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Zjezdzie chirurgéw polskich.

Prof. Rydygier.

Panowie! Jak wazna jest dla chirurga znajomo$¢ miej-
sca, w ktéorem wzdtuz przewodu moczowego zmiany choro-
bowe sie rozwijaja, kazdy z nas wie dobrze; niemniej jednak
sa nam znane trudnosci, ktére az do ostatnich czasow sta-
waty w drodze doktadnemu w tym wzgledzie rozpoznaniu
Juz pewne oznaczenie w danym przypadku, zkad si¢ krwo-
tok lub ropienie bierze, czy z pecherza, czy nerek, natra-
fiato nieraz na nieprzezwyciezone trudnosci. Az nadto liczne
znane sa przypadki z literatury nawet ostatnich lat, w kto-
rych mimo udoskonalonych sposobéw badania klinicznego
zdarzaty sie w tym wzgledzie grube omytki. Nam chirurgom
przedewszystkiem wiedzie¢ trzeba, czy choroba zajeta pe-
cherz, czy moczowody, czy nerki; jezeli za$ te ostatnie, to
wysledzi¢ musimy, czy obie, czy jedne tylko i ktérg z nich
a druga czy istnieje i jest w stanie za dwie pracowac.

Nic wiec dziwnego, Ze chirurg wycinajac nerke per
laparotomiam starat sie i dzi$ sie stara reka wprowadzona
do jamy brzusznej obmaca¢ nerke druga, zeby si¢ przeko-
na¢ o jej stanie. Lawson-Tait i Thorton radzili na-
wet wykonywanie laparotomii wprost jako $rodek rozpoznaw-
czy. Stusznie jednak nie przyjeto sie takie postgpowanie, raz
dlatego, ze zawsze to zabieg zapowazny a powtére nawet
niepewny, bo u otytych ludzi nie zdotamy nieraz ani ozna-
czy¢ wielkosci bada¢ sie majacej nerki a tem mniej wysle-
dzi¢ delikatniejszych zmian w jej miazszu. To tez Czerny
chce, zeby po odstonigciu chorej, wycia¢ sie majacej nerki,
zacisngé jej moczowdd i nastepnie zbadaé mocz zbierajacy
sie z drugiej nerki w poprzednio oczyszczonym pecherzu.

Zeby czempredzej przyjsé do celu, radzi G luk w czasie
tym wstrzyknaé¢ podskérnie jodek potasu, dajacy sie predko
wykryé w moczu, co w razie dodatnim $wiadczytoby o obec-
noéci i sprawnosci drugiej nerki. lyersen radzi wykony-
wac ciecie nadtonowe (sectio alta), zeby sie albo wprost prze-
kona¢ wzrokiem, z ktérego moczowodu wyptywa mocz zmie-
niony, albo po wprowadzeniu cewnika do moczowodu oddziel-
nie zbada¢ mocz z jednej i drugiej nerki. Aczkolwiek sectio
alta jest zabiegiem niewatpliwie powaznym, znalazt Iversen
nasladownikéw. H arrison radzit z ciecia miedzykroczo-
wego wprowadzi¢ cewniki do moczowodéw, co jednakowoz
jest rzecza trudniejsza a wobec przerostu prostaty czesto
wealeby si¢ nie udato.

U kobiet Hegar odszukuje moczowody z naciecia
w przedniem sklepieniu i podczas badania czasowo raz je-
den, to drugi podwigzuje. E raiet przecina przegrode pe-
clierzowo-pocbwowa i tedy odstania sobie ujécie moczowodow
pecherzowe.

Niekrwawych sposobow dazacych do ttego samego cehj
mamy nie mniejsza liczbe. H. Feniyiek zalecat oczko spe-
cyalnie wygietego cewnika przycisna¢ do ujscia moczowodu
tak, zeby tylko z odpowiedniej nerki mocz wyptywat na
zewnatrz i mogt zosta¢ zbadanym. Jak niepewny taki spo-
s6b, kazdy pojmie. Silberm ann chciat znéw oczko cewnika
tak przytozy¢ do ujécia, zeby balonik gumowy wydety za
pomoca zywego srebra przez to oczko zacisnat moczowdd
a do pecherza zbieratby sie¢ mocz tylko z drugiej nerki; spo-
so6b bezwatpienia niepewniejszy, niz poprzedni. Tuckmann
podat osobne kleszczyki do zaciskania ujscia moczowodow,
spos6b i niepewny i nie bez niebezpieczenstwa. Ebermann
chciat ujscie moczowodu zacisnaé kleszczykami, ktérych
jedno ramie wprowadza¢ si¢ miato do pecherza, drugie do
odbytnicy, réwniez niepewny sposéb. Sands radzi palcami
wprowadzonymi do odbytnicy zacisngé moczowody. Hegar,
Siinger i inni to samo osiagna¢ zamierzali za pomoca oktu-
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cia i tymczasowego podwiazania moczowodéw w przedniem
sklepieniu tam, gdzie ich przebieg rysuje sie wyraZnie
Zaden z tych sposobéw nie znalazt obszerniejszego za-
stdsowania, jak go nie znalazty dawniejsze proby katetery-
zowania moczowodéw. Juz Sim on wprowadzit do moczo-
wodu cienka metalowg sonde po rozszerzeniu cewki moczo-
wej palcem. Newman wprowadzit przez tak rozszerzong
matg cewke lampke elektryczna, zeby tym tatwiej ujscie
odszukaé. Grriinfeldow i udato si¢ za pomocg swego cy-
stoskopu u kobiety wprowadzi¢ sonde do ujscia, u mezczyzny
nie zdotat tego dokazad. Nareszcie Paw lik trzymajac sie
rysunku, jaki wida¢ na przedniej $cianie pochwy, tam gdzie
przechodza moczowody skosnie przez S$ciane pecherza, wy-
ksztatcit metode, za pomoca ktérej przy swej nadzwyczajnej

a zwyczajny cystoskop.

zrecznosci zdotat w kazdym przypadku u kobiet wprowa-
dzi¢ staty cewnik do moczowodu bez poprzedniego rozsze-
rzania cewki i bez oswietlania. U mezczyzn tego sposobu
naturalnie stosowa¢ nie mozna.

Po wynalezieniu cystoskopu N itzego rozpoczeto proby,
zeby obok cystoskopu wprowadzi¢ cewnik. Brenner, Poi-
rier i Boisseau du Kocher sposéb ten stosowali juz
przed Nitzem, przewaznie jednak na trupach, chociaz
Poirierow i udato sie takze dwa razy u zyjgcego mezczyzny
za pomoca swego cystoskopu wprowadzi¢ cewnik do moczo-
wodu. Dopiero jednak prace N itzego i Caspra nadaty
praktyczna warto$¢ temu sposobowi i oni to za pomoca swo-
ich narzedzi uczynili ogotowi lekarzy ten sposob badania
przystepniejszym a spor ozywiony z L. Casprem jeszcze
bardziej zwrocit na te sprawe ogélng uwage.

Juz zwyczajny cystoskop dozwala nam na pewno roz-
strzygnaé, czy pecherz jest ogniskiem choroby czy nie; ob-
serwujac doktadnie ujscia moczowodéw, mozemy tez bardzo
czesto rozpozna¢, ktéra nerka jest zajeta, czy n. p. mocz
krwawy wydziela si¢ z lewego czy prawego moczowodu.
Nie tak pewnie rozstrzygniemy, z ktérego ujscia wyptywa
mocz zmieszany z niewielka tylko iloscig ropy. Tem mniej
mozemy sie w ten sposob dowiedzie¢ o chemicznym sktadzie
moczu z kazdej nerki oddzielnie. Réwniez nie mozemy zwy-
czajnym cystoskopem rozstrzygna¢ kwestyi, czy moczowdd,
czy tez nerka jest zajeta, chyba ze przyczyna cierpienia
znajduje sie tuz przy ujéciu moczowodu do pecherza.

To tez jako rzeczywisty postep w rozpoznawaniu i le-
czeniu choréb drég moczowych powita¢ nalezy wynaleziony
przez Nitzegol cystoskop do kateteryzowania moczowodow.

1) Nie wchodze wcale w spér Nitzego z Casprem, bo nie
ulega watpliwosci, ze Nitze teraz dopiero podat przydatne jo bada-
nia moczowodéw narzedzie a jest rzecza obojetna, czy przed nim raz
lub dwa razy Poirier zdolal wprowadzi¢ Kateter do moczowodow

u zywego mezczyzny. ROwniez nie ulega watpliwosci, ze Nitze mu
nalezy sie pierwszenistwo przed Casprem.
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Jak Panowie widzicie, sktada sie ten przyrzad z zwy-
czajnego cystoskopu, do ktérego dodano u goéry rynienke
majaca stuzy¢ do przeprowadzenia i nadania nalezytego kie-
runku cewnikowi moczowodowemu (zob. figure 1.); dlatego
rynienka ta jest ruchoma na cystoskopie. Przy wprowadza-
niu dziéb tej rynienki przyktada si¢ do dzioba cystoskopu.
Po wprowadzeniu cofamy nieco rynienke i skrecamy w bok,
zeby odszuka¢ ujécie moczowodu. Nastepnie nadajemy dzio-
bowi rynienki taki kierunek, ze wypchniety z niego kateter
posuwa si¢ wtasnie w kierunku przebiegu moczowodu przez
$ciane pecherza (zob. figure 2.). Wpychajac cewnik z lekka
coraz gtebiej, mozna go wprowadzi¢ az do miedniczki ner-
kowej. Po wyptywaniu moczu kroplami poznajemy, ze cew-
nik znajduje sie w moc.zowodzie a wtasciwie w miedniezce.

Fig. 1.

6—b cewnik moczowodowy.

Chcac wyja¢ cystoskop, cofamy go powoli a réwnoczesnie
wpychamy cewnik moczowodowy nieco giebiej. Po wyjeciu
cystoskopu zostawiamy cewnik dop6ty, dopdki dostateczne
ilosci moczu do chemicznego zbadania nie zbierzemy. Wpro-
wadzajac cewnik do moczowodu, zarazem mozemy wysledzic,

Fig. 2.

czy sg w nim zwezenia lub ciata obce. O ile okaze sie ten
przyrzad skutecznym do usuniecia tych cierpied, pouczy¢
nas moze dopiero dalsze doswiadczenie.

Rozumie si
nia tego przyrzadu, jak przy wszystkich tego
rzedziach.

ze trzeba pewnej wprawy do wprowadza-
rodzaju na-
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IIl.  Przyczynek do anatomii patologicznej dobrowolnych
zwichnig¢ soczewki do komory przedniej.
Napisat

Dr. Konrad Kumszewicz w Kijowie
(Dokoriczenie. Patrz Nr. 36).

W oderwanej czesci siatkowki nie byto ani $ladow
uwarstwienia; byta ona znacznie ciefisza i zupetnie przeisto-
czong w tkanke taczna, naczyhn wcale prawie w niej nie
byto. Rzecza godna jest uwagi, iz odpowiednio $rednicy pio-
nowej ku dotowi oderwanie dochodzito nietylko do rabka
zebatego, lecz nadto byta réwniez oderwang na pewnej prze-
strzeni, prawie do poczatku wyrostkow rzeskowych czesé
rzeskowa siatkowki, wskutek czego wyzej rabka powstawat
jakby trojkat, zwrécony wierzchotkiem ku gérze i ku wne-
trzu Jednakze komorki czesci rzeskowej siatkdwki w oder-
wanych i nieoderwanych jej czesciach zawsze byty zupetnie
dobrze zachowane; tylko poczawszy od rabka przez caty
obraczke do poczatku wyrostkéw od wewnetrznej powierzchni
przytaczata sie do rzeskbwej czesci dos¢ prawidtowa warstwa
wrzecionowatych komérek, utozonych tylko we dwa rzedy,
ktérych jadra podlugowate zawsze miaty kierunek podtuzny.

Co sig tyczy przybtonka barwikowego, ten w obrebie
teczowki, wyrostkow rzeskowych a nawet obraczki rzeskowej
(précz oderwanej czesci pars ciliaris retinae) byt zupetnie
dobrze zachowany. W obrebie oderwanej czesci wtasciwej
siatkowki, zatem w catej prawie dolnej potowie gatki, wcale
go nie byto. W gérnej potowie, w bardzo niewielu tylko
miejscach byt on zachowany w prawidtowem potaczeniu z siat-
kowka, jakkolwiek komorki jego zawieraty mniejszg znaez-
nie ilos¢ barwika. W ogdle w miejscach, gdzie zanikty pre-
ciki i czopki, brakowato réwniez przybtonka barwikowego,
lecz nawet w miejscach, gdzie utwory te dawaty sie jeszcze
spostrzegac, bardzo czesto na znacznej przestrzeni przybtonek
barwikowy oddzielata od pozostatej siatkéwki cienka warst-
wa skrzeptej cieczy.

W ciele szldanem, pod powtoka jego, znajdowaly sie
bardzo liczne komérki, ktére najczesciej ksztatt miaty pier-
Scieni. Nadto pomiedzy wierzchotkami wyrostkow rzeskowych
rozpieta byta btona, ktéra przytykata do tylnej powierzchni
zwichnigtej soczewki, wszelako doda¢ musze, tylko w oko-
licy wyzej tylnego bieguna soczewki potozonej, gdyz gdzi
indziej btone oddzielata od soczewki warstwa skrzeptej c
czy biatkowej. Bytato powitoka ciata szklanego, lecz !ylko
znacznie zgrubiata; nadto na catej jej powierzchni znajdo-
wata si¢ siatka barwikowych, lecz z bardzo matg iloscig bar-
wika komoérek o bardzo dtugich wyrostkach, ktére sie ze
soba taczyty; niektére z tych komoérek wecale zreszta nie za-
wieraty barwika. Jak juz wyzej wspomniatem, niezaleznie
od zros$niecia torebki soczewki z teczowka, btona ta réwniez
wptywaé mogta poniekad na unieruchomienie soczewki w pe-
wnem jej potozeniu.

Co sig tyczy obwddki Zinna, widkna jej braty pocza-
tek mniej wiecej o 15 mm. ku przodowi od rabka zebatego;
kierunek miaty prawidtowy i wygladaty jako grube widkna
o kierunku prostym, nigdy falistym. Jednakze przy barwie-
niu fuksyng mniej wyraznie, niz w pierwszym przypadku
wyrézniaty sie one od czesci otaczajacych. Mianowicie na
jasno fiotkowem tle wystepowaty nie jaskrawo czerwone,
lecz raczej brudno-réZzowe utwory. Dalej $wiatto zatamywaty
wiokna znacznie stabiej, niz w stanie prawidtowym. Nie dos¢
na tem; wiékna byty czesto jakby obsadzone przez komérki
zupetnie do komérek ciata szklanego, wzglednie biatych ku-
lek podobne, w niektérych miejscach komorki te tworzyty
dokota wiokien nawet jakby catkowite pochewki. Ot6z ba-
dajac przy wiekszem powiekszeniu, nie trudno byto spo-
strzedz, ze brzegi wiokien nie zawsze byty réwnie gtadkie,
jak prawidtowych i wtasnie przewaznie w miejscu, gdzie sie
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komérki znajdowaty, dawaty sie spostrzega¢ mniej lub wie-
cej znaczne wklestosci. Dziwi¢ sie temu bynajmniej nie na-
lezy; w pewnych okolicznosciach patologicznych te same ko-
morki wywotuja wigksze jeszcze zmiany w utworach znacznie
nawet trwalszych od witékien obwddki, mianowicie w praw-
dziwych wiéknach sprezystych. Wszakze bynajmniej nie mam
zamiaru ttémaczy¢ zmiany we wioknach li tylko wpltywem
komoérek biatych; przeciwnie, nie watpie, ze wieksza jeszcze
odgrywato tu role wprost wymoczenie (maoeratio). Wtékna
obwddki dochodzity zwykle tylko do wierzchotkéw wyrost-
kow rzeskowych i w tem miejscu urywaty si¢ odrazu, Kil-
kakrotnie zakrecajac sie dokota osi; korice oderwane réwniez
byty obsadzone przez komérki okragte. Od tego tez miano-
wicie miejsca zgrubiata i pokryta komérkami powtoka ciata
szklanego udawata sie ku tylnej powierzchni zwichnietej so-
czewki, tworzac jakby przepone pomiedzy nig i komora a cia-
tem szldanem.

Wyniki otrzymane przy badaniu obu przytoczonych
przypadkéw bynajmniej nie upowazniaja do jakichkolwiek
badZz wnioskéw ogdlnych, tem mniej do wyttémaczenia, w jaki
mianowicie sposéb zwichniecie powsta¢ mogto, zwiaszcza ze
w obu przypadkach mieliSmy sprawy chorobowe zgota do
siebie niepodobne.

Na dwie tylko okolicznosci zwrdce tu uwage. Najpierw
wyniki otrzymane najwymowniej dowodza, ze obwddka nie
ma nic wspélnego z powtoka ciata szklanego i ze nastepnie,

jak trafnie wyrazit sie w tym wzgledzie Topolanski: Die
Zonula ist von ihrer Entstehung an nur Faser und bleibt
Faser (L c. str. 29.). Dalej we wszystkich dotychczasowych

na torebce jej nigdy nie znaj-
dowano $ladéw nawet wiékien obwoédki. Précz wyzej przy-
toczonych w tym wzgledzie danych, Becker (Atlas der pa-
thologischen Topographie des Auges) w dwoéch przypadkach
zwichnigcia soczewki, z ktorych w pierwszym zwichnigcie
powstato wskutek miesaka w jagodéwce, w drugim wskutek
zapalenia ropnego teczoéwki i naczyniéwki pochodzenia uraz
nego, widkien obwoédki wcale nie znalazt. Zatem odrywa sie
zawsze przednie przyczepienie obwddki Zinna, czyli do to-
rebki soczewki a to z powodu, Ze przyczepienie ku tytowi
jest znacznie lepiej umocowanem

opisach zwichnie¢ soczewki

Okolicznoscig, na ktérg przy zwichnieciu soczewki naj-
wieksza zwraca¢ nalezy uwage, jest stan obwédki Zinna.
Otéz z dotychczasowych badan anatomicznych gatek ze zwich-
nieta soczewka, jeden tylko Hirschberg w drugim swym
"przypadku poswiecit wiecej troche miejsca opisowi zmian
w obwddce zasztych, lecz i w tym nawet razie trudno zgo-
dzi¢ si¢ z szanownym autorem, by utwér, w ktérym resztki
obwadki chce widzie¢ w istocie, miat stanowi¢ li tylko ob-
wodke; zdaje sie nam raczej, ze byta tu zarazem procz
obwédki nadto zmieniona powtoka ciata szklanego. Nie zwa-
zajac wszakze na zupetny brak badan anatomicznych, ciagle
powtarza sie zdanie, ze przyczyny dobrowolnych zwichnigé
soczewki szuka¢ nalezy w rozmieknieniu i rozpulchnieniu
obwédki lub tez w jej zaniku. Przytoczone przezemnie dane
anatomiczne w obu przypadkach byty zupetnie odmienne.
W pierwszym obwoddka byta zupetnie dobrze zachowana,
wiokna jej zupetnie dobrze rozwiniete, o wymoczeniu jej za-
tem mowy nawet by¢ nie mogto a jednak zwichniecie na-
stapito. Najprawdopodobniej najblizszym, jedynym méze po-
wodem tej sprawy byto bardzo znaczne wydtuzenie przedniej
potowy gatki, znaczne tak dalece, ze w koncu przekroczyto
sprezysto$¢ obwodki. Przeciwnie, w drugim przypadku wy-



536 PRZEGLAD

dtuzenia gatki wcale nie byto,
miar cieczy;

natomiast w gatce byt nad-
przy oderwaniu nawet siatkowki ucisk $rod-
oezny byt bardzo znaczny, wszystkie za$ przerwy miedzy
tkankami obticie wypetniata ciecz skrzepta. W tych oko-
licznosciach wtdékna obwddki tatwo uledz mogty wymoczeniu,
czego zreszta najzupetniej, zdaje sie, dowodza zmiany w nicli
znalezione. Ten wigc tylko przypadek usprawiedliwia wy-
powiadane dotad przypuszczenia o zmianach, ktérym przy
zwichnieciu soczewki ulega¢ moze obwédka Zinna.

Il. Kazuistyka sadowo - lekarska.

Czy wojt istotnie ,skrecit karkf Wojciechowi K.?
Podat

Dr. Ignacy Schaitter,

lekarz w Krakowie.
(Dokoficzenie. Patrz Nr. 36).

Orzecze‘nie. Na zasadzie wyniku sekcyi orzekamy

co : a) Po rozwadze i sie
nad rezul(alem otrzymanym przy sekcyi doktadnej, przy-
czyny $mierci poda¢ nie mozemy; zgnilizna bowiem, z po-

wodu panujacych upatéw i uptywu dni trzech po $mierci,
takie wywotata zmiany w wewnetrznych organach a zwtasz-
cza w moézgu i rdzeniu pacierzowym, ze badanie ich stanu
anatomicznego zupetnie nie byto mozebnem; b) mimo tego
przypuszczamy z wielkiem prawdopodobiefstwem, ze przy-
czyna $mierci zostata wywotana wazng zmiang anatomiczng
albo rdzenia przedtuzonego albo szyjnej czesci rdzenia pacie-
rzowego, albowiem nie znaleZliSmy innej przyczyny s$mierci
z powodu choroby narzadéw wewnetrznych a objawy za zy-
cia spostrzezone z wszelka pewnoscig przemawiajg za wazng
zmiang rdzenia pacierzowego,, mianowicie szczekoscisk, obni-
Zenie cieptoty ciata, poty rozptywne, zwolnienie te(na, béle

LEKARSKI Nr. 37

1) Nietylko zestawienie przypadéw chorobowych, miesz-
czace sie w doniesieniu Dra B., lecz i podania $wiadkow
stwierdzaja ponad wszelkg watpliwo$¢, ze Wojciech K. oka-
zywat przypady tezca (tetanus traumnticus)\ gdy za$ wynik
sekcyi byt ujemnym, nie zauwazono bowiem zadnych takich
zmian we zwilokach, ktéreby ttémaczyly $mier¢ tego, przed-
tem zdrowego cztowieka, musimy twierdzi¢, ze Wojciech K.
zmart z tezca

2) Gdy $wiadectwo lekarskie z dnia 11. Czerwca stwier-
dza, ze w bitce zasztej w tymsamym dniu odniést Wojciech
K. ranke za uchem lewem, otarcia przyskérka na przedra-
mieniu lewem i rane darta pomiedzy palcami reki lewej,
gdy doswiadczenie wskazuje, ze tezec powstaje jako choroba
przyranna po zanieczyszczeniach nawet ran najmniejszych,
mamy wszelkg podstawe do twierdzenia, ze choroba $mier-
telna powstata w przypadku niniejszym w skutek zanieczysz-
czenia jednej z ran odniesionych w bitce w dniu 11. Czerwca,
zwtaszcza, ze charakterystyczne a w tym przypadku nader
wybitne przypady chorobowe wystapity dnia 15. Czerwca
a wiec w dniu 4-tym po pobiciu i zranieniu, jak to bywa
najczesciej.

3) Ktoéra z ran odniesionych przez Wojciecha K. sta-
nowita droge zakazenia tezcem, tego oznaczy¢ nie mozna,
nawet nieznaczne zranienie moze bowiem sta¢ sie Zrodtem
tej zwykle $miertelnej choroby. To tez w przypadku niniej
szym nie mozemy poda¢, azali uderzenie kotkiem lub kijem
lub moze skaleczenie si¢ K. wsréd szamotania sie i obalenia
na ptot, wywotato zranienie, do ktérego przystapit tezec.

4) Nadmieniamy, ze uszkodzenia, jakich doznat Woj-
ciech K. w bitce w dniu 11. Czerwca a ktérych $lady opi-
sano w $wiadectwie lekarskie™ z dnia 11. Czerwca r. b., nie
sprowadzaja zazwyczaj takich nastgpstw, jak to byto w tym
przypadku; stanowiag one zwykle tylko lekkie uszkodzenie
ciata i sprowadzajg uposledzenie zdrowia i niezdolnos¢ do
pracy zawodowej przez mniej niz 20 dni. Smier¢ Wojciecha
K. nastapita jedynie posrednio z nastepstw obrazen od-
niesionych wsréd zajscia w dniu 11. Czerwca a pomoc le-
karska nie byta zdolng zapobiedz zejéciu $miertelnemu.

Na podstawie powyzszego orzeczenia zostali wszyscy

tnicy bitki (wojt, zona i corka) pociggnigci do odpo-

w karku i opadanie gltowy w tyt, praw z pora-
zenia miegsni szyjnych; c) niestety z powodu wysokiej zgni-
lizny nie mozemy oznaczy¢ i umiejetnie nazwac tej choroby
rdzenia, ktéra $mier¢ wywotata; wykluczamy ztamanie kre-
goéw i zwiclmienia stawéw kregowych jako przyczyne $mierci
a przypuszczamy albo silny wstrzas -(ahok), albo wynaczy-
nienie krwawe do rdzenia przedtuzonego Iub pacierzowego.
Ucisk za pomoca kolan na kark moze wywotaé takie zmiany
a w ich nastepstwie $mier¢, albowiem w braku nawet zta-
mali lub zwichnig¢] moze nastapi¢ $mier¢ a sekeya nie wy-
kaze zmian dotykalnych. To jest $mier¢ w skutek wstrzasu
(shoku). Co jako zgodne z zasadami nauki lekarskiej .

Przestuchani w tej sprawie $wiadkowie zajécia pomie-
dzy weéjtem a Wojciechem K. opisali rzecz zgodnie tak, jak
to na wstepie przedstawilismy; wszyscy potwierdzili, ze nie-
boszczyk byt wzorowym gospodarzem, trzezwym i cieszyt
sie przez cate zycie dobrem zdrowiem, ktére stuzyto mu po-
mimo, Zze w czasie kampanii w r. 1866. narazony byt jako
zotnierz na niezwykte trudy. To tez gdy zwigzek przyczy-
nowy pomiedzy $miercia Wojciecha K. a zajsciem z wéjtem
byt w wysokim stopniu prawdopodobnym a orzeczenie obdu-
centdw nie wyjasniato go nalezycie, zazadata Prokuratorya
od innych lekarzy stanowczego orzeczenia na podstawie aktow
co do przyczyny $mierci Wojciecha K.J ewentualnie w tym
wzgledzie, czy $mier¢ nastapic mogta w skutek kolankowa-
uia (wojt) lub bicia denata kotkami (wojtowa). Lekarze ci
wydali na podstawie aktow, z ktérych najwazniejsze JUZ po-
daliémy, w dostownem brzmieniu orzeczenie

wiedzialnosci a sprawa zakoriczyta si¢ zasadzeniem wodjta
i wojtowej za zbrodnie cigzkiego uszkodzenia ciata z § 157
ustawy karnej.

Czytajac opis przypadéw chorobowych w doniesieniu
lekarza, opis tak wierny i obrazowy, trudno uwierzy¢, ze
nie rozpoznat lekarz, ktory tak opisat. Watpi¢ nie
mozna, ze o tezcu i jego objawach styszat i czytat, mimo
ze moze nie obserwowat tej choroby. Usitowalismy S$ledzi¢
tok mysli bystrego obserwatora, ktéremu rozpoznanie tak
sie wymykalo a podazajac na manowce w $lad za btednemi
k yami 6w i uw. ich badania ana-
tomiczne,na karku i w okolicy kregéw szyjnych, musimy
przypuszcza¢, ze chyba tylko stara bash o czestosci ,skre-
cenia karku", jako przyczyny $mierci po zadziataniu réznych
szkodliwosci na szyje, basn uchylona badaniami naukowemi
a zawsze jeszcze btakajaca sie po gtowach profanéw, opa-
nowata umysty obducentéw i stanowita bodziec do badan
lokalnych, gdzie sprawa byta ogdlna. Pietyzm dla tradycyj-
nego btedu moze jedynie ttdmaczyé, ze mimo stanowczo
ujemnego wyniku poszukiwan anatomicznych chronig si¢ ob-
ducenci pod skrzydta blizej nieokreslonej ,waznej
ny rdzenia pacierzowego®“. Ten niezwykly bieg
mysli obducentéw i od$wiezanie przez nich dawno juz po-

zmia-

ar mniemania sktonity nas do ogtoszenia
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opisu przypadku niniejszego. Mamy wszelka podstawe do
przypuszczenia, ze obecnie czytajac wtasne opisy sami obdu-
cenci zadziwig sie, iZ w tym przypadku nie rozpoznali tezca.

IV.  Oceny i sprawozdania,

A. Zarew icz: Sprawozdanie statystyczno-lekarskie Towa

rzystwa wzajemnych ubezpieczefi w Krakowie. (Dziat ubez-

pieczefi na zycie) za czas od r. 1869— 1894. Krakéw 1895.
Duza 8-ka, str. 63 i 6 tablic.

Autor jako naczelny lekarz Towarzystwa wzajemnych
ubezpieczen w Krakowie, wziat sobie za zadanie wykaza¢,
jakie choroby stawaty sie przyczyng $mierci zabezpieczonych,
by ztad mie¢ wskazowki, w jakim wzgledzie nalezatoby
skrupulatniej bada¢ osoby majace sie ubezpieczy¢ a tern sa-
mem uchrol Towarzystwo od mozliwych strat. W tym celu
nader starannie zestawit autor 1240 przypadkéw $mierci za-
sztych pomiedzy zabezpi mi w ciagu ich 25-ciu lat,
wedtug dziatdw chorobowych, uwzgledniajac w kazdym z nich
te wszystkie okolicznosci, ktére statystyka w ogéle obejmo-
waé powinna a ktére na dtugos¢, wzglednie na skrécenie
zycia wplyna¢ moga. Przytem okazato sie, ze oprécz grui-
licy inne choroby bywaty powodem $mierci prawie tak czesto,
jak pomiedzy catg ludnoscig. GruZlica stanowita 23"5%
wszystkich zmartych, co trafnie autor t#tdmaczy przy korcu
swojego sprawozdania. W rozmaitych dziatach przyczyn
$mierci, jako wieloletni i doswiadczony lekarz Towarzystwa
podaje autor bardzo cenne uwagi dla lekarzy ustanowionych
przez Towarzystwo do badania zabezpieczonych.

Prace swoje opatrzyt autor 6 tablicami wykazujacemi:
1) lle osob i z jakich choréb zmarto i na jakie kwoty byty
one zabezpieczone. 2) W jakim wieku $mier¢ nastepowata
i skutkiem jakich choréb. 3) Jakiego byli zawodu wymiera-
jacy na wymienione osobno choroby. 4) lle zmarto wedtug
miesiecy i dziatéw przyczyn $mierci. 5) Ile osob byto zabez-
pieczonych wedtug zawodéw, na jakie kwoty i ile im wy-
ptacono; wreszcie 6) Na jakie kapitaty i renty byli ubezpie-
czeni wedtug zajecia, jak dtugo byli ubezpieczeni, ile im
wyptacono kapitatéw i rent i jakie zebrano premie

W pracy, o ktérej mowa, pierwszej tego rodzaju w li-
teraturze naszej dowiédt autor bystro$ci w wysnuwaniu wnios-
koéw z zestawionych cyfer i wskazat kierunek, w jakim na-
lezatoby zaprowadzi¢ zmiany w dotychczasowym sposobie wy-
dawania opinij lekarskich. Gdy za$ praca, o ktérg chodzi,
napisana jest jasno i jezykiem potoczystym, przeto nie tylko
dla lekarzy szczegélniej przez Towarzystwo uzywanych be-
dzie bardzo pozadang, ale takze i dla nielekarzy moze by¢
zajmujaca. - Dr. Buszelc.

Patogeneza zapalenia otrzewny.

Dra Karola Kleckiego.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 35).

Podobne dziatanie na serce zaby maja takze produkty
protei vulgaris\ po zatruciu zaby tymi produktami, pozostaje
jednak pewna wrazliwos¢ serca na bodzce mechaniczne oraz
elektryczne.

W prawdzie toksyny bakteryjne, wprowadzone do jamy
brzusznej dziatajg stabiej, anizeli wprowadzone podskérnie,
jak to wykazat Sanarelliig9) dla toksyny tyfusu a Eoux wo)
dla toksyny dyfteryi, co znéw jest zgodnem z zachowaniem
sie niektérych zyjacych gatunkéw bakteryjnych, ktére w ce-

Im) Sanarelli: 1 c.
1) Roux: 1c
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lach doswiadczalnych wprowadzano pod skére i do jamy
brzusznej zwierzat; wynika jednak z powyzej zestawionych
prac, ze po wchtonigciu przez organizm zaréwno produktow
bakteryj ropnych, jakotez i produktéw niektérych bakteryj
katowych, wystepuje szereg wybitnych objawéw nerwowych
oraz zmian w ukladzie krwiono$nym.

Jest jasnem, ze zmiany te nie moga w patogenezie za-
palenia otrzewny odgrywac¢ podrzednej roli. Wszak tworzenie
sie przesieku, czy wysieku otrzewnowego oraz dyapedeza
ciatek biatych, a wiec zmiany, towarzyszace zapaleniu otrzew-
ny, zaleza od stanu naczyn; produkty za$ tych gatunkéw bak-
teryj, ktére tu gtownie w gre wchodza, dziatajac na caty
ustréj w ogéle, czestokro¢ wywotujg wiasnie takie zmiany
w uktadzie krwionosnym, w ktérych nastepstwie powstaja
zmiany natury zapalnej; przytem cierpi odzywienie samych
komérek otrzewnowych. A wigc produkty bakteryjne, jesli
wprost nie wywotuja zapalenia otrzewny, to w kazdym razie
w bardzo wysokim stopniu utatwiaja powstanie tego cierpie-
nia i to w dwojaki sposéb: przez dziatanie miejscowe oraz
przez dziatanie ogélne na ustroj.

Tak przedstawiajg sie stosunki w prostem zakaznem
zapaleniu otrzewny, jakoto n. p., gdy zakazenie nastapito pod-
czas operacyi brzusznej lub w potogu, gdy z zakazonych na-
rzadow rodnych bakterye chorobotwércze droga naczyn limfa-
tycznych, jak to wykazat P oirier lu), dostajg sie dojamy
brzusznej.

W powstawaniu zapalenia otrzewny po przedziurawieniu
jelita stésunki sa znacznie bardziej skomplikowane; dostaje
sie tu bowiem do jamy brzusznej tres¢ jelita, stata lub ptynna
i lotna; bakterye wchodza do jamy brzusznej po czesci jako
ciata wolne, po czeéci za$ jako ciata ze wszech stron oto-
czone czasteczkami tresci jelita, co nie jest bynajmniej oko-
licznoscia obojetng, jak sie to nizej okaze; wreszcie cato:
btony otrzewny jest uszkodzong, a nadto, o ile sprawa nig
jest urazowa, istnieja juz poprzednio powstate zmiany pato-
logiczne tej btony.

Przedewszystkiem musimy uwzgledni¢ miejscowe dzia-
tanie na otrzewne tresci jelita w catosci, jako masy. Tres¢
ta bywa bardzo rozmaitg stosownie do jakosci przyjetych po-
karméw, stanu jelita oraz do tego, jaki odcinek przewodu
pokarmowego przedziurawionym zostat. W ogole tylko tyle
mozemy powiedzie¢, ze ptynna lub papkowata tres¢ jelita
cienkiego o odczynie kwasnym oraz niez.awierajgca produktow
rozpadowych biatka (patrz Macfadyen, Nencki i Sie-
berow a.18) musi dziata¢ jako masa inaczej, jak gesta
lub stata tres¢ jelita grubego o odczynie alkalicznym, za-
wierajagca przewaznie bakterye gnilne oraz produkty rozpa-
dowe substancyj biatkowych. Trzebicky 19 przekonat
sie na psach, ze istnieje réznica w dziataniu tresci gérnego
i dolnego odcinka jelita cienkiego; pierwsza mianowicie dziata
stabiej, anizeli druga.

W tresci jelita grubego znajduja sie zazwyczaj czastki
o konsystencyi zbitej, czastki twarde, jakich nie znajdu-
jemy w jelicie denkiem. Takie czastki moga wywiera¢ na
otrzewne dziatanie czysto mechaniczne, t. j. przez tarcie moga
wywiera¢ na btone surowiczg dziatanie draznigce. Dziatanie
to samo przez si¢ nie miatoby zapewne doniostego znaczenia;
gdy jednak wystepuje w kombinacyi z innymi czynnikami
chorobotwérczymi, zastuguje na uwzglednienie. Z doswiad-
czen Kraftalod) oraz W aterhousa19), ktérzy wywo-
tywali zapalenie otrzewny przez wprowadzenie do jamy brzusz-
nej nieznacznej ilosci bakteryj chorobotwérczych z twardymi
kawatkami agaru, woéwczas gdy wprowadzanie tej samej
ilosci samych bakteryj zwierzeta zupetnie dobrze znosity,

m)Poirier: Du role des lymfaticjues dans les inflammationar
de Tuterus, des annexes et du peritoine pelvien. Le Progrbs medical.
T. XVIIL. Nr. 3, 4. 1890

nl) Macfadyen, Nencki i Sieberowa

3 Trzebicky: 1c

M Kraft:KTc.

1) Waterhouse: 1 c.

lc
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wynika, ze w pewnych okolicznosciach czynnik,
mowa, moze mie¢ nawet decydujace znaczenie

Jakkolwiek Silherschmidtini) doszedt do prze-
konania, ze fermenty jelitowe, ich produkty rozktadowe oraz
produkty réznych bakteryj nie sa w stanie wywota¢ zapa-
lenia otrzewny, musimy jednak na zasadzie prac wielu innych
autoréw, powyzej przytoczonych, uwzglednié¢ przy omawianiu
powstania zapalenia otrzewny po przedziurawieniu jelita
wszystko to, coémy poprzednio powiedzieli o dziataniu pro-
duktéw bakteryjnych na otrzewna oraz w ogdle na caty
ustréj; w tresci jelitowej znajduja sie bowiem takie produkty
w wielkich ilosciach.

Nadto wchodza tu w gre lotne skiadniki tresci jelita,
czyli gazy jelitowe. Wprawdzie moga nagromadzi¢ si¢ gazy
gnilne w jamie brzusznej bez poprzedniego przedziurawienia
jelita a jedynie wskutek gnilnego rozktadu wysieku brzusz-
nego przez bakterye, produkujace gazy, jak to wynika z jed-
nego przypadku ogtoszonego przez Tavela i Lanzal9)

o ktorym

(przypadek 50-ty); jednakowoz zdarza sig¢ to nadzwyczaj
rzadko.  Zwykle, gdy w jamie brzusznej znajdujemy
gaz3' gnilne, nastapito przedziurawienie jelita. Sktad che-

miczny tych gazéw jest réwniez rozmaitym, stésownie do
tego, z jakiego odcinka przewodu pokarmowego gaz do-
staje sie do jamy brzusznej. Grazy, wytworzone w zotadku
oraz jelicie cienkiein nie zawieraja lotnych produktéow gnil-
nego rozktadu substanoyj biatkowych, jakie znajdujemy
w gazach jelita grubego; to tez na tej zasadzie C zerny 1%
podczas operacyj brzusznych, przy ktorych napotyka sie gazy
w jamie otrzewny, oryentuje sie co do miejsca przedziura-
wienia jelita w sposéb nastepujacy: napotkawszy gazy zu-
petnie bezwonne, bada przedewszystkiem zotadek; uapotkawsz3”
za$ gazy cuchnace, bada przedewszystkiem jelito grube. Ze
wzgledu na obecno$¢ produktéw rozktadowych biatka, z ktd-
rych znacznag cze$¢ stanowia substaneye miejscowo drazniace,
da sig z gory powiedzie¢, ze jezeli moze by¢ mowa o miej-
scowem, draznigcem dziataniu gazéw gnilnych na otrzewne!
dziatanie gazéw, wytworzonych w jelicie grubem, musi by¢
silniejszem od dziatania gazéw, wytworzonych w jelicie
cienkiem.

Z badan Nowacka i Braeutigama 1) wynika,
ze dziatania takiego gazéw jelita w ogdle niema. Wystawia-
jac btone otrzewna na dziatanie gazéw gnilnych, sztucznie
wytworzonych a odpowiadajacych swoim sktadem gazom
jetita grubego, réwniez nie mogtem wykaza¢ w otrzewnie

zmian, ktérebym mogt uwaza¢ za skutek podraznienia tej
btony owemi lotnemi ciatami 2°). Nalezy jednak i tutaj pa-
migta¢ o tem, ze niemozebno$¢ wykazania pewnych zmian

w komérkach nie przesadza o ewentualnem ich istnieniu.
Jezeli na podstawie dotychczasowych badafn musimy
uwazaé, ze miejscowe dziatanie chemiczne gazéw na otrzewne

nie istnieje, lub jest tak nieznacznem, ze nie jesteSmy w sta-
nie go wykazaé, to za to znanem nam jest mechaniczne
dziatanie tych gazéw, ktére wystepuje bardzo wybitnie,

zwtaszcza w wyzszych stopniach wzdecia brzusznego. Wsku-
tek silnego wydecia jamy brzusznej gazami jelita powstaje
ucisk na sasiednie narzady, jako to na ptuca, Zotadek, pe-
cherz, jelita, powstaja zmiany w potozeniu serca; wielkie
zyty brzuszne, jako to vena cava: vena portae, vena hepatica
zostaja ucisniete, ztad wytwarza sie zast6j zylny, przesieki
w jamie brzusznej i t. d. Sama btona otrzewna przez'Zbytnie
wydecie moze zosta¢ naderwana, moze nastapi¢ miejscami
niedokrewnos$¢ tej btony, obieg limfy w niej moze zosta¢

9 Silberschmidt:1c

a) TaveiundLanz:i c

Ifis) Czerny: Perforations - Perilonitis nach Bvagengeschwur.
+Centralblatt fur Chirurgie 1887. Nr. 49. p. 926.

Im Nowack und Braeutigam

) K iecki: 0 miejscowem dziataniu gazéw gnilnych na otrze-
wne oraz o ich dziataniu ogolnem na ustroj. (Praca, majaca sie ukazac
w Rozprawach Wydz. matem.-pr Akademii L
iv Krakowie).
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uposledzonym; wszystko to sg zmiany, upo$ledzajace energie
zywotna komorek oraz site resorpcyjng blony otrzewny.
Nowaek i Breautigain 20t przyszli do wniosku,
ze gazy jelitowe, ktoére dostaty sie do jamy brzusznej po
przedziurawieniu jelita, moga wywiera¢ jedynie mechaniczne
dziatanie na ustréj ; miejscowo nie dziataja one zupetnie che-
micznie, réwniez nie posiadaja one, wedtug tych autoréw,
zadnych wtasnosci toksycznych. Co do tego ostatniego punktu,
otrzymatem wyniki odmienne. Badajac akcye serca u zwie-

rzat, ktorym poprzednio wpuszczono do jamy brzusznej gazy
gnilne, pr. sie, ze po wchionigciu nawet
niewielkich ilosci tych gazéw wystepuje stale upos$ledzenie

czynnosci serca, objawiajace sie zwolnieniem tetna. Wynik
ten znajduje potwierdzenie w spostrzezeniach klinicznych
prof. Gluzifiskiego Charrin lid uwaza réwniez
gazdr jelitowe za ciata toksyczne.

Clazy jelita wywieraja takze pewien wplyw na ruch
robaczkowy kiszek, ktéry, jak to wyzej przytoczono, wspiera
sprawe resorpcyi z jamy brzusznej. Wedtug Trevesa 2y
rézne sktadniki gazéw jelitowych dziatajg na perystaltyke
rozmaicie, a mianowicie azot nie wywiera nafn zadnego
wplywa, tlen powstrzarmuje ruch robaczkowy kiszek, bez-
wodnik kwasu weglowego z poczatku ‘wzmaga ten ruch,
pozniej za$ sprowadza porazenie jelita, :gaz btotny oraz siar-
kowodér dziataja na perystaltyke podniecajaco.

Znaczna cze$¢ bakteryj, ktore sie dgstaty do jamy brzusz-
nej po przedziurawieniu jelita, znajduje sie tam w innych
stosunkach, anizeli wéwczas, gdy jama brzuszna zostata za-
kazona podczas operacyi lub tez gdy zakazenie przeszto ze
sasiedniego narzadu; bakterye bowiem, ktore wraz z trescig
jelita dostaty sie do jamy otrzewny, wchodza tam prze-
waznie nie jako ciata wolne, lecz sa zawarte w wigkszych
i mniejszych grudkach tej tre$ci; sg one wiec otoczone ze
n warstwa substanc3j statych iptynnych o roz-
Oczywiscie wchtanianie bakteryj, zawartych
w grudkach tresci jelita przedstawia dla otrzewny znacznie
trudniejsze zadanie, anizeli wessanie bakteryj wolnych ; z na-
tury rzeczy musi wigc ono wymagac znacznie dtuzszego czasu.
W ciaggu za$ tego czasu, przez ktdry bakterye pozostaja w ja-
mie brzusznej, rozmnazaja sie one oraz produkuja bezustannie
toksyny, ktdre po wessaniu ich przez organizm wywieraja
nafn zgubne dziatanie. Prawdopodobnie dziatanie to odbija
i na zachowaniu sie¢ funkcyj otrzewny. Potwierdzenie tego
zapatrywania znajdujemy w do$wiadczeniach V aillarda 204):
badacz ten wprowadzat pod skére krolikéw zarodniki lasecz-
nika tezcowego; gdy pewna ilos¢ tych zarodnikéw wstrzy-
kiwat w hodowli czystej, zostaty one wchtonigte i chorobo-

twércze ich dziatanie zupetnie nie wystepowato; gdy za$
wprowadzono je w tej samej ilosci, lecz zawiniete w kawatku
bibuty, wywotywaty one typowe objawy tezcowe, koriczace

sie $miercig zwierzecia (Dokoriczenie nastapi).

Choroby wewnetrzne.
Douglas Powell: Zapalenie ptuc dtawcowe (pneumonia,
crouposa), jego etyologia, patologia i terapia.

Smiertelno$¢ z zapalenia ptuc zmniejszyta sie tylko
bardzo nieznacznie pod wptywem reform sanitarnych, na
wszystkie prawie inne choroby zakaZzne tak skutecznie dzia-
tajacych, przyczem i to trzeba mie¢ na wzgledzie, ze 2t
przypadkéw rzeczonej choroby przypada na okres najwiek-
szej sity u cztowieka. Na pojawienie si¢ zapalenia ptuc
wptywa nie tyle klimat, o ile zalezy on od szerokosci geo-
graficznej, ile w klimacie umiarkowanym niska temperatura

T)'Nowaek und Braeudigam: 1 c
c

2%) Charrin: Poisons de Torganisme. Poisons de Puine. Paris.
( pedie sci des . publiee sous la direction
de M Leonte).

24 vaillard: Lc
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i nagte jej zmiany. Zazigbienie i szkodliwe wptywy zawodu
s3 gtéwna przyczyna zapalenia ptuc

Co do swoistego dla dtawcowego zapalenia ptuc mikro-
organizmu, najczedciej trafia sie kok Fraenkla (w 80°/0), ktéry
jednak znajduje sie i w wielu innycli chorobach z zapale-
niem ptuc tylko w luznym zwiazku zostajacych albo i w zad-
nym zwiazku z niem nie bedacych, jak zapaleniu ropnem
opon, zapaleniu $rédsierdzia z owrzodzeniem (endocarditis
ulcerativa), zapaleniu ucha $rodkowego.

Zapalenie ptuc dtawcowe podobne jest do gruzlicy, rézy,
ostrego goscca stawowego, ktére wprawdzie majg swoj osobny,
swoisty mikroorganizm, ktére jednak do swego rozwoju po-
trzebuja jeszcze pewnych okolicznosci dodatkowych, miejsco-
wego lub 0 nia w czy Sci zywotnych.

Z postepem sprawy zapalnej rozwija sie w przebiegu
zapalenia dtawcowego pluc znaczna leukocytoza, malejaca ze
zmniejszeniem si¢ goraczki i odwrotnie. Znaczny stopien go-
raczki (Jiyperpyrexia) jest wazna przyczyna wyczerpywania
sie uktadu nerwowego i zboczen w czynnosci serca.

Co do leczenia, jest Powell za uzyciem lekéw stonych
{salina) obok czuwania nad wydzielinami, $cistej dyety i bez-
wzglednego spokoju. Goraczka, jako nietrwajaca diugo a dla
rozwoju mikrobéw niekorzystna nie wymaga zazwyczaj osob-
nego leczenia; dlatego P. odrzuca najczeéciej wiasciwe leki
przeciwgoraczkowe, ale stosuje, mianowicie u oséb mtodych
rézne procedury hidropatyczne, jak worki z lodem, zimne
obwijania, kapiele. W razie szczegélnych okolicznosci zadaje
strychning, kofeing, lub naparstnice (digitalis). U alkoholikéw
wystepuje P. z duzemi dawkami nastoju Zelezistego (tinctura
malatis ferri).

Boéle, o ile pochodza ze zmian w ptucach, koi P. kom-
presami bardzo zimnemi lub miejscowym upustem krwi; béle
z zapalenia optucny pryszczydtami i goracemi, czesto zmie-
nianemi oktadami. W razie sinicy, bredzenia (delirium) i bez-
sennosci nalezy lepiej zywi¢ chorych i zadawaé¢ $rodki pod-
niecajace, morfine a szczegélniej poleci¢ wdychania tlenu

W dyskusyi nad tym odczytem os$wiadcza Dresc h-
feld, iz zapalenie ptuc z influency jest szczegdlniej zarai-
liwem i dlatego trzeba pl y w niem il y ¢
energicznie.

Shingleton Smith przytacza postrzezenia Petreski
z Bukaresztu, ktérzy zadajac w zapaleniu ptuc dziennie po
4 do 8 graméw proszku lisci naparstnicy miat w 1300 przy-
padkach tak leczonych 2% $miertelnosci, gdy w Londynie
z zapalenia ptuc umiera $rednio 20 do 25°/0. (Z obrad 63.
Kongresu British meclical Association, odbytego w Londynie
od 30. Lipca do 2. Sierpnia r. b)) R.

bo!

Choroby zakaZne.
Leczenie bionicy surowicg zwierzat nieimmuni-
zowanych.

Autor obserwujac w 6 przypadkach chorych na bto-
nice dziatanie surowicy koni nieimmunizowanych, dochodzi
do tych samych rezultatow, co Behring, Roux i inni a jako
wyzszo$¢ swej metody uwaza te okolicznosé, iz konie przed
stosowaniem u chorych surowicy poddaje Scistej sekcyi ana-
tomo - patologicznej, przez co uchroni¢ sie moze od nieko-
rzystnej dla organizmu ludzkiego komplikacyi po zastrzyk-

Bertin:

nigciu.
W szedciu przypadkach tyczacych sie:
1 wieku 2 miesiecy
1 ” 4 lat
3 5

1 n 9 »
z ktérych dwa zakoriczyto sie $miercia, badanie wykazato
pratki Lofftera 4 razy, paciorkowiec zas 3 razy. Z powodu
objawéw zwezenia krtani dwa razy dokonano tracheotomii.
Autor wstrzykiwat 20 cm.* surowicy zwierzat nieimmunizo-
wanych i obserwowat szybkie oddzielanie sie bton, znaczna
poprawe a wolny powr6t do zupetnej rekonwalescencyi.
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W dwu przypadkach btonicy u chtopcéw 5-cioletnich
po wstrzyknigciu surowicy koni nieimmunizowanych z powo-
du braku poprawy w kilka dni pézniej wstrzyknat 20 cm.3
surowicy Rouxa, lecz poprawy znaczniejszej nie obserwowat.
Z tych przypadkow jeden zakoriczyt sig $miercia.

Z komplikacyj towarzyszacych tym wstrzykiwaniom
autor obserwowat tylko pokrzywke w 3 przypadkach. (Ga-
zette medicale de Nantes Nr. 4. 1895).

Dr. B. Komorowski

Zapiski terapeutyczne.

111. Czerny (prof.): Préby
tworéw ztos$liwych toksynami rézy (z kliniki
chirurgicznej heidelberskiej). Pierwszy Busch zwrécit jeszcze
w r. 1866. uwage, iz niekiedy migsaki (sarcomata) nikng pod
wplywem rézy. P. Bruns zebrat w roku 1888. kliniczne spo-
strzezenia w tym wzgledzie i wykazat, ze réza dziata nie-
kiedy terapeutycznie w migsakach, liszaju zracym (lupus),
przeciw gruczotom zotzowym, polipom w nosie i keloidom
w bliznach, odmawia za$ swego skutku w raku, eo najwie-
cej stan tylko poprawia.

Autor przekonat sie réwniez, ze réza nie ma wptywu
na przebieg raka a nawet w niektorych przypadkach pro-
wadzi do szybszego wzrostu tego nowotworu. W dwdch tylko
przypadkach widziat autor pomysiny skutek rézy na prze-
bieg raka: w pierwszym po 8-mej operacyi odnawiajacego
si¢ ciagle raka sutka nastapita nadzwyczaj grozna rdza, po
ktorym przez dwa lata pacyentka byta wolna od recydywy
a umarta na przyostre zapalenie nietypowe ptuca; sekcya
wykazata mnostwo guzkow rakowych w ptucach. W drugim
przypadku po 3-ciej operacyi takze odnawiajacego sie raka
sutka pojawita sie réza w $rednim stopniu, poczem rana ope-
racyjna zagoita sie bez trudnosci i gdy dwie pierwsze recy-
dywy wystapity w potroku po operacyi, ubiegto teraz od
operacyi wiecej niz 6 lat a pacyentka nie okazuje dotychczas
nawrotu nowotworu

Po odkryciu przez Fehleisena mikrobu rézy i udaniu
sie nim szczepienia nasuwata sie sama przez si¢ mysl uzycia
sztucznego szczepienia roézy do leczenia guzow ztosliwych.
Proby w tej mierze okazaty sie jednak bardzo niebezpiecz-

nemi a nawet w niektérych przypadkach zakoriczyly sie
$miercig szczepionych.
Lassar pierwszy sprébowat toksyn czystych rozy, lecz

bez istotnego skutku. Niezaleznie od niego zajeli sie ta sprawa
Spronck w instytucie pasteurowskim w Paryzu, Repin a 0so-
bliwie W. B. Coley w Nowym Jorku, w szpitalu dla cho-
rych na raka.

Najliczniejsze doswiadczenia robit Coley i opisatje tak
doktadnie, iz wedtug tego opisu moga inni powtérzy¢ sami
jego doswiadczenia. Z 38 nie dajacych sig¢ operowaé¢ migsa-
koéw, w ktorych uzyt toksyn mieszauych rézy i baeillus pro-
digiosus, w 9 widziat zupetne zniknigcie nowotworu tak, iz
chorych uwaza za stanowczo wyleczonych.

W ielkie wrazenie zrobita publikacya Emmericha i Scholla
(por. Nr. 18. Przegladu lekarskiego z r. b.), ktérzy do swych
doswiadczen uzywali surowicy krwi zwierzat rézg zakazonych.
Gdy jednakowoz E. i S. metody swej doktadnie nie opisali
a surowica przez nich sprzedawana nie byta ani dostatecznie
wyjatowiona, ani jednako zawsze wyrobiona, przeto ich do-
$wiadczenia usuwaja sie z pod wszelkiej kontroli naukowej,
podobnie, jak proby Adamkiewicza leczenia raka tak zwang
kankroing

Autor postanowit i$¢ za Coleyem i w tym celu postarat
sie o ptyn zawierajacy toksyny rézy i bacilli prodigiosi, zu-
petnie wyjatowiony.

Ptyn ten dziata bardzo mocno trujaco: wstrzykniety
pod skére a jeszcze bardziej w nowotwér w ilosci dwéch
kresek (zapewne zwyktej gramowej strzykawki Pravazowskiej.
Przyp. spr. Przegladu lekarskiego) wywotuje znaczna goraczke,
wstrzykniety w ilosci 5 kresek sprawia nieraz bardzo silne
dreszcze, nudnosci, nierzadko z wymiotami, ogdlne ostabienie,

leczenia nowc
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czasem drugiego dnia opryszczbi na wargach (herpes labialis).
Po 2—4 godzinach ustepuje goraczka zupetnie

Otéz ptynu w ten sposéb dziatajacego uzyt autor do
leczenia nienadajacego sie do operacyi miesaka, ktory kli-
nicznie przedstawiat sie jako rak rozlany, wyszty pierwotnie
prawdopodobnie z gruczotu przjusznego (parotis). Od 10. do
22. Lipca r. b. zrobiono 18 wstrzykiwan od 1 do 6 kresek
strzykawki w sam nowotwér. Dopiero po czwartem wstrzyk-
nieciu i w ilosci 5 kresek strzykawki wystapity dreszcze,
trwajace trzy kwadranse. Najwyzsza temperatura w ciggu
tego leczenia doszta do 40'4°.

Nowotwor napeczniat nieco podczas gorgczki. Do dnia
22. Lipca znikneta wyrosi nowotworu, sterczaca na wzoér po-
lipa w przewodzie stuchowym zewnetrznym, btona beben-
kowa data sie widzie¢ a porazenie nerwu twarzowego, ktére
zajmowato przedtem wszystkie gatazki twarzowe, ograniczyto
sie do miesni czotowych. Réwniez ustapity zupetnie béle w twa-
rzy i uchu a nowotwo6r przemienit si¢ w proste zgrubienie.

Jakkolwiek w tym przypadku wptyw leczenia jest wy-
bitny, nie mozna moéwi¢ o wyleczeniu dla krotkosci czasu
a i o tern trzeba pamietac, iz nowotwoér w tym razie powstat
podczas cigzy, wiadomo za$, iz nowotwory w tym czasie
powstate zmniejszajg sie czesto po rozwigzaniu, przynajmniej
do pewnego stopnia.

W 4 przypadkach niewatpliwego
z uzycia toksyn rézy zadnego skutku.

Jakkolwiek dla krotkosci czasu i matej liczby postrze-
Zef nie wysnuwa autor zadnego wniosku o skutecznosci spo-
sobu terapeutycznego, o ktérym mowa, tyle wydaje sie pe-
wnem, iz toksyny rézy wywotuja przeciez pewien wptyw na
nowotwory i bytoby to juz wielka zdobycza, gdyby tym
sposobem mozna dziata¢ skutecznie nawet tylko na miesaki,
operowac sig nie dajace.

Reasumujac swoje i Coleya postrzezenia dochodzi autor
do wniosku, iz toksyny rézy moga dziata¢ i to nawet dziata¢
skutecznie, swoiscie na miesaki, iz jednakowoz to dziatanie
jest jeszcze catkiem niepewne i nie moze w zaden sposéb
zastapi¢ operacyi; mozeby dat si¢ uzy¢ ten sposob terapeu-
tyczny do zapobiegania recydywom.

W raku wstrzykiwanie toksyn rézy, co najwiecej, opaz-

raka nie widziano

nia wzrost nowotworu. (| m i w ift.
3. Wrzeénia 1895).
112. Stepp (w Norymberdze): Dalsze

sienia o uzyciu lecznicizem bromoformu.
W dalszym ciagu swego doniesienia z r. 1889. o uzyciu bro-
moformu do leczenia krztusca podaje autor do wiadomosci
swe najnowsze w tej mierze postrzezenia.

Stésownie do swego stopnia trwaja przypadki krztusca
lekkie od 5 do 6, $rednie od 10 do 12 tygodni, ciezkie do
potroku. Jezeli za$ uzyje sie bromoformu. to przypadki lek-
kie koricza si¢ w 2 do 3, srednie w 4 do 5, cigzkie w 6 do
8 tygodni zupetnem wyleczeniem. Bromoform przeto
stanowczo i znacznie skraca chorobe.

Bromoform précz tego zmniejsza liczbe i moc napadéw
i wptywa korzystnie na apetyt tak, ze po chorobie nieraz
dzieci wygladaja lepiej, niz przedtem. Wprawdzie bromoform
nie zawsze zapobiega zmianom zapalnym w pilucach w prze-
biegu krztusca, sprawia jednak, iz dzieci przebywaja je le-
piej i czesciej z nficb wychodza. Natomiast nie widziat autor
skutku z bromoformu w przypadkach wiktania sie krztusca
z gruzlica lub influenca.

Co sie tyczy dawek, nie mozna sie trzymaé zbyt ma-
tych. Stésownie do przypadku zadaje autor dziecku pét rocz-
nemu po trzy krople, rocznemu po 4 do 5 kropel trzy razy
dziennie. Swoim wtasnym dzieciom, jednemu 3, drugiemu
8 lat liczacemu zadawat autor na ciezki krztusiec trzy razy
dziennie po 10, wzglednie po 16 kropel i w 4, wzglednie
5 tygodniach usunat chorobe zupetnie. Pamieta¢ nalezy, zeby
bromoformu nigdy nie dawaé¢ do czczego zotadka, poniewaz
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Nr. 37
wtedy bromoform przemienia si¢ w gaz,
skutkuje

Autor przytacza dwa znane sobie przypadki, dowo-
dzace do pewnego stopnia swoistosci dziatania bromoformu
w krztucu; w pierwszym z nich chtopiec 3-letni zazyt naraz
az trzy gramy bromoformu, doznat chwilowo zamroczenia,
ale od tej chwili pozbyt sie zupetnie choroby; w drugim do-
stat chtopiec dwuletni naraz 30 kropel bromoformu, padt
i usnat natychmiast, we dwie godziny poéZniej byt juz zu-
petnie przytomny a we dwa dni pdiniej nie okazywat zad-
nych wigcej przypadéw krztusca.

Przypadki te dowodza, iz mimo catej ostroznosci nie
mozna trzymac sie dawek zamatyeb bromoformu a za ska-
z6wke w tej mierze uwaza¢ nalezy liczbe nocnych napadéw
choroby.

Autor prébowat bromoformu (w postaci torebek, czyli
kapsutek zawierajacych po 050, z ktorych chorzy zazywali
po 4 do 6 dziennie catemi tygodniami),"takze w gruzlicy
i przekonat sie, ze dziata on skutecznie w przypadkach bez
goraczki i bez sktonnosci do rozpadu ognisk w ptucach przez

apetytu, pow ie ciezaru ciata i zmniejsze-
nie plwociny.

Dalej przekonat sie autor, iz bromoform dziata bardzo
skutecznie w rozedmie phuc (emphysema puhnonum) przez
zmniejszenie dychawicy (asthna) i towarzyszacego jej nie-
zytu oskrzelowego i to w przypadkach, w ktérych inne?
srodki zwykle w takich razacli uzywane zawiodly. Pamigtac
wszakze nalezy, iz bromoform catkiem nie dziata w dycha-
wicy z wad serca, stwardnienia tetnic i zmian w nerkach

W koricu o$wiadcza autor, iz widziat bardzo pomysine”
rezultaty terapeutyczne z uzycia bromoformu u dzieci w réz-
nych iach ia ptuc, w pr niezycie oskrze-
lowym obok krzywicy i kurczu gtosni.

Poniewaz bromoform najpodobniej do prawdy wydziela
sie przez drogi oddechowe, mielibySmy w nim $rodek dzia-
tajacy wprost na te czes¢ ustroju.

Dzieciom przepisuje autor bromoform w rozczynie; tak
n. p. dziecku pétrocznemu: Bromoforwiii guttas 9, spiritus
vini 3 00, aguae destil. 90-00, syrupi 10 00, dziecku rocz-
nemu: bromofcn-mii guttas 15, spiritus vini 7°00, aguae de-
stil. 100-00, syrupi 10'00. Dzieciom starszym o 6 do 10 kro-
pel wiecej. Lek ten zazywaja dzieci we dnie i w nocy i do-
stajg obok tego stosowne oktady na klatke piersiowa. Do

uchodzi i ztad nie

do"'e'biema potrzeba 10 flaszek takiego rozczynu a nawet i wie-

V:e'. (Munchener med. Wochenschrift. 3. Wrzesnia 1895).

113. E. M. Skerrill (prof. szkoty lekarskiej
stolu): O uzyciu kofeiny wdychawicy oskrze?
lowej (asthna bronchiale). Na podstawie wtasnego doswiad-

czenia sadzi autor, ze z pomiedzy wszystkich $rodkéw przeciw
dychawicy uzywanych kofeina jest najskuteczniejszym i naj-
pewniejszym, szczegdlniej, jezeli napady wystepuja we wcze-
snych godzinach rannych i budza ze snu chorego.

Zaraz w pierwszych chwilach napadu dycliawicznego
powinien chory zazy¢ 30 centygraméw cytrynianu kofeino-
nowego (w proszku lub rozczynie) i dawke te powtarza¢ na-
przéd co 4 godziny az do zupetnego ustania napadu a pézniej
rzedziej w celu zapobiezenia jego powrotowi.

Jezeli napad dychawicy pojawia si¢ regularnie wczas
rano, wystarczy zazy¢ 30 do 60 centygraméw cytrynianu
kofeiny idac spa¢ a jezeli rano dnia nastepnego nie ma
skutku, zazy¢ jeszcze 30 centygramoéw rzeczonego przetworu,
powtarzajac te dawke w razie potrzeby.

Cytrynian kofeinowy dziata lepiej u dorostych, niz
u dzieci i przedewszystkiem w samodzielnej dychawicy oskrze-
lowej, t. j. niezaleznej ani od choroby nosa ani od zboczen
w trawieniu. (La Semaine med/icale. 4. Wrzesnia 1895).

w Bn
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V. O przypadkach cholery azyatyckiej, stwierdzonych
w armii austryacko-wegierskiej w r. 1893.
Podat

Dr. J. Easohkopf,
c. i k. lekarz puikowy.

Choroby zakaznej grasujace epidemicznie miedzy lud-
no$cia cywilng parstwa, zabieraja w regule pewna liczbe ofiar
takze z szeregébw wojska i to mimo najenergiczniejszych $rod-
kéw ostroznosci, w takich razach zjak najwieksza $cistoscia
przestrzeganych. | tak miata sie tez rzecz z cholerg azya-
tycka, ktéra w ostatnich kilku latach w postaci epidemii na-
wiedzita niektére kraje. W niniejszej koresponciancyi poda-
jemy kilka dat statystycznych, odnoszacych sie do przypad-
kow cholery azyatyckiej, zasztych w roku 1893. w wojsku
austryacko-wegierskiem a to na podstawie urzedowego spra-
wozdania, wydanegc przez ministerstwo wojny,
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si¢ zadne choroby przewodu pokarmowego. Zawleczenie cho-
lery przez rekrutdw, ktérzy wiasnie w owym czasie (w po-
czatku Pazdziernika) wstapili do wojska, mozna na podstawie
przeprowadzonych poszukiwar wykluczy¢ tak, Ze przyjac
nalezy, iz choroba musiata mie¢ swoje Zrédto w samym Bu-
dapeszcie, w ktéorym podéwczas cholera grasowata wsréd
ludnosci cywilnej

Przypuszczenie, ze utrzymujaca sie wowczas trwale wy-
soka temperature powietrza, brak opadéw atmosferycznych
z nastgpowem obnizeniem si¢ wody gruntowej w potaczeniu
z wysoka cieptotg ziemi uczyni¢ nalezy odpowiedzialnemi za
powstanie zarazy, upada samo przez si¢ wobec okolicznosci,
ze te same stosunki atmosferyczne trwaty jeszcze dtugi czas
po wygasnieciu cholery. Natomiast stwierdzono na pewne,
ze zolniprze, ktdrzy zapadli na cholerg, wbrew surowemu za-
kazowi uzywania wody z wodociggéw do picia, wode te
przeciez pili, ze nastepnie w tydzied po zamknieciu rur wo-
dociagowych wygasta cholera takze w miejscach do mycia

w B ik 2tz rok 1893. ). “Ot6z
wedtug tych dat przydarzybo sie. w wspomnionym roku
w armii austryacko-wegierskiej 51 przypadkow zachorzenin
z 22 przypadkami $mierci wskutek cholery azyatyckiej, pod-
czas gdy w roku 1892. stwierdzono 43 przypadkéw zacho-
rzenia z 17 przypadkami $mierci. Z tych przypada w roku

1893. na wojskowy okreg terytoryalny:

budapeszteriski. 23 przyp. zapadniecia z. 12 przyp. $mierci
preszburski . . 3

koszycki o 2

zagrzebski 10

serajewski . . 3

W roku przesztym stwierdzono choler¢ azyatycka tylko
w trzech wojskowych okregach terytoryalnych, w Budapesz-
cie, w Temeszwarze i Zagrzebiu. Z powyzszych dat wyptywa,
ze najwieksza liczbe przypadkow cholery azyatyckiej znale-
ziono w putkach wegierskich. Ciekawem jest, ze z przyto-
czonych wyzej 23 przypadkéw, stwierdzonych w metropolii
Wegier, przewazajaca liczba, bo az 14 tyczyta sie putku
huzaréw Nr. 16. Miedzy ludnoscia cywilng Budapesztu stwier-
dzono w roku 1893. 172 przypadkéw cholery azyatyckiej
(wobec 1173 roku zesztego, t. j. 1892). Co sie tyczy przy-
padkéw cholery w wspomnionym putku huzarskim, to zacho-
rowato na cholere w przeciaggu 13 dni 14 zoinierzy, z kto-
rych 7 umarto. Przyczyny powstania choroby szuka¢ tu na-
lezy z cata pewnoscia w piciu wody, pochodzacej z wodo-
ciagow tenskich, dostarczajacych sztucznie, niestety
bardzo niedostatecznie filtrowanej wody z Dunaju. Wtadza
wojskowa, wiedzac o tem clobrze, pozwalata tylko na uzycie
wody tej do mycia. Dla jak najpewniejszego, o ile moznosci
zapobiezenia uzywaniu tej wody do picia, zamknigto rury
wodociggowe i zostawiono je otwarte tylko w miejscach, stu-
zacych do mycia, nadto najsurowiej zakazano zotnierzom picia
tej wody. Putk ten, odbywajacy woéwczas marsz z Rzeszowa
do nowego swego garnizonu, Budapesztu, scisle unikat wszyst-
kich miejscowosci, cholerg nawiedzonych, stosunki jego zdro-
wotne byty wysmienite a w szczegdlnosci nie przydarzaty

ty Ministerstwo wu]ny auslryackle Wydaje corocznie Rocznik

M ahrbuch), w ktorym skrzet-

nle zebrane s wszelkie urzedowe daty, tyczqce sie przybylku i uhy!ku
o poboru’p

Jakoto? Stosunkow Zdrowoinyeh ZoImErzy.

przeznaczonych i ze ie, jakotez zonaci podoficerowie
wraz z ich rodzinami, ktérzy nie pili wody z wodociagow,
na.cholerg.nje zapadli. Wszystkie te okolicznosci prowadza
do twierdzenia, ze tylko picu? tej wody byto przyczyng epi-
demii. Takze liczne i czesto grozne postacie kataru jelito-
wego, ktére w czasie epidemii przydarzaty sie w powyzszym
putku huzaréw, odnies¢ nalezy do picia wody z wodociagow.
I tak przydarzyto sie¢ w przeciggu trzech tygodni 53 przy-
padkéw ostrego niezytu jelitowego; 40 chorych przyznato si¢
do picia wody wodociagowej. Ze wzgledu na réwne pocho-
dzenie tycli przypadkéw choréb jelitowych z cholera rozsze-
rzono wszelkie przepisy odkazania i sanitarno-policyjne $rodki
ostroznosci takze na huzaréw, ktérzy zapadli na ostry niezyt
jelitowy. NaumysInie przytoczyliémy nieco obszerniej powyz-
szy smutny przyktad z putkiem huzarskim, by wykazaé, ze

pratki eholery azyatyckiej dostajg si¢ do ustroju cztowieka
nie za po$ narzadu o lub na innej
drodze, lecz wytacznie prawie na drodze narzadu pokarmo-

wego i to za posrednictwem wody, do picia uzytej.

Z chwilg stwierdzenia wybuchu cholery azyatyckiej
miedzy ludnoscig cywilna zarzadzity natychmiast wiadze
wojskowe najostrzejsze $rodki ostroznosci celem zapobiezenia
zawleczeniu zarazy miedzy zotnierzy. Sciste przestrzeganie
tych zarzadzonych przepiséw zapobiegawczych oddawato tez,

z matemi tylko wyjatkami, bardzo cenne ustugi zatogom,
znajdujacym sie w zarazonych okregach. Do $rodkéw tych
nalezato: ograniczenie lub zupeine zabronienie Zzotnierzom

wychodzenia z koszar, zakaz uczeszczania do gospod i miesz-
kan prywatnych (w jednym przypadku zachorowat Zzotnierz
po odwiedzeniu matki, w ktdrej rodzinie przydarzyt sie przy-
padek $mierci na cholere azyatycka), umywanie rak przed
i po jedzeniu woda mydlang, wstrzymywanie kapieli w rze-
kach podejrzanych, celem zapobiezenia mimowolnemu poty-
kaniu zakazonej wody rzecznej podczas kapania sie, wobec
okolicznosci, ze wiasnie ludnos¢, nad rzekami mieszkajaca
i uzywajaca wody rzecznej do picia, najczesciej zapadata na
cholere, wytaczne uzywanie rzeczywiscie dobrej wody do
picia i gotowania, przyznanie dodatku sanitarnego w postaci
pot poroyi herbaty z rumem dla jednego Zotnierza i na jeden
dzien na czas trwania epidemii

Wedtug sprawozdania wtadz wojskowych wybuchta cho-
zkad

lera ng Wegrzech w ogdle naprzéd w Satmarze, roz-
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szerzyta sie powoli, trzymajac si¢ brzegu rzek Samosza i Cisy,
ku poétnocy i sprawiajac najwigksze spustoszenia w komita-
cie maramaroskim (w sasiedztwie granicy galicyjsko-wegier-
skiej), gdzie 15.000 ludzi, przewaznie robotnikéw, zajetych
budowa kolei zelaznej, zachorowato, z ktérych tez wiecej,
niz potowa umarta.

W terytoryalnym okregu wojskowym, zagrzebskim wy-
stapity naprzod sporadyczne przypadki cholery wsérdd lud-
nosci cywilnej a to przedewszystkiem miedzy robotnikami
w fabryce szkta i wiezniami cywilnego domu karnego w Osieku
a dopiero po uptywie dwdch tygodni przydarzyt sie¢ w wojsku
tamlejszem pierwszy przypadek cholery. Zwigzku miedzy za-
chorzeniami w ludnosci cywilnej i w wojsku, jakotez spo-
sobu zawleczenia choroby do niego, mimo najdoktadniejszych
badan nie mozna bylo wykazaé. Wody z wodociagéw do
picia stuzacej nie mozna byto obwinia¢; stosownie do wyste-
powania rozsianego choroby nalezato raczej przyja¢ przenie-
sienie z przypadku na przypadek przez zetkniecie sie z cho-
rymi i ich przedmiotami. Celem zapobiezenia rozszerzeniu si¢
tu zarazy zarzadzono précz przepisanych srodkéw ostroznosci:
noszenie opaski flanelowej na brzuchu, gotowanie wody do
picia stuzacej, herbate z rumem na noc, zmniejszenie liczby

zotnierzy w ubikacjach koszarowych, powiekszenie personalu
sanitarnego garnizonu o dwoéch lekarzy wojskowych, czeste
przeptukiwania kanatéw, szybkie usuwanie i natychmiastowe
przeniesienie chorych do odosobnionych szpitali cholerycz-
nych, doktadne przeprowadzanie odrazenia i t. p.

Co sig tyczy przypadkéw cholery w okregu Serajew-
skim, to i tu wystapita cholera nasamprzod miedzy ludnoscia
cywilng i to miedzy robotnikami zajetymi przy budowie
mostu kolei zelaznej w Bresce, gdzie w przeciggu miesiaca
zachorowato 84 os6b, z ktdrych 45 umarto. Mimo to, Ze gar-
nizujace tu wojsko, strzegace brzegow rzeki Sawy, wysta-
wione byto na wielkie niewygody i bezposrednie niebezpie-
czefistwo zarazenia sjig, nie zachorowat zaden zotnierz wtedy
na cholere. W innyeh miastach Bosnii i Hercegowiny zacho-
rowato w tym czasie na cholere 997 ludzi, z ktérych umarto
513, w wojsku 4 zotnierzy, z ktérych jeden umart. W okre-
gach Iwowskim i hermansztackim udato sie przy $cistem
przestrzeganiu przepiséw wojskowych, mimo licznych przy-
padkéw cholery miedzy ludnoscia cywilng, w zupetnosci uchro-
ni¢ wojsko przed epidemia.

W okregu wojskowym Iwowskim wystapita
w r. 1893. dwa razy epidemicznie. W Marcu i
przydarzyto sie w niektérych miejscowoséciach powiatu borsz-
ezowskiego mniej lub wiecejp'40 przypadkow cholery, z kto-
rych 20 zakoriczyto si¢ Smiertelnie. W Maju, Czerwcu i Lipcu
byta cata Galicya wschodnia wolng od cholery, dopiero
w Sierpniu pokazywaty sie znowu pierwsze przypadki cho-
lery w Delatynie (w powiecie nadworniafiskim) miedzy ro-
botnikami przy kolei zelaznej, przybytymi z Wegier i
szerzyly sie nastepnie z nadzwyczajna gwaltownoscia w tam-
tejszych okolicach miedzy stale mieszkajaca ludnoscia. Na-
stepnie przeciggneta epidemia przez powiaty stanistawowski,
kotomyjski, $niatynski, bohorodczanski, ezortkowski, stryjski
i horodenski, trwajac ze zmiennem nasileniem az do Grudnia
i dopiero 24 t. m. mozna byto ogtosi¢ caty kraj za wolny
od cholery. Dla zapobiezenia zawleczeniu choroby miedzy
wojsko nie powotano do ¢wiczed w roku 1893. rezerwistéw
z przytoczonych powiatéw, cholerg nawiedzonych.

cholera
Kwietniu
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W okregu wojskowym hermansztackim w przeciggu
trzech miesiecy zachorowato 200 a 126 os6b umarto na cho-
lere. Dopiero interwencyi wiadz wojskowych, ktére zwré-
city uwage organéw wiasciwych na pierwsze przypadki cho-
roby, zawdzieczy¢ nalezy, ze przeciw kazdemu przypadkowi
wystapiono natychmiast z odpowiednig energia, przezeo za-
pobiezono dalszemu rozszerzeniu sie choroby.

VI. Wiadomos$ci biezace.

Krakow dnia 12. Wrzesnia 1895 r.

— K. Riehet obliczyt $miertelnosé dwutygodniowa w Paryzu
z bloiiicy w pierwszem pétroczu 5 lat poprzedzajacych rok 1895- t. j.
rok ogélnego zastosowania terapeutycznego surowicy Rouxa, i lat 1884
tudziez 1887. wzietych tylko dla przyktadu. Z dat w ten sposob otrzy-
manych pokazuje sie, iz gdy w latach 1884, 1887 i 1890 do 1894. na
dwa tygodnie przypadato przypadkéw $mierci z blonicy od 145 do 30,
bylo w pierwszem pétroczu roku biezacego przypadkow $mierci z bio-
nicy od 27 do 4, t. j. naj $ w pi potroczu
roku 1895, jest mniejsza od najmniejszej $miertelnosci z wymienionych
powyzej siedmiu lat. Jakkolwiek te liczby nie sa jeszcze ostatecznym
dowodem skutecznosci  terapiifsurowiczej w blonicy, zawsze zastuguja
one na uwage a w kazdym razie stanowia wazny materyat do ocenie-
nia postepow terapii w blonicy.

— Przy szpitalu N. M. P. w Czestochowie ma by¢ otwarty od-
dziat chirurgiczny, Ktéry obejmie Dr. Wiadystaw Wrzesniowski, za-
stepca lekarza naczelnego W. Biegafiskiego podczas jego nieobecnosci

— Dr. Munro, fizyk hrabstwa Renfrew w Anglii, tak oblicza
koszt epidemii duru brzusznego, wybuchtej w pewnym okregu tegoz
hrabstwa: Bylo 859 przypadkéw, z kiorych 74 zakoficzyly $miercia.
Koszt .leczenia chorego w szpitalu wyniost 218 frankéw a koszta le-
czenia wszystkich przypadkow w oglnosci po 125 frankéw od glo-
wy. Strata zarobku przez chorych wyniosta 82275 frankéw, koszta
pogrzebu po 125 frankow od osoby. Wartos¢ zycia czlowieka przyj-
muje Munro za 159 funtéw szterlingow czyli 3975 frankow. Zliczajac
rwjiwszystko razem wypada, iz taNepklemia kosztowala co najmniej
537400 frankow a poniewaz dur brzuszny jest choroba, ktdra, jak po-
kazuje doswiadczenie, mozna bardzo skutecznie zwalcza¢ stosownemi
reformami przeto nie ma iz urzadzenia sa-
nitarne a w pierwszym rzedzie ze wzgledu whadnie na dur brzuszny
doprowadzenie dobrej wody nawet ekonomicznie oplacaja sie sowicie.
Oby to i u nas chciano zrozumiec!

§ — Qteoclera w Tarnopolu trzyma sie w mierze, dzieki energii
wiadz sani a mianowici go przez rzad i le-
karskiego, Dra J. Barzyckiego. Od 23. Sierpnia dotychczas umarto na

nig 10 a zastablo 22 0s6b. W okolicy i w sasiednich powiatach byly
tylko odosobnione przypadki.

Gubernia podolska ogloszona jako nawiedzona cholera.

— Wedtug poszukiwan dokonanych z polecenia Towarzystwa
lekarzy liworiskich w latach 1892. i 1893. jest w Liwonii kita bardzo
rozpowszechniona; w roku 1892., wzglednie 1893. miato kife L53,
wzglednie VOfi%o ludnosci. Jezeli sie zwazy, iz liczba oséb dotknig-
tych chorobami wenerycznemi, miedzy ktéremi wiewidr (gonorrhoea)
jest bez poréwnania czestszym niz Kita (lues), wynosi w Szwecyi
I'24%/00i w Finlandyi 227,°/0 a w Danii 4 36%0 ogotu ludnosci, to nie
ma watpliwosci, iz kita rzeczywiscie przybrata w Liwonii rozmiary
niezwykle. Tyczy sie to osobliwie miast; jakoz w roku 1892. miato
w Rydze 605%0 a w Juryewie (Dorpacie) nawet 8'45°/0 lud~Scilldte,
gdy odpowiednie liczby wynosity w Kopenhadze JAKTW a w Berli-
nie 4700,

— Nekrologia. Zmarli: W dniu 6. b. m. w Kutnie w 58. roku
zycia Dr. Andrzej Pielaszewski. W Konstancyi nad jeziorem badeo-
skiem Dr. Edward Graf, wiceprezydent pruskiej izby postow, kolo

iesieni: i lekarzy w Ni bardzo za-
stuzony. W Pizie w 79. roku zycia Dr. Paschalis Laudi, profesor
chirurgii

— Konkurs. Wydziat powiaiowy w Brodach ogtasza konkurs na
posade lekarza okregowego w Podkamieniu. Pensya roczna 500 zk.,
350 zk. dodatku na objazdy, obowiazek utrzymywania apteki domo-
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Kej. Podania zaopatrzone ' dowody kwalifikacyj prawnie wymaga-
nych do 31. Pazdziernika

— Konkurs na posade drugiego lekarza miejskiego ¥ Tarnopolu
Pensya roczna 600 zlr., 120 zIr. dodatku na mieszkanie f)O zir. do-
datku na dorozke, prawo do trzech, pieciolecupcj 60 zlr.

1. Pazdziernika r. b. na rece burmistrza tarnopolskiego.

— Artykuly oryginalne mieszczace sie w polskich pis mach”peryo-
dycznych lekarskich. W Gazecie lekarskiej Nrze 36. T. Jasiefiski':
Rzadki przypadek Mgleryi u miodego chiopca (athetosis duplex hysteric.a,
paralysis glosso-labialis hysterica). A. Gabszewicz: Z kazuisKM chi-
rurgicznej nerek (dok). B. W. Sawicki: Z dziedziny zboezed. wro-
dzonych. — W Kronice lekarskiej, zeszycie z 1 Wrzesnia: J Swie
zyfiski: Sprawdzenie doswiadczeri Griilzneka nad losem wlewar do
Kiszki stolcowej u czlowieka i zwierzat. J. ZawadzKi i L. E. Breg-
man: Niezwykly przypadek zapalenia wsierdzia pochodzenia rzezacz-
kowego z nastepczym zatorem tetnicy Sylwiusza oraz bélami i obrze-
kiem pochodzenia osrodkowego. — W Medycynie Nrze 36. F. Fic ki:
Rak czy przerost miazszu i blony $luzowej szyi macicznej? F. Am
stein: Kilka przypadkéw zimnicy u dzieci o przebiegu nieprawidto-
wym oraz kilka siéw o rozpoznawaniu zimnicy u dzieci.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. DI*. S. Domanski.

Dr. E. Bmlil
ordynuje jak lat poprzednich
M erauie,
Marktgasse 5

w
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C F. Boghringer & Solnig, .."acne!

bei Mannheim.
Dla iiiedoki*ewnycli i ozdrowiencow!
FERRATYNA
P. P. N. Nr. 72168.

| Pastylkiczekoladowe
-7 FERRATYNA.———

Cena pudetka 350 W
Laktofenina

Srodek przeciwgoraczkowy i przeciw nerwobélom,
o0 wiasnosciach wybitnych, 10- 24 1
specyficzny w durze brzusznym i gosécu stawowym

Aptela pod ,Ztotym Stoniem 1L

E. Hellera (dawniej E. Stockmara)
utrzymuje stale na skfadzie
odczynnlkl chemiczne czyste, balsamy,
laki i t. d., jak réwniez szkietka mikro-
skcpowe,
polecajac sie taskawym wzgledom os6b interesowanych
108—x—11 E. Heller.

wszelkie barwiki,
olejki eteryczne,

Nowy, wyposazony wszystkimi $rodkami lekarskimi

prywatny Zaklad Ieczmczy dla chorych chirurg i wewngtrznych e
11, Schmidgasse 14 (dawniej Dra Edcra).
Znakomita opleka Umuarkumne ceny. «
Wyjasnieri wszelkiego rodzaju udziela najchetniej wiasciciel i dyrektor
Di-. JULIUSZ FUKTH.
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Wygodne $rodki do urzadzenia
kapieli mineralnych borowinowych i Zelazistych
w domu i w kazdej porze roku.
Mattoniego s6l borow.

(wyciag suchy)
w skrzynkach po | kilogr

Mattoniego tug; boro
(wyciag plynny)
w flaszkach po 2 kilogr.
Od wielu lat wyprébowane w:  53—21—15
Melritis, Endometritis, Oophoritis, Parametritis, bladaczce, niedo-
krewnosci, zotzach, krzywicy, nptawach biatych, skionnosci do
poronieni, porazeniach czesciowych, parezach. dnie, gostcu, gu-
zach krwawn. i w celu ufatwienia wessania wypocin.
H JEIV liY &sl A TTOK. i
Wiederi, Franzensbad, Karlsbad, Giesshiibl.

Mattoni & Wille, Budapeszt.

pewna i czysta

uznang przez komisye przemyst. Tow. lekarskiego krakow-

skiego jako najlepsza, odszczegdlniong medalem Wysokiego

c. k. Ministerstwa handlu na wystawie krakowskiej 1887 r.
rozsyta koncesyonowany

ZAKLAD U OWIAIKOWY
Jozefa Freysingera m25

lekarza miejskiego w Lisku

Cena 1 fioli na 2—4 0s6b...— zir. 65 ct.
" 1, ,10—15 , 1 ., — .
- 1 flakonu na 50 , 2 » 35
" 1, iy2 grm. na 100 oséb . . 3 ,50

franko wraz z opakowaniem.

ZAKEAD WODOLECZNICZY

Koleja potudniowa godzina drogi od Wiednia. Le-
czenie elektryczne, migsienie, gimnastyka szwedzka i t. d.
Zaktad mechano - terapeutyczny wediug Dra Zandera.
Otwarty przez caly rok..

Prospekty przesyta wtasciciel i kierownik lekarski
Dr. Th. Friedmann, Wieden I. Operngasse 16, i Yoslau-
G-ainfarn. 95—L0-9

<z
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Nr. 87

7 SuTa-6e6aGuUTi

od r. 1601.

lekarzom i polecane w chorobach:

krtani i gardia, oskrzeli, w niezytach zoladka i kiszek, w chorobach watroby, w cierpieniach nerek i pecherza, podagrze i cukrzycy

Mozna nabywa¢ we wszystkich handlach wéd mineralnych i aptekach. Broszury gratis tamze, jakotez u
Rozsytka ksigzgcych wod mineralnych, Sil1zbr Ullll na Szlgsku

FURBACH i STRIEBOLL.

U drieci”,_requluje sto
nale, da’Sie iirl.echowywiie, dhugo nZjimi

Andrzej Saxlehner, Budapeszt, c. i k. dostawca nadw.

| Jafle’™neral

Zalety Saxlehnera wody Hunyadi Janos
wediug orzeczenia powag lekarskich
szybkie, pewne, tagodne dziatanie.

Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie ja znosi przew6d pokar
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwale, jednostajne i nieusta-
jace dziatanie. — Mata dawka
Celem uchronienia od w biad wprowadzajacego nasladowania nalezy

daé ‘ 1-44-30

»Saxlehnera wody gorzkiej*.

Zaktad wodolecnic2y i sanatorynm

Dra A, MAJEWSKIEGO
we Lwowie

przyjmuje chorych z zupetnem zaopatrzeniem
i dochodzacych do kuracyi

Pensyonat dla leczacych sie u pp. specya-

listow. 89—x—16

L U W W U WY Vv
Polecone jako antisepticum i wyborny
$rodek sterylizujacy przez Trill ata (Compt

rend. 114. 1278), jako $rodek ustalajacy dla

celow mikr p h i maki powych."
(Zeitschrift fur wissenschaftl. Mikroskopie.
X. 314).

Probki i literatura na zadanie przesyta sie darmo.

Jedyni fabrykanci:

Naktadem Tow. lek. krakowskiego

39—10—7

Ceny znacznie znizone.

Oliemicziio-famiaceutyczne laboratorium
,11Y G E A *

MMM m im i

w ZitOC"MOANMNE
pleak apsufki iperetki leaize

uznane przez Towarzystwo lekarskie krakowskie
za najlepsze i najtansze.
Cena za pudetko = 100 sztuk lub 2 pudetka po 50 sztuk.
Camphora monohrom. 0°05. 01. Amyg. 0'20 | zir. 50 ct.
Guajacol 005. 01. Amyg. v. Jecoris 010 v. 0-25 | zir. 20 ct.
. 010. 01. Amyg. v. Jecoris 0'20 | zir. 40 ct.
. 005. 01. Amyg. 020 Natr. arsen. 0'001 | zbr. 40 ct.
. 005.01. Morrhuol 020 | zir. 80 ct.
0'05. Morrhuol 0°20 Natr. arsen. 0 001 2 zir

Kreosot 0 05 Bals. tolut. 020 | zir. 20 ct.
. 0'05 Bals. tolut. 0'20 Natr. arsen. 0001 | zir. 40 ct.
» 010 Bals. tolut. 020 | zir. 20 ct.
» 005 Morrhuol 020 | zir. 60 ct.
. 0'05 Morrhuol 0'20 Natr. arsen. 0001 | zir. 80 ct.

., 005 01. Amyg. y. Jecor. 010 v. 0-25 | zh.

, 010 01. Amyg. y. Jecor. 0-20 | zir. 20 ct

, 005 01. Amyg. 0'20 Natr. arsen. 01)01 | zir. 20 ct.
Morrhuol (Mercis) 0'20 | zir. 50 ct.
Myrtolum (Mercis) 015 2 zir. 50 ct.

Gtowny sktad dla Krakowa w aptece WP. Otowskiego

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godta ,Hygea“
lub firmy ,Zahradnik“ celem uniknienia wydawania innych
watpliwej jakosci i o wiele drozszych wyrobéw.

Cze$¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego

54 26-18 Maryan Zahradnik.

Pewna desinfekcya instrumentow,
rozczynéw i t. d. Zachowuje znakomi-
cie posta¢ komorki, jader czerwonych,

ciatek krwi i t. d.,, nie ma skurczenia.

Farbwerke vorm. Meister Lucius & Briining, Hochst am Main.

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



