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TYGODNIK LEKARSKI.

) (Rocznic... Rs 5 (z%p 33 gr. 10) — ( Rocznie . . Rs.7 (zlp. 46 gr. 20)
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w Redakcji pod opaski}: Rocznie Rsr. 6. —Podtrocznie Rsr. 3. — Kwartalnie Rsr. 1 kop. 50.

TRESC.—Spostrzezenia kliniczne. Instytut leczenia elektryczno$cia. Przypadek zalewu krwi-
stego mlecza kregowego ijogo opon, z przyczyny traumatycznej, przez Mik. Brunera wtasciciela
Instytutu.— Przeglad Literatury Lekarskiej. Literatura niemiecka. Czasopismo Jahrbuch fur Kituler-
heilkunde und phisische Erzieliung. Bedig. y. Wiederhofer (Sprawozd. Markiewicz). — Drobniejsze
wiadomosci. O kapielach piaskowych Dra Fleming'a, (Dokonczenie) (Refer. E. Milosz). — Kro-
nika tygodniowa. Projekt urzadzenia przy Kassie Wsparcia podupadtych lekarzy instytucji ubezpie-
czenia. Odcinek. Korrespondencja Kliniki od D-ra Talko z Tyflisu.

SPOSTRZEZENIA KLINICZNE.

Instytut leczenia elektrycznoS$cia. J)
Przypadek zalewu krwistego mlecza kr¢gowego i jego opon, z przyczyny
traumatycznej.
(Apoplexia spinalis traumatica).
PRZEZ
Mik. Brunera.

Bezwtad i tgzec konczyn gornych i dolnych. — Utrata czucia skornego catego cia-
ta ponizej miejsca uderzenia.— Leczenie pradami galwanicznemi stalemi. — Wyzdro-
wienie.

Przypadek ktéry opisa¢ zamierzam, nalezy z pewnos$cia, do najciekaw-

KORRESPONDENCJA KLINIKI.

Tyflis, /1868 r.

Dwa premia dla lekarzy kaukazkich od Towarzystwa Lekarskiego Kaukazkiego i

premium p. Merimanow'a.— Pierwszy konkurs lekarski na Kaukazie.— Publiczne prelek-
cje. Kolezenskie obiady nasze.— Stypendjum Dra Holmblat'cii— Oftalmologiczne bie-
siady w Tyfliskim szpitalu wojskowym. — Trychiny w Tytlisie.

W jednej z poprzednich moich korrespondencji obiecalem Wam napisaé:
,, O znieczuleniu, “ lecz zostawiam te¢ kwestje do nastepnej, z powodu wyjazdu
Dra Minkiewicza, dla opatrzenia szpitali wschodniego Kaukazu; po swoim po-
wrocie obiecal on udzieli¢ mi laskawie w t6j mierze wiadomo$ci, z prowin-
cjonalnych szpitali, a wiec obszerniej pogwarzymy o tern pézniej. Na ten raz
poméwimy o czem inném, niemniej korzystnem dla nauki i spoleczenstwa.

") Spostrzezenia z Zakladow Leczniczych, umieszcza¢ bedziemy pod rubryka Spo-
strzezen Klinieznych, zaktady te bowiem nic sg Szpitalami, i chorzy w nich leczeni zosta-

ja w odmiennych warunkach niz w praktyce prywatndj.
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szych tego rodzaju, tembardziej, ze prawdopodobnie pierwszy, w ktérym leczenie
pradami statemi zastosowane, wyleczeniem chorego uwienczone zostalo. Z te-
go powodu, jak niemniej ze popiera wlasnosci rezorbcyjne pradu statego, przy-
padek ten zastuguje na dokltadny opis i zapoznanie z nim szanownych ko-
legow.

Hr. Z £. lat 26 wieku liczacy, silnej budowy ciata, muskularny i ko-
scioSktadu dobrze rozwinigtego, miernego wzrostu, nigdy zadnym choro-
bom niepodlegajacy, w dniu 21 Sierpnia 1867 r. przez nieostrozno$¢ wpadt
pod koto szalone manezu, sze$cioma konmi obracanego, i uderzony zostat z ca-
tym tegoz impetem w kark, tak silnie, iz caly manez i sze$¢ koni zostato
w biegu zatrzymanych. Pana £. natychmiast z pod kota wydobyto, lecz zu-
pelnym dotknigtego bezwladem obu koniczyn goérnych i dolnych.

Uderzenie miato miejsce w okolicy szyjowej tylnej, mni¢j wigcdj mig-
dzy czwartym a siddmym kregiem szyjowym, nieco ku prawej stronie.

Zawezwani okoliczni lekarze, natychmiast uzyli wszelkich $rodkéw prze-
ciwzapalnych, zaleciwszy postawienie choremu przeszto szesédziesiat baniek
i tylez pijawek, wzdluz kolumny kregowej, obok wszelkich okladow, we-
zykatorji i innych $rodkéw derywujacych, — skutkiem czego chory po
dwoch dniach odzyskat przytomno$¢, lecz do bezwladu dotaczyly sig jeszcze
bole i bardzo silne kurcze w obu re¢kach i nogach, przewaznie z prawej stro-
ny, a wreszcie mimowolne oddawanie moczu i stolca.

Towarzystwo Lekarskie Kaukazkie w ciagu 4-ch lat swojego istnienia,
starato si¢ iS¢ droga naukowa, to tez nie tylko przyniosto korzys$¢ dla kraju,
lecz i nauce ztozylo pozywng daning. Ocenienie ostatnidj nie do nas nalezy,—
zostawiamy to innym i dalszemu czasowi. Co za$ do pierw szoj, to ta dosta-
tecznie oceniona przez wladz¢ najwyzsza kraju, ktora corocznie assygnuje na
wydanie prac Towarzystwa 900 r. sr., jak hiemnidj przez oswiecong klasse¢
narodu, z liczby ktér6j Towarzystwo Lekarskie liczy wielu cztonkow-opieku-
néw, wnoszacych do kassy jego od 50 do 200 r. sr. corocznie. Jeden z ta-
kich panéw, bogacz— ormianin Merimanow, w Marcu r b. przystal Towarzy-
stwu 200 r. sr., proszac aby ono w swych pismach oglosito na te pieniadze
premium za rozprawe: ,Krytyczny rozbiér metod leczenia narodowych le-
karzy—hekimow.“ Przeciw takiemu tematowi, zle obmyS$lonemu, ja wysta-
pilem najpierwszy, w nastepujace stowa :

Panowie! Mysle ze Towarzystwo Lekarskie ma prawo prosi¢ pana M,
o zmian¢ tematu, gdyz nikt z kolegdéw nie bgdzie w stanie rozwiazac tej kwe-
stji. Pomimo to, ze nauka nie odniesie z tego najmniejszej korzyS$ci, trzeba
wzigd¢ na uwage i to, ze badanie rozmaitych leczniczych $rodkow tutejszych
ludow, zajmie bardzo duzo czasu, i wigcdj kosztowac be;dzie niili 200 r. sr.,
gdyz zaden hekim nie wyjawi swoj tajemmcy bez pienigznego wynagrodze-
nia; a pewny jestem, ze i pomimo to powio nleprawde;, poniewaz tajemnica
sluzy za gwarancj¢ jego talizmanu. Zdaniem mojom, wcale nie przystoi uzy-
wac terminu ,,metoda“ w leczeniu hekimow. Ci ostatni nie maja zadndj ra-
cjonalndj metody, cata ich sztuka zalezy na tom, aby sprytnioj oszukaé cho-
rego, porzadkiem zadawanych mu lekow, lub kolorem tych ostatnich, dla
tego lacza $rodki z indygo, weglem i t. p. Znam to z doswiadczenia i po-
mimo to, ze w ciggu lat 3-ch staram si¢ wtajemniczy¢ w ich sposob leczenia
choréb ocznych, nie udalo mi si¢ do dzi§ dnia rozplataé tego labiryntu nie-



Po przywiezieniu chorego (lo Warszawy, domowy lekarz prof. Gliszczyn-
ski, a pozniej 1 proszony na konsylja prof. Chatubinski, dostawszy chore-
go w kuracje, po uplywie paru miesigcy, zdolali zmniejszy¢é mu bole wkon-
czynach, a nawet nieco powrdci¢ wladzy w rgce lewéj, pomimo tego chory
jednak nie moze jej uzywac. . S,

Przypadek, ktory rzeczywiScie zaraz w pierwszej chwili powinien byt
$miercig, si¢ zakonczy¢, narobit tyle rozglosu w Warszawie, ze o niemal wig-
kszo$¢ tutejszych lekarzy chorego ogladala i prawie pielgrzymki znajomych
odbywatly si¢ do domu Hr. L. aby tylko o zyciu jego jakakolwiek powzigs$c
wiadomos¢. Ce

Szczgsliwa budowa i konstytucja chorego, przy wiasciwej lekarskiej po-
mocy, ocality chorego od $mierci, reszty za$ prad galwaniczny staty dokonat.

Wezwany przez kolegow Gliszczynskiego 1 Chatubinskiego w dniu 3-m.
Grudnia 1867, to jest blisko w 3 i po6t miesigca po wydarzonym przypadku,
do p. L. znalazlem go usadowionego w fotelu, z gtlowa nieruchoma, pochylo-
ng naprz6d i ku dotowi, z rgkami do klatki piersiow¢j przyci$nigtemi, gdy
nogi mial wyprezone i SciSnigte w kolanach, czasami tylko kurczom klonicz-
nym podpadajace.

Po zasiggnigciu poprzednich wiadomosci, przystapitem, w obecnosci kol.
Gliszczynskiego, do gruntownego zbadania chorego, przyczem znalezliSmy co

nastepuje: —

skonczenie modyfikowanych $rodkow, sktadajacych si¢ z kredy, antymonu,
kalomelu i nawet tluczonego piasku, mieszanych w rozmaitych proporcjach
i zazywanych to per se, w formie przysypki, to z bialkiem lub z zo6ttkiem. ()
Niedawno leczytem w chirurgicznym oddziale szpitala mtodego gruzma, kto-
ren dostal zapalenia jadra (orcldtis et feniculitis), w skutek deptania mu noga-
mi krzyzow (zrywac czemer), $rodka uzywanego tu przeciw lumbago. Komu
nieznane uzywanie naturalnych perel u cierpigcych na oczy, aby je zmienié
(ma si¢ rozumie¢ w domu szarlatana) na cudowny proszek przywracajacy
wzrok utracony? Pytam Was, panowie, czyz podobne barbarzynskie obcho-
dzenie si¢ z chorym, jak réwniez jawny szarlatanizm, czychajacy na cudza wta-
sno$¢, mozna nazwaé metoda leczenia? Podobnych sztuk i chytrosci szarla-
tanéw niepodobna wyliczy¢, a tem bardziej wyuczy¢ si¢,— na to_malo nawe
200,000 r. sr. W skutek tego, proponuj¢ Wam Koledzy, abyscie prosili p-
M., ozy nie uzna za stosowne, wyznaczy¢ inny temat dla pozyskania jego
premium? Towarzystwo Lekarskie nie powinno mté¢ na celu podnoszenia
szarlatanizmu narodowych lekarek, znachoré6w i hekimow. Ogtaszajac od
siebie podobne rozprawy, Towarzystwo przez to samo stanie po stronie szar-
latanizmu, przeciw ktéremu powinno (nawet wedle swej ustawy) walczy¢ ca-
tym arsenatem racjonalnej medycyny, i nie tak dawno przyjeto pigkng mysl
Dra S-wa wydawa¢ narodowe pismo ,,Listok.

Niektorzy z cztonkdéw o$wiadcezyli, ze Towarzystwo nie moze, ba, nawet
nie powinno prosi¢ o zmiang¢ tematu p. M., za pieniadze ktérego moznaby
pisa¢ co si¢ tylko podoba wlascicielowi. Lecz p. M. byl bardziej wyrozu-
mialym niz o nim mys$lano, sam prosil Towarzystwo o pozwolenie zmiany

(*) W jednéj z moich korrespondencji napisz¢ Wam o leczeniu ran przez hekimow,
w ktérem jakoby celuja, a takoz o okulistach perskich, o ktérych rozpisze si¢ cokolwiek
obszerniej.
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Ruchy glowa, zupelnie niemozebne, skutkiem sztywno$ci migéni karko-
wych. Przy badaniu miejsca uderzenia, znalezli§my takowe bardzo na nacisk
dotkliwe, lecz nie zewnetrznie, b6l dawatl si¢ choremu uczuwacé gteboko iroz-
chodzit si¢ po re¢kach ina nogi. W tym to punkcie kolumny krggowej chory
ciggle doznaje uczucia tgpego bolu, momentami wyzszego lub stabszego na-
pigcia, nawet bez udziatu jakich badz wplywow zewnetrznych.

Rece przyciagniete do klatki piersiowej i ku przodowi, skutkiem nadzwy-
czaj silnego kurczu w migséniach piersiowych wielkim i matym, mianowicie pra-
wej strony. Migsien naramienny tejze strony bardzo zwolniony, od przodu
1 zzewnatrz zapadly, dawal wejrzenie zwichnigcia w stawie ramieniowym, a ba-
dany nastepnie (rowniez jak piersiowe) pragdami indukcyjnym i galwanicznym,
na takowe nie reagowatl.

W powyzej opisanym stanie konczyny dolno okazaty znakomite wycien-
czenie muskulatury, migénie przedstawialy si¢ napre¢zone jak struny, miano-
wicie migénie przywodzace uda, a kurcz w nich byt tak silny, Zo niepodo-
bna byto odciggngé kolana od kolana, chybaby powodujac rozerwanie wlokien
migsniowych, nogi same przyjmowaty w uktadzie charakter pes aequino-varus,
skutkiem kurczu przewaznego w migéniach: gastrocnemius, soleus, tydkowych
przednich i zginajacych palcow. Najmniejsze pochylenie glowy lub kolumny
kregowej w czesci szyjowej, powodowato konwulsyjne kurcze kloniczne w no-
gach, przyczem chory doznawat uczucia, jak gdyby przebiegnigcia silnej iskry

tematu rozprawy i przystal natomiast nowy, ktoéry brzmi: Przeglgd najwiecej
uzywanych narodowych srodkow i sposobow leczenia na Kaukazie. Praca na po-
zyskanie premium p. M., powinna by¢ przedstawiong Towarzystwu najp6zniej*
I-go Stycznia 1870; ocenienie jej nastapi na publicznem posiedzeniu Towa-
rzystwa Lekarskiego 5-go kwietnia t. r.

Na poczatku r. z. dwaj czltonkowie Towarzystwa Lekarskiego Kaukaz-
kiego i. i T. powzi¢eli mys$l zaproponowania Towarzystwu sktadki na pre-
mium za napisanie rozprawy, przedmiotem ktérej ma by¢jedna z gafezi kau-
kazkiej “medycyny. Towarzystwo przyjeto projekt ze zwykla gorliwoscia do
wszystkiego, co tylko przynosi korzy$é¢ dla kraju, tem bardziej, ze w mys$l
§ 1 swej ustawy, obowigzato si¢ opracowywac wszystkie galezie medycyny i
nauk przyrodzonych i wszelkiemi sposobami pomagac specjalistom. Potrzebne
pieniadze predko zebrano i w koncu r. z. ogloszony od Towarzystwa, po-
przednio obmys$lany przez wyznaczong w tym celu Komisje, nastgpujacy temat:

Opisanie, jakiekolwiek czesci Kaukazkiego kraju (Zakaukazkiego, obwodow,
lerskiego,Kubanskiego lub Dagestanu), lub tezjednego z bassenow glownych rzek:
lerek, Kuban, Kura, Rion, pod wzgledem lekarskim. Rozprawa powinna zawierac:

1) Ogblng charakterystyke choréb miejscowosci.

2) Opis chordb w niej panujacych.

3) Rozdzielenie choréb wedle narodowos$ci, ptci, wieku i wzmianka
cierpien zalezacych od rodzaju zajec.
bt ~ Zalezno$¢ choréb od miejscowych fizycznych warunkoéw i socjalnego

fi) Teiapja chorob nie tylko naukowo-racjonalna lecz i narodowa.

Za takowa rozpraw¢ ma by¢ dane premium 200 r. sr.; praca powinna
.yc napisana do 1-go Stycznia 1869 r., wydanie za nig premium i ogloszenie
imienia autora (po rozpiecz¢towaniu koperty z dewiza rozprawy) odbedzie
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elektrycznej. Toz samo wywolywato silne uczucie lub uszczypnigcie jednej
lub drugiej reki, ktérych migénie jednakzejtak silnie jak mmindég wyprezonemi
nie byly, pomimo ze m. trojglowy ramienia, oraz mig¢s$nie przedrami¢ zgi-
najace, silnym kurczem byty zajete; czucie skorne lewdj r¢ki w matym sto-
pniu juz si¢ manifestowato.

Od czasu do czasu chory miewat drgania konwulsyjne w rgkach, czgsto
za$, bo prawie co kilka minut, w nogach, bez zadnego nawet powodu, a nie-
kiedy opistotonus lub nadzwyczajne twardnienie i napr¢zenie si¢ mig$ni brzu-

chowych (emprostotonus).
Brak zupelny czucia skornego na calym ciele, od miejsca na ktérem

przyczyna traumatyczna wywarta swoje dzialanie; ciagle mrowienie w kon-

czynach mianowicie w nogach, szczegodlniej za§ w stopach; zupeilne odrgtwie-
nie reki prawo6j od tokcia az do konca palcow; mimowolne oddawanie mo-
czu, niekiedy i stolca, czasami koprostaza, czeste i dlugotrwale erekcje pracia
(piiapismus), dopelniaja obrazu choroby. Puls regularny, 80 razy na minute,
oidiiychanie ptytkie lecz regularne. Brak zupelny czucia skdérnego na catom
ciele.

Dnia 5-go Grudnia t. r. chory przywieziony do mnie, zbadany zostat
pradami elektrycznemi w obecnosci kol. Gliszczynskiego, z czego okazato sie:

1. Ze czucie skorne, poczawszy od miejsca uderzenia az do konca pal-
coOw obu nodg, jest zupelnie stracone, —chory nietylko ze nie czuje dotknigcia

si¢ na publicznem posiedzeniu Towarzystwa 5-go kwietnia roku przysztego
Rozprawa nagrodzona bedzie drukowana w czasopi$mie: ,KaiiKasciuii Mejpi-
AHHCKiii C6opunkr* i autor ma prawo zada¢ od Towarzystwa Lekarskiego
100 egzemplarzy odbitek swoj pracy.

O ile mi wiadomo, wystapieniem z premjami, mtode Towarzystwo Le-
karskie Kaukazkie wyprzedzito wszystkie inne Towarzystwa Lekarskie w Ros-
sji i swym pigknym przykltadem zachg¢ca do podobnych naukowych celow
starsze 1 majace wigcej srodkow, za wyjatkiem chyba materjalnych.

. Jezli prawda, ze z postgpem cywilizacji kraju liczba obtakanych je<*o
mieszkancow si¢ zwigksza, jak to dowodnie przekonywaja przodujace w cy-
wilizacji kraje Europy, to tez" nie dziw, Ze migdzy narodami wschodu, zyja-
cemi w patrjarchalnej prostocie, psychicznie cierpiacych napotka¢ mozna bar-
dzo rzadko.” W Persji naprzyktad, liczba ich tak nieznaczna, ze w samym
Teheranie nie wigcdj nad 8—10 tych nieszczesliwych si¢ znajduje; przeto nie
ma zadnej potrzeby utrzymywania w tej stolicy domu warjatow, jak o tém
twierdzi Dr. Polak, byly lejb-medyk szacha perskiego i nauczyciel szkoty le-
karskiej w leheranie, w swém ciekawom dziele: ,,Persien, das Land und seine
Bewohner, Leipzig 1865, do ktorego dosy¢ czgsto bedziemy si¢ odwotywac
w naszych korrespondencjach. i na Kaukazie nie bylo do dzi§ dnia zakladu
dla oblakanych, nie bylo takoz i lekarza, ktoren by si¢ oddawal téj wazndj
a tak trudnej gatezi nauk lekarskich, jedném stowem — lekarz - psychiatra
jeszcze nieznany w tutejszym kraju. Chorzy, tak wojskowi jak i cywilni, wy-
sytaja si¢ do specjalnych zaktadoéw w gtab Rossji, lub pozostaja w tak zwa-
nym oddziale oblgkanych, urzadzonym w 2-ch wigkszych wojskowych szpita-
lach — Stawropolskim 1 Tyfliskim. W tym ostatnim liczba psychicznie cier-
piacych, stale bywa 35 — 40 i obecnie jest ich 38; w toj liczbie: rossjan 22
gruzindw 4, ormian 3, polakéow 3, zydow 2, lotysz 1, osetin 1, tatar 1 i lez-
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palcami, ktucia igla, it. d. lecz nawet, najobojetniej si¢ zachowuje przy fara-
dyzacji bardzo silnemi pradami, za pomocg suchego pendzelka elektryczne-
go lub moxy elektrycznej. Nawet, dtugo dziatajac pragdem galwanicznym, mia-
nowicie na calych plecach i konczynach dolnych, zadnego uczucia przykrego
chory nie doznaje. Prad galwaniczny wilgotng gabka na powierzchni¢ skory
koficzyn gérnych dziatajacy (nawet bardzo silny 30 El.), zaledwie stabe uczu-
cie ciepla choremu sprawia. Roéznic temperatury chory réwniez me jest
w stanie oceni¢. Podobnyz brak zupelny czucia na piersiach i brzuchu.

2. Elektro-mig$éniowa kurczliwo$¢ okazuje si¢ zachowang w rgku, gdy
bardzo nawet jest obnizong w mig$niach konczyn dolnych, z wyjatkiem wyzej
wspomnionych: naramiennego i piersiowego, — ktorych kurczliwo$¢ na oba
prady okazata si¢ byC zniesiong zupelnie, jako t6z i w mig$niach miedzy-
kostnych obu rak.

Elektro-migéniowe czucie w malym stopniu jeszcze zachowane. Czucie
migsniowe przy ruchach biernych, nie mogto by¢ probowane, skutkiem kur-
czu w migéniach, a ztad iniemozliwosci takowych wykonania.

Rokowanie, pomimo tak ci¢zkiego stanu choroby, znajac wysokie wta-
snosci resorbcyjne pradu galwanicznego, pomimo ostrego przebiegu pro-
cessu, uwazalem za pomyslne i tak tez objawitem choremu i familji.

Leczenie rozpoczatem zastosowaniem pradu galwanicznego statego na ko-
lumnie kregowej, w kierunku wstepujacym, a to, aby osiagnaé dziatanie bie-
guna ujemnego o do$¢ szerokiej powierzchni (4 cale []), doktadnie dopasowa-
nego na miejscu przypuszczalnego procesu. W tym celu wprowadzony prad

win 1. Dosy¢ czgsto migdzy niemi widzieliSmy ciekawe formy chordb, lecz
niestety, nie bylo komu zglgbi¢ cierpien tych nieszcze$liwych i nie$¢ im po-
moc lub ulge, wedle ostatniego stowa nauki! Nie bytem nigdy w zadnym
psychiatrycznym zakladzie, przeto nie moge¢ zrobi¢ pordwnania co do urzg-
dzenia psychiatrycznego oddziatu tyfliskiego szpitala, z innemi godnemi NIN.
stulecia zaktadami; przyznam si¢ tylko, ze ka,zdg razg kiedym odwiedzal nasz
oddziat, przykre wrazenie robila na mnie stojaca w sali klatka zelazna, jakby
dla rozjuszonych Iwoéw lub tygrysow; — wiezienie, stuzace dla poskromienia
chorych cierpiacych na mania furibunda lub hydrofobje!

Przy takiem zaniedbaniu psychiatrji, z powodu, ze nie bylo w kraju
specjalnych zaktadoéw, ani lekarzy-psychiatrow, z wielka radoscig przyjeta zo-
stata wiadomo$¢ o konkursie, ogloszonym przez gtdéwnag Kommissje urzadze-
nia w Tyflisie dobroczynnych zaktadow. Do dzi§ dnia szpital miejski Tyflisu
bardzo zle byl urzadzony; ciasny, daleki od $rodka miasta, majacy jednego
ordynujacego lekarza, przeto nie odpowiadat potrzebom mieszkancow. W tym
za$ roku ma by¢ natomiast otwarty nowy, pigknie zbudowany i wygodnie
urzadzony, w ktorym bedzie 4-ch lekarzy. Przy zalozeniu tego ostatniego, me
maty .brat udziat lejb-medyk Namiestnika kraju Dr. Liban, b. Prezydent To-
warzystwa Lekarskiego Kaukazkiego, cztowiek i kolega jakich mato, pomi-
mo wysokiego stanowiska urzgedowego, tak czesto ludzi zmieniajacego. Irzy
nowo zalozonym szpitalu ma by¢ oddzial dla oblakanych. Potrzebnym wigc
byt lekarz specjalista. W tym celu ogloszono konkurs .,dla lekarzy prakty-
kujacych w Tyflisie i na Kaukazie.4 Warunki konkursu byly nastepujace i,
jak widzicie, bardzo pi¢kne i wygodne: .

a) Lekarz zyczacy otrzymaé posad¢ starszego ordynatora, powinien



23

galwaniczny 30 El. dziatal przez 10 minut, r¢k¢ za§ lewa galwanizowalem
przez kilka minut pradem mleczowo-nerwowym wstepujacym.

Dnia 7 Grudnia t. s. p., lecz prad zastosowany pochodzit z40 El. Po-
tom posiedzeniu drgania w nogach mniej czgste i kurcz stabszy.

Dnia 9 Grudnia t. s. p., po czem chory podniesiony z fotelu mogt si¢
przez kilka minut utrzymaé na nogach.

Dnia 11 Grudnia. Ruchy wI rece prawdj zaczynajg powracaé. (Obecny
przy elektryzacji prof. Gliszczynski).

Dnia 15. Przy tom samem postgpowaniu kurcz w nogach znacznie
mniejszy, lecz drgania znow czestsze, ruchy reki (przedramienia i palcow)
latwiejsze i wigksze.

Obecny podczas elektryzacji prof. Chatubinski zgadza si¢ na moje ro-
kowanie i przewiduje dobre skutki tak prowadzonej kuracji.

Dnia 16 Grudnia. Zastosowano galwanizacj¢ ndg, po ktordj nastapito
pogorszenie, kurcze staty si¢ czestszemi. Puls podnidst si¢ do 120 uderzen i
silna wystapita gorgczka.

Dnia 20 Grudnia. Skutkiem poprzedniego pogorszenia, zaniechana zo-
staje galwanizacja ndg, lecz galwanizacja mig¢énia naramiennego pradem
ruchomym stalym, oraz dluzszem dziataniem biegunu dodatniego na m. m.
piersiowe przynosi pomySlny skutek, kurcz bowiem w ostatnich zostaje znie-
siony, a kurczliwo$¢ na prad indukcyjny przywrécona w m. naramiennym,
chory moze unie$¢ r¢ke do gory ipotozyé na glowie.

Nastepnych pie¢ posiedzen, co drugi dzien odbytych, podczas ktorych

zna¢ sposOb zycia krajowcoéw zakaukazkiego kraju, ich podania, a takoz choé
jeden z wiecoj rozprzestrzenionych tu jezykow i jeden europejski.

b) Do konkursu ma prawo przystapi¢ lekarz praktykujacy nie mnidj
3, a nie wigcej nad 12 lat.

¢) Zyczacy konkurowaé powinien przyby¢ do Tyflisu na 16 Kwietnia
r. b. W jednym ze szpitali bedzie mu przedstawiony chory cierpiacy w sku-
tek porazenia os$rodkéw nerwowych, dla detalicznego rozbioru pod wzgledem
patologicznym i terapeutycznym. Egzamin ten odbedzie si¢ przy cztonkach
Kaukazkiego Zarzadu Lekarskiego, w przytomnos$ci czlonkéw Gtéwndj Kom-
missji Lekarskiej. Zdanie swoje cztonkowie wyjawiaja za pomoca glosowa-
nia tajemnego.

d) Wybrany na t¢ posadg, obowigzany jest naby¢ praktycznéj wiedzy
leczenia w Petersburgskim zaktadzie dla obtgkanych i przedstawi¢ Gloéwnej
Kommissji naukowe sprawozdanie ze swych zaje¢ i spostrzezefn; gdyby tako-
we okazalo si¢ niedostateczném, to Kommissja zastrzega sobie prawo wybraé
drugiego na jego miejsce kandydata.

e¢) Glowna Kommissja bedzie si¢ starala o wyznaczenie pensji lekarzo-
wi jadacemu do Petersburga i bierze nawet na siebie koszta podrozy.

f) Pensja starszego ordynatora 800 r. sr.. stolowych 360 r. sr., kwa-
terunkowych 240 r. sr. (razem 1400 r. sr.); urzad Y II klassy.

g) Po roku sluzby szpitalndj, lekarz-psychiatra bgdzie wystany za gra-
nice kosztem rzadu w celu naukowym.

Widocznie w kraju tutejszym nikt z lekarzy nie ma pociagu do psychia-
trji, gdyz podobno nikt si¢ nie zjawil do konkursu na ordynatora, a jak mi
moéwiono, wybranym zostal urodzony na Kaukazie polak p. Pawlowski, przy-
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mc wigcdj oprocz galwanizacji mlecza 40 El. nie zostalo przedsigwzigte, nad
zwyczajnym zostaly uwienczone skutkiem, chory byl w mozno$ci sam si¢
podnie$¢ z fotelu i bez trzymania staé przez kilka minut, a nawet nastgpne-
go dnia przy pomocy sluzacego, przechadzaé si¢ po pokoju.

Po dwoch nastgpnych posiedzeniach (dnia 4 i 6 Stycznia z. r.) z za-
stosowoniem przerywania pradu przez mlecz przechodzacego, chory moégt juz
sam, oparty lewa reka na kiju (w ktérdj najprzéd wiladza wroécila), przechadzaé
si¢ po pokoju. Po czem jednakze drzenie w nogach si¢ objawilo, lecz bez kur-
czéw klonicznych i tonicznych, wigcej skutkiem ostabienia ogdlnego.

Czucie skorne objawilo si¢ w obu rgkach; w matem tez stopniu i na no-
gach, na piersiach i na brzuchu, na grzbiecie jednak i na plecach jeszcze nie
powrocilo, tak ze nawet chory nie czut ze skéra pod biegunami zostata zni-
szczong dziataniem pradu. Chory tego dnia wszedt po wschodach.

Dnia 8 Stycznia zeszedt chory ze wschodoéw; co dla dotknigtych bezwta-
dem konczyn dolnych jest trudniejszem od wchodzenia.

Odtad juz co dzien byt elektryzowany az do dnia 29 Stycznia —
w ten sposob: Galwanizacja mlecza 30 El. z alternatywami t.j: z gwaltow-
n. Przerywaniem pradu (co 10 sekund) i zmiang biegunéw. Na no<n za$
mial stosowany prad 30 EIl. wstgp: zawsze do punktu procesu, r¢ce byly fa-
radyzowane. J

Po 37 posiedzeniu chory zaczat jezdzi¢ konno, po godzinie dziennie, a po
47 zaprzestalem kuracji (dnia 3 Marca r. z.), albowiem bylem juz pewny
zupelnego uleczenia. J

byly w tym celu z Moskwy. Czy ten ostatni znany w literaturze? nie wiem
podobno jednak ze me Przedmiotem rozbioru byt chory cierpiacy ,,a bez-
wtad potowiczy (hemiplegia); dla czego egzamin odby! si¢ nie nad psychicz-
nym chorym w wojskowym szpitalu? Wiadomo to tylko czlonkom Zarzadu
e aiskiego; moze przyczyng tego byta kilkowiorstowa odlegltos¢ szpitala
ub tez sposob zapatrywania si¢ Kommissji na choroby umystowe iak na
cierpienia nerwowe ( Griesinger).
im Pod?za8 Postu r; 17, m,% u n”s miejsce publiczne prelekcje Dra Kozlow-
skiego w Stawropolu 1 Dra Skorowa w Tyflisie. Obaj je mieli w celu dobro-
czynnym: pierwszy wraz z nauczycielami szko6t, dla zebrania kapitatu na za-
ozenie w Stawropolu lecznicy dla biednych przychodniéow; drugi na korzys¢
/ISw e K i0SS'. (1 fto.(lu- Przedmiotem prelekcji naszego “ziomka, Dra
Kazimierza Kozlowskiego. byly hygiemczne kwestje tyczace si¢ wzroku; budo-
wa oka (na fantomie), jego choroby, szczegodlnie refrakcji i akommodacji
srodki ochronne dla konserwowania oczu i sposob wybierania okularow. Ma-
my prawo sadzie, ze prelekcje te streszczone byly sumiennie i wylozone ja-
sno, poniewaz wszystkie prace p. K. pisane po rusku, odznaczajg si¢ pigcknem
opracowaniem. Dr. £ mial 2 prelekcje, takoz tre$ci hygienicznej: a) o pie-
legnowaniu dzieci i ich $miertelno$ci szczegdlnie w domach podrzutkow; przy-
tem zwrocono uwage na $miertelno§¢ dzieci w Tyflisie, ktorych w ciagu $wie-
z0j plomcowej epidemji zmarto do 600; b) druga prelekcje wylozyt o znacze-
niu matzenstwa ze wzgledu hygienicznego. Nic nowego w nich niewypowie-
dziano, coby sie me znajdowalo w popularno-lekarskich ksigzkach, przetozo-
nych naje¢zyk ruski i dostepnych kazdemu. Dam, ktorych te kwestje powin-
nyby najwiecdj obchodzie, widziatem bardzo mato na prelekcjach.
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Chodd stat si¢ tatwym i niemgczacym, jazda konna zupetnie nie fatygu-
jaca, a nawet mogt chory tanczyé. Oddawanie stolca stalo si¢ prawidlowe
rowniez jak i1 wydzielanie moczu.

Wkrotce po przerwanej kuracji, stan muskularny, a raczej odzywiania
do tego stopnia si¢ poprawil, ze nikt by nie moglt przypusci¢, ze p. £. prze-
byt tak ciezka chorobg. DokoJenie n j gpi
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czas diugi prosektor przy Rokitanskim ijak nam wiadomo, majacy gtowna zasluge w opra-
cowaniu czgéci anatomiczno-patologicznej w klassycznem dziele Bednara. Badaé¢ to mo-
ze dzi$ jedyny, ktory mial sposobnos¢ lata cale studjowaé zmiany anatomiczne u no-
worodkoéw (w wiedenskim domu podrzutkow), a nastgpnie tysigce ciat zbadaé pod okiem
takiego nauczyciela jakim jest Rokitanski; nakoniec zdobyl sobie stanowisko, na ktoérem
samodzielnie i niezawodnie z korzy$cia dla nauki pracowac¢ bedzie, badajac zmiany cho-
robne wiekowi dziecinnemu wilasciwe.

Po tycb kilku ogoélnych uwagach nad cato$cia czasopisma, ktoérem si¢ zajmujemy,
podamy tu przeglad niektorych prac w nim zawartych, ktére za wazniejsze uznajemy.
Dotychczas zdaliSmy tylko sprawe z pracy Binz'a: o uzywaniu chininy w chorobach wie-
ku dziecinnego (patrz Dodatek do Kliniki. T. 11. Zeszyt II.).

R. Demme (Mittheilungen fiber eine im Berner Kinderspitale beobachtete Diphteri-
tisepidemie), zdaje sprawe z epidemji dyfterytycznego zapalenia gardla i t. d., ktora wy-
buchne¢ta w 1866 r. w dziecinnym szpitalu w Bern. Chorych dzieci ta choroba dotknig-
tych bylo 42, z tych umarto 7; najwigcej bylo w wieku od 4 do 12 lat. Na 3 miesiace
przed wybuchem epidemji w szpitalu, leczono w nim dwoje dzieci dotknigtych dyftery-
tycznym procesem, czemu autor przypisuje wniesienie jadu; przez kilka bowiem lat poprze-
dnich zaden przypadek diphteritis w tamtejszym szpitalu si¢ nie rozwinal. Co do zarazli-
wosci diphteritidis, autor mniema, ze bezposrednie lub posrednie zetknigcie z jadem (zaraz-
kiem— contagium) dyfterytycznym, nie wystarcza do wywotania choroby, ale ze raczej
niezbgdna jest dyspozycja u indywiduum majacego uledz zarazie. Staba budowa i konsty-
tucja dziecka, obecnos$¢ odkrytych powierzchni owrzodzonych i ran, bynajmnioj owej dyspo-
zycji nie stanowia. Autor tylko uwaza za potrzebne nadmieni¢, iz prawie u wszystkich
dzieci, ulegtych zarazie, obserwowat poprzednio szczeg6lng sktonnosé do katarow gardzieli
i nosa, i obecnos¢ takowych kataralnych procesow w czasie prawdopodobnego zarazenia di-
phteritide. Najzjadliwsze postacie diphteritidis zdarzaty si¢ u dzieci silnie zbudowanych
ijak najczyscioj utrzymywanych. Autor nadto z obserwacji swoich wyprowadza wniosek

przemawiali do p. /I. DDr. Prysielkow i Odnosumow. Dr. Minkiewicz na pa-
miatke tego obiadu zaproponowal podpisy na premium, za napisanie jakiejkol-
wiek rozprawy lekarskiej, lecz idac za zyczeniem p. //., aby okazaé pomoc
licznym na Kaukazie wdowom i sierotom po lekarzach, koledzy w mgnieniu
oka zebrali do 900 r. sr. i uchwalili, aby po powi¢kszeniu tej summy ofiarami
calej lekarskiej korporacji kraju, ktéora zapewne w trojnasob sie zwiekszy,
sformowaé kapital, z procentéow ktéorego utrzymywaé bedziemy w szkolach
jedno z biednych lekarskich dzieci. Stypendjum to ma si¢ nazywaé [lo/mbla-
towskiem.

Jeszcze slowko o obiedzie. Milo i wesolo bylo nam widzie¢ zebranych
pod odkrytem niebem w liczne grono lekarzy, weteranow i mtodyc h uczniow ro-
znych wszechnic, ktorzy, zapomniawszy o roéznicy wieku, narodowosci i sta-
nowiska, §piewali z muzyka piesn: ,,Gaudeamus,”" przenoszaca nas w szcze-
Sliwe i niepowrodcone czasy lat studenckiego Zycta. Pie$n ta dziwnie ozywia
nerwy dawnych dorpackich studentow, — to tez p. //., chociaz 60-kilkoletni
starzec, $piewal ja z zapalem mlodzienczym i, pewny jestem, ze mu Iza zro-
sila powieki; bo kt6z nie wspomina lat mlodocianych i Zycia studenckiego
bez glebokiego wzruszenia!

Précz tych pozegnalnych obiadéow, mieliSmy w Tyflsie jeszcze dwa in-
ne, na ktérych uczestniczyli wszyscy czlonkowie Towarzystwa Lekarskiego
Kaukazkiego z Tyflisu. Zaczawszy od 1867 r., obiady te beda miewaly miej-
sce i nadal, po kazdo-rocznem publicznem posiedzeniu Towarzystwa. Ma sig¢
rozumie¢ kolezenstwo i rownosé¢ wystepuja tu w caldm znaczeniu, i jako$ lzej
na duszy, gdy widzisz ze cho¢ kiedy-niekiedy praca i skromnosé stawi czlo-
wieka na rowni z ludzmi, ktérych los wyniést na wyzszy szczebel w piel-
grzymce zycia ludzkiego.
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0 niewatpliwym zakazeniu pierwoinem krwi przy t¢j chorobie. Na pytanie czy jad dyftery-
tyczny jest natury stat¢j, czyli tez lotnej, autor stanowczej odpowiedzi nie daje. (Patrz spra-
wozdanie nasze o pracach Hueter'a w Nr. 8 Kliniki). Zwracajednak uwage na obserwo-
wane przez siebie fakta, co do ograniczonego na malej przestrzeni procesu wysigkowego.
1 tak: przytacza przypadki, w ktérych wytacznie podniebienie mi¢kkie, wytacznie blona $lu-
zowa tylnych wylotow jamy nosowej lub tylko przednich Czgsci tejze jamy, to znowu jedy-
nie sama blona $luzowa jamy ust owym procesem zajgte byly. W innych przypadkach
wszystkie te cze¢Sci jednoczes$nie wysigkiem pokryte byly; w dwoch przypadkach proces
ograniczony byt $cisle do krtani (dowod, ze brak wysigku w gardle nie pozwala stanowczo
w obeo objawdéw dyspnoe uwazaé¢ danego przypadku za ,pseudokrup’’ kataralnéj natury, jak
to niektorzy francuzi mieé¢ chcieli. Przyp. Spraw.). Podlug spostrzezen autora, ani roz-
szerzenie si¢ sprawy wysickowcj, ani jako$¢ wysigku nie stoja w stosunku prostym do ogol-
nego stanu chorego i do ogdlnych objawoéw, a mianowicie, do stopnia i przebiegu goraczki.
Szerzenie si¢ za$§ sprawy wysigkowej i mortyfikacji w giab tkaniny, idzie réwnolegle z na-
tezeniem ogodlnej sprawy cborobnej. Co do goraczki, przedstawiata ona zawsze typ remittu-
jacy; najwyzsza wieczorna temperatura dochodzita rzadko do 40,5—41° C. W dwoch
trzecich obserwowanych przypadkach, od samego poczatku choroby, miata miejsce albuminu-
rja. Autor wykonat szereg do$wiadczen nad rozpuszczalnos$cia wysigkow (bton) dyftery-
tycznych w rozmaitych ptynach chemicznych, jakich dotychczas uzywano w celu oczysz-
czenia miejsc chorych. Najskuteczniejszemi okazaty si¢ roztwory soli alkalicznych, a z tych,
gltéwnie woda wapienna (zalecona przez Hiiclienmeistr'a, Biermer'a i w. 1.); jednakze wszyst-
kie te plyny rozpuszczaja jedynie jeden rodzaj produktow chorobnych, mianowicie utwory
maziste (breiartig), natomiast $cislejsze, beleczkowate wysigki, nierozpuszczone zostaja.
Autor szczegblniej zaleca wdychania (inhalacje) sproszkowanej wody wapiennéj czgsto

Liczymy sobie za obowiazek podzieli¢ si¢ z Wami, acz napozér matej
wagi wiadomos$cia, lecz dla nas bardzo przyjemna i pozyteczng. Dr. II. przed
swoim wyjazdem wyrazit mi zyczenie, abym korzystajac ze szpitalnego ma-
terjatu chorych ocznych (ktérych liczba stale dochodzi 30), zechcial miodym
kolegom udziela¢ niektérych klinicznych wiadomo$ci, tak potrzebnych dla
stuzacych tu na prowincji, gdzie lekarz czgsto gesto powinien uchodzi¢ za
chirurga, akuszera i terapeute. Spelniajac chetnie to mite dla mnie polece-
nie, od 5 Czerwca rozpoczalem z kolegami szpitalnemi ,,oftalmologiczne bie-
siady,“ przedmiotem ktorych jest: 1) oftalmoskopowanie chorych; 2) klinicz-
ny rozbioér ciekawych i trudnych do rozpoznania chorych; 3) oczne operacje;
i 4) badanie anatomo-patologicznych preparatow oka. Jak si¢ przyjma u nas
oftalmiczne biesiady i jakie dadzg rezultaty, zobaczymy po czasie. Powiem
tu tylko stowo na korzy$¢ kaukazkiego lekarza. Dajcie mu Srodki, okryjcie
go plaszczem opieki, niech on wie ze praca, postep i zastugijego dadza mu
rekojmi¢ jutra, a na checi i zdolno$ci mu nie zbywa, sity jego tak $wieze do
pracy, jak dziewicza i grozna otaczajaca go natura, w tonie ktorej kryja si¢
nieodgrzebane dotad bogactwa. Prace Towarzystwa Lekarskiego Kaukazkiego
dowiodty, ze posrod siebie mamy ludzi zdolnych do pracy dla ogédtu i nauki,
z prawdziwem zamilowaniem obranej gatezi. Totez Najwyzsza Wtadza Le-
karska czasami przychodzi w pomoc niektorym wybranym, wysytajac ich ko-
sztem rzadu do uniwersytetow rossyjskich dla zlozenia egzaminu na stopien
doktora medycyny, lub dla uzupelnienia specjalnych wiadomos$ci—za granicg;
do liczby ostatnich naleza Doktorzy Medycyny: Broszniowski (dzi§ pomocnik
p. II.), Minkiewicz (gtowny chirurg kaukazkié¢j armji) i znany kaukazki pire-
tolog (*) Toropow, stuzacy dzi§ w"Petersburgu.

Na zakonczenie t6j korrespondencji powinienem zrobi¢ niewielkie spro-
stowanie w tre§ciwom sprawozdaniu prac lekarskich kaukazkich, skre§lonem

(*) Piretologja — nauka o goraczkach.
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powtarzane, nie tajac jednak, ze ich uzycie u mniejszych dzieci natrafia na niepokonalne
przeszkody, i ze pozostaje bez skutku przy zajeciu jamy nosow¢j. Bardzo stanowczo prze-
mawia autor, przeciwko metodzie gwaltownego usuwania wysigkéw i przeciwko tuszowaniu
miejsc chorych kamieniem piekielnym lub st¢zonemi roztworami liq. ferri sesquichlorati.
Powracaniu si¢ wysigku na miejscu kauteryzowanem, $rodki te bynajmniej nie zapobiegaja,
a przeciwnie, przyczyniaja si¢ do szerzenia si¢ sprawy chorobnej dokota miejsca kautery-
zowanego. Samo wykonanie kauteryzacji podniecajaco wplywa na pacjentow i stan ich
ogbdlny pogarsza, co autor stwierdza obserwacja podwyzszenia temperatury. Przypadki (3)
leczone kauteryzacja, trwaty stosunkowo dluzej od innych, inna metoda leczonych. Za sto-
sowne jedynie uwaza autor odplukiwanie odrywajacych si¢ juz wysigkdow, szczegdlniej
w jamie nosa, za pomoca bardzo rozoienczonego roztworu liq. ferri sesq., ktory to ptyn
ma bardzo pomys$lnie $ciagajaco dziata¢ na rozpulchniong tkaning, w ktérej si¢ sprawa dy-
fterytyczna odbywata. Dobre skutki na miejscowa sprawe¢ chorobng wywierato stosowa-
nie lodowo zimnych oktadéw (kompressow) na szyje; ale Srodek ten oddzialywal ile na
stan ogdlny chorego, jezeli pojawialy si¢ objawy adynamiczne, a zimno nadto stanowczo
utrudnialo odrywanie si¢ utworzonych wysigkow. Daleko ze wszech miar stosowniejszemi
okazaly si¢ letnie wilgotne kompressy na szyje. Miejscowe deplecje jako przeciwskazane,
wcale uzytemi me byly; $rodki derywacyjne okazaly si¢ bez skutku. Przeciwko wstgpnej
goraczce, nieraz bardzo silnej, uzywatl autor saletranow alkalicznych i kalomelu w duzych
dawkach (2 3 gran). Saletra potazowa lub sodowa dawane byly wilosci 1— 2 drachm
na dob¢ u dzieci 4 6-cio letnich; Srodek tenjednak sprowadzit w dwoéch przypadkach
albuminarje. Wode chlorowa, tak mocno przez niektorych autorow zalecana, uwaza autor,
opierajac si¢ na doswiadczeniu, za zupeinie bezskuteczna i obojetna. W przypadkach z prze-
wazajacem ostabieniem i wycienczeniem nalezy, zdaniem autora, wczesnie (3 lub 4 dnia
choroby) przejs¢ do $srodkow wzmacniajacych i podniecajacych, a miedzy innemi do uzycia

reka Dra Rolle (p. Przeglad Lekarski (*), 1867, Nr. 30, s. 240), wyjatek z kto-
rego byl czytany na tegorocznem publicznem posiedzeniu Towarzystwa w obec
Jego Cesarskiej Wysoko$ci Namiestnika, opiekuna jego. Pan R. pisze, zeja
przelozylem na jezyk rossyjski artykul Dra Rydl'a: ,Spostrzezenia nad jaskra
(glaucoma)” umieszczony w miesiecznem piSmie dla lekarzy wojskowych (1866).
Ja wcale nic tlomaczylem tego artykulu, lecz tylko dwie inne prace znako-
mitego naszego ziomka: 1) ,,O zaémie warstwowej,l* artykul umieszczony
w Boeinio-MeAHUHiiCKOM'B JKypna.it (Pazdz. 1864), a takze: 2) ,,O leczeniu
oderwania siatkéwki za pomoca operacji,* drukowany tamze (Lipiec 1866).

Powtore, p. Rolle wspomina, ze rzecz o wloSniach w Tyflisie opracowali
pp. Toropow,” Malinin i Talko. Czytajacy bez kwestji pomySli, iz tricliiniasis
przeszla z Niemiec juz_ na krance Azji. Wszelako tak nie jest. O wlos$niach
tyfliskich nikt z nas nie pisal, poniewaz na Kaukazie ich nieznaleziono dotgd
ani w ciele ludzkimi, anitez w wieprzowinie. Prawda, kolega Kozlowski pisal do
Towarzystwa Lekarskiego, jakoby je znalazt w wieprzowinie fortecy Chasan-
jurt, ale my wszyscy trzej, wyzej wzmiankowani, prawie jednoczeS$nie, uzna-
liSmy te pseudowlo$nie za cistic. cellulosus. Bylo to w r. 1866. Troche pé-
zniej, w 1867 r. pracowalem nad glista znaleziona przezemnie w tyfliskich
szczurach i powszechnie (nawet i u Was) uznawana za trichina spiralis. Ba-
dania moje zgadzaja si¢ z poszukiwaniami p. Gerstaeckera (Virchow's Arcliiv
1866, Juli), ktory nie zupelnie przyznaje za wlosnie tak nazwany przez niego
ein trichinenartiges Nematoid bei der Ratte. O tom pisalem artykul w ,,Archi-
wum medycyny sadowej i hygieny publicznéj* (1867, Czerwiec), takze
w ,Protokulach Towarzystwa Lekarskich Kaukazkich.«

(*) W tym roku Przeglad Lekarski wcale nas nie dochodzi, nie tylko wigc Redak-

cja tego czasopisma, ale i my cierpimy na tern. Dr. Med. Jézef Talko.
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wina czerwonego (w iloSci 3— 12 uncji dniem z woda cukrowana) i Liq. ferri sesnui-
ora ( p. 1iq. ern sesq. drachmara 1.— Agq. destillatae unciam 1.— 4, 8 do /*
razy dniem, po 6— 15 kropli w wodzie z cukrem). Skuteczno$¢ tego ostatniego Srodka
au or popiera przekonywajacemi przykladami. Porazenia nast¢pcze po diphteritis bynaj-
mmj S.aym 0 Jawem nle s*7 1zdaje si¢, Ze wczeSnie przedsigwzieta kuracja wzmacniajaca
w przebiegu samej diphteritis, powstaniu ich zapobiega. Nadto, podawanemi bywaly na-
trum bicarbomcum lub kal, chloricum jako napéj (drachma 1 na 10 uncji wody z do-
datkiem pol uncji sacchar, lactis i 1 skrupulu elaecosach. menthae). Nakoniec, autor opi-
adynamicznego przebiegu diphtertidis u 10-letniego chlopca, ktérego stan

S h ,! wskazania d° robienia transfuzji krwi, ktéra jakkolwiek wdanym
niemal absolutnie zrozpaczonym przypadku nie uchronila od $mierci, jednakze sprowa-

naJwyrazniiysze objawy polepszenia, trwajace blizko dwie doby i przerwane jedy-
(Dok. nastgpi)

nie gwaltownym nowym krwotokiem z kiszek i z gardla.
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Zolzy (scrophulosis), chociazby najgorszych ksztaltéw przyjmowano do leczenia, nawet
zapalen ocznych nie wylaczajac, gdyz powietrze w tazienkach prawie jest wolne od pytu.
Wszakze tam gdzie zachodzito podejrzenie, ze istnieje caries, a tembardziej gruzlica np. kre-
gow, albo guz bialy kolana, wstrzymywano si¢ od piaskowych kapieli.

Przy bezwtadzie postgpowym (paralysis progressiva), zatrzymywano niekiedy postep
choroby, raz zniklo nawet odr¢twienie w rekach, ale pozostalo w konczynach dolnych.

Osobliwsza skuteczno$¢ okazuja one przy zaniku migsni pojedynczych konczyn, miano-
wicie dolnej, gdzie czucie i ruch dobrowolny zniesione; gdzie konozyna o cal i wigcej krotsza,
zimna i niemal tylko ze skory i z ko$ci zlozona, wisi niby dodatek nieuzyteczny u tutowia.
W takich przypadkach trzeba uciekaé si¢ najprzéod tylko do wysokich stopni ciepta, jako do
Srodka najpotezniej ozywiajacego. Inne czynniki lekarskie: elektrycznos$¢, gimnastyka, moga
dopiero pdzniej znalez¢é zastosowanie. Pomienione przypadki (gdzie prawie zawszejedna
konczyna u dzieci od lat 4— 10 bywa dotknigta), leczyt niejednokrotnie autor z pomy-
$lnym skutkiem przed utworzeniem swego zakladu i potem. Konczyny po kuracji rézni-
ty si¢ tylko w dlugosci jedna od drugiej, czemu zaradzal obcas wyzszy, a chéd, przez
dlugie lata niemozliwy, stawal si¢ swobodnym i zgrabnym. Uzycie kapieli musi zape-
wne, liczac przerwy potrzebne, trwaé¢ w takich razach pot roku i wiece;j.

Niemniej pomys$lne, po kilkumiesigcznej kuracji, otrzymywano wypadki, w choro-
bie uwazanej dotad za trudna do wyleczenia, mianowicie w chorobie Bright'a przewleklej.
Przy braku wazniejszych powiktan (co si¢ dotycze goséca przewleklego, gdzie bardzo czgsto
powiktanie z wadami zastawek stanowi przeciwskazanie), kazdy przypadek rzeczonej cho-
roby przyjmowano z rado$cia do leczenia, itakowe zwlaszcza w porze letniej, bylo uwien-
czone powodzeniem predkiem i trwatem. Nic bowiem nie odcigga silniej od nerek, jak
ozywiona czynno$¢ skory, nic nie oddala pregdzej, po uprzatnieniu przyczyny zatamowa-
nej nerek sekreeji, przypadto§ci nastgpczych, mianowicie ogromnej czgstokro¢ puchliny
skornej i massy wylanej w jamach ciata wody, jak wysoki stopien ciepta suchego. Czy
w przeciwiefistwie z niem, dziatanie wilgotnego zimna, nie jest gldwna przyczyna cho-
roby i czasowych jej pogorszen? Z obawy zimna wilgotnego, opuszcza si¢ nawet u ta-
kich pacjentow, w poczatkaoh kuracji, kapiel deszczowa po kapieli z piasku; w dni chlo-
dno-wilgotne, pacjent nie wychodzi ze swego pokoju na 15— 17° R. ogrzanego, i naj-
lepiej zrobi, gdy zostanie w 1ozku, jezeli pokdj nie jest przyjemnie cieplym. Najmniej-
sze naruszenie czynno$ci skornej, tylko co na nowo obudzonej, wywiera wpltyw szkodli-
wy, 1 wtedy dopiero, kiedy wszystkie djetetyczne warunki naj$ci§lej spelnionemi zostana,
wyleczenie trwate szybko nastepuje. Wodnice (hydrops) z innych przyczyn niz morbus Brighti,
nie przyjmuja si¢ do leczenia. Wyjatek stanowi: Oedema pedum, jakie, zwlaszcza u o0sob
w wieku, bez powiktania z cierpieniem organicznem, czg¢sto zdarza sig; owo6z kapiele
z piasku uchylajg t¢ przypadto§¢ dziwnie szybko.

Po naduzyciu rfeci, jezeli brakuje zjawisk anemicznych, w wysokim stopniu roz-
winietych, kapiele te nieraz wyborny okazaty skutek. Nalezaloby niemniej pomyslnego
skutku oczekiwa¢ przy zatruciu olowiem, lecz autor na wilasnem doswiadczeniu oprzeé
si¢ w tym punkcie nie moze.

W ogole akta dotyczace skutecznosci cieptych piaskowych kapieli, nie sa jeszcze
zamknigte, owszem, ledwo sa otworzone, i dopiero z postgpem czasu, mozna bgdzie wy-
tkna¢ dziataniu ich granice, do czego wtlasnie autor, artykutem swoim, wezwaé lekarzy
zamierzyt. Deutsche Klinik. Nr. 12 i 14. 1868. r.

KROMKA TYGrODMOWA.

PrzegladaliSmy czynno$ci z trzech lat po sobie idacych Kassy wsparcia podupa-
dlych lekarzy, oraz wdow i sierot biednych po lekarzach pozostalych, i przeglad ten smu-
tne obudzil mysli, a polozenie nasze w zatrwazajacym przedstawito si¢ stanie. Owi ,,wybrancy
losu” jak Das publiczno$¢ nazywa, po latach steranych na pracy w najmozolniejszym
w spoleczenstwie zawodzie, pozostawiaja zon¢ i dzieci, zmuszonych zy¢ czesto z milo-
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sierdzia publicznego, boc¢ jak chcecie nazwijcie wsparcie, czy to udzielone przez stowa-
rzyszenie kolegdow, czy przez pojedyncza osobg, zawsze jest ono jalmuzng, na ktora chet-
nie kazdy z nas si¢ sklada, cho¢by mu przyszio od ust sobie odja¢, ale od ktoérej ka-
zdy z rowna skwapliwo$cia radby siebie i swa rodzing zabezpieczy¢.

Potozenie coraz si¢ pogarsza, w r. 1866 udzielono 51 wsparé, i rozdano na nie
summe¢ 1,893 rs., w r. 1867 ilos¢ wspar¢ si¢ zwigkszyla do 60, wiele z nich uszczu-
plono, a mimo to wydano na nie summe¢ 2,284 rs.; w roku ubieglym (1868) Komitet
kassy nie mogt podola¢ zglaszajacym si¢ zadaniom 1 zaproponowal radykalng zmiang
w ustawie, aby ilo§¢ rozporzadzalnego kapitatu o ile moznosci powigkszy¢. Czytelnicy
znalezli w ,Klinice” (Nr. 1, Tom III.) zmiany te przedstawione szczegdtowo.

Aby te wszystkie usitowania Komitetu przyniosty istotng pomoo lekarzom i ich
rodzinom, nie $miemy nawet przyp uszcza¢, wnoszac po coraz wigkszem ubozeniu ogdlnem
i dziwnem gromadzeniu si¢ lekarzy w Warszawie; od r. 1863 co rok prawie o 20-stu
liczba si¢ powigksza, a nawet osiedli od dawna na prowincji, biegna do Warszawy,
azeby, jak ogtaszaja, dzialaé na obszemiejszem polu; tymczasem pole to daleko znajduja
szczuplejsze niz w miejscu poprzedniego pobytu i zmuszeni sg rzucaé si¢ na reklamy,
ublizajace osobistej godnosci i calemu zawodowi lekarskiemu, mniemajac, ze tym sposo-
bem wyrobia sobie obszerniejsza klientelg.

Jak temu zaradzi¢? nie gromadzeniu si¢ lekarzy w Warszawie, bo na to zadne
me pomoga perswazje, ale na coraz bardziej srozaca si¢ n¢dze¢ miedzy lekarzami i ich
rodzinami osieroconemi? ktéorym szczupte wsparcia Kassy nie zaradza.— Sa na to spo-
soby: jednym z nich jest projekt przed rokiem przeszto, przez kol. Munkieuiicza (z Ro-
stawla), w lygodniku Lekarskim publikowany, na ktory nie wielu zapewne zwrodcito uwage,
a nikt z publicystow, zwyczajem u nas powszechnie przyjetym i tradycyjnie uswigconym,
dotad nie podniost. Artykut pigkny, rady trafiajace do przekonania, pozwolcie czytel-
nicy ze je wam przypomn¢ w tej chwili:

,Komitet naszej kassy wsparcia podupadlych lekarzy, zamierzyl wprowadzi¢ do
obowiazujacej od roku 1857 ustawy tejze kassy, zmiang § 20 i 22, a mianowicie: aby,
z powodu dostatecznego funduszu zelaznego, wynoszacego obecnie 21,500 rs. (nie liczac
w to zapisu Dr. Helbicha , 4,500 rubli srebr. i Dr. Jablonowskiego 10,000 rubli sr.),
odtraca¢ ze skladek biezacych na wzmiankowany fundusz nie 25jak dotad, ale '/3 tych-
ze sktadek.

Bezwatpienia, na zamierzone przez komitet zmiany ustawy zgodzi¢ si¢ mozna zu-
petnie, jeili nasza kassa wsparcia ma by¢ i nadal, jak dotad, instytucja dobroczynnosci
nie za$ ubezpieczenia. Instytucja ta ma byt zabezpieczony u nas, nie tylko z powodu ze
posiada do$¢ znaczny fundusz staly, ale takze dla tego; ze jest urzadzona dla spotecz-
nosci lekarskiej, w kraju, gdzie ludzkos$¢ i poswiecenie si¢ dla niej stanowig pierwsze
godto stanu lekarskiego. Rok rocznie znajda si¢ u nas lekarze, ktéorzy z checia zloza
jakas czastk¢ swych dochodow do kassy wsparcia, aby dopoméddz podupaditym kolegom
i pozostalym po mch rodzinom; nie ma wigc przyczyny troszczy¢ si¢ o powiekszenie fun-
duszu zelaznego kassy, i jezli wzrost jego, przez zmniejszenie odtracenia ze skladek bie-
zacych, bedzie i§¢ wolniej, za to bedzie mozna podwyzszyé wysokos¢ wsparé lub zwig-
kszy¢ ich liczbe.

Innym bedzie sad nasz, jezli w kassie wsparcia podupadtych lekarzy, zechcemy
mieC instytucje ubezpieczenia, instytucje do opieki ktorej ma prawo ten tylko, kto wnosit
sktadki; inshtucj¢ wreszcie, ktéra wydaje nie jalmuzng, ale raczej wsparcie z ubezpie-
czen, na zasadach stowarzyszenia i oszczg¢dno$ci, przyczem niepotrzebujacy zrzeka sig
naleznego mu ubezpieczenia na korzys$¢ potrzebujacego. Taka kassa wsparcia wiecej da-
leko odpowiada potrzebom spotecznosci lekarski¢j, wigcej korzysci jej obiecuje, anizeli
instytucja czysto dobroczynna, jaka jest wiasnie nasza kassa podupadtych lekarzy. Spojrz-
my tez na sprawozdanie naszej kassy np. z r. 1866; w tym roku otrzymato wsparcie 51
0so6b i rodzin, w ilosci 1,893 rs., t. j. na kazda osob¢ lub rodzing przypada S$rednio
okoto 37 rs. Czyz takie wsparcia moga zapewni¢ najskromniejsze utrzymanie, cho¢ je-
dnej osobie lub rodzinie ? Cé6z dopiero gdyby liczba proszacych wsparcia byta dwa razy



32

wigksza, a komitet kassy, powodowany wzgledami ludzkosci, nie byt w stanie nikomu go
odmowi¢. Smutna to zaiste perspektywa dla niezamoznego lekarza, ktory corocznie
wnosi jaka$ czgs¢ z krwawo zapracowanego grosza do kassy wsparcia, jezli w razie po-
trzeby, taz kassa jemu lub pozostatej po nim rodzinie, nie begdzie w stanie wiecej jak
20 lub 30 rs. rocznego wsparcia udzieliC.

Obecny fundusz zelazny naszej kassy wsparcia podupadlych lekarzy, dostatecznym
jest dla niej nawet jako dla instytucji ubezpieczenia, dla uczynienia j¢j za$§ taka, potrze-
bne sa niezbednie zmiany pewnych paragrafow ustawy kassy; zmiany te opiera¢ si¢ winny
na nastgpujacych zasadach.

1. Prawo na wsparcie maja ci tylko, ktorzy byli czlonkami kassy.

2. Wsparcia dzielg si¢ na stale i czasowe.

3. Minimum sktadki, roéwniejak liczba lat sktadki, po jakich czlonkowiekassy
lub pozostate po nich rodziny majaprawo na stale wsparcie, okresla ustawa.

4. Wysokos¢ statego wsparcia lubo zalezna w ogole od funduszow kassy, mniej
wigcej jednak winna byé oznaczong w ustawie.

5. Wysoko$¢ stalego wsparciadzieli si¢ na kategorje: 1) lekarz kawaler lub ro-
dzina z 2 o0sob zlozona; 2) rodzinaz 3 oséb; 3) rodzina z 4 i wigcej 0sob.

6. Cztonek kassy nie wnoszacy w oznaczonym czasie skladki, skoro nie przedstawi
na to waznych powodow, wykres§la si¢ z liczby czlonkow i traci prawo do wsparcia.

Przy wyliczonych tu zasadach ustawy kassy wsparcia, niezamozny jej czlonek, na
trudnem swem a pelnem ofiar stanowisku, weselej na $wiat spoglada¢ bedzie, widzac,
ze gdy mu sit do pracy zabraknie, wsparcie kassy wystarczy dlan na skromne utrzy-
manie, i na lozu $miertelnem straszna troska o byt rodziny nie bedzie zatruwaé osta-
tnich chwil jego. Kto z lekarzy lekcewazgo taka dobroczynng instytucje jaka jest kassa
wsparcia, nie zechce by¢ jej czlonkiem, ten sam sobie wing przypisze, ze do jej opieki
nie bedzie miat prawa.

Zapyta kto moze, ale c6z robi¢ beda ci podupadli lekarze, te po nich pozostale
rodziny, ktore, wedle ustawy kassy wsparcia, nie bedg miatly prawa na wsparcie? Na
to powiemy, bolesnem bedzie, jezli ich wesprze¢ nie bgdziemy w stanie, ale tez przy
obecnodj ustawie kassy udzielany im zasitek, czyz mozna nazwaé wsparciem? czy moze
on im cho¢ najskromniejsze zapewni¢ utrzymanie? Lepiej podobno udaé si¢ im inng
droga, do o0so6b lub instytucji dobroczynnych.

Jezli nasza kassa wsparcia podupadtych lekarzy ma by¢ instytuciq ubezpieczenia,
to zmiana § 20 i 22 j¢j ustawy najmniej bedzie na miejscu. Przy stalych wsparciach,
przy niezbgdnem oznaczeniu ich wysoko$ci w ustawie, stara¢ si¢ przedewszystkiem na-
lezy, aby ruchomy dochod kassy uczyni¢ jak najmniej zawistym od zmiennych okolioz-
nosci, jakiemi sa wilasnie sktadki. Przeciwnie, dochdd z funduszu zelaznego jest najpe-
whniejszym i najmniej zmiennym. Odtracajac na fundusz zelazny l/g skladek biezacych za-
miast 25, zmniejszamy o potowe dotychczasowa kapitalizacjg, a takowa we wszystkich
instytucjach ubezpieczenia najwazniejsza gra rolg.”

— Moze kto$ powie ze podobna instytucja nie databy si¢ z tatwoscia u nas ufundo-
wac? Nie przeczymy, ze moglyby si¢ wyrodzié pewne trudnosci, ale niezalby byto trudu
na oo$ podobnego: a nie watpimy Zze uczestnikow znalaztoby si¢ nie malo, bo Komitet
kassy wsparcia, diugoletniag swa dzialalnoscia obudzil takie zaufanie kolegoéw, zeby ni
jego wezwanie kazdy ze sktadka pospieszyl.

Zanimby to jednak nastgpilo, nie widzimy innego sposobu zabezpieczenia si¢ od
grozacego ztego, jak przyjmowanie udzialu w Towarzystwach ubezpieczajgcych na zycie,
ktorych uczestnicy spokojnie przynajmniej umiera¢ mogg, niebgdac dreczeni widziadtami
negdzy, wjaka ich rodziny osierocialo wpa$¢ moga.

Redaktor. Z. DoMeszewski.
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