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SPOSTRZEZENIA Z PRAKTYKI PRYWATNEJ.

Kilka uwag o uzyciu bromu i bromku potassu.

napisat Dr. Bursztynski z Czg¢stochowa.

Sztuka lecznicza z kazdym niemal dniem nowemi wzbogacana $rodkami,
w naszych czasach tem si¢ gltdwnie odznacza, ze, kieruja,esi¢ przy zastosowaniu
lekéw prawami chemji i fizjologji, dziata pewniej i skutecznidj.

Do rzedu srodkoéw lekarskich, nad ktéoromiliczne w ostatnich czasach przed-
sigwzieto badania, nalezy bromek potassu. Niech wigc 1 mnie wolno be¢dzie po-
dzieli¢ si¢ z Szanownemi Kolegami, do$wiadczeniami zrobionemi przezemnie
nad dziataniem tego $rodka, przy tozu chorych.

Zastanowmy si¢ na chwilke nad wtasno$ciami chemicznemi i dziataniem
fizjologiczno-terapeutyczném wspomnionego wyz srodka: Jest to haloid ptyn-
ny, niemildéj woni, koloru brudno-czerwonego, znajdujacy si¢ czesto w potla-
czeniu zjodem w wodzie morskiej i wielu zdrojowiskach leczniczych: w Iwo-
niczu, Halle Suchaczowiczu (zré6dto S-go Wincentego), Nezdeniku (Morawia),
lippiku (Stawonia), Castrocaro (Toskania), Adelheidsquelle i Diirkheim (Ba-
warja). Grange twierdzi, ze znajduje si¢ takze w pokarmach roélinnych i w wo-
dach w dolinach bedacych.— Tworzy on z tlenem kwas bromowy (acidum
bromicum), z wodorem kwas wodobromowy (acidum hydrobromicum), i taczy
si¢ ze wszystkiemi haloidami, metalami i alkaljami.—Pod wzgl¢dem dziatania
brom jest summum alterans, wywoluje mocne draznienie w organach oddecho-
wych i brzusznych, jak niemniej w systemacie nerwowym.

Kali hydrobromicum jest sola tatwo rozpuszczalng w wodzie a z trudno-
scia w wyskoku; wywiera swe dziatanie metasynkrytyczne najprzéod na serce
i caly systemat krazenia, a nastgpnie na médzg i mlecz pacierzowy, ktorych po-
budzalno$¢ zmniejsza. — Staje si¢ on prawdziwem sedativum dla systemu ner-
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wowego czucio-ruchowego, tak jak chininum, i ma t¢ zalet¢ ze podnieca ta-.
knienie.

Dr. Hammond z New-Y orku twierdzi, ze so6l ta zmniejsza nawat krwi do
o$rodkow nerwowych i tym sposobem dziata uspakajajaco na caty system ner-
wowy.—Jest, to zatem Srodek summum anaestheticum, jajj to pomys$lne rezulta-
ta osiggnigte przez wielu lekarzy, z uzycia onegoz w chorobach nerwowych,
przekonywaja.

W padaczce, t¢zcu, plasawicy, eklampsji, krztuscu, hysterji, migrenie, da-
wali go z dobrym skutkiem: Ricord, PucU, Ramies, Debout, Huette, Mac-Don-
nel, Laycoch, Brown-Sequard, Barrudel, A. Ferrand i w. i.

Przed czterema laty przepisalem go osobie 20-letniej, ktéora w godzing
po wydaniu na §wiat zdrowego dziecka, z niewiadomej przyczyny, dostata sil-
nych drgawek (Eclampsia), Kali liydrobromicum trzy drachmy na pi¢¢ uncji
wody, co godzina tyzke stolowa. Po wyzyciu polowy mikstury, drgawki zta-
godniaty, a po wyzyciu catej, chora wpadta w kilkogodzinny sen, z ktérego
obudzila si¢ zupelnie zdrowa. Manje¢ hysteryczng usunatem przed trzema, laty
u osoby 40-to letnidj dwiema drachmami bromku potassu.

Dr. Namias 7 Wenecji mowi, ze przypadtosci epileptyczne ujedndj osoby
po wyzyciu 14 gramm (3V2drachmy) bromku potassu, wciagu jednej doby zta-
godniaty. Thomas wyleczyt w 1866 r. 16 epileptykow wspomnionym $rod-
kiem.

Eulenburg i Guttman, dla dochodzenia wtasnos$ci anestetycznej bromku
potassu, liczne robili doswiadczenia na zwierzgtach ciepto i zimnokrwistych
(kroliki, zaby) i zauwazali, ze wstrzykiwania podskorne z 2—4 gramm brom-
ku potassu, zrobione u krdolikéw, w przeciagu 10 — 40 minut sparalizowaty
serce. Podobnaz dawka wewnatrz zastosowana, w takim jak wyzej czasie,
$mier¢ wywotata. Sekcja okazata: mocne przekrwienie i nadgryzienie blon
$luzowych zotadka, silny nawal krwi w plucach, na powierzchni ktérych
znajdowatly si¢ liczne ekchymozy. Injekcja podskérna u zab z 0,06 do 0,09,
bromku potassu zrobiona, zniosta po 11 — 15 minutach ruchliwos$é¢ i czucie,
sprawita zwolnienie i oslabienie uderzen serca i wywotala $mierc.

Uznane wtlasnos$ci sedatywne bromku potassu spowodowaty wielu leka-
rzy do zastosowania go, jako antiaphrodisiacum, w chorobach odznaczajacych
si¢ zbytnig drazliwos$cig organdéw pitciowych,jako to: w nymphomanyji, hysterji,
spermatorrhoei erekcjach i pollucjach, a rezultat okazal si¢ najpomySlniej-
szy. Dr. Thielemann usunat nim pollucje u wielu osdb (Medic. Zeit. Russl.
1851). Dr. Binet uzywal wspomnianego $rodka przeciw 17 lat trwajacym
pollucjom i chorego do zupeilnego doprowadzit zdrowia. b

Ale $rodek ten posiada jeszcze inne wtlasnosci podnoszace jego wartosé.
Przed kilkoma laty Lembke, Glower i Kussmann dowodzili, ze brom dziala, (jak
to w r. 1850 Huette o bromku potassu twierdzil) na blomj sluzowe, podniebie-

"y Dr. Joresim'a uwolnit w r. 1§68 tym S$rodkiem chlopca od erekcji, ktore go
o$m miesigcy dreczyly.
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“ 5 hHani tak, 8Pecyficznie, jak belladona ,a tgczowke oka. Ozanarn opie-
rajac si¢ na dowodzeniach powyzszych, jak niemnidj na doswiadczeniach
przez PP. Franz, Taube i Schmidta, dokonywanych na gotgbiach, u ktérych
za wdychaniem pary bromu zauwazali w krtani uformowana, pseudomembra-
n¢ 1 nareszcie na wlasnych swych spostrzezeniach nad dziataniem tego ha-
oi u na blon¢ wysigkowa dtawcowa, ktéra od tegoz najprzod twardnieje, na-
s ¢pnie zupelnie si¢ rozpada i w proszek si¢ obraca (desagregation molecu-
aire), wpadl na my$l zastosowania go w dlawcu i blonicy. Srodek ten, mowi
on w Tnbum med. 1868, posiada w wysokim stopniu wlasno$¢ niszczenia
zarazku blomcznego i dlawcowego, daje si¢ zastosowac nietylko wewnatrz
ale 1 zewnatrz, jest to bowiem ptyn, a zatem daje si¢ latwo w par¢ zamie-
ni¢, 1 ta wtlasnie parg bromowg ') (fumigation bromd), epidemj¢ bloniczna
ub dtawcowa w zarodku przyttumi¢ mozemy. I w istocie rezultat z podo-
bnych fumigacji bromowych okazal si¢ bardzo dobry. W r. 1856 wyleczyt
on 150 oséb w jednym ze szpitali paryzkich na krup i blonice zapadlych
wyz wspommonemi fumigacjami, a osobom dozorujacym chorych dawat dzien-
nie 10 12 kropli wody bromowej 2) w wodzie stodzonej. W r. 1858, w m-cu
Maju w jednym pensjonacie w Paryzu zapadla na krup pensjonarka, leczona
byla wodg bromowg, i wyrzuciwszy btong¢ 10—12 centimetrow dtuga—wyzdro-
wiala. Z osob ja pielggnujacych, ktore profylaktycznie zazywaly tez wode
zadna me zachorowala.—Gdy za$ w kilka dni pdznidj sze$¢ pensjonarek zacho-
rowato na wspommong chorobe, kazat Ozanam porozstawia¢ w sypialniach ta-
lerze napetnione woda, do ktéorych wpuszczono 8—10 kropli czystego bromu.—

Para bromowa wnet si¢ wywiagzata, przepeinita powietrze w krotkim czasie
si¢ zarodkowi dtawcowemu; zadna osoba nie
ro-

. potozyta tamg¢ rozszerzajacemu
padta ofiarg strasznej choroby.-Fumigacje bromowe byly przez dni 25
bione.

Podczas ostatnioj wojny amerykanskiej wybuchta w szpitalach armii
zwiazkowej blonica, robiono fumigacje bromowe i w krotkim czasie zle zostato
pokonane.— W r. 1860 moéwi dalej Ozanam, uratowalem fumigacjami bromo-
weini 10 oséb: (z tych, wtlasne moje 10-cio miesi¢czne dziecko) od nieochybnoj
$mierci, jaka z powodu blonicy gardlanej byly zagrozone.—Bouchut, zaleca-
jac Kali bromicum w dlawcu, twierdzi, ze dzialanie antikrupowe tegoz $rod-
ka przypisa¢ nalezy wtasnosci rozpuszczajacoj potassu i dzialaniu rozktadaja-
cemu bromu.” Dobre skutki zauwazali w najnowszym czasie z uzycia tego
leku krupie i blonicy D-rowie Lescarbault, Dufresne z Genewy i Thestier
z Lyonu. Btonic¢ gardlang w r. z. u dwdch oso6b usungtem w bardzo kroét-
tkim czasie ptukaniem 2z dwoéch drachm kali hydrobromicum, dwéch uncji

kazal rozpuszcza¢ bromek potassu

) Fumigacje robil nastepujacym sposobem:
wy-

w goracej wodzie, i dodawal co 5— 10 minut lyzeczke kawiana wody bromowdi-
wigzala si¢ zatem para, a chorzy takowa wdychali.

2) Woda bromowa sklada si¢ z jednej Kkropli bromu i 25— 50 gramm wody de
stylowanéj. Choremu daje si¢ co godzina od 3 do 6 kropli w lyzeczce wody oslodzo-
nej; w ogoéle chory dostaje 1 2 gramm tejze wody w ciagu jednej doby.
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glyceryny 1 sze$ciu uncji Aq. flor. naphae; w dtawcu za$, z przepisanego prze-
zemnie powyzej §rodka trojga dzieciom, zadnego nie widzialem skutku.

Podawszy w krotkosci spostrzezenia przez wielu lekarzy zrobione nad
wlasnos§ciami chemicznemi i dziataniem fizyologiczno-terapeutycznem bromu
i bromku potassu, wspomnie¢ musz¢ o spostrzezeniach przezemnie zrobionych
nad dziataniem bromku potassu w obledzie opilczym. Jakiz jest tej choroby pre-
dominujacy symptom, za usuni¢ciem ktéorego wszystkie grozne objawy w oka-
mgnieniu prawie znikaja? Bezsenno$¢. Jakimze $rodkiem usuwamy takowa?—
Czy nie makowcem przez Simona i Sutton a najpierw przeciw tej niemocy zasto-
sowanym?

Dor. 1867 tym $rodkiem uzbrojony walczyltem cze¢sto ze wspomniang nie-
moca, (nasza bowiem okolica obfituje w podobne przypadki chorobne) i zawsze,
musz¢ wyznaé, zwycigzko wyszedlem. Pomimo tego atoli, z wielka niechecia
ten lek przepisywatem i mys$l o innym jakim zaradczym $rodku nie opuszczata
mi¢ nigdy przy tozu chorego. Z uzycia naparstnicy (Peirson), wymiotnika, kwa-
sow, rad. imperatoriae (Spitta), lactucarium i t. d. zadnego nie widzialem skut-
ku, jeden tylko jak wyz6j wspomnialem makowiec okazal mi si¢ pomocnym,
i dawatem go czesto, nawet w duzych dawkach 3—4 gran co dwie go-
dziny; czasem w ciggu jednej doby gr. 24—30, do nastapienia pozadanego
snu i zdawalo mi si¢, ze w skarbcu leczniczym innego zaradczego S$rodka
przeciw wspomnionej niemocy nie wynajde.

W tern, wpadlem na my$l uzycia kali hydrobromicum, ktérego wtasnosci
sedatywne w chorobach nerwowych sa niezaprzeczone. Dla czegdéz nie mia-
loby ono uspakajajaco dziata¢ in delirio tremente? Przeciez PP. Hamond
z New-Yorku (w swem dziele o $nie) P. Gueneau (Union, med.) i1 P. Martin
Solon (Journ. de eon. med. 1868) zwalczyli nieraz tym $rodkiem najuporczy-
wsza bezsenno$¢ Bromek potassu przeciwskazanym myS$lalem sobie, w oble-
dzie opilczym nigdy by¢ qie moze, i dla tego dnia 12 Lipca r. 1867 przepi-
salem go starcowi 70 tat majacemu, ktéory od lat 12 juz 14-ty raz na wspo-
mniang zapadl chorobe, a ktoérego zawsze makowcem leczylem. Pp wyzyciu
potowy mikstury sktadajacoj si¢ z kali hydrobrom. 1'/2 drachm. Aq. flor.
naph. 3 unc. tres. Syr. cort. aur. unciam 1. MDS. Co godzina tyzke. Wszelkie
toj chorobie wtasciwe objawy ztagodnialy i chory wuzalat si¢ tylko na brak
snu i ciggle pragnienie do picia czego$ zimnego. Kazalem mu poda¢ wodg
selcerskg i miksture powtdrzyc¢.

Nastepnego dnia, przybywszy do niego, zastalem go $piacego; nie dilugo
chory si¢ obudzil, czujac si¢ ostabionym ijeszcze sennym. Przepisalem jeszcze
1'/2 drachmy bromku potassu na 6 uncji wody.—Co dwie godziny tyzke, i sta-
ruszek po wyzyciu t¢j mikstury, dnia 3-go od choroby, opuscil 16zko zdrow.
Od tego czasu juz cztery razy leczylem go tym S$rodkiem i zawsze w ciagu
kilku dni do zdrowia powracat.

Tegoz samego miesigca i roku leczytem jeszcze dwodch innych wspo-
mnianym S$rodkiem, tylko inniejszemi dawkami 1'/2 drachmy bowiem juz usu-

neto wszystkie objawy.
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Konczac ten artykulik, nadmieni¢ jeszcze musze, ze nigdy nagle poda-
wania bromku potassu zawiesi¢ nie mozna, lecz powoli, gdyz skutecznos$é
onegoz wnet znika. Obecno$¢ tego srodka w moczu da si¢ odkry¢ za pomo-
cg chloroformu po dodaniu ktérego mocz przybiera kolor zolty.

Wypadaloby tujeszcze mowi¢ o innych preparatach broniowych, jako to
o Lithium bromicum uzywanem w artrytyzmie i reumatyzmie, o zincum bro-
micum znanem jako sedativum, oplumbum bromicum, ktore dziala uspakaja-
jaco w zapaleniach blon $luzowych, o hydrargyrum bromicum, ktoére Grdfe
(1832) przepisywat w syphilis; (Bp. Hydr. brom. gr.,v. Gumi mimosae q. s.
ut f. pilul. Nr. XXX. DS. Ter. de die pil. 1.) i Dr. Prieger w Kreutznach
przeciw tinea capitis, herpes i t. p. Zostawiam to jednak do pozniejszego czasu.

O ZBOCZENIACH RUCHU.

Przyczynek balneoi elektro-terapeutyczny

PODAL
Dr. Maurycy Karmili, lekarz kapielowy w Cieplicach czeskich.
(Cigg daslzy).

Porazenie mieg$ni ocznych,

Dla okazania pomys$inych skutkéw nadmienionego wyzej wzajemnego
leczniczego postgpowania w porazeniach goscowych, zgodnie z poczynio-
nem dos$wiadczeniem, nalezy nam tu przytoczy¢ i porazenia migéni ocznych.
Powstate skutkiem wptywo6w atmosferycznych porazenia nerwu okoruchowe-
go 1 odprowadzajacego, leczone bywaja w nowszych czasach wedlug metody
przez Benedikta podanej stalym pradem, i to z jak najlepszym skutkiem *).
I ja mialem sposobno$¢ obserwowaé podobne przypadki w naszych Ciepli-
cach, ktore pod wplywem zimnéj pory roku na nowo powracaly -jako tez
i inne przypadki widziatem, ktére po catomiesigcznych leczeniach zapomoca
pradu indukcyjnego wcale nie ust¢gpowaty. W tego rodzaju przypadkach
proces wypocinowy goscowy nie byl zupelnie usunigtym, wszakze uzywh-
nie kapieli ciepliczych bylo wskazanem. — Gdy nastapito wessanie produk-
tow chorobowych, odpowiednich nerwowych ostonek lub wtoknistych poche-
wek miesniowych, udaje si¢ jednoczes$nie zastosowanemu pradowi statemu
w krotkim czasie przywroci¢ zdolno$é przewodzenia w porazonych mig¢séniach,
a wraz z tern znoszg si¢ zjawiska chorobowe, jakoto: zezowanie, podwojne
widzenie, lub opadnienie powiek.

Tutaj nalezacy interesowny przypadek porazenia n. odwodzacego (ab-
ducentis), obserwowatem przeszlego lata u mlodego mezczyzny, brata bar-
dzo zacnego lekarza w Berlinie praktykujacego. W Lutym 1867 wpadt
wbrod do Wisty. Wydobyty, zniewolony byl 4 godzin w mokrém ubraniu
do najblizszego miasta jecha¢. Wskutku tegoz nastapit ogbélny stawowy
go$ciec, przewaznie prawego stawu barkowego' z nerwobdlem potylicy. Po-
wrociwszy do Berlina, jako rekonwalescent, okazal zupeilne porbzenie n. od-
wodzacego prawego oka, z nerwobdlem nadoczodotu, przeciw czemu odpo-

). Zobacz Archiv ffir Ophtalmologie, T. X. Abtt. 1. Str. 97— 122.
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Wiednie leczenie bylo zastosowanem — nast¢pnie potem uzywanie rzymskich
tazni i elektryczno$ci.—Po usunieniu nerwobdlu, zastosowano codziennie prad
indukcyjny, kula oczna ruchoma, tylko az do linji $rodkowej, po6zniej nieco
wigcdj po za t¢ linjg, jednak zespolone z tem uposledzeniem ruchy podwdjne
widzenie nieprzestannie trwato, pomimo iz do d. 25 Sierpnia prad induk-
cyjny prawie .100 razy byl zastosowany. — Odtad uzywal chory 4 tygodnie
tutejszych Cieplic codziennie, a prad elektryczny 3 razy tygodniowo bywal
zastosowanym. PomyS$lny rezultat objawit si¢ juz po 14 dniach, ruchomos¢
kuli ocznej ku stronie prawéj ciagle wzmagata si¢, a nastepnie i podwojne
widzenie ze wszystkiem ustapito.

Porazenie okoruchowe.

P. N. 64 lat majacy, kapitalista z Polski, silnie zbudowany i dobrze
odzywiony, juz od r. 1848 cierpi rozmaite goScowe i nerwowe dolegliwosci.
W roku 1848 pojawilo si¢ porazenie twarzowe po prawoj stronie, ktore po-
mimo uzywania wszelkich odpowiednich $rodkéw' i Cieplic, nie ustapilo w zu
petnosci; podczas zimy w roku 1856, po przebytem przezigbieniu, pojawity
si¢ bole w stosie _pacierzowym z drganiami lewego barku i uczuciem paza,
ktoreto objawy wiele lat po sobie kazdej zimy powracaty. Kilkakrotne uzy-
wanie Cieplic w Wiesbadenie, w Karlsbadzie, w Cieplicach czeskich i w Me-
chadji sprawiato znaczne polepszenie powyzszego cierpienia. W roku 1863
po nowom zazigbieniu rozwingt si¢ nerwobol nadoczodolu po prawdj stronie,
tudziez podwojne widzenie i zezowanie. Rozliczne i przez dilugi czas uzywa-
ne $rodki, a nawet elektrycznos$é, sprawity niejakie polepszenie, jednak po-
dwojne widzenie kazdego roku za wplywem zimnego powietrza powracato.
Od roku 1864 jest przytem znieczulenie prawej dolnej odnogi, uczucie ciata
kosmatego na podeszwie, przebiegajace bole w pacidorzu, a niekiedy przeszy-
wajace, jakby blyskawica przelotne bdle w réznych czesciach ciala.

Z kolezenstwa lekarzy nim si¢ zajmujacych w Warszawie, pp. D-row
Rosenthala 1 Natansona (ktérzy o nastapionych podzniej rezultatach leczenia
osobiscie si¢ przekonali), powierzono mi tego chorego do leczenia cieplico-ele-
ktrycznego.

W dniu 10 Lipca 1867 roku okazal on stan nast¢pujacy: powieka pra-
wa goérna nizej lezy, nialo poruszalna, pokrywa ona kul¢ oczna az do linji
zwrotnikowej, przy miernem podniesieniu powieki prawa zrenica znajduje
si¢ nieco nizdj anizeli lewa umieszczong, obie zrenice zaréwno si¢ kurcza,
przy ufixowandm patrzeniu na przedmiot wszystko podwdjnie si¢ objawia, po-
ruszanie kulg oczna ku gorze dosi¢ga tylko linji horyzontalnej, zreszta jest
w kazdym innym kierunku posuwalna, obraz dopeilniajacy wydaje si¢ by¢
nizdj potozonym anizeli rzeczywisty przedmiot widzenia, zezowanie wtedy
si¢ tylko objawia, gdy o$§ wzrokowa oka lewego ponad linj¢ horyzontalna
przypada—sita wzroku slabsza jest anizeli w lewem oku, moze tylko z po-
wodu powstrzymywanej uzywalnos$ci tegoz narzg¢dzia; chory nasz dla zapo-
biezenia ztudzen od podwodjnych przedmiotéw i dla uniknienia przy chodze-
niu mozno$ci potracenia si¢ o nie, uzywa okularéw, z ktoérych szklto na pra-
we oko odpowiednie jak dla dalekowidzow nieprzezroczysta czarng materja
jest pokryte. Wreszcie, chory przy nagle po sobie nast¢pujacej zmianie po-
wietrza bardzo jest drazliwy, uczucie otaczajacym pasem, elektryczne wstrza-
sajace bole w dolnych odnogach pojawiaja si¢ dosyé czesto, potrzeba wy-
prézniania pg¢cherza jest czg¢sto utrudniong i niedostateczna, oddawanie stol-
ca opdznione, jedynie zapomocg enem z zimnej wody mozliwe, chod bez po-
wlekania noég po za soba.

Mozemy stanowczo rozstrzygnaé, iz mamy tu do czynienia z porazg-
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niem nerwu okoruchowego, a w szczegdlnosci porazenie gornej gatazki prze-
rzeczonego nerwu, zaopatrujacego swenii nitkami jak wiadomo m. podnosza-
cy powieke goérnag i m. prosty gorny. Wszakze mniej pewnem jest, czyli
porazenie to jest goScowego pochodzenia, czyli raczej spoczywa na procesie
wiadu, zaczem przemawiaja powyzej nadmienione rdzeniowe zjawiska.—Bu-
chenne 1) w swej wybornej pracy moéowigc o f. z. ,ataxie locomotrice progre-
sive” zwraca uwage, iz porazenia okoruchowe juz w pierwszych okresach
wiagdu, ktore okresy czasami wiele lat trwaé moga, czg¢stokroé pojawiaja sig.
Z tej przyczyny zalecilismy tylko letnie kipiele (27°), a staty prad (2 Buns,
elem.) w ten sposdéb co drugi dzien zastosowalis§my, iz biegun dodatny utwier-
dziliSmy na otworze gorno-oczodotowym, a biegunem ujemnym po gornej
powiece powierzchowne prady prowadziliSmy (V2—1 minuty).

2 Posiedzenie. Gorna powieka moze by¢ szybko poruszana, kum oczna
postepuje za okazanym palcem ku gorze po nad linje horyzontalng, widzenie
podwdjne niezmienione.

5 Posiedzenie. Chory patrzac w linji p0210meJ i ku dotowi widzi WSszyst-
ko pojedynczo, tylko patrzac ku goérze w kierunku mi¢dzybrwia doznaje je-
szcze podwojnego widzenia.

10 Posiedzenie. Kula oczna porusza si¢ bez przeszkody ku gorze widze-
nie podwoéjne znikto, rowniez i z6zowanie-a gdy oprdcz tego i opadmeme po-
wieki goérndéj w pierwszych dniach leczenia usunigtem zostato, chory nasz mo-
ze juz uzywa¢ swych okular6w bez potrzeby zaciemnienia szkta prawego,
i spaceruje bez obawy uderzenia si¢ i bez pomocy towarzystwa. Rowniez i sita
wzroku znacznie na swoj bystrosc1 pozyskala

Galwanizowania stosu pacierzowego nie dozwolil pacjent —jeszcze tydzief
po ostatniem posiedzeniu pozostawal pod moja obserwacja, a usunione prze-
szkody 1 zboczenia wcale niepojawiaty sie. (Dokonczenie nastgpi).

PRZESZCZEPIANIE OSPY—RETROVACCINATIO.

Przez Aleksandra Przystaiiskiego — Lekarza praktykujacego w Warszawie.

Zwrotne zaszczepienie krowom limfy ospowej wzigtej z czlowieka no-
si nazw¢ przeszczepienia, odrodzenia krowianki, retrowakcynacji, a tym sposo-
bem otrzymana limfa przybiera miano limfy ospow6j odrodzonej, retrowak-
cynowanej, krowianki sztucznej (retrovaccinlyrnphe, eou-pax artificiel, limplia re-
trovaccinata.) . .. /T. D D .

llistorja.— O ile mi wiadomo Dr. Reiter w Bawarji (Dr. Reiter: »Bei-
tratre zur ricbtigen Beurtheilung und erfolgreichen Impfung der Kuhpocken,’
Mnnchen 1846, str.) pierwszy robit metodycznie zwrotne szczepienia limfy
ospowej na krowach, taka limfa wedtug sprawozdania dwoch komissji, data
wyzsze rezultata od limfy ospowej przechodzacej wiele generacji, albowiem
od pierwszej bylo mniej niz 1°/Onieudolnych szczepien, wtedy gdy stara ospo-
wa materja przyczynia bezskutecznych szczepien 3%. Bawarskie Minister-
jum Spraw Wewngtrznych od 11 Listopada 1834 roku poruczylo temuz
Drowi Reiter: aby zawsze mial w zapasie dostateczng ilo§¢ retrowakcynowa-
nej krowianki; a lekarzom szczepigcym osp¢ nakazano: aby tylko taka odro-
dzona krowiank¢ uzywali do szczepienia.

Komisja Fruncuzkiej Akademji Nauk juz w roku 1840 opierajac si¢
na licznych dos$wiadczeniach Dra Reiter a, postanowita: ze nalezy szczepi¢ ospe

') De Telectrisation localis¢e, deuxieme Edition Paris, 861 st. 560.
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tylko dojnym krowom i ze wtedy tylko otrzymuje si¢ rzeczywista odro-
dzona ospowa materja. Zdanie to stwierdzonem zostalo pdZniejszemi doswiad-
czeniami Dra Reitera, Dra Ungera we Florencji, i innych.' Od tego czasu
w roznych miejscach Europy, rozmaici lekarze przedmiot ten opracowywali
i obrabiali i zawsze z najkorzystniejszym wynikiem dla retrowakcynacji. Dr.
Kargamko w Prusach przez kilka lat corocznie robil przeszczepiania na kro-
wy, i tylko taka retrowakcynowanglimfe uzywat do szczepienia, wyniki po-
dobnego szczepienia przedstawiajg najkorzystniejszy i1 najpi¢kniejszy obraz.—
Dr. Unger w btyrj. w przeciagu 20 lat kierujac si¢ ta sama zasada najpo-
myS$lniejszych doznawat skutkow. Od roku 1858 Magister Chirurgii A Lovi
Hatlele SM 2! bl & 881 ourzy Mo suiall “od Kshal S5 ndleslicna).
mowatl si¢ przeszczepianiem krowom ospy, a wyniki czynno$ci swoich nda-
szal w pismach publicznych. Tenze Magist. Chir. Lom, jak wiadomo z pu-
blicznych ogtoszen, rozsyla na zapotrzebowanie, chociaz za wysoka cen¢, praw-
dziwag retrowakcynowang limfe. Dr. Zohrer (,,Der Vaccinprocess und seine
Crisen 2-te Aufl. Wien 1846, 8, str. 61 - 67, Prof. Bormann w Wied-
niu (,,Amts — Bericht der Yorstandes iiber die 4-te, zu Briinn vom 20-28
biptember 1840 abgehaltene Versamlung der Deutchen Land—und Forst—
vthe heraurgeg y Prof. J. R Nestler.” Olmutz, 1841, 8, str. 112-114)
procz tego Dr. Horstmann Dr. Kenig 1 inni stwierdzaja dobro¢ i skutecz-
no$¢ ospy ochronnéj odrodzonoj. Od tego to czasu w wielu miastach zaora-
wdDb lilf.1.10CZT J. przyszczepianie wznawianem bywa prywatnie,"Jub
w zakladach na to urzadzonych bedacych pod protekcja rzadowd.
tet przeszczepiania. Limfa uzywana do szczepienia ochronnej ospy, im wie-
[PNEEE) A : " . : : :
tecznose, ém v{il—q%gj g%rrlg}l/ ieraAtdg%kv(‘)}dliwa: aCIisr(?‘Zr?(;%‘c’{rllglsctﬁo%qors(l)}ﬁli{rvsykc%-
przymieszek, ktore przeszczepiaja si¢ z jednego organizmu na dru<d. Co
wigksza, dowiedzionem jest wielu wypadkami, ze niektoére choroby mozna za-
szczepi¢ wspolnie z ospa ochronng; nadto, sita ochronna ospowa znacznie zma-
lata, widzimy bowiem, ze “osoby u ktérych ochronna wakcyna byla szcze-
zmazie ospowej ! przebywaja chorobe t¢ réwniez jak inni nie-
{:Eglrg}%]flg-iar@ ») .1170%1@5 W\Aé}/gzaéipl%nigpiywajqc wadliwie na spotecznos$¢, za-
_Ot6z w celu wzmocnienia sity ochronnej wakcyny w celu oswnhn-
chwTr °"¢- °d °h0™bliw7cl] Przymieszek, i nakoniec, aby mio¢ w kazddj
chwili swieza, pewna krowianke¢, przenosi si¢ limfe ospowa “ludzka na krow¢
i tym sposobem materja ta ospowa ostrzejac, dziczejac, bydleceiac' i oswnhn

*SSLSJ}) “t0<UiWyl ~ ¢h?robl™]Jc> P -m iei’dk. . N ]
ochronnej sity.—Przy rzZadkosci prawdziwe] samorodnej (spontanea) limf
ospow €j, otrzymywanie coroczne sztucznej, retrowakcynowanej, coraz wigkszego
nabieia znaczenia—tom wiecdj, ze oprocz wyzdj wymienionych dogodnosci, do-
swiadczenia Dra FEulenberg a i Dra Blummeriruja wykazuja, ze po wprowa-
dzeniu w uzycie hmfy retrowakcynowandj, na 180 zaszczepien, jedni tylko
bywato bezskutecznem, wtedy, gdy przed wprowadzeniem limfy z przeszczepio-
nej krowianki, na 22 szczepien jedno si¢ nie przyjmowato.

MaJ*c wigc wszystkie te wyz 6 wymienione wzgledy na widoku przed-
rassy. em P °WaC PrzeszczePlania u nas w kraju na krowach rozmaitej

Rn4 Akt nl”repienia- w pierwszych dniach Marca biezacego roku w folwarku
Ruda pod Marymontem, uproszony przezemnie kol. Sejfman, zaszczepil na
wymionach pigciu krow, ktoére, o ile mi wiadomo, nie mialy ospy natural-
nej, hmfe ospowa z pidrek otrzymywanych z Instytutu szczepienia ospy -
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Krowy byly mtode i dojne, dobrze odzywione, trzy holenderki a dwie an-
gielskie; szczepiono dwojakim sposobem: przez nacinanie, 1 przez wpro-
wadzenie limfy pod naskorek, nacinan lub uklué robiono po dwa lub trzy
w rozmaitych miejscach wymienia. Dnia 6smego po zaszczepieniu, znalezli-
$my tylko u jednej holenderki, na stronie wewnetrzno-tylnej wymienia, pigkna,
bardzo pustutke, przedstawiajaca wszelkie oznaki prawdziwej ospy, krowiej,—
szczepienie w tem miejscu robione bylto przez naktucie czyli wprowadzenie
limfy pod naskorek, u drugiej krowy z rassy angielskiej, takze byta mata pustut-
ka, ale tanie przedstawiala charakterystycznych oznak prawdziw¢j krowianki.
Po zebraniu limfy ospowoj z pustutki znajdujacej si¢ u krowy holenderskiej,
zaszczepiono ta limfa dzieci w szpitalu Dziecigtka Jezus, i wyrodzily si¢ naj-
pickniejsze pustutki rzeczywistej i okazaldj ospy ochronnej, przy sprawdze-
niu obecny Dr. Miihlhausen, stwierdzil charakterystycznos$é¢ i dobro¢ tej ospy.

W nastepnym czasie szczepilem znowu w tymze folwarku, w obecnosci
kol. Sejfmana z piorek ospe trzem krowom, ale krowom juz nie tak mtodym
z rassy holenderskiej, ta jednak raza rezultat byl niepomyslny, u zadnej bowiem
si¢ nie przyjela.

Przeprowadzajac dalej doSwiadczenia z przeszczepianiem w folwarku
Janki pod Raszynem, zaszczepilem dziewigciu krowom mtodym, dojnym,
stabo odzywionym, osp¢ wzigta wprost z r¢ki dzieci. Szczepienie to sam u-
skuteczniajac, robitem naktué¢, czyli wprowadzen pod naskoérek, po sze§¢ na ka-
zdem wymieniu, na tylno-wewngtrznej powierzchni onych, przytem zacho-
wujac najsci$loj wszelkie inne nawet najdrobniejsze warunki; ta raza, retro-
wakcynacja przyniosta mi rezultaty wigksze jak si¢ spodziewalem, przyjeta
si¢ bowiem u siedmiu krow. Przed zebraniem retrowakcynowangj ospy, obe-
cni tamze w folwarku Janki pod Raszynem szanowni koledzy: Inspektor le-
karski m. Warszawy Malek, Zalewski, Miihlhausen, Sejfman, Bereza spra-
wdziwszy charakterystyczno$¢ i dobro¢ ondj, akt ten przezemnie protokulem
na miejscu sporzadzonym stwierdzili, a produkt ospowy dochodzacy do 180
piorek, ofiarowatem dla dobra ogoétu, zostawiajac rozporzadzenie onem szano-
wnemu koledze Inspektorowi Urzedu Lekarskiego Malekowi.

Majac zamiar prowadzi¢ dalej przeszczepiania, spodziewam si¢ zebraé
wiecej faktow wyjasniajacych wszelkie warunki pomys$lne i wadliwe, przy
szczepieniu ospy krowom zdarzajace si¢, — a teraz zalaczam niektoére tylko
wnioski, ktoére niejako sg wynikiem tych kilku wypadkow—i tak:

1). Ospa przeszczepiona na krowy wydaje najwybitniejsze cechy ospo-
we, i tak, dnia trzeciego tub w poczatku czwartego, formuje si¢ guziczek,
(tuberculum minimi capitis aut magnitudine, rubrum, rotundum, regulare,
marginibus, elevatis, centro, depresso, tum visui, tum tetui, sese ofert),'wierz-
chotek tego” guzika okoto sz6stego dnia przechodzi w pustute (vesientam pu-
stulam), ktora wzrastajac z kazdym dniem, formuje dnia 6smego pustutke
wyraznie” odcechowana, rozmaitego ksztattu, z brzegami podniesionemu, $rod-
kiem wecisnigtym, w ktorym punkt ciemniejszy przedstawia jakby strup. Pu-
stutka taka sktada si¢ z wielu komdrek nie potaczonych =z soba, a plyn w nich
zawarty, z poczatku klejki, p6zni¢j wodnisty, stale bywa przezroczystym.

2) Przeszczepianie na krowy w naszym kraju najpomys$lniejsze moze
wydaé rezultata, a corocznie uskutecznione, odpowie wszechstronnie potrze-
bom kraju, i niejako podniesie i utrwali zachwiana wiar¢ publicznosci w czy-
sto§¢ 1 nieszkodliwo$é materji ospowej.
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AFORYZMY OSPOWE.
przez Aleksandra Przystaiiskieiro.

1) Epidemje naturalnej ospy przyczyniajace tyle ofiar, ostatecznie odwrdéci¢ mozna
i trzeba wprowadzeniem wakcynacji i retrowakcynacii przymusowej.

2) Przeszczepienie, odrodzenie krowianki, retrowakcynacja, daje najlepsza, najpewniej-
szg odrodzona ospowa limfg (retrooaccin lymphe, cox pox artificiel), ktéra przy szczepieniu naj-
pomyslniejsze przedstawia rezultatu.

3) W mysl pierwszego aforyzmu wypadaloby wydawaé pasporta, wizy na mieszkanie
i pobyt w mie$cie, §wiadectwa handlowe i rzemieslnicze, przyjmowac¢ do szkot i na stuzbg,
wstegpowaé¢ w stan malzenski i tak dalej, tylko tym osobom, ktéore maja jawne znaki szcze-
pienia, lub prawne $§wiadectwa o wakcynacji i rewakcynacji.

4) Naznaczy¢ w gubernjach rewizje lekarskie dla nadzoru nad prawidtlowem i po-
wszechnym szczepieniem ospy.

5) Dzieci uwalniaja si¢ od szczepienia, jezeli raz przyje¢ta si¢ prawidlowie ospa, gdy
po trzykrotnéom szczepieniu dobrej wakcyny ani razu si¢ nie przyjeta, i nakoniec, jezeli dzie-
ci¢ przechodzito osp¢ naturalng.

6) Na krotszy lub dluzszy czas mozna uwalnia¢ dzieci od szczepienia: jezeli sa zbyt
wycienczone i ostabione, jezeli choruja na koklusz, maja ciagla goraczke, wysypki z prze-
biegiem goraczkowym, podlegaja trudnemu wyrzynaniu si¢ z¢bow, chorobie, wenerycznej
i skrofulow, jezeli ta ostatnia wyraza si¢ skornemi chorobami, zapaleniem oczu, wyplywem
z uszu, silnem rozwolnieniem i znacznem opuchnigciem gruczolow i zbrzgknieniem kosci. Po
przejsciu tych chorob, dzieci bezwarunkowo powinny by¢ szczepione. Lekkie formy chorob-
ne, jako to: katar, zwyczajne prawidtowe wyrzynanie si¢ z¢gbow, skrofuliczne usposobienie,
bez wyraznych miejscowych oznak, nie stuza za powdd do uwolnienia od szczepienia.

7) Dzieci nie majace trzech miesigcy szczepi¢ nie nalezy, chyba w przypadkach, gdy
odwlekanie moze pociagnaé wyrazne niebezpieczenstwo.

Zdejmowaé ospy z dzieci dla dalszego szczepienia nie nalezy pod zadnym wzgle-
dem, jezeli one nie doszly wieku polrocznego, lub gdy nie sa zupeilnie zdrowe i nie ma pe-
wnos$ci ze pochodza ze zdrowych rodzicow.

9) Po przej$ciu dziesigciu lub pigtnastu lat od pierwotnego szczepienia, organizm mo-
ze znowu uledz zarazie ospowej; ta powtorna sklonno$¢ zarazenia, usuwa si¢ powtdérnem za-
szczepieniem, rewakcyncicjg.

10. Rzady ustanawiajac przymusowe szczepienie, powinny tozy¢ koszta na zaopa-
trzenie zajmujacych si¢ szczepieniem §$wieza ospowa limfa;—jedynaku temu droga jest
retroicakcynacja. Jednak aby corocznie mie¢ odpowiednia ilo§¢ dobrej ospowej limfy, nale-
zy: a) otworzy¢ i utrzymywac staly instytut szczepienia ospy krowom, w ktorym krowy po
zaszczepieniu sprzedaja si¢ a nowe kupuja si¢, i tym sposobem ciagle produkowaé $wieza
krowianke¢, b) odda¢ zarzad podobnego instytutu doswiadczonemu lekarzowi, ktoryby
mogt specjalnie zaja¢ si¢ tym przedmiotem, c) lekarz taki platny od Rzadu sktada¢ powi-
nien raporta ze swoich czynnos$ci i publikowaé¢ o kazdem pomys$lnem krowom zaszczepieniu,
tak, aby instytut podobny przynositkorzy$¢ dla ogétu dajac moralne zapewnienie o prawdzi-
wosci 1 ozystpsci wakcyny, co niezmiernie przyczynitoby si¢ do rozszerzenia si¢ ufnosci
w szczepienie.

11. Zaktad dla przeszczepienia ospy krowom istnie¢ nie moze w miescie, lecz po-
winien by¢ urzadzonym za miastem.

12. Szczepienie ospy krowom wigcej pomyS$lne daje wyniki przy wprowadzeniu limfy
ospowoj pod naskoérek.

13. O ile rasa i odzywianie krow wplywa na przyj¢cie tatwiejsze limfy ospowdj, do-
tad ostatecznie oznaczy¢ niepodobna.

14. W rozmaitych porach roku, zachowujac pewne warunki, szczepi¢ mozna ospg
krowom z pomy$lnym rezultatem, i przez to wtlasnie zyskujemy nadzwyczaj wiele, w kazdej
bowiem, ze tak powiem, potrzebie, mozna mie¢ §wieza wakcyng.

15. Miejscem przeznaczonem na szczepienie ospy u krow jest foymig, najprzyste-
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pmejsza jednak i najmniej ulegajaca wptywom rozmaitym nieprzyjaznym i szkodliwym, jest
czg$¢ onego tylno wewngtrzna.

16. Zaszczepione krowy mozna doi¢, ilo§¢ mleka prawie si¢ nie umniejsza, cechy
za§ onego sa zupelnie prawidtowe.

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.
Choroby dzieci.

(Sprawozdawca Markiewicz).

1. ,,Pneumonic"” (Beitrage zur Kinderli ilkunde von prof. lir. E. Hciloch. Neue Folge,

Berlin. Hirschwald. 1868. pag. 149— 1P5).

2. Jahibuch fur Kiiiderheilkuude mid plsysisclie Erziechuug. Neue Folge. Herausgegeb.
von Binz, Bohn, Bokai etc. unter Redaction von Widerhofer, Politzer, Schuller, Steffen,
Wagner. 11. Jahrgang. 1 und 2 Heft. Leipzig Teubner 18 69. Stronnic 232.

Dr. E. Henoch, dyrektor polikliniki pediatrycznej w Berlinie, wydal w koncu roku
wprzyczynkow do nauki o chorobach wieku dziecinnego” (Stron-

zesztego nowy tom swoich
1861. Materjatem do téj nowej

nic X i 424) ktorych tom poprzedni wyszed! z druku w r.
pracy autora byto 4500 obserwacji, zebranych wciagu ostatnich lat 8, tak w praktyce pry-
watnej jak i poliklinicznej. Uwagi swoje wszgdzie popart licznemi historjami choroby
iz tego wzglgdu jak najmocniej zalecamy poznanie tego dzieta kolegom wchodzacym nu
pole praktyki pedjatrycznej, a nie bgdagcym w moznosci zebrania dostatecznego zapayj
wlasnych obserwacji w Szkole, przy zupelnym u nas braku jakiejbadz kliniki lub polikli-
niki pediatrycznej. Wazno$§¢ praktyczna zapalen pluc u dzieci sktania nas do podania
w przegladzie rozdziatu z wspomnianego dzieta, w ktérym jest mowa tak o rozpoznaniu jak

i o leczeniu pneunionji.

Uwagi swoje o pueumoilji autor opart na 65 doktadnie obserwowanych przypada:. ;h
tej choroby u dzieci. Niewielka stosunkowo liczba wypadkéw $mierci i sekcji (14) nie po-

zwala autorowi na zrobienie stanowczego podzialu obserwowanych wypadkéw, na wypadki

zapalenia krupowego i kataralnego (broncho-pneumonia). Prawdopodobnie jednak wy-

padkow pierwszej formy byto 30, a drugiej 35. Tu autor obszernie si¢ zastanawia nad py-
taniem: czy mozliwem jest w kazdym wypadku i bez wzglgdu na okolicznos$ci rozpoznanie
pneumonji krupowej od kataralnej? OdpowiedZz autora jest przeczaca. Dawszy ogélny
obraz anatomicznyoh zmian cechujacych pneumonj¢ kataralna, autor zastanawia si¢ po krot-
atelektatycznemi towarzyszacemi t0j chorobie. Rilliet i Barthez, ktorzy

c¢ nad” ogniskami
anatomo-patologicznym opisali pneumonj¢

pierwsi tak pod wzglgdem klinicznym jak i
kataralng, mniemaja, iz towarzyszaca jej atelektaza jest nastgpstwem ucisku pojedynczych
zrazikow ptuca przez przekrwione naczynia wloskowato i surowiczo infiltrowang tkanke¢ taczna
autorowie (Bartels, Ziemssen, Radetzky) sadza,

mig¢dzypegcherzykowa. Przeciwnie pdzniejsi
produktami kataralnemi, i Zo

ze atelektatyczne wysepki sa nastgpstwem zatkania oskrzeli
w ogniskach tych rozwija si¢ zwykle zapalenie dopiero pdzniej a to z powodu, ze ich na-
czynia wloskowate, jako wolne od wewnatrzplucnego ci$nienia powietrza, latwiej moga ule-
gaé przekrwieniu, wydziela¢ surowiczy wysigk i t. d. Henoch nie watpi, iz w ogniskach attm
lektatycznych tak samo jak w miazszu pluca powietrze zawierajacym, nastgpowa¢ moze cho'
robne bujanie komoérek i t. d. pod wplywem bodzca zapalnego przeniesionego z drobnych
oskrzeli na pgcherzyki ptucne; ale bynajmniej nie uwaza za rzecz pewna, by zniesienie ci-
$nienia powietrza w ogniskach atelektazy utatwia¢ miato powstanie sprawy zapalrio-kata-
Wiwise cje Traubego (184G) przemawiaja nawet przeciwko takowej hypotezie.
Bartels i Ziemssen znajdowali wysigki wtoknikowe, przy ,zwatrobieniu” krupowem,
tymczasem Rilliet i Barthez i o ,,zrazikowem zwgqtrobieniu” mowia. Henoch mnienia, ze ze'.-

ralnej.
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nie tych ostatnich badaczy nie daje si¢ stanowczo odeprzeé¢; tegoz samego terminu co oni
uzywa takze Rokitarisky, mowiac o ogniskach zrazikowej pneumonji; Steffen, w miejsce zwy-
ktego podziatu pneumonji na krupowa i kataralng, rozréznia pneumonj¢ rozlang (diffuse)
od ograniczonej (circumscripte), nie bgedac pewnym czy wysigk wypelniajacy oskrzela i pe-
cherzyki przy pneumonji zrazikowej nie bywa wysigkiem krupowym. Steiner w zapaleniu
zrazikowom pluc rozrdoznia przypadki z wysigkiem kataralnym od przypadkéw w ktorych wy-
sigk jest surowiczo-biatkowaty lub krupowy. Takie ogniska zrazikowego zapalenia krupo-
wego spotykatl on rownie jak Rilliet i Barlhez posrod ognisk zrazikowego zapalenia kataral-
nego. Henoch opisuje przypadek zwatrobienia catego prawego ptluca obok broneliopneumo-
nji zrazikowej w ptucu lewom. Virchow przekonatl si¢ takze o obecnosci wysigkow wlokni-
kowych jednoczesnie z bujaniem komorek w pecherzykach ptlucnych. Nareszcie Damaschi-
no (Des differentes formes de la pneumonie aigue chez les enfants. Paris. 186 7) opisatl
kilka przypadkéw, w ktorych pluco zajgte bronchopneumonja przedstawialo gdzie niegdzie
w pojedynczych pgcherzykach i zrazikach infiltracj¢ wioknikowa. Wszystkie te fakta dosta-
tecznie ze stanowiska anatomji patologicznej potwierdzaja zdanie Henoch'a, ze $cisty po-
dziat wszystkich przypadkow zapalenia pluc na krupowe i kataralne nie jest mozliwy.

Co si¢ tyczy rozpoznania, to na drodze fizycznego badania catkiem niemozliwem jest
ocenienie obecnosci rozrzuconych, wyspowatych ognisk zapalnych w ptucach, bez wzgledu
na krupowa lub kataralng ich natur¢. Perkussja nie daje tu zadnych znakow, auskultacja za$
tylko znaki towarzyszacego kataru oskrzeli. Jedyny objaw fizyczny, ktéry w tym razie
zdradza obecno$¢ ognisk zapalnych, jest mocniejszakonsonancja gtosu po stronie chorej, na
ktory to symptomat Rilliet i Barthez juz zwracali uwage. Rozpoznanie wigc choroby (pneu-
monji zrazikowej) jest w tym razie zupelnie niemozliwe na drodze fizycznego badania;
jedynie wspotczesne objawy kataralne, znaczna dyspnoe, wysoka goraczka czynig diagnoz¢
do pewnego stopnia mozliwa, szczegolnioj u dzieci z krzywicowa (rachityczna) klatka pier-
siowa, ktora to anomalia budowy utatwia powstawanie atelektazy.

Inaczej rzecz si¢ ma tam, gdzie ograniczone poczatkowo ogniska zapalenia zraziko-
wego zlewaja si¢ i zajmuja znaczna cz¢$¢ lub caly zraz pluca, przy czem najczesciej zajgty
zostaje tylny odcinek dolnych platow plucnych (t. z. Pneumonie lobulaire generalisee). Ba-
danie fizyczne w tych przypadkach wykazuje wszystkie znaki wlasciwe zwatrobieniu ptuca
przy pneumonji krupowej (z tem zastrzezeniem, ze si¢ perkutuje lekko) i rozpoznanie
w tym razie choroby jako pneumonji kataralndj jest niemozliwe; szczegolniej jezeli chory
przedstawia si¢ nam w okresie rozwinigtego juz procesu zapalnego. Jedynym momentem
rozewnawczym jest tu przebieg choroby. I tak w pneumonji zrazowej krupowej choroba
rozwija si¢ nagle, szybko wsérod gwaltownych objawow goraczkowych; w pneumonji zrazi-
kow¢j zlandj (gonoralisee) rozwoj choroby jest stopniowy, powolny i poprzedzony katarem
oskrzeli. Zggszczenie miazszu pluc przy bronchopneumonji daleko czgsciej w obu plucach
jednoczes$nie si¢ zdarza anizeli przy pneumonji krupowej. Co si¢ tyczy czgstszego zajgcia
tylnych powierzchni dolnych zrazéow w zapaleniu kataralném, gornych za§ czesci ptuca
w zapaleniu krupowem, to Henoch réznicy t6j nie uwaza za bardzo pewne criterium diagno-
styczne, gdyz w 30 przypadkach obserwowandj przezen pneumonji krupowej 16 razy zajgte
byty zrazy dolne, 13 zas$ razy tylko zrazy gorne. Z 35 przypadkoéw zaliczonych przez autora
do pneumonji kataralnoj zrazy dolne byty zgeszczone 26 razy, 1 raz zraz $rodkowy, a 8 ra-
zy zrazy goérne. Wspotobecno§d kataru takze bynajmnidj stanowczo do rozpoznania diffe-
rencjonalnego obu form zapalenia stuzy¢ nie moze, gdyz wtasnie w wieku dziecinnym bar-
dzo czgsto zapaleniu krupowemu towarzyszy katar oskrzeli. Poniewaz ani znaki fizyczne,
ani umiejscowienie, ani nawet przebieg absolutnoj réznicy w obu tych formach nie przedsta-
wiajg, starano si¢ wigc znale$§¢ criterium rozpoznawcze w charakterze goraczkijaka obu
tym formom towarzyszy. Pierwszy Ziemssen ustalil przekonanie o typowym przebiegu go-
raczki w zapaleniu krupowem pluc u dzieci, w porownaniu z nieregularnym joj przebiegiem
w zapaleniu kataralném; szczegdlnidj zastuguje na uwage jej ciagle trwanie, wzmaganie si¢
wieczorne i krytyczne zejscia w 3, 5 i 7 dniu choroby; przy zapaleniu krupowom za$ zna-
czne wahania si¢ w wysokos$ci goraczki w podzniejszych okresach choroby, ciagle powta-
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rzajace si¢ wzmagania gorgczki ktorym zawsze pogorszenie si¢ w procesie miejscowym to-
warzyszy, powolne ustgpowanie goraczki przerywane ciaglemi eksacerbacjami, towarzyszace
stopniowemu znikaniu zgg¢szczenia, jednem stowem przewlekty przebieg choroby stanowi
zdaniem Ziemssena cechg¢ keinicznego obrazu pneumonji kataralndj, rézniaca ja od pne-
umonji krupowej. Henoch zgadza sig¢, iz zdanie powyzsze jest slusznem w wigkszosci przy-
padkoéw, ale nie mniej opisuje 4 przypadki, ktore ze wzglgdu na dane okolicznosci za pne-
umonie kataralne poczytanemi by¢ musza, a w ktérych chorobarw ciggu 5— 8 dni przebie-
gta zupetnie i pomy$lnie. Przypadki te najlepioj przekonywaja o trudnos$ci differencjonalnej
diagnozy w tym razie.

Tak wigc w obrazach klinicznych podobnie jak i w zmianach anatomicznych wtasci-
wych obu formom zapalenia ptuc u dzieci, sa tak liczne cechy wspoélne, ze Stanowcze roz-
poznanie staje si¢ czgstokro¢ niemozliwem. Na szczg¢$cie ten nie dajacy si¢ wypelni¢ brak
w rozpoznaniu, nie wplywa bynajmniej na rodzaj leczenia jakie w danym razie przedsig-
wziag$é nalezy.

Z pomigdzy 65 przypadkow autora wszystkie z wyjatkiem jednego odnosity si¢ do
dzieci nizej 6 lat wieku. Forma krupowa zdarzyta si¢ u 7 oseskéw (mniej niz 10 miesigcy
majacych). Bardzo wazne robi autor uwagi co do trudnosci rozpoznania niektorych przy-
padkoéw zapalenia krupowego w gornych zrazach ptuc. Juz Ziemssen zwrécit na t¢ trudnosé
uwage i wnosil, ze brak wszelkich znakow fizycznych w poczatku takiego zapalenia pocho-
dzi z stopniowego rozwijania si¢ procesu chorobnego od $rodka ku powierzchni ptuca. Te
to wtasnie przypadki zapalenia pluc u dzieci sa powodem najczgstszych bledow djagnosty-
cznych, s3a bowiem nieraz brane za choroby zotadka lub moézgu. W nich wtasnie czgsciej
anizeli w zapaleniu dolnych cz¢$ci ptuca przychodza wymioty wraz z pojawieniem si¢ go-
raczki, napady eklamptyczne, u dzieci starszych bol glowy, bredzenia, lgkanie podczas snu
it. d. Przyktad nastgpujacy tego rodzaju zapalen gornego zraza pluca podaje autor; po-
wtarzamy go jako nader ciekawy i nauczajacy: "

Paulina Seffner 4'/3 roku majaca, przedstawita si¢ w d. 7 Lipca 1864 r. Onegdaj,
nagta, po dzi§ dzieh trwajaca goraczka, zatwardzenie, kaszel. Stolec po uzyciu Ol. Ricini.
Dnia 6-go Lipca z rana kilkakrotne napady eklamptyczne. Wciaz trwajaca gorgczka, pra-
gnienie, tgtno 152 $redni¢j twardosci, oddychanie 64, regularne, dyspnoei nie ma. Nie-
smak, jezyk oblozony i zatwardzenie. Perkussja wsz¢dzie normalna, po stronie prawdj z przo-
du nicobfite rze¢zenia. Gwaltowny bol glowy w ktorym zwiazanie chustka sprawia ulgg.
Choroba wyglada na goraczke gastryczna spowodowana przez niestrawno$¢. Podany $rodek
na wymioty. 8 Lipca (4 dzien choroby). Mimo silnych wymiotow zadndj nie ma zmiany.
Temperatura jednakowo wysoka. Oddychanie 80, t¢tno 168; kaszel wigkszy, perkussja'
z przodu normalna, z tylu na fossa infraspinata dextra az po linj¢ pachowa przy lekkiem
opukiwaniu odglos nieco krotszy i wyzszy anizeli po stronie lewej i szmer oddechowy tamze
mnidj wyrazny. Zapisano kalomelu gr. y2, Digital, gr. 78 co 2 godziny. 9 Lipca. 3 wy-
proznienia, temperatura jednakowa, te¢tno 160, chora nie placze przy kaszlu. Stepienie
po stronie prawej z tytu daleko wyrazniejsze i siggajace do fossa supraspiuvata dextra.
Tamze oddech oskrzelowy, a wreszcie pluca katar. Srodek ten sam. Dnia 11 Lipca
(7 dzien choroby). Oddychanie 56, obfite poty, znaczne znizenie temperatury; te¢tno 144,
bardzo drobne, upadek sil. Zreszta stan jednakowy. Zapisano inf. rad. Senegae (jj) gjj,
Liq. amm. anis §j, Syr. liquir. Jj co 2 godziny. Wieczorem po poprzedniem rozpaleniu
bardzo obfity pot trwajacy noc cala. Dnia 12 Lipca. Skora chlodna, t¢tno 100, drobne,
euphoria, cokolwiek kaszlu, ekspiracja bez stgkania. Apetyt i humor lepszy, mocz obfity
nie zawiera bialka.

Dalszy ciag tdj historji choroby (nastapita diarrhoea) pomijamy. Pokazuje si¢ z po-
danego tu opisu, iz dopiero 4-go dnia choroby fizyczne znaki pozwalaly na rozpoznanie
choroby stanowczo juz rozpoczetej i typowo przebiegajacej.

Autor dalej zwraca uwage na stosunkowo rzadko si¢ zdarzajace powracanie si¢ pne-
umonji raz po raz w krotkiej przerwie czasu, kiedy tymczasem kataralne cierpienia btony
$luzowej oskrzeli do czesto si¢ powtarzajacych chordéb naleza. Ciekawym jest opis przypadku
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pneumonji krupowej u dziecka 1 roku majacego, u-ktorego w kilka tygodni nastapito no-
we zapalenie krupowe ptuca, ktore 5-go dnia choroby pomyslnie si¢ skonczyto.

Z pomigdzy 30 przypadkow krupowego zapalenia 6 zakonczyto si¢ $mierciag. Ten sto-
sunkowo niepomy$lny rezultat autor objasnia tern, ze wowych 6 przypadkach dwa razy byta
pneumonia duplex, raz jeden zwatrobienie catego lewego pluca obok ognisk pneumoni-
cznych i atelektatycznych w plucu prawem, a raz zachodzilo powiktanie z gruzlica. Nad-
dmienia przy tem, ze w zadnym z tych przypadkéw deplecja uzyta nie byta. Smiertelnosé
z bronchopneumonji (9 przypadkow $mierci na 35 choroby (byta stosunkowo mata, jezeli ja
porownamy ze $miertelno$cia jaka znalazt w t6j chorobie Steiner w praktyce szpitalnoj.
Z pomigdzy zmartych troje cierpiato jednoczes$nie na koklusz, a u trojga zachodzilo powi-
ktanie z krzywica klatki piersiow¢j i obszerne atelektazy. W tych ostatnich przypadkach
dyspnoea i objawy stazy w uktadzie zylnym dochodzily do maximum. Purpura ktoéra w 2
tego rodzaju przypadkach autor obserwowal daje si¢ objasni¢ silnem przekrwieniem zylnom
skory. W przypadkach tych zdarza si¢ zwykle $piaczka i zapadnigcie ciemiaczka, a tempera-
tura spadia u jednego 1 /4 roku majacego dziecka juz na 5 dni przed drgawkami, wsrod
ktérych $mier¢ nastapita, na 36,9-0 C. Wszystkie wspomniano tu objawy tylko w nizszym
stopniu daja si¢ postrzega¢ w kazdym przypadku bronchopneumonji; niejednokrotnie tez
autor w chorobie tej obserwowal oedema stop, twarzy, rak, bgdace takze wyrazem stazy
zylnej; przypadki te bynajmniej nie zawsze koncza si¢ $mierciag. Waznym a stalym obja-
wem we wszystkich przypadkach cokolwiek rozszerzonej bronchopneumonji jest ekspiracja
potaczona ze stgkaniem; objaw ten zawsze zdaniem autora kaze si¢ domys$laé, ze procz kata-
ru zachodzi jeszcze wazniejsze cierpienie ptuc. We wszystkich przypadkach bronchopne-
umonji autor obserwowal remitujacy charakter goraczki niekiedy z dwoma eksacerbacjami
dziennie, z ktérych wieczornasilniejsza byta. W niektorych przypadkach kazda eksacerbacje
poprzedzal okres zimna. W przebiegu choroby niejednokrotnie zdarzaty si¢ poty niemajace
bynajmni¢j krytycznego znaczenia. Tg¢tno bylo 144— 192; bylo ono tem drobniejsze i czg-
stsze im proces chorobny wigksza zajmowat przestrzen.

Dalszy ciag swoj pracy poswigca Henoch uwagom nad leczeniem ostrego kataru
oskrzeli (bronchitis) i pneumonji w ogolnosci. W pierwszym tomie swoich ,przyczynkéw
do nauki o chorobach wieku dziecinnego” autor stanowczo gtosowal za uzyciem deplecji
w zapaleniu ptuc u dzieci, przez co $ciagnal na siebie z wielu stron, a mianowicie ze strony
Ziemssen'a, ostra, moze za ostrg krytyke.

LAbym wigc sam mogl si¢ przekonaé, mowi IJenoch w niniejszoj swej pracy, ja-
kim jest przebieg zapalnych cierpien pluc u dzieci hez uzycia upustow krwi, wstrzymalem
si¢ "od stosowania takowych, poczynajac od konca r. 1861 w najwigkszoj liczbie przypad-
kéw, ktore tak w poliklinice jak i w praktyce miatem sposobnos$¢ leczyé. Jawnie przy-
znajg, iz rezultata takowej metody na oszczg¢dzaniu krwi opartej, majace za soba poparcie
6-0 letniego mego doswiadczenia, w ogdlnosci na j¢j korzy$é przemawiaja. Z wtasndj obser-
wacji przyszedtem dzi§ do przekonania, iz w znaczndj wigkszosci przypadkow, pijawki sa
zbyteczne a i West (The diseases of infancy and childhood 5, edit. p. 322) obecnie, w naj-
$wiezszém wydaniu swego dzieta, wypowiada takiez same zdanie w tej mierze.” Dzi§ wigc
Henoch uzywa deplecji jedynie u S$ilnych dzieci, przy nagtem i idiopatyczném powstaniu
bronchitis lub pneumonji, przy pelnym, twardawym pulsie, przy bardzo rozpalonej skorze
i znaczndj dyspnoei, a nadto przy szybkiem szerzeniu si¢ zapalenia, tembardziej jezeli obok
powyzszych warunkow zachodzi zapalenie obustronne lub wspolcierpienie oplucnédj. W ta-
kich to przypadkach rozpoczyna on kuracje postawieniem 1— 4 (podiug wieku dziecka) pija-
wek u kostek napigstka i kaze podtrzymaé krwawienie przez pot godziny i wigcdj. Przy-
znaje jednak, ze przypadki tego rodzaju sa bardzo rzadkie. Od lat 6 nie uznal za potrzebne
powtdrnie stosowaé deplecji w ciagu tej samej choroby.

Stawia sobie autor daldj pytanie czy wskazania jakim wypada zadosy¢ uczynié sa
jednakowe czy tez rézne w zapaleniu kéupowoém i kataralnem? Sadzi on, ze w obu tych for-
mach zarowno trzeba mie¢ wzglad 1-o na stan oskrzeli, 2-o nastopien i charakter goraczki,
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3-0 na stan sil matych pacjentow. Przeciwko powstalemu juz zgg¢szezeniu miazszu nie po-
siadamy zadnego $rodka i rozpoznanie natury zgg¢szczenia nie zawsze lezy w naszej mocy.

W przypadkach goraczkowego zapalenia oskrzeli (bronchitis) zaleca autor spokoj,
lezenie w t0zku, dyjet¢ i infusum rad. ipec. (gr. 3 na Unc. 3) z dodaniem Kali lub Natri ni-
trici, w razie megczacego kaszlu dodaje Aq. amygd. amar. (Skr. 1. -Drachm *2 na Unc. 3.);
w razie mocniejszej goraczki, znaczniejszej dyspnoei i udziatu drobnych oskrzeli, przechodzi
zaraz do emetyku, jezeli tylko przewod pokarmowy nie cierpi i sity pacjenta nie wyczerpa-
ne. Srodek ten zaleca w ilosci gr. 1'/2 do 2 na Unc. 2— 4 ptynu i kaze niekiedy uzywa¢é
przez dnie cate. Wyjatkowe przypadki, wktorych emetyk predko sprowadza gwattowna diar-
rhoe¢, nie wystarczaja zdaniem autora do absolutnegojego potgpienia w chorobach dzieci.

W bronchitis capillaris i przy niezawodnych ogniskach bronchopneumonji autor stoso-
wal bezwlocznie emetyk in refracta dosi,jezeli tylko przypadki byly $wieze i stan sit dobry.
Tu jednak wypada by¢ bardzo ostroznym z powodu tatwo rozwijajacego si¢ collapsus pod
wplywem zatrucia krwi kwasem weglanym w skutek niedostatecznego oddychania. W tego
rodzaju wypadkach, w celu wywolania wymiotow, autor radziuzywac proszku rad. ipecac, czy-
stego (gr. 5— 10 co 10 minut). Po nastapionych wymiotach przechodzi zaraz do inf.
rad. ipecac, lub w razie wigkszego upadku sit do Decoct, rad. Senegae z Lig. ammon. anis,
lub succin, a przy tern nakazuje przystawia¢ vesicanlia volantia na piersi i ramiona.

W pneumonji krupowej uzywat Ilenoch emetyku tylko w razie jednoczesnego silnego
kataru oskrzeli. Zwykle za$§ zaraz dawatl inf. hb. digital. (5 —8 gran na Uncii 4 plynu)
z dodaniem kali nitrici (Skr. 1. Drachmy V2-); lekarstwo to stosowal dnie cale. W razie
rozwolnienia, w miejsce kali dawal Natr. nitr. i Mucil. gum. arab. Nie mniej dobre skutki
szczeg6lniej przy jednoczesnem zatwardzeniu osi¢ggal z podawania kalomelu (gr. co
2 godziny), kalomel i digitalis byly z rownie dobrym skutkiem uzywane w lzejszych przy-
padkach bronéhopnewnonii, przy czem kalomel taczyt zwykle z pula. rad. ipecac, (gr. '/,
p. dosi), a po nastapionych wyprdznieniach zastgpowatl naciggiem rad. ipecac, lub lib. digit.

Nakoniee autor zwraca uwage na potrzebeg utrzymywania wilgotnego powietrza w po-
koju chorego. Te¢ cze$¢ swej pracy konczy autor opisem 9 przypadkdéw leczonych podiug
powyzsze] metody. W koncu podaje rezultat swych prob z uzyciem cieplej wilgotnej opaski
na piersi u dzieci dotknigtych zapalnem cierpieniem ptuc. O niestosownosci oktadow zi-
mnych autor mial sposobnos¢ si¢ przekona¢. Natomiast oktadom wilgotnym cieplym wielka
przypisuje skuteczno$¢. Kaze on umaczaé serwet¢ w wodzie ogrzansj na 27-o— 29-o0 R.,
wyzac ja i otoczy¢ nig nie $ciskajac klatke piersiowa, a na wierzch obtozy¢ druga sucha ser-
weta, po czem dziecko zawija si¢ w wetniang kotdrg, (chustke) i ktadzie si¢ w tozko. Oktad
taki wypada co godzina zmienia¢ i powtarza¢ to przez 12, 24 i wigcéj godzin. PomySlny
skutek polega na zmniejszeniu przekrwienia btony $luzowej oskrzeli przez wywotanie prze-
krwienia skory i potow. Obfito$¢ ztad wynikajacych potow moze nawet sta¢ si¢ powodem
groznego oslabienia; dlatego potrzebny jest pilny dozor.

Osobny rozdziat pos§wigca Henoch uwagom nad pneumonjq chroniczng. Kataralne za-
palenia ptuc, szczegolniej powstate w nastgpstwie odry, tyfusu i cierpienia kiszek, przedsta-
wiaja najczeseioj przebieg chroniczny. Anatomicznie zaliczy¢ tu wypada rozmaite stany, ja-
ko to: zniszczenia nekrobiotyczne tkaniny ptuc w otoczeniu zserowaciatych ognisk bronchb--
pneumonicznych, lub tez bujania tkanki tacznej ptuca (cirrhosis), ktore nawet bronchiekta-
som moga daé¢ poczatek. Rowniez obraz chronicznego zapalenia ptuc moze wynikng6'Z prze-
biegu pneumoniae caseosae, a nakoniee i zapalenie pluc krupowe, chociaz rzadziej, miewa
nickiedy przebieg przewlekly i po tygodniach lub miesigcach wielu koficzy umiej lub wig-
cej pomys$lnem zej$ciem. Pig¢ przyktaddéw takiego chronicznego przebiegu obu form pneu-
monji podaje autor; wszystkie dotycza dzieci 2— 3 lat majacych, wszystkie zakonczyty sig
pomyslnie; w 4 uzytym byt tran (2 tyzeczki dziecinne dniem). W 3 przypadkach w koncu cho-
roby badanie fizyczne zadnych zmian w plucu nie wykazywato. W 2 zas, mimo powrotu do
zdrowia, pozostaty znaki zggszczenia miazszu ptuca, ktore autor ktadzie na karb induracji,
w skutek bujania tkanki tacznej, przy czem zwraca uwag¢ na sumienne opracowanie
t. z. pneumonii intersticjalnej przez Steffen'a (Klinik d. Kinderkrankheiten I. p. 42 2), ktory
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mowi, ze zmiana ta ogranicza si¢ zwykle do czgsci tylko zrazu i to najczg$ciej zrazu gorne-
nego. W przypadkach Henoch'a induraeja takze byta w wierzchotku pluca, ale tak byta
ograniczona, iz ani zyciu nie grozila, ani stata na przeszkodzie poprawie nutrycji. Krwawa
plwocina w jednym z tych przypadkow odnie$¢ si¢ daje do kollateralnegoprzekrwienia miaz-
szu przylegajacego do tkaniny indurowanéj. Znakow bronchiektazji nie byto. Steffen mnie-
ma, ze te ostatnie obserwowaé mozna w wypadkach induracji powstatdj (intersticjalndj pne-
umonii) w skutek bronehopneumonii ale nie w skutek krupowej pneumonji.

KROMKA TTGODMOWA.

— Warszawskie Towarzystwo Lekarskie. Na posiedzeniu Tow. Lek. z dnia 16
Lutego 1869 r. Dr. Helbich odczytal zajmujace spostrzezenie o odej$ciu kamienia zolcio-
wego stolcem.

Spostrzezenie to z tego wzgledu jest ciekawe, ze kobieta, ktorej historj¢ choroby
opisuje, lat 70 liczaca, cierpiata od r. 1835 ogromne z powodu tego bolesci i rézne przy-
padlosci chorobne. Spostrzezenie to znajda czytelnicy obszernie opisane w Pam. Tow. Lek.
za miesiagc Kwiecien r. b., tu podajemy je tylko w gtownych zarysach.

Cierpienia wspomnianej chordj rozpoczgly si¢ napadem kurczu i ogromnym bdlem
w okolicy watroby, zjawily si¢ wymioty zoélciowe, z6ttaczka, i odtad chora przez lat 34 do-
znawata ciagle, z matemi zmianami, rozmaitych przypadtosci chorobnych, budzacych podej-
rzenie, ze w kanale kiszkowym znajduje si¢ jakie§ obce ciato utrudniajace jego czynno$c.

Po pierwszym napadzie, ktéorySmy w tej chwili opisali, pozostat ttoczacy b6l w dotku
podsereowym, czgsto si¢ zmniejszajacy, nigdy jednak nie ustgpujacy w zupetnosci. Bol ten
powigkszal si¢ za lada wzruszeniem moralnemalbo przekroczeniem w djecie wystgpowaty na-
tychmiast mg¢czace wymioty, ktére nie pozwalaly nawet spa¢ chordj. Przez lat kilkanas$cie
stan taki wystgpowat od czasu do czasu, a od r. 1841 cierpienia te staty si¢ czestsze i bar-
dziej dolegliwe. W ostatnich miesigcach Stycznia stolec si¢ zatrzymat i bole si¢ wzmogly:
kiedy $rodki domowe nie pomagaty a cierpienie stato si¢ niedozniesienia, dnia 2-go Lutego,
wezwano pomocy Dr. Helbicha. Znalazt chora bez goraczki z brzuchem tak wzdgtym, ze
wielko$¢ jego przypominata ostatnie miesiace ciazy. W okolicy kiszki $lepdj bol byt niesty-
chanie dokuczliwy, za uciskiem niewzmagajacy si¢. Sledzenie wykryto massy stwar-
dniatego kalu w pewnych okolicach brzucha. Owo tloczenie w dotku sercowym przy napadzie
tym ustato i chora czuta jak gdyby si¢ joj co§ w brzuchu przewrocito. W kilka dni pdzniej
przyszty wymioty zolciowe, nastgpnie cuchnace, przypominajace kal, ciaglte pozywanie na
stolec, i oddawanie tylko w matoj ilosci z6ito zabarwionego $luzu. Zreszta w innych orga-
nach nic nieprawidlowego nie wykryt, chora tylko doznawata dusznosci lezac na wznak, co
zreszta w takim stanie wzdecie brzucha z tatwoscia wyttlomaczy¢é mozna.

Brak przepukliny, oraz objawdéw ogélnych towarzyszacych Zaglobie kiszek (ileus),
wykluczaty obie te choroby; mozna wigc byto przypusci¢ tylko, albo zwgzenie kanatu kiszko-
wego albo tez zatkanie ich $wiatla, zbitym, spieczonym i wyschlym katem. Zwezenie $wiatta
kiszkowego nigdy nagle nie przychodzi, §ledzenie przez kiszk¢ stolcowa nie wykryto ciata obcego.

Nalezato wigc tylko przypusci¢, iz u t¢j chordj utworzyt si¢ kamien zotciowy, ktory
wsunawszy si¢ do kiszek sprawil zator w miejscu ich przebiegu.

Zalecono chordj oh rycynowy dopoki go znosi¢ mogta, nastgpnie kalomel w duzych
dawkach, a w konicu trunek wiedenski; dla powstrzymania wymiotow wod¢ sodowa i tyka-
nie kawatkow lodu.

6 Lutego pdéznym wieczorem, przy ogromnem burczeniu w kiszkach, nastapila cheé
oddania stolca i chora uczuta w otworze odbytowym tkwigce obce ciato, a gdy go wydoby¢
nie mogla, wytgzywszy ostatnie sity zdotata je wypchna¢ z glosnym hukiem; za niem wyszty
w ogromndj ilosci stolce. Odtad chora znacznie si¢ miata lepidj, wszystkie objawy cierpienia
ustapily. Owo obce ciato, byto kamieniem zoétciowym, ktorego obwod do 13 centm. do-
chodzit, $rednioa podtuzna wynosita 4,5 centm.

— Redaktor, Z. Dobleszewskl.
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