrzodzenia.  Tych objawdw  zas przyczyna polega w podniesieniu  cisnienia
krwi, w nastepstwie c¢zego pravehodzi do przekrwienia blony sluzowej zoladka.

Lieubeb twierdzi, ze wilasciwie zaden z etjologicznych momentéw nie
zajmuje dominujacego stanowiska, lecz, ze podstawy do wytwarzania sie wrzo-
dow dajg najrozmailsze przyvezyny przerywajace krazenie krwi w odgranicznych
czesciach  sciany zoladkowej, a wiee zakrzepy w zwyrodnialych tetnicach, roz-
legle  zatory w'tetnicach Zoladkowych, przekrwienie i krwotoczne nacieczenie,
gwaltowne wymiotne poruszenia i kurcze zoladkowej sciany. Sg to stany, ktore
nie zezwalaja na zupetng neutralizacya kwasu zolgdkowego przez alkalicznosé krwi.

Do wytworzenia sie zas$ przewleklego wrzodu zolgdka przyjmuje Leube
czasowy nieprawidlowo  wysoki stopien kwasoty w zoladku. Stad tez tak cze-
stym wrzod Zotadkowy u pijacych wodke z powodu kwasnego kisnienia w 7o-
fadku, a u bledniczych z drugiej strony z powodu male) obfitosci alkaliow w blo-
nie sluzowej w stosunku do normalnej ilosci kwasu.

Birch-Hirschfeld”) nie uwaza powiekszenia sie kwasoty za konie-
czne do wylwarzania sic wrzodu, bo przy zaburzonym obiegu krwi w ograni-
czonych czesciach  blony  Sluzowej zotadka ma do nadzarcia wyslarczad juz
normalny kwas zoladkowy.

Na powvzsze /apdlr\\\ anie nie zgadzajg si¢ najnowsi badacze. Szcze-
golnie badanie Korczynskiego, Janowskiego® i Rie g e I'a?) wykazaly,
ze wazne w tym wzgledzie znaczenie stanowia 1 nadkwasota 1 nadmierne wy-
dzielanie. Dwaj pierwsi badacze uznaja na mocy kiinieznych  spostrzezen po-
wyzsze stany chorobowe za  wlasciwyg  przyezyne  wrzoddw zolgdkowych,
a Riegel tylko za pravezyne przewleklosci cierpienial Dalej zwalcza R. twier-
dzenie, jakoby ochrona blony gluzowe] przeciwko dzialaniu kwasu zolagdkowego
polegala na alkalescencyi przeplywajacej krwi, przyszedlszy do przekonania, Ze
blona sluzowa zZoladka normalnie oddzialywa nie alkalicznie albo neutralnie,
lecz stabo kwasno. Sita odporna nablonka polega raczej w jego zywotnosci,
a sok zotadkowy moze rozpuszezaé tylko odumarle utkanie. Do tych samych
rezultatow doszed! takze Sehrwald.l)

*) Ueber die (‘.omplikati(me.n von Trichinose mit Magenaffektionen, namentlich dem
korrosiven Magenduodenalgesehwiir.  Virchow’s Archiv t. 40. 1. 1867.

%) Ziemsen's Handbuch 1876.  VIIL 2

") Lehrb. der patholog. Anatomie 1887.

®) Klinische Befunde bei ulcus u. carcinoma ventriculi sowie bei Magenblutungen etce,
Deutsche med. Woch. 1%86

") Zur Lehre von ulcus ventriculi rotundum. Deutsche med. Woch. 1886.

) Miinchener med. Woch. XXXV, 44. 45.
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Z najnowszych prac z omawianej dziedziny jest praca Mathes a'h)
ktory badal gtéwnie znaczenie soku zotadkowego w etvologii wrzoddow zoladko-
wych.  Autor doszedl do przekonania, ze btona miesniowa zotadka, pozbawiona
btony Sluzowej, nie bywa nadzerana przez sok zoladkowy, chociaz w scistej
z tymze byla stveznosci: Ze przez szezegdlna organizacyg swych komdrek hyvwa
chroniong od dziatania kwasuw solnego ; pepsyna rozpuszeza  tylko  odumarie
tkanki : nadkwasota i nadmierne wydzielanie stanowig powdd, ze w jakibadz
sposOb wytworzony  wrzod staje sie przewlektvm dla tego, ze przez nadzeranie
delikatnej swiezo wylworzoney tkanki tacznej wstrzymuje sie tejze zabliznienie.

7 1égo kritkiego zestawienia rozmaitych teoryi widoczna, ze najwieksza
czeiC wrzodow  zotgdkowych ma przyezyne swa czescig w zaburzeniach  krwio-
biegu, czescia w dzialaniu kwasu zoladkowego. O ile zas zapalna albo zakasna
przyczyna w kwestyi omawianej odgrywa role, mato mamy danych w literaturze.
Juz Mitller'® bvt zdania, Ze pod wplywem drazniacych zalordw, jakie wy-

twarzaja czeslo kaszakowo zwyrodniale zastawki serca, moze nawel powstac

zapalenie 1 w nastepstwie tegoZ ropne nacieczenie, wytworzenie sie ropni i roz-
- ® & J

darcie Sciany.  Tak samo sgdzil Rosenstein'

W tym wzgledzie moZe nie bez interesu bedzie nastepujacy przypadek,
ktory niedawno temu spostrzegatem, a ktory dotyvezyt zdrowego przedtem mezezyzny.

N. N., okoto H0 lat liczacy, zachorowal wsrdd objawdw silnej gorgezki
i gwartownych bolow we wszystkich prawie stawach tak, ze najmniejsze poru-
szenie nie bylo mozliwem.  Od pierwszej zaraz chwili wystapily bolesci w oko-
licy sercowej, bicie serca bolesne i utruadniony oddech ; uderzanie serca rozsze-
rzone, letno szybkie nieco nieregularne. Stlumienie zwiekszone, przy ostuchi-
niu na czubku serca skurczowe gwizdzgce szmerv, drugi ton mocno  wybitny.
(roraczka nic ustawala wecale i tylko nieznaczne byly znizki nieregularnc. Na
skorze 1 spojowee oka male wybroczyny.  Wsrdd nieustajace] goraczki przyszto
do silnego majaczenia, ogdélnego niepokoju; Smieré nastapila Gsmego dnia.

Przy ogledzinach posmiertnych (otworzono tylko klatke piersiowa i jame
brzuszng) znaleziono obie polowy serca rozszerzone i powickszone. Zastawka
dwudzielna i aorta prawie zupelnie zamknigle $wieZzemi grzebieniastemi  wyro-
roslami, kiore leza na powierzchni zastawek i w rozpadzie sie znajduja : na
sciggnach zad sercowych i na $rddsierdziu komdr byly one tvlko gdzie niegdzie.

W sledzionie dwa $wieze zawaly krwi, wielkosci marki i lezace wiecej
wsrodku. v

Nerki obie powigkszoue, istota korowa rozszerzona i stluszezona, w ohu
nerkach kilka zawatéw krwawych, otoezonych ciemniejsza obwddka.

W Zolgdku pie¢ wrzodéw w okolicy wygiecia malego : podstawa ich jest
napetniona mocno przylegajaca krwia.

Poddajac  $cistemu ~badaniu  nie tylko miejsca owrzodzone, lecz i te,
w ktdrych mikroskopicznie nic dostrzedz nie byto mozna, znalaztem co nastepuje:

") Untersuchuugen ueber die Pathogenese des uleus rot. ventriculi und ueber
den Einfluss von Verdauungsenzym - auf lebendes und totes Gewebe. Ziegler's Beilvige
t. 13. 1893. ‘

) Das Korrosive Magengeschwiir ele. Hrlangen 1896.

) Krankheilen des Endocards. Ziemsen's Handbuch (. VI p. 63. 78.
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Wrzod sam  siega az do pokladu miesniowego blony sluzowej, ktdra
lezy otwarta i na wierzchu pokryta jest rozpadem drobinowym ; w tymzZe widaé
pojedyiicze okragtawe komorki oraz rozezepione gladkie wlokna miesniowe,
kidre si¢ zresata utrzymaty dobrze tak co do formy, jak co do zabarwienia ja-
der. W tych ezesciach pokladu miesniowego blony sluzowej, ktére lezg po- bo-
kach wrzodow i sa pokryte nienaruszona blona $luzowa, widac przekrwienie
naczyn i bardzo wiele leukocytéw. W otoczeniu naczyi spotvka sie czesto
drobne komérkowe nacieczenie. W nienaruszonej blonie s$luzowej znajdujg sie
obficie ostro odgraniczone  gniazda, ktdre sie skladaja z gesto przy sobie leza-
cych okrgglych komoérek ; pojedyncze jednakze z tych komoérek nie maja juz
wyraznych obryséw, mianowicie ku srodkowi wygladaja zamazane i wydaja sie
zupelnie podobne do malych ropni. W otoczeniu tych matych ropni naczynia
s mocno nastrzykniete.

W tych miejscach blony Sluzowej, w ktérych nie byto zadnych owrzo-
dzen, pokazuja sie takze owe drobnokomdérkowe gniazda, ktére mianowicie
. . . °

w srodku maja wyglad jednolity.

- Te dane mikroskopiczne wskazuja, Ze w przypadku ninicjszym  chodzi
o owrzodzenie Zoladkowe, w ktérych prayczyng cierpienia nie byly zwyezajne
mechaniczne zatory, lecz 7e wraz z temi réwnoczesnie przeniesione zostaly pod-
niety zapalne.  Materyal za$ zatorowy daly wyrosla zapalne na zastawkach,
- znaleziono bowiem zatory i w s$ledzionie i w nerkach. 7 urwanemi wiec mar-
twinnemi masami dostaty sie do obiegu krwi obficie bakterye, ktdre, jak wia-
domo, powodowa¢ mogg albo ropnie zatorowe, albo tez krwotoki: albo tez
mogg oba stany zachodzi¢ réwnoczesnie. Czemu w jednych razach zachodzy
ropnie, w drugich krwotoki, nie jest wiadomem. W ogdle przyjac nalezy, 'ze
ropnie powstaja przez bakterye, podezas gdy forma krwotoczna moze byé wy-
wolang takze przez wplywy toksyezne (n. p. przez ferment witéknikowy). Nie
nalezy zapomnie¢ nadto, ze powdd do krwotokdéw wmoga takze dac zmiany spo-
wodowane w scianach naczyn przez bakterye.

Ze owrzodzenia zoladkowe moga by¢ w czesui takze pochodzenia grzy-
bicowego przypuszezal Bottcecher') juz w r. 1874. Stabe i niedoktadne tegoz
dogwiadezenia podjat na nowo Nauw er ¢ k') 1 przytacza na dowdd dwa przy-
padki, w ktorych twierdzi, ze sg krwotoczne nadzarcia, ktore sie rozZpoczynajg
Jako grzybicowe martwiny blony sluzowej. Wybroczyna krwawa i praylyczajaca
sie do tejze owrzodzenia, jezli zycie trwa wystarezajaco dhugo, bywaja tylko
naturalnem nastepstwem martwiny grzybicowej. W pierivszym przypadku cho-
dzito o gosécowy wade serca i dla tego zdaje sie nie ulegac watpliwosci, ze
owrzodzenia 1 nadzarcia zoladkowe, w takich razach nierzadko sie wylwarza-
jace, moga by¢ wszystkie pochodzenia zakaznego. Zoladek natenczas mozna po-
rownac¢ z nerka : po zakazenin wydzielaja oba toksyny i bakterye i moga przy-
tem same uledz zakaZeniu i obrazeniom.

") Zur Genese des perforirenden Magengeschwiirs. Dorpater med. Zeitschrift 1874.
") Mykotisch-peptisches Magengeschwiir. Miinchen med. Woch. XLII. 1895, p. 38 i 39.
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Schmilinsky') nawigzujge do doswiadezen Nauwercka, opisuje
trzy przypadki grzybicy zoladkowej, ktére tu na koniec jeszcze przytaczam. -

W pierwszym przypadku chodzito o zaraze waglikowa : sadzgc z silnego
zajecia blony sluzowej i z charakterystycznego wnikania pratkéw pomiedzy wo-
reczkami  gruczolowemi w glebiej lezace warstwy zolgdka, byla to pierwotna
zaraza waglikowa zotadka.

Drugi przypadek przedstawial zakaZenie streptokokowe zoladka u dziecka
zmarfego na szkarlatyne. |

W trzecim przypadku przyczyng grzybicy u matego dziecka bylo bacte-
rium coli, a zakaZenie przyszlo prawdopodobnie z pepowiny. '

Porazenie wrzekomo opuszkowe
(Paralysis pseudobulbaris.)

Podat
Dr. Wiadystaw Haszkowee, docent z Pragi.

ks

(Ciag dalszy.)

—— B

Pierwszym ktory zwrécil uwage na poraZenie wrzekomo opuszkowe, byt
Magnus') On to r. 1873, w przypadku paralysis glossolabialis spostrzegl przy
ogledzinach posmiertnych uszkodzenia w dolnej czesci obu  centralnych zwojow
prawej potkuli  Jeoffroy i Charlot na podstawie jednego przypadku po-
stawili nastepnie osobny typ paralysis labioglossolarvngea. Jeoffroy (Sur un
cas de paralysie labioglossolaryngée a forme apoplectique d'origine bulbaire.
Gaz. méd. de Paris 1872) wskazuje na trudno$ci rozpoznania porazenia opusz-
kowego od porazenia wywolanego zaburzeniami w moézgu. Jolly (Ueber mul-
tiple Hirnsklerose. Arch. f. Psych. u. N. 1872 str. 711) opisuje szeroko przy-
padek stwardnienia rozlicznego z objawami postepujacego porazenia opuszko-
wego, cho¢ przy tem nie byio zmian w danym rdzeniu przedluzonym. Lépine?)
(1877) opisal 2 przypadki takiegoz porazenia, sprawdzone sekcya. W jednym
chodzito o uszkodzenia obustronne symetryczne w nucleus lentifornis obok bar-
dzo lekkich zaburzen bulbarnych; w drugim zas przypadku chodzito o wylaczne
uszkodzenia jadra soczowkowatego w obu pdlkulach. Lépine wykazuje, Ze
wige paralysis labioglossolaryngea, moze pochodzi¢ od uszkodzenia -mdzgowego
w sasiedztwie  osrodka mowy. Eisenlohr (Ueber acute Bulbiir- und
Pons-Affectionen.  Arch. f. Psych. und N. 1879) podaje w swej kazuistyce cier-
pien opuszki i mostu jeden takze przypadek, w ktorym objawy opuszkowe spo-
strzezono klinicznie a  anatomicznych zmian w moscie i rdzeniu przedluzonym
nieznaleziono.  Stwierdzono tylko torbiele podobne do poudarowych w corpus

) Ein Beitrag zur Lehre von Magenmykosen. Jahrbuch des Hamburger Staats-
krankenanst. Hamburg u. Leipzig 1897, p. 388.
') Miillers Arch. f. Anat. 1837 p. 258 cit. Oppenheim.

) Note nus le paralysie glossolabi¢e cérébrale a forme pseudobulbaire. Rev, de
méd. et de ehir. 1877, Cit. Raymond.
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striatam 1 w thalumus opticns. Kireho ff (Arch. f. Psych. u. Nervenkr. 1881
str. 132) w rozprawie »Cerebrale Glossopharyngolabial-Paralyse il einseitigem
Heerd« podaje przvpadek porazenia ze zmianami w prawem corpus striatum bez
uszkodzenia rdzenia przediuzonego i podaje zarazem hypoteze majgea objasniac
obustronnosé¢ objawéw. Berger (Breslauer aertztl. Zeit. 1881 p. 28) podaje
przypadek opisany przez sjego ucznia Hahna (Ueber Pseadobulbaer-paralyse.
Inaug. Dissertation 188.) i wlasne swoje spostrzeZenia wykazujace, Ze przy nie-
tknigciu przedtozonego rdzenia moga uszkodzenia mozgowe  wywolaé objawy
opuszkowe. Nie sprzeciwia sie on hypotezie Kirchoffa co do przyczyny
obustronnosci objawdw przy jednostronnem uszkodzeniu.

Oppenheim i Siemering (Mittheilungen ueber Pseudob ulbirpa-
ralyse u. acute Bulbaerparalyse. Berl. klin. Woch. 1886 str. 701) podajac klini-
czny obraz pseudobulbarnego porazenia, réwniez podnosza, Ze nie ma 7a-
dnej rownolegloici miedzy intenzvwnogdci a objawdw po-
razenia a stopniem zaburzenia artvk ulacyvjnego. Ci sami
autorowie (Die acute Bulbidrparalyse u. die Psendobulbiirparalyse, Charité-Annalen
1397 st 331) referuja dalej o praypadkach podanveh przez M a gnusa,
Jollyego, Lépinea, Barlowa, Eisenlohra, Kircholla, Wer
nicke'go (Lehrbuch der Gehirnkrankheiten I1831), Rossa (.'l‘lu- discases of
the nervous system), Bergera, Fullera, Ohsa (inang. dyssert. z Stras-
burgu) craz Beurmanna, przyznajac rzadkosé ezysto cerebralnego porazenia
wrzekomo opuszkowego, Muenzer (Kin Beitrag zur Lehre v. der Pseudobul-
birparalyse.  Prag. med. Woch. “1890) podaje przypadek, w ktorym . chodzilo
0 guma syphilitium 1 o gniazda rozmiekezenia w mozgu pray nietknigtym zupel-
nie rdzeniu przedlozonvm i oswiadeza sie za isinieniem czyste] cerebralne) para-
lvsis pseudobulbaris.

0 tem samym przedmiocie traktujg tezy Leres chea (1890) i Ha-
Fiprde (1804), obie z Parvza, przytoczone przez Raymon d'a.

Galavielle (Referal w Revue neurol 18931 zebrat 29 obserwacyi
i podaje anatomiczng klasvlikacye nastepujacy

I. Obustronne uszkodzenia ganglii osrodkow veh
a zwlaszeza w odeinku zewnetrznym jadra soczewko-
watego. ’

2 Obustronne uszkodzenie kory mézgowej w dolnej
czesciispodziec czolowego zwoju.

3. Jednostronne uszkodzenie centralnyveh ganglii
P kory (rzadko). :

L. Polagezenie centralnych uszkodzen z opuszkowemi.

b Uszkodzenia wmdbzdzku Jest to jedyne, ale nie zupednie
pewne spostrzezenie Brosseta, o ktérem wspomina Raymond (1. ¢). nie
tajac powalpiewania.

W czesei kl}niczuej Galavielle zwaza 1 na moznos¢ wystepowania
objawow, ktére nie sg wlasciwe tylko opuszkowym porazeniom. 0 ppenheim
w rozdziale : Paralysis pseudobulbaris et paralysis cerebrobulbaris glossopharyn-
golabialis (Lehrbuch der Nervenkrankh. 1894) charakteryzuje porazenie wrze-
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komo opuszkowe jako porazenie jezvka, warg i miesni polykowych w towa-
rzystwie  powtarzajagcych  sie napadéw udarowych, kitdre maja w nastepstwie
po wiekszej czesci obustronna, niekiedy jednak i jednostronng hemiplegia. Po-
azone miesnie  zachowujg objetosé prawidlowg i prawidlowg pobudliwosé¢ na
prady elektryczne.  Takze i odruchy w dziedzinie nerwdéw opuszkowych pozosta-
waja nieuposledzone.  Rowniez i $miech lub placz przymusowy naleza do obja-
wow choroby.  Waznemi jednak sq zwlaszcza psychiczne objawy, jakie sie zda-
rzaja : apatya, pomieszanie i drazliwos¢ nadmierna. Czasami wystepuje hemi-
anopsia, afazva a regularnie zaburzenia ciezkie w oddechaniu i fonacyi. Czysta
paralysis pseudobulbaris rzadko sie zdarza.

W dalszym ciggu tak opisuje Oppenheim: Objawy powszechnej ar-
teryosklerozy, zaburzenia psychiczne, od czasu do czasu stany pomieszania lub
podraznienia.  Anarthria i dysphagia, czasami i afazya. Miesnie zachowujg pra-
widlowa objetos¢ i pobudliwos¢ elekryezng. — Czeste zaburzenia oddechowe.

-Raz  poraz dusznosé, oddychanie wedle ‘typu Shyne-Stokesa w  przypadku

jednym z wysokg gorgczka.  Zdarza  si¢ i przyépieszenie tetna i arvtmia.
Bywa i1 nerw wzrokowy dotknigtym, jednostronna lub obustronna hemiplegia;
nogi wiecej dotkniete porazeniem, jak rece i to w postaci spastycznej. Wyrazne
zhezczulenie skory rzadko si¢ zjawia.  Choroba rozwija sie w napadach apople-
ktycznych albo (rzadziej) powoli postepuje po ostrym poczatku.

Od postepujacej paralysis bulbaris rézni si¢ tem, ze powstaje w apo-
plektycznych napadach, dalej zaburzeniami funkcyi mozgu i przebiegiem przery-
wanym (remittens). Zmiany w nerwie wzrokowym, stuchowym i czuciowych
gateziach nerwu V-go $wiadeza przeciw postaci Duchenne’a.

Od ostrego porazenia opuszkowego odréznia sie ta choroba tylko zabu-
rzeniami psychicznemi i rozwinieciem sie objawéw opuszkowych w napadach.

Hirt (Pathol. u. Therapie der Nervenkrankheiten 1894) uznaje upra-
wnienie tej osobnej formy i nazwy paralysis pseudobulbaris albo paralysis glosso-
labiopharyngea cerebralis i wytyka jej rézniczkowe rozpoznanie od choroby Du-
chenne’a.

Gninon (Traité de med. 1884) odréznia postacie opuszkowego poraze-
nia tak:

a) Prawdziwe porazenie opuszkowe:
I. pierwotne (bulbaris)
1) polioencephalilis inferior i superior,
2) polioencaphalomyelitis.
[l. wtorne
1) sclerosis lateralis amyotrophica,
3) tabes,
3) sclerosis -multiplex (en plaques)
4) syringomyelie. '
by Porazenie wrzekomo-opuszkowe (pseudobulbaris).
. mbézgowe (cerebralis)
1) korowe, 2) fascykularne



. radvkularne (korzonkowe)

1) krwotok opuszki, 2) rozmiekezenie, 3) nowotwory, 4) skleroza.

I u podstawy mozgu (basilaris)

1) meningitis basilaris, 2) nowotwory.

IV. Obwodowe (neuritis).

V. Dynamicizne, ). ktére nie majg anatomicznej podstawy nam znane;.

Foges (Club medical viennois. Revue neurol. 1845H) przedstawiajac cho-
rego, przypuszeza moznosé zajecia mozgu i zarazem rdzenia przedifuZonego w sen-
sie Oppenheima. Tamze w dyskusyi przypadku Jellinka i Sternberg
tak sie wyrazil,a Bikeles zwrdcit znowu uwage na przvmusowy Smiech i placz
w pseudobulbarnem porazeniu. (Oppenheimi Siemering, Bechterew

Brissand).

Oppenheim (Ueber Mikrogyrie u. die infantile Form der cerebralen
Glossopharyngolabialparalyse. Neur. Centralbl. 1895) spostrzegat objawy opusz-
kowe u 2i-letniego mezezyzny cierpiacego na diplegia cerebralis, u ktérego byla
porencephalia i mikrogvria w prawej potkuli.  Centralne ganglia, most i rdzen
przedluzone byly bez zmian. _

Ale juz Bernhardt w r. 1835 w rozprawie swej »lUeber die spas-
tische Centralparalyse in Kindesalter themiplegia spastica infantilis) nebst cinem
Excurse tiber Aphasie bei Kindern (Virhows Archiv)« wspomina o porazeniu wrze-
komo-opuszkowem u dzieci.

Ravmond (Clinique des maladies du systeme nerveux 1896) zwraca
uwage na nieustusunkowanie miedzy trwajaca dyvsartria a polepszeniem poraZenia
warg, jezyka, miekkiego podniebienia i krlani w Jednym przypadku, oraz miedzy
funkevonalng niedomogg ruchow komp]lkowfm\'ch chodzenia a nieznacznem pora-
zeniem dolnyeh koiczyn w drugim. )

W jednym przypadku chodzito o ogniska krwotokowe na podstawie ar-
trytyeznej, a w drugim o zatory (embolie) po chorobie serca i o uszkodzenia zlad
powstate w capsula interna lub w okoto niej. W dalszym ciggu twierdzi R e y-
mond, ze czesciej bywa dotknigtym putamen po Jednej stronie lub obu-
stromnie, rzadziej zas chodzi o uszkodzenie kory. Zachodzi¢ moze krwotok lub
rozmigkezenie. Interesowane sa tu whasnie naczynia idace od arteria fossac
Sylvil (arl. perforantes anteriores), a arleriae corporis. striati int. et ext. Te to
naczynia wilasnie czesto pekaja. 7 jakiego powodu powstaje Lo poraZenie przy
samem tylko naruszeniu centralnych ganglii, jezeli kora 1opuszka sg nienaruszone?
Na to odpowiada R.: »Centralne ganglia uwaza sie za stacye pomiedzy korg
(wolg) a organem automatycznem, tj. opuszkg. W g gangliach sg odruchy nawpdt
swiadome, sg to osrodki .|.1(n\-§l\(m, odruchy opuszkowe zas$ sg czysto auloma-
tyeznemi.  Przy naruszeniu ich istnieje jeszeze potaczenic kory z opuszka i dla
tego moga wykonywac sie jeszeze proste ruchy, ale zlozone ruchy uslaja skul-
kiem zniszezenia osrodkéw  funkeyonalne; koordynacyi w gangliach centralnyeh.
Stad  tak czesto istnieje dysproporcva  miedzy lekkim stopniem  niedowladu
a czynnoscig dotknietyveh nim miesni.

(Ciag dalszy nastapi.)
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B. Spostrzezenia z praktyki

—_— e

Macrobrachia jednostronna

Podal
Dr. Oswiecimski z Katowic.

Badajgc niedawno pacyentke panig H. ginekologicznie, zauwazylem u niej
ciekawa, réznice w wielkogci ramion i rak. Zdjete przez asystenta mego, kol.
Pradzynskiego wymiary sa nastepujace:

?

Prawa konezyna gérna anormalna (. L.

Diugosé ramienia 30 em. 29 cm.
Dtugosé przedramienia 25 , 23
Dlugosé 1-go i 3-go palca 10 Y
Objetosé tamienia w srodku 26 ,, 23
Objetosé przedramienia (najwieksza)28 . 22 .
Objetosé stawu rekowego 18 .5 18 .
Objetosé dloni 221, 181/,

Twarz, tulow i dolne konczyny nie przedstawialy jednostronnego zboczenia.

Pani H ma to zboczenie od urodzenia, wystepuje ono gtdéwnie w przed-
ramieniu i rekach, chociaz i prawe ramie jest jeszeze znacznie wickszem od le-
wego.  Muskulatura fopatki za to i piersi jest juz po obu stronach prawie zupel-
nie rowng, chociaz po prawej stronie troszeczke silniejszg. Pani H. uzywa pra-
wego ramienia lak dobrze, jak lewego, takos i reki  prawej, szyje, robi robétki,
pisze i t. d.

Jest lo w kazdym razie rzadki przycezynek w kazuistyce anomalii  cze-
sciowych u konczyn.*)

C. Oceny i sprawozdania.

1) Choroby wewnetrzne.

Briquet: 0 leczniczem stosowaniu jodu oraz o wyborze miedzy jodkiem
sodowym a potasowym. (La Presse med 98 Nr. 5).

I. Stosowanie jodu jest zazwyezaj skutecznem przy angina pectoris, ar-
teriosalerosis, aneurysma, ostrej i przewleklej aortitis oraz w niektorych przypad-
kach zaburzenia w Zle skompensowanych cierpieniach sercowych. 7 za-
chorzen organéw oddechowych jest przedewszystkiem wskazany przy prawdziwe;
astmie, przy przedluZonem zapaleniu oskrzelowem na podstawie influency, cza-
sem przy ostrych oraz suchych przewleklych zapaleniach oskrzelowych, przy
przewlekiem zapaleniu pluc i przy przewleklym katarze nosa oraz przy ozaerie.
Miedzy chorobami zakazliwemi i parazytalnemi stuzy przedewszystkiem do sku-
tecznego zwalczania syfilisu i actinonykosy. Bywa dalej stosowanym przy za-

*) Zalaczone fotografie bardzo niewyrazne nie nadawaly sie do reprodukcyi. P, R.)
44
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truciach rtecig oraz przewlewktveh zatruciach olowiem, wykazuje rowniez dobre
wyniki przyv niektérych objawach artrytyeznych, jako to przy odtluszezeniach,
bolach 1 dolegliwosciach stawowych: uzywac go tez mozna w przypadkach prze-
wlekte] arthritis, hyperostosis iiritis. Zadnego skutku nie wywiera jod przy za-
chorzeniach organow trawienia, watroby, nerek. Rdowniez bezskutecznym jest
przy niesyiilvtveznveh zachorzeniach systemu nerwowego oraz przy chorobach
infekeyvjnveh.  Na wydzielanie mleka nie wywiera zadnego wplywu.

I, W ogdlnosci zastuguje jodek potasu na pierwszenstwo przed sodowym
Wyjatek stanowia choroby drdg oddechowyeh i niektore przypadki bolow reuma-
tveznveh,  Jezeli jodkali w poczatku lub w przebiegu leczenia zle bvwa znoszo-
ne, nalezy je zastgpic jodkiem sodu. W poczatku leczenia zaleca si¢ stosowanie
Jodnatrium, ktore w ogdlnosci bywa znoszone. Jezeli organizm do jodu przy-
wykd, mozna przejs¢é do jodkali. Przy diuzszem uzywaniu wywiera jodkali, jak
sie zdaje, wplyw oslabiajacy. Jezeli czas leczenia trwa czas dluzszy, najlepiej
zmienia¢ oba’ polgczynia jodu pokolei.

Zimmermann: Etjologia wrzekomego krupu (Pseudoecrocep). (Miinchener
med. Wochenschy. 98 Nr. 28).

Przyczyna krupu wrzekomego nie jest jeszeze dolychezas dostatecznie
wyjasniong; rozmaici autorowie podaja najrozmaitsze momenta etjologiczne. Ziem-
ssen naprzyktad opisal wrzekomy krup jako $rednio ciezkie przypadki ostrego
zapalenia krtaniowego: Rauchfuss i Dehio przvpisuja gtéwng role blonie $luzo-
wej ponizej strun glosowych: Eichhorst spostrzegl przy wrzekomym krupie zna
czne nabrzmienie strun fatszywych; Nimeyer zaznaczyl, Ze w niektérych przy-
padkach napad wywofanym bywa w skutek nagromadzenia Sluzu na  strunach
glosowych: podlug Henocha sluz ten na stronach glosowych zaleznym jest od
istniejacego kataru nosowego, Suchannek zas, ktory miat sposobnosé czestokro¢
bada¢ dzieci podezas napadu, nie znalazt Zadnoj z powyZszych zmian.

Zimmermann zwraca uwage na wybujalosci adenoinalne w jamie noso-
gardzielowej, ktore czesto moga bvé przyezyna wrzekomego krupun.  Na 16 przy-
padkow cierpienia tego u dzieci znalazt w 11 przypadkach wigksze lub mniejsze
wybujalogei: w szescin przypadkach, gdzie wykonal operacye, napady wrzekome-
go krupu ustaly natychmiast. Tlomaczy on zwiazek wybujalosci adenoinalnyeh
z wrzekomym krupem tem, ze s$luz z jamy noso-gardzielowej, mianowicie podczas
snu, do krtani dochodzi i wywoluje skurcz falszywych strun glosowych, skurez
ten ustegpuje dopiero, gdv nastapi intoksykacya kwasem weglanym. Spostrzegane
czesto nabrzienie ponizej strun jest natury wtérnej, powstale w skutek prze-
krwienia.

Espina y Lapo. Alkoholizm i gruZlica. (Ref. w Revue de la Tubercu-
lose 1898 Nr. 2).

Komplikacya alkoholizmu z gruzlica jest wedlug autora, o wiele gorsza,
niz komplikacya gruzlicy z malarig lub kilg. Alkoholizm ufatwia z jednej strony
wlargnigcie lasecznika do organéw oddechowych, z drugiej zas pogarsza sprawe
gruzlicza; 7z tego wzgledu alkoholizm jest nawel niebezpieczniejszy od gruzlicy.

Alkohol wydziela sie przez wszystkie wewnetrzne i zewnetrze otwory
w ciele, powstrzymuje wszedzie odzywienie protoplazmowe, zwalnia oddechanie,
wytwarza cigzkie zaburzenia w naczyniach, zwigksza przewlekly katar pijakdw,
charakterystyczny przedewszystkiem oddzielaniem si¢ znacznych mas nablonka,
i dostarcza w ten sbhoséb bramy wchodowej dla lasecznika gruzliczego, kiéry dosta-
wszy sig do kataralnie zazwyczaj zajelego pluca, dalej sie rozwija. Wiecej jesz-
cze, alkohol paralizuje albo niweczy fermenty stuzace do trawienia i wywoluje
katar zolgdka i kiszek, przygotowujac korzystny teren do wystgpienia gruzlicy.
Ta ostatnia, raz powstala, moze by¢ latwo zapoznang w skutek istniejgcych juz
w plucach zmian kataralnych. Inne niebezpieczenstwo lezy w tem, ze wychu-
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dnienie n suchotnikéw alkoholikéw postepuje bardzo szvbko w skutek braku ta-
knienia, rozwolnien, nie méwiac juz o mdtosciach rannych konezacych sie ezesto wy-
miolami. W koncu alkohollcy sklonni sg do czestego przem(@bmma sie, co rowniez
na sprawe gruzlicy nader nie korzystnie Wplywa Autor rozrdznia trzy glowne
postacie gruzlicy na alkoholikdw: 1. Gruzlica emfyzematyczna. — Postac ta, za-
chodzaca rzadziej u zwyklych sucholnikow, bywa czesta u alkoholikow. Odzna-
cza sie ona mokrym katarem i rozszerzeniem oskrzeli, rozedma plue, astma,
dnb/nosclq, czestym kaszlem wskutek ciaglego draml(&nla blony plucnej a]]\()hu-
lem i d. d.

2. Gruzlica hemoragiczna. — Czeste krwotoki, ktoryeh przyczyna jest
dwojaka a) arteriocelerosis lunicae mediae 1 deaenemtlo adiposa tunicae internae
wskutek alkoholu, b) zmiany tuberkuliczne adventitiae.

Najmniejsza przeszkoda w krazeniu, zwiekszone cisnienie albo naplyw
krwi w arteryach powoduje pekniecie naczyn. .

Mozna rozr6ézni¢é dwojakie krwotoki u alkoholikéw gruzlicowych a) inter-
styevalne - - krwoplucie b) krwotoki wigksze, powodujace czesto smierc.

Posta¢ interstycialna zamienia szybko gruzlice umiejscowiong w gruzlice
rozszerzong ze znaczng wydzieling.  Dolacza sig wieksza dusznosc¢, istniejaca juz
wpierw w skutek alkoholu. Roéwniez i nerki cierpia w skutek alkolmln nephri-
tis interstitialis, zatrzymanie toksyn orgam/mu oraz toksyn wytwarzanych przez
laseczniki, dllt() mtokbvk(u,ya albuminuria 1 t. d.

3. Gruzlica galopujaca albo raczej wrzekomo-galopujaca.

Na 100 alkoholikow gruzliczych, wystepuie postaé ostra w 75 przypad-
kach. Czesto gruzlica przewlekla staje sie w skutek alkoholizmu ostra: wyste-
puje wledy pr/e(l('wvystkwm silny m('da]a(,v sie prawie niczem ])()WS[I/\,IH.IL ka-
szel, duszno$é 1 rozwolnienie.

Zwykle sposoby leczenia nie wystarczaja u alkoholikow. Brak faknienia
1 przyzwyezajenie do picia utrudniajg w wysokim stopniu zabiegi lecznicze. Aze-
by sprowadzi¢ apetyl, nalezaloby wpierw sto])mowo ucl/wv(mu' od picia.  Osoby
zamozne wysylaé najlepiej do sanatoryi. Waznem jest réwniez zadaniem leka-
rza nauczyé chorego powstrzymywaé kaszel. Korzystnie dziala czasem opium jako
antydot alkoholu. Jar.

Czwarty francuski kongres dla gruZlicy, ktory sie odbvl w Paryiu od 27
lipca do 2 sierpnia r. b., stawil na ostatniem posiedzeniu nastgpujace uchwaly:

»Kongres, ze \wﬂledu na to, ze zarazenie jest najeléwniejsza przyczyng
gruzlicy ludzkiej i wobec Ieo*n ze plwomna wysohnlel'i i rozpylona najniebezpiecz-
niejszym jest czynnikiem /dl\a/cnm, wyraza zyczenie

1. azeby stosownie do spodziewanej ustawy, kiéra gruzlice jako choro-
be zakazng oznaczy i obowiazek doniesienia dla tejze nakaze, wszystkie publi-
czne lokale /anpalr/yé w hinenicme spluwaczki, i azeby zapomocy wyraznych
plakatéow zwracac uwage, ze surowo zakazanem jest spluwacé gdzieindziej, oraz
azeby urzedy miejskie i rzadowe pierwsze dobry daty przykiad, przeprowadza-
jac o ile moznodci jak najpredzej przepisy te w lokalach im naleznych, mianowi-
cie we wszelkiego rodzaju szkotach;

3. azeby dla dzieci utworzono specyalne przytutki;

4. azeby zawigzal sie lekarski komitet w celu zaktadania bezpiecznych
sanatoryi Imlowych oraz azeby za lmcval,vwag lekarzy i spoh czenstwa budowano
jak najwiecej sanatoryi, jak (o juz ma miejsce za granica i w nicktérych miej-
scowosciach we Francyi;

5. azeby ministeryum dla oswiaty i kolegium medycynalne w ministe-
ryum dla spraw wewnetrznych wspierato rzgdowym swym wplkun kursa hy—
gwmcme Jakie liga przeciw tuberkulozie obecnie we wszystkien  dzielnicach Pa-
ryza urzgdza, i kidre majg sie takze odbywac pdzniej w innvch miastach Francyi;

6. azeby staly komitet dla badari gruzlicy skomunikowal sie oficvalnie z za-
rzadem wystawy w r. 1900 w Paryzu, celem wynalezienia sposobu pokazywania

44%
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uczestnikom wystawy, jak sie dostaje gruzlicy i jak sie przed nig chroni¢ mozna:
7. azeby sie odbywaly peryodyezne miedzynarodowe kongresy poswigcone
badanin gruzlicy, a mianowicie zapobieganiu jej.

»Kongres, zwazywszy, Ze gruzlica u zwierzal zagraZa dobru publicznemu
oraz zdrowiu, i Ze zakazenie jedyng jest przyczyng szerzenia sie jej, uznaje na-
stepujace prawodawceze przepisy za konieczne: i

@) odosobnianie zwierzat chorych od zdrowych;

b) zakaz sprzedawania chorych zwierzat na inne cele, jak tvlko do zabicia;

¢) kontrola nad zaktadami produkujgcymi mleko dla publicznosei, oraz
zabijanie kréw chorych na mastitis tuberculosa:

d) slervlizowanie i pasteuryzowanie mleka przeznaczonego do wyrabiania
masfa lub sera: .

¢) rozpowszechnienic badanie miesa wedtug systemu stdsowanego od kilku
lat w Belgii:

/) kroki ku zapobieganin latszywemu stdsowaniu tuberkuliny u zwierzat,
ktore maja bvé sprzedane lub eksportowane. ‘

' Deutsche wmed. Wochenschr. No. 38. 1898.

Jarunlonwski.

Aleksander Simon. 0 wplywie parowych kapieli na czynno$é wydzielnicza
totgdka. ((iaz. lek. 1898 Nr. 39).

Autor na oddziale hyvdroterapeutveznym prof. Winternilz
sprawdzeniem doswiadezen Zasieckie goiGruzdowa nad wplywem potow
sztucznie wywolanych oslabiajacym czynnoscé wydzielniczg zolgdka a mianowicie
kwasnos¢ soku zoladkowego, wzglednie ilos¢ kwasu  solnego. Poty wywolywat
przewaznie kapiela parowg w skrzyni - (Dampfkastenbad).  Zbadal dwadziescia
kilka przypadkiw, 12 zas przez czas dtuzszy i lo 4 z przewlekiym niezytem 7zo-
fadka, 4 7z nadmierng kwasola a 2 zdrowe w godzing po probnem sniadaniu zo-
tadki; uzywal jako odezynnikow papierkéw Kongo, plynu Guenzburga a nadto
metody Mintza do oznaczania ilogciowego HCL wolnego, a do oznaczania 0golnej
kwasnosci -- f(enoftaleiny jako wskaziciela przy miareczkowaniu.

Zmiany soku Zotadkowego natychmiast po kapieli nie byly stale; w pare
godzin potem wystepowalo. ostabienie czynnosci  zoladka, po 46 godzin bylo
najwicksze: powoli dopiero wracalo do normy.  Autor tlomaczy to utrata chlor-
kow, a mianowicie KaCL we krwi. Na zasadzie tych spostrzezen swoich skfonnym
Jest autor do stosowania tej metody u chorych z wrzodem zolgdka, oczywiscie
% ostroznoscig i wykluczeniem tych przypadkow, gdzie wrzdd sktonnym jest do
krwawienia. F. Ch.

Berthier: Patogeneza zwracania u suchotnikéw. Zwracanie wywotane nad-
czutoscia potyku. (LPalhogenise des vomissements des phthisiques,  Vomisse-
menls par hyberaesthesie pharyngée, — Bulletin de la socicte centrale de me-
decine du departement du Nord. 1898. Ny 7).

a zajal sie

Zwracanie ranne lub wieczorne, pojawiajace sie razem z napadem kaszlu
czesto jest objawem rozpoczynajacej sie gruzlicy, a nie tvlko przez czeste poja-
wianie sig, ale przez utrate pozywienia i umeczenia ciala mocno do og6lnego
ostabiania sig¢ przyczynia. Przypuszezano dawniej, ze zwracanie to jest nastep-
stwem mechanicznem draznigcego i dtuzej trwajacego kaszlu, tymezasem nie moZna
powatpiewaé, ze zwracanie (o stoi w zwigzku 7 rozpoczynajacy sie gruzlica. Nie
przy  wszystkich napadach kaszlu  bowiem nastepujg womity, bo przy tloczni
brzucha musi przytem zachodzié rozszerzenie si¢ wejscia do zofadka, kardvi, by
zwracanie do skutku przyjsé moglo. tgeznosdé miedzy kaszlem a zwracaniem po-
lega na nadezatosci polvku, czego dowodzi badanie gardzieli tych chorych wra-
zliwych bardzo i sklonnyvch do krztuszenia, Wykrztuszone masy sluzu przyezy-

niajg sie, dostawszy sie na scianeg gardzieli, do odruchéw, ktdre wymioly wywo-
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tuja. Jezeli sie nadezudosc¢ Sciany polyku usunaé da, niknie tez skfonnosé do
womitow.  Pedzlowania dwa razy dziennie tylnej $ciany . polyku przed jedzeniem
2% rozezynem kokainy zwykle dobry przynosza skutek, co znéw dowodzi, ze
zwracania te wywolywane bywaja nadczulogcia tego organu.

Koeliler,

2) Choroby uszu, gardia i nosa.

Heller: Trzy przypadki ciata obcego w gérnych przewodach oddechowych.
7 posiedzenia, towarzystwa lek. w Norymberdze. Miinchener wmed. Woelen-
schrift 1896. 20,

Peyrissac : Ciato obce w przewodzie oddechowym. Pestka $liwkl w lewem
oskrzelu wykrzluszona bez cigcia tchawicy po zastrzyknieciu zimnej wody w tchawice.
(Corps dtranger des voies acériennes. Novau de prune dans la bronche gauche,
expulsion sans trachdotomie a la suite d'injections intra-trachcales d'eau froide).
Levue hebdom. de laryngologie etc. 1898, wr. 1.

Bunch i Lake: Obce ciato, ktére dziewied lat w gérnych drogach odde-
chowych przebywato. (Corps dlranger avant scjonrné neuf ans dans les voies
respiratoires superieures.)  Revue hebdom. de laryngologie ete. 1897 wr. 51.

Capart: Obce ciato w lewem oskrzelu. (Corps tranger de la bronche
gauche.  Revue hebdom. de laryngologie elc. 1897 n. 51.

. Dzieweze, 10 lat, jadto marchew, gdy brat pochwycil je za warkocz
i glowe ku tylowi pociagnal, kawatki pogryzionej na pé! marchwi wpadly do
tehawicy 1 wywolaly natychmiast gwaltowne duszenie sie. Préby wydobyeia nie
udaly sie, dzieweze przebylo noc w cigglem  duszeniu  sie, nazajutrz  dopiero
przyprowadzono je do prelegenta, ktory mimo tego stanu  wziernikiem dopatrzyl
sie clata obeego w tchawicy, ktore swiatlo jej zamvkato. Zastrzyknielo wode
do jamy noso-gardziclowej, nastapito mocne wykrztuszanie a podezas niego wy-
kaszlita chora kawal marchwi.  Oddech natychmiast byt wolnym a nazajutrz
stwierdzono, ze tchawica zupelnie byla prézng. '

Dziecko  roezne, jedzac  ciastko, polknelo kawalek migdatka, ktory
byl w ciastku.  Po czterech tygodniach dopiero przedstawiono je Hellero wi,
ktory znalazt stlumienie w prawym gérnym czubku plue i przekonal sie, 7e na
tem miejscu  oddechu  slysze¢ nie bvlo moZna. Tu wiec najprawdopodobnie;
tkwil' ow  kawatek migdatka w galezi oskrzela. Dziecko gorgezkowato, a stan
ogolny byt bardzo zty, przy kaszlu bez przerwy dzien i noc. Zastrzykniccie
wody w jame noso-gardzielowa wywolato mocne krztuszenie, przy czem wypadd
kawalek migdalka, wielkosci grochu.  Wszelkie objawy choroby ustaly, a po
kilku dniach mineto tez zlokalizowane zapalenie pluc.

Autor  powolany zostal do mezezyzny  lat 65, ktory po  polknieciu
pestki od slewki, dostal napadu duszenia sie. Chory siny z trudnoscia dechad
moze,  Wziernikowanie niemozebne, to tez zrobiono natychmiast zastrzyknigcie
wJame nosogardzielowa, poczem po mocnem odkaszleniu wypadla pestka.

Metode swoja zaleca autor bardzo, oddala mu bowiem juz liczne a ko-
rzystne ustugi, zwlaszeza tez prazy ciesni krtani, przepelnionej btonami  blonicy
tub nagromadzeniem sie sluzu. - Nie ma sposobu tatwiejszego, mniej niebezpie-
cznego a skutecznego jak zastrzvkniecie, ktére w wielu razach zrobilo ciecie
tchawicy zbytecznem, ochronito od intubacyi.

W koneu odezytu zwraca  jeszeze prelegent uwage na migdalki podnie-
bienne, ktore sa niejako opiekunami drog gérnych oddechowyeh. W nich ZW Y-
kle uezepiaja sie ciala obce, zwlaszeza o ostrym koncu. Zapewne to chronienie

Jest jedng z czynnosci fizyologicznyeh tych narzadow, dotad mato zbadanych.
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Skoro jednakze migdalkom tak wazna funkeya przeznaczong zostala, nie trzeba
si¢ tez zanadto pochopnie braé¢ do ich usuwania, zwlaszeza jesli w swem po-
wigkszeniu nie przeszty granicy dozwolonej lub jesli nie wywoluja wazniejszych
zaburzen.

2. Zastésowanie zastrzykiwah zimnej wody w krtann bodaj zawsze
przyezyni si¢ do wykrztuszenia obcego ciala z drog oddechowych, zwlaszeza tak
wielkiego jak pestka slewki, w kazdvm jednakze razie sposob przez Pevrissaca
uzyly, poleca si¢ w razie potrzeby bardzo. Rekoczyn nie zawsze zaraz wyko-
nanym by¢ moze, a proba niewinna, jakiej autor uzyd, moze jak sie przekonujemy,
dobry odnies¢ skutek, w kazdym jednakze razie przysposobienie wszystkiego, co
do cigeia tchawicy potrzebne, sie wpierw zaleca, by ta droga siegna¢ mozna
cialo obce. Czlowiek mtody, lat 18, bronit sie przed wszelkiemi usilowaniami
wyjecia pestki uwiezgnietej w oskrzelu lewem zaraz po za rozdzialem tchawicy.
Zastrzyknieto 1 grm. zimnej wodv w krtan, a gdy to do odruchéw tchawicy sie
nie przyczynito, zastrzyknieto drugi raz 2 do 3 grm. wody, przyezem chory
wykrztusit pestke okryta sluzem. Wyzdrowienie zupetne nastapito po 2 dniach.

3. Kobieta 33 lat polkneta kawalek kosci skopowej, nastapilo duszenie
si¢ sinica, a po ustapieniu napadu czula sie dobrze Co zime cierpiala na nie-
zvt oskrzeli, w dziewiale] zas zimie do zapalenia oskrzeli przystagpilo  jeszcze
trudne tykanie, bol i krwioplucie. Wziernikiem stwierdzono cialo obce w tcha-
wicy, ktore droga, po cieciu tchawicy powstata, wyjeto. Kosé¢ plaska pochodzila
od czaszki skopu. Wryzdrowienie.

4. Kos¢, kiora trzy lata przebywata w oskrzelu lewem i objawy jamy

gruzlicze] wywolywata, mierzaca 2 c¢m. dlugosei a 1 em. szerokosci, nagle zo-
stala wykaszlona, poczem szybko nastgpito wyzdrowienie.

Guranowski: Przypadek podwéjnego przewodu stuchowego. Przeglad
chirurgiczny T. IV z. 1. str. 217, sierpicii 1898.

Nieprawidlogé oznaczona tytutem tej pracy tyczyla mezezyzny lat 29,
ktory dla zagluchnigeia na prawe ucho szukat porady.  Ucho prawe okazywalo
dwa otwory stuchowe, rozdzielone przegroda, przebiegajaca od gory i od tylu,
ku przodowi i ku dolowi. Przegrode stanowila Sciana z skory i cienkiej blaszki
chrzestne].  Ztad powstaly dwa skosnie przebiegajace kanaly, tylny i przedni,
z ktorych ostatni si¢ konczy slepo w glebokosci 7 : 8 mm., tylny zas jest pra-
widlowym a byt zapetniony ztwardniala woszezyna, po kidrej usuniecin - stuch
prawidlowym si¢ okazat. Dodana do tego spostrzeZenia rycina dokladny daje
obraz wejscia do obu przewoddéw stuchowyeh. Uwzgledniwszy autor odnosng
literaturg, przychodzi do przekonania, ze przyvpadek przez niego spostrzezony je-
dynym jest dotgd przypadkiem rzeczywistego podwdjnego przewodu stuchowego,
gdyZ w dotad ogloszonych przypadkach mial sie zawsze drugi przewdd sluchowy
znajdywaé w okolicy wyrostka sutkowego.

Treitel: 0 istocie i o warto$ci Cwiczeri stuchu u gtuchoniemych i ciezko
slyszacych. Ueber das Wesen und den Werth der Héruebungen bei Taubstum-
men und hochgradig Schwerhérigen.)  Klinische Vortrdge aus dem Gebiete der
Otologic elc. herausgeg. von Dr. Hang in Miinchen. deszyt 11, 1898.

Postgpowanie nie nowe, polecil byl znéw Ksiadz Vervier w Bourg-
la Reine i Urbantschitsch w  Wiedniu.  Autor robil sam dogwiadczenia
a uwzgledniajac dotychezasowe publikacye, zestawia wyniki, ktore naturalnie uje-
mnic . wypadly. Jakkolwick samo wykonywanie metody obu tych pandw bar-
dzo jest zmudnem, nakazuje jednakze obowigzek lekarza stdsowanie jej, jezliby
korzys¢ odnies¢ mialo. Wywota¢ stuch albo go przaywrdcié jest jednakie niemo-
zebnem, bo gluchota tu nie jest czynnosciowem zachorzeniem, lecz wywolang jest
przez zmiany nieuleczalne w_bledniku i jego okienkach.
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Autorowie, ktorzy za lemi ¢wiczeniami glos podnosili, Goldstein,
Astier i Aschkinasi, widzeli tylko to, co im Urbantschitsch pokazywal,
a na posiedzeniu lekarzy wiedenskich, gdzie swych chorych U. przedstawil, zaraz
Politzer i Gruber swoje powatpiewania uzasadniali. Bezol d, mimo Ze
miesigcami - dzieci  gluchonieme  éwiczyl, nie  mial zadnych dobrych  wynikéw.
Heiman w Warszawie doszedt do rezultatéw bardzo miernych, a i te szybko
mijaty. K débrich w Halli, dyrektor zakfadu gtuchoniemych po licznych pro-
bach uzyskal tylko maly bardzo wynik korzystny, ktory w zyciu praktyczoem
nie mial zZadnej wartosci. Poprawa w wymawianiu byla bardzo mierng, bo
chorzy wilasnych siow  stysze¢ nie mogli. Za wreez  szkodliwe  czesto uwaza
Gutzmann te éwiczenia stuchu. Wymows gluchych sie nie poprawia, a kilka
prayswojonych ¢wiczeniami stow dla Zycia praklyeznego nie ma zadnej wartosci,
bo liczba ich tylko ograniczong byé moze, a nadto przyuczone wyrazy szybko
bywaja zapominana.  Przeciw tej metodzie odzywat si¢ takZe nauczyciel glucho-
niemych z  Wroclawia, ktérego umyslnie do Wiednia postano. Na kongresie
w Moskwie ganit takze Verriersko-Urbantschitschowy sposéb Uckerman n, bo
rzeczywiscie jakas sila sluchu u tych biednych kalek si¢ nie wyrabia, a to, czego
niby chory sie nauczy, polega na odezuwaniu pradow powietrza przez uczacego
wywolanych, przy czem kombinacya na odgadywanic pojedynczyeh slow i zdan

“wplywa.

Zwraca dalej autor na to jeszeze raz uwage, Ze uzyskane uzywanie
stow przez gluchych szybko sie zalraca, a ze po Lych ¢wiczeniach nie znalazt
sig dotgd ani jeden gluchy, ktéryby swemu stuchowi mogl zaufaé. O rozmowie
naturalnie i mowy nie ma. Nadto stale ten objaw spostrzega’ si¢ daje, Ze glu-
chy tylko powtarza a raczej odgaduje stowa wymawiane przez nauczyciela, nigdy
zas przez frzecie osoby wypowiedziane.

Jakies nadzieje budowaé¢ na tem, ze osoby, kiére stuch po zapaleniu
mozgu stracily, po ¢wiczeniach pewien stopief stuchu odzyskaja, nie mozna, bo
1 bez tych éwiczen zdarza sie to, tak jak bywa i u 0s0h, ktore w pizniej-
szym wieku przez choroby sluch stracity. Praypadki Urbantschilscha
mialy zapewne za podstawe macinnictwo, ztgd sie (tomaczg dobre wyniki. Rel.
stosowal dtuzszy czas prayrzad Veriera bez dobrych wynikéw i uwaza ¢éwi-
czenia te za zmudng bardzo zabawke, ktéra choremu szybko si¢ uprzykrzy.
Pomaga chyba aparat ten zakonowi zenskiemu, ktdry Jjego sprzedaza sie zajmuje,
biorge 63 franki za przyrzad, ktérego malteryal zaledwie franka kosztuje.

Koehler,

D. Ruch w Towarzystwach.

—— e -

Sprawozdanie z posiedzenia Wydzialu lekarskiego Tow. Przyj.
Nauk w Poznaniu dnia 7-go paZdziernika 1898 r.

Przewodniczacy pan Dr. Swigcicki zagaja posiedzenie, witajac ze-
branych kolegow po dluzszej przerwie wakacyjnej i wzywajac do wspdlnej pracy
na polu naukowem.

Na porzadku obrad:

1) Sprawa biblioteki medycznej.

2) Sprawa funduszow Zjazdu.

3) Przewodniczacy proponuje mianowaé p. dr. J. Nowaka, docenta
uniwersytetu krakowskiego, na czlonka korespondenta Wydzialu. Glosowanie na-
stapl na przysztem posiedzeniu.
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4) Odezyt kol. Dr. Zakrzewskiego na temat: » Przyczynek do voz-
poznania kolek trzaustki.«

Nie podlega juz dzisia] watpliwosel, Ze mozna rozpoznad¢ intra vitam

kolki trzustki — dowodza tego spostrzezenia odnosne Lichtheima, Mi-
nicha, Nimiera, Fleinera, Poljakowa. Z przypadkoéw opisanych
przez aulorow powyvzej] wymienionyveh zasfuguje mianowicie na uwage przypadek
Minicha, w ktorvm rozpoznanie kolki trzustki stwierdzone zostalo adnalezie-
niem  w kal(‘ charaklerystyeznego kamyka (konkrementu) trzustki. — Opis cech
-znamiennych takowego. Lecz 1 bez odnalezienia tego corpus delicti jestesmy
uprawnieni do rozpoznania kolek trzustki, tak samo jak w przypadkach kamicy
ZzOlciowej, gdzie nie zawsze mozemy ndnnie‘sc 1 to z nalury przebiegu poszcze-
g6lnych przypadkéw, kamvk pmm(luw\ kolki. W przypadku kol. Z., doty-
czacym  37-letniego silnego mezezyzny, cierpigeego  rzekomo od lat 5 na kolki
powlarzajace sie w niel eo"ularnwh ()(Mepa( h ezasu, co pot roku, co kwartal i to
ZAWSZEe W lewe,J stronie brzucha, sktonity go do  rozpoznania knle]\ trzustki, po
wykluezeniu  kolek zZdotciowych, kolek ner kowych, kurczu  zoladka, skretu Jelit
wzglednie zaglobienia, *nus*lepnja('e nader charakterystyczne objawy:

1) B4l ograniczony na lewg czesé epigastrium, roz-
chodzgcy sie pod lewym dukiem Zebrowym ku krzyzom
' promieme'm( y ku l,ewe,] ]'()[')'ll(‘("

2) Cukromocz przejsciowy:

Brak indvkanu: chod nie tak charakter vstyezny, w kazdym razie
zwrocit takze uwage mowey na trzustke. — Obraz ten o<lp0w1a(l.n zupelnie klasy-
cznemu przypadkowi Minicha, 7 wyjatkiem faktu nieodnalezienia odnosnego kon-
krementu w niniejszem pr/\]mdku

Pod wzgledem etyologicznym zastuguje w przypadku prelegenta na uwage
jednostronne odzZvwianie sie migsem pacyenta, u ktorego scislejsze ba-
danie zotadka wykazato: sluzowy, kwasny niezylt.

W dyskusyi zabieraja gtos [mnowu' Dr.Dr. Dmhml\, Pomorski, Broekere,
Swiecicki.

Dr. Swigcicki jest zdania, ze waznym w przypadku prelegenta mo-
mentem etlol()glmnvm byl sluzowy kwasny niezyt i odzywianie sie |ed\m(‘ mie-
sem, juz choc¢by Jedyme dla tego, ze odruchowe podraznienie nerwdw trzustki
bierze swdj poczatek od nerwow zoladka i dwunastnicy.  Im bodziec draznigey
nerwy zoladka silniejszy, jak w przyvpadku prelogenta, tem podraznienie nerwow
trzustki jest wieksze. Diuzizy czas trwajace odzywianie sie miesem i wywolana
przez to nadkwasota zofadka utrzymywad¢ moga nerwy trzustki w ciagglem pod-
raznieniu, a ze bodziec draznigey trwa tuta) stale, Lo tez nagromadza sie coraz
wiece] sity draznigcej w nerwach trzustki, az ostateeznie przychodzi do wybuchu
nerwowego czyli tak zwanveh kolek trzustki.  Poniewaz w przypadku prelegenta
pacyenl juz dawniej lakze miald kolki trzustki, wazng by z etyologicznego wzgledu
bvlo rzecza dowiedzieé¢ sie, czy juz wowezas takze zywil sie jedynie polrawami
miesnemi.  Gdyby tak bylo, to fen moment oivolnglun\f, na ktéry dotgd nie
Zwracano uwagi, ndbmlbv mMoze pewnego znhaczenia.

Kol. Fr. Chtapowski przvltacza ze swej praktyki przypadek, gdzie
podobniez — kolki (rzustki wyslepowaly u osobnika, Ktory takze przewaznie
odzywial sie miesem. Byl to mlody dobrze odzywiony chlopiec, ktory w napa-
dach tych mial cukromocz przejsciowy 1 stan gorgczkowy.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie w r. 1898.

Wrzesien.

Tresé¢: 1) Jaworski — przedstawienie dziecka dotknietego porazeniem nerwu
twarzowego. 2) Piotrowski — Niezwykly przypadek biafaczki. 3) Kozerski — przed-
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stawienie preparatu endoarteriitidis  syphiliticae  w bardzo wezesnym  okresie przymiotu.
4) Tenze — przedstawienic chorego na mycosis fungoides. 5) Orzel — przedstawienie
kamienia nerkowego usunletego zapomoca ciecia lonowego u dziecka 10-letnicgo. 6) Oder-
feld — przedstawienie preparatu jelita wglobionego. 7) Krakow — kilka stow w sprawie
zszywania krocza peknietego przy porodzie oraz przedstawienic ulepszonych kleszezy porodo-
wych. 8) Grosglik—w sprawie leczenia pecherza po kruszeniu kamienia. 9) Ovzel
Kilka uwag praktyeznych o szkle wodnem w chirurgii. 10) Strdozewski — O leezeniu
mechanicznem bezwladu polowicznego.

1) Jaworski przedstawil dziecko 1-roczne dotkniete od dwdceh tvgo-
dni porazeniem nerwu twarzowego pochodzenia obwodowego; porazone sa gatgzki
koticowe i powierzchowne.  Mdowea  przypuszeza  pochodzenie a (rigore wobec
braku zmian w przewodzie stuchowym, gruczotach chlonnyeh itd.

2) Piotrowski w odezycie swym oméwil najprzod objawyv wilasciwe
bialaczce.  Przedewszystkiem uderzaja w oczy guzy sledziony i gruczoléw chlon-
nych, twarde, niebolesne, niekiedy bardzo duze; o zajeciu szpiku kostnego mozna
sadzic dopiero po smierci, objawy bowiem za Zycia nie sy wyrazne: najwazniej-
szvm wreszcie objawem sy zmiany we krwi, polegajace na niezmiernem Zwie-
kszeniu liezby cialek bialych  Znaczenie tu ma jednak powiekszenie liezby bez-
wzglednej tych cialek, a nie zmiana ich stosunku do ezerwonyeh, wszakze zau-
wazyC nalezy, 7ze granicy nie mozna tu dcisle oznaczyé.  Ceche znamienna bia-
taczki jest odwricenie stosunku miedzy leukocytami jedno- | wielojadrowymi;
pierwsze znacznie przewazaja nad drugimi. Nie jest to jednak wlagciwa lmloevioza
wlasciwa bialaczce limfatyeznej u dzieci i przy miesakach narzadow  krwio-
tworezych.  Pamietaé rowniez nalezy, e powiklania bialaczki  chorobami o0~
raczkowemi zamazujg charakterystyezne zmiany we krwi. Po omdwienia metody
Ehrlicha méweca  wspomnial jeszeze o objawach ocznych | skornveh, a rowniez
0 zmianach w moczu. P, przyszedl do przekonania, Ze niema ani Jednego objawu
patognostyeznego dla bialaczki.  Sa tylko objawy, ktire 0slagnawszy pewne na-
teZzenie, slaja sie rozstrzygajacymi w rozpoznanin.  Trudnosci jest tem wiecej, ze
postac limlatyezng  biataczki rozpoznaé jest trudno wogdle, a oprécz tego .spn-
strzega¢ mozna przypadki nietypowe, do ktéryeh nalezat przypadek spostrzegany
przez mowee.  Chodzilo tu o mezezyzne 88-letniego, ktory sie uskarzal na brak
s, obrz¢k moszny i konezyn dolnych, czeste oddawanie moczu, swedzenie ciala.
W 18-ym roku zZycia dostal wrzodu miekkiego, a przed 50 laty |'n'z~ohv\\z;,$ Zim-
nice: zreszly byl zdréw, pracowal jako wyrobnik wiejski lub miejski, wreszcie
zebral.  Oprocz bladosei skéry i obrzekow wymienionych spostrzezono powie-
kszenie w roznym stopniu gruczolow chionnyeh 1 ogromne powiekszenie Sledziony.
We krwi cialka jednojadrowe znacznie przewazaja nad wielojadrowemi: stosunek
procentowy jest teki, Ze cialek wiclojadrowyeh jest 12 proc., Jednojgdrowych 48
procent, myelocytow 40 procent; stosunek biatych (ktéryveh Jest (iUH(N)‘)'l S 8.
Po szeregu powikdan polvarthr. subac., pleuritis serofibr. tonsillitis gangr.) chory
zmart, badanie zas posmiertne wykazalo wszedzie mnicjsze lnb wieksze nacie-
czenia 1 zrosty przerostowe tkanki limfadenoidalnej, wilasciwe biataczcee. Mowca
zwraca uwage na trudnosci rozpoznaweze: nie wiadomo bylo, czy sie ma do ezy-
nienia z bialaczka nietypowa, czy z rzekoma, czy wreszcie z przerzutami ukry-
tego migsaka: trudnosci te uwydatnia P. jeszceze bardziej przyktadami z litera-
tary.  Niezwykly jest wiek chorego: jest to chyba najstarszy chory na hialaczke.
Stale byly tylko dwa objawy w ciggu spostrzegania chorego: obrzek sledziony
1 przewaga cialek jednojadrowych.  Ostateczna przycezyna $mierci (tonsill, oangr.)
polegala na zgorzeli wskutek ucisku i usposobieniu krwotocznem. o

Prol. Brodowski Zanhl_je, 1z w lak pieknej pracy nie zwrédcono sie do
poszukiwania pasorzytow we krwi, chocby nawet z wynikiem ujemnym. )

8) Kozerski przedstawil preparaty endoarteriitidiy o vphi-
liticae w bardzo wezesnym okresie przymiotun i historya choroby s postrzega-
nego przez siebie przypadku.  Chory 22-letni zglosit sie do szpitala, skarzac sie
na niezmiernie silny bol gtowy, zwigkszajacy sie pod wptywem drnbny(;l'l nawet
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przyezvn; chory dostal pol roku temu przymiotu. Stan chorego weiaz si¢ pogar-
szal, az wystapilo poraZenie prawostronne i smier¢. Leczenie rigeiowe nic tu
nie pomoglo. Badanie posmietne wykazalo, ze opona mi¢kka jest ()bwe]\h Zvly
rozszerzone, a. basilaris i fossae Sylvii /nlublah‘ ]H]G‘L?ll()blﬂh‘ ich
blona wewnetrzna zgrubiala w ksztalcie wysepek opcthm]zy veh, dwiatlo telnicy
szpary \\l\\ms/,a zwezone, istola szara miejscami  przekrwiona, zamiasl jgdra
ogoniastego, soczewicowatego i pochewki wewnelrzne] z lewej strony znajduje sie
masa podobna do kaszy, w plucach zapalenie opadowe, na wewnelrznej powierz-
chni aorty plamki zwvrodnienia tuszcezowego, w nerkach zmetnienie miazszowe.
Wezesny wiek chorego i brak zwapnienia nsuwa miazdzyce | jako przyezyne cho-
robu.  Za to wyglad mikroskopowy skrawkow naczyn /dJPLV(h jest typowy dla
arteriitis syphilitica. Dla czego przebieg zakazenia byl tak groZny i gwallowny,
niewiadomo.

Sokolowski zwraca uwage, iz sylilis cechuje sie wogéle skfon-
noscia do wywolywania stwardnienia naczyn u ludzi nawet waglednie zdrowych.
Méwea spostrzegt 15 lal temu przypadek podobny. W 9 miesiecy po zakazZeniu
przymiolowem nastapida pomimo leczenia swoistego gmier¢ wskutek endoarterii-
fis syphiliticae naczyn podstawy mdzgu i pachymeningitis interna.

Gaj kiewics twierdsi, %e pl7\'])adl\1 wezeshego zajecia naczyn na tle
przymiotu nie naleza do rzadkosel.  Mowea leczyd niedawno chorego, u kidrego
w & miesicey po zakazeniu wystapil hezwilad polowiczny przy braka zmian w na-
rzadach \\(\\Mwh/.m(h

4) Kozerski przedstawil  mezezyzng chorego na mycosis fungoides.
Widzge go po raz pierwszy w lipen r. z., stwierdzil swieze zakazenie przymio-
towe oraz kilka wysp {luszezyey na prawym fokcin i na przedniej powierzehni
obu goleni, Nieco podzniej \\\slapldﬂ wysypka guzkowa i ogdlne powiekszenie
gruczotéw  chionnyeh, objawy te ustapily Jedndl\ pod wplywem rteei, wysypka
natomiast na tokcin przyjela zupelnie inny charakter: prawa ,lmlr(/)ﬂd stala sie
czerwiensza i zimniejsza od lewej. w czesei dolnej sinawa; na tle czerwonosc
wystapita gruba sie¢ od tta ciemmiejsza, gdzieniegdzic powierzchowne nacieczenia,
niekiedy pokryte delikatng fuskg: na fokciu i wzdluz miesni wywrotowych widac
mickkie, biate fuski wsrod plam ciemnoczer wonych lmuec*/on\(lx az do tkanki
podskornej.  Chory twierdzi, z¢ zmiany te byly juz oddawna. V\ylaccmn(’ przy-
miot (gumiaki) i luszezyee, K. rozpoznaje mycosis fungoides, opierajge si¢ na
opisic Kaposi'ego 1 Bazin'a. Chory zuzvl zapas pigulek d/\dIv( kich, poczem wie-
kszosé nacieczen  znikla, pwuslam \lko sie¢ czerwona 1 jeden guz srodskorny
na tokciu. Gdy Darier uwaza ¢ sprawe za lymphadenia cutanea, Kaposi za
odmiane sarkomatozy ogdlnej. to Hardy sadzi, ze przypadki mycosis [unﬂm(lcs sa
to po|n'0stu pr?vpa(lkl nowotworow /(fosin\)(h powsta?f(, na tle takich cbordb
skornych, jak pryszezyca, duszezyca i inne. Sprawa wige jest sporna.  Go sig
tyezy leczenia, to poki guzy nie ulegaja rozpadowi, udﬂ(‘ps/v Jest arszenik: poZniej
najwazniejsza jest aseptyka miejscowa wobec grozacej posocznicy.

H) Orzel przedstawil chlopea 10- letniego, ktéremu droga ciecia tono-
wego usnuq& kamien skladajacy sie ze szezawianu wapna, a wazacy okoto 10 g
Chory ma sie zupetnie dobrze.

6) Oderfeld przedstawit preparat jelita wgltobionego, wyjetego 33-let-
niemu choremu. Byla to invaginatio ileo-colica. Operacyi dokonano sposobem
Leszceczvnskiego. Chory ma sie dobrze.

4) Krakdow stosuje swoj Aposoi szyveia krocza od lat kilku. K. jest
zdania, ze krocze peka czesto przy porodach klesze /,()W\(h cho¢ tak by¢ nie po-
winno. A.l/\/\\c'za| peka wpierw btona sluzowa pochwy, pozniej krocze, a to przy
p]/ellvmmlu sie gléwki lub barkéw. Blona sluzowa peka czesto dwustronnie
tak, ze pekmgcm s(laod/@ sig pod katem u wedzidelka.  Tworzy sie wiee plal
trdjkatny, ktory K. napina kulociggiem i szwy zaktada od strony krocza, pocza-
wszy od dolnege kata rany, chwvtajac czesci migkkie krocza i plat tm;l\aluy,




ale nie przekluwa btony stuzowej na ZeWngrz. Wystarcza 3—4 szwy, by zszye
nawel znaczne pekmem‘l mocno wigzaé szwow nie nalezy. Mowcea szvje zwykle
zaraz po porodﬂo nim odejdzie tozysko. W sposobie opl:,'uwm upatruje K. te
wyzszosé, ze tu przetoka /adna: miarg utworzy¢ sie nie moze, cho¢by szwy prze-
ciely lub wyropialy, utworzy sie bowiem ziar ninujaca rana pom]od v rozesziymi
bu(-gdml skory krocza:; krocze utrzymuje przyvtem swa wysokogé i grubosé, —
Méwea szyje w ten sposob, choéby nawet pochwa pgl\ld jednostronnie.  Jest to
oczywiscie  zmieniony sposGb  perineoplastyki - stdsowanej w, kilka iniesiecy po
porodzie.

Odmiana w kleszezach porodowyeh polega na tem, ze ramiona pomiedzy
zamkiem 1 Kkrzywizng mfowkowag schodza si¢ ze soba, lak zZe przy rozw: wrein
kleszezy kat pomiedzy ramionami jest niewielki, krocze wiec mniej sie napina
i nie tak tatwo peka.

Thieme przeczy, by kleszeze ulatwialy pekanie krocza: przeciwnie za-
pomoc nich mozna facno krocze od pekniecia uchronic, nadajac gldwee kierunek
wlasciwy.  Szv¢é po porodzie nie jest dobrze, trzeba bowiem (/.estn wyjmowac
recznie lub tamowaé krwotok, a wtedy mozna uszkodzi¢ swiezo zuyt@ rane.

Borvssowicz, /Uad/a]f;c sie z Thiemem, uwaza ze lepiej jest szyé
to, co pekmete z osobna. Szwy nalozone tak, jak to proponuje K., przemiesz-
crza krocze ku przodowi i spowoduja, ze be(lno ono wiedy \7(‘1“01\10 nizkie 1 po-
faldowane.

Szteyvner uwaza, ze plat trojkatny musi pofaldowaé si¢ i nie bedzie
przylegal do rany tak, jak lego chee prelegent.

Grzankowski szyje tak, jak prelegent, od Jat 8-miu przy modyfikacyi
s‘p(a‘»’()bll Lawson-Taita, nie I’dd/l wszakze uzywac sposobu prelegenta
wszyein peknigd S\V]G/Yd’l (fdv/ siegajag one niekiedy bardzo gleboko 1 lalwo
moga sie zanieczyscic.

Neugebauer chwali szyeie krocza  przed odejsciem lozyska, szyje
bowiem tak od lat 10-ciu i nigdy zlvch skutkdw nie widziad.

Krakow odpowiada, ze nie uwaza kleszezy za wylaczna przvezyne
pekniec, wszakze kleszeze nieoglednie naktadane powmluj(; 111(Jwatpliwi(' pekniecia.
Szycie zaraz po porodzie mz(-yegd/d poloZnicy cierpien zwlaszceza, ze na operacya,
zalecana polrzeba bardzo niewiele czasu. Przemieszczenie hiouy sluzowe) ma
miejsce, lecz dzigki niemu krocze staje sie wysokie i grube. Szycie blony slu-
zowe] pochwy nie jest niezbgdne, pochwa bowiem, jako przewod o scianach
luznych, spaja sig, a wi@c brzegi peknietej biony sluzowej skladaja sle samne,
awkaszcza jesli je spoi¢ od du&’u szwami pnpaowad/onym] od strony krocza.
Szycie Opl‘nlll\lll sposobem zaraz po porodzie odbywa sie w warunkach zupetnie
innych, niz przy perineoplastyce pdzmiej.  Gdyby wypl’yw z macicy mial zanie-
czyseié rane, Lo 1 szycie blony sluzowej nie na wiele si¢ przvda, bo si¢ zszvie
brzegi nie zrosna.

8) Grosglik wyrdoznia przypadki czyste i powiklane. Do pierwszych
zalicza przypadki kamieni pierwotnych, gdy nie ma ani zapalenia pecherza, ani
zalrzymania moczu wskutek przerostu gruczotu krokowego. Tu po operacyi nie
nalezy stosowaé przeplukiwan, o ile ja wykonano aseptyeznie i przeplukano pe-
cherz bezposrednio po operacyi roztworem azotanu srebra 1 :2000—3000. Jesli
jednak w nastepstwie kruszenia rozwinie si¢ zapalenie pecherza lub zatrzymanie
moczu, nalezy natychmiast zastosowaé leczenie miejscowe. Przypadki powiklane,
tj. takie, gdzie przed operacya istnieje juz niezyt lub zatrzymanie moczu, o ile
sa lekkie, winny by¢ leczone przed operacya stabymi roztworami azotanu srebra;
operacya nalezy tu wykonywac¢, gdy niezyt zniknie, leczenie wiec pooperacyjne
stosowaé tu nalezy wyjatkowo. Leczenie pooperacyjne nalezy natomiast stosowad
w przypadkach up()r(zywych ma ono polega¢ na systematyeznem oproznianiu
pecherza i przemywaniu go azotanem srebra. Cewnik na stale nalezy po skru-
szeniu kamienia stosowacl tam, gdzie czeste wprowadzanie cewnika wywoluje
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hole lub  podraznienia cewki, lub jest niemozliwe z innych wzgledow.  Cpricz
tego nalezy go na stafe zakladaé w przypadkach niezytu punpera(y]m‘(m 7% pod-
wyzszeniem cieploty.

Perkowski uwaza, ze wskazania do postepowania wyplywaja z wla-
seiwosel samyeh kamieni.  Kamieniom twardym  (moczanowym, szezawionowym)
niezvt pecherza tow arzyszy tylko wtérnie: powiktanie to jest niestale, falwe do
usuniecia, kruszenie wiece, o ile jest dokonane aseptveznie, nie powinno wywo-
tywac powiklan, zwlaszcza jesh go dokona¢ na jednem posiedzeniu, a nie tak,
jak dawniej, na calym szeregu posiedzen, dzieki czemu niepodobna byto prawie
uml\nﬁy zakazenia. \Idmlas(m szem tu przeto wskazaniem jest wykonanie skru-
szenia doszezetnego.  Gdy kamien jest objawem witornym, powstalym  wskutek
niezviu przew lolvlegz() to cho¢ skruszenie go trudnosci nie przedstawia, bo sa to
A\\\I le kamienie ml(‘Lw operacva nie (la,|e pozadanego wvyniku, nie moze howiem
zapobiedz powstaniu nowego kamienia. Zastosowal ja jednak nalezv zwlaszeza
U starcow : przemywania nastepne moga tvlko przedluzac¢ poprawe, ulrudniajac
powstawaniu nowych kamieni, lub usuwajac malenkie, statego jednak wyleczenia
niepodobna od nich oczekiwac.

Szteyner uwaza, ze wnioski z odezylu sy ogolnie znane, jako podane
przez Guyona.

Gabszewicz opowiada, jak widzial Guyona, kiory w 20 pray-
padkach leczonyeh ambulatoryjnie weale nie zakladal chorvin cewnika na stale,
lecz po przemyciu pecherza zalecid im uda¢ sie do domu.

Bronistaw Sawicki sadzi, ze cewnik nie zawsze moze powstrzymac
krwawienie. Nawel w przypadkach operowanvch aseptycznie chory moze uleds
zakazeniu, a mianowicie przez krew.

Grosglik odpowiada, Zze w swym odczyeie obszernie umotywowad
postepowanie w przypadkach wyrdznianyvch przez Perkowskiego i len sam
poglad wyvlozyl: nie (wierdzil, by -azolan srchra mogl zawsze usunaé  niezyt
uporczywy, uwaza go jednak za srodek najlepszv, nie przypisuje sobie pomysiu
Guyona, wvdaje tylko o nim sad na zasadzie swej praktyki, a jesli zalcea
uzywanie azotanu srebra do przemywan pooperacvjnveh, to dla tego, ze nie jest
ten sposob tak ogdlnie znany, jak to sadzi Sztevner, chocia¢ od czasu
ogloszenia go przez Guyona uplvnelo juz sporo lat.  Stosowanie cewnika na
stale /dL/(‘lpll.H mowea od samego Guyona. Chociaz cewnik  zalozony na
stale moze nie |)()wsl1/\nm(, krwoloku poup(‘mu]n(w) dzieki czemu trzeba sie
wtedy ucieka¢ do innego zabiegu, nie mniej jednak wskazanie to jest stuszne.
Uwage co do zakazen pooperacyjnych dh()[)t}(:ﬂl]}(,h mozna zastosowad do ope-
racyi wogole, a nie tylko do operacyi kruszenia kamienia.

9) Orzetl powiedzial w swvin odczycie, co nastepuje. Stosowanie opa-
trunkéw unieruchomiajacych staje sig coraz wazniejsze, zwilaszeza w praktyce
dzieciecej. ze wzgledu na gruzlice stawow. Podjawszy proby z rozmaitymi opa-
trunkami  unieruchomiajacymi, 0. wypréhowat i szklo wodne i przyszedl  do
wniosku, ze jestto materyal zupefnie opowiedni, byle tylko mial gestos¢ laka, jak
gesly syrop. Poniewaz szklo wodne kupne pospolicie jest rzadsze, przeto O.
stawia go w zwyczajnym cylindrze szerokim w temperaturze pnl\o;nwo] bez po-
krywki. Po kilku lub kilkunastu dniach materval jest gotow. Wspdtzawodni-
czy¢é moze ze szklem wodnem tylko gips, majacy te dobra strone, Ze szybciej
zasycha. Natomiast szkto wodne ma te zalety, ze: 1) sposob uzycia J(’SL
prostszy, poniewaz wystarcza dla natoZenia opatrunku owijanie zwyczajnymi
bandazami krochmalowymi, przewinietymi w szkle wodnem na zasadach ogélnych
bandazowania: gips wvmaga wigksze] wprawy, jest sie zaleznym od jego ga-
tunku i trudno utrzymaé sie przy jego uzycin w czystosei ; 2) ni('ben)iewu'lstwo
powstawania odlezyn jest znacznie mniejsze : 3) opatrunek Jest dwa razy lzejszy,
co nie moze bhve bez wplywu na sprawnosé konczvny po zdjeciu opatiunku.
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Wskazania do uzveia szkla wodnego sa te same, co do uzyeia opatrunkow unie-
ruchamiajacych.  Funt szkla wodnego kosztuje w Warszawie okolo 7 kop.

Soltman pyla, jak wplvwa na opatrunek wydziclina z rany.

Skowronski uzywal szklo wodne i nie jest zen zadowolony, uwaza,
ze mozna  je stosowac¢  tylko w gruzlicy stawow i stluczeniach, gdy w takich
przypadkach jak prochnienie kregbw gips nie da sie niczem zastapic. Szkoputem
jest lo, ze szkla wodnego trudno dosta¢ nawel w Warszawie, a c¢oz dopiero na
prowineyi.

Krajewski sadz, Ze wyniki stosowania tego lub  owego materyalu
do opatrunku sa zalezne bardzie; od osobiste] wprawy lekarza, niz od wilasnosci
maleryatu. W przypadkach prdchnienia kregow wyniki mozna otrzymaé réwnie
pomyslne, jak przvgotowujac gorset na odlewie gipsiL.

Grosglik uwaza, ze koviecznie tzeba okreslad ciezar gatunkowy
szkia wodnego : winien on Wynosi¢ 145—1.5. Szklo lzejsze nie zasycha nale-
zycie. W kazdym razie szklo schnie znacznie woiniej od gipsu, a wiee w przy-
padkach np. ztaman z przemieszezeniem odtamow, ady  chodzi o Jaknajszybsze
tunieruchomienie konezyny szklem wodnem zaslgpic nie mozZna  gipsu.  Nie po-
moga wlym razie zalecane przez Orla deszezalki, ani dodanie kredy lub ma-
gnezyi - celem  przyépieszenia  wysvehania, W razie popyiu, rzecz oczywisla,
apteki na prowineyi zaopalrza sie w dostateczne ilogei maleryadu.

Orzel odpowiada, ze po dtuZszem dziataniu wvdzieliny na opatrunek
ze szkla wodnego tenze przemaka i mieknie, nicprzydatnym jednak si¢ nie staje,
gdyZ rozmigkanie ma miejsce na niewielkiej przestizeni; zreszla miekng w tych
warunkach i opatrunki gipsowe.  Wyniki pomyslne otrzymal moéwea w kilkuset
najrozmaitszych przypadkach, a nietvlko w gruzlicy stawow., Otrzymac  prepa-
ral w Warszawie nie jest weale trudno, a na prowineyl kazda apteka sprowadzi
na zadanie.  Bez pordwnania latwiej jes naby¢ wprawy w naktadanin opatrun-
kow ze szkla niz 7 gipsu, jak to nauczylo mowee doswiadezenie z kilku kole-
gami, zreszly sam O. dawniej naktadal opatrunki  gipsowe, wiec  wnioski swe
opiera na_osobistem doswiadezeniu w obu kierunkach. Okreslac ciezaru wlasci-
wego szkla wodnego niema potrzeby, wystarcza ocena preparatu na oko. Szklo
wodne zasycha nie po kilkunastu Iub kilkudziesieciu, lecz po  kilku godzinach,
a najdalej po 24, jezeli warstwa bandazy bvla gruba.

10) Tres¢ odezytu StroZzewskiego jest naslepujaca. Rdézni badacze
stwierdzili, ze w bezwiladzie polowicznym ulegaja nie wszystkie miesnie, ale
tylko niektore i (o stanowiace grupy flizyologiczne. W konezvnie dolnej wyroz-
namy dwie takie grupy : miegnie skracajuce i wydluZajace noge. Do plerwszej
nalezy  zginacze uda 1 goleni i wyprostne stopy, do drugiej — wvyprostne uda
i goleni i zginacze stopy. W bezwladzie potowicznym ulega porazeniu pospolicie
plerwsza grupa, gdy druga ulega zwykle niewiclkiemu ostabienin. W konezynie
gornej prawidlowosé jest mmniejsza : pospolicie porazony bywa mechanizm oftwie-
rajacy reke i wykrecajacy koticzyny na zewnglrz.  Leczenie mechaniczne polega
na slosowanin ruchéw  biernveh, czynnych 1 z oporami. W okresie zupelnego
bezwladu stosuje sie miesienie i ruchy bierne: ady nastepuje poprawa, chory
winien wykonywac ruachy czynne Jaknajdokladniej i w jaknajszerszyeh rozmia-
rach 1 dodawad wledy mozna i opor. Oprécz rachéw  prostych chorego (rzeba
uczy¢ stac z podtrzymywaniem o kiju i o wilasnej sile, na dwdceh, a pozniej na
jednej nodze, wreszcie chodzi¢.  Cwiezenia odbywad¢ nalezy kilka razy dziennie,
unikajgc zmeczenia, a przystepowaé do nich Jaknajwezesnie], o ile nie ma prze-
ciwwskazan ze stronv serca lub mdézgu. Zawroly glowy nie sa przeciwskaza-
niem.  Wyniki leczenia sa doskonale, nawet wtedy, gdy leczenie stosowane jest
niedokladnie; wazne jest zwalczanie przygnebienia, w jakiem znajduja sig lacy
chorzy.  Leczeniec mechaniczne nie wylgeza wszelkich innveh zableghw.

Janowski odzywa sie z uznaniem o odezycie ; sam  pod wplywem
prelegenta stosowal (o leczenie i mial wyniki niewglpliwe. Podobienstwo hez-
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wladu wrozy przyszlosé sposobowi : gdyvby nawet skutek nie zawsze byl dodatni,
to jeszeze leczenie mechaniczne usunie powstawanie wtornych cierpien stawow,
przyvkurczen i wyprowadzi z apatyi zarowno chorych jak lekarzy, zwlaszeza po
szpitalach. Na przvszlos¢ przy ocenie nowego sposobu leczenia trzeba bedzie
liczy¢ sie z zachowaniem odruchow sciegnowych w pierwszych okresach. Gilles
dela Tourette bowiem stwierdzil, ze rokowanie u chorych na bezwilad po-
Towiczny 7 odruchami kolanowymi prawidtowymi jest dobre, z wzmozonymi —
niepewne, a z ostabionymi -— zle. Jakkolwiek leczenie mechaniczne stosowac
mozna zawsze, to jednak przy ocenie materyatu nalezy mie¢ wzglad powyzszy
na uwadze, chorzy bowiem z odruchami prawidlowymi i bez leczenia mechani-
cznego przyjda do zdrowia.

Skowronski sadz, Ze leczenie mechaniczne nalezy stosowad w ka-
zdym pryvpadku, nawet tam, gdzie wystapily objawy spastyczne, wiedy bowiem
inne miesnie dniataja zastepczo.

B. Zapisikzi lecznicze.
e

Przy wole (struma) zalecaja:
Rp. Kal. jodat. 0,2, Aether 5,0, Sapon liqu. Kalin. 30,0 5. Wieczorem
zapedzlowaé i okryé okladem Priesnitza.

W przypadkach ostrego goséea stawowego zaleca Mosler Salofen. Przy
datuzszem stosowanitu wielkich dawek kwasu salieylowego oraz soli tegoz wvysjepuja. jak
wiadomo, nieprzyjemne objawy uboeczne, jak mdlosci, wymioty, szum w uszach it p.,
ktore czesto zniewalaja do zaniechania go. W ostrym goséeu stawowym wystarcza zazwy-
¢zaj jedno albo dwudniowe stosowanie kwasu salicylowego w wielkich —dawkach 5—8 gr.
pro die do usunigeia atakow. Gdy si¢ jednakze potem calkiem zaprzestanie uzywac sa-
licylu, nastepuje tatwo recydywa:; stosujac zas salicyl cho¢ w mniejszych dawkach przez
czas dluzszy, powoduje sie fatwo wystapienie wyzej wspomnianych objawow ubocznych.
Dla tego radzi Mosler dawaé przez 3-

5 dni duze dawki kwasu salicylowego, poZnie]
zas przez dlugi czas salophen (23 gr. pro die), ktory nie powoduje zadnych zaburzen
ze strony zoladka i bywa przez dlugi czas dobrze znoszony, nie wywolujac Zadnych obja-
wow ubocznych.  (Dentsche med. Wochenschrift 98 No. 35).

Do usuniecia bélu po wyjeciu zeba radzi Scheuwer wylrzéé alweolg kon-
centrowanym kwasem karbolowym. (Prag. Med. Woch. 98, No. 21.)

Przy parulis stosuje Stroell zaslgpujacy rozezyn: Rp. Natrii subsullurost 4,0,
Aqu. dest. 160,0, Sir. simpl. 30,0.  Mds. co gddzine tyzka. W krotkim czasie bol znika
i zapalenie ustepuje. (Therap. Woch. 97).

W Swierzbiaczee (prurigo) konczyn dolnych zaleca Zentler nastgpujaca masé :
Rp. Naphtol 6,0, Ol Cadini, sull. praecip. aa 10,0, Menthol 1,0, Vaselini 100,0.

Przeciw migrenie okazal sie Thomsonowi skutecznym blekil metylenu: Rp. Me-
thylen. coerol., Nuc. moschatae aa 0,1, D. ad caps. gelat 8. trzy proszki dziennie. (Pel. med.
Wochsehr. 98, No. 22.)

Przeciw fissura ani zaleca si¢: Rp. Hurophen 0,1, Buttyr. Cacaos3,0.  Mfd.
Suppositorium.  (La Presse med. 97.)

Srodek przeciw popekanym reka: Rp. Menthol 1,0, Salol 2,0, Olei oliva-
rum 3,0, Lanol. 80,0 S. 2—3 razy dziennie wecierac.



Przeciw $wierzbiaczce zalecajy :
Rp.  Plumb. acetic. neutral. 0,1
Cocain. muriatic. 0,15
Vasel. alb. 3,0. Jar.

W utrudnionem oddawaniu moczu skutkiem przerostu gruezolu kroko-
wego operuje prof. Frisch w Wiedniu za pomocy wlasnego przyrzgdu. Po wypré-
nieniu- i zakokainizowanin pecherza moczowego wprowadza prayrzad do pecheraz i na-
cina  graczol  krokowy  deutem rozzarzonym za pomocy  elektryeznosei. — W wieln
praypadkach — wystareza  jedno  nacigcie, niekiedy jednak sa 3 potrzebne. Whplyw
zablegu jest mechaniczny : przez nbytki wytworzone nacieciem moze s1¢ mocz wydzielac.
Ponownego zrosniecia  sie rynienek nie nalezy sie obawiac, (Allg. Wien. med. Ztg.
1898, No. 14.)

Operacyjne leczenie porazenia nerwu sprychowego. Polecone przez Dro-
bnika proby wyleczenia porazennych znieksztalcen —  glownie konezyn dolnyeh — sku-
tkiem rvdzeniowych lub mozgowych porazen dziecieeych, za pomocg przyczepiania $ciegen
do miesni zdrowyeh, zostaly prawie wszystkie uwienczone pomysinym wynikiem. Otoz
tego sposobu operowania nzyl F. Franke (Braunschweig) takze w dwoch przypadkach
porazenia nerwn sprychowego u dzieci (paralysis infantilis) % dobrym skutkiem, skracajac
rownoczesnie Sciggna.  Na leczenie to, stanowigce jedng z najeenniejszych zdobyezy
chirurgii ortopedveznej, zwraca . uwage takze internistow i neurologow, zwlaszeza se
dotychezas bylismy  zupelnie prawie bezsilni wobec porazenia nerwu sprychowego mimo
pigknych przyrzadow  szynowyeh. Powyzsza tedy metoda powinna sie rozpowszechnic
wleczenin nieuleczalnego  porazenia nerwn sprychowego.  (Alle. Wien, med. Zeitung
1898, No. 15.)

Objawy otrucia po uzyciu korzenia paproci, zwlaszeza w wigkszej dawce,
nie sa weale rzadkiemi, glownie jezeli wprzod juz oslabiono ustroj leczeniem przygoto-
wawezem (glodzeniem). Dr. Oskar Zabel z Petersburga donosi o otruciu, spostrzeganem
w b-cio letniego chlopea, ktoremu lekarz po przygolowawczem glodzeniu zapisal: extr.
filicis maris aeth. 0,8 Mel. depurati 8,0 zazyé w 2 porcyach, poczem wypic 15 gr. olejku
racznikowego. Jnz po 5 godz. popadl chory w épigezke, trwajacy przeszlo 4 dni: wyrmioty:
dopiero 7-go dnia przyszlo dziecko do siebie. Takze u dorostych, a szczegolniej u hi-
steryeznveh kobiet, widzial Z. po 2 gm. wyciagu paproci gwaltowne objawy nerwowe.
7. przekonal sie, ze praygotowaweze  glodzenie jest zupelnie zbytecznem.  Oslabia ono
tylko ustroj i wzmaga nasilenie dzialania korzenia paproci na mozg. Poniewaz dzialanie
tego srodka ma by¢ czvsto miejscowe, Wige wessanie jego nie jest pozadanen, wystarcza
skapa dyeta w przedednin. U dzieci zle odzywionych, nerwowych, najlepiej zaniechac
catkiem tego leczenia, podac tylko matle dawki lub zastapi¢ papro¢ innymi praetworami,
Berl. klin. Woch. 1897, No 45. Bf.

F. Rozmaitosci.

* W pracy Dr. Piska ze Lwowa b 1. >Badawia wstepne nad przy-
czyrami promienienia boldw serconwych kw lewey koviczynie gornej« opuszezono
przez pomytke nagtowek: 7 pracowni fizyologicznej prof. Dr. Becka.

* Polski komitet dla XJTIT miedzynarodowego kongresu lekarskiego
w Paryzu ukonstytuowat sie w Krakowie w mieszkaniu redzey dworu prof. dr.
Korezynskiepo.  Prezesem komitetu wybrany zostal radzea dworu prof. dr. Edward
Korezyfiski; wiceprezesem radzca zdrowia prof. dr. Bolestaw Wiche r-
kiewicz: sekretarzem dr. August Kwasnicki, redaktor »Przegl. Lekarsk.«
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W sklad  komitetu wchodza  reprezentanci kazdego z trzech zaborow.
Komisarzem na dzielnice do Prus nalezace jest Dr. Heliodor Swi ecicki,
na ktorego rece lekarze chegev hra¢ udzial w kongresie miedzynarodowym zechea
przysetac tytuly i streszezenia swych prac naukowvyeh. .

* Surowica przecinblonicza prof. O. Bujwida. Zaktad hygieny Uniwers.
Jagiell. w Krakowie, w kiérym prol. Bujwid od lat 4 pracuje nad doswiadeze-
niami z dziedziny seroterapii, wvtwarza obeenie by sinrwizg prestblion,
ktora w Galicyi, Krdl. Polskiem, Czechach, Morawach i w Rossyi znajduje coraz
szersze zastosowanie.  Surowica jest wylwarzana w postaci jednolite] bez doda-
wania srodkdw antyseptycznyveh o sile 1000 jednostek we flaszeczce zawierajace]
b cenl. szes¢. Hosé la bardzo wvgodna ze wzgledn na objetosé do wsltrzykiwan
za pomocy zwyklej nawet strzvkawki, moze byé jeszeze zmniejszony do 2--3 cenl.
szesc. zapomoca wlasciwej metody niedawno ogloszonej a polegajace] na wy-
mrazaniu wody, przyezem antyloksyna znacznic sie steza.

= A4 Cieplic Trenczyiskich donoszg nam, Ze w miesiacu wrzesnin mozna
tam za 3 floreny dziennie mie¢ pokdj i wikl i codzienne kapicle.  Takze i wo-
dolecznicze kapiele wraz z zupelnem utrzymaniem mozna mie¢ w lym czasic za
te same pienigdze. ‘ R.

* Sadowe  znaczenie obrazen porodowych. Wedlug Kraltera sg
obrazenia te juz to maluralne, sprawg porodowa spowodowane uszkodzenia
rodzacego sie dziecka, juz tez powstale przez niedozwolony zabieg lub karygodna
niczrecznosé, w koneu naleza (u jeszeze czysto kryminalne uszkodzenia porodowe.
Kratter opisuje 6 wlasnych spostrzezen: 1. Usitowanie olworzenia pecherza
plodowego przez akuszerki wiejskie: poprzedzajaca glowke uwazaly  za  pecherz
i zranily ja, nacinajac nozycezkami, dwa razy ciezko: po porodzie zeszylo rany
nitkg: Smieré¢ skulkiem ropnego zapalenia opon moézgowyeh, 2. Ztamanie kogei
przy usitowanym przez babke obrocie. 3. Zgniecenie ograniczone czaszki skut-
kiem przebicia pecherza obok peknie¢ watroby i plue skutkiem ucisku recznego.
4. Bruzda strangulacyjna przv dobrowolnem poronieniu, powstata na czole i lylo-
glowiu przez ucisk ust macicznych. 5. Oderwanie nog i pepowiny  przez matke
plodu niedojrzatego mimowolne podezas bolu. 6. Oderwanie kregoslupa, peknie-
cia watroby, skory ndg, skutkiem usilowanego przez  polozna  wydohycia plodu
niedonoszonego. — Vierteljahirsch. f. gericht. Med. eic. 1897 7. 2.

* Pollakisuria wrica. 0. Kraus w Karlshadzie dochodzi do nastepu-
Jacych wnioskow: W rozmaitych stanach chorobowych, sprowadzajacych podwyz-
szenie pobudliwosci pecherza moczowego, w szezesdnoscei zas w ogolnej neura-
stenii, w zmianach prostaty lub po ustgpieniu spraw zapalnych w pecherzu, moze
silne wydziclanie sie kwasu moczowego (diathesis urica) sprowadzi¢  czeste mo-
czenie (pollakisuria), ktore bywa czeslto w takim stopniu, ze stan choryeh staje
sig nieznosnym. Jezeli zwalezamy skutecznie to wydzielanie sie kwasu moczo-
wego (n. p. przez stosowanie alkalicznyeh wad mineralnych), znika tez pollakiuria
by wrécié na nowo z pokazywaniem sie kwasu moczowego w o osadzie.  Fakl
len posiada wielkie znaczenie praktyezne. Zapobiega mianowicie uciekaniu sie
do tak doszezetnveh zabiegdw, jak np. reseclio vasorum deferentium, ktire pro-
ponowano jednemu z chorveh autova.  Ally. Wien. med. Zlg. 1898, Ni.-9.

* Prawo Collesa. Hochsinger (Wieden) podaje nastepujace tezy:
1) Zdrowe kobiely ciezarne od mezdw sifilityeznych, mogg urodzi¢ kilowe dzieci,
przylem jednak by¢ wolnemi przez cale zycie od kily. 2) Kobieta majaca pldd
od ojea kifowego, sama zas uchroniona od zarazenia sie przez zetkniecie (Contact-
Infection) 7 plodzacym, nabyvwa przez sama ciaze odpornosci przeciw kile, co
byto podstawg prawa Collesa. 3) Colles‘owskie uodpornienie matki jest sku-
tkiem przejscia uodporniajgcyveh istot z plodu przez nasienie zakazonego na zdrowa
matke i wlasnie dla tego nie jest bezwzglednem. 4) Wyjatek od prawa Collesa
dotyczy kobiet, ktérym z powoddéw, nie zawsze zrozumialych, weielone  zostaly,
tylko niedostateczne ilosci cial uodporniajacych podezas cigzy. 5) Wsteczne
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zakazenie matki przez ptdd nasieniem zarazonego, t. z. choc en retour, jest, w jakiej-
kolwiek postaci przyjete (Syphilis par conception, Tertiarisme d‘emblée), — Klini-
cznie nie stwierdzonem a teoretycznie trudnem do udow)dnienia.  Allg. Wy, ned.
Ztg. 1898, Nr. 7.

* Anchylostomiasis.  Austryackie ministerstwo dla spraw wewnelrznych
wydato odpowiednie lo/por/qdzenia sanitarno-policyjne, skierowane przeciw
powyzsze] chorobie a to, poniewaz rzgd niemiecki stara sig ogramwvc naplyw
obeyeh gérnikéw, nie przepuszezajac przez  granice dotkmetvch lem cierpieniem
lub tez \\ydala,]a‘c natychmiast gdérnikow po stwierdzeniu go u nich. Prof
Nothnagel, przedstawiajagc w klinicznym wyktadzie gdornika wydalonego
z Niemiec, gdy badanie wykazalo w jego kale jajka auchylostoma duodenale,
zwrocil uwage na to, ze przeciw tym czerwiom jelitowym nie nalezy dawad
semen Cinae, wzglednie santoniny, skutkujgcej tak znakomicie przeciw glistom.
Najlepszym za to lekiem przeciw auchylostomiasis jest extr. filicis mar. aether.;
rawsze w recepcie dodac nalezy: <e radice recente parat.!« Nadto skutkujg jeszcze;
cortex radicis Punicae Granati i tymol. Nie radzi N. po wyciagu paproci eterowym
dawac olejku rgcznikowego, gdyz ten ulatwia dostawanie sie trucizny (leku) z jelit
do krwi a poleca zato wode gorzka do pobudzenia ruchu robaczkowego i do
lepszego wvdalanifl czerwia. Allg. Wien. wed. Ztg. 1898, Nr. 14

* Nerwice w nastepstwie kity.  Dolychezas uwazamy tylko niektore
postacie zapalenia rdzenia pacierzowego i nerwow jako bedace z kila w zwiazku.
Wedtug O. Dornbliha w R0510L11 sg takze inne nerwice, jak neurastenia,
macinnica, padaczka do pewnego stopnia od kily zawistemi. Neurastenie, na
podstawie kitowe) stawiaja opor zwyklemu leczeniu a po leczeniu przeciwkitowem
szybko ustepuja. Idvotyzm nawet i t. zw. »nerwowe 1lsp()sobif‘nio«,' przydarzajgce
sie czesto jako nastgpstwo kity dziedzicznej, ustapi¢ moga przy leczeniu rleciq.
W 8 przyp. padaczki osiggnal D. bardzo dobre wyniki lfczemem przeciwkitowem.
We wszystkich przy padkach nerwic kitowych, tak nabvtych jak i odziedziczo-
nych, osiaga si¢ rlgcia najlepsze wyniki, podezas gdy jodek potasowy  czesto
zadnmo nie wywiera wplywu. Vunch med. Woch. 1897. Nr. 42,

* Kita ztosliwa. Prof. Tarnowsky dostarczyt dowodu bakteryolo-
gicznego na to, ze w postaciach syphilis pustolosae, wzglednie malignae  wspdd-
dziataja drobnoustroje ropotworeze, Ze wiec postacie te I.W()r/,q wytwmy zaka-
Zenia mieszanego ; podstawowy i znamienny objaw kily zlosliwej stanowi weze-

sne wystepowanie tej ciezkiej postaci kily, co -—— nie mowigce o szybkosei prze-
biegu i daznogci do rozpadu — jest, jak i wystepowanie pyemicznego zakazenia

calego. ustroju, niewyjasnionem. Przyczyny nalezy szuka¢ wedlug zdania prof.

Neumanna (Wieden) w szczegdlnej budowie tkanek w  pierwszej linii,
zwlaszeza, ze stwierdzono. ze tkanki u rdznyveh oséb rozmaicie oddzialywujg na
dziafanie tych samych postaci pratkowych. Te osobnicze stosunki moga natu-
ralnie Istnie¢ juz przy pierwszem zakazeniu sie kilg lub wystepowaé w kazdym
okresie sprawy kitowej, kila wiec moze w poczatku i w kazdym okresie przyvjaé
mamie zlosliwoscl.  Jahrb. d. Wien. Krankenanstalten.

* Znaczenie pytu na podtogach. Kelsch mowil w paryzkie] Aca-
démie de médicine o chorobotwoérczem znaczeniu kurzu podtoég na podstawie
baktervologicznych badan, przeprowadzonych z kurzem koszarowym i szpital-
nvm. 7 wyjatkiem cholery i duru brzusznego zawiera kurz podtog bodzce cho-
robowe najwazniejszych zakazen, jak ()s(t\(h choréb wysypkowyeh, blonicy, za-
palenia pluc a szezegolnie onu/hcv Przy higienicznem urzadzaniu mieszkan dla
ludu powinno sie mie¢ na oku warunki czystosci podtog, jak zaopatrzenie w do-
bra wode do picia. K. poleca wiec wprowadzony juz w niektoryeh koszarach
prz.ez franc. zarzad wojskowy svst(‘m pokrywania podiug (i/loou(‘m Laveran
dodaje, ze podtoga wtedy tylko odpowiada wymogom In(rlvnlun\n] jeshi pokryta
powloka asfaltu lub w ogdle nie sporzadzona 7z desek.  Allg. Wien. wmed. Zly.
1898, Nr. 15. Bf.
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* Nieludzkie kule wojenne. Prof. Bruno z Tybingi moéwit na zjes-
dzie chirurgéw. niem. ostatnim o pociskach (projectiles) uzywanych w angielskim
wojsku w Indyach ; péki one byly catkiem pokryte niklowym plaszezem, malo
padato nieprzyjaciela ; zolnierze wtedy sami wzigli si¢ na sposéb ; odpitowywali
spiczasty ich koniec a wladza wojskowa, widzac skulek tej drobnej zmiany,
zastosowala jg wnet pod nazwa dum-dum. Prof. Bruno wyprobowal dzia-
tanie tych kul na trupach w odleglosci 25—50 m. i przekonat sie o strasznych
spustoszeniach, jakie sprawiaja. Otworn wejscia zwykle rozpozna¢ nie bylo
mozna, rana jest na dton duza i zapetniong kawatkami olowiu i niklu, miesnie
zmiazdzone, skéra jakby na rzemienie pocieta, kosci duze kawalki wykite.  Wy-
glada to, jakby od kuli armatniej. Przyczyng tych strasznyeh spustoszen jest
to, ze otdow, trafiajgc na opor, wylazi przez odciety koniec plaszeza niklowego
i roztupuje go, dzialanie wiec takie, jak kul wybuchajacych ; a przeciez wedle
konwencyi petersburskiej z r. 1868 zakazanem Jest uzywanie pociskéw wybu-
chajacych i zapalajgcych poniZzej 400 graméw wagi. — Niemey powinny wzigsé
teraz inicyalywe do zwolania nowej konwencyi dla zakazania pociskow malo
kalibrowych olowianych bez plaszcza. =

* Proces Collinsa w Londynie. Dr. Collins, lekarz z najbardziej
znanych w wysokiem towarzystwie (high life) londynskiem., skazanym zostal na
i lat cigzkiego wiezienia. Przyczyng tego bylo gmiertelne zejscie mezatki, ktéra
sie do niego udala, cheac sie pozbyé plodu. Osoba ta umarta na peritonitis
perforativa. Mimo obrony adwokata, ze tu nie zachodzit mord i ze lekarzowi
zalezalo najwiecej na zachowaniu zdrowia swej pacyentki, sedziowie prazysiegli
znali Dr. Collinsa winnym zabicia. Odtad zwrécono w Londynie pilniejsze oko
na t. zw. aborzyonistow i zdaje sie, ze wkritee podobny wyrok znéw zapadnie
W innym przypadku. Opinia publiczna ogromnuie Jest faktem odkrycia tego wzbu-
rzona, nie pomna, Zze w gazetach co dzien znajduja sie ogloszenia pigulek i na-
pojow tylko dla dam w celu pewnego usuniecia wszelkich nieregularnosci i przeszkad.

* Nadzor fuszerki lekarnikow (Kurpfuscherei) w Berlinie. Pod tym
tytutem wydat Dr. Springfeld interesujaca prace, ze w samym Berlinie wiedziala
policya w r. 1897 o 476 fuszerach, czyli Ze znanych policyi fuszeréw bylo 1 na
4,6 lekarzy.  Od r. 1870 wzmogta sie liczba mieszkaticow Berlina o 61%, leka-
rzy o 1727, fuszeréw o 1600%. Okazuje sie, ze sig¢ 12 15% aptekarzy sy-
stemalycznie zajmuje sie leczeniem ; zajmuja sie nadto drogisei, akuszerki
1 t. zw. Heilgehilfe. Dalej zajmuja sie nimi golibrodzi, piekarze, cygarnicy, ku-
charze, szewcy, zecerzy, aktorowie, nauczyciele, mechanicy i t. p. 20% fluszerow
byto robotnikami; 40% nalezalo do rzemieslnikéw, 162 do kupcow, 24% do
stanow, ktore pewne wyksztalcenie otrzymaly. 29% mezezyzn  fuszerujgeveh
bylo juz karanych za rézne przestepstwa : takze 14,5% kobiet. Niektorzy z nich,
Jak n. p. byly adwokat Gliinicke, ktory zakonczyl zycie samobhojstwem, le-
czyt tysigece o0séb z klas nawet wyzszych.  Okazuje sie, ze fuszerstwo
w Niemezech jest zorganizowane, ma stowarzyszenia, do ktorych nalezy ptacacy
udzial cztonkowie, ma statuta, czasopisma $woje (w Berlinie az ), zaklady,
polikliniki, miejsca kapielowe. Najwiecej cztonkéw bo az 72,000, z tego 28,000

w Berlinie, liczy Deutscher Bund der Naturaerzte und Naturheilkundigen, ktérego .

organem jest Naturarzt. Takze i polskie pismo podobnej tendencyi  wychodzito
z. r. w Berlinie.

Springfeld wzywa lekarzy i izby lekarskie szczegllnie do walki z ro-
sngcem coraz wigeej fuszerstwem i proponuje rozporzadzenie policyjne w 7 pa-
ragrafach, od ktorego spodziewa sie ukrécenia tej plagi. F.
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G. Sprawy zawodowe.

——te

2

Gdy dawniejszy  referent spraw tyczacych zawodu lekarskiego umilkd’
korzystam z laskawego zawezwania Redakeyi »Nowin lek.« i odtad regularnie
omawiac¢ je bede. Najwazniejsza dzis sprawa jest projekt re or ganizacyi
urzedow lekarskich Medizinalreform), podany przez ministeryum oswialy,
ktory przedlozony bedzie juz w najblizszym czasie zebranej lzbie poselskie);
dziwna rzecz, ze Rzad, utworzywszy lzby lekarskie, jako urzeda doradeze,  nie
nwazal za stosowne przedloZy¢ im ten projekt i wystucha¢ ich zdania. Izby
jednakze wszystkie go przedyskatowaly i ocenily, wyrazajac swe zdanie o nim,
a proponujac zmiany, odpowiadajace wymogom stanu lekarskiego, do ktdryveh
ocenienia niezaprzeczenie sa kompetentnemi.  Wydzial zas Izb lekarskich 22 li-
stopada jeszeze raz sprawe te omdwi, opierajac sie juz na rezolucyach pojedvn-
czych 1zb, poczem sprawa ta bedzie nastepnego dnia jeszeze przedmiotem obrad
L. zw. Deputacyi naukowej. Pomijam projekt ministeryalny pierwotny, ktorego pierw-
sza publikacya nastapita w Berliner Aerzte-Correspondenz z dnia 12 kwietnia 1897,
poniewaz ulegl zmianie a pomieszezam tu w calosci projekt drugi, ktdrego oglo-
szenie nastgpito w »Schlesische Ztg.«, a powldérzenie w »Kolpische Zlg.« 7 dnia
23 maja r. b.

§ 1. Radowym wrzednikiem zdrowia w powiecie jest lekarz powiatowy.
Jest doradzea technicznym wladzey ziemiafiskiego, a podlega bezposrednio preze-
sowi regencyjnemu, w Berlinie zas prezesowi policyi. Radzea ziemianski zacho-
wuje w sprawach tyezaeyeh zdrowotnosei wszelkie dotychezas wedle istniejacego
prawa przynalezne mu funkcye. § 2. Do zamianowania lekarza powiatowego
konieczne : a) wykazanie aprobacyi na lekarza, b) zloZenie egzaminu na lekarza
powiatowego, ¢) uplywu stosownego czasu po uzyskaniu aprobaevi lekarskiej.
Minister dla spraw lekarskich obsadza urzeda lekarzy powiatowyeh.  § 3. Placa
lekarza uprawnia do pensyvi po zlozenin arzedu. § 4. Mniejsze powiaty mogg
by¢ polaczone w obwdd pod  jednym  lekarzem powiatowym.  Rdwniez  wielki
powial moze by¢ podzielony na kilka obwodéw z osobnymi  lekarzami powiato-
wymi. W oogdle kazden powial jesl zarazem w swych granicach obwodem  le-
karza powiatowego. § 5. Obowiazki lekarza powiatowego : Na wezwanie odno-
snych wladz wydaje on sad w sprawach tvezacyeh zdrowotnosci, réwniez na pro-
she wydziatu lub sejmiku powiatowego lub tez przewodniczacego tych korporacyi
ma bra¢ udzial w ich posiedzeniach z olosem doradezym, b) Baczyé ma na
stosunki - zdrowolne swego powiatu, a stale na ludnosé  dziakad pouczajaco
I oswiecajaco, ¢) Czuwac winien nad przeprowadzeniem uslaw prawnych 1 roz-
porzadzen dla zdrowotnosei, a wykonvwaé nadzor w interesie zdrowolnosci we-
dle istniejacyeh  przepiséw nad  leczniczymi zakladami i innemi instytucyami,
rowniez nad aptekami, akuszerkami. felezerami i innymi osobami zajelemi spra-
wami zdrowolnemi, d) wladzom odnosnym przedstawia¢ ma ku usunieciu wszel-
kie niedomagania, a zaleca¢ srodki  stosowne do publicznej  zdrowotnosci.
§ 6. Radzea ziemianski, wladze policyjne miejscowe majg przed wydaniem prze-
pisiw, tyezacych zdrowotnosci, wpierw wystuchac zdania i sadu lekarza powiato-
wego.  Gdyby dla naglosci, zanim zapytano lekarza powialowego, zoslal wydany
Jaki przepis, winno to by¢ natychmiast jemu  doniesionem. § W razie nie-
bezpieczenstwa dla zwloki, gdvby porozumienie z wladza policyjng nie bvlo juz
mozebnem, moze lekarz powiatowy zarzadzié (ymezagowe przepisy zapobiegaweze
I do stwierdzenia, obrony i przvtlumienia choroby zarazliwej. W tych wy-
padkach “jest przewodniczacy miejscowosei odnosnej zohowigzany, przepisy le-
karza powmlowego wykonaé. Przepisy le tymezasowych zarzadzen winny bvé
mteresowanym  prolokularnic  lub  pismiennem rozporzadzeniem obwieszezone.
0 tymezasowyeh zarzadzeniach ma bve radzey  ziemianskiemu lub wladzy poli-
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cyjnej natychmiast doniesionem. Ktoby dziatal przeciw tymezasowym przepisom
lekarza powiatowego lub wtadzy miejscowej, podlega, jezeli w zastésowanie nie
wchodzi § 527 panstwowego prawa karnego, karze pienieznej do 150 marek albo
wiezieniu. § 8. Lekarz powiatowy jest lekarzem sgdowym swego obwodu. Gdzie
zas szezegllne stosunki tego wymagaja, mogg funkcye lekarzyv sadowych byé od-
dane poszczegdlnym lekarzom sgdowym.

Komisya zdrowotna.

8 9. Dla kazdego miasta, liczacego ponad 5000 mieszkaricéw, ma byc¢
utworzong komisva zdrowotna. Sklad i utworzenie komisyi wykonywa sie wedle
ustaw miejskich dla tworzenia komisyi. Prawne przepisy dla przyjmowania lub
odmawiania przyjecia obowigzkéw urzedéw gminnych maja by¢ uwzgledniane,
wykonywanie jednakze praktyki lekarskiej nie uprawnia do odmowy. Lekarz
‘powiatowy bierze udzial z pelnym glosem i przewodniczy w rozprawach.
§ 10.  Komisyi zdrowotnej zadaniem jest : a) wydawanie opinii na wszelkie py-
tania  przychodzace od radzcy ziemianskiego, policyi i przelozonego gminy,
b) Stawianie tym wladzom propozycyi w sprawach tyczacych zdrowotnosei.
§ 1. Radzca ziemianski i wladza miejscowa policyjna majg przed wydawaniem
przepiséw tyczacych zdrowotnosei wpierw wystuchaé zdania tej komisyi. Gdyby
dla nagtosci tego zaniechano, wypada o wydaniu takich przepisOw natychmiast
komisy donies¢. § 12. W miastach o HC0O0 lub mniej mieszkpricach moze byé
komisya zdrowotna urzadzong. Musi za$ byé urzadzong na zadanie prezesa re-
gencyl. Przepisy § 9 oddzial 2 winny byé¢ w tym razie zastésowane. W gmi-
nach wiejskich moze byé¢ przez radzce ziemianskiego w porozumieniu z wydzia-
tem powiatowym otworzenie komisyi zdrowotnej nakazanem. Radzea ziemianski
ma prawo zarzgdenia skfadu, liczby i dzialalnosci komisyi. Czlonkowie wyko-
nujg obowiagzki jako urzednicy honorowi. Do komisyi' w ustepie 1 i 2 okreslo-
nych zastosowuje sie przepisy w § 9, ustep 5 i w §§ 100 11, do komisyi za$
W ustepie 2 pizepis w § 9, ustepie 2, zdaniu 2 pomieszczone.

Postanowienia przejsciowe i wykonawcze.

§ 13. Kolegia medycynalne prowincyonalne, fizykaty i chirurgaty powia-
towe si¢ znosza w § 14. Urzednicy lekarscy, ktorzy przy zaprowadzeniu tego
prawa nie beda do stuzby powolani, pozostang przez H lat do dyspozyeyi od-
nosnego ministra i prowadzeni beda przy szczegdlowym etacie. Pensye pobierac
beda przez ten czas catkowite. Urzednicy, ktorzyby przez ten czas do stuzby
nie byli powolani, ustepuja w stan spoczynku i otrzymuja bez wzgledu na czas
stuzby pensya w wysokosci dwéch trzecich dotychezasowe). § 15. Komisve sa-
nitarne z ustawy z dnia 8. sierpnia 1855 sie znosza. § 16. Prawo obecne na-
biera mocy od . . .. . Minister spraw lekarskich wyda wspolnie. o ile resort
ministra finanséw i spraw wewnelrznych z tem w zwigzku stoi, razem z tymiz
potrzebne przepisy do zaprowadzenia tego prawa.

Po ukazaniu si¢ pierwotnego projektu ministeryalnego, ktdrego, poniewaz
przez drugi wlasciwie jest uniewazniony, tu nie powtorzylismy, pierwsze Towa-
rzystwo pruskich urzednikéw lekarskich go przedyskutowato i utozylo projekt do
ustawy, Jaki czlonkom tegoz towarzystwa najstosowniejszym sie wydawal. Tezy
tego Towarzystwa stuzytyly lzbom lekarskim za podstawe do dyskusyi, a wszy-
stkie na nie sie prawie w calej osnowie zgodzily. Podajemy teraz rdznice pro-
jektu rzadowego a projektu Towarzystwa urzednikéw lekarskich, resp. Izb, do-
tykajac tylko tych paragraféw, ktére w nowym projekcie nie zgadzaja sie z 7a-
daniami Tow. urzednikéw lekarskich i Izb lekarskich.

Tow. urzednikéw lekarskich pruskich a z niem zgodnie 1zb® lekarskie
zadaja, aby w § 2 wyraznie zamiast »po uplywie stosownego czasu,« pomiesz-

-
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8 5. a) Ma by¢ dodanem, ze tylko w takich posiedzeniach zawezwany le-
karz powiatowy bra¢ ma udzial, w ktérych na porzadku obrad stoja sprawy
publicznej zdrowotnosci tyczgce. Do ustepu by winno by¢ dodane, ze lekarz po-
wiatowy i bez szczegdlnego polecenia (a wiec z wlasnej woli i oceny) ma po
powiecie jezdzi¢. Nadto maja byé obowiazki lekarza jeszcze wiecej rozszerzone
przez 1o, Ze musi przyja¢ obowiazek czuwania nad partaczami. Jego rZeczg
Jest zbieranie materyalu dla lekarskiej statystyki, zbadania klimatycznych, rélnych,
wodnych i t. p. stosunkéw swego obwodu, jako i zarobkowvch, zyciowveh 1 so-
cjalnych stosunkéw  mieszkahcow obwodu, odwiedzanie pervodyczne pojedyn-
ezych miejscowosci dla przekonania sie o ich stosunkach zdrowotnych, czuwanie
nad hygieng mieszkaii i czystoscia, nad wodg i jej przyplywami, nad srodkami
spozywezemi, nad hygieng rzemosl, szkét, wiezien, nad dzieémi oddanemi do
pielegnowania, wreszcie nad wszystkimi zaktadami. Lekarz powiatowy wystawia
swiadectwa, osgdza wszelkie likwidacye lekarzy, aptekarzy, akuszerek i t. d.,
skoro sa platne z kasy rzadowej. Winien prowadzié registrature i zdawac
sprawe z swych urzedowych czynnosci.

Za le wszystkie czynnosci ¢z ma pobieraé lekarz powiatowy ? Czy
pensya ma wystarcza¢ na zupelne, stosowne utrzymanie ? Czy ma poza urze-
dem jeszeze médz praktykowad, czy moze ma by wskazanym nawet na podej-
mowanie praktyki?  Gdy pierwotny projekt zawieral wyrazne okreslenie, ze
lekarz powiatowy ma by¢ urzednikiem powiatowym z pelng pensya, z dodatkiem
na mieszkanie, z pensyg po ustapieniu z urzedu, z prawem zapomogi dla wdowy
1 sierot, z wynagrodzeniem na wydatki urzedowe, z dozwolong tvlko praktyka
konsullacyjng, projekt drugi w § 3 tylko zaznacza, ze ma prawo do pensyi, —
naturalnie  po stusznem  ztozeniu urzedu. Jest to moze najwiekszy szkopul,
z ktorego nie tak ratwem bedzie wybrnaé, bo zgdanie reprezentacyl lekarskich
wymaga scistych w tym kierunku okreslen, robigeych lekarzy powiatowych zu-
pednymi urzednikami powiatowymi, z wszystkiemi takowym stuZacemi prawami.
Podwyzka pensyi lekarzy powiatowych o kilkaset marek hez innych wynagro-
dzef, jakich urzednicy zazywaja, wzbronienie im podejmowania z wlasnego po-
pedu podrézy inspekeyjnych itd. byloby to samo, co pozostawienie urzedow le-
karskich w dawnym, dzi$ juz nieodpowiednim stanie. To tez Tow. urzednikow
lekarskich, a z niem Izby lekarskie wymagaja, aby placa, jako i wstrzymanie
si¢ od praktyki prywatnej byly unormowane i prawem nakazane, jak tego pier-
wotny zadal projekt. Nadto uzupetnia si¢ ten ustep tem, ze oplaty za czynno-
Sci lekarzy prywatnych plyng do kasy panstwowej, co znéw im nadaje charakter
rzeczywistych urzednikow panstwowych. Dodani lekarzom powiatowym w razie
potrzeby asystenci, pobierajacy tvlko pewne, ich pracy odpowiednie wynagrodze-
nie, moga sie zajmowac praktyka.

7 trzecim rozdziatem projektowanej ustawy, tj. co do Tow. urzednikéw lekar-
skich: Izby lekarskie sig nie godzg zupelnie, a sadzi¢ mozna, takze i ogdl lekarzy.
Projekt pierwszy, cheacy znies¢ kolegia medycynalne prowincyonalne, zostawial
radzeg rejencyjnego medyeynalnego, projekt zas drugi go usuwa. Zdaniem zas
obu przytoczonych instytucyi urzednik ten pozosta¢ winien, a mialby przezna-
czone wykonanie zlecen naczelnego prezesa, przyczem winien mieé¢ stanowisko
samodzielniejsze. W razie przeciazenia praca doda¢ mu mozna pomocnikéw.
Praktyki prywatnej nie wolno mu podejmowaé.

Wykazawszy réznice zawarte w projektach ministeryalnym a Towarzy-
stwa urzednikow lekarskich, nie mamy potrzeby robié¢ jeszeze uwag, bo modvfi-
kacye ostatniego same za sobg przemawiaja, a jesli nie maja odpowiedzie¢ zg-
daniom, {o przynajmniej Zyczeniom lekarzy odpowiadaja. Urzednicy dotycheza-
SOW1 sami, opierajac sie na wlasnem do$wiadezeniu, po skrupulatnej rozwadze
ustawiali paragrafy, reprezentacye prowincyonalne, Izby lekarskie je aprobowaty,
lo tez miejmy nadzieje, ze rzad, o ile to sie z jego zapalrywaniem, jego do-
swiadezeniem i sgdem polgczvé da, zrobi jeszeze zmiany w swym projekcie, za-



nim go lzbie poselskiej przedtozy, zwlaszeza, gdy jeszcze prawdopodobnie za
projektem Towarzystwa urzednikéw lekarskich Deputacya nauk, w ktérej ze-
braniu tym razem takze biora udzial delegaci lIzb lekarskich, sie oswiadezy.

Z reforma wiladz lekarskich scisle teZ jeszeze polgczong jest kwestya
odtgezenia spraw lekarskich od ministeryum odwiaty, a przylaczenia ich zndéw
do ministeryum spraw wewnetrznych. Dawniej tak tez bylo, bo- dopiero od
r. 1844 przekazano sprawy lekarskie ministerym oswiaty, gdy " przedtem stano-
wily dzial ministeryum spraw wewnetrznych. ,

Rzad, zdaje sig, nie jest zupelie nieprzychylnym tej sprawie, cho¢ sam
wielkie widzi trudnosci. Minister oswiaty w [zbie poselskiej w dniu 7T marca rb.
zapewnial, Ze mysl ta juz byla rozbierana, ze Jednakze w kazdym razie odlg-
czenie naslapi¢ zaraz by nie moglo, chyba po zaprowadzeniu calej reformy
urzedow lekarskich, ktdrg sie sam zajmuje, dla ktérej caly potrzebny maleryad
zbieral 1 zbiera.

Pytanie, co dla lekarzy bedzie lepszem, czy stan obecny, cazy tez proje-

ktowany, rzeczywiscie nie tatwem jest do rozwigzania. - Duzo mowi za zacho-

waniem pierwszego, duzo znow za przeniesieniem spraw lekarskich do ministe-
ryam dla spraw wewnetrznyeh, bardzo wiele znéw, o czem jeszeze sie rozwiode,
za utworzeniem nowego ministeryam, osobnego dla spraw lekarskich, jak juz
istnieje ministeryum sprawiedliwosci dla spraw prawniczych.

Méwia, ze minister oswiaty jest tak pracg obcigzony, ze trzeba mu jej
odebra¢ — tymezasem sam minister wyrzekl, ze podofa¢ moze. Zreszta nie
trudnem by pewno bylo, dobraé¢ kilku urzednikow, zwhaszeza Dyrektora w oso-
bie lekarza, aby temu obcigzeniu zapobiedz. Poniewas zwykle minister dla spraw
wewnelrznych, twierdzi sie dalej, pochodzi z partyi konserwalywnej, ktora sie
przeciwng wszelkiej reformie okazuje, moglahy wige cafa reforma by¢ naszwank
wyslawiong. Stusznie tez pragnac trzeba, aby stan nauki stal pod ministeryum
oswiaty, w ktérem zasiadajg ludzie fachowi, a dalej znawey i najwieksi prawnicy
na polu hygieny, nauki w nowszych dopiero czasach do powaznych wynikdw
doprowadzajacej, ktorej celem popierac najszezylniejsze lekarzy zadanie chro-
nienia ludzkosci od chordb. 7 drugiej jednakize znéw strony  jest  rzeczg
ministeryum spraw wewnelrznych dopilnowaé, aby przepisy przez hygiene wska-
zane byly wykonane. A tu znow lekarz jest niejako tym doradzeg wladz ko-
munalnyeh, tym stréZzem nad doktadnem wykonaniem wymogdw zdrowotnych.
Lekarz wiec staje sie urzednikiem, ktdrego najwyzsza w tym razie wladze sta-
nowi ministeryum dla spraw wewnetrznyeh, ktoremu wszelkie sprawy  policyine
1 komunalne podlegaja. Zawistym jednakze od tego ministeryum pozostaje tvlko
lekarz jako urzednik, gdvby jednakze sprawy lekarskie w zupelnosci jemu zostaly
oddane, statby sie kazdy lekarz zawistym od tego ministeryum, czego wielu le-

karzy sie lgka, uwazajac, Ze ich zapatrywania polityczne uleglyby cenzurze. |

Tymezasem nie trzeba tego zapoznawaé, ze rzeczywiscie lekarz z ministeryum
oswialy Zadnego nie ma zetkniecia, gdy = ministeryum dla spraw wewnetrznych
w stalym stoi stosunku, majac ciagle do czynienia z jemu podwladnemi wtadza-
mi. Zaledwie lekarz podjal praktvke, przedfoZy¢ musi swe papiery fizvkowi,
meldowac musi policyjnej wladzy przypadki chordhb zakaznyeh, wiladz komunal-
nych prosi¢ masi o zezwolenie na zalozenie Kkliniki, sanatorium, zakladu dla
oblgkanych itd. Izba lekarska stoi w stosunku zawislosci nie ministeryum
oswiaty, lecz z naczelnym prezesem, a nawel urzednik przewidziany do  sadow
honorowych lekarskich ma  by¢ powolywany z administracyi.  Takich pro el
contra moznaby jeszeze wiele praytoczyé; przyszloié okaze, kiore, jako silniej-
sze, na decydujace kola wptyna. Gdyby jednakze nastapito przekazanie  spraw
lekarskich do ministeryum  spraw wewnetrznych,  Zyezyé sobie  wypada, aby
dyrektorem tego oddzialu byl lekarz, jak w innych oddzialach wszedzie fachowy
urzednik to miejsce zajmuje.  Wedlug zdania og6du lekarzy, czy piastujacych luh
niepiastujacych urzeda, najkorzystniejszem bylo by, gdyby urzadzonem zostalo
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osobne ministeryum dla spraw lekarskich. Ministeryum takie, zlozone gtownie
7 050b stanu lekarskiego, ktoreby zawiadvwalo wszystkiemi lekarskiemi instytu-
cyami, kioreby najlepszy mie¢ moglo poglad na sprawy lekarskie, miatoby za-.
razem najlepszy sad o srodkach sluzacych ku podniesieniu  stanu lekarskiego,
ku dzwignieciu jego etveznego a i matervalnego poziomu.

Ku podniesieniu pierwszego tocza sie juz roZprawy, omawiaja sie juz
projekta, tyczace rozszerzenia kompetencyi i srodkdéw  kary dla sadéw honoro-
wych przy lzbach lekarskich, do ktérych podniete dato ministeryum oswiaty,
0 czem w przyszlym numerze blizej sie rozwiedzimy.

Koehley.

KRONIKA ZALOBNA.

T Sp. dr. Stanistaw Kondratowicz zmarl w ostatnich dniach Pazdziernika
W Monachinm, dokad si¢ byl udal dla poratowania wlasnego zdrowia. Byl to jeden
z najzdolniejszych i najezynniejszych lekarzy warszawskich. Urodzony r. 1850 w War-
szawie, ukonczyl tamze studya, zdobyl ztoty medal za rozprawe i stypendyum na studya
za granicy, zkad pawréciwszy, otrzymal stopien doktora medyeyny. Zajmowal sie gine-
kologia i napisal nie maly ilos¢ rozpraw dotyezaeyeh ginekologii | akuszeryi, ktore
umieszezal w Pamigtniku Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego lub w Gazecie Lekar-
skiej, ktorej od wiele lat byl wydawca. Redakeya Nowin Lekarskich traci w nim przy-
jaciela, ktory zawsze byl gotow oddawaé ustugi. Czesé jego pamieci!

Nadesléno Redakcyi.

Dr. L. Kadler z Warszawy: O srodkach ochronnych- od choréb wenerycznych
(przystepne dla ogolu).  Wydanie Il Warszawa. Nakladem Dubowskiego i Gajewskiego.
Dr. S. Ciechanowski: Listy z Paryza (odbitka »>Przegl. lek. 1898).

Tenze: Kilka uwag o t. zw. przeroscie kruczolu krokowego (odbitka 7 Przegladu
Lekarskiego).

Tenze: Badania wstepne do poszukiwan ilosci antymonu w réznych narzadach
ustroju w przypadkach otrucia (odbitka z Gaz. Lek. 1898).

Prof. Dr. Wicherkiewicz: rozne odbitki: »Ueber recidivirende traumatische
Hornhautneuralgie.. ;

Tenze: Xeroform in der Augentherapie zur resorbirenden Wirkung des Jodkali
bei Staaroperationen.

7 doswiadezen wlasnych nad leczeniem operacyjnem odwiniecia powieki dolnej.

Meine Erfahrungen ueber das Protargol.

Wiadomosci osobowe.

Do Poznania przesiedlili si¢ Dr. Jerzy Friedlander z Berlina i Dr. Mikotaj
van F'ewsam z Wroclawia.

Z powodu od redakeyi wiezaleZnych okolicznosci, nuwmer winiejszy
ste opoZnid.
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Og/}'()bleﬂla przyjmuje Stanistaw Trzeciakowski, Poznari, Sw. Marein 61.
Cala strona kosztuje 65 Mk. — p6t strony 356 Mk. — éwierd strony 20 Mk,
osemka strony 12 Mk.
Przy wiecejrazowyvch ogloszeniach udziela si¢ stésownego rabatu.
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i Zdrowie’ %

Miesiecznik poswiecony hygienie publicznej i prywatnej.

Wychodzi¢ bedzie w r. 1898 (tom XIV) w znacznie wiekszej
objetosci pod redakeya J. Polaka. -

Cena z przesytka poeztowa: roeznie Mk. 10, poélrocznie Mk. 5
(Rubli 5 i 2 kop. 50.)

Adres Redakeyi: Warszawa 25 Sto. Krzyzka.
Prenumerowaé¢ mozna w  Administracyi w  Warszawie 31 Chmielna, lub

w ksiegarniach.
Wydawca Dr. W. Szumlanski.
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Ap'l:el(a Alklelmcza Poznari, ul. Wroctawska 31

poleca jako wtasny wyrioh pif Tran z jodem i zelazem “3g
w miejsce obcego wyrobu Lahusena. Smak nader przyjemny, zawartosé jodku-
zelaza taka sama, tj. 2%. Fabrykat jest prawnie zastrzezony. W oryginalnych
butelkach (w kartonach) po 1,00 Mk. i 2,00 Mk.

—— JSpecyalnosé dla chorych i1 rekonwalescentéw ——

z fabryki Branda i Spl. w Londynie.
dostawedw nadwor n\(h Jej Cesarskiej Mosci Cesarzowej Niemieckiej
1 Jego Krol. Mosci Ksiecia Wales, jako to:

Essence of Beef — Concentracd Beef Tea —
Beef Bouillon — Beef Tea Jelly

Meat Juice — Savoury Meat Lozenges oo
St. Zietkiewicz w Poznaniu,

zastepca na Niemey, a w szczegélnosei na W. Ksiestwo Poznanskie.

D, Alema gease o withern sobo 7 iy

pat. Nr. 85154 po MKk. 15,00 za sztuke poleca
T. Otmianowski, Poznan, Bazar.

Czcionkami drukarni nakladowej J. Fr |0III'L~./(‘\\\1\I('1) w Poznaniu, ||Iu \VI”I(“IH_)WS'\'i 17.

I elefon Nr. 334.)




