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I. Z kliniki chirurgicznej prof. Dra Mikulicza
w Krakowie.

Przyczynki do Chirurgii.
VII.
odzwiernika z powodu
Wyleczenie.

Uwagi nad pewnym oujawem raka zotgdkowego,
spostrzegaé sie dajacym.
Podat prof. Dr. J. Mikulicz.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 13).

Resekcyja raka.

za pomocg gastroskopu

Pod wzgledem przebiegu w powyzszym przypadku na
szczeg6lng uwage zastugujg wymioty wystepujagce w ciagu le-
czenia. Chorawymiutowata po raz pierwszy w nocy dnia drugie-
go ciecza surowiczg bez przymieszki zétci, nastepnie wymioty
powtérzyty sie kikakrotnie w 3, 4 i 5 dniu po operacyi.
Széstego dnia wymioty ustaty, w dalszym przebiegu wymio-
towata chora jeszcze po razu w dniu 10 i 15. Co do przy-
czyny tego zboczenia nie mogta zachodzi¢ w naszym przy-
padku najmniejsza watpliwo$¢. Zupeiny brak wszelkich obja-
wow zadraznienia otrzewny, pomysiny zresztg przebieg goje-
nia sie rany, stwierdzone na 3 i 5 dzien znaczne rozszerzenie
zotgdka, wreszcie rodzaj zwymiotowanej cieczy, to wszystko
wskazywato na istnienie czasowego zwezenia wzglednie zu-
petnego zamknigcia odzwiernika. Kol. prof. Korczynski
ktory byt taskaw chora doktadnie zbadaé, zgodzit sie zupet-
nie na moje zapatrywanie.

Podobnego zboczenia nie zauwazano dotagd w zadnym
pomysinym przypadku wyciecia odzwiernika. Natomiast w;
dziatlem jeszcze jako asystent zupetnie podobne objawy
w drugim przypadku Billrotha (Schénstein Joanna). Jak wia-
domo w przypadku owym znaleziono dopiero przy ogledzi-
nach pos$miertnych przyczyne zamkniecia zotgdka w miejscu
przejscia w dwunastnice, rozpoznane juz przed tern przez
Billrotha z wszelkg pewnoscia. Na tej wiec podstawie byiem
zupetnie zdecydowany 6 dnia rane w $cianie brzuszn¢] otwo-

rzy¢, wyszukac¢ przyczyne zamkniecia odzwiernika i w da-
nym razie jg usungé, gdy prawie nagle stan tak sie zmienit,
ze chora juz w dniu tym byta w stanie zje$¢jajo na miekko
i winng polewke a od 7 dnia spozywata pokarmy state bez
zadn¢j przeszkody.

Nie moge sobie jeszcze wytlumaczy¢ przyczyny czaso-
wego zamkniecia wzglednie zwezenia nowo utworzonego
odzwiernika. Moze przemijajace zapalne obrzmienie brzegu
rany zamkneto Swiatto odzwiernika, moze dwunastnica byta
w jakiém miejsca przytwierdzona i zagieta, w kazdym ra-
zie przeszkoda ta, jakakolwiek ona byta, znikla potém zu-
petnie, gdyz od 15 dnia nie pojawity sie wiec¢j wymioty
ani nie mozna bylo wykaza¢ rozszerzenia zotgdka, owszem
chora nasza miata nastepnie lepszy apetyt niz sasiadki jéj
o zdrowych zotgdkach.

Musze tu jeszcze nadmieni¢, ze rozszerzenie zotadka i
ostabienie jego btony miesnej nie mogly by¢é same przez sie
przyczyng wymiotdw. Mozna s:e byto tatwo przekonaé, jak
zotagdek za lekkiém ugniataniem powtok brzusznych mocno
sie naprezat i starat sie pokona¢ istniejagcg przeszkode.

Dwukrotne podniesienie sie cieptoty 5 i 8 dnia nie
pozostawato z pewno$ciag w zadnym zwigzku z zabiegiem
operacyjnym. Drugim razem dalo sie wykaza¢ zapalenie
okostnéj na szczece dolnej, jako przyczyna gorgczki; pier-
wszym za$ razem goraczka byta prawdopodobnie wywotana
przez rozktad wstrzyknietego do odbytnicy peptonu, gdyz, po
ich wydaleniu chora czuta sie znéw zupetnie dobrze.

Co do techniki operacyi, to poszedtem gtownie za me-
toda, jakg przed memi oczyma wykonywat szanowny mdj
nauczyciel Billroth. a ktérg moj przyjaciel A. Wélfler opi-
sat w tak znakomity sposéb 1); powotujgc sie wiec na ten
opis Wolflera poprzestane tylko na kilku krotkich uwagach.

Do otwarcia jamy brzusznej uzytem ciecia poprzecznego;
zalety jego przytoczone juz przez Wolflera, mianowicie tatwy

% Uiber die von Herm Prof. Billroth ausgefiihrten Resectionen
des carcinomat6ésen Pylorus. Yfien 1881.



170

dostep do zotgdka i dwunastnicy wydaja mi sie bardzo wa-
zne, a nie widziatem nigdy zadn¢j szkodliwosci takiego cie-
cia. Ciecie poprzeczne goi sie tak dobrze jak i podiuzne,
rylko nalezy je dobrze zespoi¢ i witasnie tutaj szwy plytko-
we sg niezbedne. Zeby skutkiem ciecia poprzecznego mogto
nastgpi¢ czesciowe zapalenie otrzewny, ktére w przypadku
Bardenheuera ¢) miato by¢ nawet przyczyng S$miertelnego
zejécia, to przy dzisiejszych zapatrywaniach na gojenie sie
ran rzeczywiscie trudno zrozumie¢. Do zamknigcia $wiatta
zotgdka i dwunastnicy uzytem uciskadet Wehra. Narzedzie
to bardzo proste i poreczne skiada sie z precika zelaznego
dtugiego na 10— 15 cm. a szerokiego na 3i cm., ktory po-
siada na obu konfcach wciecie na 1cm gtebokie. Przed uzy-
ciem powleka sie go rurkg gumowg o 2 cm. krétsza tak, ze
oba konce pozostajg wolne. Druga rurka drenowa wciska sie
najpierw w jedno weciecie, a po wsunieciu Kkiszki miedzy
pret zelazny a rurke drenowg, nacigga si¢ odpowiednio te
ostatnig i wciska we wciec’ na drugim koncu precika 2.
Uciskadta Wehra oddaly mi tak w powyzszym przypadku
jak i przy doswiadczeniach na trupie, ustugi, jakich tylko
od nich wymaga¢ mozna, zamykaty zupeinie Swiatta zotgdka
i dwunastnicy, a przytem wywieralty ucisk tak mierny, ze
obieg krwi nie zostat przerwany, gdyz z przecietej $ciany
zotgdka tryskata krew mimo ucisku dziatajgcego tuz za linijg
ciecia. Moge wiec uciskadta Wehra stanowczo polecié. Uci-
skadta te jednak nie wystarczajg do umocowania przecietych
§cian zotadka tub jelita, juz przy miernem pociggnieciu wy-
§lizga sie tatwo gtadkie jelito. A zatem trzeba umocowaé
konce przecietego jelita w inny sposéb. Najpewniej i najwy-
godni¢j mozna to osiaggna¢, odcinajagc wedtug metody Bi 11-
rotha majacg sie oddali¢ czes¢ zotagdka nie naraz lecz
w czterech odstepach czasu, gdyz tym sposobem mozemy
utrzymywac¢ pozostata cze$¢ jelita czy to za nieodciete
nitki szwoéw lub tez za na po6t tylko odciety obrzek. Uzylem
tez tego postepowania (patrz historyje choroby). Moznaby
wprawdzie uzyé takze narzedzia tak mocno uciskajacego,
zeby nie tylko zamykato Swiatto jelita lecz takze pewnie je
przytrzymywato; co do mnie nie odwazytbym sie uzy¢ po-
dobnego narzedzia, gdyz musiatbym sie ciggle obawiaé, ze
albo narzedzie za mato cisnie i jelito sie wysunie, albo ze
ucisk jest za mocny i ze dzialajgc czesto godzine sprowa-
dzi¢ moze zgorzel $cian jelita. Sadze zreszta, ze przez po-
taczenie uciskadet Wehra 2z postepowaniem Bitlrotha
wycinania obrzeku w czterech tempach narzedzie takie
w wszystkich prawie przypadkach jest zbyteczne.

Zamkniecie zotgdka i dwunastnicy uskutecznitem za po
mocg narzedzi, nie dla tego abym byt przekonany, ze to sie
w inny sposéb uczyni¢ nm da; dosSwiadczenia Bitlrotha prze-
konaty nas bowiem, ze rece asystentdw, na ktorych sie spu-
§ci¢ mozna, moga uczyni¢ to samo przynajmni¢j tak dobrze,
a moim obu asystentom pp. Dr. Schrammowi i Trzebickiemu
mogtbym !pod tym wzgledem zupeinie zaufa¢; lecz wiem
z wilasnego dosSwiadcze..ia, ze ob .j asystenci, ktérzy majg
powyzsze zadanie, Uk sg niem zajeci fizyczniei psychicznie,
ze na inne cze$ci postepujac¢j naprzod operacyi mato tylko
moge uwaza¢. A wilasnie przy zespajaniu zotagdka zalezy
wiele na szybkiej a dokladnej pracy, przy tém za$ musi
dziata¢ tak sam operator jak i asystenci.

J) Rydygier, o uycioanm odzwiernika, wykfad kliniczny. Przeglad
Lekarski 1882, Nr. 32—42

2 Wehr: Experimentelle Beitrage zur Operationstechnik bei Pylonie-
resektionen. Deutsche Zeitschrift f. Ciur. XVII, 93.
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Co do kierunku ciecia i sposobu zespojenia zotgdka i
dwunastnicy, to operowatem iak samo jak to uczynit Bi li-
ro th w3, i wnastepnych przypadkach i Wolfler u swojej
chorej, to jest ze dwunastnice przyszytem do krzywizny wie-
kszej, szew zwezajacy za$ zatozytem na krzywiznie matej.

Jako materyjalu do szycia uzywatem jedynie jedwabiu
gotowanego w karbolu, zatozytem podwdjny szew Czernego,
zaniechatem za$ osobnego zespojenia btony $luzowej, jak to
poleca Rydygier. Tylne szwy okregowe zatozono od we-
wntrz wedtug opisu Wolflera.

Lubo nie ma moze drugiej operacyi, ktéréj technika
wydoskonalita sie w tak krotkim czasie, jak witasnie wycie-
cia odzwiernika, to przecie dotychczasowe doswiadczenia nie
dozwalajg ostatecznego sadu co do znaczenia zabiegu ope-
racyjnego a zatem i co do warto$ci wyciecia odzwiernika
jako srodka leczniczego. Tak sie przecie rzecz ma we wszy-
stkich nowych operacyjach a musi to mie¢ miejsce szczegol-
nie wT obec operacyi, ktéra technicznie jest bardzo trudna, a
ktorej wskazania mozna ustali¢ dopiero przez doswiadczenia.

W wspomuianem wyzej zestawieniu Rydygiera (L c.)
znajdujemy 23 przypadki wyciecia odzwiernika, z tych 5 po-
mys$lnych. Znajduje procz tego w literaturze 6 pdzniejszych
przypadkéw, a mianowicie jeden (juz we wstepie wspomnia-
ny) operowany z pomys$inym skutkiem przez Th. van Kleef
(Centralblatt fur Chir. 1882, s. 756), z powodu zwezajgcego
wrzodu zotadka, z niepomys$inym skutkiem z powodu raka

przez Kronleina (tamze 1882, s. 758), Tillmannsa
(Beri klin. Wochenschr. 1882, Nr. 34), F. W. Kohlera
(Centralbl. fur Chir. 1882, s. 759), M. Richtera (tamze

1882, s. 756) i M. Forta (tamze 1882, s. 807). Dodajac do
tego moj przypadek, bedziemy mieé razem 30 przypad-
kéw, z tych siedem z pomys$lnym wynikiem.

Trzy razy wykonano operacyje z powodu wrzodu Zzo-
tadka a z tych 2 razy z dobrym skutkiem (Rydygier
i van Kleef), 27 razy operowano z powodu raka, z tych
5-razy pomysinie (2 razy Billroth, po razu Wdélfler,
Czerny i Mikulic z). Miedzy 23 przypadkami $mierci po-
dana jest jej przyczynaw 20 razach dosy¢ doktadnie, miano-
wicie 15 razy zapad, 1 raz wycieAczenie sit (2 przypadek
Bitlrotha) a 4 razy zapalenie otrzewny, to ostatnie wywo-
tane 2 razy przez przebicie w miejscu zeszycia, 1 raz (przy-
padek Lauensteina) przez zgorzel okreznicy poprzecznej

Z liczb tych, chociaz matych, mozna przecie wysnu¢ ja-
kie$ wnioski. Przedewszystkiem przypadek wycienczenia sit
jakotez 3 przypadki zapalenia otrzewny odnies¢ trzeba albo
do niedostatecznej techniki albo do stosunkéw, ktérych po
dotychczasowych dcs$wiadczeniach moznaby unikngaé prawie
z pewnos$cig. Pozostaje wiec jeszcze 16 przypadkéw S$mierci
a z tych 15 razy zapad bjt przyczyng $mierci!

Zdaje mi sig, ze niema moze operacyi, nhie wyjmujac
nawet wytuszczenia w stawie biodrowym, ktéraby stosunkowo

tyle ofiar zabrata z powodu zapadu, jak wtasnie wyciecie
odzwiernika.
Na pytanie o przyczyne tego zjawiska znajdziemy

odpowiedZz w uwadze Eiilrotka na przesztorocznym Zje-
zdzie chirurgow w Berlinie podanej, ze doznatl wrazenia, ja-
koby przy rozwazeniu wskazan w przypadkach dotad opero-
wanych za mato uwzgledniano techniczng mozebno$¢ wyko-
nania operacyi i ogdlny stan chorego. Operacyja byta w wielu
przypadkach zabiegiem, ktoérego ustréj chorego juz o priori
nie mogt wytrzymac. Stusznie wiec zgda Billroth ostrozno-
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§ci érod wybierania przypadkéw do operacyi, aby przypadki
powikiane ze zrostami i daleko posunietem wyniszczeniem
og6lnem wykluczono, ab3 w razie pomytki i odkrycia powi-
ktan dopiero po otwarciu jamy brzusznej nie wahano sie¢ ope-
racyje przerwa¢ i rane natychmiasst zespoic.

Jak dotad wiec uwaza¢ nalezy za stosownych do ope-
racyi chorych z do$¢ dobrym stanem odzywienia, z ruchomym
i me zbyt duzym nowotworem.

Nie jest to zapewne wina chirurgéw, ze przypadki tego
rodzaju tak rzadko dotad przychodzitly do operacyi, bo¢ wie-
ksza cze$¢ daleko juz posunietych przypadkéw byta w wcze-
$niejszym okresie stésowng do operacyi. Jest wiec rzeczg
praktykujacych kolegéw, aby raki odzwiernika przysytali jak
najwczesniej do leczenia chirurgicznego nie czekajac, az chory,
juz zupeinie wycienczony i dawno juz do operacyi nie stoso-
wny, zapragnie sam pomocy-bhirurga, chwytajac sie tego osta-
tniego ratunku jak tongcy brzytwy.

Wprawdzie w wielu przypadkach mozna raka odzwier-
nika rozpozna¢ z pewnoscig dopiero wtedy, gdy jest on za-
razem juz nie do operowania. Przyszto$¢ wyciecia odzwier-
nika zalezy wiec gtownie od wyksztalcenia rozpoznawania
chorob zolgdka. Mam nadzieje, ze wczes$niej lub pdzniej przy-
czyni sie do tego takze gastroskop.

Poniewaz w ostatnicli czasach badatem gastroskopem
szereg przypadkow pewnego raka zotgdkowego (miedzy niemi
takze chorg przezemnie operowana) i przytém zauwazytem
wazny szczeg6t gastrokopijny w tej chorobie, wspominam
wiec o tem w kilku stowach.

Odzwiernik zdrowego cztowieka przedstawia sie gastro-
kopijnie jako szpara podiuzna lub jako tréjkatny, owalny,
czasem jako kolisty otwor, ktéry zawsze otoczony jest wienA-
cem grubych zywo czerwonych faldow btony Sluzowej. Pra-
wdopodobnie w skutek bodzca wywartego narzedziem i wdmu-
chiwanem powietrzem cato$¢ nie zachowuje sie spokojnie,
lecz zmienia czesto swoOj ksztatt, zwyczajnie widac¢; dosc
zwawy ruch we fatdach okoto odzwiernika, wywotany ocze-
wiscie w skutek kurczenia sie btony miesnej zotgdka. Prze-
ciwnie dno zotgdka przedstawia wiec¢j obraz spokojny.

W przypadkach raka zotgdka zauwazytem:

1) Ze wysokich fatdow koto odzwiernika albo zupetnie
brakowato tak, ze brzegi jego byty zupeinie gtadkie albo tez
znajdowatly sie tylko mate nizkie fatdziki.

2) brakowato zwawego ruchu mie$niowego w okolicy
odzwiernika.

W kilku przypadkach btona S$luzowa wydawata mi sie
bledszg i niedokrewna, w innych przeciwnie ciemniejszg i sing.
Raz widzie¢ mozna byto mocno rozszerzone niebieskawo za-
barwione zyly podsluzowe. Owrzodzenia rakowatéj czesci nie
mogtem dotad wykazaé gastroskopijnie.

Sadze, ze objasnienie powyzszych objawoéw jest catkiem
proste. Rak przerastajacy $ciany zotagdka zamienia ruchomy
dawniej i podatny narzad w stata rure, w ktérej nie moze
oczewiscie juz przyjs¢ ani do tworzenia faldow ani zmiany
ksztattu. tatwo téZ zrozumieé, ze nowotwOr moze sprowa-
dzi¢ zaburzenia w krgzeniu w btonie S$luzowej zotgdka. —
Czy objawy powyzsze sg state, przy jakich odmianach raka
sie zdarzaja 1 czy mozna korzysta¢fz nich, celem wczesnego
rozpoznania cierpienia, o tem rozstrzygnie dopiero diuzsze
doswiadczenie.

W Krakowie, w marcu 1883 r.
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II. Z prywatnej kliniki chirurgicznej Dra Rydygiera
w Chetmnie n./W.

Naftalin jako Srodek opatrunkowy.
Podat Dr. Rydyagier.

Zdania co do warto$ci naftalinu jako $rodka opatrun-
kowego sg nie tylko podzielone, ale wprost przeciwne. | tak
Fischer J),zanim Diakondéwd, Hagerd, Jasinski ¥,
i KIink9 goraco go zalecaja; Anschtitz zas6) i Hoeft-
mann7) stésowa¢ go radzg tylko w niektérych wyjagtkowych
przypadkach. Chcac sie przyczyni¢ do rozwigzania zagadnie-
nia, ktoéra strona stuszno$¢ mie¢ moze, podajemy ponizéj na-
sze spostrzezenia nad nattalinem poprzedzajgc je zestawie-
niem sprzecznych zdan wzwyz wymienionych autoréw.

Podtug twierdzenia przeciwnikéw naftalin ma posiada¢
nastepujace strony ujemne:

1) Naftalin zlepia sie silnie z wydzieling rany, przez
co tworzg sie strupy przeszkadzajgce swobodnemu odpty-
wowi wydzieliny, ktéra zatrzymuje sie w gtebi rany pod
strupem, co dla przebiegu gojenia sie obojetném by¢ nie mo-
ze. Niekorzystny ten szczeg6t spostrzegt Hoeftmann, ktory po
wycieciu sutka catg rane posypawszy proszkiem naftalino-
wym zauwazyt znaczne podwyzszenie gorgczki, wywotane
przez zatrzymanie wydzieliny w ranie skutkiem zalepienia
otworéw sgaczkowych strupem naftalinowym. Po wyjeciu
saczkow, zdjeciu szwoOw i zaopatrzeniu rany jodoformem na-
stagpito wyleczenie.

2) Drazni takze otoczenie rany wywotujac zaczerwie-
nienie i wyprysk na skoOrze, i rane samg, co sie objawia
krwawieniem ziarniny, zwiekszeniem losci wydzieliny, uczu-
ciem palenia w ranie. Palenie to spostrzegat i Hager, zali-
czajacy sie zresztg do zwolennikow naftalinu.

3) Posiada tylko matg, a przynajmni¢j niewystarcza-
jaca, whtasnos$é przeciwgnilng. Anschiitz zauwazyt nie-
raz silny zapach rozktadowy podczas zmiany opatrunku
Podtug Hoeftmanna wtasno$¢ przeciwgnilng naftalinu ma by¢
znacznie mniejszg niz karbolu.

4) Wreszcie twierdzi Hoeftmann, Zze silne podraznienie
pod opatrunkiem naftalinowym moze nawet zwiekszy¢
niebezpieczenstwo powstania choréb przyran-
nych (np. rézy). Dla tych draznigcych przymiotéw nie uzy-
wa on takze naftalinu w obec Swiezych owrzodzern szankro-
wych z obawy, aby nie ulatwi¢ powstania dymienie. Zaleca
go za$ razem z Anschiitzem witasnie jako Srodek draznigcy
w owrzodzeniach otretwiatych, mianowicie w obec przewle-
ktych wrzodéw podudzia. Nadto uzywat go Hoeftmaan w pé-

J) Fischer: Naphthalir.,, ein neues Antisepticum Beri. klin. Wo-
chenschrift 1881, Kr. 48, str. 710. (W Przegl. Lek. Nr. 14 r.
1882, podano w sprawozdaniu mylnie jakplj autora tej pracy
Fleischera z Wroctawia, tymczasem jest nim Fncher ze 8tras-
burga). Fischer: Untersuuhungen uber die Wirkung des Naph-
thalin. Beri. klin. Wochenschrift 1882, Nr. 8—9. Fischer:
Ueber den Wundeerband mit Naphthalin. Verhandl. der Dtsch.
Ges. f. Chir. str. 99.— a)l)jakonow: Wundrerband mitNaph
thalin. Wraca 1882, Nr. 39. Ref. Centralbl. f. Chir. 1882, Nr.
49, str. 796.—3)Hager: Ueber den Naphthalinverband, Central-
blatt f. Chir. 1882, Nr. 50.—4) Jasinski: Listy o opatrywaniu
ran, Gaz. Lek. 1882, Nr. 47, str. 970.— 5 E. Klink: Naftalina
jako nowy lek do opatrunku owrzodzen szankrowych i przy-
miotowych. Gaz.Lek. 1883 r. Nr. 7i 8—6) Anschiitz. Resultate
einiger Versuche mit dem NapMholinrerbande. Centralbl. f. Chir.
1882, Nr. 32.—7 Hoeftmann: Versuche uber das Naphthalin
ais Yerbandmittel. Centralbl. f. Chir. 1882 Nr. 43.
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zniejszych okresach leczenia nastepczego po wyjeciu od-
slojow (Seguestcr) w zastarzatych owrzodzeniach kilowych,
W ozenie i sapce.

Powyzsze twierdzenia przemawialyby wiec
ogdlnemu uzywaniu naftaliuu jako S$rodka opatrunkowego,
Z drugiej jednak strony odzywaja sie do$¢ liczne i wazne
gtosy zwolennikéw, ktére trudno pogodzi¢ z osiggnietemi
przez poprzednich autoré6w wynikami. Dla lepszego pogladu

przeciw

podajemy doswiadczenia zwolennikéw naftalinu w tém sa-
niém uporzadkowaniu jak poprzednie.
1) Naftalin nie zlepia sie z wydzieling rany wcale,

tak ze podlug Fischera nie mozna go zastosowa¢ do sposo-
bu leczenia ran pod strupem. RoOwniez ani Hager ani Dja-
konow, Jasinski, Matlakowski nie zauwazyli strupow two-
rzagcych sie z naftalinu i wydzieliny ran. Przeciwnie twier-
dzi Hager, ze owo zlepianie czeséci¢j spostrzegat uzywajac
jodoformu i innych sproszkowanych $rodkéw. Brak tworze-
nia sie strupow w swoich przypadkach opatrunku naftalino-
wego ttumaczy on tg okolicznoscig, iz uzywat naftalinu tylko
przeciw owrzodzeniem mni6j lub wiecej powierzchownym.
Zresztg sadzi Hager, ze po nasypaniu jakiegobadz proszku
wprost na otwory saczk6w zawsze wywotamy zatkanie tychze.

2) Naftalin podtug Fischera nie drazni wecale skéry,
nie wywotuje ani zaczerwienienia ani wyprysku, ani peche-
rzy; nie drazni tez rany samoj, nie sprawia w niej zaczer-
wienienia, obrzmienia, ani krwawienia, nie op6znia zabliznia-
nia. Jednakze Hager spostrzegat niekiedy krwawienie z ziar-
niny, lecz nigdy krwawienia te nie przeszkadzaly gojeniu;
W jednym tylko przypadku byt zmuszony zmieni¢ opatrunek
dla krwawigc¢j ziarniny. Jasinski i Djakonow wecale nie
zauwazyli krwawienia ziarniny pod opatrunkiem naftalino-
wym. Hager zaznaczyt 5 razy na 126 przypadkéw znaczniej-
szg bolesno$¢ podczas uzycia naftaliuu; pomiedzy temi przy-
padkami byty 4 kobiety nadzwyczaj drazliwe.

4) Co do wptywu naftalinu na choroby przyranne, po-
Swiadcza Fischer, ze w dwoch przypadkach po wypitowaniu
stawéw ustato natychmiast dalsze szerzenie sie ré-
zy po uzyciu naftalinu, tak ze sie zdawalo, jakoby naftalin
zapobiedz zdotat dalszemu przebiegowi téj choroby. Hager
za$ wrecz odpiera twierdzenie Hoeftmanna, jakoby wplyw
draznigcy naftalinu mogt wywotaé choroby przyranne {réze),
utrzymujagc, ze podobne twierdzenie nie zgadza sie wecale
z terazniejszem pojeciem o zakazeniu.

Takie wrecz przeciwne zdania o ogélnej wartosci $rod-
ka leczniczego i jego poszczeg6lnych przymiotach muszg
zwréci¢ na siebie uwage, zwitaszcza gdy je wypowiadajg
autorowie, o ktorych wiarogodnosci i darze podmiotowego
badania ani na chwile watpi¢ nie mozemy.

Postaramy sie ponizéj wytlumaczyé, zkad ta rdznica
zdan pochodzi, lecz poprzednio podamy wilasne doswiadcze-
nia, odnoszgce sie do tego przedmiotu.

Czeste mnic¢j lub wiecéj niebezpieczne, nieraz nawet
$Smiercig konczace sie przypadki otrucia $r6d uzywania jo-
doformu spostrzegane przez innych i kilka wiasnych (osta-
tnie podane sa z oduo$nemi uwagami w rozprawie doktor-
skiej Dra Laudowicza napisanéj pod moim kierunkiem
i na podstawie naszego materyjatu) skitonity nas do wielkie-
go ograniczenia i tak juz ostroznie stosowanego jodofor-
mu i wywotaty rédwnoczes$nie sktonnos$¢ do podjecia doswiad-
czen nad innym S$rodkiem mniej niebezpiecznym, a wedtug
polecenia Fischera réwnie skutecznym.

Do stésowania naftalinu w liczniejszych przypadkach i zy-
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wszego zajecia sie mm zachecit nas nastepujacy przypadek obra-
zenia za pomocg machiny. Dwunastoletniemu chtopcu zerwata
miockarnia skore z dolnej czesci brzucha, z pachwiny i uda
prawego z przodu i z bokéw; ogromna rana siegajaca po-
niz¢j potowy uda obnazata wielkie naczynia udowe. Pod
zwyktym przeciwgnilnym opatrunkiem z gazy Brunsa i z waty
salicylowej rana powoli sie oczys$cita, skora zmiazdzona
pooddzielata sie i rana pokryta sie silng, zdrowga ziarning.
W dalszym jednak przebiegu ziarnina zaczeta krwawic i roz-
padaé sie. Optukiwano rane 5°0 rozczynem kwasu karbolo-
wego, poOzniej rozczynem sublimatowym, wate i gaze dotych-
czasowg zastgpiono watg i gazg sublimatowg, ziarnine przy-
zegano kamieniem piekielnym i posypywano jodoformem;
rana mimo to nie przedstawiata zadowalajgcego wejrzenia
mianowicie nie zmniejszata sie wcale, a chociaz niekiedy
silna i zdrowa ziarnina wyrasta¢ zaczeta, wnet znowu sie
rozpadata. Zwykle jednak pos$rdd wiotkiej i nabrzeklej
ziarniny tu i owdzie spostrzedz byto mozna szarawe nacieki.
Obfite wydzielanie ropy i czeste krwawienia zmuszaty do
czestej zmiany opatrunku. Sity chorego opuszczaty, do czego
nie mato sie przyczyniato ciggte goraczkowanie wieczorne,
chociaz cieptota nigdy nie dochodzita wysokich stopni; kilka
razy uczuwat chory wybitne dreszcze. Poniewaz stan chore-
go i rany. mimo troskliwego opatrywania powyzszemi $rod-
kami, nie polepszat sig, postanowiliSmy uzy¢ naftalinu; po-
sypaliSmy zatem catg rane grubym pokiadem krysztatkdw
naftalinowych, a zresztg zatrzymaliSmy' opatrunek dotychcza-
sowy, porzucajac tylko jodoform, ktérego miejsce zajgt nowy
Srodek, potozyliSmy wiec na naftalin kilka poktadéw7 gazy
sublimatow®j, na to waty sublimatowej, te pokryto papierem
pergaminowym i caly opatrunek przymocowano paskami ga-
zowemi. Do spiukania rany uzywaliSmy przy zmianie opa-
trunkéw rozczynu sublimatowego 2%o- Skutek uzycia naftalinu
okazat sie prawie natychmiast. Dawniej, jak to juz wspomi-
naliSmy, musiano opatrunek codziennie zmieniac; juz pierwszy
opatrunek naftalinowy mogliSmy pozostawi¢ przez 6 doi;
podobniez i nastepne. Chory zupetnie przestat gorgczkowaé
i przychodzit powoli do sit. Rana cata pokryta sie zdrowg
i silng ziarning niemajgca sktonnos$ci do rozpadania i powoli
zaczeta sie zmniejsza¢ przez zabliznianie od brzegéw, tak
ze nareszcie mogliSmy przystagpi¢ do przeszczepiania ptat-
kéw skory.

Powyzszy przypadek zachecit nas do obszerniejszego
uzywania naftalinu jako $rodka opatrunkowego i dla tego
doktadniej go opisatem. Od tego czasu zastgpiliSmy w na-
szej klinice jodoform we wszystkich przypadkach naftalinom
i nigdy dotychczas, z wyjatkiem jednego przypadku, nie mie-
lismy powodu dla jakiejkolwiek przyczyny go usunagé. Uzy-
waliSmy naftalinu w znacznej ilosci mniejszych obrazen,
w zmiazdzeniach palcow, do opatry wauia matych ran cietych,
posypywalisSmy nim wrzody, mianowicie przewlekte wrzo-
dy podudzia i owrzodzenia gruczotéw; dalej stésowalisSmy
naftalin w kilku przypadkach wilka, w dwdch przypadkach
odjecia podudzia (zwykle uzywamy w podobnych razach
opatruuku z gazy i waty sublimatowej, tutaj dla proby uzy-
lismy naftaliuu), w przypadku odigczeuia sie gtowki kosci
barkowej od trzonu, w ktorymto przypadku trzon przebit
skore pod pachg i utworzyt rane otwarta, w przypadku ra-
ny postrzatowej z rewolwera, kula whbita sie byta gteboko
w ko$¢ sprychowg, chorego przywieziono do zaktadu ze zna-
cznie opuchnietém i zaczerwieuionem przedramieniem; po
rozszerzeniu kanatu postrzatowego wydobyliSmy kule z >
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§ci razem z kilku szmatami sukna; poa opatrunkiem nafta-
linowym nastagpito wyleczenie. UzyliSmy nastepnie naftalinu
jako $rodka opatrunkowego w kilku przypadkach przetok
odbytowych, w przypadku wyciecia raka odbytnicy, do opa-
trywania po rynoplastyce, w przvpadku otworzenia stawu
kolanowego, w przypadku catkowitego wyciecia przez po-
chwe, “rakowaciatdj macicy itd., jednérn slowém do opatry-
wania najrozmaitszych mniejszych, wiekszych i wielkich ran.
Opatrunek zaktadaliSmy w nastepujacy sposob: rane posy
pywano naftalinom, poczem jg przykryto poktadem gazy
subiimatow(¢j, nastepnie watg sublimatowa; ostatnig zastepo-
wano niekiedy nawet zwyczajng watg odttuszczong; papier
pergaminowy i opaski gazowe uzupeiniaty opatrunek. Z po-
czatku uzywalismy naftalinu w wielkich krysztatkach, pdzniéj
KazaliSmy go zetrze¢ na miatki proszek. Rany otwarte, np.
po wilku i rynoplastyce, posypywalismy tylko proszkiem na-
ftalinowym. We wspomnionym przypadku wyciecia catkowi-
tego macicy nasypaliSmy kilka tyzeczek naftalinu w rane
i wilozyliSmy tamponiki obsypane naftalinom do pochwy;
najwyzszy tampon wyjety dopiero po 7 dniach czué¢ bylo
wyraznie naftalinem, mimo ze wydzielina sama w ostatnim
dniu cokolwiek cuchneta. Przebieg w tym przypadku byt
pomysiny a chora wyleczona opuscita zaktad.

Zaznaczy¢ przedewszystkiém moge, ze we wszystkich
przypadkach, w ktérych uzyliSmy naftalinu, bylismy za-
dowoleni z dziatania przeciwgnilnego tego $rodka.
Wprawdzie niektdre dlugo pozostawione opatrunki w wierz-
chnich warstwach cuchnety, lecz gitebsze warstwy wydawaty
wyrazny zapach naftalinu, jak réwniez i rana sama. Przy-
padki wilka nie goity sie gorz¢j pod naftalinem, anizeli pod
jodoformem. Oczywiscie stésowalismy réwnoczesnie wytyze-
czkowania ostrg tyzeczkg Volkmanna i naktdwania. W dal-
szym przebiegu lub t€z w takich razach, gdzie spostrzega-
lismy zbyt wielkie podraznienie, uzywaliSmy masci z64¢;j.

Choréb przyrannyeh nie spostrzegaliémy $réd st6-
sowania naftalino.

Co do dziatania draznigcego naftalinu, moge
podtug naszych dotychczasowych spostrzezen wypowiedzieé
zdanie, ze rozmaite osoby pod tym wzgledem réznie sie za-
chowujg nie tylko w obec naftalinu, ale i w obec innych
Srodkéw opatrunkowych. | tak powstawato u chorego z prze-
tokami odbytowemi po kazdorazowem uzyciu jodoformu
silne zapalenie skory na posladkach i wyprysk, tak ze mu-
sieliSmy $rodka tego zaniechaé, zastgpiono go naftalinem,
ktory nie wywolywat zadnego podraznienia. W innych
znowu przypadkach spostrzegaliSmy po uzyciu naftalinu
objawy nieznacznego podraznienia rany lub j¢j otoczenia,
objawiajgce sie uczuciem palenia w ranie lub zaczerwie-
nieniem skory w jej otoczeniu. Przypadki te byty dosé
czeste, wyDrysk lub znaczniejsze bole wystepowaly tylko
wyjatkowo. Ostatnie zauwazyliSmy w wysokim stopniu
tylko w przypadku wilka twarzy wzerajacego sie tylko gte-
boko w kosci szczekowe, wtym jedynym przypadku bylismy
zniewoleni zaprzesta¢ uzywania naftalinu i wréci¢ do jodo
formu. Krdtko trwajace lzejsze palenie spostrzegaliSmy cze$cidj.

Spostrzezenia wiec co do draznigcych przymiotow na-
ftalinu przekonaty nas, ze istnieja w tym wzgledzie indywi-
dualne réznice podobnie jak w obec wielu innych $rodkow,
W ogo6le jednak sadzimy, ze naftalin drazni wiecéj skore i
rane niz jodoform. Lecz witasnie ten przymiot, zdaniem na-
szém, wyzyska¢ nalezy w celach leczniczych, jak to juz
Hager radzi, np. w obec otretwiatych owrzodzen, niektérych
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przypadkéw wilka itp. Tam gdzie zbyteczne a przeciwne
naszemu zamiarowi podraznienie w otoczeniu rany wystapito,
tatwo zapobiegaliSmy mu posmarowaniem skéry wazeling
przed zasypaniem proszkiem naftalinowym.

Chcac sie przekonaé, czy i o ile drazni naftalin zdro-
wa skore, zatozytem u 10 oséb zdrowych 20 opatrunkéw
naftalinowych w sposéb zwyczajny. Po 2 dniach zdjeliSmy
opatrunek, a na skorze nie spostrzegliSmy najmniejsze-
go podraznienia.

Powstawania strupdw nie zauwazyliSmy nigdy w tych
przypadkach, w ktérych zatozyliSmy zupeiny opatrunek w spo-
s6b wyz¢j podany; te za$ rany, ktére tylko proszkiem na-
ftalinowym posypywano, jak rany wilka lub rany po ryno-
plastyce, dal¢j rany, ktérych opatrunek nie zawierat papieru
pergaminowego, np. w przypadkach lekkiego zranienia, po-
krywaty sie strupem. Rézne to zachowanie sie ran naprowa-
dzito nas na odgadnienie przyczyny, dla czego niektérzy po-
daja, ze naftalin z wydzieling rany tworzy strupy, a inni
temu przecza; przyczyna ta polega, zdaje mi sige, na uzywa-
niu lub nieuzywaniu do opatrunku papieru pergaminowego
albo inn¢j tkanki nieprzemakain¢j. Nie trudno poja¢, ze za-
pobiegajac przez uzywacie papieru pergaminowego parowa-
niu i zasychaniu wydzieliny zaradzamy tém samém tworze-
niu sie strupéw; w przeciwnym razie wydzielina zasychajac
tworzy tak samo z naftalinem strupy, jak z kazdym innym
proszkiem. Z autoréw, ktorzy przecza tworzeniu sie strupéw
§rod uzywania naftalinu, podaje Hager, ze na wate kladzie
papier; Jasinski i Matlakowrski uzywaja takze nieprze-
makalnej tkanki; u Fischera nie znajduje zadné¢j wzmianki
pod tym wzgledem. Anschiitz za$, ktory zauwazyt tworzenie
sig strupow, nie uzywa ani papieru pergaminowego ani tkan-
ki nieprzemakain¢j. Hoeftmann nie podaje zadnych szczegétow.

Zdania sprzeczne co do innych witasnosci naftalinu
ttumaczy¢ mozemy w ten sposéb, ze niektorzy badacze spo-
strzezenia swe robili w zbyt krétkim czasie; inni mieli ma-
teryjat nie dos$¢ urozmaicony. Tak np. ogloszone przez
Hoeftmanna uwagi nad naftalinem opieraja sie na do$wiad-
czeniach czynionych w przeciggu 7— 8 tygodni, a nadto za
materyjat obserwacyjny stuzyly mu wylgcznie przypadki
polikliniczne. Tymczasem juz Hager wspomina, ze u chorych
tego rodzaju w skutek wiekszych poruszen tatw.¢j krwawie-
nia i wigksze boleSci moga powstawac niz u cnorych lezacych.

Streszczajagc ostatecznie wyniki naszych doswiadczen
nad naftalinem moge je uja¢ w nastepujgce zdania:

Nie uwazam naftalinu, podobnie jak Hager, za $rodek
opatrunkowy wystarczajagcy we wszystkich przypadkach; nafta-
lin jest tylko tanim $rodkiem zastepujacym zapeinie jodoform
z matemi bardzo wyjatkami. Jak to bowiem juz wspomina-
liSmy, musieliSmy w jednym przypadku dla znacznych bo-
lesci wroci¢ do jodoformu; S$rodkéw u$mierzajagcyck w tym
razie nie prdb iwano. Nie uzywaliSmy naftalinu w obec Swie-
zych, gtadkich ran, w ogéle tam, gdzie sie spodziewab$my
rychtozrostu; w tych razach nigdy téz przedtém nie uzywa-
lismy jodoformu, wystarczat nam zawsze opatrunek z gazy
Brunsa i waty salicylowej, a w ostatnim czasie z gazy i
waty sublimatowéj. Pod tym opatrunkiem otrzj mywalismy
wyniki tak wyborne, iz nigdy nie uczuwaliSmy najmniejszej
potrzeby czynienia jakichkolwiek zmian. W tych za$ przy-
padkach, w ktérych jodoform oddawal nam rzeczywiste
korzysci, mozemy go $miato naftalinem zastapi¢ jako S$rod-
kiem o0 30-40 razy tanszym i nie wywotujagcym nigdy
zatrucia.
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O mniej lub wiec6j przykrej woni jednego i drugiego
srodaa nieEhce rozstrzyga¢; oba nie mogag rosci¢ sobie
prawa do przyjemnego zapachu; mnie osobiscie won naftali-
nu mniej jest przykra niz won jodoformu.

lll.  Przyczynek do rekoczynnego leczenia suchct

ptucnych

(Rzecz przedstawiona na Walnem zebraniu Wydziatu lekar-
skiego Towarzystwa Przyjaciot nauk Poznanskiego d. 21go
Grudnia 1882),
przez Dr. Kaczorowskiego.

Felicyja S. z W. 11 lat liczgca, dnia 3 Czerwca przy-
jeta zostata do zaktadu Siostr Mitosierdzia. Wedle wywiadow
udzielonych mi przez lekarza domowego Dr Pernaczynskiego
zapadta byta przed dwoma miesigcami na ostre zajecie lewego
ptuca, objawiajagce sie kidciem w lewym boku, uporczywym
kaszlem z mierng, poniekad krwig lekko zabarwiona, plwo-
cing, goragczkg z torem spuszczajacym a nastepujgcemi obja-
wami fizycznemi: po lewej stronie klatki piersiowej w tyle
odgtos opukowy zupetnie sttumiony od dotu az do potowy
topatki, od stosu pacierzowego az do linii pachowej, oddy-
chanie na tym sttlumionym obszarze w dole. prawie wecale
niedostyszalne, ku gé6rze coraz gto$niejsze i w oskrzelowe
zaostrzajgce sie. Po kilku tygodniach mato co zmieniajgcego
sie biegu chorobowego nagle nastgpito gwattowne do wlymio-
tébw prawie podobne wykrztuszanie bardzo obfitej ropiastej
cieczy — odtad gorgczka wustata, sttumienie znacznie wyja-
i wnito sie, oddychanie pecherzykowe powrdcito, wprawdzie
stabsze od prawidtowego i w gornej czesci jeszcze zaostrzone.
Koi. P. rozpoznawatl chorobe jako zapalenie optucny z wy-
siekiem ropiastym, ktdéiy utorowat sobie droge na zewnatrz
przez oskrzele. Widzac przy sposobnosci chorg w W. krotko
po owem przesileniu razem z kol. P. nie mogtem jak podzie-
la¢ jego zdanie. Tymczasem chora odtad w przerwach po
kilka dni trwajacych na nowo goraczkowaé, dawniejsze sthu-
mienie wraz z stabszem oddychaniem powraca¢ zaczynaty,
dopoki znowu obfitsze nie nastgpito wyrzucanie ropiastéj
odtad coraz bardziej cuchngcej plwociny, poczem znowu go-
ragczka zwolniata i dawniejsze zjawiska fizyczne, szczeg6lnie
oskrzelowe oddychanie, zajety swe miejsce. Taki stan regu-
larnych na przemian zwiekszanego lub zmniejszanego ucisku
tylnej czesci dolnego ptatu lewego ptuca utrzymywat sie przez
6 tygodni, w ktérymto czasie jednak sttumienie coraz bar-
dziej ustalato sie, a oddychanie, w g6rze coraz stateczniej
oskrzelowe, miesza¢ sie zaczeto z drobno -bankowemi dZzwie-
cznemi rzezeniami. Chorg widzieli w miejscu jej zamieszkania
proff. Fischeri Sommerbrodt zWroctawia, pierwszy rozpoznajac
otok optucny niedoktadnie przez oskrzele wypré6zniajacy sie,
drugi serowate zapalenie pluca z powstalg juz jamg — oby-
dwaj podobno przypuszczajac podstawe gruzliczg nie byli
pochopnymi do podjeciajakiego rekoczynu. Chora przybywszy
do zaktadu przedstawita stan nastepujacy: dziewcze wzrostu
odpowiedniego wiekowi, bardzo delikatnej budowy kostnej,
w wysokim stopniu wychudzona, wattych miesni, cery blado-
z6ttawej, blon $luzowych bladych, odnég dolnych przy kost-
kach lekko obrzektych, od potudnia lekko gorgczkuje, (c. r. 36-8
p. 38-2 w7 38-0° C.) tetno ma nikie 130 razy w minucie, odde_
chow okoto 30, kaszel kilka razy na dzien odzywajacysie,kto;
rym za kazdym razem kilkatyzek ropiastego bardzo cuchngcego
czasem lekko krwig zabarwionego piynu wyrzuca, klatka
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piersiowa plaska, réwnych po obydwu stronach rozmiaréw,
z przodu zadnych przy badaniu fizycznem nie przedstawia
zboczeA od prawidtowego stanu, z tylu po lewej stronie opu-
kiwanie wydaje od dotu odgtos zupeinie tepy az do potowy
topatki, ztamtad troche jawniejszy az do grzebienia topatki,
powyzej prawidtowy, granica sttumienia nie przekracza na ze-
wnatrz $redniej linii pachowej, schodzac ku ni¢j sko$no od
Srodka grzebienia topatki. Oddychanie wszedzie pecherzyko-
we wyjawszy obszar sttumienia, gdzie na dole ledwo dosty-
szalne, ku goOrze coraz gtosniejsze pecherzykowe, nareszcie
oddychanie oskrzelowe dochodzi do ucha, przy kohcu wde-
chu przechodzac w gamme dzwiecznych rzezen drobno-ban-
kowych. Serce tak co do potozenia jak tonéw nic nieprawi-
dtowego nie pozwalato wynalezé. taknienie nieréwne, czasem
sktonno$¢ do rozwolnienia. Plwucina przedstawia ptyn czysto
ropiasty, rzadki, réwnie jak oddecb w czasie kaszlu cuchnacy,
czasem rozowo zabarwiony, ilo$¢ wyrzuconych na dobe plwo-
cin wynosi okoto 300 gramdéw. Chora wstaje wprawdzie,
ale z trudnoscig chodzi i czuje wielki upadek sil. Rozpozna-
nie niejasne — waha¢ sie mogto miedzy otorbielonym prze-
tamanym przez oskrzele (opierajgc sie na wywiadach) ropia-
stym wysiekiem optucnym, do ktérego przytaczyto sie zgnite
zapalenie oskrzeli ( bronchitis putrida).ti miedzymigzszowe
zapalenie powierzchownych tylnych warstw dolnego ptatu le-
wego ptuca, albo jamg rozstrzeniowg (caverna bronchieciaiica)
w tejze czesSci ptluca wyniklg z miedzymiazszowego zapale-
nia, rozwinietego zwolna w nastepstwu" krztusca, ktéry chora
przed rokiem przebywata.

Jakkolwiek badz, przedstawiat sie obraz suchot ptu-
cnych, ktéry, mniejsza o to, czy zachodzito tu zakazenie gru-
zlicze lub nie, z powodu obfitej utraty ustawicznie gnijacych
sokow, wynikajgcej ztad gorgczki, nieuniknionego w dalszym
przebiegu szerzenia sie spustoszenia na przylegte czesci ptuca,
najwiaoczniej zagrazat zyciu stabowitej juz od urodzenia pa-
cyjentki i jedyng.-szanse ocalenia jej wskazywatl ~[rekoczy-
nie, ktéryby obszernemu zbhiornikowi rozktadajacej sie ropy
droge odptywu przez $ciane klatki piersiowej na zewnatrz
otworzyt.

Tym celem wykonatem dnia 9/6 przy pomocy kol
Batkowskiego, po probierczem przeklociu klatki piersiowoj,
ktore nic nie wykazato précz sladu ropy w igietce strzykawki Pra-
vaza, wyciecie okoto 5 cm. diugiego kawatka szoéstego le-
wego zebra pod katem fopatki. Po otwarciu optucny natra-
fitem nie na wysiek, lecz na ptuco przyroste dos$¢ luzno do
Sciany piersiowej. Odtgczywszy takowe na catej dla palca
przystepnej przestrzeni wyczuwatem catg jego powierzchnie
jako dos¢ zbite, niegtadkie, grudowate ciato, ku gorze za$
napotkatem na miejsce podatniejsze, jakby chetbocgce. Nie
mogto by¢ rzecza watpliwa, ze ptluco w tern miejscu byto na-
cieczone, a prawdopodobna, ze w gérze znajduje sie jama
rozstrzeniowg. RozmysSlajagc, jakby jame owg otworzyé,
(ostrego uarzedzia uzy¢ wzbrariata obawa zbytniego krwo-
toku jI skorzystatem z wystajgcego troche paznogcia palca
swojego i nim oto rozrywajac na wszystkie strony kruchg
tkanke ptuca w celu spustoszenia nacieczonych czesci do-
statem sic nareszcie w gorze do miejsca gtadkiego, miekkiego,
w ktorem krotkosé palca nie dozwolita wprawdzie blizej sie
oryjentowac, ale ktére =zdawalo sie by¢ owa poszukiwang
jama. Kaszel nagle powstaty, przepedzajacy z gtoSnym hu-
kiem powietrze z ptuca na wylot uskutecznionym dopiero co
w klatce piersiowej otworem oraz wydobywajgce sie z rany
krwig zabarwione brudne kurzyny, nie pozostawialy zadnej
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watpliwosci, ze komunikacyja oskrzeli na zewnatrz utwo-
rzong zostata; krwotok byt bardzo mierny.

Po wysti zyknieciu calego pola operacyjnego rozczynem
kwasu salicylowego wtozono do jamy optucnowej gruby okoto
10 cm. dtugi dren a na to opatrunek jodoformowy. Reakcyja
po tym rekoczynie byta zrazu dosy¢ gwattowna, ile ze trwoga
przed operacyja, silny opér przy chloroformowaniu z strony
dziecka juz przedtem niemaly sprowadzity byty upadek serca.
Tetno spadto do 150 przeszto uderzen, cieptota podniosta
sie do przeszto 40-0° i stan taki trwat dni kilka. Wydzieliny
z rany krwawo-surowicze, bardzo cuchngce, byty tak obfite,
ze opatrunek dwa razy dziennie w pierwszych dwdéch dniach
trzeba byto odnawia€.

Smrodliwe ropiaste plwociny ustaty od chwili operacyi.
Zwolna rana zaczeta mniej wydzielaé, przeptukiwania jej, do
ktorych uzyto p6znidj rozczynu olejku eukalyptowego, wyda-
laty martwe ptatki migzszu ptucnego, pod koniec tygodnia
wydzielina przybrata ropiasty charakter. Przy kazdem prze-
ptukiwaniu, ile razy przez wyzsze uniesienie irygatora zwie-
kszony zostat nacisk ptynu, chora uczuwata ptyn 6w wste-
pujacy az do gardia, réwniez smak jodoformu, ktéry po prze-
ptukaniu wdmuchiwano do jamy optucnej. Po 2 tygodniach
cieptota stata sie zupetnie prawidtowg, wydzielina nieznaczna,
czysto ropiasta, bez woni, powr6cone taknienie szybko skrze-
pialo chorg, ktéra pod koniec m. Czerwca wstawaé¢ i powoli
chodzi¢ zaczeta. Plwociny pare razy na dzien wydobywajace
sie byly odtad bardzo nieznaczne, surowiczo-$luzowe, bez
zadn¢j woni, oddech swobodny, tetno okoto 100 uderzen
w minucie. Objawy fizyczne o tyle sie zmienity, Zze odgtos
po nad przetokg znacznie wyjawniat, poniz¢j i na bokach
pozostat jeszcze sttumiony; oddychanie po nad rang byto pe-
cherzykowe bez domieszki wyzej wzmiankowanych dzwie-
cznych rzezen, w obrebie rany amforyczne.

W takim stanie rokujagcym wecale pomysine zejscie,
w potowie m. Lipca zmuszony bedagc dla wiasnego wyjazdu
przerwac¢ dalszg obserwacyje dziecka, wystatem je dla gér-
skiego powietrza do Salzbrunnen. Kolega zdrojowy, zajmujacy
sie takze opatrywaniem przetoki ptucnej, napotykat przy ka-
zdej zmianie opatrunku na tyle trudnosci i opozycyi z strony
tak chor¢j jak i jej otoczenia, ze skutkiem przycinania nie-
dogodnego choréj drenu przed czasem zarosta przetoka piu-
cna, pozni¢j dren wsliznat sie do jamy optucnowej, a nareszcie
i otwor optucny zebrow(j zardst i pozostata tylko przetoka
w zewnetrznych powtokach klatki piersiow¢;. (Dok. nast.)

IV. Ze szpitala sw. Ludwika dla dzieci w Krakowie.

Choroby ukfadu nerwowego spostrzegane w szpitalu
Sw. Ludwika od r. 1879 do 1882.
Podat Dr. Emanuel Rosenblatt.
(Ciag dalszy. latrz Nr. 13).
li) W zatruciu jodoformem.

1. Katarzyna Tyranowna, dziewczyna 7-letnia, dobrze
odzywiona, bez widocznych objawdéw zboczenia w odzywie-

niu, przyjeta do szpitala 28go czerwca 1881. Kosciec pra-
widtowy, gruczoty karkowe i podszczekowe nieprzeroste,
na skoérze wewnetrznej i przedniej powierzchni uda lewego

tuz pod faldem pachwinowym znajduje sie wrzéd wielkosci
dtoni o powierzchni nieréwnej, guzowatej, brzegach w czesci
goérnej i zewnetrznej ostrych, ze S$cienczaléj i podaiinowa-
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néj skory utworzonych, w czesci zas dolnej i wewnetrzndj
wyniostych, nieréwnych, utkania bliznowatego, z pod Kkto-
rych jednak rdéwniez wydobywa sie nieco gestéj ropy za
uci$nieciem. Dno wrzodu, przedzielone mostkiem z utkania
bliznowatego, tu i owdzie pokryte ziarning nieco Zzywsza,
okazuje miejscami otwory zatokowe, z ktérych za ucisnieciem
wydziela sie ropa gesta, biatozotta, w czesci zas doln¢j sktada
sie ono z guza nieré6wnego wielkoSci jaja gotebiego, prze-
suwalnego, barwy bialawo-r6zow¢j, utkania gruczotowego.
Gruczoty pachwinowe po stronie lew¢j przerosle, twarde nie-
bolesne, po stronie prawej za$ prawidiowe. Wedtug podania
rodzicow ma wrzod ten trwac juz od roku a powstat z ro-
pnia bez jaki¢jkolwiek wiadom¢j przyczyny utworzonego.
Narzady oddechania, krazenia i trawienia nie przedstawiajg
zadnych zboczen, tak samo narzady zmystdw, czucia iruchu
zupetnie prawidtowe. 30 czerwca usunieto brzegi wynioste
wrzodu za pomocg termokauteru Pacguelina a po6zniej opa-
trywano wrzod skubankg w kwasie kaibolowym maczana,
ecz bez widocznego skutku pod wzgledem zablizniania, dla
tego tez uzyto jeszcze 6/7 i 13/7 powtérnie termokauteru
celem usuniecia mostka i otwarcia zatok, z nastepowym opa-
trunkiem karbolowym. 18/7 Gorgczkuje nieznacznie,
c.r. 37-8, c. w. 38'2°C., przyczyny jednak podniesienia cieptoty
wykazaé nie mozoa; 20/7 cieptota prawidtowa, wrzo6d sie zmniej-
sza, cho¢ bardzo powoli, okazuje jednak dazno$¢ do zabli-
znienia; 23/8 $r6d zmiany opatrunku spostrzezono, ze wrzdd,
ktdry juz do$¢ znacznie sie zabliznit, na nowo sie rozszerzyt
a brzegi rozpadty. Badanie chorej wykazato nieznaczny o-

brzek powiek gdrnych i cere bledsza niz zazwyczaj. Mocz
oddany zreszta w iloSci znaczn¢j wykazywat tylko $lad
biatka ledwo spostrzegalny. Apetyt niezmniejszony. 24/8

cieptota prawidtowa, w moczu biatka nie ma; poniewaz wrzéd
dalej sie rozpadat, opatrzono go jodoformem po zasy-
paniu takze i zatok. Wieczorem okoto godziny 4ej silne wy-
mioty, ktére jednak same przez sie ustgpity; 25 i 26 nic
nowego nie zaszto, chora nie gorgczkuje, nie obrzeka, nie
ma boéléow, nie wymiotowata; 27 zmiana opatrunku, okoto
potudnia po dwakro¢ wymioty. Mocz badany wieczorem za-
wiera znaczng ilo$¢ biatka, w osadzie liczne ciatka krwi i
wateczki Belliniego. Poniewaz nieprzypuszczajac jeszcze wtedy
zatrucia jodoformem odnosiliSmy przypady te do zapalenia
migzszowego nerek prawdopodobnie po ptonicy, u nas w za-
ktadzie przebytej, o postaci tak tekkiéj, iz przebiegata pra-
wie niespostrzezenie i objawita sie tylko mierném podniesie-
niem cieptoty przez dwa dni, ula ktérego to objawu jednak
wtedy przyczyny przez badanie fizyczne wynale$¢ nie byli-
Smy w stanie, zalecono uzywanie kwasu bedZzwiuowego w pro-
szkach 2 ctgramowych, co 2 godziny po jednym, a nadto
wstrzyknieto podskérnie 1 ctgrm. chlorku pilokarpina, po-
cz¢m nastgpito polepszenie, apetyt wrécit, chora nie wy-
miotowata wiecéj i mocz okazywat 1/9 tylko zaledwo $lad
biatka; 2/9 zmiana opatrunku, zatoki zasypano gesto jodo-
formem sproszkowanym. Stan chorej niezmieniony, apetyt
niezty; w nocy o godzinie 2¢ wystapity nagle drgawki
ogblne, trwajace prawie bez przerwy do godziny 5ej; 3/9
rano chora zupeinie nieprzytomna, czucie i odruchy jednak
prawidtowe, w narzgdach wewnetrznych zmian nie ma
chora nie goraczkuje, Zrenice jednakowe, nieco zwezone, pom
razen nie ma. Przypuszczajac Swiezy nawat do nerek zale-
cono lawatywy z octu, zwlaszcza ze istniejgca obstrukeyja
mogta takze wznieci¢ podejrzenie, ze rozwija sie zapalenie
opon mézgowych. Nadto robiono oktady lodowe na gtowe.
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Mocz oddany w ilosci skapéj zawiera krew i ilo$¢ biatka
odpowiadajacg t¢jze; 4/9 przytomno$¢ przywrocona, nad
ranem chora wymiotowata kilkakrotnie ptynem zielonawym.
Zupetna beztakno$é, znuzenie, $pigczka. W nocy raz jeszcze

krétkotrwate lekkie drgawki mies$ni twarzowych; 5/9 chora
spokojna, przytomna, niedowtad odnogi goérn¢j
lewej. Po lawatywach z octu kilisa wypréznien. Zmiana

opatrunku. W miejsce jodoformu dla chwilowego
braku tegoz opatrzono wrz6d w sposéb pierwo-
tny, t. j. ptatkami skubanki we wodzie karbo-
lowéj maczanemi; 6,7, 8 9 i 10 wrze$nia nic no-
wego nie zaszto, cbora ma sie coraz lepi¢j. Rozwolnie-
nie catkiem ustato, wymioty tylko 6go jeszcze raz
jeden sie powtorzyty, apetyt dobry, w moczu biatka
catkiem nie ma, inne sktadniki prawidtowe. Chora zazywa
dalé¢j kwas bedzwinowy, kapie sie w letniej wodzie, a naste-
pnie stosuje sie u ni¢j koce dla wywotania potéw; 11 wrze$nia
opatrzono wrzéd ponownie jodoformem; wieczo-
rem silne bardzo wymioty, chora niespokojna, rzuca i wije
sie po t6zku; 12go rano rozpoczety sie drgawki tak odndg
goinych jak i dolnych, przerywane, o znaczném natezeniu,
drgawki miesni twarzy, p6zniej takze i przepony, przyczem
chora wydawata przerazliwe okrzyki. W$réd drgawek cze-
ste wymioty zielonawo-z6tte. Bezprzytomno$¢ zupetna, Zre-
nice jednakowo rozszerzone, czucie znacznie upo$ledzone,
c.r. 38 0°C. Drgawki te utrzymywaty sie w jednakowem na-
sileniu az do wieczora, dopiero okoto godziny 5¢j utracity
na sw¢j mocy i obejmowatly naprzemian to jedne to drugg
potowe ciata, wreszcie ograniczyly sie tylko do odnég gor-
nych i miesni twarzy. Miesnie gatek ocznych przez caty czas
byty wolne Zresztg wystgpita tylko znaczna sinica, oddech
charczacy, wydzielanie §liny zwiekszone, tetno przyspieszone,
mocz i stolce mimowolne. Po zastosowaniu powtérnom la-
watyw octowych drgawki w nocy ustaly, przytomnos¢ je-
dnak me powrocita, chora pogragzona w S$pigczce z poiprzy-
wartemi powiekami; 13/9 cieptota ranna 384 °C., chora lezy
spokojnie, cera bladosina, wzrok w dal ustawiony, zresztg
na twarzy zboczen nie ma. Prawa polowa ciata porazona,
czucie uposledzone, przytomnosci nie ma. W ptucach ani
sercu zmian wykaza¢ nie mozna, tetno bardzo idkte, przy-
spieszone. Wymiotow nie byto, mocz i stolec mimowolne,
rozwolnienia nie ma. Wstrzykniecia podskorne pilokarpinu
nie odniosty widocznego skutku; 14/9 stan ten sam sie u-
trzymuje, przytomnosci nie ma, chora nie poznaje rodzicow,
ktérzy ja odwiedzili, oczy skierowane ku gdérze i stronie le-
wej, Zrenice waskie, wykrzywianie twarzy, drzenie catego
ciata. Po stronie lewej klatki piersiowej pod katem topatki
ton wypukowy ,krotszy, oddech =zaostrzony, cieptota ranna
38-5°C., tetno jeszcze dal¢j nikte, oddech nieco wiec¢j przy-
spieszony lecz regularny. Po powtdérnem zastrzyknieciu pilo-
karpinu w ilosci OOlgrm. znaczne S$linienie i wymioty; chora
mocz oddaje w znacznej ilosci ale pod siebie, tak iz czesto
podktad zmieni¢ nalezy. Banki suche na lewg potowe klatki
piersiow¢j, c. w. 39-0°C. 15/9 stan ten sam, c.r. 394 °C., bez-
przytomnos$¢ ciggta, Spigczka przerywana tylko drgawkami
pojedynczych cztonkéw i rzucaniem sie. Oddech nieregular-
ny, przerywany, ruchy serca tumultuarne, tony czyste, tetno
drobne, uderzen 120 na minute. Niedowtad nerwu twarzo-
wego prawego. Porazenie prawej potowy ciata znacznie na
mocy swej utracito, w drgawkach i odnoga go6rna prawa
bierze udziat, c. w. 39*5°C.; 16/9 c. r. 37-5°C.,, c. w. 38-6°C,,
zresztg stan ten sam; 17/9 w nocy i nad ranem zndéw silniej-
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sze drgawki, przewazni? miesni twarzy i lew¢j potowy ciata,
spojrzenie grozne, oczy skierowane najczesciej ku stronie
lewej i ku goérze, Zrenice waskie, na policzkach wypieki,
zeby zaci$niete, z geby ptynie pienista $lina. Odnogi tak
gorne jak i dolne w stanie skurczowym, sztywne, porazenia
ustagpity zupetnie, odruchy zwiekszone, na skorze wystepujg
plamy Trousseaua. Wypuk daje po stronie lew¢j z tytu i u
dotu odgtos sttumiony, przy wystuchu drobne trzeszczenia
i wydech oskrzelowy. Brzuch napiety, zatrzyma-
nie stolca przez dobe. Cieptota ranna 38-5°C. Zaleco-
no proszki kalomelowe co 2 godziny po CK)2grm.; 18/9 bez-
przytomnos$¢ ciagta, drgawki w okresach nieregularnych sie
powtarzajg, tetno sprychowe niewyczuwalne, c.r. 37-5°C Po
kalomelu kilka wypréznien zielonych, c. w. 38-0°C.; 19/9 c.
r. 39-5°C. Oddech cuchngcy, trupi, tor oddechowy nieregular
ny, czasem po 60 oddechéw na minute, czesto jednak od-
dech przerywany diugiemi pauzami. Ciggty nystagmus oscil-
latorius. Czeste stolce mimo wiedzy oddawane, kaszel, zre-
sztg stan taki sam jak w dniach ostatnich, c. w. 39‘1°C; 20/9
c. r.39*8°C., drgawki jeszcze sie utrzymuja, wystepujg bez tad”
to na jednej to na drugi¢j potowie ciata, albo i na obydwu
odnogach gornych i twarzy, przytomno$ci nie ma, czu-
cie na odnogach upoS$ledzone, sztywno$¢ odndg sie utrzy-
muje. Zrenice jednostajnie rozszerzone, tor oddechowy Cbeyne-
Stokesa wybitny, brzuch miernie sklepiony, rozwolnienie,
w ciagu dnia 6 stolcéw zielonawych, c. w. 40-5°C.; 21/9 o
godzinie 4¢j rano ws$réd ogb6lnego zapadu $mier€.
Przedewszystki¢ém biorgc na uwage przypa-dy poczat-
kowe, t. j. obrzek surowiczy powiek, zmiane cery, jaka cze-
sto zapaleniu nerek zwitaszcza po ptonicy towarzyszy, roz-
biér moczu, wykazujgcy obecno$¢ $ladu biatka, przypady,
ktdre 23 sierpnia wystapity, a przypominajac sobie podnie-
sienie cieptoty w dniach 18m i 19m lipca, dla ktérych wtedy
zadn¢j przyczyny wynale$¢ nie byliSmy w stanie, a ktore
teraz na podstawie znalezionych zboczen poczytaliSmy za
ptonice o przebiegu bardzo tagodnym i bez wysypki wyste-
pujacéj, zwilaszcza iz w czasie tym wiec¢j przypadkow pto-
nicy uwazaliSmy, i ze czas wystgpienia przypadéw ze stro-
ny nerek, bo pie¢ tygodni, zupetnie z ttumaczeniem naszém
sie zgadzat, rozpoznaliSmy zapalenie nerek miazszowe, o
przebiegu przyostrym, w ktérém to rozpoznaniu tém wiecéj
sie upewniliSmy, skoro po dniach kilku, t.j. 28go, wystapity
wymioty a rozbiér moczu wykazat w osadzie liczne ciatka
krwi i wateczki Belliniego. Dla tego téz zbidr przypadoéw,
ktére wystapity péznié¢j, bo 2 wrzesnia, jakoto drgawki, nie-
przytomnos$é, obok skapej ilosci moczu krew zawierajgcego,
cieptoty prawidtowéj, odniesliSmy do napadu mocznicowego,
nie przypuszczajagc jeszcze mozliwosci
trucia jndoformowego, zwtaszcza

za-
iz wroku

1880 stosowalismy jodoform wewnetrznie
u dzieci o wiele mtodszych a nigdy przy-
padéw ztych nie wuwazalismy, a powtdre, iz

z rozbiorbw moczu, poczynionych przez prof. Stopczan-
skiego, przekonaliSmy sie o szybkiej resorbcyi jodoformu,
szybkiem pojawianiu sie jodu w moczu w ilosci bezposre-
dnio oznaczy¢ sie dajacej i szybkiem znikaniu zaraz po za-
niechaniu leku, cho¢ w kilku razach mimo diugotrwatego
zazywania jodoformu w tej sam6j dawce w moczu jodu nie
mozna byto wykaza¢ bezposrednio, co juz woéwczas i prof.
Stopczanskiego zadziwito (Numer Protok. 258, 4/12 1879,
VII, 9/1, 1880, VI, 9/1 1880), a po trzecie wreszcie,
iz przypadki zatrucia jodoformem, podobne
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wobjawach do przypadku
zonego, a opisane

przez nas zauwa-
dopiero poéznic¢j przez
Henryego, Czernyego, Haksa, Schedego, Ko-
niga, Kochera itd. oczywiécie znanemi by¢
nam nie mogty. Chociaz rozpoznanie mocznicy zdawato
nam sie mie¢ najwiecej prawdopodobienstwa za sobg, to je-
dnak nasuwata nam sie pewna watpliwo$é, jak tlumaczy¢
sobie przypady, ktdre przebiegowi mocznicy zazwyczaj nie
odpowiadajg a w naszym przypadku witasnie miaty miejsce.
Podejrzaném wydawato sie nagte wystgpienie mocznicy, cho-
ciaz wymioty juz poprzednio zupetnie ustaly, mocz badany
w dzien poprzedni, bo 1/9, a oddawany w ilosci prawidlo-
wcj, okazywat tylko siad zaledwo spostrzegatby, poniewaz
chora ieszcze w tym samym dniu rano okazywata apetyt
niezmieniony, poniewaz 3/9 Zrenice byly zwezone, przyto-
mno$¢ w 11 godzin po ustaniu drgawek jeszcze nie wrdcita.
Poniewaz jednak w dalszym ciggu przypady te grozne u-
stapity, przytomno$é wrécita, wymioty i drgawai ustaty, u
padto zupetnie przypuszczenie, ktore przez chwile na mysl
sie nam nasuwato, jakoby$Smy moze w przypadku rzeczo-
nym mieli do czynienia z poczatkiem zapalenia opon mo-
zgowych; niewyjasnioném jednak pozostato tak predkie zni-
kniecie biatka w moczu, ktérego 10/9 nie mozna byto wie-
céj wykazaé, a zatem tak szybkie ustgpienie choroby gtd-
wnéj po tak groznych przypadach. W trudniejszém jeszcze
potozeniu znalezliSmy sie 11 wrze$nia, skoro wystapity przy-
pady nieodpowiadajgce ani powtérnemu napadowi moczni-
cowemu, ani zapaleniu opon, ani cierpieniom innym narza-
du nerwowego, ani zakazeniu gnilnemu. Przeciw rozpozna-
niu mocznicy przemawiato przedewszystkicm obfite wydzie
lanie moczu i skitadniki jego prawidtowe, daléj podwyzsze-
nie cieptoty, nagte wystgpienie drgawek dtugotrwatych bez
poprzedniego bélu gtowy, bélu w okolicy serca, brak pra-
wie zupeilny obrzeku surowiczego skéry; przeciw rozpozna-
niu zapalenia opon w ogélnosci bez wzgledu na postaé: 1)
brak bolu gtowy, na ktéry chora jako juz starsza zaiicby
sie powinna, 2) brak objaw6éw ze strony nerwéw czaszko-
wych, zwtaszcza twarzowych, 3) zachowanie sie tetna, przy-
spieszonego, nieokaznjgcego nieregularnosci, 4) napiecie po-
wiok brzusznych zamiast zapadniecia, o) uposledzenie czu-
cia w samym poczatku zamiast zwiekszenia takowego,
w szczeg6lnosci za$ przemawiat przeciw zapaleniu opon gru-
zliczemu brak okresu zwiastunow, szybko$¢ wystgpienia
drgawek, posta¢ sama drgawek, brak przypadéw podstawo-
wych; przeciw zapaleniu opon zwykiemu, zanadto niska cie-
ptota, brak sztywnos$ci w karku, wreszcie brak momentu
etyjologicznego. Co do innych cierpien moézgowia lub bton
np. krwotoku, nowotworu itp., to ze wzgledu na zhi6ér ob-
jawow, ktére w naszym przypadku uwazaliSmy i na porza-
dek, w jakim wystepowaty, wcale o nich mysle¢ nie potrze-
bowalisSmy, tak samo jak o septichemi. lub o ropniach pye-
micznych w mézgu z uwagi na niski stan cieploty, brak
obrzeku S$ledziony, brak zabarwienia zéttawego i brak obja-
woéw ognickowych. Niepewno$¢ nasza wzrastata coraz bar-
dzié¢j, skoro w dalszym ciggu wystepowaty porazenia prze-
mijajace juz to na potowie ciata prawej juz téz to na lewdj,
drgawki powtarzaty sie ustawicznie, Zrenice juz to byly wa-
skie, iuz téz to szerokie, na skorze wystepowaly plamy
Trousseaua, wreszcie wystgpity objawy ze strony nerwoéw
czaszkowych a bezprzytomno$¢ i gteboka $pigczka trwaty
ciggle przez dni jedenas$cie az do $mierci. Dla tego t¢z
rozpoznaliSmy ostatecznie: Hydrocephalus ventriculorurn sub-
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acutus a za przyczyne przypusciSmy zadraznienie opon przez

istoty rozktadowe moczu, ktére po napadzie mocznicowym

i jego skutkach w komérkach moézgowych pozostaty. Roz-

poznanie nasze brzmiato zatérn: Adenitis inyurnalis suppu-

rativa, Nephritis parenchymatosa subacuta, hydrocephalus sub-

acutus, bronchopneumonia sinistra, bronchitis bilateraUs.
(Oi%g dalszy nast%pi).

V. Oceny i sprawozdania.

Falk /w Berlinie): Przyczynek do patogenezy obrzeku
ptucnego.

Oddawna lekarze sgdowi zwracajg na to uwage, ze obrzek
ptuc zazwyczaj nie jest przyczyna S$mierci, lecz 'objawem
Smierci towarzyszacy a wystepujacy $rod konania. Mechanizm
powstania obrzeku wytlumaczyt dopiero Welch pod h:e-
rownictwem Connheima, podajgc, ze obrzek ptuc kon-
cowy jest obrzekiem zastoinowym, powstajagcym w skutek
przeszkod w odptywie krwi ptucnij, ktérych komoérka prawa
usung¢ nie moze. Gdy zaniegi operacyjne, za pomocg kto
rycb wywotywali u zwierzat obrzek ptucny, uprawnity ich
wprawdzie do tego ttumaczenia, ale zarazem przyzna¢ mu-
sieli, ze u czlowieka wystepuje obrzek, pom.mo ze o czems$
podobném do owych zabiegéw mowy niema, wiec przypu-
szczali, ze u cztowieka porazenie komork lew¢j, podczas
gdy prawa jeszcze pracuje, stanowi owg nieusuwalng prze-
kode dla odptywu krwi zyInéj piucnej. Teoryjj te udowo-
dnit Welch za pomoca doSwiadczenia: ile razy u krdlika
wywierat ucisk za pomocg palca na komorke lewa, powsta-
wat obrzek, za uciskiem komorki prawcj (samd¢j lub tacznie
z lewg) obrzek nie wystepowat. Wyzsze napiecie tetnicze,
napiecie naczyniowe i dziatanie ssace kom ki prawéj czy-
nig mozebném dostanie sie dostatecznej ilosci krwi do ko-
morki praw¢j po ustaniu parcia ze strony komdrlti lew¢j, a
téin samém czynig mozebném powstanie zastoiny w ptucach.
S. Mayer wreszcie wykazat, ze niedokrewno$¢ maézgu po-
wstata w skutek powstrzymanego odptywu krwi z kdmorki
lew¢j przez draznienie nerwéw naczyniosciggajacych pod-
wyzsza ci$nienie krwi i napiecie tetnicze a przez to wpe-
dza krew do serca prawego; nadto w skutek niedokrewnosci
moézgowdj powstajg duszno$¢, ruchy oddechowe aspiracyjne
i kurcze, co wszystko wptywa na przyptyw krwi do serca
prawego. Jezeli wreszcie uwzglednimy, ze w skutek ucisku
tetnicy wiencow(¢j lub przerwania respiracyjnéj wymiany
gazéw u zwierzat porazenie lew¢j potowy serca nastepuje
wczesni¢j anizeli prawego, i ze przypuszczamy, iz u czto
wieka konajgcego prawa potowa serca pozniej bi¢ przestaje
anizeli lewa, — to tlumaczenie obrzeku ptucnego, podane
przez Cohnheima i Welcha, okazuje sie catkiem uzasadi ionom.

Co jednak tatwu sprawdzaé na zwierzeciu, do tego
potrzeba u cztowieka szczegdlnego zbiegu okolicznosci. Po-
trzeba dwoch gtownie warunkéw: aby jedna tylko komérka
byta obrazong, oraz aby $mier¢ po takiém zranieniu nie na-
stagpita zbyt szybko, jak to zazwyczaj ma miejsce. Otéz
Falk podaje 2 przypadki takie sadowolekarskie: w lym
mezczyzna raniony zostat strzatem Srutowym, przyczém je-
den kawatek S$rutu dostat sie w S$ciane komdrki lew¢j a
Smier¢ nastgpita dopiero po uptywie kwadrausa, nie w skutek
ujscia krwi (kanat postrzatlowy nie komunikowat z komorka
sercowg) lecz porazenia serca; obrzek ptucny zna-
czny, brak niedokrewnosci mézgu (nie byto téz drgawek
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ani utraty przytomnos$ci). W przypadku 2im robotnik na
dworcu kolei zgnieciony zostat wagonem; $mieré po upty-
wie kwadrausa, sekcyja wykazata pekniecie praw¢j komorki,
i brak obrzeku. Przypadki te stwierdzajg wiec teoryje
Cohnheima i Welcha. (Virchowa Archiw, T. 91, Z. 3 z 2
marca 1883). L. B.

Leyden: Poglad na anatomije patol. porazern otownych
i nerke olowng. (Wyktad miany w Tow. lek. berlifiskiem

d. 19 marca b. r.)

Na podstawie obserwacyi bardzo wybitnego przypadku
tego zatrucia, ktérego historyje choroby i protokét ogledzin
zwiok podaje, zastanawia sie autor przedewszystkiem nad
1) porazeniami otownemi, 2) bdélami stawowemi, 3) cierpie-
niem mézgowem i 4) cierpieniem nerek ws$réd przebiegu
otowicy.T

1) Miesénie i nerwy przedramienia okazywaly wybitny
zanik widknisty, jak to juz i inni autorowie opisali Nerwy
tak pomiedzy miesniami jakot¢z gtéwne ich pnie przedsta-
wiaty obraz zapalenia z cecha zwyrodnienia i wysoki stopien
zaniku; rdzenia pacierzowego nie badano wprawdzie w tym
przypadku, dawniejsze jednak badania Westphala, Fried-
landera i Zunkera wykazaly, ze przyczyna porazeh o-
townych polega na miejscowem zwyrodnieniu mie$ni i nerwow.

2) Co do béléw w stawach istnieje dwojakie zapatry-
wanie: Tanguerel des Planches nazywat je ar-
tralgijg i zaliczat do nerwobdéléw; Musgrave, Pla-
ter i Gar rod zwroécili uwage na czesto$¢ pojawiania sie
dny u cierpigcych otowice. Przypadek L. przemawia na ko-
rzy$¢ zapatrywania pierwszego, gdyz w stawach i ich oto-
czeniu nie wykryto przy sekcyi zadnych zmian a zlogow
moczanowych nigdzie zresztg nie napotkano.

3) Cierpienie moézgowe objawiato sie silnym bélem
w tytogtowiu i napadami $pigczki. Napady te podobne byty
do mocznicowych, nie spostrzezono jednak nigdy drgawek.
Autor sktania sie do nadania im znaczenia napadéw mo-
cznicowych a wybroczyna $rédoponowa znaleziona przy se-
kcyi przemawia réwniez za jego zapatrywaniem, wybro-
czyny tego rodzaju napotyka sie bowiem w przebiegu typo-
w¢éj mocznicy.

4) Najwiec¢j zastuguje na uwzglednienie powiktanie
otowicy z chorobg nerek, tutaj sg bowiem zdania autoréw
podzielone, a mianowicie, czy choroba nerek jest nastepstwem
zatrucia lub téz przypadkowém powiktaniem. Bright juz
wspomina o niej, obszerni¢j zastauawia sie¢ nad nig Tan-
guerel des Planches, lecz dopiero Olliyier (1863)
stara si¢ doSwiadczeniami stwierdzi¢ zwigzek pomiedzy je-
dném a drugiem schorzeniem. Réwniez stanowczo wyraza
sie o tem Wagner w dziele zbiorowém Ziemssena
opisujac marskos$¢ nerki w przebiegu ofowicy wystepujaca
jako odrebng posta¢ t¢j zmiany chorobow¢j. We wszystkich
przypadkach, ktére L. zna z wilasnego doswiadczenia, na-
potykat marsko$¢ nerek w czerwondj odmianie, bardzo zbli-
zonej do nerki stwardniat¢j (Nierensclerose) Bar te lsa.
Obrazy makroskopowe i mikroskopowe nie réznig sie prawie
od obrazéw napotykanych ws$rdéd przebiegu choroby samo-
istnej, analogija istnieje nawet co do przerostu lewdj Kko-
marki serca, co juz za zycia zdradza wiasciwe, charaktery-
styczne tetno. L. dochodzi do wniosku, ze marsko$¢ nerek
istnieje niewatpliwie jako posta¢ odrebna, pojawiajgca sie
li w zatruciu otowiowem. Twierdzenie swoje opiera na spo-
strzezeniu, ze 1. zmiane wspomniang napotyka sie nader
czesto w przebiegu otowicy; 2. znajduje sie jg czesto u oséb
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mtodych, u ktérych nader rzadko spotka¢ si¢ mozna z mar-
skoscig nerek jako chorobg samoistng; 3. zmiana chorobowa
cechuje sie pewnag wtasciwosciag anatomiczng, polegajaca
zdaniem L. na zaniku waskiego tylko rgbka istoty korowgj
nerek, gdzie mniejsze tetniczki wyrodniejg szklisto, a btona
wewnetrzna wiekszych gatgzek okazuje tylko nieznaczny
przerost. Jaki jest zwigzek przyczynowy pomiedzy otowicg
a schorzeniem nerek, tego dotad wykry¢ nie zdotano. Olli-
yier przypuszcza bezposrednie dziatanie otowiu na migzsz
nerkowy, nie spostrzezono jednak dotad ztogéw tego metalu
lub jego soli w miagzszu nerkowym w przebiegu otowicy
przewtocznej, ostrego zapalenia nerek tez dotad nikt nie
spostrzegt tak, iz wcale nie mozna sie domys$le¢ watku #3-
czacego otowice z marskoscig nerek. Dickinson przy-
puszcza posrednictwo dny i widzi w migzszu nerkowym je-
dynie powiktanie dnie witasciwe, sa jednak przypadki, gdzie
sprawa w nerkach pojawia sie bez $ladu objawow dny; jak
to witasnie mialo miejsce w przypadku autora. Jedna jest
tylko zmiana, ktoraby mogta wyttumaczy¢ spostrzegany
zwigzek, a ta jest schorzenie $cian tetnic, rozciggajace sie
nietylko na tetnice migzszu nerkowego ale i na tetnice mie-
$ni i nerwoéw przedramienia. Jestto jednak tylko opisanie
sprawy a nie jej wyttumaczenie, gdyz nalezatoby znowu wy-
Sledzi¢ zwigzek pomiedzy tg sprawg a otowicg a state j¢j
pojawianie sie nie jest jeszcze wecale dowiedzioném. (Deut-
sche med. Wochenschrift, Nr. 13, 1883). Dr. Schaitter.

Wiadomosci pomniejsze.

Hysteryja, (Brit. med. journ. 1882, Nr.
1229). P. w nowszym czasie prébowat leczy¢ te przypadki ma-
cinnictwa metodg Mitchella, ktére nie wykazywaty zadnych zmian

Flayfair.

w narzadach piciowych za podstawe choroby i wszelkim innym
sposobom leczniczym sie opierajac stawaty sie juz rozpaezliwemi.
Spos6b Mitchella polega na tém, ze: 1) chorg odosabnia sie od
spokoju; 2) odbywa sie

faradyzacyje wszystkich

rodziny i utrzymuje w bezwzglednym
codziennie kilkagodzinne
3) podaje sie chorej wielka
stepujac w ten sposob, czestych a ciagle
wzrastajgcych dawek mleka dodaje sie coraz wiecej innych po-

miesienie i
miesni ciata; ilo§¢ pokarméw, po-

iz do poczatkowych

karméw, a gtdwnie miesa, tak, iz co dwie godziny pdzniej chora
otrzymuje wydatng ilo$¢ pozywienia. Tak P. jak Kkilku innych czton-
kow British med. Association wyleczyli w ten sposéb w Kilku
tygodniach w zupeino$ci kilka przypadkdw macinnictwa dtugo-
letniego. Jezeli mozebna, odpowiedniem jest nastepowe odbycie
podrézy morskiej. Wybdr postugaczki dla chorej nalezy uskute-

czni¢ nader troskliwie. Kohn.

VI. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie krakowskie.

| Posiedzenie zwyczajne Tow. lek. krak. z dnia 17go stycznia 1883 r.
Przewodniczacy Doc. Dr. Obalifiski. Cztonkdéw obecnych 28.
Jako go$¢ Dr. Longchamps ze Lwowa.

1) Protokét z ostatniego posiedzenia odczytano i bez zmian
przyjeto.

2) Kol. Dr. Wiszniewski okazat zasniad groniasty-
(Mola hydatidosa), ktéry miat sposobno$¢ wyja¢ u choréj w Pod-
gorzu. Przypadek ten dotyczyt mezatki dwudziestokilkoletniej,
ktéra w przeciggu lat 3ch przebyta dwa prawidtowe porody. Po
raz trzeci zastapita we wrze$niu r. z. i to wkrétce po przeby-
ciu duru. Pierwsze 2 miesigce ciazy przeszty bez przeszkody,
cigzarna uwazata tylko, ze zywot jej wiecej ciezy niz w poprze-
dnich cigzach; dopiero w 3cim miesigcu dostata krwawienia
z pochwy, ktére mimo najodpowiedniejszego zachowywania sie
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od czasu do czasu z wiekszem Ilub mniejszem powtarzato sie
nasileniem. W dniu 23 grudnia pojawity sie o 4§j zrana boéle
porodowe, a w 5 godzin pdzniej zasniad odszedt wsréd znaczniej-
szego krwotoku. Zawezwany prelegent znalazt zasniad na mie-
dnicy, a chorg w wysokim stopniu niedokrewng, z tetnem sla-
bem, zaledwie namacalnem. Macica siggata blisko po pepek, byta
ciastowato miekka; pod chorg katuza krwi. Prelegent znalazt
przy badaniu wewnetrznem mase miekka, strzepiasta, przez sze-
roko otwartg szyje macicy do pochwy wystepujacg i z wewne-
trzng $ciang macicy spojong. Uwazajagc takowa za reszte za-
$niadu, przystapit natychmiast do odklejenia, co nie byto tatws$m,
gdyz zasniad byt silnie wrosniety w migzsz macicy. Po polaniu
wyciggu sporyszowego macica skurczyta sie i krwotok ustgpit.
Pccyjentke mdlejaca ocucono, obecnie przyszta ona do dawnych
sit. Zasniad, ktéry prelegent okazuje, skitada sie przewaznie
z grubej, bo kilka cm. wynoszacej warstwy rozrostej tkanid #3-
cznéj, wsrod ktors$j i na ktérej umieszczonych jest tysigce gro-
nek mniejszych i drobniutkich jak gtéwka od szpilki, précz tegc
znajduje sie rowniez bardzo wiele wielkich gron podtuznych.
Ptodu w jamie jaja wcale nie byto. W dyskusyi nad tym przed-
miotem prof. Madurowicz dodaje, ze zbita ta tkanina jest
rzeczywiscie tkankag #tacznag, a nie stwardniatym skrzepem krwi,
gdyz okaz byt zaraz doktadnie oczyszczony. Z powodu jednak
rozczynu chlorku zynku, w ktérym okaz byt przechowany, ta-
kowy stwardniat i na swym chrakterze, pod wzgledem makro-
skopijnym, stracit.

3) Kol. Dr. Schramm opisuje
wola miesakowatego wykonany przez prof. Mikulicza u dzie-
wczyny przedstawionej na poprzedniem posiedzeniu.

4j Tenze moéwi o przypadku z kliniki prof. Mikulicza,
polegajacym na wycieciu guza zapolykowego przez jame ust.
W dyskusyi nad obydwoma temi przypadkami, ktére w Prze-
gladzie Lekarskim drukiem ogtoszone zostana, przemawial kol.
Doe. Obalifiski.

5) Kol. Przewodniczgcy zdaje sprawe
obserwowanych przez siebie przypadkéw; Oedema acutum septo-
purulentum Pirogowii. Co sie tyczy patogenezy tej choroby, to
twierdzi Tillmans, iz nalezy ja zaliczy¢ do rb6zy a twierdzenie
swoje opiera na zasadzie, iz powstaje ona tak jak réza, w sku-
tek dostawania sie zarodkéw swoistych droga sztuczna. Przeci-
wnicy tej zasady chcieli za$ dowie$é, iz w phlegmone septica
nie ma wtasnie tej furtki, przez ktérg owe zarodki do organi-
zmu dostacby sie mogty. Dopiero Kocher i Liicke zauwazyli, iz
tak ta choroba jak i inne podobne wystepujg czesto u os6b cier-
piacych na niezyt zotadka, i utrzymuja, ze tg droga owe drobne
sktadniki wejs¢ moga. Przypadki, ktore prelegent obserwowal,
przemawiajg za zdaniem tych autoréw. Pierwszy z nich tyczyt
sie mtodego cztowieka, ktédrego juz prawie konajagcego do szpi
tala $w. tazarza przywieziono. Naciek zajmowal prawg stroneg
twarzy, poczawszy od kosci jarzmow¢j i rozprzestrzeniat sie
ku dotowi przez prawg potowe szyi, az do stawu barkowego.
Chory silnie majaczyt i na 3ci dzien umart. Seacyja wykazata
naciek jednostajny, cze$cig obrzeklinowy, czescig ropny. W mé
zgu byto kilka ropni. Biona $luzowa zotadka byta niezyto-
wo zajeta, pofatdowana i przedstawiata obraz etat mamelonne.
Drugi przypadek tyczyt sie kobiety, ktéra przez kilka tygodni
cierpiata na lekkie zapalenie blonicowe obydwéch migdatkéw.
W dyskusyi nad tym przedmiotem zabiera gtos prof. Rosner i
sadzi, iz nie mozna téj choroby identyfikowaé z rézg. Juz Bill-
roth wystapit przeciw teoryi, jakoby zarodki tylko przez raneg
do organizmu dosta¢ sie mogty, znane sg bowiem przypadki, iz
r6za powstaje bez zadnej przyczyny. Widziat takze owa Phleg-
mone powstajacg na nosie, ale przypadki te mozna byto posag
dzi¢ o carbunculosis. Przemawiali jeszcze prof. Browicz i
Dr. Warschauer. Na tem posiedzenie zakonczono.

Dr. Henryk Mendelsburg, sekretarz.

VII.  Higijena noworodkéw i kobiet uezarnych
w Turcyi.
Podat Dr. W. Jabtonowski

w Suiltan - Czair w Malej Azyi.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 13).

Lecz c6z powiedzie¢ o wyzszych klasach spoteczen-
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stwa wschodniego, uposazonych wszystkiemi darami fortuny
posrod ktérych przestrzeganie zasad higijeny pozostaje w naj-
optakanszym stanie. Rzuciwszy bowiem okiem na tyle i tak
stusznie oceniong panorame miast wschodnich, spostrzegamy
w niej na tle uroczych ogrodéw wznoszace sie wspaniate
patace lub tchngce swag pozorng czystoscig ,Jali“ magnatow
i wygodnisiow tureckich, ktére nie szczedzono wystaé cen-
nym i rzadkim marmurem. Zdawatoby sie, ze w tych po-
wabnych ustroniach, przy dostatecznym zasobie wody i licz-
bie stug, wszystko tchngé powinno wzorowg czystoscig i
porzadkiem. Jednak spotykamy sie tu tylko z przesadg i
niedbalstwem. Ze za$ kazda rzecz przesadna, przechodzaca
granice korzysci, staje sie zwykle szkodliwg, ztad tez i prze-
sada w nieodpor edni¢m zastosowaniu staran, panujgca po-
§rdd bogatych rodzin wschodnich, naprzéd zwykia oddziaty-
wac na zdrowie dzieci, nuzgc je, czynigc watlemi, stabowi-
temi, wywotujac powiktania ustrojowe i do najpdZniejszych
tat zycia uspasabiajac je do najrozmaitszych cierpien. Przez
te zbyteczng pieczotowito$¢ rodziny zamozne korzystajac ze
swych zasobow usitujg zapewni¢ dobrobyt swych dzieci A
jednak pomimo catej ich dobrej woli, nieznajomos$¢ czy téz
nieche¢ obserwowania zasad higijeny, doprowadza je zwy-

'Kie do zupetnie przeciwnych rezultatéw. llez to razy sty-

szymy tu narzekania rodzicow optakujacych stan chorobowy
swych dzieci, dla ktérych dobrobytu niczego nie szczedzono,
i dziwigcych sie, ze dzieci wie$niakdw, pomimo wszelkich
niedostatkow, cieszg sie najlepszem zdrowiem. Narzekanie
jednak nie prowadzi do zastosowania dobrej i nieprzesadnej

; dwddgijeny, a tylko usposabia do przypisania niepowodzenia

ztosliwosci losu lub grzechom popetnionym przez matke
w ciggu dazy.
W domach takich zamoznych rodzin wczes$nie juz wi-

dzimy wielkie przygotowania w ostat__¢j epoce cigzy, w celu
wspaniatlego powitania majacego przyjs¢ na Swiat goscia.

Przyjaciele rodziny i sasiedzi z bliska i zdata przybywaja
naumyslnie, aby podziwia¢ drobng bielizne dzieciecia, zdo-
bna w najpieitniejsze koronki i wstazki, a uszyta reka ja-

kiej$ staiannej i upadajgcej od znuzenia robotnicy. Zwiedzié
wiec pokoj sypialny, opatrzy¢ kolebke i catg ilo$¢ drobnych
niezbednych drobiazgéw, jestto konieczném, jak twierdzi
przesad, do zapewnienia dobrobytu przysztemu obywatelowi.
Nie ujdzie téz nasz¢j uwagi i krzatanie sie wczednie przy-
wotanej akuszerki, nieprzestajgc¢j biega¢ i wydawaé roz
kazy do trzymania wszystkiego w porzadku, poniewaz jak
zwykta twierdzi¢, porodu dziecka mozna sie co chwila spo-
dziewa¢. Podobne jednak przygotowania nie puwinny nas
dziwi¢, gdy wiemy, ze akuszerka wschodnia nigdy nie jest
zdolng oznaczy¢ epoke prawdopodobnego rozwigzania cie-
zarn¢j. Tak wiec uwzgledniwszy starania i zabiegi czynio-
ne obok ciezarnej, w ostatnich 24 godzinach jej cigzy, caly
dom przedstawia nam Komiczng nieraz scene.

Nie na tem iedoak polega caly szereg nastepnych nie-
dogodnos$ci i podobne przygotowania dokonane pierwdj czy
pézni¢j nie maja wielkiego znaczenia. Pospieszmy jednak
przypatrzy¢ sie samemu niemowleciu, ktére od chwili przyj-
§cia na Swiat od razu uledz musi przesgdom i kaprysom
0s0b otaczajgcych, do tego stopnia przykrych i ucigzliwych,
ze gdyby mata istota miata instynkt do ocenienia dobrego
i zlego, z pewnoscig przeniostaby pozostanie w tonie matki.
Od chwili wiec przyjscia na $wiat noworodek ulega badaniu
akuszerki, ktéra z niecierpliwoscia tylko oczekiwata t¢j szcze-
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Silv,¢j chwili, azeby odcig¢ pepowine, natozyé opaske po-
dtug sposobu swego, obltozyé jame brzuszng dzieciecia ru-
miankiem i sadetkiem wydobytém z jagniecia, poniewaz ma
to zabezpiecza¢ organa jamy brzuszn¢j od nastgpnych za
palefd i wreszcie tern wieniczac swe dzieto, oada¢ niemowle
opiece rodzicow. Ci ostatni ze sw¢j strony nie szczedzg naj-
wiekszych zabiegéw, aby otoczy¢ dz ecko catg pieczotowi-
toscig. Kapigc je wiec w wodzie eiept¢j z dodatkiem aro-
matéw, a jak u Ormian i Turkéw w naparze z trocin drze-
wa sandalowego, okrywajg pieluszkami dobrze ogrzanemi
i w kohAcu uzupeiniajg toalete z catym przepychem, na jaki
pozwala ich zasobno$¢. Wreszcie pysznie ubrana dziecina
przenosi sie do salonu, uktada sie¢ na sofie i pozostawia nie-
jako na podziw i admiracyje tych wszystkich, ktérzy zapra-
gnag zrobi¢ znajomo$¢ z malutkim cztonkiem rodziny. Za
zbyteczne uwazam podawac tu szczegdly czesto bardzo dzi-
waczne, towarzyszace temu dniow' poniewaz $miesznemi
tylko sg odgrywajgce sie tu sceny, o ktérych tyle tylko
powiem, ze czy sa zabawne i przesadne lub téz nawet pra-
ktyczne, zawsze i bezwarunkowo okazujg sie szkodliwem,
dla matki i dziecka.

Kwestyja jednak najwiekszej doniostosci, od ktoréj
w istocie zalezy dobrobyt niemowlecia, jest mozno$é posia-
dania dobréj mamki. Najlepszy przykiad do nasladowania
w tym wzgledzie znaj Ljemy posrdéd plemion dzikich i wre-
szcie w sam¢ém kroélestwie zwierzat. Jednakze na Wschodzie
jakie$ prawdziwie m*3zcze$liwe fatum zwyklo zrzgdzaé, ze
odzywienie niemowlat odbywa De w warunkach najniedo-
godniejszych i to posrod klas wyksztatconych. Przyczyn nie
mam potrzeby podawaé. Znane sg one powszechnie, a nie
réznig sie prawie niczém od tych, jakie napotykamy gdzie-
indziej, tutaj op:erajg sie jeszcze na z¥j woli i chytrych
wybiegach kobiet wschodnich. Ze za$ tym ostatnim gtownie
zalezy na uwolnieniu sie od trudnych obowiazkéw karmienia,
wiec tez w wyborze mamki nie zachowuje sie tych kardy-
nalnych przepisow, ktore sg niezbedne do przekonania sie
o stanie zdrowia i jakosci pokarmu mamki, zwykle przez
akuszerke poleconéj. Podobnie jak w innych krajach tak
t€z i w Turcyi wsie i prowincyjonalne miasteczka dostar-
czaja zwykle ngjwieksz¢éj liczby mamek. Sg to miode ko-
biety, ktore korzystajac z pierwszego porodu, pozostawiajg
wiasne dziecie w rekach krewnych, a same rzucajg dom i
spieszg do stolicy, aby tam w ciggu pewnego czasu modz
ztozy¢ sobie pewien kapitalik. Ka temu téz sg zwrocone
wszystkie ich usitowania, i to jest takze powodem, Ze mamka
wschodnia optaca sie bardzo drogo. Co za$ do warunkow
decydujgcych o wyborze mamki, to na pierwszym wzgledzie
ma sie tutaj jéj miodos$é, pieknos$é i niedawno odbyty poréd.
Gtoéwnie jednak wdziek, mamki przemawia¢ zwykly za jéj
wartoscig, i w kwesty! tej zwykle decyzyja zalezy od ojca
rodziny. Z tegoto wi#asnie powodu kobiety z a-chipelagu
greckiego, mianowicie z wyspy Tynos, sg najbardzi¢j po-
szukiwane i cenione. Gdy za$ dziecko majgce by¢ oddane
na wykarmieuie jest pici zenAskiej, wtedy zwyklo sie wy-
maga¢ od mamki, azeby wykazata, ze jéj dziecko jest lub
byto chiopczykiem, zadanie podobne podtug miejscowych
przesadow ma decydowaé o jakosci mleka i wptywac sta-
nowczo na pomys$lny rozwo6j niemowlecia. Wybrana i w ten
sposob oceniona mamka od razu wchodzi w swe urzedowa-
nie. Lekarza nie pytajg o stan jéj zdrowia. Badanie wzier-
nikiem to tylko kwestyja iluzyj Wszystko za$, co nalezy
do ocenienia mamki, sato kilkadziesat kropli mleka, z kt6-
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rych decyduje sie tak o jakosci pokarmu, jak rowniez i o
zdrowiu mamki, jezeli nie chcemy by¢ potepieni jako grze-
szacy przeciwko isti "ejagcym zwyczajom

Nie podoDna mi pominagé milczeniem rodzaju zycia,
podobnie szczes$liw¢j mamki, $wiezo przybytej z prowincyi
i mstatowan¢j w domu jednéj z zamoznych rodzin. Naleza-
toby przypuszczaé, ze tego lodzaju kobieta zaledwie wyszia
z biedn¢j swej lepianki, dostawszy sie do sfery, ktéréj jezyk
i zwyczaje sg jéj zupeinie obce, pow’ma na poczatek przy-
najmniej kontynuowa¢ wtlasciwy sobie rodzaj zycia. Dzieje
sie jednak zupetnie przeciwnie. Manka bowiem spotyka sie
najprzéd z trudnosciami w zadowoleniu swych wymagan,
bedac skazang na zaniechanie nawyknien charakteryzujacych
pierwotne jéj zycie. Postepowanie j¢j z dzieckiem powinno
sie odbywaé podtug programu z gory zakre$lonego. Karmic
dziecko nie wolno jak tylko w pewnych godzinach. Kapa¢
je nalezy podiug pewnych usSwieconych zwyczajami zasad,
i w kapieli pozwoli¢ dziecku zanurza¢ si¢ dowolnie w wo-
dzie, podtrzymujac reka szyje tylko i tylng czes¢ glowy.
Latwo przewidzie¢ wynikajace ztad niedogodno$ci. Dziecko
powierzone mamce, zmuszone do pozostawania w domu, u-
walnia matke od ciggtego nad niem czuwania | wtedy wiec
gdy dama spieszy odetchngé $wmzém powietrzem w ogro-
dach, zlagodzi¢ drazliwo$¢ nerwowa mitg wycieczka po Bo-
sforze, pozostawiona w domu mamka nie zwykta stosowal
sie do danych sobie wskazan. Grymaszace dziecko tatwo sie
uspakaja, bo przeciez przebiegto$s¢ wschodnia daje tyle spo-
sohow do chwilowego choéby zmniejszenia trudnych i nu-
zacych obowigzkow. Wszak wulica tyle przedstawia uroku.
Spojrze¢ wiec po niej, przypatrzy¢ sie ruchowi, wej$¢ nawet
w stosunki z jakim$ ,polikarpa® S$wigtecznie przybranym,
to przeciez nie jest wystepkiem. Dziecko wiec uspione Kil-
koma roztartemi ziarnkami maku, uktada sie zwykle w fra-
mudze okna i wtedy to gorliwa mamka korzysta z chwili
swobody, i biegnie odda¢ sie pozadanej sobie rozrywce.
Z powrotem rodzicéw scena sie zmienia. O naznaczonej go-
dzinie czy dziecko $pi czy sie bawi, potrzeba je nakarmic.
Dziecko wiec ssie, lecz przyjety pokarm najczesci¢j zle bar-
dzo trawi. Ztad rozdraznienie, bezsenno$¢, a nierzadko i po-
wiktania w narzadzie trawienia, jak wiemy, bardzo ucigzli-
we w wieku dzieciecym. Uwzgledniajac wiec to wszystko,
bytoby daleko korzystniejszém, gdyby tutejsi rodzice nie
zmuszali mamki do zmiany trybu zyc;a i aie obcigzali sy-
stemami, najczesciej szkodliwemi dla zdrowia dziecka. A
choéby w podobnych razach i nie dostrzegli zadnych cudéw
w postepowaniu mamki, to jednak nie mieliby tak czesto
okazyi spotka¢ sie z czynami zto$liwosci kobiety, ktéra, nie-
rozumiejgc dawanych lekcyj, postepuje whbrew tak
wiasnym zasadom, jak réwniez i narzuconym sobie wska-
zaniom. W tym wzgledzie postepowanie Turczynek jest da-
leko praktyczniejsze. W ich rodzinach mamki ciesza sie zu-
petnem zaufaniem. | nie bedac zmuszone do zachowywania
sie podtug pewnych konwencyjonatuych wzoréw, czuwaja
pieczotowicie nad powierzong sobie istotg i stajgc sie jile-
jako cztonkami rodzin, zastugujg na wytaczna wzglednosé
i powazanie. Ztagd wiec i dzieci w rodzinach tureckich, nie
podlegte formalnosciom, wygladajg czerstwiej i hodujg sie
lepicj. (Dok. nast.)

sodL

VIII.

O Otez ot Medicinskawo Departamenta mini-
stierstwa wnutrennich diet za 1879 i 1S80 g.(c.d)

Wiadomosci statystyczne i ogélno-lekarskie.

*
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W dalszym ciggu wywodéw zmierzajagcych do wykazania
zwyrodnienia rasy wielkorosyjskiej Dr. Herzenstein twierdzi,
ze miedzy przyczynami tego fizycznego upadku nalezy postawic
na pierwszem miejscu nowoczesny ustr6j wojskowy. Powszechna

stuzba wojskowa powotuje pod sztandary najsilniejsze, najlepiej
rozwiniete indywidua, w wieku najwiekszej sity reprodukcyj-
nej. Na ludziach chorowitych, stabdj budowy, lub starszych wie-

kiem spoczywa obowigzek przedtuzenia rasy, a jakie ziarno taki
plon. Rozpatrujagc sie w liczbach odnoszacych sie do popisowyc,h.
Dr. Herzenstein znajduje w nich potwierdzenie swego twierdze-
nia o fizycznem zwyrodnieniu rasy rosyjskiej: w ciggu szesciu
lat (od 1855 do 1859 wiagcznie) narodzito sie chtopcéw 7,542.106,

z tych dosiegto 20 roku zycia 3,570.451 (47,3°/0); z tej osta-
tniej liczby poddano rewizyi lekarskiej 1.353.49G i znaleziono
niedotegdw 275.745 (20.4). Poniewaz pobér wojskowy odbywa

sie obecnie nie z wyboru, lecz po kolei, liczby przytoczone i
wyciggniete z nich wyniki sprawiedliwie H. stosuje do stanu
rzeczy catego narodu rosyjskiego, wnioskujac z czesci o catosci.
Z ogo6lnej wiec liczby rodzacych sie dosiega w Rosyi 20 roku
zycia tylko 47,3°/0, a z tych zachowuje zdrowie 37,7°/0. Dr.

Herzenstein uwaza jednak te liczby, jako nadzwyczaj optymi-
styczne. a to z powodu, ze nigdzie nie istniejg tak skromne
wymagania sanitarne od popisowych, jak w Rosyi. na potwier-

dzenie czego przytacza caty szereg liczb zaczerpnietych z aktéw
komisyj rekruckich.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 18—24 marca
nmarlo w Krakowie wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkan-
coéw : 36,9. Z ospy umarto 2 (1 z. t); z odry 2 (O z.t.); z pto-
nicy O (1 z. t); z btonicy 2 (2 z. t.); z duru brzusznego 1 (O
z. t.); z rézy 2 (O z.t.). Doniesiono w tymze czasie: 0 2 przy-
padku odry, 2 ptonicy, 1 duru brzusznego, 1 duru osutkowego.
W tygodniu od 11 do 17 marca ospa w l.ondynie utrzymywala
sie w jednakowym stopniu. Swiezo zapadto 14, umarto 1, leczyto
sie w szpitalach 100. W Warszawie i Maladze umarto po 4,
w Walencyi 5, w Roterdamie i Filadelfii po 6, w Aleksandryi 8,
w Paryzu i .Petersburgu po 13. Odra bardzo sie rozszerzyta
w Londynie, Glasgowie, Stokholmie, btonica w Budapeszcie, Am-
sterdamie i Warszawie. Z duru osutkowego umarto w Peters-
burgu i Walencyi po 4. W Rio de Janeiro umarto od 1— 15
marca 10 z febry zoéitej a 38 z ospy. W Moskwie doniesiono

od 3— 10 marca o 686 przypadkach choréb zakaznych: o 142
przypadkach tyfusu puwrotnego, 129 duru plamistego, 108 go-
ragczki tyfusowej, 114 odry, 28 rézy, 33 ptonicy, 11 ospy.

Statystyka S$miertelnos$ci.
marca umarto wedtug obliczenia na

W tygodniu od 11— 17
rok i 1000 mieszkancow:

w Krakowi. 40,0; w Warszawie 29,4; w Poznaniu 28,2; w Wie-
dniu 33,0; w Budapeszcie 31,1; w Pradze 40,6; w Tryjescie
37,0; w Berlinie 25,0; w Wroctawiu 28,0; w Gdansku 27,3;

w Kolonii 29,4; w Mnichowie 32,lj w Dreznie 26,7; w Lipsku
26,6; w Bazylei 29,4; w Brukseli 30,0; w Amsterdamie 27,3;
w Haaze 15,9; w Paryzu 28,1; w Londynie 24,5; w Kopenha-
dze 27,0; w Stokholmie 27.5; w Chrystyjanii 19,2; w Peters-
burgu 42,2; w Rzymie 30,9; w Wenecyi 30,6; w Bukareszcie
39,0; w Madrycie 53,1; w Lizbonie 30,0; w Aleksandryi 41,5:
w Nowym Yorku 29,2; w Filadelfii 21,7; w Rio de Janeiro 52,5;
w Madrasie 39,9; w Bombayu 34,9- J. B.

IX. Wiadomosci biezace.

* KrakOw d. 5 kwietnia. Przy ostatnich wyborach, w gro-
ni° nowej Rady miejskiej lwowskiej uskutecznionych, kolega nasz
prof. potoznictwa, Dr. Adam Czyzewicz, wybraDy zostat
imponujaca wiekszosécig gtoséw wiceprezydentem. Wybor
ten jest zaszczytnym nietylko dla wybranego, ale i dla catego
stanu lekarskiego. W czasach, gdy zawd6d nasz juz to
skutkiem zwiekszajgcej sie konkurencyi, juz tez to po czesci
przez wine wtasna lekarzy, nie zawsze cieszy sie uznaniem, od-
znaczenie kolegi napawa nas dumg i radoscia. W danym razie
wybor prof. Czyzewicza ma tern wiekszg doniosto$¢, o ile nan
ztozyty sie glosy radcéw inteligentnych i trzezwo mySlacych.
Nie zawiedzie tez oczekiwania ich nowowybrany wiceprezydent;
znamy kol. Czyzewicza od lat studenckich i wiemy, ze przy
matych $rodkach roateryjalnych pomimo pewnych przeciwienstw
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wiasng pracg doszedt do wiedzy, wziecia i fortuny; juz wsrdd
kolegéw zastyna! energija, wymowa, a pomimo pewnej szorstko-
§ci byt tubiany powszechnie dla swej prawosci. Dostgpiwszy wy-
sokiej godnosci obywatelskiej w sile wieku rozwinie on na tem
stanowisku zbawienng dla stotecznego miasta czynno$¢; nie wat-
pimy o tem ani na ‘hwile, sadzac po jego przesziosci.

* Sprawa Tisza-Eszlarska redmina. Czytelni-
kom Przegladu Lek. wiadomo, ze zawita, a raczej zagmatwana
ta sprawa po zbadaniu rzeczy przez trzech profesor6w peszten-
skich i wydaniu przez nich wyczerpujagcego i umiejetnie uzasa-
dnionego (Reczenia poddang zostata przez Sgd w Nyiregyhaza
pod ocene Rady sanitarnej wegierskiej. Korporacyja ta lekarska
temi dniami orzekta o tej sprawie w sposéb tak ciekawy, ze
Sad nie moze obwinionych ani skazaé¢, ani uzna¢ niewinnymi.
Rada sanitarna bowiem os$wiadcza, ze kobieta wydobyta z Cisy
najprawdopodobniej liczyta lat 16— 18, ze jednak jest mozebnem,
ze byta o 1— 2 lat miodszag lub starszg: ze wynik sekcyi nie
dowodzi $mierci jej z niedokrewnosci, ale nie dowodzi takze
$mierci z utoniecia; ze czas S$mierci jej oznaczy¢ sie nie daje;
ze nie jest prawdopodobnem, aby trup lezat przez dni 14 lub
dtuzej w wodzie; ze sekcyja nie dowodzi, jakoby osoba ta spét-
kowata piciowo; ze wypadniecia wiosdw nie mozna stanowczo
wykluczyé¢, ale jest rzecza prawdopo lobniejszg, ze wlosy zostaty
wygolone ; ze braku paznokci przed sekcyja wykluczyé nie mo-
zna; wreszcie ze nie mozua wykluczy¢ stanowczo, ze denatka
chodzita boso, ale ze jest prawdopodobuiejszem, ze boso chodzita.
Widoczna, ze Rada sanitarna usitowata trzymac srodek pomiedzy
Scylla a Charybda, ze jednak $rodka utrzymaé¢ nie mogta lub
nie chciata i zblizyta sie znacznie do orzeczenia pierwszych t.
zw. znawcoéw, a tem samem oddalita sie réwniez znaczcie od
orzeczenia trzech profesorow pesztenskick. Orzeczenie to naj-
wyzszej Wiadzy sanitarn6j wprawia w kiopot czasopisma facho-
we wegierskie, a Orvosi Hetilap, ktérego redaktor jest czton-
kiem Rady, sna¢ zawstydzony tem orzeczeniem, poduosi gtéwnie
strone formalng postepowania, twierdzac, ze ,,Rada sanitarna w kwe-
styjach sgdowolekarstdch nie jest instancyja wyzsza i nie jest
powotang do oceniania orzeczehn Uniwersytetu, ze te dwie korpora-
cyje sg wspotrzedne sobie a nie podrzedne jedna drugiej “ Myli
sie Orvos. Hetilap w tej mierze: pod wzgledem for ma 1nym
postepowanie Sadu byto zupeinie stusznetn Po pierwszych t. zw.
znawcach. Sad powotat trzech innych znawcéw, a gdy orzecze-
nia pierwszych i drugich znawcéw byty sprzecznemi, zazada!
orzeczenia od Rady sanitarnej. Pod tym wzgledem zachodzi wpra-
wdzie rdéznica w postepowaniu z tej i tamtej strony Litawy.
W Austryi w takich razach Sady obowigzane sg zada¢ orzecze-
nia od jednego z Wydziatéw lekarsnich; we Wegrzech snaé
wotno im uda¢ sie po orzeczenie albo do jednego z Wydziatéw

lek albo tez do Rady sanitarnej; Wegrzy Ilubig nasladowac
Niemcow, gdzie obecnie nie Wydzialy lek. lecz kolegija lek.
prowincyjonaine orzekajag o kwestyjach sadowolekarskich. Za-

pomniano tylko we Wegrzech o jednej bardzo waznej okoliczno-
§ci. Jezeli Rada sanitarna ma by¢ powotang do orzekania o
sprawach tak waznych, nalezato postara¢ sie o odpowi. dni skiad
Rady. W Niemczech w sKiad kolegijéow lek. wchodzg najdo-
Swiadczensi profesorowie Uniwersytetu, fizycy, chemicy itd.; we
Wegrzech nalezg do Rady sanitarnej wprawdzie komojopaci ale
nie nalezg proff. anatomii, medycyny sadowej itd. W danym przy
padku taka Rada powotang byta do rozstrzygniecia sporu po-
miedzy lekarzem powiatowym i dentysta z jednej, a trzema pro-
fesorami i co proff. anatomii opisowej, patologicznej i medycyny
sagdowej z drugiej strony; formalnie wiec nie zasiadatla Rada do
sgdu nad Wydziatem lek. jako takim, ale w istocie miata do
ocenienia zdanie trzech w podobnej sprawie najkompetentniej-
szyck cztonkéw Wydziatu i po dwugodzinnej naradzie rozstrzy-
gneta rzecz na niekorzy$¢ tych trzech profesoréw. Jezeli sobie
przypomnimy, ze ostatui pracowali nad sprawg przez kilka ty-
godni i radzili sie nawet specyjalistow pozakrajowych i ze orze-
czenie ich pod wzgledem umiejetnym byto wzorowem, — litowa¢é
sie tylko mozna nad krajem, w ktérym praca trzech kompeten-
tnych uczonych takiego dozaa¢ mogta losu. Smutna to znow ilu-
stracyja stosunkéw sadownictwa wegierskieg(?w chwili, gdy naj-
wyzszy sedzia kraju we wtasnem pomieszkaniu tak okropna zgi-
nat Smiercig !

* Dr. Zygmunt Kniaziotucki, wychowaniec uniwer*
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sytetu Jagiellonskiego, zostal mianowany sekundaryjuszem szpi-
tala $w. Anny dla choréb dzieciecych we Wiedniu.

* Doszedt nas ,Przewodnik dla chorych wudaja-

cych sie do Krynicy,*“ wydany przez Dra Boi. Skdrczew-
skiego (Krakéw 1883, in 12 str. 96 z 3 mapami). Format
nader odpowiedni i obfitos¢ treSci wyrdézniajg ksigzke te korzy-
stnie pos$réd innych podobnych; nadto znajdujemy w ni¢j spo-
strzezenia metereologiczne, oraz cenne uwagi nad zdrojami le-
karskiemi krynickiemi, dziataniem i uzyciem kapieli tamecznych
i zachowaniem sie chorych. Tym sposobem przewodnik w mowie
bedacy odda rzetelne ustugi gosSciom do Krynicy wybierajacym sie.

* Dr. Michat Kautmann, krakowianin i wychowaniec
Uniw. Jagiell., b. sekundaryjusz szpitala izraelickiego w Krako-
wie, a nastepnie przez szereg lat lekarz zakiadu w Jaworzu,
ktory to zaktad znacznie podnidst, udaje sie obecnie do Mary-
jenbadu, gdzie ordynowaé¢ bedzie w sezonie nadchodzacym
jako lekarz zdrojowy w Villi Mozarta (ul. Nehra).

* Wieden. Na ostatniem posiedzeniu Tow. lek. prof. Stric-
ker doniost, ze Dr. Borysikiewicz miat sposobno$¢ badania
6cz tygrysicy ze zwierzyfica w Schbnbrunnie, ktéra az pod ko-
niec zycia widziata, i ze w siatkéwce jej nie znalazt warstwy
precikdw; istniata tylko szeroka warstwa ziarnibta. Tak samo
miata sie rzecz u pantery, pochodzgcej z menazeryi Kleeberga,
ktéra badat B.; podczas gdy u Ilwa srebrzystego znalazt piekna
warstwe precikéw; istnieje ona takze w siatkbwce kota domowe-
go. Wynik tego badania zdaje sie przemawiaé przeciw teoryi
Mullera, powszechnie dotychczas uznanej, wedtug ktérej warstwa
precikéw jest przyrzadem, w ktérym poczuwanie $wiatta ma
miejsce.

O W Zagrzebiu wyszedt pierwszy zeszyt lekarskiego sto-
wnika ,Ljekarski rjeénik opracowany przez Dra Milana Ne-
mecice“. casopis lek. 6. czyni uwage, ze stownik ten odznacza
sie doktadnem wyrazownictwem, objeto$cia réwna sie stownikowi
wydanemu w Krakowie (1882 r.); cale dzieto droga przedptaty
kosztuje 6 zir.

O Royal irish acaderny zamianowata swym cztonkiem ho-
norowym, na opréznione po Darwinie miejsce, profesora Charcota.

* W Norwegii w miejscu nad morzem potozonem a od
stolicy kraju kolejag na 2 godziny odlegtem urzadzono zaktad le-
czniczy ,Heimdal“ dla zamozniejszych ludzi, wyskoku naduzy-
wajagcych. Chorzy poddajg sie tamze leczeniu przez rok caty, a
obowigzujg sie w miare potrzeby pozostaé w zakladzie nawet
iy roku bez przerwy. Na czele zaktadu stoi lekarz, a komitet,
w sktad ktérego wchodzi 2 profesorow medycyny z Chrystyjanii,
zajmuje sie kontrola.

O Dr. Scheube przekonat sie, ze w japonskiem dziele
lekarskiem, wydanem okoto 808 r. przed Chrystusem, jest mowa
o kile; moéwi sie W niem o dymienicy, wrzodzie, obrzeku na-
pletka, wrzodzie fagadenicznym, osutce, cierpieniach kos$ci, sta-
wow, wrzodach potyku i t. d. Przyczem autorowie: A-be-Ma-
nao i Jdzu-mo Hiro-Sada wypowiadaja zupeine rozumienie
zwigzku przytoczonych objawoéw chorobowych.

O Dla uczestnilcow tegorocznego Zjazdu lekarzy, majacego
odby¢ sie w Odesie, komitet gospodarczy wyjednat nastepujace
znizki kosztéw podrézy: trzy koleje ofiarujg przejazd bezptatnie;
13 znizajg cene biletu o 50°/0; 8 o 30°/0; 4 o 25%; a wre-
szcie 2 wydadzg bilety wyzszej klasy po cenie biletdw klasy nizszej.
Wydatki Zjazdu obliczono na 7550 rsr. z tych 1900 rsr. na
mieszkania, 3300 na dziennik Zjazdu i 1000 na wydatki 7-dnio-
wcj wycieczki do Krymu. (Wracz Nr. 10).

O Dr. Cheize doradza w braku przyrzagdu Riehardsona
uzywaé¢ dla miejscowego znieczulenia waty namoczonéj w lotniku,
ktéra nalezy potozyé na miejsce majgce by¢ znieczulonem i dmu-
cha¢ na nig zwykts dmuchawka. (Lyon med.).

* Wiadomosci uniwersyteckie. Wurzburg. Prof. Maas
razem z profesurg otrzymal nominacyje na radce dworu, star-
szego chirurga w szpitalu Julijusza i cztonka komitetu lekarskie-
go.— Monachijum. Jako docenci prywatni habilitowali si¢ Drowie
Riibner (fizyjologija), Hosslin (anatomija patolog.) i Stin-
zing (med. wewn.) — Gietynga. Radca dworu prof. Hasse ob-
chodzit d. 19 marca 50-letni jubileusz doktorski.— Czerniowce.
Docent prywatny medycyny sadowej i radca sanitarny Dr. Ba-
zyli Wolan otrzymat tytut prof. nadzw.

j podaje uwagi odnoszace sie do pielegnowania chorych,

LEKARSKI. Nr. 14
PiSmiennictwo lekarskie. Wskazéwki leczenia domowego dla
uzytku dworéw, gmin, ksiezy, nauczycieli, nadzorcéw warszta-
towych, zawiadowcow stacyj drég zelaznych, felczeréw i t. p.
przez Dra J. Polaka z 50 fig. w tekscie. Warszawa 1883.

.Podreczniki lekarskie dla nielekarzy sa plagg spoteczen-
stwa" napisat w jednym z pism swoich znakomity klinicysta $p.
Niemeyer. Aczkolwiek na to zdanie w ogdlnosci zgodzi¢ sie wy-
pada, to przeciez przyzna¢ trzeba, ze niektdre ksigzki dla nie-
lekarzy niezaprzeczenie stanowig wyjatek od tego potepiajacego
wyroku. Sg bowiem ksigzki tego rodzaju, ktére nietylko, ze nie
przynosza szkody spéteczeAstwu, ale owszem nieraz wielkie od-
dajg ustugi. Wskazujg na razie, co czyni¢, zanim lekarz przybedzie.
W miastach, gdzie tatwo o pomoc lekarskg, nie majg one tego
znaczenia co po wsiach, gdzie po lekarza nieraz daleko posytaé
trzeba; tam przynajmniej do pewnego stopnia uspokajajaco wpty-
wa, gdy otoczenie chorego wie, co na razie czyni¢ wypada.
Ksigzki takie majg jeszcze i te zalete, ze przyczyniajg sie do
wykorzenienia przesadéw i uprzedzen; przygotowujg one nieraz
niejako grunt dla lekarza, ktoéry nie potrzebuje tak szczegétowo
okresla¢ swych zlecen, gdy otoczenie chorego posiada wiadomosSci
odnoszace sie do sposobu zachowania sie koto chorych. Nie rzadko
tez zdarza sie, iz zarzadzenia lekarza natrafiajg na pewnego rodzaju
op6r ze strony otaczajacych chorego, ktérym sie wydaja albo przesa-
dnemi albo dziwnemi, nieodpowiedniemi. Ksigzki obznajmiajgce nie-
lekarzy z wiadomosciami z zakresu medycyny i higijeny przyczyniajg
sie w og6le do zmniejszenia podobnego oporu. Aby jednak ksigzki
lekarskie dla nielekarzy wyz wzmiankowane korzys$ci przynosity,
musza by¢ odpowiednio napisane. Do niewielkiej liczby takich
ksigzek zupeinie wymaganiom odpowiadajgcych nalezy ksigzka,
ktérej tytut na poczatku przywiedliSmy.

Autor skresliwszy warunki leczniczo-sanitarne wsi w Polsce
a naste-
pnie sposoby udzielania pomocy w nagtych przypadkach. W dal-
szych rozdziatach omawia, co czyni¢ przed przybyciem lekarza
w chorobach wewnetrznych, tak ostrych jak i diugotrwatych,
a w koncu i zewnetrznych. Konfczy cate dzietko rozdziat o te-
chnice pielegnowania chorych.

Tekst objasnia 50 figur bardzo
i wielce zrozumienie utatwiajgcych.

W og6lnosci wywigzat sie autor z nader trudnego zadania
napisania praktycznego podrecznika lekarskiego dla nielekarzy
bardzo dobrze: nie ma w dzietku nic zbytecznego, nic takiego,
z czegoby przy nieogledném stosowaniu szkoda wynikng¢ mogta,
a nielelcarze znajdg w nim wiele wiadomosci dla siebie pozg-
danych, kazdy bowiem zwiaszcza po wsiach, (a dzietko to wita-
$nie w pierwszym rzedzie potrzeby mieszkancéw wsi na oku),
znale$¢ sie moze w potrzebie udzielania pomocy.

Précz odpowiednio dobranego przedmiotu dzietko to od-
znacza sie jasnoscig i zwiezto$cig przedstawienia a takze i przy-
stepng cene (60 kop.). Lekarze wiec po wsiach praktykujacy
winni stara¢ sie o rozpowszechnienie tego dzietka, w wielu bo-
wiem razach utatwi im ono zadanie. Dr. Grabowski.

Artykuty ory”~in. mieszczace sie h czaMopiiinacl!
lek. Jiol«kl(“h:

W Medycynie Nr. 13: Dobrzyckiego; Sprawozdanie
z dziatalnos$ci lecznicy dla chorych piersiowych w Mieni. (c. d.).
W Gazecie Lek. Nr. 13; Jakowskiego: Miesak limfatyczny
gruczotéw oskrzelowych; Sokotowskiego: Przyczynek do
kazuistyki i leczenia przewlektego wigdu rdzenia kregowego (c. d.)
Pacanowskiego: Kilka uwag nad przebiegiem tyfusu
brzusznego i wysypkowego (c. d.)

Itednkcyjt* otrzymata:

Dr. Boi. WICHERIIIEWICZ: Zur Iridectomientechnik. (Osobne
odbicie z Centralblatt f. pract. Augenheilk. 1883, Febr. Marz) in 8vo
str. 3.

odpowiednio dobranych

Komisyja balneologiczna Tow. lek. krak. odbedzie we
Srode d. 11 kwietnia o godzinie 5¢j po pot. w sali Akade-
mii Umiejetnosci posiedzenie, na ktorom po zatatwieniu spraw
pomniejszych kol. Sko6rczewski przedstawi swg prace:
O stosunkach klimatycznych Krynicy.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.



7 kwietnia 1883

Or. AMJBEA
Zaktad wodoleczniczy w Zuckmantel

(na Szlagzku austryjackim).

W najpyszniejszej okolicy gorskiej tuz pod lasem potozony.
Najstaranniejsza piecza o chorych i leczenie tychze.
Uzycie elektroterapii, miesienia i kapieli igliwijowych.

Najblizsza, stacyja kolei zelaznej Ziegenlials jest
o mile odlegty.

RUDOLF THURHIEGL
Fabrykant chirurgicznych narzedzi

WIEDEN

Alservorsfadt. Seliwarz.spauierstrasse Nr. 5.
poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezgcemi artykutami
wedle n?jnowszej konstrukcyi.

Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

WYLAWNICTWO GAZETY LEKARSKIEJ.

Znajduje sig w druku i wyjdzie w koncu Czerwca 1883 r. naktadem
Gazety Lekarskiej
IF A -KA~n~ZECOTULOOS-11J-A

Profesoréw Nothnagela i Rossbacha.

Przektad z niemieckiego.
Cena dzieta wynosi¢ bedzie w Warszawie rsr. (i, z przesytka rsr. 6 kop. 50.

Preuumerate wnosi¢ mozna do Wydawcy Gazety Lekarskiej
ul. Marszatkowska Nr. 49.

LIMOTISUSTjJ

Aptekarz w Paryzu
2 bis Hue Blanche. |5]

WYSTAWA POWSZECHNA 1878. e

Cztonek Komisyi znawcéw (Hors Concoars). |11
Kawaler legii honorowej, wynalazca optatkéw leczniczych. 8|k

CHLORAL PERLOWY LIMOUSIN |

ssprawia scmganlanardle i nie posiada niezno$nego smaku, rozczjnowi wia-
$ciwego. Flak-mik z 40 peretkai.i po 0,5 kos tuje 3 frankl

N. B. Sprzedaje sie produkt ten zawsze we flakonikach ;
|i]i dzielony jest po 0,25 gr.

Ht SYROP z CHLCRI1LU LPMOtJSIY
N&f (Lyzka tego zawieralgram wodnika cbloralu) 3franki flaszka. Skta- »
dy we wszystkich znaczniejszych aptekach we Francyi i za granicg.

Or. Hanfmann byty lekarz kapielowy w Jaworzu
ma zaszczyt zawiadomi¢ Szan. Kolegéw, ze zrozpoczeciem biezgcego
sezonu ordynowac bedzie jako lekarz zdrojowy w Maryjenbadzie.

(Ulica Nehra Yilla Mosart).

Naktadem Wydawnictwa dziet lekarskich polskich w Kraaowie wyszto
i jest do nabycia we wszystkich ksiggarniach dzieto pt.:

SYHUDOLOGIJA

napisana przez

Z KROWCZYNSKIEGO

w 8 str. XII i 448.
Cena 5 zir.
Sktad gtéowny w ksiegarni 8. A. Krzyzanowskiego w Krakowie.
Cztonkowie i prenumeratorowi Wydawnictwa dziet lek. polsk.
w Krakowie otrzymaja to dzieto bezptatnie jako premijum za
r. 1881 i 1882.

Dr.
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Dr, Edward 121 7 Wiednia

j jak od lat wielu tak i w tej porze kapie-
lowej bedzie czynnym jako lekarz kapielowy

W Trenczynskich Cieplicach

(TYenczin Teplitz).

Syrop podfosforanu wapna

Grimaulta i Spotki Aptekarzy w Paryzu.

Najdoswiadczensi lekarze i pisma lekarskie potwierdzaja jedno-
gtosnie znakomite skutki, jakie daje Syrop, wleczeniu stabosci pier-
siowych, oskrzeli lub ptuc, jak w katarach, suchotach, w dusznosci i
w uporczywym kaszlu. Przez nieprzerwane uzycie Syropu polifos-
foranu wapna Grimaulta i Spoétki, kaszel uspokaja sig, poty
nocne znikaja, trawienie u chorych polepsza sie szybko, co potwier-
dza Bie wkrotce zwiekszeniem wagi i polepszeniem wyadadu chorego.

Syrop ten zawiera w jednej tyzcei stotowej 10 centigramow
czystego podfosforanu wapna i zadaje sie w ilosci 1—2 tyzek rano i
wieczor. Czysto$¢ podfosforanu wapna, bedgcgtéownym warunkiem
powodzenia, syrop przyrzadzony przez Grimaulta i Spétke jest zabar-
wiony stabo rézowo, dla odréznienii. nasladowac.

Sktady: 8 Rue Vrvienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego
w Krakowie; we Lwowie w aptece Mikolasza; w Warszawie u Spiessa

Synéw, u Gallego i Mrozowskiego.

FOSFORAN ZELAZA

LGRASiIl DO IiT ORI
Aptekarza w Paryzu.

Lek ten w ptynie bez smaku, podobnym do wody mineraln ej
zawiera whasciw e sktadniki kosci i krwi. Jestto najodpowiedniejszy z le-
kéw zelazo zawierajacych, to tez wybo6r lekarzy catego S$wiata prze-
pisuje lek ten. Jest on pozadanym lekiem dla dziewczat delikatnych,
u ktérych rozwinigcie jest opéznione, dia kobiet, ktdre cierpig nie-
zno$ne boéle Zzotgdka, wywotane przez biednice, niedokrewnos$¢
{anemie), miesigi zke lub przez biate uptawy; dla dzieci bladego i de-
likatnego Usposobienia, w ogdéle dla wszystkich oséb, u ktérych uby-
tek krwi powodowany byt stabosciami. Dzielno$¢, szybkos$¢ dz.atania,
doktadne wyleczenie, bez obstrukcyj i atakowania zebéw, oto sg po-
wody, dla ktérych Panowie Lekarze widzg si¢ zmuszeni przepisywaé
ten $rodek leczniczy swym chorym.

Sktady: Grimault i Spotka 8 Rue Vivienne w Paryzu;
tece Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Miko-
lasza; w Warszawie u Spiessa i Synéw, u Gallego i Mrozowskiego.

Naktadem Wydawnictwa dziet lekarskich polskich w Krakowie wyszto
i jest do nabycia we wszystkich ksiegarniach dzieto p. t.

w ap-

K APSUULK I M AT
Grimaulta aptekarza w Paryzu.

Kapsutki te o osnéwce skrobiowej zaw ierajg olejek eteryczny
z Matico wraz z balsamem kopajowym stezonym za pomocg palonej
magnezyi.

Olejek Matico, oprécz swej wiasciwej dziatalnosci,
sno$¢ doktadnego oczyszczania balaamu kopajowego,
dek tatwo go znosi. Kapsutki tlatico ,Qrimaulta rozpuszczajg sie,
dzieki ich osnéwce, nie w zotadku, jak kapsutki klejkowe, ale przy
wejsSciu do trzew, w skutek czego dziataja szybko i wprost na narze-
dzia rodne i moczowe.

Posiadajg one dzielno$¢ niewyréwnang w leczeniu rzezaczki,
zapalenia szyi (Cystite du eol) i przewlektych stabosci pecherza.
Dawka 8—12 kapsutek przez dzien, zazytych dwie godziny przed lub

po jedzeniu

Sktady: 8 Kue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego
w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Mikolasza;, w Warszawie

u Spiessa i Synéw, u Gallego i Mrozowskiego.

najprzyjemniejszy nap6j orzezwiajacy, uznana woda lecznicza w cho-
robach zo*adka, ptuc i krtani, urzedowo zbadana przez c. k. prof.
Lercha w Pradze. Sktad gtéwny w Krakowie: w handlu K. Wentzla
i u Aptekarza Konstantego Wiszniewskiego; w Tarnowie uAptekarza
Chodackiego.
Broszury nadseta sie na zadanie. Cena catej butelki 20 kr., pot
butelki 15 kr.

IC O

posiada wta-
przez co zota-

Szczawa Krondorfska.
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ODY LECZNICZE GAZO W

/tIKali(‘Xlia woda gazowa jest szczawa, zawierajaca znacznie wiecej weglanéw alkalicznych i bezwodnika
wegl. jak szczawy rodzime. Cena 16 centow.

Gr»rzlta WOda gazowa zawiera toz samo wiekszg ilo$¢ siarkanu magnowego jak woiy gorzkie rodzime obok
siarkanu sodowego soli kuchennej i bezwodnika weglowego, ktéry jg czyni do uzycia bez poréwnania przyjemniejszg jak
wody Budzinskie. Cena 16 cent.

Jodowa WOda gazowa jest daleko bogatszg w sole jodowe, jak ktérakolwiek woda rodzima. Inne dodatki tudziez
bezwodnik weglowy odbierajg tej wcdzie wtasnosci ujemne, wystepujace tak przyjakot$z po dtuzszem uzywaniu soli jod. Cena 18 cent.

Bromowa woda gazowa Zawiera bromki potasu i sody, ktére ustr6j przyswaja z tatwoscig bez nieprzy-
jemnych skutkéw soli bromowych. Cena 18 cent.

t/itowa WOda gazowa W smaku tak przviemna jak najlepsza szczawa, zawiera pomimo to o wiele znaczniej-
szg ilo$¢ weglanu litowego jak najbogatsze w te sél zdroje. Cena 16 cent,.

Magnowa woda gazowa nader smaczny rozczyn dwuweglanu niagnowego. Cena 16 cent.

Zelazista woda gazowa zawiera pyrofosforan zelaza z dodatkiem innych soli czynigcych wode te nie tylko
smaczng ale z tatwos$cig w ustréj ludzki wchodzacg. Cena 16 cent.

Salicylowa woda gazowa. Podany w ten sposéb salicylan sodowy tak w..zng role w nowszej medycynie
odgrywajacy dopiero znakomite moze odda¢ ustugi, poniewaz nie dopuszcza skutkéw nieprzyjemnych jak np. drapania w gardle,
nudno$ci, braku apetytu itp. dolegliwo$ci wystepujacych przy uzywaniu salicylanu sodowego jako lekarstwa. Cena 18 cent.

ytngiclska iemonijada gazowa bardzo przyjemny s$rodek przeczyszczajacydla niewiast osobliwie i dla
dzieci. Cena 35 cent.

Sktad chemiczny kazdej z wéd powyzszych uwidoczniony jest tak na etykiecie flaszek, jakotez w dodawanej broszurce.
Za prozne flaszki z etykietami zwracam po 6 cent.

Za opakowanie licze od 10 —20—30-40— 50— 100 flaszek

40-60—80—90-100—150 centéw.

Mniej jak 10 flaszek nie wysetam.
Sktad gtowny w aptece pod Gwiazdg Piotra Mikotascha we Lwowie
Mniejsze sktauy znajdujg sie w kazdej renomowanej aptece. Galicyi i Bukowiny.

Ceny tamze z powodu transportu o 2—3 centéw drozsze.

WYSOWA w GALICYI

(Medal zastugi na Wystawie przemystowo-rolnicze] w Przemyslu).

Pic arojow slnyeh szczaw aMczno-stonycl

zawierajacycli bardzo znaczne ilosci dwuweglanu zZelazawego 1 bromku potasowego.

ZDROJ SLONY. ZDROJ BRONISLAWA. ZDROJ RUDOLFA. ZDROJ WANDY. ZDROJ JOZEFA.
Silna szczawa sod.wa, Nader silna szczawa Silna szczawa Szczawa Szczawa sodowa
chlorowcowo-zelezista zelezista, sodowo-zZelezista. sodowo-zelezista. zelazo zawierajaca.

bram zawierajaca. scdowo-chlorowcowa.

W jednym litrze zawiera (Prof. Dr. Rndziszewski).
NaHCO, 7.328 3.681 3.270 1.952 2.316
NaCl 2.425 1.089 0.855 0.526 0.716
FeH2(C08)a 0.050 0.138 0.090 0.094 0.040
KBr 0.071 0.009 0.023 0.005 0.004
Cco02 465.05 Cm. w/. 988 90 Cm. sz. 778.40 Cm. sz. 619.85 Cm. sz. 683.34 Cm. sz.

Wody wysowskie zalecajg sie w katarach wszelkiego rodzaju, chronicznym zapaleniu ptuc, suchotach
w cierpieniach zolgdka i kiszek, w chorobach narzgdu moczowego, w chorobach niewiescich, w o0gélnych
zboczeniach odzywiania, przedewszystki¢cm za$§ w zoitzach, niedokrewnosci, btednicy, u os6b skrofulicznych
w chorobach nerwowych itd.

Tanie mieszkania. Restauracyja. Kapiele z wody mineralndj. Mleko. Zetyca. Otwarcie pory kapielowej
d. 15 Czerwca. Urocza gorska okolica.

Zaméwienia na wode nalezy przesyta¢ pod adresem: Zarzgd zdrojowo-kgpielowy
Wysowa. Stacyja kolei zelaznej tarnowsko-lelucliowskioj Grybow. Ostatnia poczta
Ujscie Ruskie.

Broszury na zadanie P. T. pp. lekarzow przesyta sie gratis.

Naktadem Towtrayitwa lekarskiego krakowskietro. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem lIgnacego Stelcla.



