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TRES6. — Wyklady Kkliniczne. Suchoty ptucne i gruzlica. Z odczytow klinicznych Oppol-
zera przettumaczyt i przypiskami pomnozyt Dr. Wtadystaw Rudnicki z Kamiefica. (Ciag dal-
szy).—Dodatek do kilku uwag o leczeniu w Kusku. Przez D-raF. Glogowskiego zLublina (Ciag
dalszy). Przeglad Literatury Lekarskiej. Gynekohgja. Przyczynki do oznaczenia prawidlowego
potozenia zdrowej macicy. (Spraw. J. Kondratowicz, Assystent kliniki potozniczéj uniwers.
Warszaw.)—Kronika miejscowa. Wplyw malzenstw migdzy osobami pokrcwncmi na gluchoniemote
i inne kalectw a.

WYKLADY KLINICZNE.

Suchoty ptucne 1 Gruzlica.

Z odczytéw klinicznych (Ippolierhl przettémaczyt i przypiskami pomnozyt
Dr. Wladystaw Rudnicki z Kamienca.
(Ciqgg dalszy, patrz Nr. 21— 26, T. VIII i Nr. 11i 2, T. IX).

Gruzlica ptuc ostra 1 przewlekla.
( Tuberculosis pulmonum acuta ¢t chronica).

Pod nazwa, gruzlicy rozumiemy obecno§¢ w jakimkolwiek trzewiu, lub
utworze, mniejszych lub wigkszych gruzetkéw (fubercula). Te ostatnie posiadaja
zwykle wielko§¢ ziarnka prosa (milium) i dla tego oznaczane bywaja takze nazwa
gruzetkow prosowatych (miliartuberkeln). Bayle pierwszy uzyl tej nazwy dla
oznaczenia rzeczonych nowotworow.

Gruzetki, wedtug Virchow'a, naleza do tak zwanych utworéw limfoidal-
nych; sktadaja si¢ one mianowicie z gromady $ci$le do siebie przylegajacych ko-
morek, ktore odznaczaja si¢ razacem podobienstwem do ciatek limfatycznych,
albo bialtych cialek krwi (tak dalece, ze ich prawie odrozni¢ od tamtych
niepodobna) i utrzymujg si¢ na miejscu za pomocg wattej siateczki tkanki tacz-
nej (Bindegewebsstroma).

Najczegstszem siedliskiem gruzetkow sa ptuca; oprocz tego dostrzegamy
je takze w rozmaitych innych trzewiach, nie tak cze¢sto jednak jak w plucach.
Rokitanski podaje nast¢gpujacy szereg trzewiow, w ktorych zdarzajg si¢ gruzetki,
uktadajac jeden po drugim wedtug tego, jak czesto ktdory z nich zboczeniem
tem bywa dotkniety: ptuca, przewod kiszkowy, gruczoty chtonicowe, przede-
wszystkiem za§ gruczoly szyjne, oskrzelowe i brzuszne, krtan, blony surowicze,
zwlaszcza otrzewnia i optucnia, ostona migkka moézgu, mézg, Sledziona, nerki,

watroba, kosci i okostnia, macica i jajowody, jadra z gruczotem krokowym
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(prostata) 1 pegcherzykami nasiennemi, rdzen kregowy. Zastrzedzjednak na-
lezy, zejezeli pod wyrazem gruzlica, odpowiednio dzisiejszym poj¢ciom, ro-
zumiemy li tylko rozwoj w pewndj tkance wtasciwych gruzetkow, wykluczamy
za$ z zakresu t0j niemocy tak zwane nasigki serowato-zapalne, w takim razie
gruczoty chlonicowe w pomienionym szeregu zajma, daleko nizsze miejsce.
Virchow zreszta, Andral i Cruveilhier dostrzegali gruzetki nietylko w gruczotach,
ale tez 1 w naczyniach chlonicowych. Czgéciej atoli niz w naczyniach chtonico-
wych, napotykamy gruzetki w drobnych naczyniach krwiono$nych, a mianowi-
cie w zewngtrznej warstwie tychze. Ze szczegdélnem upodobaniem sadowig
si¢ one takze w btonach rzekomych, tworzacych si¢ w nastgpstwie sprawy za-
palndj na otrzewni i oplucni, w razie za§ ogblnej zwlaszcza gruzlicy w na-
czynidowce oka.

Nader rzadko, lub tez nigdy prawie nie napotykamy gruzetkéw w gru-
czotach $linowych, w wewngtrzndj btonie naczyn krwiono$nych, w gruczotach
piersiowych, w jajnikach, potyku i gruczole tarczowym.

Usadowione w jakimkolwiek narzadzie gruzetki albo ograniczaja si¢ na
zajeciu wylacznie tego jednego narzadu, albo rozszerzaja si¢ na sgsiednie, albo
wreszcie ,,przerzucaja si¢” na bardziej oddalone narzady, pomijajac sasiednie.
Rozrézniamy tez pierwotny i nastep'owy wybuch gruzlicy. Pierwszy rodzaj wy-
buchu dostrzegamy najcze¢scioj w ptucach i przyrzadzie plciowym, oraz w przy-
rzadach moczoptciowych; przeciwnie za§ w krtani, kiszkach, ostonie migkkiej
moézgu, w oplucni, otrzewni, watrobie i t. d. gruzetki dopiero wtedy rozwijac
si¢ zwyktly, gdy przedtem juz w innych trzewiach od mniej, lub wigcej dawne-
go czasu byly obecne. Jakoz sam Rokitanski robi t¢ uwage, ze podana przezen
skala czgstosci pojawu gruzlicy musi znacznym ulega¢ odmianom, stosownie
do tego, czy za podstawe bierzemy trzewia, w ktorych najczeéciej ja dostrzega-
my, czy tez trzewia w ktorych gruzelki pierwotnie, albo nastgpowo si¢ rozwi-
jaja.

Co si¢ tyczy gruilicy plucndj, tedy juz z powyzszego wynika, ze takowa
do bardzo cz¢stych niemocy nalezy. Stosownie do przebiegu jej rozrozniamy
gruZlicq ostrg, ktora niezbyt szcze¢Sliwie gruZlicq prosowkowq takze nazywang
bywa i gruilice, przewlektg. W pierwszym wypadku wigksza cze$¢ trzewidow
bywa zwykle gruzetkami zaj¢ta, w drugim za§ rozwdj ich badz na jednych ptu-
cach si¢ ogranicza, badz tezjednoczesnie nieliczne inne jeszcze trzewia zajmuje.

Pod wzledem wieku, wiek dziecinny i mtodzienczy najczesciej gruzlicy
ptucnej i ogdlnej ulega; co za§ do pici, niemoc rzeczona zaréwno prawie ptec
mezka, jak zenska dotyka.

Wywod niemocy.

Przed laty jeszcze Rokitanski, Virchow, Pfeufer, i inni badacze zwracali
na to uwage, ze przy doktadnem badaniu pos$miertnem zwlok osob zmartych,
na tak zwana ostrg gruzlice prosoOwkowa, zawsze prawie daje si¢ odszukaé
serowate ognisko chorobowe. 13uld atoli byt pierwszym z badaczy, ktory sta-
nowczo utrzymywac zaczal: ze powstawanie, czyli rozwdj gruzetkéw zostaje
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W pewnym przyczynowym zwigzku z owemi utworami serowatemi. Znakomi-
ty 0w badacz, mianowicie wypowiedzial stanowczo zdanie, ze serowate owe
ogniska chorobowe zakazaja krew pewnym zarazkiem swoistym, tak zwanym
zarazkiem gruzliczym, oraz, ze dopiero ta droga rozwija si¢ gruzlica pro-
sowkowa. Rzeczona niemoc przeto stanowi wedtug niego swoista wclitonno-za-
kazng niemoc, jak tego zreszta dalsze objawy anatomiczne i odpowiedni joj
przebieg dowodzi.

Jakkolwiek teorja Buhl'a miata za sobg bardzo wiele prawdopodobien-
stwa, tojednakzemusialaona zawsze za przypuszczenie tylkouchodzié¢, dopdki za
pomocg sztucznego szczepienia massy serowatej, nie udalo si¢ wywotaé rozwo-
ju gruzetkéw. Oprécz tego, azeby mozna bylo dowieS¢ swoistosci przy-
pisywandj gruzlicy, bylo rzecza konieczng, azeby odpowiednie proby szczepie-
nia, w takim tylko razie dodatnim skutkiem uwienczone byty, jezeli istota do
szczepienia uzyta, z samych pochodzita gruzetkow.

W o$m lat po ogloszeniu przez Buhla jego teorji, tojest wr. 1865
w obec paryzkidj akademii wystapil Villemin ze znanemi swemi badaniami, do-
tyczacemi rozwoju gruzlicy, w ktorych nauka Buhla istotnie we wszystkich
czgéciach potwierdzonag by¢ si¢ zdata. Z jednej strony mianowicie wykazat on,
ze gruzlica moze by¢ przeniesiona za pomoca szczepienia, ') z drugiej zas$, ze
przeniesienie to w takim tylko razie jest mozebnem, jezeli uzyta do szczepie-
nia massa z gruzetkéw proséwkowych, albo tez z gruzliczego nasi¢ku pocho-
dzi, albo wreszcie jezeli si¢ do tego uzyje krwi, lub plwociny suchotnika, sto-
wem jakiegokolwiek wytworu gruzlicy ( Villemin jak widzimy, nie odr6znia
wecale gruzlicy proséwkowej od serowatego zapalenia ptuc).

Villemin tedy rownie jak Buhl, do nastgpujacego doszedt wniosku: ,,Gru-
zlica, tak samo jak ospa, kita (syphilis), nosacizna it. d. posiada pewien swoisty
zarazek, a przeto li tylko za posrednictwem tego zarazku, w zaden za$ inny
sposob rozwina¢ si¢ nie moze.” Teorj¢ swoja przytem, nie ogranicza onjak
Buhl na ostrej tylko gruzlicy, ale tez i na przewlekla jg rozciaga.

Doswiadczenia Villemin a licznych znalazty nasladowcow, ktorzy je zna-
cznie rozszerzyli. Dla uniknienia zbytnidj rozwlektosci, wspomnimy tu tylko
o pracach Leberta, Wyssq i Waldenburga. Badacze ci potwierdzili wprawdzie
zaszczepialno$¢ gruzlicy, z tg atoli roznica, ze wbrew zdaniu Villemin'a dowie-
dli, iz nie sama tylko ,,istota gruzlicza” rozwo6j gruzetkéw wywotaé jest w sta-
nie. Lebert i Wyss w do§wiadczeniach swych rozmaitych uzywajac istot, wsze-
dzie dostrzegali rozwoj gruzetkéw. Zdanie przeto, jakoby gruzlica zalezala od
jakiegos$ swoistego zarazku, utrzymaé si¢ nie mogto. Waldenburg jeszcze bar-
dziej zachwiat to zdanie; nie poprzestal on bowiem, jak Lebert i Wyss na tem

') Villemin atoli nie byl pierwszym, ktéry droga doswiadczenia dowiodl zaszcze-
pialnoSci gruzlicy. Zasluga pierwszenstwa nalezy si¢ jednemu z niemieckich badaczy,
mianowicie Dr. Klencke (Untersuchungen u. Erfahningen im Gebiete der Anatomie, Physio-
logie, Mikrologie, wissench. Medizin. Leipzig. 1843. 1. Bd. p. 231). Dziwnym trafem od-
krycie to nie zwrdcilo na siebie wéwczas nalezytej uwagi.

(przyp. wydawcy.)
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jednem tylko, ze dowiddt, iz rozmaite, zarowno gruzlicze, jak niegruzlicze isto-
ty, moga, wybuch gruzlicy pociagna¢ za soba, ale nadto wykazat, ze szczepie-
nie tych istot nietylko pomienione wywotuje nastepstwa, ale daleko pewniej je
sprowadza, wtedy wilasnie, gdy uzyte dla doswiadczenia istoty, zostaly przez
czas pewien wytrawione w wyskoku, albo tez zaprawione dymigcym kwasem
saletrowym, nadmanganianem potazu, kwasem chromnym, albo wreszcie jezeli
ulegty dziataniu cieptoty, podniesionej do stopnia wrzenia wody. Dobitniej
przeto niepodobna juz bylo dowie$¢, ze rozwdj gruzetkow, jako nastepstwo
wszczepienia do ustroju jakiejbadz istoty, nie zalezy bynajmnidj ani od zadnych
tkwiacych w t6] istocie wlasnosci zywotnych, ani tez od jakiegobadz innego
chemicznego czynnika (virus). Obok tego jednak okazato si¢, ze szczepienie
w takim tylko razie dodatniemi skutkami uwienczone bywato, jezeli uzyte
w celu tymistoty, co do (morfologicznej) postaciowej swoj wlasnosci niezmienio-
nemi zostaty, to jest jezeli sktadajace je drobiny histologiczne doktadnie pod dro-
bnowidzem rozezna¢ si¢ pozwalaty. Skoro za$ tylko wptyw chemicznego na nie
dziatania sprawit, Zze drobiny te zbyt si¢ pokurczyty, albo tez zgota rozptyne-
ty, wtedy skutek doswiadczenia zawsze bywat ujemny.

W pomienionych badaniach, Waldenburg poszedl jeszcze dalej. Azeby
dowie$¢ bezposrednio, ze drobiny pierwotne (corpusculare Elemente) pocho-
dzace z istot wszczepionych, mechanicznie zostaja wciagnig¢te do krazenia cie-
czy ustrojowych i biorg udzial przy tworzeniu si¢ gruzetkow, zabarwial on
uprzednio aniling istoty do zaszczepienia przeznaczone i odnajdywat jg zawsze
w sztucznie wywolanych gruzetkach. Oprocz tego robit on doswiadczenia
z czysta, do niczego nieprzymig¢szang aniling, ktora tez i w takim razie da-
wala si¢ odszuka¢ w gruzetkach, w postaci drobnych, biekitnych ziareczek.
Doswiadczenia te dowiodly, ze wszczepione pierwiastki mogq by¢ zaniesione do roz-
maitych czesci ustroju, a to za posrednictwem bgdz chlonicowych, bgdz tez krwio-
nosnych naczyn. Oprocz tego niewatpliwie wykazanem zostato, ze w sztucznie spro-
wadzonych gruzetkach, dajq si¢ odszukacé drobiny pierwotne, pochodzgce z istoty
do szczepienia uzytej ( Waldenburg).

W kazdym razie wypadki pomienionych do$wiadczef, jak na to sam
Waldenburg bardzo stusznie zwraca uwage, bynajmniej jeszcze nie dowodza,
azeby czasteczki zaszczepianych ciat obcych, stanowity przyczyne rozwoju gru-
zelkow, mozna bowiem przypuscié, ze czasteczki owe przypadkiem tylko do-
staty si¢ do nich. Wniosek jednakze, iz pomiedzy owemi czasteczkami ciat
obcych, a rozwojem gruzetkd6w pewien przyczynowy zachodzi zwiazek, zdaje
si¢ by¢ nader prawdopodobnym, dla tego tez i Waldenburg do tego ostateczne-
go dochodzi wyniku, ze ,,jakkolwiek $ciSle niedowiedziong, tojednakze nader
prawdopodobng jest rzecza, iz drobiny pierwotne, dostajace si¢ do obiegu
krwi z miejsca, gdzie wszczepionemi zostaly, stanowia rzeczywisty i jedyny po-
wod do rozwoju gruzetkéw proséwkowych w rozmaitych narzadach, ktore to
gruzelki otaczaja ijakby otorbiaja obce czasteczki. Zarazem tez okazuje si¢ by¢
pewnem, ze dostajace si¢ do gruzetkéw, lub jakichbadz tkanek czasteczki za-
barwione, przez $cianki naczyn przechodza, do rozmaitych bowiem narzadow
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nie inng. droga dosta¢ si¢ moga, jak tylko za posrednictwem chlonicowych,
przedewszystkiem za$ krwiono$nych naczyn.”

Wptyw, jaki wywrze¢ moga wprowadzone z zewnatrz do ustroju czg-
steczki rozmaitych istot, taki sam oczywiScie by¢ musi, jak wplyw drobin
pierwotnych, ktore skutkiem jakiejbagdz sprawy chorobowej w samym ustro-
ju si¢ utworzg. Pod wplywem pewnych warunkow, te ostatnie mogg ro-
wniez wywota¢ rozwoj guzetkow, jak tylko do krwionos$nych (lub tez chtonico-
wych (limfatycznych) naczyn si¢ dostang. Ostra gruzlica mianowicie moze
rozwingé si¢ w razie, gdy ilos¢ owych wchlonigtych, obcych czgstek ("massy roz-
padowej) bedzie stosunkowo wigksza, w razie za§ przeciwnym, gdy wchloniete
czasteczki sg nieliczne, sama za$ sprawa wchlaniania (resorbtio) mnidj szybko
si¢ odbywa, rozwija si¢ gruzlica przewlekta.

Co do sposobu, w jaki owe obce ciata, dostawszy si¢ do krwi, powoduja
rozwoj gruzelltow, ten wedtug Waldenburg'a prawdopodobnie jest nastgpujacy.
Ciata obce, dostawszy si¢ do naczyn, naruszaja przedewszystkiem prawidlowy
bieg krazenia; by¢ moze, iz stajg si¢ przyczyng pewnego, czeSciowego zastoju
krwi, ktore to zboczenie sprawia, iz pewna ilo$¢ biatych ciatek krwi, opu-
szcza naczynia tg samg droga, ktorg bezposrednio dostrzegat Cohnheim, przy
sztucznem podraznieniu otrzewni i t. d. Wraz z bialemi ciatkami krwi, cza-
steczki cial obcych takze opuszczaja naczynia, a to badz dostawszy si¢ do tre-
$ci rzeczonych ciatek, jak to ma miejsce z czgsteczkami aniliny, lub karminu,
badz tez bedac porwanemi mechanicznie, na wzor barwnych ciatek krwi
ktore w ten sposéb, wraz z biatlemi, przekraczajg granice $cianek naczyniowych.
Samoistnego ruchu obce ciala nie posiadaja, zatem ruch ich moze by¢ tylko
ujemnym. Poniewaz podraznienie nieznacznego tylko dosigga stopnia, przeto
wychodztwo ciatek bialych do pewnej tylko ilosci ich si¢ ogranicza. Gromada
wynaczynionych w ten sposob cialek biatych, ktéore od ciatek limfatycznych
zgola si¢ nie r6znig, wraz z czasteczkami cial obcych, sadowi si¢ w migzszu,
zwlaszcza w poblizu odpowiedniego naczynia i stanowi zatozenie gruzetka.
W okoto tej gromady tworzy si¢ nastepnie siateczka, z wybujatej tkanki tgczndj
powstala, i wytworzenie gruzetka dokonanem zostaje. W ten sposob gruzlica daje
si¢ do tego samego, co ropa sprowadzi¢ zrodta.”

Oppolzer rowniez jest tego zdania, ze powyzsza teorja powstawania gru-
zetkow, najbardzidj do prawdy zblizona by¢ si¢ zdaje, chociaz zaprzeczy¢ nie-
podobna, ze czego sam Waldenburg nie tai pomimo wszystkiego, co za onem
prawdopodobienstwem przemawia, nie przestaje ona by¢ przypuszczeniem tylko.
Liczne tezsastrony, ktorychrzeczonateorjazgola nie wyjasnia, przedewszystkiem
zas nie roztrzyga ona wcale pytania, pod wptywem jakich mianowicie warun-

kow, obecnos¢ obcych czastek we krwi prowadzi do rozwoju gruzelkow?
d. cn)
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DODATEK DO KILKU UWAG O LECZENIU W BUSKU.

(zamieszczonych w klinice z R. 1870 T. VI. NR. 6)
przez D-ra F. Glogowskiego z Lublina.
(Cigg dalszy, patrz Nr. 11i 2).

/i wzgledow trudniejsza do blizszego rozpoznania jest druga teorja,
mmej jasna i mniej dajaca si¢ uja¢; do niej z kolei mam przystapi¢. Mozna ja
nazwaé francuzka, gdyz we Francji powstala i zaraz zostata tam" nie bez Wply-
wu na pyaktﬁkq, do ktore Ill zwolennicy jej nieustannie si¢ odwoluja, gubiac si¢
w przepisach praktycznyc

Okolicznos¢ ta stanowi jeszcze jedna trudnos¢ w krytyczno-naukowym jej
rozbiorze. J

Ile mnie wiadomo, pierwszy Astrii 1852 r. w rozprawie swej inaugural-
néj, prawdopodobnie z porady prof. Mialhe pisanej, pod ogoélng nazwa: , De la
medication thennalemsulphureuse appliquee au traitement des maladies chroniques,”
skutecznos$é wod siarczanych w rtecicy (mercurialismus) usitowal wyjasnic przez
to, ze siarki alkaliczne, podsiarkony i siarkony sody maja wlasno$¢ rozpuszcza-
nia biatkanow rt¢gciowych w thkankach ustrojowych osadzonych i ze roztwory rtg-
ciowe ztad powstate, zostajg wydzielone przez narzady wydzielajace, ktorych
czynno$¢ przez leczenie zdrojowe podnosi sig¢.

Omer Colonies leczyt stomatitis mercurialis roztworem siarkéw sodu.

Filhol, chemik i aptekarz z Tuluzy uznat to za skuteczne, i ogtosit 6 przy-
padkow wyzdrowienia po takiem leczeniu—na reszte ogloszen Colonies kazal cze-
ka¢ dotad. (Lersch, Einleitung in die Mineralquellenlehre str. 849 i Annales de
la societe d hydrologie medicales de Paris T. X. str. 219.)

Na feorji opierajac si¢ Lambron na posiedzeniu Towarzystwa hydro-
logicznego w Paryzu 19 Stycznia 1857 r., czytal rozprawg: o leczeniu syfilis
wodami mineralnemi (Annales T. I11 str. 168—177).

w2 C*ACs'§ powotaé na te teorj¢, odsyta czytelnika do: Med. chi-
rurgischc Monatsheften 1857 Nr. 3 ito w te stowa: ,,Z tych dowie si¢ sza-
nowny kolega, ze Pr. Lambrois uwaza wody siarczane jako silnie positkujace
w leczeniu choroby syfilitycznej rtecia lub jodem, a oraz ttémaczy Dr. Lambrois
pomoc te w ten sposOb: ze siarka wchodzac z podwdjnem rteci potaczeniem,
t.j. z chlorkiem i biatkanem w zwiazki rozpuszczalne, takowe wraz zjadem
syhlitycznym, ktory si¢ prawdopodobnie z biatkiem taczy, na zewnatrz wydala.”

Taki sposob odestania czytelnika jak i miejsce do ktérego Sz. K. D. od-
seta, sg niewlasciwe. W przytoczeniu za$ tak nazwisko jak i rzecz, podane sg
nledokladme jak si¢ o tem czytelnik bedzie mogl przekona¢ z nastgpu-
jacego.

W protokole posiedzen poglady Lambron a (tez same prawie co i Peril ego)
zestawione sg w 12 punktach—ze wody siarczane:

1. nie sg przeciwsyfilityczne,

2. podniecaja i powigkszaja objawy syfilityczne, jakby dziatajac na za-
czyn (jermentum) jadu syfilitycznego, ktorym ustrdj jest przejety,

3. sa niewlasciwe w okresie ostrym objawow pierwotnych.

4. W objawach nastgpowych przys$pieszaja objawy ogdlne na skorzei.blo-
nach $luzowych. Leczq sig tylko ci, ktorzy wpierw leczeni byli rtecig. Co staral sig
przez to wyttomaczy¢, ze biatkany rteciowe w tkankach ustroju osiadte, zatrzy-
mane, rozpuszczajg si¢ pod wpltywem siarkow alkalicznych.

.*® U os6b lymfatycznych siarki alkaliczne, podsiarkony i siarkony sody
nadaja ciatkom krwi posta¢ i zachowujg im wilasnosci.

6. Stuzg one takze d6 rozpoznania réznicowego syfilis od herpes “te si¢ le-
czg, tamte si¢ pogorszajg.
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7. Bardzo czynnie dopomagaja leczeniu przetworami rtgciowemi, odejmujac
im szkodliwa skutecznos¢, a zostawiajac wtasciwosé tylko leczaca (:)

8. Wykazuja czy jest syfilis ukryta,

9. rowniez stuza za probe po leczeniu czy syfilis jest zupelnie wyleczona,

10. chroniag od objawdéw rtgciowych, mianowicie od $linotoku (salivatio),

11. maja wlasno$¢ tworzenia rozpuszczalnych siarkow rteciowych,

12. najprzé6d pogorszaja, nastepnie lecza rzerzaczke (gonorrhoea), co dowodzi
jej nie syfilityczno§¢i.

Te punkta uznane zostaiy przez lekarzy niektérych zZrédel s1arczanych
zaprawde¢ dogmatyczng, i ci wierzg temu tak zapamictale, ze gotowi sa ublizy¢
kazdemu, ktoby si¢ o$mielil powatpiewaé o ich prawdziwosci. W kazdej nowej
rozprawce polegaja autorowie na stowach Lanibrona, jakby, co najmniej na
kodeksie zdrojowym. Przystuchajmy si¢tymczasem rozprawom otwartym z tego
powodu natem samem i nastgpnem posiedzeniu (2-go Lutego) Towarzystwa hy-
drologicznego. Pierwszy gtos jaki si¢ dat stysze¢, byt gtos Ricord a, (kazdemu
zanadto znanego, zebym potrzebowal objasniaé¢ ojego waznos$ci, a tern mniej
0 zdolnosci jego do sadu w tej kwestji). Ricord po zwyklej wymianie grzeczno-
$ci, zaopanowal codo pojecia samej zarazy syfilitycznej, jako zaczynu, nastepnie
nie przyznal zadnego dzialania ivod siarczanychna chorobe syjilityczng—dalej odmo-
wil nawet probierczosci ich w rozpoznaniu od innych chorob, jak herpes lub
zapewnienie zupetnego uleczenia przez odbyte niemi leczenie, —mianowicie do-
wodzac przyktadami z wlasnego doswiadczenia, nakoniec wyrazil si¢: syfilis
prosta w pierwszych okresach wymaga uzycia rteci, a wszystko co zobojetnia jéj
dziatanie, dazy do zoboj¢tnienia jej skutku. Wreszcie Ricord, nie podziela (jak
napisano w protokole) zdan osnutych na owej teorji chemicznej, zastosowa-
nych do rteci i ztad do jej mniemandj (rozptywalnosci) rozpuszczalnosci (na
str. 178) ,,Les eaux sulphurcuses n’empechent plus I'induration, que la diathese.
M. Ricord leur refuse toute action specifique sur les manifestations sypliilitiques
en dehors de la medication mercurielle.

La syphilis pure dans ses premieres periodes reclame le mercure, et de
plus, tout ce qui tend a neutraliser Vaction mercuriele tend d neutraliser [ effet.
M. Ricord ne partage pas d’ailleurs, les opinions basees sur les theories cliimi-
ques, et appliquees a cet agent et a sa prétendue fluidification. 11 ne croit pas,
qu’il faille associer les preparations mercurielles et jodurees et il entre dans
quelques details sur Fapropriation de ces medicaments.”

Jednakze powiada Ricord widuje si¢ syfilis nietylko pierwotna, ale
1w pdzniejszych okresach, z powiktaniami, lub rozkwitta u o0séb précz tego
chorych. Wtedy chorego uwaza¢ nalezy tak, jak on si¢ przedstawia” oprocz
choroby syfilitycznej 1 leczy¢ go stosownie do jego stanu patologicznego.
W chorobach skornych, zotzach (scropliulosis) it.d. ztaczonych zsyfilis, trzecio-
rzgdne joj objawy szczegdlng przedstawiaja cech¢. Wtedy z prawdziwym pozy-
tkiem moga byc¢ uzyte wody siarczane i po usunieciu powiklan, z tern lepszym
skutkiem 'mozna na nowo rozpoczaé leczenie swoiste (choéby wspdtczesnie.)
,Les complications se guerissent et il est possible alors de reprendre la medi-
cation specifique avec plus d’avantage.” JJurand-Fardel. Sekretarz gtowny Towa-
rzystwa hydrologicznego, zamknat posiedzenie nast¢pujacym wnioskiem, z od-
bytych rozpraw: sa wody mineralne, ktoérych skutki przedstawiaja bezsporna
swoistos¢ (specyficznos¢)—w tych razach posiadaja one wlasnosci leczqce, na przy-
ktad wody siarczane w chorobie herpetycznej lub innej skornej i wtedy wy-
starczaja one clo zupelnego uleczenia. t

Te same wody lecznicze wobec innych okolicznoéci, albow innych choro-
bach nie dzialaja juzspecyficznie, ale wywieraja wigkszy lub mniejszy wptyw, po-
dobnie jak iinne wod gatunki. W tedy dziatanie jest juz niespecyficzne i zalezy
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jedynie od sprawionego przez te wody (w cieplej kapieli) podraznienia; dziata-
nie to (podniecajace) mozna nazwac fizjologicznym. Dziatanie wod siarczanych
na syfilis zdaje si¢ by¢ lej ostatniej natury,

Dziatanie to nie jest swoiste, poniewaz, nie zaprzeczajac, ze wodom siar-
czanyrn mozna oddaé¢ jakie§ pierwszenstwo pod tym wzgledem przed innemi,
nalezy jednak przyznaé, ze wiele innych wod leczniczych, jak solanki i wody
sodowe, w ten sam sposob dziata¢ mogg. Dziatanie takie jest czysto-fizjologiczne,
a nie leczace, poniewaz one syfilis nie leczg.

_Obok zdan tych powag naukowych, niemniej wazne miejsce zajmuje
prawie wspotczesne krotkie wyrazenie si¢ Llebry — tém wazniejsze, ze byto po-
wodem do powtdérnego ogloszenia znanycli nam juz przepisow Lambron a.

»Kapiele siarczane powiada [lebra — nie wprowadzaja nic do ustroju ani
tez zen nie wyprowadzaja, anijadu syfilityeznego, ani rteci (Balneologische Zei-
tung -1861 Tom X str. 183: Schwel'elbaeder traiben weder die Syphilis, noch das
Quecksilber nicht heraus und tiicht hinein. Ueberhaupt glauben wir, dass die
Schwefelbaeder auf derselben Stufe stehen, wie alle einfachen warmen oder
Dampfbaeder, und das sie, dort wo Baedcr angezeigt sind, diselbe Wirkung
durch das warme Wasser acussern, wie jede andere indifferentc Thermo.)”

Lambron, najczynniejszy przedstawiciel skuteczno$ci wod siarczanych,
cztonek Towarzystwa hydrologicznego w Paryzu, niemilo dotknigty niekorzy-
stnem dla tej praktyki wyrazeniem si¢ przytoczonego wiedenskiego specjalisty
1 wplywowego professora, od ktérego wilasnie wygladat poparcia, przeznaczony
na sprawozdawce z przedstawionej rozprawy D-ra Artigues (Des eaux sulfureu-
ses d’Amelie-les-Bains appliquees au traitement des affections syphilitiques) na
posiedzeniu tegoz Towarzystwa 7 Marca 1864 roku skorzystal ze sposobnosci,
zeby mowic¢ ogblnie o tym przedmiocie.

Postanowit on jednym dowodem wigcej pocieszy¢ si¢, jak mato wiedza
Niemcy o wodach siarczanych, a mianowicie o wodach francuzkich, kiedy tak
znakomity Ilebra odmawia im wszelkiej skutecznosci, i da¢ mu nauczajaca od-
powiedz, za jego niewiadomo$¢ i wyrok stanowczo odmowny.

Rozprawa Lambron!a, bedaca obrong sprawy wod siarczanych w leczeniu
syfilis, wykazuje bardzo wiele talentu lub przynajmniej zdolnos$ci, ktore skiero-
wane na pole wojenne, strategiczne albo dyplomatyczne, mogtyby znamienicie
odznaczy¢ autora — na polu za$ badania prawdy naukowej nie przynosza ani
autorowi, ani nauce, ani jego krajowi zadnej korzysci.

Jednakze kt0z nie bedzie podziwiatl zrgcznego prowadzenia zdania Hebry
i przeniesienia tematu na og6lng narodowa niemiecka niecheé do tego co fran-
cuzkie i do wod francuzkich. Jest to stworzenie sprawy narodowej, w ktorej
powinna by¢ jednozgodno$é przeciwko obcej sprzecznosci.

Dalej, ktoz nie bedzie podziwial odwagi wystgpienia w tym przedmiocie
na nowo, bez zadnej nowej naukowej zasady? Samo sprowadzanie dawnych 12
punktéw do nowych 8 paragrafow, zdawatoby si¢ juz wykazywaé gotowos¢ do
ustepstw na zrobione uwagi, ale to ustepstwo moze pozorne, rozumowanie zas
jestjeszcze wigcé¢j ztudne.

Pierwszy punkt dawnego protokétu pominicty.

W drugim punkcie Lambron (prawdopodobnie w skutek poprzednich za-
rzutdw Ricord a) ustapit iten zupetlnie wypuscit.

Z trzeciego dopiero stal si¢ l-szy, w ktorym i teraz przyznal: ze wody
siarczane pogorszajg stan §wiezych przypadkoéw syfilitycznych.

w 2-gim (dawniej w czwartym) Lambron przyznaje sobie pierwszenstwo
spostrzezenia: ze chorzy syfilityczni zobjawami 2-0 i3-orz¢dnemi doznaja pogor-
szenia, jezeli poprzednio nie byli leczeni rtecig, jezeli w dawkach bardzo ma-
lych byli leczeni—ze doznaja malego tylko polepszenia; leczeni za$ silnidj i dtu-
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go az do wystapienia rtgcicy, doznajgpozornego uleczenia. Oznaczenie ostatniego
rzedu pozornem wyleczeniem, jest zrgczng, samoldwka jak sie to dopiero
z blizszego okreslenia wykazuje. Powiada bowiem, Ze wtedy pozornemjest dzia-
tanie wod siarczanycli na syfilis, uleczenie za$ zalezy od wprowadzonej do ustroju
rteci, ale niezuzytej az do uwolnienia jej z zastoju, w jakim si¢ znajdowata przez
uzycie wod siarczanych. Do zrozumienia ich dziatania, nie ma podtug niego le-
pszego wyjasnienia jak to, ktéore wyszlo z tona Towarzystwa hydrologicznego,
za pomocg siarkow alkalicznych, podsiarkonoéw i siarkonéw sody.

Sz. K. 1). D. mylnie podaje, ze podlug Lambrona skuteczno$¢ ta na dzia-
laniu gazu siarkowodornego polega (juz przytaczany Tyg. Lek. 1865 str. 111).

W 3-im paragrafie mowi o dziataniu siark6w na odnoweg ustroju w rtecicy,
chorobach syjilitycznycli, gtownie u oséb skrofulicznych i limfatycznych. Przy-
zna¢ mu trzeba, ze jest bardzo ogledny w wyrazeniach—i tak powiedziat: po-
dtug doswiadczenia Astrie i badan chemicznych Filhol, wody nasze majg by¢
winne szcze$liwe swoje skutki szczegolniej siarkonom i podsiarkonom sody, po-
niewaz te sole rozpuszczajac biatkany i w czeéci wioknik krwi, zachowuja ciat-
kom krwi ich postaé¢ i wlasnosci, a przez to powinny wazng gra¢ role w od-
nowie czg¢sci sktadowych krwi i catego ustroju (nos eaux decraient leur heureuse
action specialement aux sulphites et hyposulfites de soude... doivent jouer un role
important.) To jest najwazniejsza cze$¢ teorji, gdzie wybraznia dotwarza to,
czego nie data nauka. Tutaj potrzeba jest przyznania przez ludzi nauki, przez
ludzi za powagi europejskie uznanych. Ci wlasnie, ktorycheSmy na poprzedniej
rozprawie styszeli, nietylko ze przyznania odmowili, alejak Picord i Durand-
Fardel, zarzuty porobili, o ktoérych sprawozdawca widocznie nie zapomnial;
zmienit bowiem stopien pewnosci, nie wstrzymato go to jednakze od powtorze-
nia tych samych przypuszczen. Jeden z najzdolniejszych do sadzenia w tym
przedmiocie autoréw dzietklassycznych Buchheini, najbezstronniej si¢ o tern tak
wyraza: Prawdopodobnem jest, ze siarki alkaliczne, jako takie przechodza
(z kiszek) do krwi, chociaz brak nam wtym wzgledzie doktadnych spostrzezen.
Jakie za$ zmiany obecno$¢ ich we krwi wywotuje, nic jeszcze niewiadomo.”
(Lehrbuch der Arzncimittellehre str. 105 1 106.)

Wyrzykowski w dziele wyzejjuz przytaczanem: Farmakohaja (str.3881553).
moéwi o teoretycznych nadziejach, poktadnych w dziataniu tych srodkéw i o wy-
kazandj ich bezskutecznosci.

Ferrini i Faul nic korzystnego ani z dziatania siarkow alkalicznych, ani
siarkonéw sody nie wykazuja, pomimo ze ich podlug wskazan PolFego uzywali
( Gazette medicalc dc, Paris 1865 str. 7001 765).

Przypuszczenie to dla jednych niedowiedzione, dla drugich nieprawdziwe,
stuzy Lambron'owi za podstawe do dalszych przypuszczen. Ta sita siarkow
alkalicznych, podtug niego do rozpuszczania biatkandow rteciowych, ttomaczy,
jakim sposobem wody siarczane mogq uwolni¢ ustrdj od tych czynnikéw trujacych,
wydzielajac je przez skorg, nerki i btony $luzowe na drodze powigkszenia ich
dziatalnos$ci. (On comprend aussi comment par suite de cette vertu fiuidifiante
les eaux peuvent debarrasscr 1’economie des agents toxiques, en les eliminant
par les organes excreteurs cutanes, urinaires, muqeux, dont elles ont, en outre,
la propriete d’accroitre I’activite fonctionnele.) Ztad tez zaraz przechodzi do
paragrafu 4-go, w ktorym moéwi o wspolczesnym leczeniu §rodkami rtgciowemi
przy uzyciu wod siarczanych, niezwyczajnie majqcych wspierac leczenie, raz powig-
kszeniem sity ich dziatalno$ci, drugi raz samom bezkarnem ich znoszeniem
przez osoby, ktorym porzednio tylko szkodzity.

Najlepszym sposobem podtug LambroiHa, wspotczesnego zadawania jest
zmieszaé roztwor sublimatu (10 lub 15 centigraindw—2,46 grana) z woda siar-
czang—przez co sOl ta bedzie skuteczniejsza. () Tworzy sig oczywiscie siarek rteci
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mniej trujgcy nizinne przetwory rteciowe, ale wigcej skuteczny, z powodu stanu tworze-
nia sie (in statu nascenti) i tatwiej przenikajgcy ustroj!

Nie spiesz si¢ czytelniku z robieniem stusznych zarzutéw co do wta-
snos$ci chemicznego i fizjologicznego dzialania siarkéw rtgciowych, ani co do
zdrojowej logiki, zeby tworzacy si¢ zwiazek siarkow rteciowych mogt by¢ ra-
zem wigcej skutecznym, a mniej trujacym. Autor tego zdrojowego katechizmu,
ktory nastepnie wszyscyjego wspotwyznawcyjak iwyzej cytowany BeryiSz. K. 1).
powtarzaja, w praktyce sam dowoclzi, ile temu wierzy¢ nalezy. Mianowicie
»Utrzymywali inni ija sam w skutku swoich do$wiadczen mowitem, ze w ogole
przy uzyciu wod siarczanych nalezy zmiejsza¢ dawki rteciowe zwyczajne. Ale
w tym razie, z powodu ztni¢gszania roztworu sublimatu zwodg mineralng i zmia-
ny jego na siarek rteci nalezy zadawaé wigksze jego dawki. Stopniujac, mozna
dojs¢ do 101 15 centigramow (2 '/2 grana) na dzien.”

Gdyby autor wierzyt temu, ze tworzacy si¢ siarek rtgci jest wigcej skute-
czny toby to6j dawki nie $mial ani uzywaé, ani zaleca¢, podnosi jednak da-
wke dzienna sublimatu dla tego jedynie, Ze znana mu jest prawda zoboj¢tniania
przez to sity dzialajacej rteci. Do tego samego rz¢du nalezy bezkarne wcieranie
60 drachm ungti hydr. cinereiforlioris. Uderzajaca otrozno$¢ zjaka autor radzi
nie dawaa¢ wiele wody siarczanej do picia, wybiera¢é nawet wode¢ nie majaca
wiele pierwiastkow siarczanych, nie kapaé si¢ dtugo i nie zagoraco, gdyz wte-
dy (nalezatoby przypuscié, ze przy silniejszych wptywach leczy si¢ zapr¢edko —
nie, tak nie jest) pomimo uzycia $rodkow swoistych (specyficznych), syfilis iccale
sie nie leczy!

Latwo to zrozumieé przez bezskutecznos$¢ siarkow rtgciowych, jezeli tylko
cata ilos¢ sublimatu na siarek si¢ przemieni.

Teorji wtych trzech paragrafach wypowiedzianych, zadna z powag, euro-
pejskich, ludzi pracy, naukiilogiki, ani przyja¢ ani zatwierdzi¢ nie mogla. Wie-
lu, jake$Smy to juz widzieli, ujemne ich strony i bezzasadno$¢ wypowiedzialo—
co jednak nie wstrzymalo lekarzy zdrojowych od dalszego powtarzania tego
samego! Oto jest tekst niewiarogodnej teorji Larnbron’a. ,,De toutes les propa-
rations mercurielles lameilleure est lebichlorure de mercure dissout dans leau,
ou incorpor6 a du sirop et mele a la boisson sulfureuse. Ce mode d’administra-
tion rend ocsel plus efficace. Use forme evideminent un sel mercuriel nouveau du
sulfure de mercure, rnoins toxique, que les autres proparations hydrargyriques,
mais plus actif en raison de son etat natif, etat, qui lui permet de mieux poéndétrer
Porganisme. On a dit, et nous I'avons repete apres l'avoir experiment, qu’en ge-
neral, avec I’administration des eaux sulfureuses on devait, donner des doses des
specifiques moins eleves que dans la pratique ordinaire. Mais ici, en raison de
I’incorporation du sel hydrargyrique dans 1’eau minerale, et de sa transforma-
tion en sulfure mercuriel il faut en donner des doses plus fortes; on pout, en
procedant graduellement les porter jusqu’a 10 et meme 15 centigrammes par
jour.” Co to za gietko§¢ rozumowania! Zdawaloby sie, ze jezeli wody siarczane
poteguja dzialanie, podnoszg jego sile, to zwykte dawki dziata¢ bedg jezeli nie
zamocno, to w kazdym razie Wystarczajqco—thd tak z teorji, jak z wlasnych
doswiadczen autorow ptynie ogblny przepis i to na czytelniku czy stuchaczu
robi dobre wrazenie — dawania mniejszych ilosci rteci. W koncu pokazujg si¢
dopiero dawki 10, nawet 20 razy wigksze od zwyczajnych. Liczby te sg dla
mnie najlepszym dowodem o nieprawdziwo$ci twierdzeh autoréw, ze wody
siarczane wspierajg dziatanie rteci, albo ze wysokie dawki sublimatu lub wcie-
rali szaruchy sa tam dobrze znoszone. Dla tak utrzymujacych przypomnieé
jeszcze raz wypada, ze po zmigszaniu sublimatu z woda siarczang i po potacze-
niu chemiczném, moze by¢ mowa tylko o dawkach siarkéw rteciowych.

Pozwo6l czytelniku przypomnie¢ dotyczace tego przedmiotu zdania
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jednego z wigcej znanych autorow, Oesterleria (Handbuch der Heimittellehre 4.
Auflage str. 124): _Podtug Orfili i innych, cynober, Hydrargyrum sulphuratum,
i Aethiops mineralis nawet w wielkich dawkach nie wywotuja, ani miejscowych
ani zadnych innych skutko6w —niemniej za$ same siarki te jako nierozpuszczal-
ne zadnym zmianom w przewodzie pokarmowym nie ulegaja.") Do poprzednich na-
lezy takze Aethiops antimonialis rtowniez ze wzgledunajego bezwzgledna albo przy-
najmnioj znamienita bezskuteczno§¢. Pomimo to uzywa si¢ czasem u skrofulicznych
dzieci iw dtugotrwatych chorobach skory w dawce kilku granéw, skruputu na
dzien i wigcej.” Overbeck (Merkur str. 171 i 172) toz samo powtarza. Buchheira
(Lehrbuch der Arzneimittelleclire str. 108) mowi: ,V\r zatruciach przez metale,
ktorejak rte¢ od gazu siarkowodornego, zmieniaja signa siarki nierozpuszczalne
wlasciwem jest uzycie siarkow sodu. W przewlektych zatruciach, jezeli uzycie
siarki ma dobry skutek, jak to niektdérzy utrzymuja, to zachodzi jeszcze pyta-
nie, czy skutek ten da si¢ w tak prosty sposob wyjasnic¢.”

Zapomnijmy na chwile o tem co moéwia klassyczni autorowie, ze siarki
alkaliczne sa odtrutkg w zatruciu rteciowdém, zapomnijmy takze o pedanty-
cznych ostrzezeniach w Recepturach, ktorych autorowie uporczywie przy subli-
macie powtarzaja: ,cave: polaczenia siarki.” Przypusémy ze siarki rteciowe czy
przez zozonizowanie przejda na siarczany tleniku lub tlenku rtgci co wigcdj,
przypusémy nawet, ze bgda rozpuszczalne (co w rzeczywistosci tak nie jest, gdyz
siarczany rteci sg bardzo trudno lub wcale nierozpuszczalne) wreszcie przy-
pusémy, ze siarki alkaliczne z biatkanami rtgciowemi utworzyly juz zwigzek
jaki$ inny rozpuszczalny, nawet ptynny, zajrzyjmy wtedy do krwi i zobaczmy
jaka ztad bedzie korzys¢. W obec roztworu soli kuchennéj, ptyn ten musi si¢
znowu na biatkan sublimatowy przemieni¢ —stowem w najlepszym razie bytoby
to ojeden stopien przedtuzenie i tak juz dlugiej sprawy jaka widzieliSmy
przy teorji Overbeck'a. Gdyby si¢ wigc nawet udalo doprowadzié potaczenie
siarki z biatkanami rtgciowemi do rozpuszczalnos$ci, nietylko nic byloby z tego
zadnoj korzysci, ale strata na czasie przez przedluzenie sprawy.

W paragrafie 5-tym autor ma dowodzié, ze pomimo wspolczesnego uzy-
cia $rodkéw rteciowych, wody siarczane nie dopuszczaja nasycenia rtecig
dowodzi jednak jak dla mnie wcale czego innego. Pomijajac spor o pierwszen-
stwo tego spotrzeznia, przytocz¢ ze Lambron che¢tnie si¢ zgadza na przyznanie
i t0j wlasnosci wodom siarczanym, ale tylko pod warunkiem S$cistego trzyma-
nia si¢ danego przez niego przepisu, zeby roztwor sublimatu koniecznie zmig-
sza¢ z wodg siarczang.

Cytelniku, chocby§ nie mial wprawy w rozbiorach chemicznych
zechcidj naocznie si¢ przekonaé¢ coijak predko si¢ staje z wspomniang miesza-
nina, a jasne mie¢ begdziesz o tem pojecie. Natychmiast zobaczysz ciemny osad
—w osadzie bedzie siarek rteci. Tutaj przypomnie¢ nalezy, ze Sz. K. D. wy-
kracza od tego przepisu, uzywajac przewaznie wcieran z masci.

Lambron’owi znane sa liczne przyklady nasycenia rtgcig, gdy sig¢jego
przepisOw nie trzymano, a mianowicie gdy dawano sublimat w pigutkach. La-
two to zrozumieé, zwazywszy ze pigutki nie podlegajajuz wtedy wspodtczesne-
mu zobojetnieniu i wlasciwy swodj skutek wywieraja. Dla kazdego czytelnika
stuzy¢ to moze za jeden dowdd wigcdj, ze tak zwana tolerancja nie jest czom
innem, jak zobojetnieniem, neutralizacja sublimatu cze¢$cia w szklance, czg¢$cia
w przewodzie pokarmowym przed wejSciem do krwi, tak, ze zupeilnie zby-

') Co by na to powiedziano w Rzymie, gdzie z zadziwiajacem powodzeniem lecza chole-
re za pomoca Aethiops mineralis. (Obacz: Gazeta Lekarska Nr. 29 zr. h.) (Przyp. Red.)
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tecznem byto nasze zajmowanie si¢ przypuszczeniem dalszego siarkow alkali-
cznych we krwi zachowania si¢.

Paragraf 6-ty uczy o bezspornem prawic pierwszenstwie Angladfa ktory
dostrzegt, ze wody siarczane wykrywaja, choroby syfilityczne ukryte lub za-
maskowane, sprowadzajac wybuch ich objawdow, jezeli chorzy nie byli mocno
nasyceni rteciq.

Par. 7-y, ze stuzg dorozpoznania réznicowego od herpes: leczac ostatnie, po-
gorszajq syfilis.

Zaznaczmy sobie, ze ipodiug przyznania Lambron'a nasyconym rtecig
najlepiej stuza—i zastanowmy si¢ nad tern, jak nielogiczne jest wykazywanie
dwoch przeciwnych skutkow, do jakich uzywane sa wody siarczane:

1-0 Zeby usuwaty objawy syfilityczne—zeby leczyty,

2-0 Zeby wywolywaty nowe, lub pogorszaly. Niepodobienstwem jest z3-
da¢ odwod, zeby si¢ poddawaly woli lekarza, ktory jednego chorego posyta po
to, zeby wroécit uleczonym, drugiego po to, zeby przez pogorszenie jakiemu
tam uleganie, przywidzt ujawnienie nieoznaczonego rozpoznania choroby. Jezeli
wody siarczane lecza syfilis, dla czegd6z w takim watpliwym razie nie majg le-
czy¢ zamiast pogorszac?

Kto przekonany jesto leczeniu syfilis wodami siarczanemi, ten zgodnie zrozu-
mem zadaé nie moze, azeby one stuzyly za sposob wykrycia lub rozpoznania syfilis od
innych chorob. I odwrotnie, jezeli wody siarczane wykazujg choroby syfilityczne
ukryte lub watpliwe, przez pogorszenie ich objawoéw, to naturalnem jest, ze wta-
snosci leczacych przyznawac im w zadnym razie nie nalezy.

Jezeli wigciSz. K. D. wNr. 12 Kliniki T. V1 str. 185 powiada: ,,U woéd
siarczanych wystepuje czgsto choroba syfilityczna, ktora przez dlugi czas byta
ukryta—i to nie tylko ta, ktora rtgcia dawniej juz leczong byla, ale nawet i ta-
ka w ktoréj nigdy zadnego leczenia nie przedsi¢brano”; Sz. K. [), pragnal
przez to dowie$¢, ze rtg¢ nie podlega zobojetnieniu przez wody siarczane
o czern teraz nie moéwimy, przytoczyt zas fakt pogorszenia—to wtasnie odnosi
si¢ do przedmiotu rozbieranego w tym paragrafie.

Seegen (z 1862 r. str. 533) przyznaje wodom siarczanym warto$¢ tylko
rozpoznawcza.

Przy paragrafie 8-ym dopiero, przypomina sobie Lambron o zarzutach
czynionych na posiedzeniach 1857 r. przez Ricord a—jakby te jedynie do tego
punktu si¢ odnosily. Przez wzgledno$¢ dla przeciwnika warunkowom jest
wyrazenie tego paragrafu: wody siarczane sg dotgd najlepszym §rodkiem spra-
wdzenia, czy choroba syfilityczna jest wyleczong. Wymienione sg i okoli-
czno$ci, na ktorych pewno$¢ uleczenia polega. Mianowicie zalezy¢ ma to od
czasu zniknigcia objawow—im dawnidj, tem latwidj si¢ wykazuje; 6d czasu za-
przestania leczenia swoistego, specyficznego—od sity i czasu trwania jego—i nako-
niec od sposobu, wjaki leczenie wodami siarczanemi bylo przepisaneiwykonane.
Po niewystarczajacem leczeniu rtgciowem nowe objawy wystepuja najczesciej
w 2 tygodnie. Po silnem do pigciu miesigcy radzi chorych spostrzegaé. Po le-
czeniu jodowem w3-0 rzednych objawach do dni 30, maja si¢ nanowo pokazywaé
znaki chorobowe—zawsze tego stopnia, jakie byty przed ostatniem leczeniem.

@ c n)
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K. Credé. Przyczynki do oznaczenia prawidlowego polozenia zdrowej macicy.

(Bdtrage zur Bestimmung der normahn Lage der gesunden Gebiirmutter. Archiv f. Gynaekologie
1 Bd. 1 Hefl. 1870).

Sprawozdawca J. Kondratowicz. Assystent klin. polozniczej uniw. Warsz.

Jakkolwiek wazng jest, tak pod wzgledem teorji jak i praktyki, dokladna znajomosé
potozenia macicy i stosunku jéj do sasiednich narzadéw, pomimo licznych poszukiwan na tern
polu dokonanych, badacze réznig si¢ w swoich pogladach co do tego przedmiotu. Roéznica
ta pochodzi z trudno$ci badania. Poszukiwania dokonywane przy badaniu zwlok nawet za-
mrozonych, me prowadza do celu, bo czg¢sto na zwlokach zaohodza takie zmiany, ktore
na pierwotne potozenie tego lub owego narzadu wplywaja. Badanie na zyjacych odbywa si¢
zwykle na chorych, a zatem do rozwigzania pytania réwniez jest niewlasciwe. Sledzenie
za§ wielkiej ilosci zdrowych, nieci¢zarnych kobiet jest niemozliwe, chocby tylko dla tego,
ze zbraknie materjatu, ktory dla wyprowadzenia ogdlnego prawa, musi by¢ bardzo
obfity.

Jednakze kwestja ta dla praktycznego lekarza jest wielki¢j wagi. Od wiadomosci
jakie on pod tym wzgledem posiada, zalezy rozpoznanie choroby, do ktérego znowu stosu-
je si¢ odpowiednie leczenie. A jakze czegsto trafiaja si¢ tu pomyiki, i leczenie ktére ma
choré¢j zdrowie lub przynajmniej ulge przynie$é, jest dla ni¢j wprost szkodliwém. Mam tu
wtlasnie na mysli wszelkiego rodzaju zgigcia i przechylenia, przy ktoérych tego rodzaju po-
mytki sg najczestsze i najlatwiejsze, zwlaszcza jezeli $ledzenie odbywa si¢ przy wypelnie-
niu pgcherza moczowego i kiszki stolcowej. Nie mowi¢ juz o tych chorych, ktore ze zbytku
troskliwosci o swe zdrowie, natychmiast pytaja lekarza o nazwisko choroby, a ustyszawszy
0 jakiem ,skrzywieniu’ lub ,,opuszczeniu macicy”, dlugo bardzo, jezeli nie cale zycie zaj-
muja si¢ swoja urojong choroba. Z tych wigc powodow sadze, ze zapoznanie si¢ z praca
autora, ktora tu w streszczeniu podaj¢, dla praktycznego lekarza nie begdzie bez korzysci,
téiu bardziej, ze praca ta zdaje si¢ przedmiot wyczerpywac.

Jako materjal do badania, wybral autor potoznice, ktére pordd i poléog prawidtowo
odbyty. Badanie takie przedstawia t¢ dogodnos$é, ze migkkie i podatne powloki brzuszne,
jako tez powigkszenie macicy, pozwalaja w dogodny sposdb na zrgczne $ledzenie i ni
spostrzegania stopniowego zwijania si¢ macicy w potogu; w tym tez takze czasie najdokta-
dniej wykaza¢ i objasni¢ mozna zboczenia potozen macioy, spowodowane zmiang obj¢tosoi
sasiednich narzadéw. Spostrzezenia byly prowadzone w klinice potozniczdj w Lipsku od
1 Pazdziernika 1856 t.j. od chwili, kiedy autor objal zarzad tejze. Kazda wychodzaca
potoznica, bez wyjatku podlegata Scistemu badaniu za pomoca r¢ki i wziernika, a w rzad-
kich przypadkach i za pomoca zgl¢bnika macicznego. Wynikitych badan byty przedmiotem
klinicznych wyktadow i od roku 1865 w protokoty wpisywane. W poprzednich latach
tylko przypadki nieprawidlowe zapisywano.

Wielko$¢ zgigcia lub przechylenia oznaczano 3-ma stopniami: Stopien 3-ci oznacza
ten stan, przy ktérym dno macicy lezy nizé¢j jak cz¢$¢ poohwowa; w 2-im stopniu dno

cze$¢ pochwowa leza na jednéj wysokosci. Wszystkie inne przypadki, przy ktorych jesz-
cze wyraznie przez przodkowe lub tylne sklepienie dno macicy wyczu¢ mozna, oznaczano
1-ym stopniem. Wreszcie autor prac¢ swoja podzielit na trzy cze¢sci: A)Zgigcia i przechyle-
nia macicy ku przodowi i ku tylowi podczas potogu. B) Zaleznos$¢ polozenia macicy’ od
sgsiednich narzadow. C) Zgigcia i przechylenia macicy ku przodowi i ku tylowi po za okre-
sem potogowym.



46

A) Zgiecia i przechylenia macicy hu przodowi i ku tylowipodczas pologu.

1) Czestosé. Od 1-o Pazdziernika 1856 r. wyszto prawie 3,000 poloznic w powyzszy
sposob badanych. Pos$rdéd nich zauwazono 723 przypadkéw zgigceia i przechylenia ku przo-
dowi (a zatem wigcdj jak 24% ) i 28 przypadkoéw zgigcia i przechylenia ku tytowi, (za-
tem zaledwie 1°/0). Lecz przed rokiem 1865, dziennik byt niezupelny i obejmowat tylko
przypadki pologow nieprawidlowych, stosunek zatem zboczen ku przodowi wypas¢ powi-
nien bez poréwnania wigkszy.

Z ogoln¢j liczby zboczen ku przodowi znaleziono 593— 1-go, 118— 2-go, 12— 8-go
stopnia. W 397 przypadkaeh macica byta przechylona ku przodowi (anteversio) i w tych
byto 324— 1-go, 47— 2-go, 8— 3-go stopnia; w 32 6 przypadkach macica byta zgieta ku
przodowi (anteflexio) i w tych byto 251— 1-go, 71 — 2-go i 4— 3-go stopnia.

Naturalnie zdarzaty si¢ czgsto przej$oia od zgigcia do przechylenia i odwrotnie. 36
razy byla macica zro$nig¢ta z przodkowa §ciang miednicy. Czg¢sto bardzo o§ podiuzna macicy
nie przypadata na $rodkowej linii, ale zbaczata zwykle na stron¢ prawa. Wszystkie poto-
znice badane byly przed chwila w ktoréj im dano pozwolenie do wstania. Nast¢gpujaca ta-
blica wskazuje, ktorego dnia potogu zbadano i oznaczono stopief zgigcia lub przechylenia
ku przodowi.

2-0 dnia 1 przyp. 16-0 dnia 19 przyp. 27-0 dnia 2 przyp.
6 n 1 ii 17 ii 12 u 28 n 1
7 i) 1 ii 18 i 12 ii 30 ii 3
8 n 2 i 19 ii 3 31 ii 1
9 1 19 i 20 ii 6 i 32 ii 1
10 1 90 n 21 ii 5 ii 33 i 1
11 1 165 ii 22 ii 7 ii 34 ii 1
12 * 155 i 23 ii 2 ii 38 i 1
13 1 89 ii 24 i 3 it 48 i 1
14 1 74 25 n 2
15 1 39 i 26 i 3 ii 723

Z 28 przechylen lub zgig¢ ku tylowi znaleziono. 19 przechylen 1-go stopnia:
4 przechylenia 2-go; 3 zgigoia 1-go stopnia, 2 zgigcia 2-go.

W wielu przypadkach dno macicy skierowaném bylo w strong¢ prawa. Aby od sa-
mego poczatku pologu mie¢ doktadny obraz potozenia macicy, przeprowadzono szereg $ci-
stych spostrzezen na 30 zdrowych potoznicach, ktore byly §ledzone 81 razy. Spostrzezenia
te ulozono w tablicg, w ktordj szczegdlowo wypisano dzien porodu, datg pierwszego $ledze-
nia, oraz stan wjakim znaleziono macic¢. Tablicy t6j nie przytaczamy, a tylko podajemy
wazniejsze z nidj szczegodly. Otéz z pomigdzy 30 potoznic zdrowych, u jednoj tylko zna-
leziono przechylenie ku tylowi; 2 razy tylko dno macicy nie dawalo si¢ wyczué¢ ani z przo-
du ani z tylu czg¢$ci pochwowoj; w reszcie przypadkow macica byta przechylong lub zgigta
ku przodowi. Utozony ztad stosunek czg¢sto$ci potozen macicy wypadiby na zgigcie i prze-
chylenie ku przodowi 96,29°/0, zgigcie i przechylenie ku tylowi 1,23 00t potozenie pro-
stopadle 2,49°/0. Pierwsza liczba jest zanadto wielka w poréwnaniu z wyzej podana, ale
stosunek zboczen ku tylowi zgadza Big z poprzedzajacym. W kazdym wigc razie zgigcia
i przechylenia ku tylowi, w potogu naleza do rzadkosci.

Schroder takze dowodzi, ze w pierwszych 5— 14 dniach potogu, prawidlowém po -
tozeniem macicy jest zgigcie ku przodowi (anteflexio). Z pomigdzy 214 kobiet, ktore on
badatl znalazt tylko 4 przypadki zboczen potozenia ku tylowi; stosunek 1,8% jest prawie
ten sam.

Winkel ze swoich badan wyprowadzil stosunek na zgigcie i przechylenie ku przodo-
wi 36,3%, ku tytowi 7,3% .

Scanzoni roéwniez zauwazyl, ze zboczenie polozen macicy w potogu najczescioj przed-
stawia si¢ jako zgigcie ku przodowi.

Tylko Martin (, Neigungen und Beugungen der Gebdrmulter. Berlin 1866.") jest zupel-



47

nie przeciwnego zdania, bo na 141 zgi¢¢ i przechylen ku przodowi, znaiazl 254 ku tyto-
wl W dalszym ciaggu na stron. 88 powiada: ,,Przechylen i zgi¢é¢, spowodowanych przez
zaktocone zwijanie si¢ macicy w pierwszych 8— 8 tygodniach potogu, widziatem 55 przy-
padkow, a z tych 26 nalezalo do 3620 porodéw” it. d. Podtug tego stosunek na sto wy-
pada 0,72. Swiezych zboczen ku tylowi w pierwszych 8-iu tygodniach pologu Martin spo-
strzegal 40 przypadkow, ale poniewaz ogolnej liczby potoznic nie podaje, stosunku zatem
na sto wyprowadzi¢ nie mozna. Pominawszy te spostrzezenia Martin'a, autor na zasadzie
wtlasnych poszukiwan dochodzi do wniosku: ze wpologu zgigcia i przechylenia ku przodowi sq
bez porownania czestsze, niz ku tylowi.

2. Przyczyny. Poglady na przyczyny zmiany potozenia macicy w potogu, sa bardzo
rozmaite. Wigkszo$§¢ ich nie wytrzymuje zadnej krytyki.

Rozwazmy naprz6d przechylenia i zgigcia ku przodowi.

Liczne badania zwtok wykonane na donoszonych i niedonoszonych dziewczgtach nowo-
rodkach,jako tez kilka ogladow posmiertnych (autopsiae) nanagle zmartych, poprzednio zupetnie
zdrowych dziewczynach w poczatku dojrzato$ci ptciowej, wykazaty, ze macica cokolwiek esowato
wygigta dnem swojem zawsze jest skierowana ku przodowi, tak, ze jé¢j przodkowa powierzchnia
nieco ku dolowi, a tylna ku gorze jest obrocona. Kierunek osi macicy nie zgadza si¢ z osia
miednicy, lecz zbacza od tejze nieco ku przodowi. Tre§¢ macicy (corpus uteri), sama przez
si¢ ruchoma, gtdéwna znajduje podpor¢ w spojeniu szyi z sasicdniemi narzadami, a w szcze-
golnosci z pgcherzem moczowym. Przy takiem polozeniu jezeli tre$§¢ zostanie w jakikol-
wiek sposob mestosunkowo do szyi powig¢kszona, jak to ma miejsce podczas ciazy, lub roz-
wijania si¢ jakiego nowotworu w bliskosci dna macicy, wtedy naturalnem tego nastgpstwem,
bedzie opuszczenie macicy w kierunku spojenia lonowego. Wielu autoréow, jak Scanzoni
i Abegg ten maly stopien pochylenia uwazaja jako usposabiajacy moment do zgig¢ i przechy-
len ku przodowi. Takze C. Mayer utrzymuje, ze prawidtowe potozenie macicy jest juz uspo-
sabiajagcym momentem do rozwinigcia si¢ zboczefn potozenia ku przodowi, poniewaz maly
nacisk z gory, mate powigkszenie macicy tatwo juz przechylenie ku przodowi sprowadzié¢
moze. Veit objasnia wielka czgsto$¢ pochylen ku przodowi jako skutek prawidtowego j¢j po-
tozenia w prostej czesci osi miednicy i nachylenia j¢j pod katem do osi ciata. W kazdym
razie pewna jest rzecza, ze gdy macica jest pod wplywem ucisku z gory, lub gdy nastepu-
je powigkszenie j¢j objetosci i cigzaru, w skutek stosunkéw anatomicznych bez poréwnania
czg$ciej nastgpuje pochylenie j¢j ku przodowi niz ku tylowi.

Ten poglad na powstawanie, jako tez czgste $ledzenie w czasie pologu, doprowadzity
autora do wniosku, ze: przechylenie i zgiecie macicy ku przodowi (anteversio et anteflexio)
w pologu, jest stanem prawidtowym. Martin w dzietku swoim te stosunki pominal, przeciwnie
za§ inne przyczyny pochylen ku przodowi przytacza. Na str. 28 przytacza protokoty
badania zwlok dwoch poloznic, ktéorych macica byla zgigta ku przodowi. W oby-
dwoch przypadkach znaleziono, Ze miejsce przyczepienia lozyska bylo zgrubiatem, a w je-
dnym, tylna $ciana macicy byta wydtuzong. Otdz Martin niedostateczne $ciagnienie si¢ tyl-
nej $ciany macicy, na ktor¢j bylo przyczepioném tozysko, uwaza za przyczyng jéj wydtu-
zenia, a tem samém i j¢j zgigcia ku przodowi. Martin, zmiany te, ktore na zwlokach kazd¢j
niedawno rozwigzanéj kobiety widzie¢ mozna, przyrownat do jednego nadzwyczaj rzadkiego
przypadku, ktory Klob w Wiedniu spostrzegal i w swoj¢j patologii narzadow plciowych
oglosit. ) Przy badaniu zwlok pewn¢j potoznicy na tylnej $cianie macicy, ktora byta zgig-
ta ku przodowi Klob znalaztmiejsce okoto 2 centimetrow $rednicy majace, okragle, grzybo-
wate, btona S$luzowa cienka, sino prze$wiecajaca; odpowiednie miejsce na otrzewni
obrzmiate; naczynia rozszerzone, krwia wypelnione; powierzchnia rozkroju powlekata sig
krwia ciemng ptynna, po sptukaniu ktor¢j pokazata si¢ beleczkowata budowa z pojedyncze-
mi chrzastkowato— twardemi punktami. Na innych czg¢$ciach macicy $lady niedawno odby-
tego porodu. Klob sprawg¢ t¢ nazywa , cavernoser Ektasie” przypisuje j¢j zwiazek z miej-

Patologie der weiblichen Sexualorgane. Wien. 1864. str. 172.
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scem przyczepienia tozyska i przypuszcza, ze w skutek pewnego rodzaju bezwtadu zwijanie
pologowe nie miato tu miejsca, gdy tymczasem w reszoie macicy odbywato si¢ ono prawi-
dtowo; ztad wydluzenie tyln¢j $ciany macicy i nastgpcze zgigcie jej ku przodowi.

Na str. 88— 90 wyszukuje Martin rozmaite przyczynowe momenta, jak wiek poto-
znicy, poprzednio odbyte porody, czas trwania ostatniego porodu, wlasnosoi bolow porodo-
wych, r¢koczyny (operacje) poloznicze, potozenie i wielko§¢ dziecka, niezwykle gigbokie po-
tozenie gtowki podczas ostatnich miesigcy ciazy i t. d. Wszystkie onejednakze nie wytrzy-
muja zadnéj krytyki.

L. Mayer i Veit uwazaja, ze potowa pochylen macicy ku przodowi datuje si¢ od
potogu, jako skutek zawczesnego wstania, wysilen przy dzwiganiu ci¢zarow, kaszlu, wy-
miotow it. d.

Abegg pewna wing przypisuje niedokladnemu i zakltéconemu zwijaniu si¢ tego miej-
sca na tylnej $cianie macicy, gdzie bylo przyczepione tozysko. Rozumie si¢ samo przez sig,
ze i inne przyczyny w potogu, moga wplywaé¢ na powstawanie przechylen i zgi¢¢ ku przo-
dowi, jak wysigki okolo-maciczne, przyrosty, guzy na $cianach macicy, wypadnigcie przod-
kow¢j $ciany pochwy i t. p., ale te wytwory chorobowe lub stany sa tylko dodatkiem do
juz istniejacego ,fizjologicznego” zgigcia lub przechylenia ku przodowi. (dok. nast.)

KRONIKA MIEJSCOWA.

Wplyw malzenstw miedzy osobami pokrewnemi na gluchoniemote i inne kalectwa.
W tych dniach, z drukarni Instytutu Gluchoniemych i Ociemniatych w Warszawie, wyszta
pierwsza ksigzka, przez zecerow gluchoniemych bardzo starannie ztozona i pigknie odbita
p. n. ,Pamigtnik Warszawskiego Instytutu Gluchoniemych i Ociemniatych z roku szkol-
nego 1870/1.” (Warszawa 1871, w 6semce $rednidj, stronnic tekstu 137, tablic 8 i nut
str. 22). °) W Pamietniku tym migdzy innemizajmujgcemipracami jak np. ,Zasady wycho-
wania publicznego” (Odczyt publiczny Jana Paplonskiego, Dyrektora Instytutu). ,,Wycho-

wanie domowe ociemniatych.” ,,Ogodlne uwagi o sposobach ksztalcenia gluchoniemych.’
»Sposob wjaki nalezy wykazywac gluchoniemym roznic¢ pojgciarzeczy i przymiotu”,— znaj-
dujemy tresciwy artykut p. n. ,, Wplyw malzenstw miedzy osobami pokrewnemi na gluchonie-

mote i inne kalectwa.” Z artykutu tego dowiadujemy si¢, ze w Berlinie na 10,000 katoli-
kow przypada 3,1 gluchoniemych, na takaz liczb¢ protestantow 6, i na takaz liczbg izraeli-
tow 27. W okrggu Jawskim w Ameryce Poinocnej na 10,000 bialych mieszkancow przy-
pada 2,3 gluchoniemych, a na takaz liczb¢ negréw az 212. Dr. Lewis, badajac 37 mat-
zenstw migdzy krewnymi, znalazt, ze 7 byto bezptodnych; z 192 za§ dzieci z innych podo-
bnych matzestw, 58 zmarto natychmiastpo urodzeniu si¢, 4byto padaczka dotknigtych, 9 cier-
piatlo na choroby umystowe, 2 bylo gltuchoniemych, 2 $lepych, 5 albinoséw, 2 potwornych;
wszystkie inne byty mniej wigcej w stanie optakanym. W Wiirtembergu na 118 glucho-
niemych dzieci, obecnie wychowujacych si¢ w tamecznych zaktadach naukowych, 16 po-
chodzi z malzenstw pomigdzy krewnemi, a z tych 13 wyznania ewangielickiego i 3 ka-
tolikow.

Artykut ten konczy si¢ temi stowy: ,,Podajac te cyfry z ,,Organ fiir Taubstummen-
Anstalten” (1870 Nr. 10) chcielibySmy wywota¢ gruntowne zbadanie tej kwestji w na-
szym kraju, czego tylko lekarze dokona¢ moga. Wszelkie dane z Instytutu Warszawskie-
go Gtluchoniemych i Ociemniatych beda podane w Pamigtniku na rok przyszty.’ Przed-
miot to istotnie bardzo wazny i zasluguje na doktadne opracowanie. Zwracamy nan uwage
czytelnikoéw, a w szczegodlnosci lekarzy powiatowych, ktorzy najlatwidj i najwigcej moga
dostarczy¢ danych, dotyczacych téj kwestji.

') Naby¢ mozna w kancellarji Warszawskiego Instytutu Gluchoniemych i Ociemniatych.
Cena kop. 50.

Redaktor i Wydawoa Z. Dobleszewski.
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