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Ostre zapalenie Sledziony zimniczne.

(8 przypadkéw wyjetych z rekopisu o zi-
ninicy przeznaczonego do druku)
pr/ioz Prof. Dietla.

(Ciag dalswD.

Dnia 2.8wehora ma sie znacznie lepi¢j, przesy-
piata sie, jest spokojniejszg i weselszg, ciezar cia-
ta'spadt na 115 funtéw, tetno na 95 uderzen, ka-
Izel fist wprawdzie jeszcze wstrzgsajacym, lecz
przychodzi tylko napadami, oddychanie jest powol-
niejsze, lecz ciggle jeszcze tak nicparzadnc, ze od-
dechéw doktadnie policzy¢ nie mozna, mowa mnigj
przerywana, przepona chwilami nizej zstepuje, plwo-
ciny sktadajg sie tylko zc $luzu i Sliny , nadczu-
tos¢ ogolna umiarkowana, bole w okolicy $ledzio-
nowej mniejsze, zotgdek cieczg napetniony, lepz nig-,
bolesny, niema tetnienia w dotku podsercowyrn,
biatko znikto z moczu, chlorki zawsze jeszcze zmniej-
szone, reszta whasnosci i sktadnikéw taz sama.

-Dodawano dalej chinine po 10 ziarn.

Dnia 29 $ledziona jest znacznie mniejsza i da-
leko mniejp bolesna, chlorki prawidtowe, chora o
wiele spokojniejsza, zotgdek peiny, lekkie odurze-
nie, ciezar 116 reszta jak wczoraj.

Zaprzestano chininy i zalecono tylko nap6j kwas-
kowaty.

Od 30 kwietnia do 2 maja utrzymuje sie cig-
gle ~-widoczne polepszenie ehoroj.; zotgdek tylko i
jelita sg peine, ,a odgtos sttumiony ponad $ledzio-
ng rozszerzyt sie nieco ku gorze, obwod boczny
klatki piersiowej na stronie lewej jest miedzy ze-
brem 4teni a £Jjom o i6u', a miedzy 7mém a 8mem
o caly cal wiekszy, anizeli po stronie prawej, prze-
stwory jednakze miedzyzebrowe nie sg wygtadzo-
ne w miejscach wzmiankowanych i stysze¢ w nich
mozna wyraznie oddychanie pecherzykowe z rze-
zeniami wilgotnemi.

Chora dostaje napar sedesowy, poczem Kkilka
stolcéw nastapito, a zotadek i jelita staly sie cat-
kiem préznemi.

Dnia 3ge $ledziona obrzmiewa na nowo i sta-
je sie boles$niejszg; pomimo to objawia chora wie-
ksze taknienie i otrzymuje obfitszy pokarm miesny,
mocz jes$t prawidlowy, stan chor¢j jest zadawala-
jacy; zalecono 10 ziarn chininy.

Dnia 4go $ledziona sklesla znacznie, a nawet
odgtos czczy powyzej takow(¢j staje sie jawniejszy,
W moczu pojawia sie chinina i cata dola chorej
zbliza sie ku wyzdrowieniu.

Dnia 5go, 6go i 7go toz samo zachowanie sie,



§ledziona bez zmiany, zadawke”~chininy ostatniego
dnia zwiekszono az do skruputu catego. Chora
wszelako wymiotuje zaraz po podaniu pierwszej
potowy, tak Zze drugiej juz widcej nie uzyto.

Tegoz dnia o godz. -i-tej po potudniu dostaje
chora napadu zminicy z zimnem, gorgcem i pota-
mi, ktéry trwal kilka godzin.

Pomimo to dola chorej d. 8go zranalljest zu-
petnie zadawalajgca, $ledzionSfaUiowiein powtdrnie
nieco sklesta, odgtos wypukowy sttumiony powy-
zej takowej staje sie dzwiecznym,“hora wazy li5
fuutow.

Codzienng dawke chininy zmniejszono znowu
do 10 ziarn dziennic.

Dnia 9go'' ciezar chorej" spadt nagte na 110
funtow, zotadek jest prézny, mocz obfity i wodni-
sty okazuje male-tylko $lady chininy, reszta bez
zmiany.

Zmniejszono dzienng dawke chininy do 5 ziaru.

Odtad polepsza sie chora predko i trwale, $le-
dziona wraca do objetosci prawidtowej, wszystkie
zjawiska chorobowe znikajg, Tiezar ciata podnosi
sie zwolna do 117 funtéow, a dziewczyna -ciatkiem
zdrowa d. 1370 Czenitca 1855 r. opuszcza zaktad.

W niniejszym takze przypadku mamy do czy-
nienia z 2ma obok siebie istniejacemi cierpieniami
miefscowemi: z widcreziugjostrem cierpieniem S$le-
dzionowém, znamiomijait*nmsie $ledziong wystaja-
cg nieco po za luk zebrowy a znamnicuzwiekszo-
ng i bolesng, tudziez z zapaleniem optucny maja-
ce!]! siedlisko na 2" powyzej $ledziony w optucnie
przeponowej i zebrowej. Rozr6znienie ograniczo-
nych wypocin optucnowychb od sasiedniej $ledzio-
ny byto w tym razie trudnem wprawdzie, lecz nie
niepodobnem. Nasa-mprzéd oznaczono kamieniem
piekielnym $ledzione -wykrytg wedtug* prawdopo-
dobieAstwa za pomoca opukiwania i Utrzymano ‘tym
sposobem zarys Odpowiadajacy' zupetniS obwodowa,
ksztattowi i potozeniu $ledziony zwiekszonej. Po-
wyzej otrzymanej tym'.sposobem go6rn¢j granicy
$ledziony, odghre wypukowy byt wprawdzie mdty,
lecz wyraznie jawniejSzy i potgczony z mniejszym
oporijm anizeli wr miejscu okre$lonem kamieniem
piekielnyml, tak dalece ze tamze- dobitnie jaszcze
pojmowano odgtos ptuca zawierajagcego powietrz?,
a przysluchem oddech pecherzykowy z rzezeniami
wilgotnemi. Whnie$liSmy zatem z tych objawow7 fi-
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zycznych, ze rutaj tuz na optucnie przeponowej i
2" wyzej na optucnie zebrowej znajdujg sie wypo-
ciny, nieuciskajgce wprawdzie ptuc, lecz dostatecz-
ne do sttumienia odgtosu wypukowego.

Zdziwi¢ nas przytem musiato, ze odglos wy-
pukowy mdty powyzej przepony, rozciggat sie zu-
petnie tak daleko","jak odgtos mdly S$ledziony po-
niz¢j przepony, ze przeto nie przekroczyt tylnej
granicy $ledziony i ze ku stosowi pacierzowemu
stawat sie¢ znowu dzwiecznym.

Whnie$¢ nam ztad, jak mienimy, wypada: ze wy-
poémy optucnowe byty albo stezate, albo jesli cie-
kte to otorbione i ze miedzy zapaleniem optucny
przepony musiat zajér¢ taki zwiagzek anatomiczny,
ze albo wypociny z optucny7 do $ledziony, .aibo co
juz z gory podobniejszem jest doprawdy, z tejze
do tamtej sie rozciggnety.

Siedzagcym uwaznie zjawiska, ktére towarzy-
szyty obu cierpieniom miejscowym, nietrudno nam
bedzie pozna¢ doktadniej ich wzajemny stosunek.

Choroba poczeta sie wprawdzie od chwilowego
ktucia w boku lewym, poczem nastgpit kaszel; bliz-
ko w 10 dni potem pojawito sie gwattowne kihucie
w boku, a w kilka godzin pdzniej silne zimno.

Zjawiska te licujg rzeczywiscie z poczatkiem
zapalenia oplucnowegd,-aczkolwiek i osfrym zapa-
leniom $ledziony czestokro¢ kiucie w boku i ka-
szel towarzyszg bez powiktaniaZ zapaleniem opiuc-
uy> co wytlumaczy¢ sie daje nie tyie ze spotezu
cia nerwowego, ile z udziatu przylegtej przepony
w cierpieniu $ledzionowem; jakoz istotnie kaszel
ten byt zaraz z poczatku tak wstrzasajgcym i dre-
czacym, ze nasuwal raczej mys$l o kurczu przepo-
ny niz o zapaleniu optucny. Uwzgtedniaijge”przy
t¢ém zupelng przerwe spetna 2dniowd po pierwszem
gwattownem kituciu i napad pow#éruy dnia 4go
nad ranem: to przyzna¢ potrzeb.# ze ten rodzaj
niemocy odpowiada wiecej zimnicy i cierpieniu $le-
dzionowemu, anizeli zapaleniu optucny.

Nie odpowiadajg réwniez zapaleniu optucny
zjawiska oddechowe, a tern mniej tak mato znacz-
nemu i ograniczonemu jak w przypadku niniejszym.
Oddychanie jest nietylko nader przyspieszone ale
zarazem drzace, liieporzadne, juz krotkie juz gle-
bokie, juz 'catkiem przepuszcza, przerywane wes-
tchnieniami i jekami, chora nie zdota méwi¢ gto-



Suo i ciggiem, nader tatwo jej sie rozptakac, wsze-
lako i mimo doli udreczonej tatwo jg do $miechu
pobudzié. Kaszel jest potezny, wstrzgsajacy, kur-
czowy, przerazliwy, ciggly i nuzacy tak dalece, ze
chora chwilami bezsilna opada i w potach sie roz-
ptywa, kt6z zechce przypisa¢ tak gwattowne, kur-
czowe zjawiska zapaleniu optucny? Jawng jest, ze
najgtéwniejszy w tern udziat przypisujnalezy prze-
ponie; jak sie za$ rzecz miata w naszym przypad-
ku roztrza$niemy ponizej.

Obrzmienie.;' grubos¢ i niezwykta tkliwos¢ $Sle-
dziony, mocne tetnienie w ciotku podsercowym, cig-
gte" nudnosci, obrzekta i tkliwa watroba, biatko i
wateczki widknikowe w moczu, ogdélna nadczntos$é
a zwilaszcza owa brzucha, macicy i zlgczonych
z nig czesciy niewymowna* ckliwo$¢, niespokojnosé
i trwoga chorej nie sg podobno takze zjawiskami
zapalenia opluenowego, a tern mniej tak ograniczo-
nego. jak je w naszym przypadku znalezliSmy. Sa
to raczej zjawiska, jakie po czeSci napotykamy
w durzyey, ostrej gruzlicy, chorobie Brighta, z tg
jednakze znamienitg réznica, ze w tychze przewaz-
nie pojawia sie tepota i odurzenie, w naszym przy-
padku za$ rozdraznienie i catkowita przytomnos¢,
nie wspominajg™juz o jego dalszym ‘ffetotnie od-
miennym przebiegu.

Z tego rozbioru wynika, ze w obecnym przypad-
ku z dwojga cierpien miejscowych,. owe optucny
przeponowej poczytaé musimy za podrzedne, $le-
dzionowe za$ za gtowne.

Nie sadzimy atoli, aby zapalenie optucny w tym
przypadku byto chorobg spo6tczesng, wiktajacg, lecz
czysto nastepowgq t. j. zawistg i zrzagdzong od eier-
pienia $ledzionowego.

Przedewszystkiém nalezy nam os$wiadczy¢,
cierpienie $ledzionowe, o ktérem mowa, polegg na
zapaleniu migzszu, nie za$ na prostem nawaiowem
obrzmieniu, za czém przemawiajg niezbicie gwat-
towno; ciggte, niezno$ne bolesci, gruby, twardawy
brzeg $ledziony, znaczna, ciggta gorgczka, a gto-
wnie uderzajacy i ograniczonemu zapaleniu optuc-
ubytek chlorkow,

ze

nowemu wcale nie odpowiedni
w moczu zresztg catkiem zapalnym.

Wszakze oprécz zapalenia miagzszu zgodzi¢ sie
tu potrzeba i na zapalenie torebki $ledzionowej, a
zwhaszcza dla téj przyczyny, ze $ledziona zwiek-
szona mato tylko przekraczata luk zebrowy, przy
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potozeniu chorej na boku prawym sie mezsnwala,
lecz w skutek wypoeinowycb bton przyréstszy do
zeber i przepony przy wzrosScie swoim postgpita
ku go6rze po pod 7me zebro.

Juz sam ucisk $ledziony zwiekszonej zdotat wy-
wota¢ nawat w przeponie, bardzi¢j za$ jeszcze zdo-
lala to sprawa wypoeinowa w migzszu i w toreb-
ce, ktéra przez przepone nawaleni dotknietg prze-
nikajac od powtoki doln¢j surowiczej do gornej
sprawita zapalenie optucny przeponowej (Phuritip
diaphragmatie.a')] to za$ tem bardziej uwazgne by¢
musi za cierpienie nastepowe, niejako przylegle do
zapalenia $ledzionowego, ile ze samo przez sie ogra-
niczone nie -przekraczato tylnej granicy $ledziony
i ze ono z wzrostem zapalenia $ledziony sie wzma-
jgalo, a z tegoz ubytkiem pg podanej chininie wi-
docznie-,fie zmniejszato, jak sie to z przebiegu cho-
roby okazatcgpa nizej jeszcze do tego powrpcimy.

Anatomiczne to zachowanie sie tlumaczy nam
catkowicie wszystkie zjawiska w pewnym zwigzku
fizyologicznym, podczas gdy przeciwnie wywodzac
rzagez od zapalenia opluenowego, to by sie nie udato.
Sadzimy wiec mieé¢ prawo do rozpoznania opiewa-
jacego : zapalenie $ledziony z nasjepowem zapale-
niem torebki $ledzionowej i optucny przeponowej,
a teraz wezmiemy pod rozwage pojedyncze naj-
wazniejsze zjawiska gtpgownie do tegoz rozpoznania.

Naprzéd mniemamy, ze zwréci¢ nam nalezy u-
wage na wymiary, ksztalt i potozenie, $ledziony.
Wymiar.jej podtuzny wynosit 6" a pnwfcS§jm/ ro-
wniei tyle, skutkiem tego byt ksztatt krazkowy i
potozenie wysokie az po pod 7 zebro ponizej pod-
pasza. Przyczyny takiego ksztattu i potozenia bez-
sprzecznie szukaé nalezy w przyczepieniu do ze-
ber, skutkiem ktorego $ledziona obrzmiowagjgea nie
mogac po wigzadle przepono-okragzmozém (leg. pkre-
nityjpolicmn) wysungé sie z po za $ciany zebro-
wej i zwiekszac¢ sie w wymiarze podtuznym, wzra-
sta ku tylowi lub ku gorze i w poprzek. Czy w na
szym przypadku przyczepienie $ledziony zrzadzo
ne zostato jedynie przez ostatnie zapaleuie lub tez
byto juz obecnem pierwej, skutkiem poprzedniej
zimnicy codziennej, z pewnoS$cig orzec sie nie da,
pewna jest, ze ono poczytane by¢ musi za gtéwng
przyczyne wiasciwego ksztattu i potozenia tego na-
rzedzia, i ze z tego wzgledu miato udziat wielki
w niejednem osobliwem zjawisku. B6l gwattowny



w Sledzionie pizypisa¢ podobno potrzeba nadzwy-
czajnemu naprezeniu zapalonej a moze juz i stward-
niatej torebki od obrzmiewajgcego migzszu i zrzg-
dzonemu niem napigciu i ugnieceniu jej nerwow.

Wspomnione, réwnie gwattowne jak osobliwe
zjawiska oddechowe tlumaczg sie bez naciggania
cierpieniem przepony, dotknietej niemniej nciskiem,
jak i zapaleniem swych powitok surowiczych po
strome lewej, a zalujemy ze poda¢ nie mozemy,
czy w mniejszym przypadku ruchy przeponowe po
stronie lewej byly wiecej powsciggniete, niz po
prawej, co w podobnych razach do$¢ czesto postrze-
galismy.

Takze i zotgdkowe dolegliwosci,
czeste odbijania, ciggle nudnos$ci przy préznym na-
wet zotadku sktonni jesteSmy wywies¢ z zapalenia
Sledziony, zwtaszcza jej torebki i wiezadet, przez

mianowicie

co i zotgdek sam, a przynajmniej dno jego weig
gniete zostato w zakres zapalenia, lubdiprzyznaé
potrzeba, ze pary nerwowe stuzace spolnie $ledzio-
nie i zotagdkowi wazng tu zapewne odgrywaja role.

Godnym uwagi jest jeszcze nawat do watroby
i nerek, réwnie jak niezwykle zjawiska nerwowe
w zakresie rdzenia pacierzowego i splotow brzusz-
nych, ktore tak czesto napotykaliSmy w ostrych
cierpieniach $ledziony, o ktérych atoli wytlumacze-
nie z powodu ze tak Scisle zwigzane sa z patoge-
nij$/zapalenia $ledzionowego, pokusimy 8ie dopiero
w czesci ogdlnej.

Ze wzgledu na przebieg choroby nastepujace
czynimy uwagi:

Na 3 lata przed swojg obeoug chorobg cierpiata
dziewczyna dtugotrwatlg zimnice codzienna, ktéra
rzeczywiscie o tyle sta¢ sie mogita podstawg jej
niemocy ostatniej, o ile prawdopodobnie pozosta-
wita po sobie zapalenie $ledziony przewlekte, do
ktorego bez wiadomoj pobudki ostre przystgpito.

Choroba ostatnia poczyna sie od miernych bo-
I6w w boku lewym i prawie spéiezesnie od kaszlu;
wedtug podania chorej nie ulega watpliwosci, ze
béle te wychodzity od $ledziony i rozpostarty sie
az po podpaszc. Dopiero w 10 dni po pierwszem
ktuciu w boku, nastepuje gwattowny napad zimni-
czny z zimnem? gorgcem i potami, a po przerwie
2dniovvej nad ranem drugi. Jasng wiec jest, ze zi-
mnica przybiera kolejno$é' czwartaczkowg, ktorg
atoli od drugiego napadu utraea, stajgc sie gorgez-
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> kg ciagta, albowiem wygdérowane wraz z tym na-

N padem zapalenie $ledzionowe, jak kazde silniejsze

zapalenie nie zgadza sie z kolejnoscig przepusz-
czajaca.

Odtagd wzmagajg sie az do dnia 21go choroby,
a 12go od pierwszego napadu zimna, zjawiska za-
palenia $ledzionowego, mianowicie nerwowe do nie-
wymownej gwattownos$ci. Naprézno uzyto przeciw-
ko uim octanu morfinowego, a pdzniej dostatniego
upuszczenia krwi, gdy 10 ziarr chininy juz naza-
jutrz umiarkowaty obrzmienie $ledzionowe, bdle,
gorgczke, zjawiska oddechowe i nerwowe, ha na-
wet sprowadzity mocz razem z jego chlorkami do
prawidta. Zaledwie atoli przerwano podawanie chi-
niny z powodu petnosé: zotgdka, to i$ledziona zno-
wu obrzmiewata, razem z jej nabrzeknieniem za-
trzymuje sie dalsze ustepywanie choroby, pojawia
sie nawet istny napad zimniezny dnia 22go po pierw-
szym napadzie i nowem grozi niebezpieczenstwem,
az nareszcie po wypréznieniu zotagdka przy dalszem
uzyciu chininy w ciggu dni 9 nastepujigcatkowite
wyzdrowienie, doda¢ przytém nalezy, ze razem ze
sklesnieniem $ledziony i ub}tkiem wszystkich zja-
wisk chorobowych, zmniejszat sie takze zwoina cie-
zar ciata ze I'Wuntéw do 110, ku wyzdrowieniu
za$ wzrastat stopniowo znowu az do 117 funtéw,
z ktérym to ciezarem dziewczyne zupetnie zdrowg
wypuszczono.

Przebieg ten stwierdza o tyle catkowicie nasze
rozpoznanie, stanowigce pierwotnem cierpieniem za-
palenie $ledziony, nastepowem za$ zapalenie optu-
cny wraz z innemi chorobowemi zmianami, iz nam
nietyllco wykazat dobitnie owe kolejey napady i
przerwy, jakie postrzegamy w cierpieniach $ledzio-
ny i zimnicaeh, lecz ze dowiddt takze, ze ten tylko
Srodek zdotat ztama¢ moc choroby i usungé od ra-
zu wszystkie zjawiska, co mogt zwalczyé wprost
cierpienie zasadnicze, zapalenie Siedziony, i ze wraz
z ubytkiem tegoz ustepowaty wszystkie iune zja-
wiska réwnym krokiem a szybko.

Po tem co sie dopiéro powiedziato, mato nam
jeszcze pozostaje namieni¢ o leczeniu tego przy-
padku. WidzieliSmy ze $rodk. dyetetyezne, octan
morfinowy i upuszczenie krwi byty catkiem bez
skutku, i ze choroba az do dnia 21go niewstrzy-
mana, wzmagata sie az do najwyzszego stopnia
natezenia, podczas gdy 10 ziarn chininy podanych



dnia 27 Maja ztamaty jej moc i umiarkowaty zna-
komicie wszystkie zjawiska. m

Ale juz dnia 28go wykazuje opukiwanie Zzota-
dek napetniony a chininy znale$¢ nie mozna w mo-
czu, z czego wnosimy, ze ona w nadwatlonym zo-
tadku dtuzej sie zatrzymuje i nader wolno do jelit,
a ztad do krwi sie dostaje, ztad tez niezupetnie
zbawienny wplyw swoj wywiera. Na to zwatlenie
i przepetnienie zotgdka podczas uzywania chininy
czesto natrafia¢ bedziemy, i wytldmaczy¢ je tern
tatwiej mozna w niniejszym przypadku, ile ze cho-
ra juz dawni¢j doznawata znacznych dolegliwosci
zotagdkowych.

Zaprzestawszy chininy juz dnia 29go, usungw-
szy przepetnienie zotadka lekiem przeczyszczaja-
cym, gdy dnia Igo Czerwca $ledziona obrzmiata
na nowo i stata sie bolesng, podano chorej tegoz
dnia jeszcze 10 ziarn chininy, a tym razem z nie-
pospolitym skutkiem, albowiem juz nazajutrz po
znaczuem sklesnieniu $ledziony, chora zdaje sie by¢
bliskg wyzdrowienia, a chinina takze pokazuje sie
w moczu. Pomimo to nastepuje dnia 3* 6 i 7go
przerwa, w polepszeniu, jaka przy uzywaniu chi-
niny postrzegamylczesto, niemogac jej atoli wy-
tlomaczy¢ dostatecznie. Gdy za$ przez te 3 dni mato
tylko chininy w moczu sie pokazywato, to sie do-
myslamy, ze takowa znajdowata sie takze w ma-
tej ilosci we krwi, i zalegata poczesci jezeli
nie w zotadku, to w jelitach, a moze nawet od-
chodzita ze stolcem, co jednak wysledzi¢ zaniedba-
lismy.

Z powodu odniow¢j przerwy podano chorej dnia
790 20 ziarn chininy, a mianowicie potowe tej lo-
§ci na raz. W tern,, sagdzimy, popehiliSmy biad,
chora bowiem wymiotowata, a jeszcze tegoz dnia
nastagpit mierny napad zimniczny z zimnem, roz-
grzaniem i potami, aczkolwiek co do reszty nie byto
pogorszenia niepokojacego, okolicznos$é, na ktorg
mniemamy ,iuze gtéwnie uwage zwrdci¢ nam nale-
zy, albowiem wskazuje, ze tak zwane napady zi-
mniczne, wcale nie nalezg do zjawisk najgorszych
zimnicy i cierpienia $ledzionowego, Zze pojawiajg
sie wtasnie tam, gdzie choroba znajdujfelsie jeszcze
w stopniu miernym, potém za$ ust-aja, jak skoro
do wyzszego stopnia dochodzi, potgczonego zwitasz-
cza ze sprawami wypocinowemi.

Osobliwg jest, ze chora po tych ostatnich wy-
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miotach znosita wy$mienicie po 10 ziarn chininy,

ktora odtad obficie w moczu sie pojawiata i w cia-

gu dni kilku catkowite wyzdrowienie sprowadzita.
(D. c. n)

Wykaz statystyczny chordb w klinice lekarskiej
krakowskiej od r. 185i leczonych,
przez Dra Fameckiego Adjmikca tejze kliniki.
(Ciag dalszy).
TABLICA 1IX.

U 177 chorych
zboczenia czynnos$ciowe jak' dusznos$¢,
niespokojnos$¢ byty:

W mniejszym stopniu

leczonych na zapalenie ptuc,
cldiwosé,

w 118 razach
» Wysokim ” .59
Ma sie wiec ilos¢ przypadkéw mniej dokuczli-
wych do tych, ktére z groznemi przypadami po-
taczone byly, jak 2: 1
Kamienic tu jeszcze musze, ze we wszystkich

przypadkach, wymienione zboczenia czynno$ciowe
zapaleniu pluc~towarzyszace z ukonczeniem wypo-
cin, co najczesciej 7go dnia sie wydarzato, zaw-
sze znacznie i szybko wolnialy, a czesto jak gdy-
by je reka odjgt na raz ustawaty, mimo ze wy-
pociny cate niekiedy ptuco zajmowaty, tak iz chory
z wieczora jeszcze goraczka,“ckliwoscig i duszno-
$cig trapiony, zrana czut sie swobodnym i krzep-
kim, oddychat spokojnie i nie przedstawiat zadnej
goraczki. Dowodzi to, ze zapalenie plnc pierwotne
ma rownie jaki inne*choroby ostre, n. p. wysyp-
kowe, pewny sobie witasciwy okres, i ze zbocze-
nia czynnos$ciowe,mianowicie duszno$¢, w za-
paleniu ptuc nie tyle od przyczyn mechanicznych
n. p. zatkania pecherzykéw ptucnych wypocinami,
jak od wiasciwego nam niedosy¢ znanego cierpie-
nia goragczkowego i wpltywu nerwowego wyprowa
dzi¢ nalezy.

TABLICA X

U 177 chorych, leczonych na zapalenie ptuc
zauwazano kaszel

WK v 104 . ]1.9%
mierny 66 37.2%
wcale go nie byto 7 3.9%

Znaczny kaszel uwazaliSmy we wszystkich tych
przypadkach, w ktérych bylo powiktanie z niezy-
tem oskrzeli i z zapaleniem optucny.
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Wocale bez zadnego kaszlu lub z lekkiem tylko
pokrzgkiwaniem przebiegato 7 przypadkéw, a mia-
nowicie 5 zimnie/mych a 2 durzyeowe. PrzypadKi
durzycowe obadwa byty ciezkie, potgczone z sil-
uemi objawami mdézgowemi, jeden z nich zakon-
czyt sie S$miercia.— W 5ciu przypadkach zimnicz-
nycli zboczenia czynnos$ciowe nie byly zbyt wybi-
tne, przewazaty objawy otretwiatosSci (torjwr) a
mianowicie znaczne zwolnienie tetna (42 — 50).

TABLICA XI.
W 177 przypadkach zapalenia pluc. plwociny
byiy:
obfite 72 40.(1%
skape 80 45.1%
nie byto ich wecale. 17 . 9.6%
KIw aw e .o 160 74,
przewaznie ropiaste 13 . 7.4%
Sluzowe 19 . 10.7%

Obfite plwociny wydarzaty sie zwykle w zapa-
leniu ptuc z wypocinami mio.kkiemi, bialkowatemi,
przedewszystkiem za$ wtenczas, jezeli zapalenie
byto powiktane z rozlegtlym niezytem oskrzelowym,

Skape plwociny odpowiadaty najczesciej wy-
pocinom zbitym, widknikowym, tudziez tym za-
paleniom phtuc, ktérym towarzyszyty zapalenia opine-
ny silniejsze.

'Stosunek, jaki zachodzit miedzy sita kaszlu a
ilosciag plwocin, nie da sie $cisle oznaczy¢, byt
bowiem bardzo zmiennym. Czasem Kkaszel bardzo
silny i czesty, tgczyt sie z obfitemi plwocinami,
czasem wiecC¢j byt suchy, czasem i przy fagodnym
kaszlu chory obficie wykrztuszat. Zalezato to nie
tylko od okresu choroby, ale takze od zbitosci na-
cieku, od towarzyszacego niezytu suchego lub mo-
krego, od drazliwosci chorego i innych przypad-
kowych wpltywow.

W 177 przypadkach zapalenia ptuc w 130 wi-
dzieliSmy w pierwszym okresie plwociny krwawe,
a ztych u 11 krew byla poczesci wynaczyniona
i do$¢ obfita. Z tych 11 bylo o z naciekiem gru-
zlicznym, 4 z chorobg Brighta, a 4 pofaczone z
wadami organicznend serca.

Plwociny ropiaste obfite,
konczeniem okresu wypocinowego, zauwazauo mie-
dzy 177 przypadkami 13 razy. Z tych 5 ukonczyty
sie $miercia.

zjawiajgce sie z u-
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Uwagi godném jest, ze wszystkie przypadki
zapalenia ptuc powiktane z zakazeniem wyskoko-
wém, przedstawiaty ropiaste plwociny.

TABLICA XIlI.

W 177 przypadkach zapalenia ptuc badanie fi-
zyczne okazato wypociny:
miekkie, galaretowate 87 razy . 49.1%
zbite, wléknikowe 90 . . 50.8%

Nacieki w gornych czesciach ptuc byly najcze-
Sciej miekkie. * e

Nalezg tu nacieki wydarzajgce sie w durzycy,
w gruzlicy i po najwiekszej czeSci w zimnicy.

Te wypadki, tacznie z wypadkami tablicy VIII
kazg wnosi¢, ze w zapaleniach plue tak zwanych
zakaznych wypociny sadowig sie zwykle w gérnych
czesciach ptuca i ze one prawie zawsze sg miekkie.

TABLICA XIII.

W 177 przypadkach zapalenia ptuc weditug po-
dania chorych
poprzedzat dreszcz
niebyto dreszczu

Dreszczu nie bywato po najwiekszej czesci w
przypadkach durzycowyeh, a mianowicie w tych,
w ktérych w drugim lub trzecim tygodniu durzycy
zapalenie pluc sie pojawito.

Zapalenie ptuc w. tych wszystkich przypadkach
byto mniej rozlegte i towarzyszgce mu zboczenia
czynnosciowe nie dochodzity do wysokiego stopnia.

Dreszcz poprzedzat przeto prawie wszystkie
zapalenia ptuc pierwotne jako pierwszy objaw tej
sprawy chorobowej, ktéra sie w piucach nacie-
kiem zapalnym sadowi.

Tm wieksza byta gorgczka i im obszerniejszy
naciek zapalny, tern silniejszy w ogole byt dreszcz,
tak iz z natezenia i trwania dreszczu o stopniu
catej choroby rokowa¢ byto mozna. Wszakze, dra-
zliwos$¢ chorego, rozne powiktania i inne przypad-
kowe wplywy zewnetrzne nie mato wplywajg na
stopien itrwanie dreszczu. (21. c¢. n)

WYCIAGI Z PISM LEKAKSKICH.

Wywod chorobowy zezowania.
(Ciag dalszy).

Jako okolicznos$ci utatwiajgce zbiezno$¢ uwazaé
nalezy:
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1) Szczeg6lng budowe lub rozstréj nerwowy
auesni, tatwag ruchomos¢,, oczu ku wewnatrz. Zu-
petnie tak jak przyrodzona nieudolno$¢ miesiii pro-
stych wewnetrznych, wydarzy¢ sie moze stosunek
odwrotu* a rzeczywiscie zbiegajg sie nigfctore oczy
bez wielkiego natezenia az do 3'j a nawet do 2"
i 1.5" od oka. Jak wiect niedostateczno$¢’ ruchow
ku wewnatrz ochrania od zezowatoSci zbieznej,
tak fatwa znéw ruchomo$¢ w tymze kierunku po-
wieksza sktonno$¢ do téjze postaci zezu.

:2) Stosunek miedzy linijg widzenia i osig ro-
gowkowa. Poszukiwania podjete w tym wzgledzie
wykazat}', ze przy rownych stopniach widzenia
nadmiarowego wysoka warto$¢/ kata a (miedzy
linijag widzenia a osig rogéwkowa” szczeg6lniej uspo-
sabia do zezowato$ci zbieznej. Wypadek ten do-
wodzi zarazem, z* kat wiekszy, wiasciwy w ogjble
oku nadmiarowemu, nie jest rzeczg obojetng dla
zwigzku miedzy widzeniem nadmiarowem a zewgp
wato$cig zbiezng. W najwyzszych stopniach widze-
nia nadmiarowego rzadko postrzega¢ sie daje ze-
zowato$¢ zbiezna. Tu wszakze wiadza stosowania
nawet przy nieprawidtowo wjejtszdj zhieznosci nie
jest jeszeze dostateczng do wywotania wybitnych
obrazéw na siatkdwece.

Zc¢zowato$¢ zbiezna,'j.akojskutek widzenia nad-
miarowego {lippannatropiyipowstawa¢ zwykta naj-
czesci¢j okoto 5go roku zT¢ia, zapewne dlatego,
zc wtedy rozwijaé¢ sie zaczyna usitowanie bystrego
widzenia. Wyjatkowo powstaje po 7ym roku, nie-
kiedy nawet jeszcze w roku TStym. Zrazu zbocze-
nie przemija, towarzyszac tylko wpatiywaniu sie
t. j. natezeniu ku bystremu widzeniru, nstepujdk
znowu jak skoro wpatrywanie sie (JPisMran) ustaje
lub oezAt"ie zawrg. Nawet w tej porzerecToéby i
zezowato$¢ dopiero w wieku 16— 18 tak sie roz-
wineta, nie stycha¢ .skarg na dwuwidzenie. W}rttu-
maezy¢ sie to daje tym sposobem, Zze zboczenie
powstaje tylko przy natezeniu ku bystremu widze-
niu pewnego przedmiotu. Nja ten przedmiot zwro-
eona jest uwaga i nan pozostaje skierowana linija
widzenia. Obraz jego zdwojony lezy w oku zba-
ezajagcem za olirebem plamy zo6kej i juz dlatego
samego pokazuje sie niewyraznym, tak dalece”ze
w obec oglagdanego wprost, niezywa dostrzega-
nym jako obraz zdwojony; na plamie 2z6lt¢j,t za$
pojawia sie obraz innesg&adalkicni przedmiotu, kto-
rym sie patrzacy bynajmniej nie zajmuje i dlatego
tez tatwiej go pomija. Niekiedy posta¢ ta zezowa-
tosci rzekomo okresowej nader sie przedtuza Inb na-
wet pozostaje trwatg przy wpatrywaniu sie wprzed-
mioty bliskie.

W najwigkszej liczbie przypadkéw zezowato$¢
wnet, sie ustala. Zezowanie najczesciej iywa spdl-
czeéne (6AicomitirmS)” ruchy sa swobodne; ieb wy-
cieczki {JS-xcunfiunen) prawidtowe,, jednakze ze zby-
tnig ruohliw”cjg ku wewngtrz a ograniczong na
zewnatrz w obu oczach. pomimo Zze pospolicie
zawsze tylko jedno i toz samo oko zbacza. Uwa-
za¢ wiec nalezy oba mie$nie proste wewnetrzne
za skurczone skutkiem zbytniej czynnos$ci, z roz-
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wolnieniem przeciwnikéw (Antagonisty); chorobo-
wych zmian litworowych nie ma. Ze oba migs$nie
wewnetrzne sg skurczone, pochodzi od zwyczaju
trzymania przedmiotu oglagdanego po stronie oka
zbaczajacego, tak ze i w niezbaczajagcem miesien
prosty wewnetrzny pobudzony bywa do wzglednie
silnego kurczenia sie. W tem potozeniu najlgpicj
jpst przezwyciezy¢ nadmiarowo$éj oka niezbacza-
jacego. Takze wtedy, gdy zezowato,a¢ sie juz usta-
lita, towarzyszy wgladaniu sie wzglednie silniejsze
skurczenie sie mie$ni wewnetrznych prostych, przez
co zwiekSzfa sie kat zezowania,— w nizszym sto-
pniu, przy obecnym juz wielkim kacie zboczenia,
bo natenczas podwyzszonel'napiecie mniej ruchu
za sobg pocigga i po przecieciu Sciegna (Tenoto-
raia) w tych przypadkach wychodzi znowu bardziej
na jaw zwigkszenie sie zbieznosci przy wgladaniu
sie. To wzmaganie sie zbieznosci przy wgladaniu
sie po uzyskania nalezytego!pfanowiska przez te-
notomig jest niejako powrotem do okresu pierw
szego, do zezowatosci okresowej i réwniez jak
W poczatkowej pierwszej porze pierwotnemu po-
iWumé&i, tak tu powrotowi zboczenia zaradzi¢ mozna
®oczewkami wypuklemi zobojetniajgcennn widzenie
nadmiarowe. (z>. n.)

ROZMAITOSCI

0 ‘Klinice potozniczej w "Krakowie.

Klinika potoznicza krakowska taczae-a w sobie nader wazne
nauki lekarskiej bo nie tylko potoznictwo ale i nauke o,choro-
bach kobfélti dzieci, wajfiiBj wkrétce dozna zmiany.— Swiatly
bowiem i zastuzony przewodnik Prol'. KwASgiE.wgrei., podat
sie z powodu nadwatlonego swego zdrowia do ojnerytury,
z tem os$wiadczeniem, vt w IUisropnym roku szkolnyin nie
mogtby juz petni¢ swych obowigzkéw nauczycielskich.

Jakjsie dowiadujemy, Wydziat lekarski wzigt do wia-
domosci to podanie wprawdzie z bole$cig, gdyz w Panu
Kwasnlewsktm traci Kolege wielce- doswiadczonego i uprzej-
mego; nznajac'j,ednak w znpclnoscistuszno-$e podanych prz.ez
Pana KwASKinwsKiE¢io; powodéw, a balbzae na wielkg waz-
no$¢ opréznionej tym sposobem katedry i na pilng potrzebe
obsadzenia jej czjatnpredzej i najwiaseiwiiij : Wydziat uchwalit
jednomyslnie przedstawi¢ W Ainiaterstwn Stanu,, na Profe-
sora polozniepyam;.'Dra ILW ekowicza , docenta chorob ko-
biecych tutejszego Uniwersytetu

Pan Madukowicz wyszedt, jak mowia, z dobrej szkoty:
stuzyt w og6lnym Szpitalu Wiedenskim fi>/533fri tat szes$¢,
i pelnit przez lat 4 obowigzki adjunkta katedryg potozniczej
w Uniwersytecie Wiedenskim. Korzystajac z zasobdéw j;iki
mu nasuwat jeden z najwiekszych zaktadéw, nie/tylko sam
siebie umiejetnie wyksztatcit, aie nadto, piastujac pojade Ad-
junkta, nie mato si¢ przyczynit do wyksztalcenia mioltyeh
TSk;gz*K ktéorym nauke potoznictwa praktycznie wyktadat.
Jako habilitowali) décent tutejszego Uniwersytetu dat on do-
stateczne dowody syaijej zdolno$ci i biegtosci nanczcoielskiuj.

Przy takiSm usposobieniu "eAmsiBubowUiza watpi¢ nie
mozna, iz oprézniona pr«y tutejszym’ Uniwersytecie','katedra
potoznictwa, godnie i stdowprie do waznego swego zadania
obsadzong bedzie. 'SrowAsity, nowy dadza jej Rop®, a uilo-
dzioz chciwa nauki, pdéjdzie za przyktadem mtodego swego
Mistrza.

Spodziewamy sie tez z wielkg ufnoscia, iz W. AjiniMcAl
stwo Stanu zatwierdzi uchwate Wydziatu jednomysinoscia za
padta i zaBiiz 6d nastepnégé roku szkoln6”~h piwitamy P.
M adujiowioza w .gronie tutejszych Professordw.

jfuntajby tylko ta sprawa, jak wiete ipnyeh, iii zlfiSgata
po biuracli i niegczynita uszczerbku potrzebom naukowym.



O stosunku szpitali do klinik krakowskich.

1840
szpitale krakowskie potgczono zostaly o tyto z

Podiug organicznego statutu z dnia 27 Czerwca r.
do L. 3599,
klinikami, iz je uwazano za uzupetniajace zaktady tycli in-
stytucyj naukowych. Szpitale powinny dostarcza¢ klinikom
chorych i odbiera¢ ich napowro6t, skoro cele naukowe tego
wymagaty. One dostarczaty trupéw dla sckcyj patologicznych.
Profesorowie i ich Adjunkci wolny mieli wstep do wszyst-
kich
tnych do wyktadéw. Profesorowie zasiadali w radach szpi-

szpitali w celu wyszukiwania sobie chorych przyda-

talnych szczeg6towych, utrzymujac tym sposobem zwigzek
miedzy szpitalami i klinikami zachodzacy-. W szpitalach ksztat-
cita sie pi# ukonczony cli naukach nasza mtodziez na posa-
dach lekarzéw pomocniczych. Zeby zaé tego ostatniego celu
jak najsnadniej dopigé i poda¢ miodym lekarzom jak naj-
wiekszg sposobnos$¢ ksztatcenia sie praktycznego, posady te
lata udzielane. Azeby

zaktadami liaukowemi nioga-

nie. byty Stale lecz czasowe, na dwa
za$ szpitale byly pruwdziwemi
c.emi uzupetni¢ zaktady kliniczne, (cnze sani statut, stanowczo
orzeka, azeby na wszystkie posady lekarskie, ozyto wyzsze
czy nizsze, wydziatowi lekarskiemu Uniwersytetu Jagiellon-
skiego stuzyto prawo, przetistuimmia ubiegajacych sie kan-
dydatow.
Taki byl

wem ustanowiony. Nikt nie zaprzeczy, iz on byi trafnie ob-

stosunek szpitali do klinik krakowskich pra-
mys$lonym, na obopdlnym interesie szpitali i klinik opartym,
i miejscowym okoliczno$ciom zupetnie odpowiadajacym. Ten
stosunek uznany takze zostal przez byle Ministerstwo o$wie-
cenia i obecno w. Ministerstwo stanu. Pierwsze bowiem ze-
zwoiiio na wyktady Profesoréw klinicznych w szpitalach,
gdyby tego zachodzita potrzeba; drugie klinike choréb wene-
rycznych i skérnych w szpitalu $w. bucha umiesci¢ kazato.
Stosunek ten niestety co do najzywotniejszej swej zasady,
1j. lekarskie szpi-
talne przez wydziat tutejszy
zostat. Od
wadzenia natomiast dyrektoréw szpitalnych, roku, jezeli sie
1855,
na oproznione posady szpitalne, a wtadza polityczna krajowa

nie pytajac

przedstawiania kandydatéw na posady
lekarski, zupetnie zwichnigtym
rozwigzania bowiem rad Szczegdétowych a zapro-

nie mylimy, Dyrektorowie, przedstawiajg kandydatéow

zatwierdza Ilub odrzuca przedstawionych, sio
woale o zdanie wydziatu lekarskiego.

A przeciez, ile nam wiadomo, statut organiczny szpitali
krakowskich woale nic zostat zniesionytu. Zniesiono go wpraw-
dzie w wiciu punktach drogg administracyjna, aic niemasz
zadnego tcyzttnego postanomenm uchylajgcego ten statut w
zasadzie. Przeciwnie odezwa w. Namiestnictwa galicyjskiego
z dniu 25 Stycznia r. 1853, do 1 030 udzielajaca 6wczesne-
Krupinskiemu

mu praktykantowi chirurgicznemu Maciejowi

uproszonego przedtuzenia swej posady, os$wiadcza, iz to tem-
czasowo czyni az do organizacji szpitali w calem panstwie.

tego wnosi¢ wypada, iz dopoki ta organizacya nie na-
stapi, (a ze ona jeszcze nie nastapita, jest faktem niezaprze-
czonym), dopdty obowigzywa¢ powinna dawniejsza ustawa

organiczna, t. j. statut z roku 1840.
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Nieznany nam tez jest zaden reskrypt inini-stcri/alm/,
ktéry pozbawia wydziat lekarski niewatpliwego swego prawa
przedstawiania kandydatéw na posady szpitalne.

W innych za$ szpitalach nie tylko zagranicznych ale i
Panstwa Austryackiego, jak n.p. w szpitalu ogdélnym wiodeii-
skim nie wtadze polityczne krajowe, lecz dyrekeye szpitalne
obsadzajg posady lekarzéw podwtadnych, a to na przedsta-
wionie lekarzéw oddziatowych, czyli tak zwanych prymaryu-
szow, ktére to postepowanie, jak hieno poja¢, zupetnie jest
usprawiedliwionym, i niezbednie potrzobneiii, jezeli Dyrektor
i naczelni lekarze maja by¢ odpowiedzialni za stuzbe lekar-
skafich pieczy poruezona.

W szpitalach krakowskich odstgpiono od statutu da-
whniejszego dotychczas niozniesionego;, a nie trzymano sie 11-
staw w Panstwie Aiistryackiém obowigzujacych. Usunieto
wszelki wptyw wydziatu lekarskiego, nie przyznano lekarzom
naczelnym prawa przedstawiania, a dyrekcyi prawa miano-
wania lekarzéw podrzednych.

Prawo (o przeszto na polityczng wtadze krajowa, a gdy
ta, nic bedac w stanie oceni¢ zdatno$ci i usposobienia nau-
kowego ubiegajacych sie kandydatéw, polega na zdaniu swe-
go wiasciwego referenta, przeto pan Radca lekarski rozrza-
dza obecnie posadami szpitalnemi, ktére niegdy$ pod sumien-
nym i Swiattym zarzadem wydziatu lekarskiego zostawaty.

Nie obwiniamy bynajmniej pana Radce o zte checi, ale
on sam przyznaé powinien, iz ocenianie zdolno$ci naukowych
ubiegaigcych sie miodych kandydatéw’, albo do wydziatu le-
karskiego, albo gdyby statut organiczny zostat uchylony, do
tycli nalezy, na ktérych ciazy odpowiedzialno$¢ za stuzbe le-
karska w szpitalach, t. j. do lekarzéw naczelnych i do dy-
rektora. Na tej t6z zasadzie adjunktéw uniwersyteckich mia-
nuje na przedstawienie dotyczacego profesora, nie wtadza
mpolityczna, lecz zgromadzeme profesorow.

Dziwi nas przeto bardzo, iz Wydziat lekarski, majacy
dozér nad postepem minki i ksztatceniem sie. miodziezy aka-
demiekidj, nie upomniat sie o swoje prawo statutem zawa-
rowane, -ternci bardziej iz w najnowszych czasach, oprézniona
posada praktykanta chirurgicznego w Szpitalu $w. Ducha
przyznang zostala pomimo sie Doktorow Me-

dycyny,
dowenm, miewajagcemu nawet dyplomu. Magistra Chirurgii,

ubiegania

Panu Lewickiemu loyshizonemn ekirntg6uli obwo-
jak tego rozpisany konkurs sie domagat, i to nie na lat dwa
jak Statut przepisuje, lecz stale czyli dozywotnie.

Zyczymy P. Lewickiemu najdiuzszych lat zycia, ale ja-
kiez, gdyby sie nasze zyczenia spetnity, wyniktyby straty i
krzywdy dla nauki i dla naszej wyksztatcenia praktycznego
potrzebujacej mtodziezy?— Bo dopOkiP. Lewicki zy¢ bedzie,
odjetg takze bedzie naszej mtodziezy sposobno$é czerpania
praktycznej nauki w tym szpitalu.

A poniewaz nam si¢ nie godzi czeka¢ na zgon P. Il,e-
wicKiECio, niech nas przynajmniej ta pociesza nadzieja, iz to
miodziezy droga do

poraz ostatni zamknietg zostata naszéj

przybytkéw nauki, do ktérych niewzbroniony wstep mie¢

powinna nie tylko na zasadzie istniejacego prawa, ale i ze

wzgledéw na dobro kraju i cierpigcej ludzkosci!



