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SPOSTRZEZENIA KLINICZNE.

Instytut leczenia elektrycznoscia.

Przypadek zalewu krwistego mlecza kregowego i jego opon, z przyczyny
traumatycznej.
(Apoplexia spinalis traumatica).
PRZEZ

Mik. Brunera.

(Dokornczenie).

Z calego tego opisu widzimy przedewszystki¢m, ze proces uderzeniem
spowodowany, musiatl by¢ gwaltowny, ograniczony na niewielkiej mlecza pa-
cierzowego przestrzeni, ze prawdopodobnie polaczony z wstrzasnieniem mo-
zgu (poczatkowa nieprzytomnos$¢, senno$¢ i otgpienie i. t. d.), ze wstrzas$nieniu
moézgu i mlecza towarzyszy¢ musiato wylanie krwi w kanale kr¢ggowym, na po-
wierzchni mlecza lub w jego oponach, po czem natychmiast wylana krew
spowodowata nagle zawieszenie wplywu mozgu na konczyny, bezwlad tych-
ze, polaczony z kurczami i utrata czucia. Ostatnia pochodzi¢ musiata z uci-
sku na powrdzki tylne mlecza, a kurcze toniczne i kloniczne, w czgsci jako
refleksa mogty by¢ spowodowane, w cz¢sci za$, jako nastepstwo bezposredniego
podraznienia wtokien nerwowych (moze skutkiem zapalenia).

Ostatnie przypuszczenie zdaje si¢ by¢é poparte tem, ze galwanizacja
a szczegolniej faradyzacja, drgawki czestszemi czynita; krotko mowiac: bez-
wtad, kurcze i utrata czucia, jak niemniej oddawanie mimowolne moczu i stol-
ca, byly bezposredniem nastgpstwem ucisku mlecza w czg¢$ci szyjowéj, poni-
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zej 4go. kregu, sprowadzonego badz samym wylewem krwistym, badz tym-
ze potaczonym z wysickiem zapalnym.

Objawy silne goraczkowe popieraja przypuszczenie stanu zapalnego,
jako dalsze nastgpstwo, a nagle przerwanie czynnosci mlecza, natych-
miast po uderzeniu, utwierdza pierwotny wylew krwisty. Gdyby bowiem
nagte zniesienie czynnosci mlecza bylo wytacznie spowodowane silnym wstrza-
$nieniem, wowczas z powrotem przytomno$ci umystu, mowy, pamigci i. t. d.
(co we dwa dni po wypadku mialo miejsce) i czynno$¢ mlecza, chociaz upo-
sledzona, wrbocicby musiata, gdy tymczasem tego nie byto, lecz choroba dal-
sze fazy swego przebiegu odbywata.

Staty od pierwszej chwili kurcz i zesztywnienie migé$ni rak indg, jako
tez karku, grzbietu i brzucha, wreszcie porazenie zwieraczy, dowodza nale-
zycie wylewu krwistego ito dosy¢ obfitego, od miejsca uderzenia az do dotu,
a przynajmniej do cz¢$ci ledzwiowej, a od czasu do czasu przychodzace po-
gorszenie, konwulsyjne drganie konczyn ikurcze kloniczne, utwierdzaja mo-
ja diagnozg¢. Dos$¢ jednak spokojne ruchy serca przypuszcza¢ dozwalaja, ze
czgs¢ mlecza karkowa najwyzsza, najmniejszemu jeszcze podlegata uciskowi
i ze wylew krwisty glownie gornoj grzbietowoj czesci mlecza dotykal, a po-
niekad i dolnej, skutkiem opuszczenia si¢ czg¢sSci wylandj krwi.

Rokowanie przezemnie za do$¢ pomys$lne uznane, moglo tylko wowczas
by¢ uczynione, gdy do chorego bylem przyzwany, t. j. w trzy i pét miesig-
ca po wydarzonym przypadku, gdy cz¢$§¢ symptomatdéw za zejSciem S$iniertel-
nem mowiacych, juz wlasciwem postgpowaniem usuni¢to, gdyz jak wiadomo
choroba ta prawie zwykle jest $miertelna, a w przypadkach najszczesliwszych
po dwoch lub trzech latach jeszcze $miertelnie si¢ konczy z odlezen (decu-
bitus) i wycienczenia ogoélnego (marasmus).

Leczenie moje uwienczone najpomyS$lniejszym skutkiem, pokazuje ze
prad galwaniczny staly, jest nietylko $rodkiem pobudzajacym, lecz najdziel-
niejszem revulsivum i $rodkiem rezorbcyjnym. Jemu tojedynie, we wtasdci-
wym czasie zastosowanemu, z zaniechaniem uzycia wszelkich innych §rodkow,
przypisaé¢ trzeba owo uleczenie chorego, jak tozsamego przebiegu choroby,
od chwili zastosowania galwanizacji przekonaliSmy sig.

Leczenie w tym przypadku polegalo nie na usuni¢ciu bezwladu, bo ten
gléwnie byl nastgpstwem kurczu migsniowego, lecz na zniesieniu wylewu
(raczej pozostato$ci) krwistego 1 wysigku zapalnego w jamie kreggostupa,
a mianowicie nastepnie, na zdeprymowaniu, ze si¢ tak wyraz¢, podraznionych
wlokien nerwowych. Opierajac si¢na wtasnosci pojedynczych biegundéw i na wta-
snosci kierunku pradu, rezultat ten otrzymatlem—mianowicie, przez zastosowanie
bieguna ujemnego odpowiedniej powierzchni, na miejscu, na ktérem przyczy-
na traumatyczna swoj skutek wywarta, gdy dodatni biegun o szersz6j jesz-
cze powierzchni, w dolnej czg¢$ci mlecza, mianowicie l¢dzwiowej, przyktada-
lem. Tenkierunek pradu zdawatl mi si¢ najodpowiedniejszym, juzz tego wzgledu,
ze elektroliza i dziatanie katalityczne, spodziewano ta droga, najwtasciwidj da-
waty si¢ osiggnaé. — Wylew krwisty i nastgpny wysiek zapalny, w zetknigciu
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z alkaljami wydzielajagcemi si¢, pod wplywem pradu przy biegunie ujemnym
itam si¢ zbierajacemi, czg¢$ciowemu ulega¢ musial rozrzedzaniu sig, ktére uta-
twiato nast¢pnie jego rezorbcje, a wlasno$é przenoszenia si¢ cieczy w kierun-
ku pradu ku biegunowi ujemnemu, nie malo tez wplynaé¢ musiata na usunig-
cie przyczyny materjalnej, tyle i tak groznych symptomatéw wywotujacej.

Znaczna liczba elementow, bo az 40, byta nieodzownie potrzebna, aby
obok powyzszego skutku i zdeprymowanie mlecza sprowadzié¢, a dtugo$é dzia-
tania pradu (10 do 15') rowniez z tego powodu byta konieczna.

Krotko moéwiac, czy hypoteza, przezemnie postanowiona w dzialaniu pra-
du w tym przypadku, ma swoja podstawe lub nie, tylko na tej drodze i w ten
sposob zastosowanemu pradowi galwanicznemu stalemu, pozadany skutek
przypisaéjedynie mozna, albowiem mata zmiana w sposobie zastosowania tegoz,

zaraz szkodliwa si¢ okazywata: kurcz toniczny i kurcze kloniczne stawaty" si¢

cz¢stszemi, a nawet po szostem posiedzeniu, w czasie ktéorego sprobowatem za-
stosowacé alternatyw, wyrazne objawy goraczkowe wywotalem, a puls do 120
uderzen na minut¢ z 80 podskoczyl.

. Alternatywy wowczas dopiero okazaty si¢ pozytecznemi, gdy wylew (a mo-
ze 1 wysiek zapalny) w znacznej cze$ci zostaly zresorbowanemi, i gdy kurcze
tomczne i kloniczne zaczgly ustgpowaé, a migénie w stan relaksacji podpadac.

1 letnascie posiedzen stale w pierwszy $posdb odbytych, dozwolily chore-
mu wejsc na wschody, a nastgpnie z zastosowaniem alternatyw zej$¢, nawet
i chodzi¢ o kiju po réwnoj podtodze.

Pomimo tego jednakze, jak to w opisie przebiegu kuracji podatem, prawie
az do samego konca (bo do 37 posiedzen), prad zawsze poprzednio stosowany
byt jak w pierwszych posiedzeniach, a to dla tego, ze chory doznawal, od czasu
do czasu, drgan w lewej nodze, a za poruszeniem glowy lub pochyleniem szyi
uderzenia w rgkach i w nogach, ktére porownywat z uderzeniem iskry elektry-
cznej, lub podobnej do uczunia, jakie mu sprawialo zamykanie lub otwieranie
pradu na mleczu pacierzowym.

Dziwnem to jest bardzo, iz pomimo Zze uderzenie miato miejsce w kark,
i tam prawdopodobnie nastapito rozerwanie naczyn i wylew apoplektyczny, po-
mimo tego jednakze objawy podraznienia (kurcze mig$ni konczyn dolnych) i de-
pressji (porazenie zwieraczy i koprostaza) przewaznie w cz¢Sci dolnej mlecza
si¢ objawialy i pierwej konczyny gorne niz dolne swa czynno$¢ odzyskaty.—
Wnosi¢ ztad wypada, ze prawdopodobnie krew wylana opuscita si¢ ku dotowi,
gdy cze$é tejze mniejsza pozostata w goérnéj czesci kanatu kregowego. Diugo
za$ pozostajace uczucie czegos obcego (jak si¢ chory wyraza) w karku iowe ude-
rzenia jakby iskry elektrycznej od karku wychodzace i niekiedy jeszcze przy-
chodzace drgawki w rgkach, odnies¢ by wypadato do wysieku twardszego,
w malej ilosci, w czg¢$ci karkowej mlecza lub jego opon pozostalego, ktorych
usunigcie dtuzszego wymagato czasu i wigcej przedstawiato trudnosci.

Jakkolwiek bezwtad odnie$liSmy, jako sprowadzony przez kurcz migénio-
wy' jednakze w czes$ci (mianowicie w r¢kach) nie byt on jedynie bierny, lecz tez
spowodowany by¢ musiat uciskiem bezposrednim na wtékna nerwowe (niekto-
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re) splotu barkowego i karkowego, a nawet i spowodowany sanuj, zmiang tych-
ze wlokien nerwowych (zapewne zapalna) gdyz wiele mig¢é$ni, mianowicie pra-
wej konczyny rzeczywiscie bylo sparalizowanych i nawet pozbawionych kurczli-
wosci na bodzce elektryczne (galwaniczny i indukcyjny) o czem w symptomato-
logji juz nadmieniliSmy.

Taki tedy byt przebieg choroby, i taki sposob kuracji szcz¢sliwie ukon-
czonej. Jest to jedyny przypadek tego rodzaju leczony elektrycznoscig, tembar-
dziej ciekawy, ze zupetlnem i bezwarunkowem uleczeniem zakonczony.

Niech mi zatem bedzie wolno podzigkowaé szanownym kolegom, prof.
Chatubinskiemu i Glisczynskiemu, ktoérzy mi dali sposobno$é¢ do tej kuracji,
a mianowicie w stosownej jeszcze chwili, inaczej anija, ani pacjent nie mieli-
bysmy t6j pociechy, ktora si¢ kazdemu z nas w udziale dostata.

0 NIEKTORYCH PRZYRZADACH I LEKACH SRODMAGICZNYGH.

NAPISAL

Dr Swiderski.

Na zjezdzie naturalistow i lekarzy w Dreznie r. z. roztrzasano na wniosek
profesora Crede z Lipska: skutki wyplywajace zleczenia choréob macicy przy-
rzagdami i lekami $rédmacicznemi. Rozprawy byty bardzo ozywione — nie do-
prowadzity jednakze— w braku doktadnych statystycznych wykazéw— do pe-
wnego rezultatu, chociaz znaczna wigkszo$¢ zgromadzonych byta po stronie tych,
ktéorzy uzywaja w chorobach macicy odpowiednich przyrzadow i lekéw $rod-
macicznych zostrozno$cia i zastrzezeniem, iuzywanie ich innym kolegom goraco
polecaja.

Crede nie bedac zwolennikiem uzywania przyrzadéw §$réodmacicznych
i zrazony kilku nieszcze$liwemi przypadkami, chcial si¢ wlasciwie przekonad,
czy rozprawy nie wykaza, jezeli juz nie przewyzke przypadkoéw niepomysinych,
to przynajmniej zrownowazenia tychze z przypadkami szczg¢§liwie leczonemi.
Wspomnial, ze literatura wykazuje wprawdzie Swietne skutki leczenia choréb
macicy przyrzadami i lekami $ré6dmacicznemi i zach¢ca do uzywania tychze;
wydarzaty si¢ jednakowoz wielu lekarzom w praktyce tylokrotnie niepomy$lne
i odstraszajace objawy, jak réznorodne choroby macicy nastgpne, a nawet przy-
padki $mierci, ze uwaza za obowiagzek wszystkich sumiennych lekarzy, szczerze
iotwarcie wykaza¢ takze iciemne strony uzywania przyrzadow i lekow $rodma-
cicznych.

Przy uzywaniu zgtebnika macicznego mial Crede w wtasnej praktyce nie-
mite bardzo przypadki, jak kurcze, omdlenia, silne bolesci, krwotoki, zapalenia —
i to najcz¢sciej u kobiet histerycznych.

O krazkach §réodmacicznych mato ma do$wiadczenia i w kilku przypad-
kach mate tylko odnidst korzy$ci; natomiast znane mu sa przypadki przedziura-
wienia i1 zapalenia macicy, a skutkiem tego wypadki §mierci; tak, ze nie ma od-
wagi uzywania nadal krazkow $rédmacicznych.

Blaszenca palczystego (Laminaria digitata) i gabki peczniejacdj, przy wska -
zanych tylko cierpieniach macicy uzywac radzi.

Najpochlebniej wspomina o nacigciu ust macicznych; jezeli za$§ i tutaj po-
mys$lnych spodziewaé si¢ mamy skutkow, powinni§my pacjentki kilka razy
dniem dogladac¢ i nakazaé¢ im przez najmniej tydzien spokdj zupeilny, — skutki
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bowiem pomys$lne, obok nieprzestrzegania wspomnionych przepiséw, nie powin-
ny by¢ norma, dla lekarza.

Od wstrzykiwaé¢ §$rédmacicznych odszedl Cred/; zupelnie, wywolywaty
bowiem prawie zawsze albo zapalenia albo mocne bolesci.

Solger zBerlina, pierwszy zabiera glos i przypisuje nieszczg¢sliwe przypadki
przy uzywaniu zglgbnika, usunigciu si¢ macicy — przytrzymuje tedy macice
przy kazdem zgtebianiu haczykiem.

Hegar z Preiburga, miat tylko wjednym przypadku niepomys$lne objawy
przy zgltebianiu macicy, a krazkéw $rédmacicznych uzywa teraz z najlepszom
powodzeniem. Pozostawia je kilka i kilkanascie miesi¢cy ijedyne ztad wynika-
jace przypady, sa do$¢ czeste krwotoki z macicy i1 z cz¢$ci rodnych niewie$cich.
Przy uzywaniu gabkipegczniejacej, zauwazyl raz tylko niemity przypadek, a przy
nacigciu ust macicznych, raz jeden wielki krwotok, ktory tylko spojeniem ust
macicznych wstrzymaé zdotat. Blaszenca palczystego uzywal bezkarnie. Da-
wnidj postugiwal si¢ przy nacigciu ust macicznych sposobem Simpsona, teraz prze-
cina szyjke nozykiem guziczkowatym, o dtugim trzonku,—prowadzac go na pal-
cu wskazujacym. Operacja ta okazala si¢ w skutkach w wielu przypadkach po-
myslna. Wstrzykiwaé srd6dmacicznych nie uzywa teraz, z wyjatkiem w krwo-
tokach po poronieniu.

Behnsen ze Szczecina, zwraca uwage przy wstrzykiwaniach na stopien wra-
zliwo$ci macicy, ktory nie zawsze ogdlnemu stanowi kobiety odpowiada.

Freund z Wroctawia, rzadko uzywa do rozpoznawania chordéb macicy
zglebnika, odkad dochodzenie oburgczne udoskonalono; w niektorych tylko ra-
zach, gtdéwnie przy nowotworach macicy ijajnikdw, zmuszony bywa douzywania
zglebnika. Uzywa go takze wzboczeniach macicy wpotogu, powstatych skutkiem
nagromadzonego kalu, gdzie nie zawsze odprowadzenie macicy oburgczne wy-
starcza. Uwaza zglebnik prosty za praktyczniejszy — koniec jego bowiem nie
tyle przy poruszaniu trzonka zbacza inie razi tom samem $cian macicy. Krazkow
$rédmacicznych nie uzywa — nie mialby odwagi, jak Hegar, pozostawiac ich,
pomimo znacznych krwotokoéw, kilkanascie miesi¢cy. Zaniechat takze blaszenca,
po ktorego uzyciu, znalazt w dwoch przypadkach cata jame szyjki i pochwy dzi-
wnie owrzodzong; natomiast zachwala gabke peczniejaca. W miejsce wstrzyki-
waé $srédmacicznych, wypala jame¢ macicy piekielnym kamieniem, albo t6z wsu-
wa w nig kawatek plumb, aceticum.

Kugelmann z Hanoweru, ktadzie wszystkie niepomys$lne przypadki $rod-
macicznego leczenia, na karb niedoktadnego dochodzenia otoczenia macicy; czg-
sto nie dopatrzymy si¢ zjednej strony dlugotrwalego zapalenia jajnikow, ktore-
by$my mogli rozpoznaé, z drugiej za$ strony, matych wysigkéw pomiedzy macica
a odbytnica. Uzywa zglebnika macicznego jako $rodka rozpoznawczego, i nie
obawia si¢ bynajmniej rozcigcia ust macicznych za pomoca wziernika Meyer'a
nozyczkami i nozykiem. Pomiedzy 124 przypadkami choréb macicy, byto 75
z chorobliwém otoczeniem, a z tych przypadlo 59 na jajniki, 16 na reszte oto-
czenia i tylko u 49 bylo otoczenie prawidtowe. Przy wstrzykiwaniach $rédma-
cicznych, zdarzyt si¢ mu przypadek zapalenia okolomacicznego,uwazac¢ tedy ra-
dzi na tatwe odplywanie pltynu wstrzyknigtego; teraz wstrzykiwa tylko stodnik
(glycerin) po 4 — 6 kropli z najlepszym skutkiem.

Maennel z Drezna, robil pod okiem Brauna w Wiedniu, wstrzykiwania
$ro6dmaciczne za pomoca zglebnika Braun'a (Brauns Ballonkatheter), p6znidj
szprycka stopniowana; przy tych przyrzadach mozna silg, ktorej si¢ do wstrzy-
kiwania ptynu uzywa, szczelnie obliczy¢ i kroplami ptyn, ktéry natychmiast
sptywaé¢ powinien, wstrzykiwaé. W 110 razach wstrzykni¢to tym sposobem
50 razy rozczyn ferr. sesquiclilor, poczem zauwazano 4 razy mocne bolesci ma-
ciczne u trzech kobiet i wprawdzie 2 razy przy tylopochyleniu macicy, raz u hi-
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steryczki i raz u pacjentki, ktora jeszcze nie rodzita i na mocne biate uptawy
cierpiata; — 60 razy robit wstrzykiwania z acid, pyrolignos. i tylko raz zauwazyt
bardzo silne bolesci maciczne, ktore nastapity po wstrzyknigciu morphium pod-
skornie. Nakoniec, przyzegiwat 55 razy jame¢ maciczng piekielnym kamieniem, za
pomoca imacza Chiariego (porte caustique) i wdwoch przypadkach nastapit
2 razy krwotok.

Kristeller z Berlina, ostrzega przed zbyt wielka bojazliwoscia; —technika
i rozpoznanie wkazdymby razie ucierpiaty. Po wstrzykiwaniach §rédmacicznych
widzial wprawdzie bolesci, zapalenie macicy i okotomaciczne, nie zauwazyt ich
jednakze od czasu uzywania nieocenionego wziernika Sims a. Teraz nie uzywa
wstrzykiwali; natomiast dotyka schorzate miejsca pegdzelkiem, albo tez kulka
z waty, napojongodpowiednim plynem: ferr sesquiehlor., acidum pyrolignos i t. p.
bez najmniejszej szkody. Najgltowniejszem wskazaniem do opercji $rod-
macicznych, powinien by¢ stopien wrazliwosci pacjentek przy pierwsem do-
chodzeniu. Stalych zglebnikéw nieuzywa, natomiast elastycznych, z angielskiej
cyny, drutu koprowego it. p. Azeby utrzymaé macic¢ otwartg po operacji, kta-
dzie flejtuszki albo tez laseczki elastyczne i pozostawia takowe czasami caly
dzien. W razie wielkiego krwotoku nie wachalby si¢ zaszy¢ cate usta maciczne.

Hildebrandt z Krolewca, uwaza leczenie $§r6dmaciczne za konieczne dla
pobudzenia skurczéw macicy i naptywu krwi, co niewatpliwie do wyleczenia
zastarzatych chordb macicy si¢ przyczynia. Uzywat ztego powodu galwanizmu,
wstrzykiwaé §rd6dmacicznych, blaszenca, zglebnika i krazkow. Staby strumien
galwanizmu nie wplywa na zboczenia macicy, mocny wywoluje zapalenie;
wstrzykiwania sg konieczne, mianowicie w krwotokach; blaszeniec wywotat raz
znaczne zapalenie otrzewnej; zgiebnika 1 krazkéw uzywa zpewnemi ostro-
zno$ciami bezkarnie.

Dawidsohn z Wroctawia, nie zauwazyt wklinice Spiegelberg'a nigdy zlych
skutkéw z wstrzykiwaé¢ §rédmacicznych, jezeli poprzednio usta maciczne do-
statecznie rozszerzone bytly precikami z blaszenca.

Hennig zLipska, zach¢ca bardzo do wstrzykiwaé szprycka a doublei courani,
ptyn nie powinien jednakze by¢ za nadto stezony, a obok tego odpowiednio
ciepty. Jak powyzej wspomniatem, rozprawy z braku dostatecznych i dokta-
dnych wywodoéw, nie zadowolnily wnioskodawcy, ktory, dla zbyt ograniczonego
na rozprawy publiczne przeznaczonego czasu, musial dyskusje zamknaé. Majac
na ukonczeniu obszerniejsza rozpraw¢ o przyczynach i sposobie leczenia dtugo-
trwatego zapalenia macicy, podaj¢ zni¢j niektore fakta historyczne wedle Cohn-
steina zdotaczeniem wtasnych kilkoletnich spostrzezen, tyczacych si¢ przyrzadow
i lekow $rodmacicznych. (d. c n.)

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

LITERATURA NIEMIECKA.

(Dokonczenie).

Steiner'a z Pragi uwagi nad Tracheotomiq przy krupie (Zur Tracheotomio bei Krup,)
pelne sa ciekawych danych pod wzgledem praktycznym i dla tego ze wszech miar za-
lecamy kolegom obeznanie si¢ z ta praca w oryginale. Szczegdlniej waznym nam si¢
wydaje rozdziat traktujacy postgpowanie z cboremi po dokonaniu operacji, ktory to przed-
miot najwigkszej wagi nigdzie dostatecznie obrobionym jeszcze nie byl Zreszta praca
Steiner'a nie jest wyczerpujaca. Uwagi swe autor opiera na obserwacji 52 przypadkow
dzieci z krupem, operowanych w szpitalu pragskim. Z tej liczby 18 dzieci pozostato
przy zyciu, a zatem 54,6 % . Wypadki sekcji dzieci zmarlych po operacji przekony-
waja autora, ze glownym powodem niepomys$lnego rezultatu takowej, bylo rozszerzenie
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si¢ sprawy wysiekowej na blone S$luzowa tchawicy i oskrzelii Autor mniema, iz po
najwiekszej czeSoi rozszerzenie si¢ sprawy krupowej na tchawice i oskrzela 2 i 3 rzedu,
czyni operacj¢ bezowocna; jednakze wspomina o przypadkach wyzdrowienia u dzieci, ktére
po dokonanej operacji wyrzucily z siebie wysieki krupowe, na 2 do 4 cali dlugie i na-
wet rozgalezione, co nawet w 3 i 4 tygodnie po zrobionej operacji mialo miejsce. Dla
tego autor nie sadzi, by tracheobronchitis cruposa winna byé uwazang za przeciwskazanie
stanowcze do operacji. (Uwazam za potrzebne nadmieni¢ tu, Ze w bardzo waznej pracy
Bartels'a profesora w Kiel, w Deutsches Archiv fiir klinische Medicin, Tom II, 186 6.
przytoczone sa przekonywajace dowody, iZ obecno$¢ cierpienia tchawicy, oskrzeli it. d-
bynajmniej stale nie sprowadza $mierci w przypadkach operowanych, Ze przeciwnie, ope-
racja sama, resp. usuniecie stenosis laryngis, wplywa zapobiegajaco na procesa w plu-
cach juz rozwiniete i rozwinaé¢ si¢ mogace wrazie niewykonania operacji, Ze jedném slo-
wem cierpienie oskrzeli i pluc, wiklajace sprawe chorobna krtani, nie powinno stanowi¢
przeciwskazania do operacji. Przyp. Spraw.) Niemniej stale w przypadkach $miercia za-
konczonych, napotykal autor rozedme pluc, szczegélniej ku przodowi. Krupowe zrazowe
i krupowe zrazikowe zapalenie miazszu pluc, zaledwie w 5 cze$ci Smiercia zakonczonych
przypadkéw, znalezicnom zostalo. Zwraca nadto uwage na stale znajdowane obrzmienie
gruczoléw solitarnych kiszek cienkich. U dzieci, ktére przez operacje uratowane zostaja,
bardzo roéznej dlugosci bywa czas, w ktorym rurke z rany wyja¢ mozna, to jest, w Kto-
rym przystep normalny powietrza przez Kkrtan mozliwym si¢ staje. U niektérych dzieci
w kilka i kilkanas$cie tygodni po operacji, kazda préba wyjecia rurki powodowala napady
dusznos$ci. Powodem tego bywa juz to chroniczne obrzmienie blony §luzowej krtani, juz
tez owrzodzenia na ni¢j, lub wreszcie stan paralityczny gloSni; nadto do wspomnianych
objawoéw przyczynia¢ si¢ moga narosle granulacyjne w okolo rany operacyjnéj, zachodzace
jezyczkowato w przewéd tchawicy. Co do czasu, w ktorym tracheotomje¢ wykonywaé na-
lezy, autor przemawia za robieniem operacji wczesnie. Pod wzgledem samej operacji
autor, powolujac sie na artykul operatora szpitalnego Dra Matejowsky'ego w inném piSmie
ogloszony, robi sam tylko kilka uwag. Dostanie si¢ krwi do przewodu tchawicy nie jest
zdaniem autora tak wielkiej wagi, jak niektérzy sadza. Co si¢ tyozy postepowania po ope-
racji, to autor takowe rozbiera szczegélowo pod wzgledem dietetycznym, medycznym
i chirurgicznym. W pokoju operowanego, powietrze ma byé $wieze, otwieranie okien na
Cas jaki§ bynajmnié¢j nie szkodzi. Aby operowany wdychal zawsze powietrze wilgotne,
autor radzi obwiazywacé szyje wilgotna chusteczka. Pokarm operowanego powinien byé¢ la-
two strawny, ale posilny; glodzi¢ go nie nalezy; zaraz po operacji wypada dac choremu
lyzke wina. Pod wzgledem medycznym postepowanie bywa roznem, stosownie do objawoéw.
Najwazniejsze s3 wzgledy chirurgiczne, jako to: oczyszczanie rurki, opatrunek rany. Co
do pierwszego, zaleca autor wyjmowaé¢ wewnetrzna rurke jak najcze$cié¢j; wrazie zasklepie-
nia si¢ przewodu, ktére i po wyjeciu wewnetrznéj rurki przykre objawy powoduje, nalezy
wpuszczaé po kilka kropli cieplej wody przez rurke do tchawicy, co ma dziala¢ réwnie do-
brze jak roztwory lapid. infern. lub woda z sola. Rang¢ zaleca opatrywaé roztworem Kkali
chlorici (drachm *2 do 1 na 3 do 4 uncji wody). Po szczegély odsylam czytelnikow do
oryginatu.

Dr. Bohn z Krélewca krotka swoja ale zajmujaca prace o habitualnem zapieczeniu stolca
u dzieci (Bemerkungen tlber die habituelle Stuhltragheit im friiheren Kindesalter) zaczyna
stuszna uwaga, iz objaw ten u dzieci w pierwszym roku zycia bynajmniej rzadszym nie jest,
niz w wieku dojrzalym. (Jest to fakt, o prawdziwosci ktorego kazdy lekarz, uwazniej bio-
racy napotykane przypadkipedjatryczne, ma sposobnos$¢ si¢ przekona¢é; i bynajmniéj przypadki
tego rodzaju nie dotykaja wylacznie dzieci klas niewyksztalconych, gdzie niestosownos$é
karmienia moze byé przyczyna obstypacji. U ludzi zamoznych i hygienicznie karmigcych
swe dzieci, przypadki takie obserwowalem i mialem nieraz wiele trudnosSci w usunigciu
drobnej na pozér choroby. Przyp. Spraw.) Daleko rzadszemi s3a togo rodzaju przypadki
w drugiej polowie dziecinstwa. Najnizszy stopien téj choroby przedstawiaja dzieci majaoe

jedno tylko wyproéznienie na dobe¢; z czasem wystepuja zgubne nastepstwa takiego stanu,
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ktéry nieraz bynajmni6j nie byl uwazanym za chorob¢. Od tego najnizszego poczynajac
stopnia, choroba przedstawia caly szereg réznych postaci. Wyprdznienia nie przychodza
juz nawet raz na dobg, a tylko co drugi lub co trzeci dzien; sa przypadki gdzie przez 4 i 5
dni nie bywa stolca ; wyproznienia nastgpujace w przerwach 24-36 godzin, miewaja jesz-
cze konsystencj¢ normalng, przy diluzszych przerwach nabywaja ksztattu i twardo$ci wypro-
znien osob dorostych; czesto bardzo sa odbarwione, czasem pokryte prazkami krwi, z od-
bytnicy ktorej blona $luzowa ulegla skaleczeniu przez twarde scyballa. W niektorych przy-
padkach, prawie zadnych nastepstw nie prowadzi za soba habitualna obstypacja u matych
dzieci, przynajmniej przez czas jaki§. Najczgsciej jednak ida z niag w parze rozliczne obja-
wy, na czele ktorych stoi rznigcie (colica), zalezne od stanu grubych kiszek podczas samej
defekacji. Rznigcie to, wprowadzajace niemowleta w stan nieraz zatrwazajacy, rozni si¢
od rznigcia dzieci dotknigtych katarem kiszek i rozwolnieniem przez to, ze wylacznie to-
warzyszy aktowi wyproznienia i po nidém zupeinie mija. Napady rzniecia przychodzg nieraz
nagle, wieczorem lub w nocy, kiedy dziecko juz od jakiego§ czasu miewa stolec zapie-
czony. Do rzadszych juz nastgpstw naleza koprostatyezne guzy. Niedawno mialem spo-
sobnos$¢ obserwowacé guz taki u dziewczynki 3 letniej, ktora po najedzeniu si¢ niedojrza-
tych gruszek i pewnej ilosci nasion tondery, przez dni 4 czy 5 nie miala wyproznien. Guz
wielkosci 2 duzych pigsci zajmowal lewa potowe brzucha; niepogryzione ogonki od gruszek,
ktore dawaly si¢ wymacaé palcem do odbytu wprowadzonym, ktuly $ciany kiszki. Dziecko
znosito wielkie bdle; wyprdznienie nastapito dopiero po wydlubaniu palcem twardego
fajna, zajmujacego dolng czg$¢ odbytnicy. Przyp. Spraw.). Do niezbyt rzadkich nastepstw
nalezg przepukliny, szczegdlni¢j pgpkowe i wypadnigcia (prolapsus) blony §luzowej recti,
u niemowlat prolapsus recti najczgscidj ma swoje zrodto w zapieczeniu stolca, natomiast
u dzieci starszych bywa zwykle nastepstwem czgstych wyproznien przy katarze kiszek. Ro-
wniez czesto koprostaza w odbjtnicy wplywa na utrudnienie oddawania moczu, a nawet
jest w stanie wywotaé rozszerzenie i przerost pecherza. Przez zboczenia w krazeniu glowy,
obstypacja, zdaniem autora, bywa przyczyna przewlektych wysypek na glowie i twarzy
(? Spraw.). Pod wzgledem etiologicznym gléwna gra rolg, jak juz wyzej wspomniano,
wiek dziecka. Autor mniema, ze ta sklonno§¢ do obstypacji przywigzana do pierwszego
dziecinstwa, zalezy od braku lub niedostatecznosci ruchow ciata i ze skutki tego braku na
stan trawienia bylyby jeszcze zgubniejsze, gdyby ptynno$¢ pokarmoéw ich nie rownowazyla.
O istnieniu dziedzicznej sklonnosci autor powatpiewa. Ze wzgledu na przyczyny, autor
dzieli przypadki, o ktérych tu mowa, na dwie kategorje: do pierwszdj mnidj liczndj, naleza
dzieci dobrze odzywione i postawione w dobrych warunkach; do drugi¢j daleko liczniejszej,
zalicza autor dzieci watle, Zle i niedostatecznie karmione. U pierwszych przyczyna najczg-
scigj lezy, jak si¢ to mowi¢ zwyklo w zbyt ,ciezkim ¥ pokarmie. Autor nie sadzi by nad-
mierna ilo$¢ tluszczu mogla powodowaé zapieczenie stolca; nie watpi on, ze mleko zbyt
tluste moze spowodowaé¢ niestrawno$é, ale nadmiar niestrawionego tluszczu dostawszy sig¢
do kiszki grubdj, jedynie na ulatwienie defekacji wplyna¢ moze. Podlug autora, mleko
,ciezkie** jest to, ktore za wiele sernika zawiera. Co do przypadkow drugiej kategorji, to
autor podnosi fakt rownie smutny jak prawdziwy, iz wicksza cze$¢ dzieci biednych rodzicow
jest dotknigta habitualna obstypaeja, z powodu ilo$ciowo niedostatecznego pokarmu; nie-
mniej szkodliwie w tym samym kierunku dziata pokarm niestosowny, potrawy maczne i t. p.
Dzieci tu nalezace albo w ciagu kilku miesigcy w skutek przystapienia kataru kiszek umie-
raja, albo jezeli przewdod pokarmowy nie wiele cierpi, natenczas ulegaja rozwijajacej si¢
powoli krzywicy (rachitis). Zdanie to autora nie dosy¢ jasno wypowiedziane, sprzeczne
jest, jak sam przyznaje, ze. zdaniem ogoélnem, wedlug ktorego zapieczenie stolca bywa na-
stgpstwem i objawem rachitidis; autor mniema, ze to si¢ jedynie pdzniejszych okresow tdj
ostatniej choroby tyczy. Co do leczenia, to jako S$rodek niezbedny, ale tylko chwilowa
ulge przynoszacy, stawia autor evacuantia, a gldwnie zaleca Syrupus spinae cervinae s.
Rliamni cathartici. Daleko wazniejszém jest urzadzenie sposobu zycia i karmienia pacjen-
tow. W przypadkach spowodowanych jedynie cigzkim pokarmem, nalezy takowy przez napoj
rozcienczaé. (Nie wystarcza powiedzenie matce lub mamce, Zze ma dziecku dawaé pi¢ wode
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z cukrem lub zidtka. Dziecko woli zawsze pier§ mamki i niezawodnie po nakarmieniu pié¢
nie zechce. Nalezy kaza¢ dziecku podawac napdj, najlepiej wod¢ z cukrem, przed bazdein
karmieniem, a wtedy zwykle che¢tnie pi¢ bedzie. Przyp. Spraw.) Nakoniec jako bardzo
skuteczne, szczegélniej u dzieci drugidj kategorji, zaleca autor klysmata z letniej i zimnej
wody, raz do 3 razy dniem dawane, a bardziej jeszcze tran (2 tyzeczki od kawy dniem).

Tenze sam Dr. Bohn z Krolewca w innym artykule dotyczacym krzywicy (rachitis)
(Beitrage zur Kachitis) opisuje najpierw trzy bardzo rzadkie przypadki rachitidis congenita-
lis u trojga dzieci w jednej rodzinie. Poniewaz stan zdrowia rodzicéw i normalna budowa
ciala czwartego ich dziecka wykluczatly mozliwo$¢ dziedzicznosci, poniewaz zupelnie dobre
odzywienie matki nie dozwalalo przypuszczaé, by w anormalnym sktadzie joj krwi, lezata
przyczyna anormalnego rozwoju jej dzieci, zatem autor czuje si¢ by¢ zmuszonym do hypo-
tezy majacej objasui¢ i inne tego rodzaju wypadki, a mianowicie, ze pewne anomalju
w drogach przeprowadzajacych soki matki do ciala plodu resp. w placencie, sa powodem
rachitidis congenitalis. W drugiej cz¢éci swego artykulu zajmuje si¢ autor kwestja ostrej
krzywicy. Sadzi on, ze na t¢ nazwg¢ nie zastuguja wszystkie zaliczane tu przypadki pier-
wszego stadium krzywicy chronicznej. Przypadek przez autora obserwowany i kilka innych
znanych mu z opisu, sktaniaja go do nakre§lenia nastgpnego obrazu choroby. Poczatek
choroby i zdarzajacej si¢ recydywy oznaczone bywaja wyraznie wystgpujacym bolem sta-
wow 1 niemozliwo$ciag ruchow, zkad powstaje obraz bardzo podobny do ostrego reuma-
tyzmu stawowego, obrzmienie koncow stawowych kosci wzrasta szybko, dochodzi wyso-
kiego stopnia i bywa siedliskiem gwaltownych bolesci. Stale przychodzi uporczywa bie-
gunka. Irzy ciagle szybkiem tgtnie, bez innych zreszta objawow goraczkowych, przy
wzmagajagcem si¢ wychudnieniu i znacznej stomatitis ulcerosa, jednem stowem pod po-
stacig bardzo cigzkiego cierpienia ogodlnego, choroba przebiega w ciagu kilku miesigcy
i konczy si¢ zawsze wyzdrowieniem. We wszystkich przypadkach choroba dotkngla dzieci
w pierwszej polowie drugiego roku zycia, wszystkie dzieci nalezaty do rodzin zamoznych
i dobrze zywione byly. Przyczyna wigc t6j cigzkiej choroby niemoze by¢ zle odzywia-
nie dziecka. Autor zauwazyl, iz po przejsciu choroby postgp we wzroscie dzieci byt za-
wsze wyrazny i stosunkowo znaczny. Na fakcie tym chce oprzeé‘hypotez¢ co do na-
tury ostrej krzywicy; choroba ta, zdaniem jego, rozpoczyna si¢ nadmiernem (z nieznanej
przyczyny) bujaniem komorek chrzastkowych w chrzastce koficzyn stawowych kosci, ktore-
mu to bujaniu niemoze nadazy¢ z rowna szybkoscia odktadanie si¢ istoty kostndj i kto-
re to bujanie zatem, jako obrzmienie zapalne wystgpuje. Po przejsciu tej nierdwnowagi
w rozwoju dwoch glownych elementéw ko$ci, sprawa wzrostu kosci powraca do normy,
a produktem choroby jest znacznie powigkszona w swym wzroscie kos$¢. Ztad wniosek
dotyczacy postgpowania lekarskiego, ze zadnemi $rodkami a najmniej deplecyjnemi nie na-
lezy wkraczaé¢ przeszkadzajaco w tym niemal fizjologicznym procesie. W trzeciej czg¢$ci swe-
go artykutu, autor zajmuje si¢ stosunkiem zachodzacym pomigdzy krzywica a zgbowa-
niem, ktore jak wiadomo przy t6j chorobie bywa opdznionem nieraz. Uwagi autora w toj
mierze bardzo s3a pod wzglgdem praktycznym wazne; zboczenia w zgbowaniu a szcze-
gb6lniej anormalnie dlugie przerwy, pomigdzy wyrznigciem jednej gruppy a wyrznigciem
nastgpnej” (normalna przerwa przy wyrzynaniu si¢ z¢gbow przednich wynosi, zdaniem auto-
ra, migsigc czasu, przy innych zgbach dwa miesiace) sa wskazowka ztego odzywiania
dziecka i zapowiedzig krzywicy.

Dr. Alois Monti ,Secundararzt” klinicznego szpitala dziecinnego w Wiedniu, za-
mie$cit doskonatly rys semiotyczny, dotyczacy stolcow u dzieci przy piersi. Pracg¢ t¢ bar-
dzo nauczajaca znajda czytelnicy zamieszczong w calosci w ,,Dodatku do Kliniki.” Pier-
wszy to raz spotkatem co$ naukowo a zrozumiale napisanego o owych nieszczg$liwych
»stoteczkach” u dzieci.

Praca prosektora Dra Schott'a p. t. Invaginatio recti, ma za przedmiot mechanizm
powstawania tak zwanego: ,prolapsus ani.” Znaczniejsze stopnie wypadnigcia kiszki od-
chodowej sa zdaniem autora nie prostym ,prolapsus” a raczej stanowig ,invaginatio”
przy czem nie sama tylko kiszka odchodowa wymieszczona zostaje, ale i znaczna czgs$¢
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S romanum w dyslokacji udzial bierze. Autor mial sposobnos¢ bada¢ na stole sekcyjny m
kilka przypadkéw tego rodzaju i dwa takie przypadki opisal. Dla zrozumienia mechanizmu
sprawy chorobnej, o ktorej tu mowa, autor wykonal szereg poszukiwan i do$wiadczen
dotyczacych normalnej budowy kiszki odchodowej, S romanum i nalezacej do nich czgéci
otrzewnej; nadto, za pomoca wstrzykiwan z t¢zejacego tluszczu robionych do colon des-
cendens, S romanum i rectum, przekonal si¢ o istnieniu pewnych, statych me znikaja-
cych fald poprzecznych w odbytnicy, a przytem stwierdzit falszywos¢ zdania Behrenda,
jakoby $rednia czg¢§¢ odbytnicy mocniej byla rozciggalna od jej cze$ci gornej i dolnej.
Ztad tez autor wyprowadza wnioski sprzeczne z teorja Behrend'a co do powstawania
prolapsus ani, i nie sadzi jak ten ostatni, by luzno§¢ tkaniny odbytnicy w owej $redniej
jej czesci, miata utatwia¢ powstawanie stanu, o ktéorym tu mowa; a raczej twierdzi, iz
stan ten rozwija si¢ posrednio pod wplywem napotykanych wraz z mm stale zapalen
i owrzodzen w blonie $luzowej kiszek grubych, ktore to owrzodzenia przez gwattowne
podraznienie automatycznych ognisk nerwowych motorycznych w kiszkach, zarzadzajacych
kurczeniem si¢ ich migéni gtadkich, a w szczegdélno§ci migénia Sustentator tunicae mu-
cosae (Kohlrausch), powoduja po niejakim czasie wyczerpanie pobudzalno$ci i porazenie
tych ognisk nerwowych, resp. wspomnianych migéni, a ztad i powstanie wymcowama.
Szczegdly czytelnicy znajda w oryginale.

Praca Dr. G. Salomon'a ze Szczecina: o rozpoznawaniu i leczeniu niektorych, form po-
razenia u dzieci, jest zdaniem naszem bardzo waznym, chociaz tylko wstgpnym krokiem,
na* drodze racjonalnej diagnostyki, chorob uktadu nerwowego u dzieci w ogdlnosci,
a w szczegblno$ci tak zwanej, paralysis infantum essentialis. Badanie anatomo-patologi-
czne przypadkow pod powyzsza ogdlng nazwa obejmowanych, niedozwolilo dotychczas na
rozdzielenie takowych na podstawie racjonalnej. Zbyt mato bowiem przypadkow tego ro-
dzaju przychodzi na stot sekcyjny, nigdy prawie badanemi by¢ nie mogty przypadki $wie-
ze, a wreszcie w badaniu zmian uktadu nerwowego, technika histologiczna wiele jeszcze
do’ zyczenia zostawia. Ale jak autor stusznie zauwazyl, w braku anatomicznych danych,
musimy si¢ uciec do innego i na dzi§ jedynego odczynnika standéw patologicznych
uktadu nerwowego, a odczynnikiem tym sa prady elektryczne, indukcyjne i stale (gal-
waniczne), ktéore w ostatnich czasach tak znakomicie przyczynily si¢ do rozgmatwania
ciemnych’punktow w patologji porazen twarzowych i innych (patrz referat nasz w Kli-
nice Tom I Nr.15). Autor daje nam przyktad takiego badania w celu djagnostycznym
kilku przypadkow, wprawdzie nie $wiezych, paralysis infantum. Te kilka przyktadéw, w kto-
rych powierzchowne badanie niezawodnie nie wykryloby waznych rdznic, przedstawiaja
jednak, pod wzglgdem oddziatywania na prady indukcyjne i galwaniczne, uderzajace ro-
znice W szczegdly wchodzi¢ nam tu niepodobna, gdyz w przedmiocie, ktorym lekarze
dotychczas bardzo mato si¢ zajmuja, musielibySmy niemal dostownie opisy metody autora
przytacza¢, na co zbywa miejsca. Ale co nie mniej waznem jest w pracy autora, to
rezultaty leczenia pradami stalemi (galwanicznemi), ktéore niezawodne korzysci w kilku
przypadkach przyniosty. .o

Dr Monti i Profesor Steiner z Pragi, w dwoéch osobnych artykutach opisuja przy-
padki jednoczesnego przebiegu odry i plonicy resp. ospy i odry u jednego i tegoz sa-
mego dziecka. Sa to curiosa pediatryczne, ktore bynajmniej do ja$niejszego pogladu na
natur¢ ostrych wysypek si¢ nie przyczyniaja. _ Lo

Wigkszej daleko wagi jest to, co Steiner w swym artykule mowi o cierpieniu”ne-
rek przy plonicy. Zdaniem jego (z ktoérem si¢ zgadza i Henoch w Berlinie) cierpienie
nerek nie jest choroba nastgpcza, przypadkowo w okresie tuszczenia si¢ plonicy w sku-
tek zazigbienia powstajaca, a raczej cierpienie to jest wyrazem lokalizacji ogolnego pro-
cesu plonicowego, wyrazem rdéwnoznacznym z cierpieniem gardta i t. d. Kazilej ptoni-
cy towarzyszy cierpienie nerek, a tylko stopief tego cierpienia nie jest zawsze jednaki.
Steiner spostrzezenia swoje w tej mierze w nast¢gpujacych zdaniach zestawia:

1. Cierpienia nerek u chorych na plonic¢ napotykane, rozwijaja si¢ juz w samym

poczatku choroby, a nie w okresie luszczenia.
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2. Badanie moczu wykaza¢ pozwala nieraz juz w pierwszych dniach ptonicy, a zatem
in stadio floritionis wszystkie znaki obecnego kataru przewodow moczowych, a mianowicie:
slady lub tez wigksze ilosci biatka i odluszczyny nabtonka, w postaci juz to oddziel-
nych mass lub tez nawet w postaci cylindrow.

3. Obejrzenie posmiertne ciata dzieci, zmartych 2 lub 3 dnia wprzebiegu plo-
nicy, i u ktorych za zycia zadnych znakéw jakiej badz choroby nerek nie znaleziono,
przekonato we wszystkich przypadkach o obecnosci obrzmienia i przekrwienia nerek i o zme-
tnieniu nabtonka w przewodach moczowych.

4. Choroba nerek przy plonicy jest albo czysto kataralng(Nephritis catarrhalis)
lubtez polega na zapaleniu krupowem (Nephritis crouposa).

5. Katar przewodkéw moczowych bywa juz to bardzo lekki i czesciowo tylko nerke
zajmujacy, juz tez jest ciezszy i ogdlny; w pierwszym razie za zycia moga nie wystgpo-
wa¢ zadne lub stabe tylko zjawiska ze strony nerek ($lady biatka i cokolwiek odtu-
szczyn nablonkowych), lekki ow katar jako taki do konca przebiega¢ moze, a tern sa-
mem nie sprowadza zadnego niebezpieczenstwa dla zycia dziecka, jezeli przez samo za-
kazenie lub przez inne wazne powiklania, choroba nie stanie si¢ niebezpieczng i $mier-
telnie si¢ nie zakonczy. Te to przypadki plonicy lekkiemi nazywane bywaja i w nich to
przy powierzchownem badaniu, nerki zdaja si¢ by¢ zupelnie wolnemi od wszelkiego cierpie-
nia, gdyz mocz badanym bywa zwykle wtedy dopiero, kiedy juz znaczne ilosciowe i ja-
koSciowe zmiany jego do rozbioru sktaniaja, lub kiedy juz lekkie znaki opuchliny po-
jawiaé si¢ zaczely.

6. Rozszerzony (diffus) katar przewodkow moczowych, powstaje raz w sposob ostry,
to znowu mniej ostry (subacut) i powoduje juz wcze$nie zmetnienie moczu, skutkiem obe-
cnosci biatka i wigkszych ilosci nablonka.

Rozszerzony katar przewodkéw moczowych prowadzi wczesniej lub pdzniej do roz-
winigcia si¢ Morbus Brigthii. W moczu, zmniejszonym co do ilosci, pojawiaé si¢ zaczy-
naja préocz biatka i odluszczyn nablonkowych, jeszcze cylindry 2z wtdknika krwi
i z drobinek rozpadowych, i to tern wigcej, im wigksza cze§¢ migzszu nerek sprawie
chorobnej ulegta. Forma kataralna wzmogta si¢ i doszla do zapalnej krupowej. W mia-
r¢ jak ten postep w natgzeniu choroby bardzo ostro lub powolniej nastgpuje, w miarg
jak czeSciowo lub w catosci nerke zajmuje, stosownie do tego i w ogdlnym stanie cho-
rego wystgpowaé begda mniej lub wigcej objawy wilasciwe Morbus Brigthii i w pierwszym
razie (przy ostrej rozszerzonej nephritis) przyjda gwaltowne objawy uremiczne, w dru-
gim za$§ wypadku (przy chronicznej nephritis) z poczatku wystapia lekkie oedemata, pu-
chlina, a pdzniej dopiero zjawiska uremji.

Rozwinigcie si¢ nephritidis z kataru przewodkéw moczowych nast¢puje zwykle wraz
z tuszczeniem si¢ naskorka, co jest powodem blgdnego mniemania, jakoby choroba ne-
rek dopiero w okresie tuszczenia si¢ jako powiklanie plonicy rozwija¢ si¢ miata, kiedy
tymczasem przy starannej obserwacji i wczesnem badaniu moczu rzecz przedstswia sig
zupetnie inaczej.

Tu takze mowi¢ wypada o zazigbieniu, ktoére niestusznie za przyczyne powodujaca
chorobg nerek uznawano.

7. Rozszerzone chroniczne kataralne cierpienie przewodkéw moczowych prowadzi
czesto, jak wyzej byta mowa, do nephritis, niezawsze jednak ma to miejsce, gdyz katar
ow jako taki zakonczy¢ si¢ moze przejsciem do stanu normalnego.

8. Nephritis crouposa wyjatkowo wprawdzie wystepoioaé moze zupelnie pierwotnie
i nagle, jako taka, nie bedgc poprzedzong ani wywolang katarem przewodkow moczowych.
Autorowi znane sa przypadki, ktore takiemu powstaniu choroby odpowiadaja. Objawy Mor-
bus Brigthii rozwijaja si¢ w tym wypadku w nader gwaltowny sposob, i zejscie oho-
roby zwykle bywa $miertelne.

Rzecz si¢ ma w tych razaoh podobnie jak przy naglem powstaniu innych choréb
z wysigkiem krupowo-difterytycznym. Ta ostra krupowa nephritis w niektéorych rzadkich
przypadkach wystgpuje juz w okresie prodromoéw plonicy, czgsciej jednak in stadio flori-
tionis i prowadzi za soba najwigksze niebezpieczenstwo.
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9. Nephritis crouposa moze w przebiegu plonicy wystgpowaé wsrdéd najgwaltowniej-
szych objawow uremji, bez Zadnego sladu puchliny.

10. Przeciwnie, nigdy nie zdarzylo si¢ autorowi napotkaé¢ przypadkéw o jakich
Frerichs wspomina, w ktorychby anasarca bylo bez choroby nerek.

11. Katar wigc przewodkom moczowych 1 nephritis crouposa, zostaja wzglgdem ptlo-
nicy w tym samym etiologicznym zwiazku co wysypka i cierpienie gardta, i stanowia
nierozlgczny (essencjalny) objaw tej choroby zakaznej.

Dr. Forster z Drezna, opisuje w krotkosci przypadek Rachitis acuta, podobny do wy-
zej wspomnianego przypadku Bohn'a; i ten przypadek zakonczyl si¢ wyzdrowieniem i anor-
malnie szybkim wzrostem chorego.

Tak rzadko spotykamy si¢ w piSmiennictwie naszem z pracami pediatrycznej tre-
$ci, zeSmy uwazali za stosowne bardzo obszerna zda¢ sprawg¢ z tego pierwszego tomu
rocznikow pedjatrji, na wydanie ktorych skladaja si¢ wszystkie dzisiejsze powagi litera-
tury 1 praktyki pedjatrycznej w Niemczech.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Posiedzenia Towarzystw Naukowych.

Paryz. (Spraw. (J. Lewandowski z Radomia). Akademja lekarska.

Na jednem z ostatnich posiedzen Akademjip. Oulmont, lekarz Szpitala Lariboisi¢re, kan-
dydat do Akademjiw sekcji terapeutycznej, odczytat rezultata poszukiwan swoich nad dziata-
niem veratrum viride pod wzgledem klinicznym i terapeutycznym. Przedstawiwszy w roku
zesztym Akademji swoje poszukiwania w drodze dos$wiadczen nad dzialaniem tej rosliny pod
wzgledem fizjologicznym, obecnie komunikuje skutki terapeutyczne. Pierwsze do$wiadcze-
nia pokazaty panu Oulmont, ze dzialanie veratrum viride jest dosy¢ skomplikowane, a umiej-
scowig si¢ przewaznie w przewodach: pokarmowym, oddychania i cyrkulacji. Nast¢gpuja wy-
mioty i rozwolnienie, czgstos¢ pulsu szybko si¢ zmniejsza, temperatura znacznie spada, a ru-
chy oddechowe widocznej ulegaja modyfikacji i nastepuje, ogdlna hipostenizacja. Zebrawszy
skutki fizjologiczne, jakie obserwacje robione w Ameryce, a pézniej w Niemczech stwier-
dzity, widocznem bylo w jakim kierunku i w jakim rodzaju chor6ob nalezalo robi¢ proby
terapeutyczne. Zmiany glebokie, jakie $rodek ten wywotuje w cyrkulacji, oddychaniu i cie-
plocie ciata, wskazalty w ogodle choroby goraczkowe, jako naturalne pole “doswiadczen.
W tym celu p. Oulmont przygotowal z ekstraktu zywicznego pigutki zawierajace kazda 1
centigramm ekstraktu. Pigutki te zadawal chorym po jednéj co godzina az do wywotania
wymiot, ktore przychodza zwykle po 3-¢j, a niekiedy dopiero po 7-6j lub-8ej pigulce. P. Oul-
mont sadzi, ze nie nalezy dawa¢ ani w perjodach za nadto zblizonych, ani za nadto odle-
gltych, poniewaz $rodek ten ma dziatanie pr¢dko przechodzace i skutki jego nie poteguja
si¢ z liczba przyjetych dawek, uwaza wiec, ze przerwy godzinne sa najwlasciwsze, aby
otrzymac¢ skutek pozadany. Stosownie do dziatania ogélnego, jakie veratrum viride wywiera
na*, ganizm w stanie fizjologicznym, p. Oulmont podawatl najprzod $rodek ten w zapaleniu
ptuc, potem w reumatyzmie ostrym stawdéw, w zapaleniu oplucnej i goraczce tyfoidalne;j.
Pierwsze skutki, ktore wystepuja po zadaniu tego $rodka, sa tak jak w stanie fizjologicz-
nym: wymioty pojawiajace si¢ zwykle po 3-¢j lub 4-ej pigulce, potem wkrotce czgsto§é
pulsu spada o 20 do 50 uderzen na minut¢ i temperatura si¢ zmniejsza, lecz stosunkowo
nie tak znacznie. Wstrzymawszy podawanie pigutek, po kilku godzinach czg¢sto$¢ pulsu sig¢
podnosi. Nazajutrz po zadaniu 3-ech do 4-ech pigutek veratrum viride, czg¢sto$¢ pulsu na
nowo si¢ zmniejsza o 15 do 40, lecz znowu si¢ pomnaza liczba uderzen, i dopiero 3-go dnia
po zadaniu 3-ch do 4-ch pigutek czestos¢ pulsu powraca do normy i zaburzenie ogdlne
przechodzi. Ten przebieg daje si¢ widzie¢ w zapaleniach ptuc ostrych z charakterem czysto
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zapalnym i p. Oulmont widzial takowe wyleczone przecigciowo w 5 i pot dni. Dziatanie te-
go $rodka mnidj jest wydatne w zapaleniach skomplikowanych. Nadmieni¢ nalezy, ze w za-
paleniach pluc, kiedy jednoczes$nie goraczka si¢ zmniejsza, proces miejscowy zaczyna si¢
ogranicza¢, a potem szybko si¢ rozchodzi i rekonwalescencja przybiera swdj bieg regularny.

W reumatyzmie ostrym stawow dzialanie veratrum viride jast daleko mniej zadawal-
niajace. Wprawdzie czesto$¢ pulsu i temperatura ciala zmniejszaja si¢, jednakze rzadkiem
to jest bardzo, aby reumatyzm byl wstrzymany w swoim rozwoju. Najczegsciej goraczka
zmniejszona znowu wystepuje i choroba stawdéw przybiera swoj bieg zwyczajny. W zapale-
niu optucnej p. Oulmont spostrzegat tylko chwilowe zmniejszenie si¢ zaburzenia ogélnego
i srodek ten zdawat si¢ nie wywiera¢ zadnego wpltywu na sam wysi¢k. Uzycie veratrum viri-
de w dozach terapeutycznych nie jest jednakze zawsze wolne od przypadtosci niepozada-
nych. P. Oulmont widzial pojawiajacy si¢ collapsus przy dozach za nadto silnych, a niekiedy
wystepowata uparta czkawka. P. Oulmont konczac swoj odczyt twierdzi, opierajac si¢ na
wtasnych obserwacjach i innych lekarzy, ktorzy uzywali veratrum viride, ze zapalenia ptuc
leczone tym $rodkiem, majg krotszy przebieg, przecigciowo 6 dni, gdy za$§ przy metodzie
ekspektatywnej trwaja przecigciowo 9 dni. Smiertelno$é takze w zapaleniu ptuc zdaje si¢ byé
znacznie zmniejszona przez veratrum viride, a p. Oulmont podaje bardzo interesujaca staty-
styke, wyjeta z pracy pana Kocher z Bernu. W zapaleniu pluc leczonem za pomoca veratrum

viride SMIETtEINOSC J© S tuuiiiiiiiiiieirieieiee e 8,3 na 100
w leczonem metoda ekspektatywna jest 13,5 ., .,
" scisle antiflogistyczna ,, .ococevevrenne 20,4 ,,
i za pomoca emetyku N 20,7 ., .,

W roku zesztym diugi bardzo przeciag czasu zajmowaly Akademj¢ rozprawy nad na-
tura gruzlicy. Nie bedziemy wraca¢ do nich, bo nie rzucity zadnego nowego $wiatla, byty
jednakze powodem, ze kwestja gruzlicy stangta prawie dla wszystkich badaczy na porzad-
ku dziennym. Powodem za$ do tych rozpraw byly dwie broszury pana Villeminla przedsta
wion¢ Akademji. Villemin doszedlszy do przekonania na drodze indukcji, ze suchoty sa re-
zultatem wlasciwego czynnikajadowitego, wprowadzonego do organizmu, chciat doswiadcze-
niami stwierdzi¢ swoj poglad. Przytoczymy gltowniejsze doswiadczenia: Zaszczepil najprzod
dwom, potem 7-iu miodym krolikom materj¢ gruzlicza wzigta z rozmigklej kawerny i cza-
steczki gruzetka cztowieka $wiezo zmartego. Zwierzeta te zabite w pot trzecia miesiaca, po-
kazaty gruzetki mniej wigcej liczne w plucach, $ledzionie i nerkach. Z tego szeregu do-
$wiadczen napisal pierwsze sprawozdanie przedstawione Akademji. Nastgpnie zaszczepit 12
krolikom takaz materj¢ gruzlicza, 3-ech z nich zdechto w pierwszym tygodniu, w skutek
przypadtosci nastgpczych w miejscu zaszczepienia; 9-ciu innych zabito w kilka miesigcy,
wszystkie, wyjawszy jednego, pokazaly gruzetki w plucach, $ledzionie, nerkach i kiszkach.
Takiez same rezultata otrzymal zaszczepiajac gruzelki innym zwierz¢tom z klassy gryzacych.
Przezuwajace: jak owca, koza, zdawaly si¢ nie ulega¢ suchotom, takze pies i kot. Po
tych doswiadczeniach z gruzetkiem ludzkim, Villemin chciat wiedzie¢, czy gruzetek krowy jest
zaszczepialnym? Doswiadczenie pokazalo mu takze gruzetki u kroélika, ktéory mial zaszcze-
pione gruzetki wzigte z krowy. W koncu zaszczepial materj¢ gruzlicza wzigta z krolikow juz
szczepionych a ostatnie takze ulegaty gruzlicy. Z tych materja, ktéora mozna uzna¢ jako drugiej
formacji, zaszczepiona takze rodzita gruzlice. Oto sg najgtowniejsze doswiadczenia Villemin'a. Da-
ty ony badaczom hasto, a od czasu do czasu Akademja odbiera co$ nowego w kwestji gruzli-
cy. Na posiedzeniu zd. 17 Listopada r z. p. Chauveau zakommunikowal swoje obserwacje.
Wychodzac z zasady, ze jezeli gruzlica jest choroba jadowita, wtedy mozna ja przenies¢
przez kanat pokarmowy, gdyz to jest droga, ktora szczegdlniej duzo réznych pierwiastkow
jadowitych wprowadza si¢ do organizmu. pP. Chauveau przedsiewzial szereg doswiadczen dla
rozjasnienia tego punktu. Wybral zwierzeta ktore tatwo ulegaja gruzlicy, ze wszystkiemi
charakterami jakie ona przedstawia u czlowieka, to jest bydio rogate. W tym celu wzial 4
jatowki, w wieku od 6 do 12 miesigcy, urodzone i wychowane w jak mozna najlepszych
warunkach bygienicznych i przedstawiajace wszelkie przymioty zdrowia, /adat 3-em po
30 gramm materji gruzliczej rozmieszanej z woda, a wzigtej z pluc staréj krowy, zdechidj
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z przyczyny gruzlicy. Po 3-ch tygodniach, mnidj wigcéj, zwierzeta te zaczety chudnac i sto-
pniowo rozwijaty si¢ wszystkie oznaki choroby gzuzliczej. W 52 dni od poczatku obserwacji
zabito je i znaleziono zmiany gruzlicze we wszystkich prawie organach, a szczegoélniej w ki-
szkach i gruczotach krezkowych. Pluca usiane byly massami gruzliczemi, ktérych wiel-
ko§¢ byta rozmaita, od ziarnka grochu do matego orzeszka. Co si¢ za$ tyczy jatowki
pozostawionej dla kontrolli, chociaz zyta zupetnie w tych samych warunkach, pozostata je-
dnakze zupelnie zdrowa. Najgtéwniejszy wniosek, jaki p. Chauveau wyprowadza z tych do-
Swiadczen jest ten, ze zwierzgta rogate moga uledz gruzlicy przez wessanie jadu kanatem
pokarmowym, tak jak ta droga moga dosta¢ karbunkulu i ospy, jak owca moze dosta¢ mo-
tylicy, kon nosacizny a cztowiek ospy. Autor konczac wskazuje wazne konsekwencje, jakie
wyplywaja z jego doswiadczen:

1° Ze nie ma watpliwosci co do jadowito$ci i zarazliwosci gruzlicy, prace zatem pa-
na Villemin'a w tym przedmiocie nie byly tak ocenione jak na to zastuguja.

2° Ze przew6d pokarmowy stanowi u czlowieka, tak jak u zwierzat rogatych, organ
najlepidj usposobiony do wniesienia jadu gruzlicy i ze czgsciej zapewne jest w grze jak prze-
wody oddechowe.

3° Ze jezeli gruzlica bydlat rogatych nalezy do tego samego rodzaju, co gruzlica
czlowieka, wtedy niebezpieczném jest dla zdrowia publicznego pozywanie migsa pochodza-
cego ze zwierzat uleglych gruzlicy, potrzebna zatem jest w tym wzgledzie interwencja po-
licji sanitarncj.

Po skonczeniu tego sprawozdania p. Golin zaprotestowal przeciwko mozebnos$ci
przeniesienia karbunkulu przewodem pokarmowym, chyba, ze na tej drodze znajdzie
si¢ jaka rana, przez zotadek za$ i kiszki nieuszkodzone, jad nigdy nie jest absorbowanym.
Co dogruzlicy, to chociaz dawal, wraz z p. Renault, cale ptuca gruzlicze psom do zjedzenia,
jednakze te nigdy nie ulegaly gruzlicy. Uwaza zatem, ze p. Chauveau przypadkowo tylko
trafit na jatowki usposobione do gruzlicy, ktérej w nastgpstwie ulegty, co u bydla rogatego
bardzo jest czgstem. Jednem stowem, p. Golin sadzi niemozebnem wprowadzenie do organi-
zmu karbunkutu lub gruzlicy przez kanat pokarmowy. P. Daraine przytacza swoje doswiad-
czenia, w ktorych dawat zwierz¢tom zdrowym materj¢ karbunkutowa do zjedzenia i te za-
wsze ulegaly karbunkutowi, a gdy przyczyna $mierci jednego z nich byta watpliwa dla p. Da-
raine, wtedy dat kawatek watroby innemu zdrowemu zwierzgoiu i ten takze zdecht na kar-
bunkul, uwaza zatem, ze mozebno$d przeniesienia karbunkulu droga przewodu pokarmowe-
go jest niewatpliwa.

P. Chauveau robiwszy wiele bardzo autopsji u zwierzat, zbija twierdzenie, jakoby
bydto rogate cz¢sto bardzo ulegalo gruzlicy, w doswiadczeniu za$ przez siebie zrobionem,
uwaza za niepodobne, aby 3 jatowki zdrowei w zupelnie dobrych warunkach hygienicznych,
ulegty przypadkowo gruzlicy, ta za$§, ktorej nic nie dal, aby pozostala zdrowa; zreszta za-
da, aby mu dowiedziono do$wiadczeniami, ze jego wnioski sa falszywe.

P. Bouillaud i p. Guerin zwracajac uwage na to, ze kwestja wielkiej jest doniostosci
i potrzebuje by¢ glebiej zbadana, radza odlozy¢ rozprawy na pdzniej, co zostalo przyjetem.
Odtad $ci$le notowaé begdziemy wszystko, co nowego w kwestji gruzlicy wypowiedzianoém
zostanie.

DROBNIEJSZE WIADOMOSCI.

Izycie sproszkowanego poéltorochlorku zelaza w krwotokach ptucnych. Dr. M.
V. Cornil uzywa w krwotokach plucnych (hemoptoe) sproszkowanego poéttorochloku zelaza
(liquor. ferr sesquietlorati), ktory wprowadza w tchawic¢ i oskrzela. Preparatu tego w po-
dobny sposob uzywatjuz Dr. Lewin z Berlina.

Uzywa do tego dwoch rurek szklannych, zakonczonych malefkiemi otworami, do kto-
rych wpycha powietrze za pomoca apparatu gummowego, zbudowanego tak jak w apparacie
Richardson'a.
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Roztwor jest bardzo staby, zawiera bowiem tylko 4 grmm. preparatu zelaza na 10 0
grmm. wody. (Buli. gener. de therapeutique med. et chirurgicale.)

Zatrucie strychnina, wdychanie chloroformu— wyleczenie. Czternastoletnia dziew-
czyna zostata przywieziona do London hospital, z powodu drgawek jakim podlegta po za-
zyciu proszka strychniny, podanego jej przez babke, przez omytke, zamiast proszku korze-
nia rebarbarowego — wezwany w poblizu mieszkajacy farmaceuta, podat jej proszek dla
wzbudzenia wymiotéw; pozostato to bez skutku, a grozne objawy otrucia zmusily otaczaja-
cych odda¢ ja co rychlej do szpitala. Tu objawy si¢ wzmogly i na pierwszy rzut oka $wiad-
czyly z czem si¢ ma do czynienia: opisthotonos nieustanny, wszystkie mm. ciala w drgaw-
kach, ogromna obawa w spojrzeniu, oddychanie krotkie i utrudnione, puls maty, drobny,
upadajacy; zaledwie go zrach jwaé zdotano. Po zastosowaniu wdychan chloroformowych, na-
tychmiast oddychanie si¢ wyré6wnalo, puls zwolnial i stal si¢ powolniejszy, obawa z twarzy
ustapita. Poéttorej godziny trzymano chora pod wptywem chloroformu; w trzy kwadranse,
tylko m. okrazajacy wargi (m. orbicularis oris) drgal komoulsyjnie, reszta mm. zachowy-
wata si¢ spokojnie; nieco podzniej nastapily wymioty massa wpot ptynna, $luzowa. Podczas
dnia przyszto kilka drgan, naczem choroba si¢ skonczyta. (Med. Times and Gazette 9 Maj
1868). Dobieszewski.

KROMKA TYGODNIOWA.

— Warsiawskic Towarzystwo Lekarskie. Dnia 5 b. m. odbylo pierwsze swe po-
siedzenie w roku biezacym, na ktérem dopeiniono wyborow urzednikéw. Na Przewodni-
czacego powolanym zostal dotychczasowy Prezes, Prof. Brodowski, na Vice - Prezesa,
Prof. Korzeniowski, na Sekretarza dorocznego Dr. Wszebor. Obaj pemnili te obowiazki
w roku zesztym. Na Redaktora Pamigtnika Towarzystwa podato si¢ dwoch kandydatow:
Dr. Wszebor (Sekretarz) i byly Redaktor J. P. Nowakowski. Towarzystwo znaczng wigk-
szo$cia glosow wybrato Dra Wszebora.

Niepodobna nam wnosi¢ a priori, jak si¢ nowy Redaktor z zadania swego wywiaze,
ale wolno przypuszczaé, sadzac po pracach przezen drukiem oglaszanych, iz si¢ postara,
aby czasopismo przezen redagowane miato naukowa cechg, i aby powazniej niz w ubie-
gtym roku Towarzystwo reprezentowato.

Nie przeczymy ze trudnosci redakcji Pamig¢tnika zwigkszaja si¢ z dniem kazdym,
o tyle, o ile dwa pisma lekarskie u nas wychodzace (Klinika i Gazeta Lekarska) rozszerzaja
dziatalno$¢ swoja. Ale te trudnos$ci nie tajne sa Redaktorom i zawczasu wiedza, Ze musza
im zaradzié¢, wigc nie moga im stuzy¢ jako usprawiedliwienie, gdyby Pamigtnik nie odpo-
wiadat godnie naukowym daznos$ciom Towarzystwa.

Wydawnictwo miesi¢czne utrudnia zadanie Redaktora, i zdaje nam si¢, ze z wielka
dla siebie wygoda, a z niewatpliwem dla pisma pozytkiem, termin wydawnictwa mogltby
uczyni¢ pézniejBzym: poétrocznym, kwartalnym a nawet rocznym. Mys$l ta w Towarzystwie
napotykata opor; niektorzy koledzy wnosili ze przez to i tak mata ilos¢ prenumeratorow je-
szczeby si¢ zmniejszyla; nie sadzimy tak jednak, bo cho¢ niepodobna zaprzeczy¢ ze pisma
czgéciej wychodzace sa poczytniejsze, ale¢ i roczniki nawet maja czytelnikow, byleby tylko
w nich znalazto si¢ co$ do czytania.

Po wybraniu Redaktora Pamigtnika, przystapiono do wyboru cztonkéow dawniej przed-
stawionych; jakoz wybrano: Dra Rewolinskiego Inspektora Urzedu Lekarskiego Guberni
Radomskioj, Dra Grokowicza z Konina i Dra Sztama z Le¢czycy, na cztonkéw korespon-
dentow.

— Stan sanitarny H. ffarsiawy. Nadzwyczaj niestata pogoda, jak nie mniej ciagte
zmiany temperatury, tak w m. Grudniu r. z. jak i w pierwszej potowie Stycznia r. b. po-
woduja ciagle trwanie #yfusu, S$miertelno$¢ nie zbyt wielka, ale przypadkéw liczymy wiele;
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bardzo czgsto, prawie pospolicie, wikta go katar oskrzeli, w wielu razach zapalenie kataralne
pluc i oskrzeli jednocze$nie (bronchopneumonia). Choroby wysypkowe: odra, plonica (scarla-
tina,) i ospa sa liczne, ta ostatnia nic tylko dzieci, ale i dorostych napada. Zapalen ptuc
bardzo mato, ale za to katary oskrzeli i gardla bardzo si¢ rozwielmozyly, jakto zazwyczaj
bywa w porze obecnej. Katary zofgdka i kiszek sa takze liczne, a przy nich czgsto si¢ zja-
wia zimnica, z typem dwudniowym 1 Zdé#taczka.

Przebieg w ogole wszystkich procesow chorobnych jest uparty; co nalepiej zaobserwo-
waé¢ mozna na procesach potogowych, przy ktéorych bardzo obecnie pospolicie daja si” spo-
strzegaé zapalenia macicy, tak powierzchowe (perimetritis), jak ijej blony $§luzowej wewng-
trznej (endometritis) ze sktonno$cia do posocznicy (septicaemia).

Mamy oproécz tych chordb koklusz, blonice (diphtheritis), jamy ust i gardziele, jako tez
i blonic¢ ian, zjawia si¢ roza i krwotoki, badz to z ptuc, badz z nosa, kiszek i macicy.

Korrespendencja, D-rowi 7.... z TyflismTrzy artykuty oprécz korrespondencji odebra-
liSmy i zaraz zaczniemyje drukowaé. Stownik D-ra Kremera dawnojuz p. Gebethner postat
Szan. Koledze. D-rowi B ze Mszczonowa. Korrespondencj¢ odebraliSmy, druko-
wac bedziemy. D-rowi P.... z Radzynia. Sprawozdanie otrzymaliSmy wydrukujemy je nie-
bawem. D-rowi Z..... z Krynicy. Artykut otrzymalismy. D-rowi G z Drobina. Spo-
strzezenie otrzymali§my. D-rowi M..... z Rostawla, rozprawke odebraliSmy, wydrukuje-
my ja niebawem. D-rowi M..... z Tyflisu. Za uwagi dzigkujemy serdecznie, sa bardzo
stuszne ijuzeSmy z nich skorzystali. D-rowi B z Siewierza. Pragnac uczyni¢ zados$¢ zy-
czeniu Szan. Kolegi umowiliSmy si¢ z pierwszemi ksiggarzami w Warszawie, ktérzy po-
dejmuja si¢ przesyta¢ ksiazki lekarskie na prowncjg¢/ranco, lecz dopiero wowczas, gdy ilos¢
zakupionych ksigzek 15 rs. wynosi¢ bedzie. Drowi F. Wes... ze Skwiry. Przeglad Lekar-
ski donioést ze Kalendarz Lekarski Polski na r. 1869, z powodu braku naktadcy wyda-
nym nie bedzie.

OdebraliSmy przedptat¢ na sprawozdanie Komissji Fizjograficznej: od D-ra B....

z Jelca (na 2 Tomy), i od D-ra M z Rostawla na (1 Tom), od D-ra T... z Tyflisu,
(na 1 Tom.)

Aliatomja opisowa ciala ludzkiego wydana p. D-ra L. A. Neugebauer'a i J. F. No-
wakowskiego, doczekata si¢ drugiego wydania. Znajduje si¢ do nabycia we wszystkich ksie-
garniach po cenie 1 rs. i 50 kop.

—  Zeszyt Pierwszy Dodatku do Kliniki zawiera nast¢gpujace dzialy: Choroby dzieci.
Rys semiotyczny o zmianach wypréznien u dzieci przy piersi bedacych i o zwiazku za-
chodzacym pomigdzy zmianami temi a pewnemi postaciami chorobnemi. D-ra 4. Monti.
Ttomaczyl M arkiewicz— Uaterja Lekarska. O dziataniu fizjologicznem i Iekar-
skiem kofeiny. D-ra Leven. Tlomaczyt Z. DObieSZQWSki.—Patologja wewnetrzna.
Objawy gruzlicy ptuc wedtug Lebert'a. Podat Dr. Mizerski.— Medycyna Sadowa. O do-
chodzeniu alkaloidéw w przypadkach policyjno i sadowo-lekarskich. Napisat M. L. BrUIlier.
Zeszyt ten w pierwszych dniach Lutego zostanie czytelnikom rozestany, odtad termina wy-
danictwa, dla uniknienia wydarzajacych si¢ niedokladno$ci w przesytce, beda nastepujace:
Zeszyt 2-gi 1 Maja; Zesz. 3-ci 1Lipca; Zesz. 4-ty 1 Wrzes$nia; Zesz. 5-ty 1 Listopada;
Zesz. 6-ty 31 Grudnia r. b.

Bedaktor. Z. Dokieszewski.

w DrukarniJ. Jaworskiego.—Za pozwoleniem Cenzury Rzadowej.—Cena pojedynczego arkusza kop. 15 (zip. 1.)



