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Zapalenie oskrzeli ostre i przewloczne
(Bronchitis.)

Z tablica litograficzna.

(Ciag dalszy.)
Zapatrujagc sie w opisany spos6b na zwykle
zapalenie btony S$luzowej tchawicy i oskrzeli, sta-
jemy na stanowisku, z ktdrego oczywiscie t. zw.
dtawiec (infl. pseudomembranaceaj, oraz zapalenie
oznaczone nazwg btoniawy (diphtheritis) nieco od-
miennie pojmowaé¢ musimy.

Zapalenie dtaweowe mianowicie od innych
zapalen réznito sie przewaznie wilasnoscig towa-
rzyszacej mu wypociny, ktéra pod wzgledem ja-
kosciowego sktadu swego zgota odmienng byla
badz przewaznie $luzowej, badZz ro-
piastej plwociny. Makroskopijnie posiada ona wia-

od zwykiej

pétrocz. Zt. 3¢.30 ,,
droga poczt, wypadnie
doptata przesytki wedtug przepiséw poczt.

praktycznej
z pism lekarskich — Sprawozdania z posiedzen towarzystw przyrodniczo-lekarskich. —

wszystkie c. k. Urzedy pocztowe tak dla
krajow koronuycli jak i dla zagranicy.
Numer pojedynczy kosztuje 15 centéw.

medycyny (C. dj — Kluczenko: Wiadomo$¢ o wodanie

snosci skrzepi¢j, biatkowatej istoty, z tego tez po-
wodu otrzymata nazwe widknikowej wypociny.
Pod wptywem kwasu octowego wypocina owa,
w postaci rzekomej blony wystepujaca , staje sie
przezroczystg i pecznieje tak samo jak widknik,
odznacza sie przeto zgota odmiennemi wiasnoscia-
mi chemicznemi od $luzu,

nieje

ktéry przeciwnie met-
za dodaniem kwasu octowego i $cina sie
w postaci wiokienek. Rzekoma btona owa przyle-
ga tak $cisle do wiasciwej blony $luzowej, Ze po
odpadnieciu przedstawia jakby w odlewie wszyst-
kie zagtebiania i wydatnosci Czestokroé
barwa j¢j przybiera odcien czerwonawy, ktd-
ry dotad przypisywano rozlanym niej wy-
broczynom. Stosownie do natezenia +tub czasu

tejze.

$réd

trwania niemocy, rzekoma btonka przedstawia sie
badz jako powtoka jednolita, badz t6z tu i dwdzie
z wypociny $luzowo-ropiastdj sie sktadajgca, co
sie daje za pomocg kwasu octowego tatwo zba-
dac¢ i ocenic.

Dawniejsze badania drobnowidowe bton podo-
bnych wykrywato przedewszystkiem, Zze skiada
sie ona z cznych komdrek, $ciSle obok siebie le-
zacych i skrzepty istotag wypocinowg potgczonych.
Komérki te atoli nie zapeiniajg catej grubosci rze-
komej btony bez przerwy, ale przeciwnie utozone

sg w warstwy oddzielone jednolitemi skrzepami



wypociny. Skrzepy owe stanowig cieniucLne bton-
ki, opatrzone rodzajem kosmkow na obu péwierzck-
niach\ gérnej i dolnej, ktéreto kosmki wiasnie
zachodzg pomiedzy komorki, w okoto ktorych sta-
nowig rodzaj siateczki nowoutworzonej. Powyzezy
sktad btonek ruchomych
sposo6b. Jedni, jak Wagner, przypuszczali wtokni

ttomaczono w dwojaki

kowe zwyrodnienie komorek przybtonka na btonie;
Rindfl eis chza$i inni przeciwnie uwazali za rzecz
najprawdopodobniejsza,
czyta sie na powierzchnig jej wypocina,
rajgca précz owej istoty widknistej, rozpuszczonej

ze z blony S$luzowej sa-
zawie-

jeszcze w chwili wypacania, liczne komérki, ktére
krzepngca nastepnie ciecz oczywiscie musi otaczac.
Co do przybtonka, ten znikatl tu bez $ladu, a zhu-
szczenie jego pod uciskiem gest¢j wypociny wy-
stepujacej z biony, wobec innych mozebnych zmian
zachodzacych w samdj treSci komodrek przybton-
kowych, tatwo aawalo sie pojaé. Zachodzito tu
wprawdzie pytanie: w jaki spos6b po utworzeniu
sie zewnetrznej warstwy powstawaty pod
nig lezagce? Rindfleisch utrzymuje, ze sie do-

inne,

statecznie przekonat, iz skrzep jednolity odgrani-
czajacy rzekomg bionke od powierzchni biony
Sluzow¢j w rzeczy wistosci catkiem jednolitym nie
bywa, ale na wzér sitka opatrzony jest otworka-
n przez ktére oczywiscie nie tylko nowa ciecz
wypocinowa, ale komaorki
przeciska¢ sie moga. Odkad wiemy, ze miode ko-
morki nie majg ostonki , odkad sie przekonano,
ze moga samoistnie sie porusza¢ i rozmaicie zmie-

nia¢ posta¢, od tego czasu oczywiscie tatwo poj-

i zawieszone w niej

mujemy, ze n.imasz cieSai, przez ktérg w pewnych
warunkach mtode ciatko przecisngé by sie nie
mogto. Otworki owe $rod skrzepiej istoty miedzy-
komorkowej sie znajdujgce, stanowig nadto przy-
czyne, dla ktérej cata btona rzekoma nie tak sci-
$le przylega do btony S$luzow¢j tchawicy ioskrze-
li jak np. do taki¢jze biony w gardle, a tern sa-
mém tatwi¢j oddzielong by¢ moze.

Szczeg6towe zastanawianie 3ie nad dalszemi
zmianami rzekom¢j btony, nad nastepstwami ich
i stosunkami do ogo6lnei niemocy, jako wylgcznie
do anatomii bton dotknietych dtawcem nalezjace,
w zakres niniejszej pracy. ldzie tu
tylko o poczatek, o zrodto owych komorek dosta-
jacych s;e na zewnatrz wraz z t. zw. widknikowgq

nie wchodzi
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wypocing. Wedtug teoryi opartej na rozptadnianiu
sie ciatek tkanki tacznej, Rindfleisch iw tym
przypadku nie inne przypisuje im Zrodto, jak tyl-
tu tkanke taczna, ktorg nazywa tkanka zarod-
kowg podprzybtonkowg (subepitheliales Keimge-
webe).

Z podanego wyzej opisu prawidtowej btony $lu-
zowej tatwo pojgé, ze tego rodzaju tkanka zarod-
kowa zgota nie istnieje w btonach $luzowycn na
rzagdu oddechowego. Rysunek przez Rindflei-
sch a podany?7) zbyt sie zbliza do obrazu, jaki
nam wszystaie stopnie zapalenia biony Sluzowej
przedstawiajg, abySmy na chwile watpi¢ mogli,
ze znajdujgca sie u niego gromada ciatek, pod
powierzchnig btony $luzow¢j wystepujgca, niczéai
innem nie jest, jak tylko gromadg ciaiek badz
prawidtowo w siec' biony sie znajdujacych, badz
pochodzgcych znaczyn, lecz w kazdym razie uic
z tkanki #gcznej. (C. d. n)

WIADOMOSC
o wodanie ohloralu.

Podat Dr. B. KJuczenko, lekarz szpitalny we Lwowie.

(Dokonczenie)

W ogo6le zatem uzywatem wodanu chloralu w H
przypadkach ;9 razy wewnetrznie, a 2 podskdrnie.
Co sie tyczy skutku wstrzykiwaé podskornych,
te byty ujemne, poniewaz nie sprowadzity uspienia.
W jednym przypadku wstrzykngtem 12 ziarn,
w drugim 6 ziarn, lecz bez najmniejszego skutku.
Zgorzel skory, ktéra w drugim przypadku w miej-
scu nakidtem powstata, odwiodta mnie od dalszych
badan, majacych wyjawic¢ skutecznos$¢ lub tez bez-
skuteczno$¢ wodanu chloralu, uzywanego podskor
nie. Pomingwszy te dwa przypadki, mamy 9 takich,
w ktorych skutek byt dodatni. To tez w dalszym
ciggu tej rozprawy bede i at na oku tylko owe
9 przypadkéw.

Zadawatem tedy wodan chloralu 4 mezczyznom,
a 5 kobietom. Co do wieku, to najmtodsza osoba
liczyta lat 20, a najstarsza 70 lat. Najwieksza
zadawka byta 1'/2drachmy, najmniejsza 18 ziarn.
Roztwarzatem lek w mov ie bedacy szklanka wo-

") Lehrb. d. patholog. Gewebelehre, 1867, pg. 293. fig- 113.



dy, a przyprawiatem go niewielka iloscig cukru.

OSm razy zadawatlem go w zamiarze uS$pienia
chorych (r. hypnoticum), a raz ku znieczuleniu (r.
anaesthetimm) i to bezskutecznie. Co sie tyczy
tych 8 przypadkéw, w ktérych staratem sie za
pomocg niego uspi¢ chorych, to dawatem ten lek
3 mezczyznom i 5 kobietom. Ze wzgledu na cho-
roby, to zadawatem wodau chioralu 3 razy ko-
bietom w obigkaniu, mianowicie 2 razy z powodu
niespokojnosci bardzo wielkiej, a raz na bezsen-
no$¢ uporczywa ze skutkiem bardzo dobrym; 3
razy (2 m. i 1 k.) w gos$écu stawowym ostrym
z powodu wielkiego bolu i bezsennosci. Wpraw-
dzie w tych wszystkich przypadkach chloral spro-
wadzit sen, wszelako nie bez przypadéw niemi-
tych. Mianowicie 2 razy (1 k. 1 m.) uczucie cisnienia
w dotku podsercowym , raz (u kobiety) majacze-
nie i zgrzytanie zebami; raz oddech trudny i bar-
dzo gteboki, w dwoch przypadkach (u mezczyzn)
po obudzeniu bél i zawrot gtowy, jakotéz osta-
bienie calego ciata. Raz zadatem ten lek przeciw
dusznos$ci i bezsennos$ci w rozedmie ptuc, w tym
przypadku wodan chioralu skutkowat bardzo do-
brze i nie pozostawit po sobie zadnych dolegli-
woséci. Zadawka byta 10 ziarn. Raz zazyta ten
lek chora, majgca rakowca w macicy; przedrzé-
mata ona catg noc; ockngwszy sie, nie uskarzata
sie na zadne dolegliwos$ci, oprécz matego bolu
glowy. Zadawka wynosita drachme.

Znieczulenie nastgpito tylko w jednym przypad-
ku, i to w niskim stopniu. Zadawka byta 1'/2
drachmy; osoba, na ktorej zrobiono to doswiad-
czenie, byta obtgkang. Bo6l glowy powstat 3 razy
(u mezczyzn). Raz wodan chioralu sprowadzit
nadzwyczajne poblednienie twarzy, a innym ra-
zem niezwykle zarumienienie jej. Po obudzeniu
chorych, uspionych tym S$rodkiem, dwie pomiedzy
niemi uskarzaty sie na zawrot glowy, ktory raz
trwat az o godzin. Raz u$pienie poprzedzito upo-
jenie (stadium ezcitationis). Uczucie ci$nienia w
dotku podsercowym przystagpito 2 razy. Raz od
dech byt utrudniony. Raz, mianowicie podczas
upojenia, tetno byto przyspieszone. Trzy razy po
przebudzeniu sie chorzy uskarzali sie na upadek
sit w catem ciele.

W ogo6lnosci chorzy i chore usypiali wkrotce
po zazyciu wodanu chioralu, najczesciej po upty-

wie 15 minut. W jednym tylko przypadku, tojest
w tym, w ktérym lek przerzeczony sprowadzit na-
samprzod upojenie chorego, tenze usnat dopiero
w 45 minut po zazyciu jego. — Co sie tyczy za-
dawki potrzebnej do u$pienia cztowieka, to udato
mi sie dokazal tego juz przez zadanie 15 ziarn
wodanu chioralu. W jednym za$ przypadku pét
dr. wcale nie skutkowato u mezczyzny silnego.
Sen byt po najwieksz¢j czesci, bo w 7 przypadkach,
spokojny. Jednak najczesci¢j, bo w 6 przy-
padkach, zawotanie na $pigcego, albo toskot, lub
wcale tylko szmer albo zadraznienie jego, wyry-
wato go ze snu. Wtedy chorzy otwierali oczy i
odpowiadali do rzeczy; chociaz sobie tego naza-
jutrz przypomnie¢ nie mogli. Tylko w jednym
przypadku wywotato 192 drachmy wodanu chlo-
ralu sen tak mocny, iz skdéra chorego otretwiata.
W 7 przypadkach ani oczy, ani skdéra nie utra-
city swoj tkliwosci podczas snu takiego.

Sen wodanem chioralu sprowadzony ma catkiem
inne cechy, niz uspienie w skutek odurzenia chlo-
roformem. Sen sprowadzony chloroformem jest
bardzo twardy. Chory jest catkiem otretwiaty, sko-
ra i oczy bywajg catkiem nieczute; oddech bywa
bardzo gteboki, potgczony =z chrapaniem; tetno
bywa przyspieszone. Twarz chorego bywa bardzo
bladg, alboli t6z mocno zarumieniong. Przeto u-
$pienia chloroformem snem fizyjologicznym nazwaé
nie mozna tak, jak sen sprowadzony za pomocg
chioralu, w ktérym tetno bywa powolne, oddech
swobodny, nie gteboki, tkliwos¢ skdry i oczu nie
zmieniona, a zawotanie lub zadraznienie ciata cho-
rego obudzg go.

Poréwnywajgc zdania lekarzy o dziataniu tego
leku, znajdziemy uajrozmaitsze zdania. Za ehlora-
lem przemawia Liebreich, ktory pierwszy do-
Swiadczyt jego skutecznosci. Wystawia on nam
chloral jako lek bardzo dzielny, ktéry sprowadza
sen bez zadnych przypadéw ubocznych. Nie wy-
wotuje on ani przekrwienia o$srodkéw nerwowych,
ani zawrotu, ani bolu gtowy; nie jest onjego zda-
niem tylko $rodkiem usypiajgcym, ale nawet le-
pszym S$rodkiem znieczulajgcym, niz chloroform.
Atoli Demarguay, Nussbaum, Benedikt
objawiajg o nim zdanie mniej korzystne. Odma-
wiajg oni chloralowi wtadzy znieczulania; powia-
daja, ze chloral wznieca przekrwienie mdzgu, ze



w mektorych przypadkach nie sprowadza snu; co
wiecej, czasam zamiast snu, sprawia rozdraznie-
nie w catym ustroju. Chociaz wszyscy, ktorzy ro-
bili doswiadczenia z tym S$rodkiem, przekonali sie,
ze on znajdzie zastosowanie w terapii; to jednak
trzeba go jeszcze wybadac¢ doktadniej, nim bedzie
mozna wypowiedzie¢ o nim zdanie pewne i sta-
nowcze.

Co sie tyczy sposobu dziatania cmoratu , to i
pod tym wzgledem rozmaicie sagdzg o tern bada-
cze. Itak Liebreich, Drasche, Bouchut
mniemajg , iz chloral rozktada sie w ciele czto-
wieczém na chloroform i kwas mrowkowy, a sku-
tek chloralu jest ten sam, co chlorofoimu.
znowu, jak Demarguay, Labbe i Goujon,
sg tego zdania, ze chloral dziata na nasz ustrdj
jaku taki, lub ze nastepuje w nim jaki$ rozktad
dotad niodocieczony. Jednakze, badZz co badz,
chloral nie rozpada sie na kw. mréwkowy i na
chloroform, ktoryby dziatat jako taki.

Z tego wszystkiego wida¢ , ze nie mamy jesz-
cze wiadomos$ci pewnych co do sposobu dziatania
chloralu; co do zrnan, jakie wywotuje w
ju; co do skutecznosci jego; co do wskazan, kie-
dy ten lek zadawa¢ mamy; wreszcie w jakich
chorobach pomaga.

Moje doSwiadczenia sg zbyt szczupte, aby wszyst-
kie te watpliwosci mogly usungé. Spodziewam sie
jednak, ze sprawe dotad jeszcze zaémiong chocby
cokolwiek rozjasni¢ potrafig. Moje i innych bada-
czow doswiadczenia doprowadzity mnie do naste-
pujacych wnioskow:

Inni

ustro-

1. Wprawdzie nie wiemy jeszcze z pewnoscia,
w jaki sposob dziata wodan chloralu. Wszelako
zdaje sie, iz takowy nie rozktada sie w organi-
zmie na kw. mrowkowy i chloroform, ktor.ato
istota miataby by¢ jedynym czynnikiem skutecz-
nym tego leku; lecz sktaniam sie ao tego zdania,
ze chloral, jako taki, dziata na organizm.

2. Wodan chloralu jest $rodkiem sprawiajgcym
sen (medicamentmn hypnoticum), nie
znieczulajacym (med. anaestheticum).

za$ lekiem

3. Wodan chloralu sprowadza przekrwienie
osrodkéw nerwowych; a zatem jest tam przeciw-
wskazany, gdzie sie takiego przekrwienia obawiaé

musimy.
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4. Woaanu chloraiu nie mozemy uzywaé pod-
ta drogg musimy wprowadzac
do ustroju do$¢ znaczna ilo$¢ tego (wiecej
n:t 12 zr.), a wrozczynach mocnych, np. wodan
chloralu roztworzony rdwng iloscig wody, zrzgdza
zgorzel w miejscu zaktotem.

5. Wodan chloralu mozemy zadawa¢ w wydzia}-
kach dosy¢ znacznych. | tak 1'/2 drachmy nie
wywotato zadnych nastepstw szkodliwych. Je-
dnakze juz 14 ziarn sprawiajg skutek dostatecz-
ny. Sredniag zadawka zdaje mi sie byé pét drach-
my Wodan chloralu roztwarzam wodg i przyDra-

skornie, poniewaz
leku

wiam go trochg cukru lub ulepku. Alkaliow za$
don dodawaé nie mozna, poniewaz

ktadajg chloral.

takowe roz-

6. Wodan chloralu wywotuje u niektérych oséb
uastepstwa: boél i
gtowy, ostabienie catego ciata, osobliwie u o0séb
silnie zbudowanych, wzglednie zdrowych, a w szcze-
go6lnosci u mezczyzn. U chorych za$ wattych, osta-
bionych, nie wida¢ dolegliwosci wzwyz wymie-
nionych.

7. Czy chloral bedzie tylko lekiem tagodzacym,
usuwajacym tylko niektére przypady, czy tez be

bardzo nieprzyjemne zawrot

dzie mdgt przynies¢ stanowczg pomoc w niekto-
rych chorobach , tego dotychczas wypowiedzieé
nie mozna; tudziez

8. jakie ma =zalety przed morfing i
dzie mogt jg zastapic?

9. Boéwniez nie mozna jeszcze powiedzie¢, kie-
dy chloral zadawa¢ bedziemy, a kiedy morfing?

10. Chloral mozna zadawac jako lek uspakaja-
jacy obigkanym niespokojnym; jako lek usypiaja-
cy osobom ostabionym, dreczonym wielkim boleni
wreszcie tam, gdzie chcemy

czy be-

lub bezsennoscig;
wywota¢ rozwolnienie, zwatlenie skurczonych mie-
$nidw.

Wyciaggi z pism lekarskich.

Iwanoff: Przyczynek do anatomii mie$nia rzeskowego.

Aut. zaczyna od uwagi, ze miegsien rzes-
kowy jest czynng czescig narzadu akomodacyj-
nego, a zadanie, jakie mu przypada w oczach



krotkowidzacych i nadmiarowych bardzo rézne
jest co do stopnia, bo gdy w pierwszych pozosta-
je on bezczynnym , dopoki przedmiot widzenia
znajduje sie miedzy nieskofnczong odlegtoscia a
kresem dali wzrokow6j na kilka lub kilkanascie
cali od oka odlegtym , kurczy¢ on sie musi w
oczach nadmiarowych ustawicznie bez wzgledu,
czy przedmiot widzenia jest bliski, czy nawet bar-
dzo odlegty. To wiec rozwazywszy, wzigl sobie
aut. za zadanie zbada¢, jakie zmiany wywotuje
w rozwoju tego miesnia tak rdézny stopien jego
dziatalnosci w oczach krotkowidzgcych i nadmia-
rowych. Z géry oczekiwat autor, ze w oczach nad-
miarowych znajdzie przerost, w niedomiarowych
za$ zanik tego mie$nia. Poszukiwania, przedsie-
wziete wcelu sprawdzania Inb zbicia tego przy-
puszczenia, doprowadzity do nader ciekawych wy-
padkow. Autor badat 12 o6cz krotkowidzacych,
ktére najwyzszy stopien przedtuzenia osi widze-
nia okazywaty; najmniejsza bowiem dtugos¢ tejze
wynosita 28, najwieksza 34 mm. Whbrew oczeki-
waniu pokazato sie juz przy badaniu okiem go-
tem, ze miesien rzeskowy znacznie byl grubszy
i dtuzszy niz w oczach miarowych, a nadto miat
te witasciwosé, iz najgrubsza jego cze$¢ posunie-
ta bylta w poréwnaniu z okiem miarowem ku ty-
towi. Badanie drobnowidowe przekonato nadto
autora, ze to zgrubienie migénia rzeskowego nie
byto pozorne, nie polegato na przeroscie tkanki
tacznej, ktoraby zajmowata miejsce zaniktych wié-
kien miesnych , ale byto jedynie skutkiem zgru-
hienia i przedtuzenia samych peczkéw miesniowych.
Doktadniejsze badanie wykazato jeszcze nastepujaca
bardzo ciekawg witasciwos¢ m. rz. w oczach krotko-
widzacych. Z poszuk'wan Schultzego wiadomo,
ze miesien rzeskowy oka miarowego ma na prze-
kroju potudnikowym postac trojkata, ktérego przod-
kowy i zewnetrzny bok tworzg kat prosty. U
krétkowidzow jest ten kat ostrym, a to dlatego,
poniewaz bok przodkowy nie ma kierunku pro-
stopadtego do boku zewnetrznego, lecz zwrécony
jest skosnie ku tytowi. Skutkiem togo brakuje
mie$niowi rzeskowemu u krotkowidzéw odcinka
tréjkatnego na samym przodzie mie$nia potozo-
nego, ktéryto odcinek, jak nam z dawniejszych i
nowszych poszukiwan wiadomo, zawiera w oczach
miarowych widkna miesne okrezne. Autor prze-
konat sie tez rzeczywiscie, ze miesien rzeskowy
u krotkowidzodw naiczes$ci¢j nie ma wcate wiokien
Okreznych , niekiedy posiada nieznaczne tylko
szczatki tychze, a caly sktada sie z podiuznych
wiokien, przebiegajacych rownolegle od twardow-
ki w kierunku potudnikéw. Miesien rzeskowy u
krétkowidzow tworzy tak zwany tensor cli*mideae
czyli cze$¢ Bowmana i Brlickego, a niedostgje mu
urawie catkiem czesci Artla i Mullera. Zupetnie
inaczej ma sio rzecz w oczach nadmiarowych,
Takich 6cz badat autor cztery, ktérych o$ widze-
nia wynosita 19" do 20 mm. Miesien rzeskowy,
y.naczr ie grubszy i ku tytowi posuniety u krétko-
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widzéw. okazal sie widocznie i enszy i byt mccno
ku przodowi posuniety w oczach nadmiarowych.
Tytna cze$¢ jego byta zanikta, przodkowa nato-
miast mocno rozwinigeta. Ta r6znica, nie zawista
od postaci i uktada wyrostkow rzeskowych, ale
od budowy samego miesnia rzeskowego, wystepuje
bardzo jawnie przy badaniu drobnowidowém.
Przodkowo-zewnetrzny kat miesnia nie jest ostry,
jak w oczach krotkowidzacych , ani prosty, jak
w oczach miarowych, ale wyraznie rozwarty tak,
iz miesien rzeskowy oczu nadmiarowych ma
w poréwnaniu z okiem miarowém dodatkowy troj-
katny odcinek na przodkowym swoim Kkoncu,
w poréwnaniu za$ z okiem krotkowidzacem dwa
takie tréjkatne odcinki. Oba te odcinki skladajg
sie z widkien okreznych, skutkiem czego wieksza
przodkowa trzecia cze$¢ mie$nia utworzona jest
przez te widkna, ktore nadto znajdujg sie takie
jeszcze wzdtuz catéj wewnetrzndj Sciany miesnia,
podczas gdy tylny trojkat, znacznie mniejszy ani-
zeli w oczach miarowych, zajmuja witokna podiu-
zne. Jest wiec w miegsniu rzeskowym oka nad-
miarowego potezny przyrost wiokien okreznych
na koszt podtuznych. W ogdlnoscijednak jest eaty
miesien cienszy i krétszy, anizeli w oczach mia-
rowych. Wypadki te, otrzymane z badania 12 6cz
krotkowidzacych i 4 nadmiarowych, stwierdzit au-
tor poézniej na wielu jeszcze innych oczach.
Zastanawiajgc sie nad réznicami dziatania mies-
nia rzeskowego w oczach krotkowidzacych inad-
miarowych, wynikajgcemi z tak rézndéj ich budo-
wy, przychodzi autor do wniosku, ze gdy peczki
wiokien okreznych dziatajg ku wEwnatrz, w kie-
runku ku osi widzenia, widkna za$ podiuzne ku
przodowi, w kierunku ku zatoce Schlemma, a site
wypadkowg obu tych kiirunkéw wyraza przekat-
nia réownolegtoboku utworzonego przez pojedyn-
cze kierunki dziatania: kierunek téj wypadkowej
musi by¢é w oczach krétkowidzacych i nadmiaro-
wych bardzo rézny. Miesien okrezny u krétkowi-
dzéw jest mocno zanikty, wiec bok réwnotegtobo-
ku, wyrazajacy dziatanie catego miesnia ku we-
wnatrz, bedzie bardzo nieznaczny w stosunku do
boku wyobrazajgcego dziatanie ku przodowi; skut-
kiem lego bedzie wypadkowa miata kierunek ku
przodowi z matem tylko zboczeniem ku wewnatrz.
W oczach nadmiarowych przeciwnie bedzie miata
wypadkowa gtowny kierunek od zewnatrz ku we-
wnatrz z nieznacznem zboczeniem ku przodowi.
Oczywistg jest rzeczg ze w skutku tego ostatecz-
ny cel czynnosci miesnia, tj. zwolnienie obwaddki
Zinna, ftatwiej osiggniety bedzie w oczach nad-
miarowych. anizeli w krdtkowidzacych , podczas
gdy miesien rzeskowy u krétkowidzéw” kurczac
sjg, napreza¢ musi naczyniowke ku przodowi tak,
iz go Smiato naprezaczem naczynidwki nazwac
mozna. Odsytajac ciekawego dalszych wnioskéw
i uwag czytelnika do samego zrddta,’ koriczymy
streszczenie tej bardzo zajmujacej i wazn¢j pracy
wzmiankg, ze powstawanie zaniku naczynidwki
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w postaci znanego sierpa przytykajacego do tar-
czy nerwu wzrokowego u krétkowidzéw poczytuje
autor za prawdopodobny skutek prezenia, ktéremu
ulega naczyniowka w skutku dziatania miesnia
rzeskowego, sktadajgcego nie niemal wyitgcznie
z wioékien podituznych.

(Archw. f. Ophth. li. XV. Abth. 111,

18C9).
B.

K. Schréder: Czy moze uj$¢ catkiem powietrze

z ptuc noworodka, ktére oddychaty ?

Zdanie wypowiedziane przez Caspra, Zze wobec
sgdu zycie i oddychanie jestto jedno i to samo,
nie tak tatwo da kiedykolwiek powdd do biedu,
gdy wynik préby ptucnej jest twierdzacy. Jezeli
za$ jest przeczacy, wtedy wniosek, ze dziécie nie
zyto, me jest bezwarunkowo stuszny. ,Sam Ca-
sper mulat przyznaé, ze bywa zycie bez oddy-
chania, ale miat na mysli tytko dzieci urodzone
w stanie pozornej $mierci. Wazniejszg jest ta oko-
liczno$¢, ze wieksza cze$¢ noworodkow zyje dtuz-
szy tub krétszy czas, nie oddychajac, albowiem
oddycbhan’e poczyna sie dopiero, gdy tozysko od-
tagczy sie od macicy, lub gdy powstang inne prze-
szkody kragzenia tozyskowego W tyra przeciggu
czasu Smier¢ moze nastgpi¢ z obcej winy, a ogle
dzmy wykazg ptuca ptodowe; wniosek za$, ze
dzmcie me zyto, bytby biedny. Autor zatém przy-
tgcza sie do zdania dra Senatora (Vjschr. f.
ger. u. off. Med. N. F. Bd. IV, 99), sadzi jednak,
ze tenze nie uzyt stosownego wyrazenia na zycie
bez oddychania, mowigc o zyciu przy poro-
dzie (,,bei der Geburt*) i radzi tam, gdzie ptuca
znajdujg sie w stanie ptodowym, wyraza¢ sie, ze
nie daje sie wykry¢ , izby dziecko zylo po uro-
dzenra.

Czas, w ciagu ktorego dziecie moze zy¢, nic od-
dychajgc, w stanach zamartwiczych (asfiktycznych)
przecigga si¢ zdaniem aut. do po6t godziny, a na-
wet moze do calej godziny. Za to nie zgadza sie
na zdanie Maschki, ktdry rmal spostrzega¢ zy-
cie bez oddychania 5-godzhtne, a nawet 23-go-
dzinne. Rozbierajgc przypadki opisane przez
Maschke i inne zebrane =z literatury, Sc lir.
przystepuje do wiasciwego zadania swej rozpra-
wy i oSwiadcza, ze powietrze moze sie wydoby¢
z ptuc noworodka tak, ze takowe pozostajg pic
dowemi. Opiera sie przytem na przypadkach, kto-
re spostrzegat Szymon Thomas i przytacza po-
dobne przypadki z witasnego doswiadczenia. Przy-
tagcza sie tez do ttomaczenia Thomasa , wedtug
ktorego w skutek coraz stabszej czynnos$ci odde-
cliowej przy kazdym wydechu w skutek sprezy-
stosci ptuc wydobywa sie z ptuc nieco wiecej po-
wietrzg, anizeli przybywa takowego przy stabym
wdechu, tak, Zze stopniowo wreszcie ptuca moga
utraci¢ calg ilos¢ powietrza. Takie ostabienie od-
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dychani i zdarza sie u dzieci przedwcze$nie uro-
dzonych; moze tez powsta¢ u dzieci dojrzatych i
silnycl w skutek wptywdw ostabiajgcych, jakoto
po uszkodzeniach czaszki z wybroczyng stopnio-
wo powiekszajgcg sie, po utracie krwi z pepowi-
ny i t, d, co pod wzgledem sgdowo-lekarskim
jest wazne.

W przypadkach, gdy ptuca okazujg sie ptodo-
wemi, chcac poznaé, czy jednak dziecie zyto, mo-
zna sie jeszcze uciec do préby B re s lau’a przy
najmni¢j w zwiokach $wiezych.

(D. Areh. f. clin. Med. 1869. VI. 398 — 420.
Cbl. f. d. m. IFO5S. 2. 1870y

St. J.

Sprawozdania z posiedzen
towarzystw przy ro<niczo-lekarskicli.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie XXII w dniu 7 grndnia 1869 r.

Prezes kol. Rydel. Cztonkéw obecnych 18, jako goscie
4 uczniowie medycyny.
1 Kol Rydel przedstawia chorego, u ktérego

po uderzeniu przed 3 laty doznanem, prawdopodo-
bnie w skutek wynaczyuienia w oczodole, powsta-
to na oku prawem wysadzenie gatki ocznej, zwré-
cenie takowej ku goOrze i zewnatrz, obrzekniecie
spojowki powieki dolnej, tak ze takowa tworzy
wat grubosci palca i wywija powieke dolng zupet
nie na zewnatrz, znaczne rozszerzenie naczyn rzes-
kowych, a w nastepstwie zamglenie rogéwki, zma-
cenie soczewki, rozsiane zapalenie naczynidwki
i zapalenie nerwu wzrokowego isiatkowki.— Kol.
Rydel zgodnie z kol. Rosnerem uwaza jako
przyczyne ucisku na naczynia mnerw wzrokowy
przeobrazenie si¢ wybroczyny w torbiel i przemawia
za jak najwcze$niejszem wytuszczeniem torbiela,
a to tem bardziej, ze wzrok na tem oku jest
w wielkiem niebezpieczenstwie. Przeciwnie kol.
Octtinger, przypuszczajagc cierpienie okosiny lub
naro$l kostng w oczodole , radzi przez czas pe-
wien uzy¢ Srodkéw podniecajgcych wessanie lip.
weieran szaruchy.

W r.6zpragwach biorg
sner i Blumenstok.

2. Kol. Szalay odczytuje przypadek zupeine-
go przerwania obudwu mieéni prostych brzucha i
pekniecia jelita cienkiego, ktére powstaty po ugo-
dzeniu w brzuch kamieniem przeszto pottora cet-
nara wazacym , gdz e otwarcie zwiok wykazato
tasiemca znachodzgcego sie wolno w jamie otrzew-
néj. Kol. Szalay podnosi gtdwnie dwie okoliczno-
§ci : a) ze skaleczony po tak ciezkiém uszkodze-
niu mogt jeszcze chodzi¢ i przez 3 godziny na

jeszcze udziat koli. Ro-



nic sie nie uskarzat; b) ze pekniecie jelita tak
dtugo nie wywotato zadnych objawéw, dopéki ta-
siemiec nie wystgpit do jamy brzusznoj.

Nad przypadkiem tym zabierali gtos koledzy:
Sciborowski, Rosner, Janikowski i Bie-
siadecki.

3. Kol. Biesiadecki zdaje sprawe z najnow-

szych poszukiwan Pfliigera co do budowy watro-
by i gruczotdw SlinnycL.

Posiedzenie XXIII (administracyjnej w d. 21 grudnia 1869.

Prezes kol. Rydel; obecnych cztonkéw 13, jako goscie
Dr. A. Obalinski i Dr. W. Opolski.

1. Sekretarz staty kol. Sciborowski zawia-

damia o nadestaniu do biblioteki Towarzystwa

kilku rozpraw, z ktérych rozprawo Dra Swider-
skiego ,,0 dtugotrwatdm zapaleniu macicyl oddano
do ocenienia kol. Madurowiczowi, a sprawozdanie
roczne Towarzystwa lekarzy buokwinskich kol.
Sciborowskiemu.

2. Dra Feliksa Krajewskiego w Hrubieszo-
wie wybrano jednogto$nie cztonkiem korespon-
dujacym.

3. Kol. Sciborowski odczytuje w zastepstwie
podskarbiego kol. Bulikowskiego sprawozdanie ze
stanu funduszéw Towarzystwa, a bibliotekarz kol.
Zarewicz zdaje sprawe ze stanu biblioteki za
rok 1869.

4. Przyjeto po diuzszej clyskusyi wniosek kol.

Sciborowski ego, azeby posiedzenie doroczne
odbyto sie w dniu 9 stycznia 1870 o godzinie 12
w potudnie w sali wieksz6j Tow. Nauk. i zeby
na to posiedzenie miata wstep publicznosc.

Dr. Korczynski.

Rozmaitos$ci.

Sprawy lekarskie w Wydziale krajowym

od 15 stycznia do 15 lutego 1870.

Szpitalowi Si6str Mitosierdzia w Rozdole uchwalit Wy-
dziat krajowy udzieli¢
500 zir.

Na przedstawienie kuratoryi fuudacyi $p. Jana Towar-
nickiego postanowit Wydziat krajowy: Z czystej nadwyzki
z dochodu z r. 1869 w kwocie 4719 ztr. 5 9
czy¢ stosownie do postanowien testamentu fundatora na cele
naukowe i dobroczynne 3000 ztr., a na pomnozenie majatku
fundacyjnego 1719 zi-. 59'/2 c. — Z kwoty 3000 zir. udzie-
100

jednorazowe wsparcie w kwocie

C. przezna-

krakowskiemu

lic: a) Towarzystwu naukowonni zhr;
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b) dwom najpilniejszym kandydatkom akuszeryi w Krako-
wie po 25 zir.; c) takimze dwom kandydatkom we Lwowie
po 25 zir; pomocy akademikéw
w Krakowie 50 zir.; e) takiemuz Towarzystwu we Lwowie
50 ztr.; f) fundacyi
reszte za§ w kwocie 1500 zir. zachowaé do rozdania w cia-
gu roku na cele odpowiednie.

Wydziat krajowy wzigt do wiadomos$ci doniesienie c. k.

d) Towarzystwu bratniej

imienia Karola Szajnochy 1100 ztr;—

Namiestnictwa o sankeyonowaniu uchwaty sejmowej, przy-
zwalajacej na sprzedaz miyna na Pradniku biatym , jako
czeéci dobr funduszowych szpitalu $w. tazarza w Krakowie
i wezwal Dyrekcye pomienionego szpitalu do utozenia wa-
runkéw Jicytacyi.

Ustawa ces. Uniwersytetu warszawskiego.

(Ciag dalszy. — Zob. nr. 2.)

Oddziat czwarty. O optacie za stuchanie lekcyj. § 106.
Od kazdego studenta za stuchanie lekeyj pobiera sie po
pieédziesiat rubli rocznie. Optata ta wnosi si¢ poétrocznie,
z gory. 8 107. Ci, ktérzy w ciggu miesigca od rozpoczecia
pétrocza nie wniosa optaty za stuchanie lekcyj,
sie z uniwersytetu, teez mogg by¢ znowu przyjeci, po wnie-
sieniu optaty za cate potrocze.

uwalniaja

§. 108. Zarzad uniwersytetu
moze niezamoznym studentom albo udziela¢ zwioke we wno-
szeniu optaty, albo zmniejsza¢ jg o potowe, albo zupektnie
uwalnia¢ ich od optat za stuchanie lekcyj. Przytem uniwer-
sytet udziela jedne lub drugg z wymienionych ulg tylko
tym studentom, Kktdérzy zastugujg na to gortiwem przykia-
daniem sie do nauk i dobrem sprawowaniem sie. Zarazem
ma sie na uwadze, aby og6lna liczba uwolnionych od optaty
za stuchanie lekcyj wynosita w stosunku do catkowitej
liczby studentéw nie wiecej niz dziesie¢ procentéw. Uwolnie-
nie od optaty rozcigga sie na jeden rok, lecz moze by¢ po-
nawiane. §. 109.

stuchanie lekcyj

Potowa sumy pobieranej od studentéw za
przelewa sie do skarbu, a druga potowa
i inne specyalne fnndnsze uniwersytetu stanowig niezaprze-
czalng wtasno$¢ nniwersytetu i przeznaczaja si¢ na takie
wydatki, ktére majg na celu gtdwnie rozwéj jego naukowej
i wyktadowdj dziatalnosci. Stosownie do tego specyjalne te
fundusze uniwersytetu uzywajg sig, za upowaznieniem kura-
tora, na nastepujace przedmioty: g) na drukowanie utworéow
tresci naukowej, nznanych za stosowne do tego przez fakul-
tety, i na wydawanie *Uniwersy teckich Wiadomos$ci®;
b) na premia i nagrody za rozstrzygniecie zadan ogtasza-
nych przez uniwersytet; c¢) na medale udzielane studentom
za utwory na zadania ogtaszane przez fakultety; d) na sty-
pendyja i wsparcia niezamoznym studentom, z pozytkiem
zajmujacym sie naukami, a szczegdlnie jezykiem ruskim
i ej na podréze naukowe i delegacye w celu naukowym.

Rozdziat

dziewigty. O stopniach naukowych.
§. 110. Rada uniwersytetu na przedstawienia fakultetow ina

mocy ich zakwalifikowania, ma prawo zatwierdza¢é w go-



dnosci rzeczywistego student;l i, w stopniaeh naukowych,
ktore w fakultetach historyczno-filologicznym, fizyczno-mate-
matycznym i prawnym sg: kandydat, magister i doktér. —
Uwaga. Naukowe stopnie i godnosci w fakultecie medycz-
nabywajg sie na mocy ogélnych w wydziale medycz-
§. 111. Godno$¢ rzeczywistego studenta
a stopien kandydata za

nym,
nym postanowien.
nabywa sie za pomocg egzaminu,
pomoca egzaminu i rozprawy aprobowanej przez fakultet.
Od ubiegajacego sie o stopien magistra wymaga sie, oproécz
nowego ustnego egzaminu, publicznej obrony rozprawy. Ma-
gistrowie otrzymujg stopien doktora dopiero wskutek ztozonej
i publicznie bronionej rozprawy. Uwaoa. Wszystkie w ogdle
rozprawy piszg sie, i obrona ich odbywa sie nie inaczej, jak
w jezyku ruskim. 8§ 112. Egzamin na godno$¢ rzeczywistego
studenta i stopien kandydata obejmuje wszystkie przedmioty,
oznaczone dla ksztalcacych sie w uniwersytecie studentéw
tego fakultetu Inb oddziatu fakultetu, w ktérym egzamino-
wany ubiega sie o wspomniong godnos$¢ lub stopien. Ubie-
gajacy sie o stopien magistra podlega egzaminowi tylko
z niektérych przedmiotéw, wedtug osobnych o odbywaniu
egzaminéw na stopnie naukowe przepisow. § 113. Stopnie
naukowe otrzymujg sie w porzadku ich Btopniowosci i w ter
minach ustanowionych. Kandydat po upitywie toku moze
ubiega¢ si¢ o stopien magistra, a magister po uptywie roku
0 stopien doktora. 8. 114. Stopnie naukowe mogag by¢ na-
bywane tak przez ruskich poddanych, jak i cudzoziemcéw.
§. 115. Osoby postronne dopuszczajg sie do egzaminu tylko
na stopien naukowy kandydata, i nie inaczej, jak po przed-
stawieniu $wiadectwa o ztozonym przez nie egzaminie z przed-
miotéw catkowitego kursu nauk gimnazyjéw klasycznych.
§. 116. Egzaminu na stopnie naukowe i godnoscitodbywuja sie
w terminach wyznaczonych przez kazdy fakultet: na godnos$¢
rzeczywistego studenta i stopien kandydata — przed komi-
syjami pod prezydencyja dziekanéw sktadajgcemi sie z czton-
kow fakultetu wedlug wyznaczenia tego ostatniego, a na
stopien magistra — przed catkowitem zgromadzeniem fakul-
tetu. §. 117. Szczeg6towo przepisy egzaminéw na godnosé
rzeczywistego studenta i okreslone sag
w osobmy ustawie, zatwierdzonej przez ministra o$wiecenia

stopnie naukowe,

publicznego. (C. d- n)
KRONIKA
Sktadki na szpital (dom chorych) inajgey sie
zatozy¢, w Lezajsku do dnia 21 lutego r. b. wyniosty

wedtug szczegétowego wykazu nadestanego nam przez Dra
Szczesnego Orzakicwicza Zir. 1801 c. 66. w. a. Skro-
mna to jeszcze summa w poréwnaniu z potrzebg! W skiad
powyzszej summy wchodzg nastepujgce dary:
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zir. ¢

DarJego Ces. Kr. Apost. MoSci 300 —

i Rady powiatowej taneuckiCj... 400 —
T Wgo Adama Kopinskiego ze Skaty: zloty ze-

0areK i o . 300 —

» JEksc. lir. Agenora Gotueliowskiego . .100 —

5 Miasta KraKoWa ... 100 —

i B OPrzemysSla. s 100 —

Z roznych sktadek 492 66

W skutek osobnej odezwy do duchowienstwa . 6 —

W skutek dwukrotn¢j odezwy do stanu lekarskiego
ogtoszonej w ,,Przegladzie lekarskimi nadestat jeden
z redaktoréw ,,Przegl. lek.“ 3 —

Razem, jak wyzej . . 1801 66

Uniwersytet warszawski liczy obecnie 1180 uczniow,

a mianowicie na wydziale fllologiczno-historycznym 59, na

flzyczno-matematycznym 239, na prawniczym 406, a na le-
karskim 369.

Do Warszawy wrécit w tych czasach z wygnania z
m. Ufy stolicy gubernii Orenburskic¢j, gdzie okoto 5 lat prze-
bywat, Dr. Wiodzimierz Dybek, b. profesor patologii ogélnej
w b. Szkole gtéwnéj Warszawskicj.

W ciagli wyktadéw popularnych, urzadzonych przez
Oddziat Towarzystwa pedagogicznego w Rzeszowie w m.
styczniu r. b., Dr. Jurow icz miat wyktad o oddychaniu z za-
stosowaniem do bygicny.

W Gryfii fGreifswalde) zawigzato sie kétko towa-
rzyskie akademikow Polakéw', ktére w d. 21 lutego
r. b., uzyskato potwierdzenie swej ustawy ze strony se-
natu uniwersyteckiego. Cl.ionkéw liczy koétko obecnie 20,
z tycb 16 stucha medycyny, 1 chemii, 1 matematyki, a 2eh
agronomii w Eldenie; ogétem w Gryfii jest akademikéw Po-
lakéw 28. W czytelni kétka z pism lekarskich jest Klini-
ka i Przeglad lekarski.

Niebezpieczenstwo z nieumiejetnego zastosowa-
nia przepisu lekarskiego. Kal isz ani 11 donosi ze  do-
mu-jednego ze znakomitszych mieszkancéw m. Kalisza chcia-
no oczysci¢ powietrze ozonem, otrzymanym podiug przepisu
tegorocznego kalendarza lek. warszawskiego za pomocg miesza-
nadmanganianu potazu i 2ch czesci stezo-
Przy nieostroznem zmiegsza-
tak gwattowny wybuch, iz

niny 2eh czesci
nego kwasu siarkowego (S03j.
lilu tych dwéch ciat nastgpit
rozpry$niety po«oatym saloniku kwas siarkowy poparzyt lek-
ko ulwie osoby i poniszczyt sprzety. Bezpieczniej bytoby albo
wcale nie uzywac¢ tej mieszaniny,malbo bra¢ nadmanganian
potazu rozpuszczony w matej ilosci wody, kwas za$ siarkowy
dolewaé potrosze i to w pcwuych odstepach czasu.

Scisty pierwszy na stopien doktora
zdawa¢ bedzie we $rode dnia
fizyologicznej

Egzamin
medycyny w uniw. Jagietl.
16 b. m. o godzinie 5tej po potudniu w sali
JP. Jbzef Zborowski.



