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I. Z oddziatlu dla choréb wewnetrznych Dra 0. Widmanna
w szpitalu powsz. we Lwowie.

0 podskérnem wstrzykiwaniu rozczynéw soli kuchen-

nej w ostabieniu mies$nia sercowego.
(Podtug wyktadu mianego w Towarzystwie lekarskiSm we Lwowie
dnia 25 czerwca 1887 r.)

przez Dra Leona Eosenbnscha,
sekundaryjusza tegoz oddziatu.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 33).

| jdJskutecznigjac wstrzykiwania te przewaznie tylko w naj-
ciezszych przypadkach, nie mogtem sie kusi¢ o doktadne
zdjecia sfygmograficzne z kazdego z nich, ktérych odtworze-
nie z bardzo znacznemi trudnosciami potgczonem by¢ musia-
to; w znacznej liczbie trzeba sie byto zadowoli¢ wynikiem do-
datnim, stwierdzonym zwyktemi sposobami badania. Dla uzu-
petnienia przytaczam niektére zdjecia wraz z krotkim obrazem
sprawy chorobow¢j. Uzywatem sfygmografn Sommerbrodta.

m Fig. L

Fig. |. przedstawia dwa obrazy tetna, zdjete u rekon-
walescenta. A-tetno przed zabiegiem, Il-tetno po zastrzyknie-
ciu 5 grm. 6% NKCI, w 10 minut po zabiegu. Na tetnie
tem (B) stwierdzi¢ mozna zwolnienie i zmniejszenie sie fali
odrzutowej.

A. M, lat 37 liczacy, wyrobnik, przyjety do szpitala
z powodu bardzo znacznego ostabienia po kilkorazowych
krwotokach zoladkowych. Rozpoznanie brzmiato: Ulcus Itm-
triculi rotundum, Anaemia. Ostatni krwotok wystgpit trzy dni
przed przyjeciem do szpitala. Skarzy sie na ostabienie, omdle-
wania, szum w uszach, tetnienie w gtowie i nudnosci.

Wiadomosci bikjfdce.

Cieptota 37'7°, tetno 94 ledwie wymacac¢ sie dajace.
Skora blada, na odnogach i powiekach obrzmiata. Tony serca
wyraznym poprzedzone podmuchem, nad zytami szyjnemi bu-
Zdjgwszy ‘tetno pierwotne sfygmografem (Fig. 2 A),
grm. 6°/0 NaCi w dwdch dawkach

czenie.
zastrzyknatem choremu

podskérnie. Powstate polepszenie tetna wykazujg zdjecia:
b po pieciu, ¢ po 10cin i d po 30stu minutach.
Fig. :i
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Chory czuje sie podmiotowo lepiej. Liczba tetna po za-
strzyknieciu dochodzi ledwie d<v-84.

W dniach nastepnych stosowatem codziennie 10-gramo-
we dawki, podtrzymujac skutek pierwotnego zastrzykniecia.

Po pieciu dniach polepszenie wyiiitne. JJjetno 78 o dos¢
Gliory wstaje z t6zka, czuje sie znacznie
silniejszym i omdlewali nie miewa. Szum w uszach trwa
(wedle podania). Obrzeki powiek i skory w okolicy kostek
ustgpity zupeinie, cera zdrowsza, tony serca czyste.

Siodmego dnia pobytu clionego, zdjgtem ponownie tetno
sfygmografem (Fig. Illja,). poczern zastrzykngtem 35 grm.

6°/0 NaCl w okolice!'kiszki $lrpej, podskérnie.
Fig; 1.

juz znacznej fali.
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W 10 minut po zabiegu, po rychtem ustapieniu wynio-
stosci, powstatej przez wstrzykniecie ptynu, odtworzone tetno
przedstawia lit b. (Fig. Il1).

Po czternastodniowym pobycie w szpitalu, w ciggu
ktérego oprécz tycli wstrzykiwali i stosownej dyjety nie sto-
sowaliSmy zadnego innego leczenia, chory wyszedt z lek-
kicmi tylko oznakami niedokrewnosci.

M. 1., lat, 2] liczacy, lokaj.®®jety do szpitala wsrod
objawmw bardzo znacznego zapadu. Chory stabym gtosem
podaje, ze dnia poprzedniego rano doznat silnych holéw
w brzuchu, zawrotéw gtowy i nudnosci., poczem wystgpic
miaty wymioty i rozwolnienie, caty dzien i noc trwajace.
Cieptota 38'2"; tetno 132 ledwo wymacaé¢ sie dajgce. Chory
niezupetnie przytomny,, ift« pytania odpowiada niechetnie gto-
sem stabym i chrypiiwym. tlqzy w gtab zapadte, czoto
i tl0arz pokryte zimnym potem, rysy twarzy znacznie zao-
strzona,- jezyk grubym zéttym obtozony mulem. Skéra sina,
fald skory ujety diuzszy czas pozostaje. Brzuch nieckowato
zapadly, w jelitach przelewanie. Chory wymiotuje czesto i co
kilkanascie minut oddaje stolce wodniste pod siebie. Wy-
mioty barwy zielonawej, pokarméw nie zawierajg. Rozbior
chemiczny wymiocin ciat trujgcych w tychze nie wykazuje.
Rozpoznano: Gastro-cnteritis acutissima. Choremu wstrzykng-

tem natychmiast 10 grm. 6°/0 NaCl w okolice kiszki S$lepej,
podskérnie. W 10 minut po przebiegu tetno= 124. a— b —
Fig. IV. tetno przed zahiegiem, c- 10, d —

20, e= 30 min. po zabiegu.

W pdl godziny po zastrzy-
knieciu stan sit chorego podnid6st
sieg o0 tyle, ze przystapi¢ mozna
hylo do przeptukania zotadka wo-
dg lodowag i karlsbadzkg. We-
wnetrznie podano l6d w kawat-

kach, A¥ode sodowa i nast6j makowca, poczem wymioty staty
sie rzadszemi. Pod wiecz6r tego samego dnia powstat po po-
liownem kilkorazowmm wymiotowaniu, znowu zapad, ktory
rychto ustgpit po zastrzyknieciu ,20 grm. 6% rozczynu soli
kuchennej. Pieciogramowe dawki stosowatem przez siedm dni
nastepnych, poczem chory szpital opuscit zdrow zupetnie.
W. B., lat 4t liczlcy, wyrobnik. Rozp.: Typhus abdomina-
lis in indI$iim einpbysepiate pulm. et dilatatione vehtricidi cor-
dis deoStri. 3ci tydzien duru. Cieptota wieczorna stale ponad
39-5", ranne remisyj™'do-37-41 Tetno 96— 124. Chory niezupet-
nie przytomny, znacznie ostabiony. Dnia 7 maja o godz. 4tej
popol. wystapit nagle Bardzo znaczny zapad, przeciw Kktoére-
mu zastrzyknagtem 5M>Tin. 6% NaSI. Przed Sibifrgiem wynosi
ciept. rEr7°, tetno #fljled,wje wymacac' sie dajace (Fig. V A).
Fig. V.

Juz w 5 minut po zabiegu tetno nieco sie podniosto
(b), a znaczniejszag réznice przedstawia tetno c, zdjete po 10
minutach. Cieptota po zabiegu |7-6°. Chory czuje sie zna-
cznie silniejszjun. Przeciw trwajacemu jeszcze ostabieniu sto-
sowBno codziennie 10-gramowe dalsze zastrzykiwania. Dalszy
przebieg choroby prawidtowy.
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l. W., lat 60 liczacy, stolarz. Rozpoznanie:
dextra cum rcsolutione protractg in -ind. cvm morbo Prighti
chron. Cieptota 39'2°, tetno 108 stabe bardzo. Na twarzy wy-
bitna sinica, *oddechy nusilon#. Z powodu zachodzacego nie-
bezpieczenstwa porazenia serca stosowano u chorego tegi*j
codziennie 5-gramowe dawki 6% NaCl, rozpoczgwszy od
dawki jednorazowej 20 grm., ktorij dziatanie przedstawia:

Fig. VI.

Ifj, c— w minut po
w skore okolicy Kkiszki

a — tetnfL przed zabiegiem, h— w
zastrzyknieciu 20 grm. 6'/,, NaCl
Slepe;j.

Nastepujgce dwa obrazy tg%gmog,raficznQ przedstawiajg
tetna zdjete u dwoch chorych, ws$réd daleko juz posunietego
konania.

Rozpoznanie brzmiato w obydwoéch przypadkach* Pnm-
monia croupo.sa in marcmtico, agonio.

FiJj VII.

Fig. VIII.
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W obydwu przypadkach zastosowano jednorazowe” za-
strzykniecie z HIO. gnu. (}% rozczynu soli kuchennej. W oby-
dwu przypadkach przedstawia lir. A (Fig. VII i VIII), tetno
ledwie .jeszcze stwierdzi¢ sie dajgce przed zabiegiem. Za-
strzykniecie 20stu gramow rozczynu soli kuchennej, wywotaé
zdotato w obydwu przypadkach jeszcze podwyzszenie sie fali
tetna,
u drugiego o0oSm godzin po zabiegu.
zyl jeszcze 14 godzin,,, drugi 3 dni.

St. M., lat 30 liczacy, wyrobnik, przyjety do szpitala
zupetnie nieprzytomny. Twarz blada, zimnym pokryta potem,
Zjjgifce rozszerzone, jezyk suchy, zéltym muiem obtozony,
na koncu zaczerwieniony. C. .0~"T9 Tetna wymaca¢ nie mo-
zna. Na skorze klatki piersiowej blada wysypka rozyeowa.
Oddechy powierzchowne i przerywane. Rozpoznanie: Typhus

ktére u pierwszej? chon”™T) utrzymywalo sie cztery,
Pierwszy z konajacych

exmth. Po ocuceniu chorego zimng wodg, zdjatem tetno sfy-
gmografem i zastrzykngtem 35 grm. rozczynu soli kuchennej
z_weglanem sodowym.

Pnmmonia



27 sierpnia 1-887 r.

b— w 10 minut
po 20stu,

Lit. A przedstawia tetno pierwotne,
po zabiegu zdjete,'c = po l.agtu, rj— po 2&stu, e =

wreszcie /'~ [io(SCcin minutaeli.
Fig- IX. Juz w minut po zabiegu chory
... znacznie oprzytomniat. W dniu naste-
Al 4 - pnym wystapit ponowny zapad wieczo-
CA - rem, ktéry po wstrzyknieciu 15 grm.
6°/0 tsafll wkrdtce ustapit. Pieciogra-
M t- mowe dawki powtarzano przez 11 dni
i - e Vig nastepnych, poczdm po przetamaniu sie
v ™ a goraczki chory zupeinie prawidtowg

ogecnie przebywa rekonwalescencyje.

M. K., lat 68, wyrobnik. Lezat juz Kkilkakrotnie w szpi-
talu z powodu: Ncphritis 9grench. chron. Obecnie stan jego
znacznie gorszy niz za poprzednich razéw. Duszuo”™b sinica,
obrzeki skorne i opuchliua wodna jam bardzo znaczna. Tohy
serca gtuche, tetno szybkie, ledwie sie wymaca¢ dajgce. Dnia
6 '.czerwca zastosowalem z powodu znacznie ostabionego dzia-
tania sercif zastrzykniecie 15 graméw 6°/0 NaCl. Lit. A
Fig. X przedstawia tetno z=r Igjj) przed zabiegiem, B= w 15
minut,t-C — w (iO minut po zabiegu zdjete. Poaniesienie sie
fali tetna utrzymywato sie do dnia nastepnego.

Fig, X.

Innych lekéw chorzy nie otrzymywali.

Wspomniatem na wstepie, ze w wielu przypadkach,
w ktorych rozczyny soli kuchennej podskornie wstrzykiwa-
tem, nie magtem uskuteczni¢ zdje¢ sfy'gmograficznych. O do-
sadnern dziatania podniecajgcym przezenmie uzywanych roz-
czynow  pouczata w tyjfii licznych przypadkach zmiana
w napieciu i liczbie tetna, uderzenie i tony serca, ilo$¢ od-
dechéw, wreszcie ogo6lne wejrzenie chorego. Jak juz takze
wyzej wspomniatem, wszyscy chorzy dobrze te wstrzykiwania
znosili. Raz tylko wystapity po zastrzyknieciu SOstu grm.
6% NaCl drgawki
niem ptuc krupowem.
cznego ostabienia serca Drgawki trwaty przez przeciag oSmiu
minut, poczem ustgpity podczas gdy stan chorego znacznie
sie polepszyt. W nastepnych dniach stosowatem codziennie
pieciogramowe dawki podskérnie, ktore drgawek wiecej nie
wywotaty. Chory zaktad opus”™t zdrow zupeinie.

W wielu przypadkach chartactw i cierpien przewto-
cznych z ostabieniem mies$nia sercowego potgczonych, wstrzy-
kiwatem pctTo grm. rozczynu sfli kuchennej przez 2—3
tygodni, uwazajac, ze przy t™m lekowaniu stan chorych zna-
cznie sie poprawiat. Do tego rzedu nalezg przypadki choréb
nerkow/ch, prze-dewszystkiem Nagohritis ‘chfonica. Wyniki
stosowania codziennych matych dawek w tej choronie z uwzgle-
dnieniem doswiadczen Pio uviera, Kktory po stosowaniu soli
kuchennej znaczne zmniejszanie sie biatkomoczu uwazat, po6-
zniej gtosze. Te samo dotyczy krwotokéw ptucnych i zo-
tadkowych, w ktoérych po stwierdzeniu dobiSfeh wynikoéw,
stale obecnie uzywam pod-
rozczynéw soli ku-

kloniczne" u chorego dotknietego zapale-
Lek stosowanym byt z powodu zna-

w celu powstrzymania tychze,
skornych wstrzykiwali ze zgegzczonych
chennej.

PRZEGLAD LEKARSKI.
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W krotkosci zestawione wskazania, w ktérych wstrzy-
kiwali tych z dobrym skutkiem uzywa¢ mozna, sa:

1) Zapad nagle powstalty (20—30 grm. 6%
NacCl).

2) Ostabienie miesnia sercowego z powodu jakiejkol-
wiekbadz choroby ostrej (20— 30 grm., nastepnie po 5 grm.' na
dzien).

3) Gastroenteritis acutissima,
wymiotach i rozwolnieniu bez wzgledu na Zrodio
(300— 1000 grm. ogrzanego rozczynu Qpro miJJe).

4) Krwotoki ptucne, i zotgdkowe lub jehtowe (20 grm.,
potem 5 grm. dziennie).

rozczynu

ostabienie po znacznych
tychze

5) Ostabienie miesnia sercowego w nastepstwie chordb
przewtoeznych i chartactw (5*grm. dziennie przez dtuzszy
przeciag czasu).

Il. 0 hydroterapii suchot ptucnych.
Napisat
Dr. Stanistaw Smolenski,
Docent Uniwersytetu Jagielloriskiego,

lekarz zaktadu leczniczego w Jaworzu na Slasku.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 34).

Najwiecej rozpowszechniony jest w tym celu uzycie
natryskow kroplistych Lekarze francuscy, u ktorych cata
niemal hydroterapija sktada sie z natryskéw, uzywaja do
nich wody’ zupetnie zimn¢j. | rzeczywiscie sa one naj.czeseicj
wskazane; tylko u chorych bardzo wrazliwych a mianowicie
i bojazliwych mozna z poczatku uzywaé¢ natryskéw z wody
0 S$rednich stopniach ciepta (16— 20°C.), ale natenczas dia
wywotania dostatecznej reakcyi bodziec mechaniczny winien
by¢ tem*silniejszy. Natryski ogo6lne czy czesciowe nalezy*co
do sity uderze.na i trwania zastésowaé¢ do zasobu sit i od-
pornosci ustroju. Ozywiajg one caly ukiad nerwowy i wzma-
gaja przemiane materyi. Spos6b ich dzialania jest jasny:
ujmujac ciatu pewnag ilo$¢ ciepta, podniecamy réwnoczes$nie
uktad nerwowy a przez to wzmagamy wytwor ciepta tern
wiecej, ze zarazem zachecamy chor-ego do zwawego .chodze-
nia, ruchu, gimnastyki; przez to taknienie rosnie, trawienie
sft poprawia, ‘'chory zyskuje na energii i sile tak fizycznej
jako i psychicznej. Procz tegofdziataja pomys$lnie zimne na-
tryski wptywajac na ruchy oddechowe: ,wywotujgc odru-
chowo caty szereg gtebokich wdechéw utatwiajg dostep po-
wietrza do najgtebszych czesci ptuc, zatkanych nieraz zbitemi
masami $luzu z nastepowym obrzekiem obocznym, niedodma
1 bliznowatemi stwardnieniami“ (Sokotowski). Po czesci
dziata tu i wptyw odwodzacy zimnych natryskéw.

Tym samym zadaniom odpowiadaja réwniez zimne wy -
cierania w przescieradle (8— 14°C.), w ktoryeh 13aczac
podniete- termiczng z mechaniczng mozemy ¢wiczy¢ i harto-
wac skore, pobudza¢ twcny jej miesniowe 1 naczyn w niegj
przebiegajagcych. MowiliSmy juz powyzej, m u 0s6b niedo-
krewnych, u ktorych po ochtodzeniu trudno i p6zno wyste-
pujfr przekrwienie odczynowi skdry i u ktorych nie trzeba
duzo ujmowac ciepta, dobrze stosowac¢ przed ochtodzeniem
krotkie otulenia wygrzewajgce, w ktorych skdéra nagromli-
dziwszy w sobie ciepto, staje jfie wrazliwszg na nastepne
ochtadzanie. U o0s6b stosunkowo zazywnych i silnych mozna
czesto z réwnym pozjifkiem uzywac i krétkich kapieli chto-
dnych i zimnych z wycieraniem réwnoozesne-m skéry a za-
zwyczaj i z nastepowym zimnym natryskiem.
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Zasadg by¢ powinno, aby chory po kazdym zabiegu
odbyt przynajmniej po6tgodzinng przechadzke na Swiezem po-
wietrzu, w ogdle potrzebny tu ruch migéniowy, ¢wiczenia gi-
mnastyczne itp.,, bo Tym sposobem najtatwi6j wystepuje re-
akcyja i wzmaga sie taknienie. U chorych bardzo ostabionych
i niemogaéych chodzi¢ mozna zastgpi¢ ruchy czynne nie-
ktéremi ruchami biornemi, tudziez miesieniem itp. Tylko oso-
bom z wybitném ostabieniem sertjg nalezy pozwoli¢ pozostaé
w t6zku, najlepiej na swiezem powietrzu.

Tak postepujac systematycznie mozemy zarazem naj-
skuteczniej zwalcza&s$l nawet usuwaé, pewna wybkng ceche
suchotnikéw, t j. sktonnos$¢ do zaziebien. Nie wcho-
dzgac tu w rozbidr roznych teoryj zaziebienia, tyle z wielkiem
prawdopodobienstwem powiedzZW¢' mozna, ze polega ono na
zmianach naczyniowych pod wptywem zewnetrznego ochito-
dzenia. A wiasnie ludzie usposobieni do suchot ptucnych
i suchotnicy odznaczajg sie niezdolnoscia wyréwnywania od-
powieduiemi zmianami w krazeniu krwi nagtych lub silnych
zmian w cieptocie zewnetrznej. Niezdolno$¢ ta jest najcze-
stszg u nich praSpzynd zaziebien, a wiec i pogorszen. Cwiczac
wiee; i wzmacniajac czynnosci odruchowe nerwdw inetody-
cznemi podnietami termieznemi i nitechanicznemi czynimy za-
ddsfH nader waznemu wskazaniu, bo zapobiegamy powstawaniu
niezytow drog oddechowych skutkiem zaziebienia.

Postepowanie powyzej nakreslone posiada wszelkie ce-
chy leczynig<*zaj)obiegawczego, bo chociaz suchoty
sg chorobg pasorzytnmza, to jednak rzecz niemniej pewna,
ze pratki gruzlicze przyjmuja sie i rozwijajg' tylko na grun-
cie 8qgbie przyjaznym, mianowicie u o0séb okazujagcych wy-
mienione zboczenia ustrojowe. Zboczenia te usunagé¢ lub roz-
woju ich nie dopusci¢ — znaczy zapobiedz gruzli<8»A

Zdarza 'Kid jsdnak nierzadko, ze osoby skionne do su-
chot nie znoszg wcale zabiegow wodnych, czyli okazujg pra-
wdziwg idyj osynkrmz yj e wzgledem wszelkiego ochtadza-
nia, do tego stopnia, ze nie mozna u nich wywota¢ prawi-
dtowych objawéw odczynowych. Zwrécit na to stusznie uwage
Gtumplowicz, tlumaczac to wihasciwem wielu suchotnikom
ostabieniem asymilacyi i nieznoszeniem wszelkiej utraty cie-
pta. W takim razie nalezy zaniechaé¢ wszelkiego ochtadzania
a natomiast probowac¢ suchych*wycieran, miesienia itp. Mozna
tez hartowac¢ ich oswajajgc z roéznej cieptoty powietrzem
przez jak najdtuzsze przebywanie na, dworze. W ogdle jednak
hartowanie za pomoca»zabiegéw wodnych je™t bezpieczniejsze
i tatwiejsze niz za pomoca chtodnego powietrza, bo zimne
powiewy powietrza tatwiej wywotujg zboczenia w Kkrgzeniu
niz ochtadzanie woda potgczone z podnietami mechanicznemi,
pod wptywem ktorych rychlej i pewniej wystepuje reakcyja.
Wiemy tez z codziennego dosSwiadczenia, ze po wykonaniu
zabiegu wodnego chory mozgj sie bezpieczniej wystawi¢ na
chtodne powietrz”™ bez obawy zaziebienia sie niz bez tegoz
Najtatwiej za$ zaziebia sie ten, kto jfkrzetnie chroni sie od
wszelkiego 'ochtodzenia, za ciepto sie odziewa i skore za
nadto pies.ei. Bo jedynie hartowaniem skory mozna sie ubez-
pieczy¢ od zaziebienia .-a hartowa¢ skére nalezy nie oszcze-
dzaniem i pieszczeniem, lecz ¢wiczeniem.

Jak sie zachowaé¢ wzgledem $wiezo nabytego lub prze-
wlekiego niezytu drog oddechowych u suchotnikéw? Niezyt
oskrzelowy $wiezo powstaty mozna usunat# w cig"gu doby
i to najskuteczniej dziataniem uapotnem. Dettweiler kaze
choremu potozyé sie do tozka, pi¢ gPracy odwar zmlek,
a gdy sie zapoci, stosowaé zimne wycierani”™ chory pozo-
stawszy przez kilka jeszcze dni w pokoju lub w tdzku, wy-
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chodzi dopiero wtenczas, gdy juz znikly wszelkie $lady nie-
zytu. Tym sposobem w krétkim czasie usuwamy wszelkie
niebezpieczenstwo. Takie same zabiegi dziataja pomysinie
w niebytach oskrzelowych towarzyszacych state pierwszemu
okresowi suchot ptucnych. Roéwnie dobry wptyw wywieraja
tu takze wygrzewania skéry, jak tazuia szafkowa kilkuminu-
towa lub otulenie wilgotne wygrzewajace (1 W do 2 godz.)
z nastepowemi zabiegami ochtadzajgcemu Tym sposobem
mozemy pobudzaé inerwacyje og6lng, ozywia¢ krgzenie! krwi,
podwyzszaé¢ czynno$¢ serca i napiecie naczyn, nie ujmujac
ciatu duzo ciepta. W takich warunkach bardzo czesto niezyty
oskrzelowe tagodniejg lub ustaja.

2. O wiele ciasniejszy zakres dziatania
hydro terapija u suchotnikéw z rozwinigtenii juz
zmianami anatoniieznemi w ptucach. Przewlekte nie-
zyty oskrzelowe, bedgce zazwyczaj nastepstwem giebszych
zmian migzszowych, nacieki i zgeszczenia a nawet jamy su-
chotnicze i krwioplucim nie przeciwwskazuig w Zasadzie ogle-
dnego stésowania niektérych zabiegow wodnych. Ze wzgledu
na leczenie wodne nalezy tu jednak S$cisle odrézni¢ postaé
suchot z przebiegiem przewlektym (phthisis chronica),
przebiegajacych bez goraczki lub z nieznacznemi tylko go-
rsEbzkowemi wzniesieniami pod wiecz6r — od postaci suchot
przyostrych, ktorym towarzyszy goraczka ciggta lub zwal-
niajaca (phtWé&s florida). W pierwszej zastosowanie hydro-
terapii jest dos¢ rozlegte, w drugiej bardzo ograniczone.

W suchotach zwanych pr2~ewlektemi 2z niezytem
szczytéw lub rozlanym oskrzeli, niedokrewnoscia i wyckudnie-
niem itd. mozna za pomocg zabiegéw wodnych wielu waznym
zado$¢ uczyni¢ wskazaniom. Przedewszystkiem mozemy niemi
wyrownywat zboczenia w krazeniu kn\i, wzmacniajgc pod-
nietami termieznemi czynno$¢ miesnia sercowego. Breh mer
i Dettweiler polecajg w tym celu chodzenie i w ogéle
ruch miesniowy, inni ogledng gimnastyke i miesienie. Z nie-
mniejsza korzys$cig stuza do tego zabiegi wodne, ozywiajace
miernie czynno$¢ miesnia sercowego,’ zwalniajgce ruchy serca
i podwyzszajgce parcie krwi w tetnicach. Tym sposobem
mozna w wielu przypadkach wytworzy¢ pomys$iniejsze wa-
runki kragzenia i odzywienia i wzmocni¢ caty ustréj. Stuza
do tego zimne chwilowe natryski kropliste, zimne zmywania
i nacierania, a u os6b bardzo ostabionych z wygdrowang po-
budliwoscig serca 'wilgotne otulenia od '/s— 34 godziny trwa-
jace z nastepowem chiodnem Ilub zimnem omywaniem lub
polewaniem. Zabiegi te sg gtdwnie wtenczas wskazane, ilekro¢
skutkiem ostabienia serca oraz obnizonego napigecia Scian te-
tniczych powstaja znaczniejsze zawady w krazeniu, wytwa-
rzajg sie zastoiny i przekrwienia opadowe w roznych narzg-
dach. Podwyzszajgc lekkiemi podnietami termieznemi napie-
cie naczyn, ozywiamy prad krwi w calem ciele a wiec
i w schorzatem ptucu, — utatwiamy prffce sercu. Lekkie od
czasu do czasu, szczegblnie pod wieczor, pojawiajgce sie go-
raczki nie przeciwwskazuja bynajmniej takiegd postepowania,
owszem, jak to stwierdzitem Kilkoletniem doswiadczeniem,
w miare poprawy odzywienia zupetnie ustepuja.

Prawda, ze suchotnicy w mowie bedacy daleko czesciej
niz osoby dopiero do suchot usposobione okazujg wybitng
idyjosynkrazyje wzgledem wszelkiego ochtadzania zewnetrz-
nego. W takich razach wszelkich zabiegéw wodnych
cha¢ nalezy. O ile je jednak chorzy znosza, nalezy rozpo-
czynaé od czesciowych lub catkowitych zmywan ciata woda
wystalg, enastepnie przejs¢ do wycieran (25— 18°C.) raz do
dwoch razy na dobe, albo w #t6zku allay bezposrednio po

zanie-
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wyjsciu z poscieli. W miare postepujacej poprawy, mianowi-
cie uchorych z niezbyt wygoérowang pobudliwoscia, przyste-
puje sie nastepnie do miejscowych Ilub ogo6lnych natryskéw
kroplistych (1#— 15°C.) lub wyjatkowo mniej zimnych, (18*0.),
ktére poczatkowo nie powinny trwac¢ diuzej nad T do 15 se-
kund a poézniej dopiero mogag by¢ przedtuzone i do 30 se-
kund. AYsfrod pomys$inych warunkéw dyjétetycznych, higie-
nicznych i klimatycznych postepowanie takie czesto istotne
przynosi korzysci. Serce z czasem Krzepnie, .znika rozszerze-
nie prawej komorki, oddechy stajg sie swobodniejsze i gte-
bsze!, ustajg objawy niezytu drog oddechowych,Nistan fcdzjJP]
wienia sie wprawia, chorzy krzepig sie fizyczni™ i psychi-
cznie,*zmiany anatomiczne powstrzymujg sie* na”ezas dlugi.

3. AVreck inne i
wskazane jest w postaci suchot ptucnych z prze-
biegiem przy ostrym Ilub ostrym — phthisis fiorida.
Goragczka okazuje tu mniej lub wiecej natezone, ale trwate
natezenia wiee/onie ze zwolnieniem cieptoty porannem i no-
cnem, rychto pojawiajg sie obfite poty, tetno male, czeste,
niekiedy miekkie i prézne, oddeohy przyspieszone i mozolne,
trwato biegunki, wwelkie wyehudnienie i upadek sil, niekiedy
powtarzajac” sie od czasu do czasu krwioplucie.

Jakie tu korzysci moze przynies¢ hydroterapija? Zdania
réznych lekarzy nie sg w tym wzgledzie zgodne. Opierajac
sie na wywodach czysto dedukcyjnych Win ternitz np. ra-
dzi w takich przypadkach podnietami termicznemi wzmacnia?
czynnos$¢ serca, podwyzsza¢ napiecie naczyn, wywotywac
w chorem ptucu przekrwienie czynne lub oboczne, twierdzac;
ze tym spéppbem mozna skrzepi¢ caty- ustrdj i naprawi?
wyréb krwi. Zaleca wiec zimne omywania, nacierania* i na-
tryski kroplist-et. nawet z uprzedniemi wilgotnemi otuieniami,
aby przyspmszone ruchy sewig zwolni¢ i wzmocni¢; ruchy
oddechowe pogtebi¢ i przyspieszy¢. Tu nalezg takze mecha-
niczne draznienie (haciure) nstosu pacierzowego, pewne reko-
czyny gimnastyc/.ue, ruchy zdwojone i bierne gimnastyki
szwedzkiej. AVinte.rnitz chce tym sposobem sprowadzié¢
fizycznie warunki krazenia na prawidlowsi tory, przez pod-
wyzszenie napiecia tetnic”go i wzmocniong czynno$?* serca

odmienne

poprawiftfi wyrownac¢ stSsunki krgzenia®w naczyniach ptu-
cnych i to wszystko, jak zapewnia, bez najmniejszej szkody
dla ustroju. Na poparcie powyzszych rozumowan, zakrawa-
jacych na frazeologije fizyjelogiczng, ogtosit ANintegrnitz
niedawno =temu wykaz statystyczny z 169 przypadkow przez
siebie leczonych. Ale statystyka ta tworzy materyjal bardzo
niepewny, albowiem obejmuje wiele chorob ptucnych
wchodzgpyeh w zakres suchot (np. zapalenie optucny, proste
niezjty oskrzelowe, przewlekle zapalenie plucO rozedme ptuc
itd.). Pomiedzy terni liczy AY. 58 przypadkow suchot ostrych
(phthisis fiorida), z ktérych 16 miato doznaé¢ dtuzej trwajacej
przerwy czy powstrzymania choroby, t. j 27°/0. Blizsze je-
dnak rozpatrzenie dostarczanego materyjatu przekonywa, ze
miano phthisis fiorida nadano roznym postaciom choréb ptu-
cnych, ktére albo nalezg do wczesnych okresow susbotj albo
tez z cierpieniem gruzliczem w luznym tylko pozostajg zwia-
zku. Przypadkéw wiasciwej pMMsis fiorida znajdujemy tam
zaledwie 15, z ktérych doznato poprawy 5, bez poprawy
pozostato 7 a umarto 3. Badzeobadz, iezeli uwzglednimy,
«ze obok hydroterapii chorzy znajdowali sie réwnoczes$nie
w korzystnych warunkach dyjetetycznych i klimatycznych,
to powyzszj procent poprawy nie przemawia zbyt wymownie
za uzywaniem podniecajagcych zabiegéw wodnych w ostrym
okresie suchot ptucnych. (C. d. n)

nie-
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[1l.  Cceny i sprawozdania.

Farmakologija.
Dr. HeDczel: 0 ar.tyfebrynie jako $rodku kojacym.

.Przekonalismy siej ze antyfebryn jest zupetnie dohram
anodynon, gdyz okazat S$ie nawet tam skuteeznym, gdzie
béle zadnym innym S$rodkiem usuna¢ sie nie daty” moéwi tl,
ktéry jako asystent kliniki chirurgicznej heibefskiej miat
sposobnos¢ w 39 przypadkach widzie¢ po nim bardzo dobre
skutki, a zaledwo 12 razy go zawiddt. Reklama jakg w osta-
tnich czasach temu S$rodkowi robig co do jego dziatania ko-
jacego bol, zachecilajgo do sprawdzenia jej. — Szczeg6lnie
idobrze dziatat aoetaniiid w przypadkach nerwobd6l6éw jako
Srodek kojagjey, bez wzgledu na to czy nerwobdl byt natury
obwodowej czy centralnej (cztery przypadki nerwobdléw
twarzowych, dwa'mie$niowe, jeden miedzyzebrowych nerwow,-
jeden otalgia nwvosaty to samo przy innych gwattownych
bolach nerwowych wystepujacych jako przypad zadraznia-
nia nerwdw czuciwych, czyto przy ostrych sprawach zapal-
nych (zapalenie okostrly, kosci, proaesa karyjetyczne, rany po-
operacyjne), ozyto przy chronicznych chorobach (polijty
w .pecherzu moczowym lub nowotwory) gdzie bdle sg roz-
promieniajace sie po wiekszej czesci w przypadkach migreny,
hemikranii, Inb innych bdéléw gtowy, majacych swoja
przyczyne wsréd czaszki, antyfgbryn, nawet firm gdzie chinin,
antypyrin, coffein, bromnatrimn H. zawodzity, albo béle i na-
pady zupetnie usuwat, albo je przynajmniej znacznie skracat
i tagodzit. AY przypadkach ogdlnego rozdraznienia, bez sen
noscjii np. po operacyjach lub innych bolesnych cierpieniach,
dziatat jflrzadko wuspokajajgco i usypiajgco, niejako $ro-
dek nasenny ale przez zmniejszenie b6léw, przeszkadzaja-
cych zaisniecin.

Podawano go zwykle t3 do O-d pro dosi i w miare
potrzeby raz Inb dwa razy .na -godzine. Dziatanie-'wystepo-
wato po 20 do*-30 minutach. AY .przypadkach gdzie sie spo-
dziewamy ze S$rodek ten dinzsK-yuczas bedziemy musieli poda-
wacé radzi H. nie przekracza¢ dziennej dawki 2.0 do 2.5;
antyfebryn bowiem nie jest dla ustroju spodkiem zupetnie
obojetnynA, gdyz po dinZszgpi jeg» uzywaniu wystepuje po-
dobna zmiana we krwi jak po anilinie tak zwana kachexyfS
anilinowa polegajaca na tern, ze ciatka czerwone krwi zostaja
wylugowywane przez tworzenie faie methemoglobiny i w ten
sposéb ilos¢ barwika we krwi sie zmniejsSa. U chorych
anemtbznych bole o wiele szybciej sie zmniejszajg pod wpty-
wem antyfebrynu i to juz nawet po stosunkowo mfilych daw-

kach, u ostatnich otrzymywal H. przytem i obnizenie go-
raczki znaczniejsze, anizeli po innych potgczeniach anilino
wyciu  (WieMr med. Bldtter. 1887, Nr. 30.) H. K.

Prof. See: 0 zastosowaniu antipyrynu w postaci podskérnych
wstrzykiwan zamiast morfinu.

Prof. S. przekonawszy sie juz w dawniejszych swoich
doswiadczeniach o znieczulajacej wiasnosci antipyrynu posta-
nowit dalej w tym kierunku $rodek ten badac¢; rozchodzito
sie mu przytern o dziatanie tego $rodka przy wstrzykiwaniach
podskérnych, chciat bowiem w ten sposéb szkodliwe jeg6
dziatanie jia zoladek przy pobieraniu per os usunaé, a war-
tos¢ leku przez to podniMi. AYyniki badan przedstawit na
posiedzeniu Aca&. d. Sciences, ktére sie daja stresci¢ w tern:

Antipyryn rozpuszcza si].w tym samym ciezarze wody
ile sam wazy, dla tego radzi jako najodpowiedniejszy roz-
czyn piecédziesiecioprocentowy (ou°/0fi a z tego wstrzykuje



478

sie na raz calg wstrzykawke Pravaza czyli 0'5 leku. Zaraz po
wstrzyknieciu czuje sie bol nieznaczny, pewne napiecie, ktdre
jednak wnet ustepuje i wszelkie bdle obniza. Nie dziata on
wprawdzie tak silnie jak morfin, ale tez za to nie widziat S.
po wstrzyknieciach antipyrynu nigdy takich nieprzyjemnych
objawow jak po morfinie, jak np. zawrotéow gtowy, wymiotéw,
sennodci, ani stanu pobudzenia, ktéry sie niestety najczeSciej
staje przyczyng morfinomanii (morfinizmu). Pierwszenstwo
przed morfinem ma antipyryn jeszcze i pod tym wzgledem,
ze obok dziatania symptomatycznego dziata ileczniczo, nawet
w tej formie, jak np. w go$écu stawowym ostrym, chroni-
cznym, nerwobdlach np. tic douloureuz, lvmbac/o, zona (hcrpes
zoster), i w bdlach nerwowych tabetykéw. Roéwniez okazat
sie. on skutecznym w kolkach pochodzacych od watroby,
ktére po wstrzyknieciu prawie catkiem znikaty, nie wywotu-
jac zadnych zaburzenn w trawieniu. Wskazuje obecnie S. jako
moralny obowigzek kazdego lekarza stosowaé wstrzykiwanie
antipyrynu zamiast morfino we wszystkich przypadkach an-
gina pectoris, tent bardziej ze morfin nietylko ze w takich
przypadkach czesto pozadanego skutku nie przynosi, nadto
jeszcze nierzadko ciezkie zmiany w obiegu krwi w moézgu
wywotuje. Szczegdlnie zadowolony byt See 2z antipyrynu
w przypadkach ciezkich napad6éw dusznosci, asthma bronchialc,
gdzie jodek potasu nic nie pomagat a dawka morfinu zeby
pomogta, musiataby by¢ juz tak wielka, ze zamiast pomodz
tylko zaszkodzidby mogta. Prof. S. przychodzi w koricu do
wniosku, ze nalezy obecnie antipyryn w ogdle wszedzie tam
stosowa¢ w formie wstrzykiwaé, gdzie dawniej w tej formie
tylko morfin stésowano iwyraza nadzieje, ze z czasem morfin
przez ten lek zupelnie wyrugowanym zostanie. (Wien. med.
Blattcr, Nr. 30). 1. K.
Medycyna wew netrzna.

Potain: O dyjecie mlecznej w chorobach nerek.

W przypadkach puchliny ogdlnej, zaleznych nie od
nerek, lecz od choréb serca, dyjeta wytgcznie mleczna nie
wiele przynosi korzysci leczniczej; przeciwnie otrzymuje sie
niezte rezultaty przy podawaniu choremu wytgcznic mleka
w przypadkach puchliny, majgcych swa podstawe w choro-
bie nerek, a to szczeg6lnie w zapaleniu nerek ostrem
@nephritis cathardlis acata)-. w przypadkach chronicznych
zapalen miedzyinigzszowycb niewiele sie nig osiaga, zupetnie
nawet podrzedng role odgrywa. Jako srodek moczopedny dziata
mleko wytacznie przez znaczny zasoéb wody, bo im wiecej
sie go pije, tern wieksza diureza; do wyzywienia i odzywie-
nia chorego dostatecznie samo mleko wystarcza. Potain po-
daje i do trzech litréw dziennie swoim chorym i w kazdym
przypadku starat sie do tej ilosci dojs¢; wiecej, nawet gdy-
by chory zadat i jeszcze spozy¢ mogt, podawac nie radzi.
Azeby chorego nie przesyci¢ dyjeta wytacznie mleczna, po-
daje sie mleko co dwie godziny po 150 do 200 gr. a nie
w matych dawkach jednorazowych lub w duzej ilosci od-
razu. Pauze dwéch godzin radzi P. dla tego, bo zdaniem Du-
jardin-Beaumetza zoltgdek po tym czasie juz ma by¢ zupet-
nie prozny. Chorym, ktorzy po uzywaniu mleka doznajg za-
trzymania stolca, dodaje do pierwszych szklanek zrana nieco
czarnej kawy. Mleko podaje 15 w ostrych zapaleniach nerek
dopoty, az zupetnie biatka juz w moczu wykazac¢ nie mozna;
mleko nie dziata w tym razie jako lek, lecz jako Srodek
taki, ktory nerek nie pobudza, nie drazni, owszem jeszcze
od tego ochrania; w przypadkach chronicznych radzi, z po-
wodu zbyt ditugiego trwania choroby, naprzetnian zywi¢ cho-
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przechodzi sie do mieszanej zwolna, dodajac z poczatku co$
z pokarméw roslinnych, np. co$ pieczonego z maki, a potem
dopiero do migsa. Pierwsze co ustepuje jest duszno$é, na
jaka sie chorzy z ostrem zapaleniem nerek skarza, i to juz
po Kilku dniach dyjety mlecznej, pomatu wraca sen dobry,
bole gtowy natury zwykle w takich razach nremiczuej ta-
godniejg lob znikaja, drgawki u rodzacych Ilub bedacych
w cigzy, mimo, ze, juz dla etyjologii swojej, bardzo trudno sie
usungé dajg, niekiedy bywaja wstrzymane. (Wiener Med.
Bldtter 1887, Nr. 31.) * " U.K.
Riegel: Zachowanie sie kwasu solnego w raku zotadka.
Ostatnie dziesieciolecie oddato w rece praktykdéw nie-
oceniony klucz w rozpoznawaniu chorob zotgdkowych. Liczne
doswiadczenia i prace badaczéw stwierdzity w raku zo-
tadka brak wolnego kwasu solnego, a wiec brak oddziaty-
wania na metylviolct, tropeolin i czerwien Congo jak réwniez
wykazano, ze sok zotgdka rakowatego nie trawi biatka z jaja
gotowanego przy sztuczneiu trawieniu. Ostatniemi czasy prze-
ciw tej zdobyczy wymierzyli zamach Calm i Mering, twier-
dzac, ze w raku zoladka wykryli zawsze z matemi wyjat-
kami takag ilos¢ kw. solnego, jakg i wl prawidtowym; metyl-
riotet wcale nie nadaje sie na odczynnik dla wykazania kw.
solnego w zotadku i brak oddziatywania nie przemawia za
brakiem kw. solnego, a zmiana barwy na niebieskg nie dowo-
dzi jeszcze obecnosci tegoz. Rozbierajgc sok z 12 zoladkéw do-
tknietych rakiem, po wydzieleniu metodg swojg kwaséw lotnych
i kw. mlekowego, 11 razy otrzymali jeszcze pityn kwasny,
ktérego kwasota pochodzita od kw. solnego. Calm postarat
sie takze wyttumaczy¢ dla czego w raku zotadka nie wyste-
puje oddziatywanie metylrioletu; wedtug niego pepton niwe-
czy ten odczyn. Mianowicie w raku zoltgdka w obec pra-
widtowego wydzielania kw. solnego, nagromadza sie coraz
wieksza ilo$¢ peptonow, ktorych resorbeyja i dalsza przemia-
na zupetnie sg zniesione.
1 Ta hypoteza Calina wywotata doswiadczenia Riegla
i jego asystentow itonigmanna i Noordena, ktérzy uzywajac
tej samej metody co Cahn przyszli do wynikdw, ktoére jeszcze
silniej ugruntowaly pierwotne ich zdanie.

Szereg doswiadczen bardzo dokladnych ze szczegdtowem
oznaczeniem ilosciowych sktadnikéw tak kwaséw jak i pe-
ptonu wykazat, ze w zolgdku rakowatym podczas trawienia
znaleziona mata ilos¢ kw. solnego, nie jest wolnym kwasem
solnym z chemicznym znakiem CItL, lecz w potgczeniu
z biatkiem i jego poclioclgemi w ten sposob ztozonem, ze
na lakmus oddziatywa kwasno, ale metyhioletu nie zmienia.
Nawet kw. solny dodany do soku z zotadka rakowatego
w takiej ilosci ze w wodzie daje wybitng barwe niebieska,
najmniejszego nie wywotuje oddziatywanie na metyhiotet,
a mieszanina ta przy sztucznem trawieniu nie trawi biatka
z jaja. — Ztad wida¢, ze w zotadku rakowatym wszystek
wytworzony kw. solny wchodzi zaraz w potgczenie z istota-
mi biatkowatemi, a nawet nie wystarcza go do catkowitej
peptonizacyi, bo dodany do soku zotgdkowego znika bez $ladu
i nie daje oddziatywania i nigdy nie moze przyj$¢ do takiego
wytworzenia sie kwasu solnego, aby sie w nadmiarze jako
wolny znajdowat.

Na tej wihasnosci polega réznica miedzy zotgdkiem do-
tknietym rakiem a zwyklg rozstrzenia. Przy zwyklej rozstrzeni
zotadka, gdzie resorbeyja i dalsze trawienie jest w wysokim
1 stopniu uposledzone, kazdy wprowadzony do zotadka pokarm

wytwarza obfity nadmiar wolnego kwasu solnego, chociaz za-

rego wytacznie mlekiem i dyjeta mieszana. Z dyjety mlecznej "|ega tu jak i w raku taka sama ilo$¢ peptonéw.
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Z doswiadczen powyzszych wysnut Biagel
prawidta:

1) Sok zotadka rakowatego wyciggniety podczas tra-
wienia. po oddzieleniu kwas6w organicznych, oddziatywa
jegZGZe stabo kwasno, ale nie zmienia Inetylyioletu i nie trawi
biatka.

'f) Kwasota tego oddzielonego SKil pochodzi od kw.
solnego, ni% wolnego lecz potaczonego z istotami biatkowa-
temu otl ktérych mozna go za pomocg XaQH'odtgczy¢.

1 To«tpotaczenie sprawia, ze nie mozna kw. solnego
wykaza¢ metylyioletem, ani tez dokona¢ sztucznego tra-
wienia.

4) Rakowaty sok do
zwykty rozstrzeni nifl:.jest wykyoony kw. solnym podczas tra-

nastepne

zotgdkowy w przeciwienstwie

wienia.

5) Proba barwikowa na wykazanie wolnego i zdatnego
do trawienia kw. solnego w soku zotgdkowym ma zupeing
warto$¢ w rozpoznawaniu raka zotagdka. {ZeitsoHirift fur
kliniscJ/p. Mcdiein. t. XIIl zesz. 0.) Dr. Buedygan.

Baginsky Przypadek hemoglobinuryi napadowe;j.
Baginskiemu przedstawita sie matka z dzieckiem, opo-
wiadajac, ze dzieck#, cierpi szczeg6lne napady, od czasu do
czaSn wystepujace, prz7¢"em mocz staje sie ciemno -ozer-
wonym lub czerwono:brunatnym. W czasie tym, tj. podczas
pierwszsgo badania u dziecka, zadnych objawo6éw chorobowych
nie byto. ~fapady wystgpity po raz pierwszy przed poéttora
rokiem w nastepuja<$7 sposob: dziecko stalo sie zimnem i si-
nem, wystgpit silnym dreszcz a nazajutrz rano odszedt mitfey,
brunatny. Nafjad mial trwaSzazwyczaj p6t d.iigalbo caty dzien
i przechodzit. Wedtug B. hemoglobinuryja bynajmniej nie jest
rzadka chorobg wieku dzieciec& 0, owszem u dzieci istnieje
wieksza skionnosé* ciatek krwi do rozpadu niz u dorostych.
Szukajgo- w moczu ciatek krwi, znalazt B. w osadzie osobli-
wa, dotad jeszcze nieopisang posta¢ robaczkowata, prawdo-
podobnie do oblencow nalezgca. Wedtug YirehOwa jestto
matwik fWiahdiMs), co B. po diuzszem badaniu stwierdzit.
Rhahditis znalazta sie raz w moczu kobiety, ale wtedy ro-
baki z pochwy dif moczu sie dostaty. W naisjfym przypadku
p tern mowy nie ma, bo chory byl chitopcem; przez badanie
mozna byto tez wykluczy¢ obecnos$¢ tych robakéw w kale.
-fizy wystepowanie hemoglobinuryi stoi w jakim zwigzku
z tym rodzajem robakéw, B. rozstrzygng¢ nie moze,'kle
uwaza za rzecz waznag hacssyA na to, c-zy znowu nastgpig
napady z takim samym wynikiem. Hemoglobinu byto w mo-
czu t)-7&?>]970- Ani w Kkale, ani we krwi nie znalazt B.
-owych robakéw. (Deutsche Medicinal-Zeitung 1887, Tir. 55).
Dr. R. Spira.

Choroby nerwowe.,
Rrof. Dr. Mendel: Ciekawy przypadek gluchoniemoty
histerycznej

Ciekawy przypadek gliichoniem4ty opartej wedtug zda-
nia jegp na tle hisTtryi przedsfawit naAposiedzeniu Towa-
rzystwa Lekarskiego berlinskiego prof. M*endel. ©hory 6w
cierpiat (i cierpi jeszcze) od 15)' roku na gtuchoniemote tej
szczeg6lnej' formy, zitcodziennie od 6-tej rano az do 9-tej
rano mowi zupetnie '/prawidtowo, tak jak kazdy inny zdrowy
cztowiek, z uderzeniem jednak godziny9-tej przestaje zupet-
nie motvi¢ i styszec.

Z anamnezy chorego zastuguje na uwage top ze przed
23 taty — chory licE"7 obecnie lat-~1 —zostal uderzony silnie
w ramie prawe poczem wkrotce wystagpili bole i ostabienie’
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reki. X* klinice prof. Langenbecka -mialy po watrykni§-
ciu morfiny wystgpi¢ kurczu w ramieniu utrzymujace sie do
dnia dzisiejszego. Gdy sje jednak stan jego polepszy! od-
daiya-t sie zwyddemu swemu zajeciu, azagd}7 przed 15 laty
prisilniejszem wzruszeniu umystowem wystgpity napady utraty
przyfomnosci potaczone z kurczami, ktore sie utrzymywaty
przez caly7 rok. Przed 12 laty wytworzyda sie kontraktura
napece prawej w stawie tokciowym, a przeil 10 taka sama
na reue lewej tak ze chory palcow nalezycie wyprostowacé

nii  mogt.
| Obecna choroba datuje sie od Marca 1836” podczas
jednego z powyzszych napadow, wystgpi! stan taki, ze

obory anr.«<tbwa przemowic¢ -ani uslysijfe¢ nie mogt, a utrzy-
mywat &e przez 14 dni; stan ten trwal |«B8arnie od/S-tej
po obredzie az do 6-tej rano nastepnego dnia-; od maja
zmienit sie obraz .choroby o tyle, ze chory moéwi i*#yszy
tylko od 6-tej rano do 9-tej Chorfgo poddano jak
najdoktadniejszemu hadaniu. Xerwy wychodzace z mozgu
zadnych zmian nie okazujg, Zrenice oddzialywajg dobrze,
jezyk porusza sie normalnie, na rekach stan jak wyzej. W uchu
prawem wykazano perforacyje bebenka po przebytero .zapa-
leniu przewddn wewnetrznego us-zne-go ropnein, w lewem
uchu tylko wciggniecie i zmacenie znaczne biony7bebenkowej.
Wziernikowe badanie krtani wykazato lekki naciek gruzliczy7
na wfiezadle glosowém lewem prawdziwym i falszywyem po-
lgoztmy z nieporuszalno$oia chrzastki nalewkowej pe tej sa-

rano.

mej stronie. Podczas badania laryngoskop owego
chory wydaje wpraw7dzie glos ochryrpliwy7 ale
dobrze zrozumiaty i sty7szalny, (badano go Zawsze

0 1034 przed obiadem). Odruchy i czucie normalne. Podczas
niemoty z otoczeniem porozumiewa sie pisemnie. Ucisk na
skore powyzej dioni wyweluje napad (utratg, (przytomnosci,
drz.gnie skory catej); napad mozna, przerwac¢ przez ucisk na
splot nerwow barkowyeh.

Przypadek zatem powiada Mendel,
obok zwyktych przypadéw hysterycznyeh jak uczucie kuli
w gay-dle i t. p. i obok napadéw hystero-epileptyeznyeh cie-
kawa gtuchoniemote. Symulacyje mozna napewne wykluczy¢.
Dotychczas przypadek podobny w literatnrae jeden tylko opi-
sano, tam jednak byla sama niemota, podcpP gdy tu jest
potaczona z gtuchota. Wyddnczajac wszélkie inne zmiany7
centralne utrzymuje M. ze najprawdopodobniej jaka$ zmiana
bedzie sie znajdowala w7 osrodkach podkorowych i $rod-
kach przewodzg,cith gdos, gdyz trudnosci w mowie i
stuchu wystepuja ttylko peryjodytznie. .ii. rokuje nie zupet-
nie niepomysinie owrszem sadzi, ze prZiCz hypnotyZzowanie
1 poddawmnie (suggestiop) skutek da sie osiggngé. (Wiener
mecl. Blatter 1887, Nr. SO). H. K.

Medycyna sadowa.
Prof. UngarSBonn): 0 nastepowem $miertelnem dziataniu
wziewan chloroformowych.

W dzietach chirurgicznych, farmakologicznych, toksy-
kologiczniJfch i sgdowolekarskich spotydumiy sie]Z zapatrywa-
niem, ze pqpszszeSliwem przebudzeniu sie ze snu chlorofor-

ten przedstawia

mowego wszelka obawa o zycie chopfiga ustaje. Tylko w dziele--
Gaspra-Limana p. t ,otrucie chloroformem dironicgnea
oinowiong jest.mozno$¢ powolnego dziatania chloroformu, ftj.
takiego dziatania, ze chory przez godziny7 dnie, nawet «tygo-
dnie pozostaje pod wptywem trucizny i nareszcie dziata-
niu j~ wulega. Za przykiadem, Cd-spra poszli Langen-
bftfeli i Fischer; poniewaz jednak pojeto niebezpieczenstwo,
ze pod wptywem nauki#©’ chronicznemu dziataniu chloroformu
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ktas¢ sie bedzie na karb jego dziatania przypadki $mierci,
ktére w inny sposob tatwiej wyttlumaczy¢ mozna, nauka wiec
ta, ledwie podana, poszta w zapomnienie.

A jednak zdarzajg sie przypadki, w ktdryoh chorzy po
szcze$liwie niby przebytej narkozie przyszediszy do siebie,
w kilka dni p6zniej $réd objawédw nagle rozwijajgcej sie nie-
domogi serca umieraja, a ani ob”jerwacyja za zycia ani Se
kcyja nie sg w stanie wyttumaczy¢ przyczyny $miem. ,, ShocJc
lub Sepsis“ sg w takich razach ptaszczykami niewiadomosci
naszej. Pdniewaz toksykologija nie zna trucizny nieuorgani-
zowangj i nifcrozinnazajgaej sie, ktoraby mogta utai¢ sie
w ustroju od czasu ustgpig znieozulama az do wywotania
groznych a $miercig konczacych sie objawow, takiego wiec
dziatania chloroformu przypusci¢ nie. mozna. Dziatanie naste-
powe narkozy wtedy tylko moznaby przypusci¢, gdyby sie
dato wykaza¢, ze chloroform wywotuje zmiany w organach,
ktéreto zmiany coraz dalej sie rozwijajgc prowadzg do
Smierci. JuztlJ.othnagel (Ti Beri. Min. Wooh. 1866, Nr. 4)
w rozprawie p. t. ,O tlus"czowem zwyrodnieniu organéw
w otruciu eteuem i chlorofownnem1l na podstawie doswiadczen
czynionych na krélikach,doszedt do wniosku, ze chloroform
i eter zarowno jak kwasy galusowe, kw. arsenowy, kw. fo-
sforowy, siarkowy itd. mogg wywotaé¢ zwyrodnienie ttuszczowe,
i ze nie wolno juz przypusci¢, jakoby'w licznych tych przy-
padkach $mierci chloroformowej, w ktérych znaleziono zwy-
rodnienie ttuszczowe watroby i gprog, juz przed narkozg istniato
scliorzeniofserca, usposabiajace do .Smierci z chloroformu, lecz
ze te zmiane chorobowa nalezy uznac¢ za nastep-
stwo dziatania chloroformowego. Wprawdzie to
zdanie Nothnagla stus-znie nie doznato przychylnego przyje-
cia, bo przeciw niemu przemawiata gtéwnie okolicznos¢, ze
czas pomiedzy poczatkiem dziatania wziewan a chwilg* Smierci
w wielu przypadkach jest zanadto krdtki, aby mozna przy-
pusci¢, iz ten krétki przeciag czasu miatl by¢ dostatecznym
do wywotania zwyrodnienia ttuszczowego u gspb poprzednio
zdrowych; i dla tego stusznem jest obecne zapatrywanie, ze
w takich przypadkach w ob,ec jnz istniejgcego* zwyrodnienia
tluszczowego miesnia sercoweg-a chloroformowanie tatwiej
wywotuje porazenie tegoz i Smieré¢ nagltg. Ale dosSwiadczenia
Nothnagla miaty te korzys¢, iz wskazaty, .ze chloroform mozo
wywota¢ zgubno zmiany w organach waznych dla zycia i tym
sposobpin.dostarczyty moznosci ttumaczenia zgubnego dziatania
chloroformu w przypadkach ,zatrucia chronicznego” tym
Srodkiem.

Jednak dosSwiadczeniami tend nie mozna byto bezpo-
Srednio postugiwaé sie ku temu celowi, a to z dwoch przy-
czyn: raz ze Nothnagel robit doswiadczenia, swoje Srodkiem
w postaci ptynnej {per os lub podskoérnie) i wielkiemi da-
wkami, a wiadomo, ze dziatanie trucizn jest odmienne, w miare
nietylko dawki ale w miare stanu sknpignia, w jakim, i drogi,
ktoredy sie ja wprowadza do organizmu zwierzecego; po-
wtére, ze:Ghuting po6zniej (w U 1879) do odmiennych do-
szedt rezultatow. Z tych powodoéw' autor wspélnie z Jurken-
s-em przedsiewziat szereg doswiadczen na krdélikach, psach
i Swinkach morskich znieczulajac je le8s artisi i za pomoca
chloroformu wedtug Pharmac-op. germanica. Po uzyciu matych
ilosci chloroformu rezultat u krolikow7pozostat prawie-ujemny,
wiekszych ilosci i nieco dluzAj stosowanych zwierzeta te nie
znosity; lepiej nadawaty sie psy, u nich istotnie sekcyja wy-
kazata ogdélne zwyrodnienie ttuszczowe taklwybitne, jak sie
lub awzenikiem; w muiejszym
dtuzej trwa-

napotyka w otruciu fosforem
stopniu wystgpita ta zmiana po jednorazowem,
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jaeem chloroformowaniu psa; we wszystkich przypadkach psy
poprzednio byty zdrowe. Ale u ludzi, u ktérych zachodzi po-
trzeba diuzszego chloroformowania, najczesciej istnieja wa-
runki, usposabiajgce do zwyrodnienia ttuszczowego, jak czeste
utraty krwi, g .rgczka, dusznos¢, chartactwo, naduzycie na-
pojow wyskokowych, krwotok ws$réd operacyi, zte odzywie-
nie itd.; nie wiec dzianego, ze u ludzi chloroformowanie
krotsze predzej wywota¢ moze zwyrodnienie wigksze.

Co do ttumaczenia, w jaki sposéb powstaje zwyrodnie-
nie pod wptywemfie.hloroforniu, nie godzi sie autor na zdanie'
Notlmagta, jakby zmiana ta byla wyrazem przeszkody w od-
zywieniu, albowiem badanie krwi nie wykazato rozpadu ciatek
czerwonych, a nie wykazano oddziatywania barwika zotcio-
wego w moczu, ani hemoglobinuryi. Autor szuka przyczyny
zwyrodnienia, jak i po innych truciznach, w bezposSredniem
dziataniu chloroformu na tkaniny.

Tak wiec autor doswiadczeniami swemi potwierdza spo-
strzezenia i zdanie Caspra; idzie nawet dalej przypuszczajac,
ze $Smier¢, ktora nastepuje po uptywie dni kilku po narkozie,
pozornieTszczesliwie i bez objawdéw nastepowych przeprowa-
dzonej, moze by¢ wynikiem stosowanego chloroformu. Nie-
witasciwg jest tylkotazwa uzyta przez Cfepra ,przewlekte*
otrucie chloroformowej poniewaz obecnie znamy takze otruefe
chroniczne, wystepujac! u ludzi, naduzywajacych chloroformu;
dla 'tego autor prdpouuje nazwe ,dziatania EastepoweHSmief-
telne wziewan chloroformowych¥.1

Pod wzgledem praktycznym wynika ztad nauka, aby
nie stosowa¢ narkozy bez koniecznej potrzeby przez czas
dtuzszy, zwitaszcza w stanach uspossthiajacych do zwyrodnie-
nia, jak np. w porodach, w owaryjotomii, przy operacyjach
u dzieci; ale i lekarz sagdowy nie bedzie moégt odtad spu-
szcza¢ z uwagi moznosci zwigzku przyczynowego pomiedzy
narkoza a $miercig, choéby godzin a nawet dni kilka upty-
neto byto od ukonczenia narkozy, a w kazdym razie obszar

~Wstrzgsull znow sie Sciesni. (Viertelj. /. ger. Med., 1887,
47 t., 1 zesz.). L. B.
Dragendorff: Otrucie olejkiem anilinowym. Kobieta

wT8 dni po odbytym porodzie w zamiarze samobdjczym wypita
okoto 10 grm. olejku anilinowego i toluidynowego; pomimo ze
wkrotce wiekszg czesé trucizny zwymiotowata, popadia szybko
w stan $pigczki, w ktorym do Kkliniki przewieziong zostata. Po-
zostawiajac opis choroby lekarzowi, D. ppdaje spostrzezenia swoje,
ktére czynit w 18 godzin po wypiciu przez chorg trucizny.
Uderzajgcem byto zabarwienie niebieskie palcéw, stop, warg,
dzigset itd. Juz przed 20 laty D. »Sinical
w otruciu anilinowem nie jest niczem innem, jeno zabarwieniem,

powstatem skutkiem rozktadu aniliny w zwigzki barwne. To tez

zwrocit uwage, ze

w przypadku niniejszym nie byto zadnych objawéw sinicy, a za-
barwienie niebieskie wywolane barwik:em niebieskim ztozonym
w tkanki. W wymiocinach wykazano oddziatywanie aniliny i pa-
ratoluidyny bardzo wybitne, w moczu za$ znaleziono tylko mate
iloSci nieroztozonej aniliny a znacznie wigksze paratoluidyny, co
ze czesé
1887, Nr. 32).

aniliny przeszta w barwik
L. B.

tatwo sie tlumaczy tem,
niebieski. (W. med. BI.,

IV, Listy z Paryza.

iii
Jednym z najwigkszych szpitali paryskich jpst szpital
zwany Hosgrics de In Salpetricre, potozony obok dworca kolei
orleanskiej. Szpital ten miesci w sobie przeszto 5.000 cho-
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rych i obejmuje: 1) przytutek dla starych nieulecznych ko-
biet, 2) zaktad dla obtgkanych i 3) niedawno utworzong
przez Wydziat lekarski klinike choréb nerwowych prof. Char-
cota. Jak wiadomo prof. Charcot wyktadat poprzednio ana-
tomije patologiczng, wzbogacajac literature cennemi pracami
i nerek itd. pelnigc za$ réwnoczesnie
mogt wiele korzysta¢ z ogro-

0 zmianach watroby
stuzbe lekarska w Salpetriere,

mnego materyjatu choréb nerwowych, ktore, tatwo pojac,
stanowity w dziale chorob nieulecznych przewazng liczbe.
Charcot szczegdlrie zwro6ciwszy uwage z jednej strony

na S$ciste obserwowanie chorych nerwowych, a z drugié¢j strony
na najdoktadniejsze badanie po$miertne moézgu i rdzenia,
zdotat nalezycie potgczy¢ objawy przy t6zku chorego obser-
wowane z wynikiem badah anatomo patologicznych. Takie
Sciste zespolenie badan klinicznych z badaniami anatomo-
patologicznemi wyda¢ musiato bujny plon na polu nauki
o chorobach nerwowych. W ten sposéb zdobyt sobie Charcot
w krotkim czasie pierwszorzedng stawe w Swiecie naukowym
jako neuropatolog, a chcac pracowac¢ wytacznie na tej obranej
drodze, zrzekt sie profesury anatomii patologicznej (ktérg-
to katedre zajgt po nim Yulpian) i rozpoczat swe klasyczne
wyktady z dziedziny choréb nerwowych. Mimo wielkiego
rozgtosu naukowego Charcota i jego szkoty Rzad utworzyt
klinike choréb nerwowych dopiero przed dwoma laty. Odtad
datuje sie takze otwarcie klimki ruchomej dla choréb ner-
wowych, do ktorej przybywa codziennie $rednic 150 do
200 chorych po porade lekarskg. Badanie chorych w Kklinice
Statej prowadzonem jest w mozliwie najscislejszy sposo6b i to
zwykle najprzod przez asystentéw a JistepnieSprzez prof.
Charcota, ktéry na kazdym kroku nie szczedzi swych cen
nych uwag dla licznie gromadzacych sie okoto niego lekarzy
zagranicznych. Pierwszym asystentem kliniki (chef de clinigue)
jest Dr. Babinski, zastuzony ulubieniec Charcota. Gabine-
tem elektroterapeutycznym zarzadza Dr. Vigouroux. Oprocz
pradu statego i przerywanego uzywajg tu przedewszystkiem
pradu statycznego czyli tak zwanej Franklinizacyi. Dwie
wielkie maszyny elektryczne, ktérych tafle szklanne obraca
maszyna parowa, zasilajg elektrycznoscig 20 stotkéw izolo-
wanych. W ten sposéb moze sie elektryzowaé réwnoczes$nie
20 chorych usadowionych na wspomnianych stotkach. Czyn-
no$¢ lekarza polega na wydobywaniu iskier elektrycznych
juzto ze stosu pacierzowego juztez z odndég za pomoca
wielkiego rozbrajacza. Obrécz korzysci $cisle terapeutycznych
posiada ten sposdb elektryzowania takze korzysci praktyczne,
a mianowicie pozwala elektryzowac¢ réwnocze$nie w krétkim
czasie znaczng liczbe chorych, a powtére chorzy nie potrze-
bujg wcale zdejmowaé swdj odziezy, korzysci, ktére w obec
ogromnego nawatu chorych, niepos$ledni¢j sg wagi. Ze wgledu,
ze u chorych nerwowych badanie nader doktadne wzroku
jest czasem rzeczg bezwzglednie niezbedna, utworzyt Charcot
juz dawno osobny gabinet, w Kktorym specyjalny asystent
okulista bada najszczegdétowi¢j wzrok chorych, a gtéwnie
bystros¢ wzroku, zakres pota widzenia dla réznych barw,
obraz wziernikowy itd. Z klinikg polaczona jest pracownia
histologiczna z bardzo obfitym i starannie zebranym matery-
jatem. Do kliniki nalezy takze muzeum anatomo-patologiczne
(koSci ze zmianami troficznemi w uwigdzie rdzenia, koséce
znieksztatcone skutkiem porencefalii, odlewy gipsowe réznych
zanikéw miesniowych itd.) i gabinet fotograficzny.

Wyktady systematyczne miewa prof. Charcot 2 razy
w tydzien po | ¥2 godziny. W sali wyktadow6j mieszczg sie
rézne przyrzady, stuzgce do projekcyi obrazéw mikroskopo-
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wych. Nawiasowo wspomne, ze wyktady, aczkolwiek przy-
padaja miedzy godzing IOtg a 12tg przed potudniem, odby-
wajag sie przy Swietle gazowem, ktorato okolicznos¢ w potg-
czeniu z przystrojeniem sali olbrzymim obrazem olejnym
sprawia niezwykte wrazenie na osobach przybywajgcych po
raz pmrwszy na wyktady neuropatologii. Ze wzgledu, ze
Charcot ilustruje kazde niemal stowo swego wykladu przed-
stawieniem chorych Ilub odpowiednich okaz6éw, odnosi sie
z jego wyktadu nader mite, przyjemne i silne wrazenie, po-
dobnie jak po najlepszem przedstaw leniu teatralnem. Poré-
wnanie to tern wieksze zyskuje usprawiedliwienie, jezeli sie
zarazem uwzgledni, ze po skonczonym wyktadzie nie brak hu-
cznych i przeciggtych oklaskéw na czes$¢ prelegenta. Zegna-
nie profesorow oklaskami stanowi nieraz wcale silng pobudke
dla profesoréw do starannego opracowywania swych wykita-
doéw nietylko pod wzgledem tresci ale i formy.

Z przypadkéw przedstawionych na wyktadzie Charcota
przytoczy¢ chciatbym kilka ciekawszych. Bardzo zywo utkwity
mi w pamieci dwa przypadki ,sclerodermall u kobiet. Chore
okazywaty twarz nabrzmialg, wyraz twarzy jak u mumii,
wargi obrzmiate, usta na pot rozwarte, jak gdyby S$miejace
sie. Skéra na twarzy i rekach gtadka™ I$nigca, nie datla sie
uja¢ we fald. Palcom u rgk brak ostatniej falangi; palce
czynig wrazanie jak gdyby kto$ ostatnie ich falangi umysinie
poodcinat. Paznogcie sg w wysokim stopniu zanikte i ku do-
towi pozakrzywiane. Przyczyna braku ostatnich falang jest
zanik (atrophia interstitialis). Choroba wystepuje symetry-
cznie na obu rekach i twarzy. Ze wzgledu na te lokalizacyje
okreslit Charcot blizej rodzaj choroby nazwag: seleroderma
particularis a jeszcze dokladniej scleroderma dactylofacialis.
Chorobe te zalicza Charcot dq choréb nerwowych a w szcze-
g6lnosci do nerwic troficznych (Trophoneurosis). W rdzeniu
pacierzowym nie napotkano zadnych zmian, w nerwach za$
obwodowych stwierdzono tylko zmiany nastepowe, wywotane
skutkiem ucisku nerwéw. Ro6znica miedzy lepra a scleroderma
polega gtéwnie na tem, ze w scleroderma nie ma znieczule-
nia. — Niemniej zywo zajat mie przypadek myxoedema czyli
tak zwan¢j cachexie. pachydermique. Twarz chorej byta po-
dobng najzupetniej do ksiezyca w petni, jak to prof. Charcot
trafnie zauwazyt. W catosci twarz byta obrzmiatg, jak gdyby
nalang, powieki gérne zgrubiate, blade i przymkniete skutkiem
niedowtadu miesni podnoszgcych powieki. Chora chcgc otworzyé
oczy podnosita tylko brwi, skutkiem czego czoto pokrywato sie
licznemi fatdami poprzecznemu Policzki nadete, nieco r6zowawe
odbijaty od bladego tta twarzy. Inteligencyja chorej bardzo
znacznie przytepiona, wszystkie wiadze! psychiczne dziataty
nadzwyczaj leniwie {stupor). Choroba ta, zdaniem Charcota,
zostaje najprawdopodobniej w zwigzku z uposledzeniem Ilub
wyeliminowaniem czynnos$ci gruczotu tarczykowego. — Wsrod
wyktadéw o Paralysis agHans przedstawit Charcot jeden
przypadek t¢j choroby, w ktérym brak byto dominujacego
zazwyczaj objawu, to jest trzesienia. Chory okazywat chod
sztywny, posuwisty i zajmowal ustawicznie postawe ciata ku
przodowi pochylong. Jako ceche wyrdézniajgcag porazenie histery-
czne odnogi dolnej od porazenia mézgowego itp. uwydatnia Char-
cot chod chorego, a mianowicie w histeryi stopa nie zatacza
pd podiodze #tukéw zwroconych wypukitoscia ku zewnatrz,
lecz kresli linije proste w kierunku, w jakim chory postepuje.
Nadto w histeryi sa odruchy S$ciegniste prawidtowe, stawy
dos$¢ wiotkie, a natomiast istniejg zaburzenia w czuciu, Scie-
$nienie pota widzenia, uposledzenie smaku, wechu itd. — W le-

czeniu uwigdu rdzenia pacierzowego poszczyci¢ sie mogt
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Cbarcot pomys$inym wynikiem w Kkilku przypadkach. Pod
wpltywem leczenia (gtéwnie Kali jodatum) nietylko ustgpity
béle i znikt objaw Bracbt-Rornberga, ale takze przywréco-
nym zostal prawidtowy chod i pojawity sie odruchy Sciegniste.
Obok Kali jodatum uzywa Cbarcot w tej chorobie z dobrym
skutkiem Ergotin de Seigle po 020 przez pierwsze 4 dni
kazdego tygodnia, a przeciw bolom strzelajgcym zaleca Aci-
tanilid 1:3. W przypadkach zawrotu gtowy, w ktérych tru-
dno wykazaé¢ przyczyne anatomiczng, przepisuje chinin z po-
myslnym wynikiem. Przeciw tak zwanej migrenie ocznej
uzywa Kali jodatum.

W obecnych czasach zajmuje sie Charcot najwiecej kwe-
styja hypnotyzmu. Nad przedmiotem tym pracuje niezmordo-
wanie nietylko w celu zbadania witasciwej przyczyny i istoty
hypnotyzmu ale takze w celu zuzytkowania hypnotyzmu do
rozpoznawania a gtéwnie leczenia chorob, a zwtaszcza bisteryi.
Jakie zdanie wyznaje Charcot w tej kwestyi, wspomniatem
juz o tern w Przegladzie Lekarskim podajac ,Kilka przy-
padkdw histeryi u mezczyznll Tu tylko przypomne,
ze -Charcot rozr6znia trzy stany hypnotyczne, a mianowicie:
1) stan somnambuliczny, 2) stan kataleptyezny i 3) stan le-
targiczny czyli tak zwany*;wielki hypnotyzm. Nadto chce
dodaé¢, ze Charcot zwrdcit teraz najbaczniejszg uwage na
zachowanie sie nerwéw obwodowych w stanie hypnotycznym,
przekonat sie bowiem, ze w niektorych przypadkach pobu-
dliwosé nerwéw obwodowych jest tak wygoérowana, iz staby
ucisk palcem wywarty na nerw wywotuje juz tezcowy skurcz
odpowiednich miesni, w inny¢h za$ razach pobudliwosé tak
sie obniza, ze nawet silne prady elektryczne nie sg w stanie
wywota¢ skurczu miesniowego. W pewnych odstepach czasu
miewa Charcot wyktady w zakresie hypnotyzmu wytgcznie
dla starszych lekarzy, a wtedy wykonywa takze na wiekszg
skale doswiadczenia z poddawaniem mysli (suggestion mentale).

W celach leczniczych uzywaja w Salpetriere dosyc¢ czesto
magnesow wielkich ksztattu podkowy i stosujg tak zwany

transfert. Chora, (np. z porazeniem histerycznem, bezgtosem,
kurczami lub kontrakturg itp.) sadzajg na krzeSle w ten
spos6b, ze plecami swemr opiera sie o plecy innej choroj,

znajdujacej sie w stanie hypnotycznym, a w bliskosci ktorej
znajduje sie magnes. Po pewnym czasie przenosi sie objaw
chorobowy z pierwszej chorej na druga, ktérg innemi proce-
durami hypnotycznenu tatwo znéw uwolni¢ mozna od przy-
swojonego sobie objawu chorobowego. Lr. Prus.

V. Higijena, Epidmti.jologija, Policyja lekarska.

Wystawa higijeniczna w Warszawie.
, ;tpiag dalszy. Patrz Nr. 33).

Po za tg wystawa sekcyjng liczni pojedynczy wysta-
wcy wzieli udziat w tym dziale wystawy mianowicie co do
Srodkéw pozywienia a odbywata sie nawet na miejscu sprze-
daz niektérych. Za duzoby miejsca zabratlo gdybysmy po-
dac tu chcieli tylko pobiezny przeglad tych réznych wyrobow
ogolnie tylko uczynimy wzmianke ze wida¢ byto daznos¢ do
zréwnania sie z zagranica na polu wyrobu réznych pozywek
i wyrobdw chemicznych a nawet i przyrzadéw fizycznych.
Blizsze badania moga tylko okaza¢ o ile checiom doréwnat
skutek, powierzchowne jednak obejrzenie czynito to pociesza-
jac”™ wrazenie ze' wyroby te moga sie mierzy¢ z zagrani-
cznemi.

Druga sekcyje tego dziatu stanowita sekcyja pasorzy-
tnicza. Obejmowata ona wystawe okazow pasorzytéw tak
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roslinnych jak  zwierzecych, ich rézne hodowle, wykazanie
sposobu dziatania na ustroje, sposoby, przyrzady i Srodki
badania. Urzadzenie tej wystawy byto bardzo tadne i od-
powiednie celowi obznajomienia szerszej publicznosci z rze-
cza tg dla niei zupeinie nieznang lub mato znang, a to
dzieki staraniom jakie poniesli urzadzajgcy. Jezeli szczegodty
byty bardzo pouczajagcemi dla lekarzy i przyrodnikéw a szcze-
g6lnie dla tych, ktoérzy z dala od ognisk naukowych teorety-
cznie tylko znajg postepy, jakie nauka na polu bakteryjologii
ciggle obecnie czyni, to og6t wyksztatconych zwiedzajgcy
wystawe, posrod ktérego zapewne wiekszo$¢ nie miata o tych
rzeczach wyobrazenia, mial sposobno$¢ nabra¢ tu ogoélnego
pojecia. Nie mato przyczyniaty sie do tego wyktady jakie
z niezmordowang wytrwatoscig miewali tu ¢/Jonkowie urzg-
dzajacy te sekcyje, a ktore cieszyly sie wielkiem powo-
dzeniem. Wystawa ta dawala obraz dzisiejszego stanu
nauki pod kazdym wzgledem a wystawione okazy przyrzg-
dow po wiekszej czesci w kraju zrobionych, S$wiadczyly ze
fabrykanci, mimo trudnych okolicznosci, mimo matego pokupu
podobnych przyrzadéw, moga i chca wszelkim wymaganiom
zados$¢ uczynid.

Drugi oddziat wystawy stanowit dziat budowlani. Wita-
Sciwej wystawy sekcyjnej nie bylo w tym dziale, komitjet
urzadzajacy postaratfeie atoli o rozmaite plany, rysunki i okazy
z r6znych miast, co do dobrych urzgdzen technicznych a od-
powiadajacych zarazem wymaganiom sanitarnym. Widzie¢ tu
byto mozna plany miast wiekszych, domoéw dla robotnikéw z An-
glii i Niemiec, tu nalezaty tez plany, rysunki, fotografije urzag-
dzen miejskich w Krakowie (rzeznia, dom przedpogrzebowy,
spos6b usuwania nieczystosci systemem Tallarda itd.). Tu
zaliczonetn tez zostato wszystko, co sie odnosi do urzadzenia
higijenicznego domow. Bylto dziat obszerny i stosunkowo licz-
nie na wystawie reprezentowany miescit sie czescig w pawilo-
nach wystawowych lub oddzielnych albo téz i na wolnem powie-
trzu.— | tu miejsce zezwala tylko na wzmianke o najwazniej-
szych przedmiotach. Pierwsze miejsce nalezyj sie bez watpienia
wystawie miasta Warszawy. Zarzad miasta ocenit wielkie zna-
czenie wystawy higijenicznej i nie szczedzac kosztow wystawit
wiele przedmiotéw, modeli oraz rysunkéw, planow itd. Pomi-
jajac nawet rzecz™ nalezgce do ratownictwa od ognia jako nie-
nalezace Scisle do higijeny, a ktore pieknie sie prezentowaty,
to ogol innych wystawionych przedmiotéw stanowit wystawe
nader ciekawg i $wiadczacg dobrze o zabiegliwos$ci zarzadu
miejskiego i chwalebnych jego dgznosciach co do dwoéch naj-
wazniejszych urzadzen sanitarnych, co do kanalizacy’ i wo-
dociggow. Co do pierwszej wystawiono wielkich rozmiarow
plan robét kanalizacyjnych, przedstawiono w rysunku urza-
dzenia kanalizacyjne domowe i modele dotytMace budowy
pojedynczych kanatéw, ich potgczenie sie, drzwi przeznaczone
ku przeptdkiwaniu kanatow t. d. Najokazalszym atoli
przedmiotem byto nasladowanie czesci kolektora bielanskiego
jakie na wystawie przedstawiono, mianowicie spos6b tune-
lowy budowy kanatu oraz wzér juz gotowego kanatu wraz
z kanatem wentylacyjnym i wpustfm nicznym. — Co dd*wo-
dociggow, to précz planu ogo6lnego sieci wodociggowej w War-
szawie, rysunku urzadzen wodociggowych domowych wysta-
wiono rézhe materiaty do' budoW~”tuzacd'oraz filtr domowy
zas™sbwany do rur wodociggowych. Warszawa ma by¢ za-
opatrzong wodociggami doprowadzajgcemi wode z Wisty,
czerpang na staeyi na Koszykach gdzid znajdowaé sie beda
filtry dokonywajgce oczyszczenia wody'na wielka skale, —
na wystawie zbudowano model takiego filtru wodociggowego
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naturalnej wielkos$ci, dajacy najlepiej pozna¢ jak olbrzymie
zadanie podjeto, rozpoczynajac budowe tego rodzaju wodo-
ciggébw, — oby one tylko po wykonczeniu wymagania stuszne
mo do wody zaspokoi¢ zdotaty. Procz kanatéw i wodociggu >/
waznem urzadzeniem miejskim sg bruki, co do ktérych War-
szawa bardzo t ele pozostawia do zyczenia. Kawalek jednej
z ulic wystawy wybiukowano réznemi materyjatami do bru-
kéw uzywanemi, — wygladaty one tadnie, ale jezeli co do
ktérego z urzadzyn miejskich, trzeba przy wyborze liczy¢ sie
préocz wymagan sanitarnych takze z kosztami i trwaloscia,
to witasnie co do bruku, — pod tym atoli wzgledem nie do-
strzegliSmy na wystawie zadnych wskazowek.

Procz wielu innych przedmiotow mniejszego znaczenia
zarzad miasta Warszawy wystawit jeszcze kiosk meteorolo-
giczny, o ktorym juz wspomnieliSmy, oraz przenosng kamere
dezinfekcyjng wedtug systemu Bakona na kotach. Nie prze-
czac, ze takie przyrzady przenosne w pewnych okolicznosciach
np. dla pojedynczych zaktaddéw lub dla miast mniejszych sg
pozyteczne a nawet stosunkowo znaczne ustugi odda¢ moga,
to miasta tak wielkie i ludne jak Warszawa przyrzadami tych
rozmiaréw zadawala¢ sie¢ nie powmny, ale posiada¢ winny
zaktady dezinfekcyjne, pomnac, ze przedmioty przez chorych
uzywane stanowig jedne z wazniejszych drog Szerzenia sie
choréb zakaznych, a przeto odwietrzanie jedno z wazniejszych
zarzadzen w ochronie od tych chorob. "Czy przewozenie zresztg
Z miejsca na miejsce takich przyrzadoéw jest odpowiedniem ?
czyz przez to nie mozna rozwlec zarazka?

Przejdzmy teraz do wystaw innych wystawcow. Jezeli
wezmiemy na uwage rdézne higijeniczne urzadzenia domowe,
liczne, byty okazy ‘odnoszace sie do wychod-
kéw mniej lub wiecej wymaganiom higijenicznym odpowia-
dajgcych i do usuwania oraz dezinfekcyi odchodéw. Wiado-
mo, ze torf stanowi jeden z lepszych $rodkdéw odwaniajgcych
i odwietrzajacych, a zastosowanie jego jest wygodne i tatwe.
Na wystawie widzieliSmy Kkilka rodzai torfu lub przetworéw
z niego otrzymanych w celu dezinfekcyi, a mianowicie do-

to stosunkowo

starczyty okazéw dwie firmy polskie, jedna z Otwocka, druga
z Babienia, z ktérych pierwsza urzadzita nawet na wystawie
dla uzytku publicznego wychodek torfowy. O ile styszeliSmy,
wychodki torfowe, a wiecej jeszcze przetwory dezinfekcyjne
torfowe z tych fabryk, rozpowszechniajg sie po Krolestwie
Polskiem i zadawalajg odbiorcow. | inne systemy wychodkow
byty reprezentowane na wystawie, jak wychodki wodne
z réznym urzadzeniem, urzgdzenie wychodkowe Argamakowa
z Eotocka na zasadzie wychodkéw ziemnych. Skoro mowa
o wychodkach, to wspomniwi tez na miejscu o pisoarach,
ktorych takze kilka konstrukeyj byto na wystawie, mianowi-
cie do samodzielnego przeptukiwania. Firma wyrobow z blachy
falistej Tillmansa z Pruszkowa wystawita pisoar uliczny z bla-
chy falistej, czy jednak ze wzgledu na trwato$¢ odpowiedni
to materyjat w tym celu, watpi¢ nalezy, dowdd, ze blacha
w tym celu, zwlaszcza gdzie nie ma wodociggéw, jest nie
odpowiednig mieliSmy w Krakowie. Kompanija Asanizacyi
wystawita przyrzady do wywozki nieczystosci i odpadkéw,
powierzchowne wrazenie, jakie z obejrzenia odniesliSmy, byto
to, ze krakowskie urzadzenie Tallarda jest lepsze niz uzy-
wane w Warszawie. (C. d. n)

* Otrzymujemy nastepny list:

Wydziat krajowy oddat od r. 1882 dostawe krowianki
Swiezej dla catego kraju p. Kubickiemu, docentowi weterynaryi
w szkole dublanskiej. P. Kubicki, podejmujgc sie tego przedsie-
biorstwa, postanowit nie szczedzi¢ ani trudu, ani kosztéw, aby
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zaktad przez siebie utworzony, postawi¢ na wysokosSci tegocze-
snych wymagan. Pierwsze atoli kroki nie byly zbyt szczesliwe
btedy popetnione mimowiednie w szczepieniu, zbieraniu krowianki,
przechowywaniu jej, przygotowaniu szpatutek i przesylaniu byty
przyczyna, ze w wielu miejscach krowianka z zakladu jego nie
skutkowata nalezycie, zawodzita lekarzy szczepigcych, a skutkiem

tego byty: niezadowolenie, skargi i udawanie sie jak lekarzy
tak i publicznosci do zagranicznych zaktadéw. Setki, a nawet
tysigce zir. wychodzity z kraju na poparcie obcego przemystu.

P. Kubicki, czujac, ze mu brak doswiadczenia nie zawahat sie
przed poniesieniem znacznego wydatku na dwukrotng podréz do
Saksonii i do Belgii, dla doktadnego przypatrzenia sie technice
szczepienia, zbioru krowianki i przygotowania jej do rozsyiki
i po kilku latach sumiennej pracy doszedt do najlepszej metody
szczepienia jaldwek, a otrzymawszy z Belgii prawdziwg ospe
krowig przyszedt do takich rezultatéw, ze z przyjemnoscig mo-
zemy dzi$ powiedzieé, iz nie potrzebujemy udawaé sie do Wie-
dnia, Monachijum lub Gracu po krowianke, gdyz nasza, krajowa,
jest nieporéwnanie lepsza i nie potrzebujemy wysyta¢ za granice
pieniedzy z ubogiego kraju naszego, bo znajdziemy wy$mienitg
krowianke u siebie z zakladu znajdujacego sie pod nieustanng
kontrolg Wydziatu krajowego.

Ze krowianka z zakiadu p. Kubickiego otrzymywana jest
bardzo dobrg, Swiadcza rezultaty szczepienia: Na 74 starostw,
do ktérych byta postana krowianka o rezultacie szczepienia uwia-
domito 52 lekarzy powiatowych; w 41 procent przyjecia sie
byt 100; w dziewieciu wyzej 96°/0, w jednym 89°/c, a w je-
dnym 78-5% . Srednio za$ procent przyjecia sie wynosit 98-1. Z 22
powiatéw nie otrzymano odpowiedzi, ze wzgledu jednak, iz lekarze
szczepigcy w tych powiatach otrzymali krowianke réwnoczes$nie
z lekarzami, ktérzy mieli tak dodatni rezultat i ze zaden z nich
nie skarzyt sie na zaw6d, musimy przyjs¢ do wniosku, ze
i u tamtych szczepienie udato sie zaréwno dobrze. W czasie
wizytacyi zaktadu czytatem listy pp. lekarzy: wszyscy bez wy-
jatku chwalili krowianke p. Kubickiego i dziekowali mu za to,
ze w tym roku nie doznali Zzadnego zawodu w szczepieniu.
Z przyjemnoscig donosze o tern Redakcyi Przegladu Lekarskiego.
Zauwazy¢ nalezy, ze Namiestnictwo we Lwowie wydato rozpo-
rzadzenie, aby trzej lekarze powiatowi pp. Dr. Ponikio w Kra-
kowie, Dr. Biesiadecki w Jasle i Dr. Wurst w Katuszu szczepili
w swych okregach jedynie krowianka z tego zaktadu pobranag,
dla doswiadczenia o ile taz przyjmowaé¢ sie bedzie. Pierwszy
z pomienionych lekarzy szczepit do 2.000 dzieci w swoim okregu,
drugi 1.800, a trzeci okoto 5800; rezultat u pierwszego byt
99*6°/0, u drugiego i trzeciego 100%.

W konhcu dodaje, ze krowianka w stanie ptynnym w fijol-
kach zawarta o wiele przewyzsza krowianke na kostkach zasu-
szong; o ile bowiem pierwsza okazata sie w skutkach swoich
niezawodng i do dwdch miesiecy przechowa¢ sie dajacg, o tyle
ostatnia mniej jest godna zaufania, gdyz po 4— 6 dniach w porze
letniej juz sie psuje a tern samém i dziatania swego nie wywiera.

Dr. Jan Stella Sawicki, inspektor szpitali.

O Celem powstrzymania egipskiego zapalenia 6cz Minister
wojny wystosowat do wszystkich wegierskich komend wojskowych
rozporzadzenie, aby przy dyslokacyjach zoinierzy chorych na
jaglice (trachoma) (takze i rekonwalescentéw) zawiadamiano
o tem wiadze cywilne, M nister za$ spraw wewn. wezwat zarzady
miejskie, aby staraly sie o oddzielenie zameldowanych chorych
na oczy i zastosowanie odpowiednich s$rodkéw ochronnych.

VI; Wiadomosci biezgce.

* Krakbw d. 25 sierpnia. W przysztym tygodniu ma by¢
otwartg krajowa wyistawa przemystowo-rolnicza. Udziat w niegj
jest nadspodziewanie liczny, tak ze zachodzi potrzeba rednkcyi
miejsca przez pojedynczych wystawcéw zgdanego, a cata wystawa
bardzo fadnie sie zapowiada. Odnosi sie to takze do grupy 26,
obejmujacej przemyst w zakresie farmacyi, balneologii, higijeny,
leczenia i pielegnowania chorych, tak ze powrécono do pierwo-
tnego zamiaru utworzenia oddzielnego pawilonu balneologicznego,
ktérego tez budowa obecnie z pospiechem sie odbywa.

* W Krynicy bawito do d. 19 sierpnia 2891 o0s6b,
w lwoniczu do 6 sierpnia 1336, w Szczawnicy do 14
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sierpnia 2393 os6b, w Cieplicach czeskich do 18 sierpnia
6594 os6b, w Gainfarn do 23 sierpnia 1210.

* Z powodu niebezpieczeristwa cholery nakazato Ministe-
ryjum handlu 7-dniowa kwarantane i dezinfekcyje dla towaréw
przybytych z Brindisi a p. Minister spraw wewn. zawezwat wszy-
stkie wiadze polityczne do doktadnego wykonywania sanitar-
nych zarzadzen.

Z tego samego powodu dolno-austryjackie Namiestnictwo
polecito gminom koto Wiednia potozonym, aby zarzadzity poddanie
wszystkich oséb z Wtioch przybywajacych trzechdniowej lekar-
skiej obserwacyi a zarazem poddanie podejrzanych przedmiotow
$cistemu odwietrzeniu i oczyszczeniu.

* Warszawa. Wystawa higijeniczna przyniosta dochodu
koto 26.000 rs., wydatki za$ wyniosty 25.000, zatem pozostatosé
wynosi niespetna 1000 rs.

* Wieden. Ministerstwo spraw wewnetrznych zawiadomito
dyrekcyje szpitala powszechnego, ze ,ze wzgledu na liczne nie-
powodzenia“ na dalsze badania szczepienia ochronnego od wscie-
klizny, rozpoczete na klinice prof. Alberta, subwencyi udzieli¢
nie moze, ze jednak ,w uznaniu powodéw, ktéremi Kkierowano
sie przy rozpoczeciu szczepien tyle rozgtosu w poczatku wzbu-
dzajacych“ wynagradza kwotg ryczattowg 1000 zir. wydatki
poniesione na préby. W obec tego ma Dr. Ullmann catkiem swe
doswiadczenia zawiesic.

W ubiegtem poétroczu letniem zapisanych byto na Wydziat
lekarski uczniéw 2178 zwyczajnych, 490 nadzwyczajnych, miedzy
tymi 334 zagranicznych lekarzy.

* Monachijum. Dnia 2 sierpnia wykonat prof. Dr. Nuss-
baum 500tnag laparotomije. Stuchacze zgotowali mu z tego po-
wodu owacyje, urzadzajac przy wstepie do kliniki rodzaj bramy
tryjumfalnej z kwiatéw, z liczbg 500 na szczycie.

* Amsterdam. W mys$l wniosku uchwalonego na miedzy-
dzynarodowym Kongresie higijenicznym odbytym w r. 1885 roz-
pocznie tu od 15 wrzesnia rb. wychodzi¢ miedzynarodowe czaso-
pismo przeciw falszowaniu pozywek w jezyku francuskim; przy
dostatecznem atoli poparciu majg by¢ takze pomieszczane arty-
kuty w jezyku niemieckim i angielskim.

* Paryz. W czasie wystawy miedzynarodowej w r. 1889
maja sie tu odby¢ Zjazdy lekarski i higijeniczny. Odpowiednie
komitety urzadzajgce juz sie zawigzaly.

Na wystawie wieku dzieciecego, ktéra sie tu odbyta, re-
dakcyja Zdrowia otrzymata zioty medal.
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* Wiadomosci uniwersyteckie. Petersburg. Nadzwyczajny
prof. akuszeryi Dr. Rein zostat mianowany prof. zwyczajnym.—
Paryz. Prof. Richet mianowany zwyczajnym prof. fizyjologii.—
Montpellier. Prof. Hamelin mianowany zwyczajnym prof. terapii
i kliniki lek.

* Qdznaczenia. Emerytowany prof. Uniwersytetu wieden-
skiego Hyrtl otrzymat nowo utworzong udzDake ,,litteris et
artilusu.

* Nekrologija. Prof. Panscli,
micznego w Kiel utopit sie przypadkowo. — Dr.
prof. chirurgii w Queens College zmart w Belfast.

Redakcyja otrzymata:

Dr. HERING: 0 chirurgicznem leczeniu suchot krtani i ich wy-
leczalnoéci na podstawie badan mikroskopowych i klinicznych z 2ma
tabl. lit. i 1 chromolit. 8vo maj str. 117. (Odbicie z Gaz. Lekarskicj).

prosektor zakladu anato-
Gordon,

W zastepstwie redaktora: Doc. Dr. Grabowski.

KONKURS. _
Posada lekarza gminnego zaraz do objecia w Virje
w Kroacyi — roczna ptaca 800 zta. oprocz nalezytosci za ogle-
dziny umartych 1 migsa. Znajomo$¢ jezyka kroackiego nie-
wymagana. Najodpowiedniejsza posada dla kawalera. Bliz-
szych szczego6téw udziela E. Koszatek aptekarz tamze.

KOMISYJA PRZEMYSLOWA TOW. LEK KRAK.
na podstawie uchwat tegoz Towarzystwa

poleca nastepujace wyroby i przetwory:

Bulion p. Solkowskiego w Krysowicach poczta Mosciska.

Chleb Grahama p. G. Barucha w Podgérzu.

Helir p. apt. Sobierajskiego w Krakowie.

Hrowianke pp. Freysingera w Lisku i Kubickiego we Lwowie.

I1A ko z mleczarni p. Zeleriskiego w Grodkowicach.

Pastylki z nitroglicerynga p. Mutnianskiegc w Warszawie.

. Placuszki (t. z. Albertki) z maki razowéj p. Czynskiego w Ja-

rostawiu.

. Przybory opatrunkowe chirurgiczne p. Dobrowolskiego
w Krakowie.

9. Sztuczne wody mineralne pp. Rzacy i Chmurskiego w Kra-
kowie.

10. Stozki mentolowe p. apt. Sobierajskiego w Krakowie.

U. Wyciag stodowy p. Trabczyniskiego w Winiarach pod Kaliszem.

12. HVode sodowa higijeniczna i wode sodowa kwasna
pp. Rzacy i Chmurskiego w Krakowie.

© NoUrwWNpE

aprouowana przez Krakowskie Towarzystwo Lekarskie pod kontrolg Komisyi przemystowej tegoz Towarzystwa
poleca

i gazy impregnowane,

Wate zysta Brusa, waty

wszelke

opaski, katikot, mul odttuszczony, organtyne i inne do

opatrunkéw potirzebne artykuty.

Dobro¢ mych przetworéw i przystepna
popieranie pierwszego podobnego w kraju przemystu.

ich cena o$mielajga mie upraszaé wszystkich Panéw Lekarzy o taskawe

z gt8bokim szacunldem

DOBROWOLSKI
Ul. Kurniki 7.

M. L.

ZAKEAD PABRYCZN? WOD SZTUCZNYCH KAl ISIERALISI'?GH

WODE SODOWA HIGIJENICZNA
WODE SODOWA KWASNA LECZNICZA

mocniejsza i1 stabsza

z polecenia i wedtug wskazdéwek Szan. Komisyi przemystowéj Towarzystwa lekarskiego krakowskiego, wyrabia i rozsyta, pierwsza
w syfonach i flaszkach, druga j.ylko we flaszkach.

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

K. RZACA i (HM CRSKI
w Krakowie.

W drukirnPAJmwersytetu Jagiell., pod zarzadem Anatola Maryjana Kosterkiewicza.



