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GALETA LEKARSKA

. WRZOD SYFILITYCZNY PIERWOTNY
NA MIGDALKU PODNIEBIENNYM.

Podal

Wiliadyslaw Wroblewslii,

W sprawozdaniu z mego ambulatoryum szpitalnego za rok 1890 opisatem ')
juz jeden przypadek pierwotnego wrzodu syfilitycznego na migdatku. Powtérze
go tutaj w skroceniu, dla uwydatnienia pewnyveh cech, odrézniajacych gn od
spostrzezenia, ktére mam zamiar ponizej opisaé.

I. Joézefa J., mezatka, lat 25, zglosila si¢ do szpitala ewangelickiego
16. IX. 1890 r., skarzgc si¢ na bol gardla oraz na obecno$é guza po prawej stro-
nie szyi. Choroba trwa od 3 tygodni. Guz ten twardy, niebolesny, wielkosci
jaja kurzego i pokryty niezmieniona skéry, znajduje sie po za katem szczeki
dolnej prawej i sprawia wrazenie pakietu gruczoléw chlonnych. Gruczoly chton-
ne po lewej stronie szyi twarde, powiekszone rdéwniez, jak i nadobojczykowe
prawe. Gruczoly pachowe nieco powigkszone. Na skoérze zmian zadnych
niema., Migdal prawy czerwony z wodnisto-fioletowym odcieniem, znacznie po-
wiekszony, twardy; tuk przedni nacieczony. Na srodku wewnetrznej powierz-
chni migdala widaé owrzodzenie podlugowate, owalne, wielkosci srebrnej dzie-
sigcio-kopiejkéwki, glebokie, otoczone wyniostymi brzegami, pokryte bardzo
grubym, bialym nalotem. Blona sluzowa gardzieli czerwona; krtan bez zmian.

Gdy po dniach dziesigciu blona biala zaczela sie oddzielaé, powyjmowa-
tem z migdala spore kawalki zmartwialej tkanki, poczem powstalo drazgce, kra-
terowate owrzodzenie. Po szeSciu tygodniach owrzodzenie to zagoilo sie zu-
pelnie, pozostawiajac po sobie wyrazng blizne; guz podszczekowy znacznie sig
zmniejszyl. W poczatkach listopada znalaztem wysypke rézyczkowsg na brzu-
chu i piersiach i mnéstwo lepiezy plaskich na wargach sromnych; lepieze na
Tukach podniebiennych; gruczoty wszystkie powiekszone.

Leczenie swoiste usunglo te objawy. W rok pdzniej widzialem chorg
w stanie wielkiego wyniszczenia, wywolanego niemoznoscig lykania, co trwalo
od kilku tygodni. PoniewaZ chora byla na wsi, nie mogla sie wezesnie zglosié
o porade. Wowezas znalazlem caly naglosnie zapelnie prawie zniszeczong przez

1) Kronika Lekarska, 1891 r,
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rozlegle owrzodzenie, wiezy naglo$nio-nalewkowe czerwone i zuicznie nacle-
czone. Po dluzszem uzycin jodku potasu [311 — Fvi]o wrzodzenia sig zabliznily,
a jednoczesnie znikly nacicki wigzé w naglosnio-nalewkowych.

Od tego czasu spostrzegalem drugi podobny przypadek, zaslugujgcy na
uwage ze wzgledu na pewne trudnosci rozpoznawecze i na bardzo diugi czas
trwania pierwotnego stwardnienia.

II. Pani R., lat 44, zglosila si¢ do mnie 10. IX. 1892 roku. Zachorowala
na gardlo przed 5 tygodniami podczas pobytu na wsi. Lekarze miejscowi
rozpoznawali pierwotnie ropief okolo-migdalowy, lecz gdy wszystkie zabiegi
lecznicze pozostaly bez skutku, przyslali jag do Warszawy. Chora wychudla
i oslabla tak, ze ledwo na nogach moze sig¢ utrzymacé '), pomimo to, ze bél przy
lykanin byl nieco muiejszy, niz w poczatku choroby.

Przy pierwszem spojrzeniu rzucaja si¢ w oczy znacznie powigkszone gru-
czoly podzuchwowe—po za katem szczeki dolnej lewej—ktére nawet zniepodo
bniajg szyje. Sa one twarde, niebolesne, do skory nie przyrosniete; zlewaja
sie pozornie w jeden duzy guz, choé dotykiem mozna rozréznié oddzielne gru-
czoly chlonne.

W nosie zadnych zboczen nie znalazlem.

Migdalek podniebienny lewy powigkszony w poréwnaniu z prawym, bar-
dzo twardy i niezbyt bolesny. Cala wewngtrzna powierzchnia migdala zajeta
dos¢é powierzchownem owrzodzeniem z szaro-z6ltym nalotem, niedajaecym sig ze-
trzeé. Owrzodzenie to przechodzi na luk tylny i ku gorze w zaglebienie po-
nadmigdalowe. Euk przedni nacieczony, twardy, ciemno-czerwony, jak zreszty
i cala lewa strona gardzieli,

Tylna sciana gardzieli, podniebienie migkkie, jezyczek i migdalek prawy.
koloru rézowego, zmian chorobowych nie przedstawiajg. Toz samo dotyczy na-
sady jezyka i krtani.

Gruczoly szyjowe i nadobojczykowe lewe powiekszone, twarde; inne gru-
czoly niezmienione. Narzgdy wewnetrzne réwniez zmian nie przedstawiaja.

Chora pochodzi z rodziny zdrowej, zadnych wysypek, ran, owrzodzen.
powigkszonych gruczotdw, dotad nie miewala; odznaczala si¢ nawet kwitngcym
stanem zdrowia i dobrem odzywianiem. Obecnie skarzy si¢ na bél w lewem
uchu i gardle, na bél iszum w glowie. Fiaknienie stracila zupelnie.

Zalecitem plukanie sublimatem 1—2000,

15, IX. Migdalek caly pokryty nalotem szaro-perlowym, ktéry nie daje
sig usungé. Owrzodzenie w niszy nad migdalem pomiedzy lukami zaczyna si¢
nieco oczyszczaé.

Po znieczuleniu kokaing pedzlowanie sublimatem 1 na 25; do wewngtrz
jodek potasu.

19. IX. Stan nieco lepszy. B6l i szum w glowie mniejszy. ZLykanie
latwiejsze. Migdalek nieco mniej nacieczony. Sublimat I na 25.

1) Takiz sam objaw spotykam w preypadku, opisanym przeg II. Giper’a, Die Syphilis der
Nase und des IIalses, str. 31. Berlin. 1895.
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22. 1X. B6l mniejszy. Chora sypia lepiej, niz dotgd Strup gruby, bialo-szary
na owrzodzeniach.

6. X. Owrzodzenie w niszy nad migdatem zagojone, Migdal i luki jeszcze
nacieczone. (zerwonosé znaczna. B6l w uchu i gardle mniejszy. W dalszym
ciagu zalecono jodek potasu i wcieranie rteciowe (ung. cinereum 3 f).

Dotad bylem przekonany, ze mam do czynienia z syfilisem: tak z wyglada,
jako tez z poczatkowego przebiegu przypadek ten mial wiele podobiefistwa do
przypadku, dawniej przezemnie spostrzeganego. Gdy jednak po 6 wcieraniach
i 6 drachmach uzytego jodku potasu stan gardla ulegl zmianie ku gorszemu,
musiatem si¢ zachwiaé w pierwotnem mojem przypuszczeniu.

Na naradzie, odbytej w koficu pazdziernika z kol. Sokorowskim, znalezli§my,
co nastepuje: migdal lewy icale jego otoczenie nacieczone, czerwone, zwlaszcza
luk tylny. Owrzodzenie na migdale, plytsze niz poprzednio, pokryte szaro-per-
Yows, cienkg warstwg trudno zdejmujacej sie wydzieliny. Gruczoty chlonne po-
wiekszone, choé moze nieco mniej niz pierwotnie. Nacieczenie wigzu naglosnio-
nalewkowego lewego i cze$ci migdzynalewkowej, koloru ciemno-czerwonego,
%z wodnistym odcieniem.

Pluca, serce i t. d. bez zmian.

Biorge pod uwage vgélne wyniszczenie, dlugie trwanie sprawy chorobowej
[od poczatku sierpnia], bezskuteczno$é leczenia antysyfilitycznego, za najpra-
wdopodobniojsze uwazalisSmy rozpoznanie nowotworn zlosliwego gardzieli. Zale-
cono sol. Fowleri i inhalacye % balsamu peruwianskiego.

W koneu listopada otrzymalem list od kolegi, ktéry chorg pierwotnie
leczyl. Kol. B. mnie zawiadomit, ze w domn, gdzie chora przebywala [jak sig
pézniej dowiedzial|, byt jej bratanek, cierpigey na lepieze plaskie jamy ust
i gardzieli, i ze wobec niezachowania zadnych ostroznosci co do szklanek, tyzek
1t. d., mozliwa byla infekeya tg drogs.

Widzialem chorg znowu 20 grudnia w stanie og6élnym nieco lepszym; skar-
zyla sie wtedy na chrypke. Migdalek lewy i jego otoczenie, jako tez i gru-
czoly chlonne szyi byly mniej nacieczone. Nacieczenie lig. aryepiglotici sinistri
et parietis posterioris in statu quo. Dotgd zadnej wysypki nie bylo, a przynaj-
mniej chora nie zauwazyla, pomimo zwrécenia jej uwagi w tym kierunku. Zale-
cilem znown weierania szaruchy p6tdrachmowe, ktérych wziela 24,

Wszystkie te objawy, ktére trwaly blizko pél rokm, w ciagu stycznia
ustgpily.

W konicu lutego 1893 roku widzialem ja po raz ostatni: krtan i gardziel
wrécily do normy, migdalki niewielkie, gruezoly szyi i nadobojczykowe nie
powigkszone. Na skoérze, ani na czedciach pteciowych zadnych zmian chora nie
zauwazyla podeczas calego przebiegu tej choroby.

W kwietniu 1895 roku zglosila sie pani R. znowu ze skargg na b6l gardla
po stronie lewej, trwajacy w ciggu kilku tygodni; bol ten byl z poezgtku bardzo
maly, od kilku za$ dni przeszkadzal jej w polykaniu. Znalazlem na tylnej scia-
nie gardzieli, tuz za bokiem tylnym lewym, owrzodzenie podiuzne, dosyé glebo-
kie, dlugosci okolo 2 ctm., pokryte szarym nalotem. Krtan, nos i jama noso-
gardzielowa bez zmian. Na przedniej powierzchni prawego ramienia tuz po nad



— 1169 —

stawem lokciowym guz, wielkoSci orzecha laskowego, czerwony, na wierzchu
owrzodzony (gummat). Po dluzszem uzycin jodku potasu [3 11—3% vi] owrzo-
dzenia te zupelnie sie zagoily.

Rozpoznanie moje pierwotne wrzodu twardego na migdatku w danym przy-
padku opartem na dwéch wybitnych cechach tej sprawie wlaseiwych, t. j. wiel-
kiej, chrzgstkowej prawie twardosci nacieczonego migdalka i na pakiecie gru-
czotow podzuchwowych, ktéry powstal jednoczesnie z omawianem cierpieniem.
Wyglad migdalka, wrzodu na nim i otoczenia, byl tez dosyé charakterystycznym
i w zupelnosci odpowiadal opisom, przez autoréw podawanym. Nigdzie jednak
nie spotkalem opisu przypadku, ktéryby tak dlugo trwal. Przecieciowy czas
trwania pierwotnego stwardnienia syfilitycznego podaje Szapek ') na 11,
miesigca.

Zadnych objawéw wtérnych [wysypki, lepiezy ptaskich| u mojej chorej
nie widziatem, choé nie moge twierdzi¢, aby ich nie bylo. Mogla byé wysypka
w postaci rézyczki, ktérej chora nie zauwazyla, a z powodéw latwych do zro-
zumienia niepodobna bylo poddawaé skéry jej czestym ogledzinom, gdyz byla
to osoba powazna, nalezgca do lepszych sfer towarzyskich, mieszkajgca przy
céree zameznej.

W ciagu kilku nastepnych lat mialem sposobnosé panig R. czesto widy-
wadé, gdyz wielokrotnie leczylem jej corke i dwoje wnuczgt. Byla ona wecigz
zdrowy az do kwietnia 1895 r., kiedy wystapily objawy péznego sytilisu w gar-
dzieli i na ramieniu, nie moggce ulegad zadnej watpliwosci. Do przebytem
leczeniu swoistem powrdcila do dawnego kwitngcego wygladu.

W rodzinie jej nikt na syfilis nie zachorowal, gdyz przy pierwszem wi-
dzeniu przestrzeglem co do scislej izolacyi naczyn, bielizny i t. d..

Niejasnem bylo tu dla mnie, dlaczego leczenie swoiste, przepisane praze-
zemnie zaraz z poczgtku, nie dalo dodatniego wyniku, choé i GEBEr i SzADEK
zwracajg uwage na koniecznosé wezesnego rozpoznania i zastosowania leczenia
weieraniami i jodkiem potasn. Szapex moéwi: ,,Wczesne zastosowanie swoistego
leczenia przyspiesza sprawe gojenia i wessania pierwotnego objawu; owrzodze-
nie wtedy juz po kilku dniach oczyszcza si¢ i na dnie takowego pojawia sig
bujna i zdrowa ziarnina'.

Byé moze, ze stan wyniszczenia, w jakim sie chora nasza wowczas znaj-
dowala, byl przyczyng terapeutycznego niepowodzenia.

O obrzgkach krtani przy tem cierpieniu spotykam tez wzmianke w pra-
cy Szapxa, do ktérej w ogéle odsylam czytelnika, blizej sie tg kwestys intere-
sujacego, jako do monografii nadzwyczaj sumiennej i wyczerpujacej.

1) Pierwotne stwardnienia i owrzodzenia syfilityczre migdalkéw i przelykn. D-r K. SzADEK-
Przeglad Chirurgiczny. 1893 /4.
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Il. TRZYDZIESCI OSM PRZYPADKOW BLONICY, LECZONYCH SUROWICA.

-— Podat

D-r Henrylk Fidler,

nadetatowy ordynator szpitala Starozakonnych w Radomiu.

[Ciag dalszy,— Patrz Nr. 44).

Me 20. J. R., lat 15., 12, IV. 1895, Poprzedniej nocy zachorowal na bél
gardla i goraczke. Uskarza sig obecnie na b6l gardla, trudno$é i bolesnosé
przy polykaniu. Na gérnej czesci lewego migdata szary nalot, na prawym pa-
r¢ punkcikowatych nalotéw. Jezyczek, oba migdaly silnie obrzmiale i czerwo-
ne. Gruczoly pvdszczgkowe mocno obrzmiale. Cieptota rano 38,5° Tetno 100.
Pod drobnowidzem prawie czyste hodowle lasecznika LorrrLeR’a. Zalecilem
tuszowanie ichtyol-sublimatem,

18. IV. Cieplota rano 38,89, w poludnie 38,2°, wieczorem 38,7°. W gar-
dzieli to samo. Og6lny stan sie nie polepszyl. Wstrzyknglem 1000 jednostek
ochronnych Aronson'a o 12 w poludnie. Plukanie solut ac, borici. Tuszowania
nie robitem dalej.

14. IV. Cieplota rano 38,7, wieczorem 38,5°. Blona §luzowa gardzieli
jeszcze czerwona i obrzekla. Polyka chory trochg lepiej; mowa jeszcze utru-
dniona. Na migdatach nalot taki sam.

15. IV. Cieplota rano 38,3°, wieczorem 38,3°. Z nosa plynie obfita, ropna
wydzielina, zmieszana z krwia (Rhinitis diphteritica). W gardzieli na lewym mig-
dale ograniczony, mieczno-bialy nalot trzyma sie jeszcze u géry. Nalot pla-
ski i powierzchowny. Na prawym dwa niewielkie, powierzchowne naloty. Blo-
na $luzowa calej gardzieli bledsza i mniej obrzekla. Mo6wi chory lepiej, polyka
latwiej. Spal dobrze.

16. IV. Cieplota rano 37,6° wieczorem 37,5, Chory czuje si¢ lepiej. Na
prawym migdale u géry nalot powierzchowny, z6tty, zropialy. Brzegi jezyczka
oblozone. Blona Sluzowa gardzieli blada. Z nosa wyplyw mniejszy. Polykanie
latwiejsze.

17. IV. Cieplota rano 36,5% wieczorem 37°, Stan ten sam.

18. 1V. Stan dobry. Gruczoléw podszczekowych wymacaé nie mozna. Na
lewym migdale niewielki, bardzo powierzchowny nalot. Takiz na lewym brzegu
jezyczka. Na prawym migdale jeden punkcikowaty. Z nosa wyplyw maly.
Poprzedniego dnia szta krew z nosa. Uskarzal sie chory poprzedniego dnia
na b6l w prawym stawie $rédrecznym.

28. IV. Od czterech d.i obrzek twarzy. Dzisiaj: do$é silny obrzek obu stép
i goleni,r6wniez mierny obrzek twarzy. Moczu cliory oddaje dodé duzo. W moczu
obfita ilogé bialka. Gardziel czysta, serce prawidtowe. Od 19 po 24. 1V. czul sig
zupelnie dobrze. Biatkomocz trwal do 7. V. Obecnie pacyent zupelnie zdréw.
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Epierisis. Chory niniejszy nalezy do rodziny, w ktérej byly dwa przy-
padki dyfterytu u jego dwéch braci: 1-szy 30. I; 2-gi 2. II. Pierwszy leczony
surowicg, drugi nie. Oba zakonczyly sie¢ pomys$lnie. Wobec lekkich form po-
przednich i pobocznych okolicznodei nie wstrzyknalem surowicy pierwszego
dnia, liczgc na popraweg i bez niej. (3dy jednak po 24 godzinach stan sig nie
poprawil, wstrzyknatem surowice. I w istocie sprawa stanela w miejscu, a po
48 godzinach poczal sig wsteczny rozwéj, wykazujac pewne wahanie, jak male
zajgcie jezyczka i nosa. [Przypuszczam, iz to ostatnie bylo od poczatku, lecz
zostalo przeoczone]. Cala sprawa zdrowienia od wstrzyknigcia surowicy trwa-
Ya 6 dni bez gwaltownego spadku cieploty i z powolnem oddzielaniem si¢ blon.
Przypisuje to zbyt matej moze dawce lub zajeciu nosa. Podwdéjna ilo$é pra-
wdopodobnie skrécilaby znacznie przebieg iusunglaby od razu gorgczke.

Ku mojemn wielkiemu zdziwieniu w 5 dni po ostatniej mej bytnoSei cho-
ry dostaje obrzek6éw, a w 10 dni konstatuje niewatpliwie nephritis parenchymato-
sa. Czy to zalezalo od jadu dyfterytycznego, czy od surowicy rozstrzygngé nie
moge, wobec tego, iz mocz podczas choroby nie byl badany.

Pozwolg tu sobie przytoczyé pokrotce jeszcze niektére dane, dotyczace
tej samej rodziny.

Brat chorego E. lat 11, [N 3], ktéry w koficu Stycznia b.r. zapadl na
dyfteryt i byl Jeczony surowicg d. 1 maja, a wige w 19 dni po starszym bracie,
zachorowal przy objawach nastepujacych. W nocy byl niespokojny, rzucal sig
we $nie. Dzisiaj uskarza sig na b6l gardla. O godzinie 8 wieczorem znalaziem:
Cieplota 39,2, tetno 150. W gardzieli nalot na lewym migdale i maly na pra-
wym. Blona $luzowa obrzmiala i zaczerwieniona. Zalecilem tuszowanie ich-
tyol-sublimatem. Nastepnego dnia o godz. 2{ w poludnie cieplota 40,1° chory
uskarza sig na wiekszy b6l gardla i sucho$é w nosie, tetno 138. Lewy migdatl
caly oblozony nalotem bialawym, prawy za$ brudno-szarym. Na tylnej S$cianie
gardzieli mocno zaczerwienionej maly nalot. Na lewym brzegu jezyczka bru-
dno-szary nalot. Gruczoly podszczekowe mocno obrzmiale i twarde. Na tulo-
wiu i gérnych koniczynach bardzo nieliczne, wystajgce nad powierzchnig ciala
plamki czerwone, wielkosci lepka od szpilki. Postawilem rozpoznanie dyfte-
rytu iradzilem wstrzyknaé surowice, lecz wszyscy temu sig sprzeciwili. Pod
drobnowidzem duzo lasecznikéw LorvrLer'a i staphylococci. O godz. 6 zosta-
lem ponownie wezwany, gdyz chlopiec majaczy! i byl nieprzytomny. Zastalem
cieplotg 40,2 i na ciele charakterystyczng, szkarlatynows wysypke. Wobec te-
go, surowicy sam nie doradzalem, jakkolwiek matka byla zdecydowana. Dal-
szy przebieg byl pomys$lny. Cieplota wzymala sie¢ ciggle okoto 40° jeszcze 2
dni, a sprawa w gardzieli ciggle si¢ pogarszala, gdyz blony zgrubialy i nabraly
brudno-szarego koloru. Tuszowano w dalszym ciagu ichtyol-sublimatem. Po spa-
dku cieploty gardziel poczela sig oczyszezaé, co nastgpito 5. V.,a 9. V. jeszcze
wigksza cz¢§¢ powierzchni prawego migdata byla pokryta zropialym nalotem,
lewy za§ w goérnej czeSci r6wniez oblozony takim samym. Stan ogélny dobry
luszczenie skéry poczyna sig od palcoéw rgk. Siostra chorych poprzednich, 16-le-
tnia panna, badana przezemnie 30.IV., a wige w wigilig zachorowania brata
E., miala na obu migdatach rozrzucone, biate naloty; w nocy podobno gorgczko-
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wala, a w dniu 1 maja jeszcze miata slady owych nalotéw. Po para dniach po
tuszowaniu ichtyol-sublimatem czula si¢ dobrze. Blon pod drobnowidzem nie
badalem.

Epierisis. U E. mieli$my do czynienia z dyfterytem, powiklanym szkarla-
tyng. Gdyby nawet nie badanie drobnowidzowe, to w kazdym razie choroba
starszego brata jego i siostry, obcujacych ze sobg, dowodzi tozsamosci zarazy.
Przebieg dyfterytu i szkarlatyny byl wprawdzie pomys$lny, lecz blony nie od-
padly do dnia 9. Tak diugie trzymanie si¢ blon widzialem tylko raz przy sto-
sowaniu surowicy, a mianowicie u jego brata, com czynil zaleznem od malej
dawki. Charakterystycznem jest takze, ze surowica 1 dyfteryt zabezpieczyly
naszego chorego od dyfterytu tylko na irzy miesigce.

Dziwnym jest takze ten fakt, iz dzieci w tej rodzinie zapadaly po kolei
na dyfteryt w 3 miesigce po pierwszem zjawieniu sig choroby; w stycznin bo-
wiem, oprécz chlopca E., jeszcze chorowal chlopiec W. 7-letni, o czem wspomi-
nam w historyi choroby pod Ne 3. Potem 3 miesigce przerwy i zaczyna sig na
nowo to samo z tg zmiana, iz chlopiec W. pozostal zdréw, a natomiast zacho-
rowalo, oprécz E., jeszcze 2 starszych. Czyzby tak dlugo nosili zar azek w ja
mie ustnej i czyzby ich odporno$é po 3-ch miesigcach byla mniejsza, anizeli
w chwili pierwszego przypadku w rodzinie?

Ne 21. H.Z. 3lata 30. IV. Przed tygodniem uskarzala si¢ na b6l gar-
dla i goraczkowala. Felczer juz wtedy widzial naloty w gardzieli. Potem
gorgezka znikla, poprzedniego dnia za$ poczela moéwié ochryplym glosem
i dostala matej dusznosci, ktéra si¢ stopniowo zwigkszala. Cieplota o 6 wie-
czorem 37,5°, rano 36° z glebokiem wcigganiem doltka, mniejszem, lecz wido-
cznem dolnych migdzyzebrzy. W plucach oddech wszgdzie siyszalny. Kaszel
wilgotny, nie czesty. Gruczoly szyjowe nie powigkszone. W gardzieli blona
§luzowa réwnomiernie zaczerwieniona i obrzmiala, a na prawym migdale nalot
bialy. Przy $cieraniu blona Sluzowa krwawila.

Pod drobnowidzem laseczniki LokrrLeEr’a. O godz. 8-e¢j wieczorem
wstrzyknigto 1200 jednostek ochronnych Beuring’a.

1. V. Cieplota wieczorem 38° rano 360. Wecigganie migdzyzebrzy i dot-
ka bez zmiany, Blona Sluzowa gardzieli blada. Na tylnej scianie gardzieli
nalot z6lty, takiz na prawym migdatku. Wieczorem dziecko $pi spokojnie.

2. V. Cieplota wieczorem 36,8°, oddechéw 24. Podezas krzyku i placzn
widaé jeszcze wceigganie dotka podsercowego.

‘W gardzieli: cala blona $luzowa blada na tylnej $cianie gardzieli, z pra-
wej strony widaé jeszcze pasek bialawy. Dziecko dos$é wesote. Polyka dobrze.
Zada jesé.

3. V. Stan dobry. W gardzieli ani $ladu nalotéw. Blona S$luzowa blada.
Oddech réwny spokojny, le¢z przy krzyku i placzu dziecko wcigga jeszcze do
tek. Kaszel wilgotny. W plucach duZo wilgotnych, grubo-pecherzykowych
rzgzen,

4. V. To samo.

5. V. Glos jeszcze ochrypty. W gardzieli nalot mleczno-bialy, bardzo
cienki, na tylnej $cianie gardzieli i na prawym migdalku,

GAZ. LEK. NR. 45.



- 1173 —

6. V. Dziecko zupelnie zdrowe.

Epicrisis, Ta wplyw surowicy uwidocznil sig: 1-o0 na sprawie w gardzie-
li zblednieniem blony S$luzowej, poprzednio mocno zaczerwienionej i odpada-
niem nalotéw po 86 godzinach, ktére znikly zupelnie po 3 4 dobach. Wpra-
wdzie po 5 !/, dobach znowu sig zjawil cienki, powierzchowny nalot na poprze-
dnio zajetych miejscach, ktory jednak ustgpil bez wszystkiego po 24 godzi-
nach. Widocznie blona Sluzowa jeszcze w tym czasie nie byla zupelnie zdro-
wa, lecz'prawdopodobnie surowica juz nie pozwolila na dalszy rozwéj sprawy,
gdyz i te nowe blony zeszly w krétkim czasie; 2-o na sprawie w krtani, gdyz
objawy zwezenia ustypily bez zadnego innego leczenia. Prawdopodobnie spra-
wa, pozostawiona sama sobie, nie omieszkalaby sprowadzié cigzkich objawéw
zwezenia krtani,

N 22. H. S, 3 lata, 15. V. Dziecko chore od 8 dni. Dostalo z poczatku
goraezki, ktora trwala dwa dni. Cieptota dochodzila do 399, obok tego zjawil
sig suchy, lecz nie ucigzliwy kaszel. 3-go dnia choroby wezwany lekarz nie
widzial nic podejrzanego. 5-go dnia dwaj lekarze na naradzie orzekli, iz jest
to dyfteryt krtani. 6-go dnia choroby cieptota rano 38°,

Godz. 2 po pol. ciepl. 38,29 tetno 120, oddechéw 24. Oddech spokojny lecz
nieco chrapliwy, weciggania niema Zadnego, glos ochrypty, kaszel gruby, suchy,
W gardzieli: caly lewy migdal, lewy brzeg jezyczka i tylna $ciana gardzieli
pokryte szaro-z6itym nalotem, prawy migdal w polowie. Gruczoly podszcze-
kowe nieco obrzmiale. Z nosa wyplywa nieco $luzo-ropnego plynu. Oddech
w plucach wszedzie slyszalny. Rzezen zadnych. Dziecko polyka dobrze. Stan
zadawalajgcy, jakkolwiek dziecko jest senne i kaprysne.

Pod drobnowidzem nie badalem. Wstrzyknglem 100 jednostek ochron-
nych Aronson’a. Cieplota wieczorem 38,50.

16. V. Cieplota rano 380. W mnocy byla niespokojna wskutek czestych
napadéw dusznosci, przy ktorych sig zrywala z 16zka. Dzisiaj oddech réwny
i spokojny z weigganiem dolnych miedzyzebrzy. Kaszel jeszcze suchy, glos
ochryply. W gardzieli: blona §luzowa blada, naloty takiez z wyjgtkiem tylnej
§ciany gardzieli, z ktérej nalot zeszedl. Yiaknienia niema. Dziecko kaprysne.
Cieplota wieczorem 38°. Nalot bardziej powierzchowny i plaski.

17.°V. Cieplota rano 37,5°. Oddech spokojny. W plucach zadnych rze-
zen. Oddech wszedzie styszalny. Glos czy$ciejszy. Na lewym migdale nalot
o polowe mniejszy, na prawym bez zmiany. Naloty powierzchowne, mleczno bia-
lego koloru. Blona §luzowa blada. Ilo§é moczu srednia. Mocz lekko opalizuje.
Cieplota wieczorem 37,5°. Nalot na prawym migdalku u goéry zupelnie znikl,
na lewym ptaski.

18. V. Cieplota rano 37,3°, wieczorem 37,2°. Na prawym migdale $lad
nalotu w postaci kropki, na lewym trzyma si¢ tylko u géry. Stan ogélny dobry.
Kaszel wilgotny. Glos czysty.

19. V. Cieplota rano 37°, Gardziel czysta. Blona Sluzowa blada. Kaszel
czasami tylko suchy i ucigzliwy, szczeg6lniej rano ze snu. Glos czysty.

20. V. Cieplota rano 37°. Dziecko zupelnie zdrowe. Naloty na migdal-
kach znikly bez $ladu. Kaszel wilgotny.
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Epicrisis, Sprawa trwala dni 8, majac widoczng sktonnos§é do szerzenia
sig; po surowicy staneta w miejscu, po 29 godzinach juz byto widaé zmniej-
szenie sig blon [byly one plaskie powierzchowne], a po 44 godzinach poczely
schodzié. Cieplota spadla do stanu prawidlowego, objawy zajecia krtani po-
czely ustepowaé, a w 3 dni po surowicy wszelkie objawy zniknetly.

Me. 23. H. P., 61at, 5. VI. Pare dni kaslal chrypowato. Poprzedniego
dnia rano uskarzal sig na bél gardla.

Dziecko senne, niespokojne, bredzi od czasu do czasu. Gruczoly pod-
szczgkowe znacznie powigkszone i twarde; prawy wiecej. Na obu migdalach
szare, grube naloty, pokrywajace calg powierzchnie, na prawym nalot grubszy.
Tylna $ciana gardzieli i jezyczek wolne, lecz miernie zaczerwienione. W plu-
cach nic.

Godz. 4 po pol. cieplota 40°, tetno 144, oddech 48. Pod drobnowidzem nie
badalem. Wstrzyknglem 1000 jednostek ochronnych Aronson’a. Cieplota
[10 w.] 40,3°, |12 w nocy] 40,80,

6. VI. Do 4-ej rano byl niespokojny. O 4-ej zasngl i zrobito mu sie lepiej.
Cieplota [10 vano] 37°. Oba migdaly pokryte jeszcze bialo-zéttym nelotem.
Gruczoty podszezgkowe mniejsze. Dziecko przytomne, wesote, chee je§é. Poly-
ka prawie bez b6élu. Stan ogblny bardzo dobry. Cieplota [10 w.] 38,49, [3 ra-
no| 38,40,

7. VL. Cieplota rano 36,5. Rano uskarzal sie na b6l gardla i trudnosé
w potykaniu, co przeszto po podaniu cieplego mleka. Obecnie lyka doskonale.
Chlopiec wesoly. W gardzicli: na lewym migdale nalot w polowie zeszedl, na
prawym nalot mleczno-biaty poczyna schodzié strzepami szczegélnie z przodu.
Jezyczek lekko zaczerwieniony. Gruczol podszeczgkowy prawy nieco jeszcze po-
wigkszony.

8. VI. Stan dobry. Blona §luzowa gardzieli blada. Na lewym migdale
resztka nalotéw w kilku zaledwie punktach. Na prawym w goérnej czesei
mleczno-biale strzepy. Xiaknienie doskonale. 11. VI, Chlopiec zdréw. Ani §la-
du nalotéw.

19. VI. Mo6wi troche przez nos. Mowa byla bardziej zmieniona 15, 161 17
b. m. Gruezot podszczgkowy prawy powigkszony i twardy. Gardziel czysta.
Stan og6iny doskonaly. Porazenie podniebienia miegkkiego.

Epicrisis. "W 18 godzin po surowicy cieplota spadla do stanu prawidlo-
wego. Prawdopodobnie stalo sie to juz w 12 godzin po wstrzyknigeiu, mianowi-
cie wtedy, gdy chlopiec zasnglt o 4 rano, uspokoiwszy sie¢ zupelnie. W gardzieli,
jakkolwiek na pozor nic sie nie zmienito po 18 godzinach, to jednakze, jak
i w innych przypadkach, naloty z szarych staly si¢ mleczno-bialymii dziecko
moglo polykaé prawie bez bélu. W 42 godziny za$ po wstrzyknigein juz po-
lowy nalotéw nie byloi zadnego réwniez boélu przy potykaniu. Czas trwania
choroby po surowicy wynosit 5 déb [licz¢ do 9. VI.]. W 4 dni po odpadnigcin
blon wystapilo lekkie porazenie migéni podniebienia migkkiego.

M 24. S. K., 2 lata, 25, VI. 1895. Dziecko przechodzilo przed dwoma ty-
godniami odre. Obecnie gruczoly podszczgkowe nie obrzmiate. Na lewym mi-
gdatku u gory i na goraej czsci lewego brzegu jezyczka bialy, powierzchowny
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nalot. Brzegii koniec jezyka usiane sg mniej Inb wigcej gigbokiemi owrzo-
dzeniami, pokrytemi bialym nalotem. Owrzodzenia po wigkszej czesci maja
forme¢ okrggla, a miejscami owalng. Na blonie $luzowej obu policzkéw ina
dzigslach podobne owrzodzenia. Na podniebieniu twardem w samym s$rodku
owrzodzenia plaskie wielkosci !/, grosza. Cala blona Sluzowa gardzieliijamy
ustnej mocno czerwona. W lewem plucu ku dolowi troche wilgotnych i trzesz-
czagcych rzezen, w prawym nic szczegblnego. Kaszel wilgotny, bezglos i ma-
e wcigganie dolnych migdzyzebrzy. Cieplota rano 38°, wieczorem 390, Wstrzy-
knigto 1000 jednostek surowicy Warszawskie;j.

26. Cieplota rano 38°, wieczorem 38,5°. Nalot na migdalku bardziej
plaski. Blona S$luzowa gardzieli bledsza i nie obrzekla., Reszta owrzodzen
w tym samym stanie. Glos jeszcze ochryply. W plucach nic szczegdlnego.

27, Cieplota rano 38,5° wieczorem 38,5°. Pod lewg lopatkg odglos
wypukowy tepy, oddech oskrzelowy z trzeszczeniami: wyrazne zapalenie pluc.
W gardzieli i jamie ustnej wszystkie naloty mleczno-bialego koloru. Na pod-
niebieniu twardem owrzodzenie si¢ nieco powiekszylo.

28. Cieplota rano 38,79, wieczorem 38,7°. W gardzieli nalot na lewym
migdatku mniejszy. Wogble owrzodzenia si¢ zmniejszyly i co do ilosei i co do
wielkosci. Kolor ich mleczno-bialy. Blona Sluzowa gardzieli i jamy ustnej
blada. W plucach to samo. Ogélny stan Sredni.

29, Cieplota rano 399, wieczorem 38,5°. W lewem plucu rzezenia trzesz-
czace i wydech oskrzelowy, toz samo w prawem. (Pneumonia dextra incipiens).
‘W gardzieli: na lewym migdalku §lad bialawego nalotu. Owrzodzenie na pod-
niebienin twardem jeszeze sig trzyma, lecz jest plaskie i pokryte biatawym na-
lotem. Na policzkach pozostaly §lady nalotéw, na jezyczku jest ich troche
mniej, niz poprzedniego dnia, koloru mleczno-bialego.

30. Cieplota rano 38°. Na lewym migdalku jeszcze $lad cienkiego nalotu,
réwniez jak i na policzkach. Cieplota wieczorem 37,7°. Najwiecej jest owrzo-
dzei jeszcze na jezyku, a wlasciwie na jego koicu. W prawem plucu trzesz-
czenia, w lewem bez zmiany. Wogdle stan lepszy.

1. VIL Cieplota rano 37,79, wieczorem 37,5°, W plucach zostaly jeszcze
§lady zapalenia. Na migdalku cienki biatawy nalot, na policzkach zestalo kil-
ka malych owrzodzen. Najwigksze owrzodzenie na koncu jezyka. Ogdlny stan
dobry.

2. VIL. Cieptota prawidlowa. W plucach niema nic. Wreszcie to samo.
Brzuch wzdgty, rozwolnienie. Olej rycynowy.

3. VII. Cieplota prawidlowa. Maly, bialawy §lad na migdalku. Na policz-
kach niema §ladu owrzodzen. Zostalo sig¢ niewielkie owrzodzenie na koncu jg-
zyka. Wypisany ze szpitala.

Epicrisis, Mialem wielkie watpliwo$ci co do rozpoznania w tym prazy-
padku i mam je jeszcze dotychczas. Wprawdzie klinicznie nalot na migdalku
wygladal jako blonicowy, ta jednak obecno§é takichze nalotéw, ewentualnie
owrzodzen, na dzigstach, policzkach i jezyku, ze wazgledu na ilo§¢ i forme
[okragle|, kazala podejrzewad: czy tu przypadkiem nie mamy do czynienia
% ,aphtae“, ktore sig usadowity i na migdatku. Badania drobnowidzowego nie
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moglem dokonaé. Wprawdzie w 24 godziny po surowicy blona §luzowa zbladla,
naloty poczely okazywaé sklonno§é do odpadnigcia, po 4 za$ dobach juz i pewna
cz¢$6 owrzodzen zabliznita sie. Cieplota przez 6 dob nie spadala, lecz dzig-
ki sprawie zapalnej w plucach, a 5 doby nawet byla najwyzszs, gdy wystapily
objawy drugostronnego zajgcia pluc. Stawiam tu wogéle znak zapytania, gdyz
nie wiem dokladnie, czym z blonicg mial do czynienia.

Me 25. Ch. F., 6 lat, 27. VIL 1895. Siostra chorego Ne 9. Przed 6 tygo-
dniami chorowala na odre. Przed tygodniem uskarzala si¢ na b6l gardla i bi-
cie serca. Poprzedniego dnia zemdlala. Polyka dobrze. Xiaknienie dobre. Obe-
cnie dziecko apatyczne, Oba gruczoly podszczekowe powigkszone. Na prawym
migdalku plaskie owrzodzenie, pokryte brudno-szarym nalotem. Jezyczek
obrzmialy i czerwony. Lewy migdal powigkszony, lecz nie czerwony. Foetor
ex ore. Na brzegach dzigsel mala owrzodzenia.

Cieplota [0 godzinie 12 w poludnie] 37,5°, wieczorem 37,7°, tetno 160, ma-
le. Tony serca czyste. Wstrzyknieto 1100 jednostek ochronnych BerriNGg'a
|godz 10 rano].

27. Cieplota rano 39,1°, wieczorem 39,59. Dziecko ma si¢ gorzej. Nie moze
zupelnie polykaé. Foetor ex ore. Olbrzymi obrzek i czerwonosé obu migdatéw
i jezyczka, ktore wypelniajg cala gardziel. Na prawym migdale glebokie owrzo-
dzenie, dwa razy wigksze, anizeli poprzedniego dnia, pokryte brudno-szarym
nalotem: takiez samv na prawym brzegu jezyczka. Prawy gruczol podszcze-
kowy silnie powigkszony. Ogélny stan $redni. Wstrzyknigto [o godzinie 10 ra-
no] 1000 jednostek ochronnych surowicy Warszawskiej. Przestrzykiwanie solu-
tione kalii Lypermanganict i plukanie roztworem kwasu bornego.

28. Cieplota rano 37,3°, wieczorem 37,7%. Polyka lepiej. foetor ex ore
mniejszy. Obrzmienie migdalkéw i jezyczka znacznie mniejsze, réwniez zmniej-
szylo si¢ owrzodzenie wskutek zmmiejszenia sig¢ migdalkéw. Zlog taki sam.
Blona Sluzowa gardzieli znacznie bledsza. Z nosa wycieka Sluzo-ropna wydzie-
lina. Og6lny stan zadawalajgcy. Wieczorem: cala blona S$luzowa troche
czerwona, Migdalki malo obrzmiale. Owrzodzenie pokryte mleczno-bialym na-
lotem. Na jezyczku nalot jeszcze szary. Ogoélny stan dobry. Dziecko chce jesé.

29. Cieplota rano 37°, wieczorem 37,5°. Owrzodzenia na migdatku i na
jezyczku wypekity sig, pokryte cienkim, szarawym, nalotem. Ogoélny stan do-
bry. Dziecko je i polyka bez bélu. Foetor ex ore znikl.

30. Stan doskonaly. Na przedniej czesci migdatka cienki, z6ltawy nalot;
takiz na brzegu jezyczka. Dziecko wesote. Cieplota rano 36,79, wieczor 37,3

1. VII. Cieplota prawidlowa. Na przedniej czesci migdalka i gérnej czesci
brzegu jezyczka §lad nalotu.

2. VII. To samo.

3. VII. Zdrowa.

Lpicrisis. Pomimo, iz dziecko przyszlo z objawami septycznego dyftery-
tu, to jednak wobec malej rozleglosci sprawy blonicowej zaliczylem pierwsze-
go dnia przypadek do lekkich. Gdy jednak nastepnego dnia sprawa, zamiast
sig poleprzy¢, pogorszyla sig, gdy zajecie gardzieli rozszerzylo sigi cieplota
podskoczyta znacznie, zmienitem rokowanie na watpliwe i zaliczylem przypa-
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dek do $rednio cigzkich. Zadziwilo mnie niezmiernie, iz po 24 godzinach, za-
miast spodziewanego polepszenia sprawy miejscowej, znalaztem kolosalne po-
gorszenie. Przypisaé¢ to mogilem albo 1-o temu, iz wstrzyknglem pierwszego
dnia surowice¢ BEHRING'a otrzymang w styczniu (Geprigft 7. 1. 1895, Gefullt
8. 1. 1895), chociaz byla przezroczysig i miala zapach lekko karbolizowanej;
Iub tez 2-o, iz za malej dawki uzylem, zwiedziony stosunkowo dobrym stanem
ogélnym i niezbyt rozlegiz miejscowsg sprawg. Dopiero ponowne wstrzyknig-
cie 1000 jednostek ochronnych surowicy Warszawskiej dato oczekiwany i po-
zgdany rezultat; cieplota bowiem po 24 godzinach spadia do stanu prawidlo-
wego, blona $luzowa zbladla, a po 36 godzinach zlogi zmienily kolor na mlecz-
no-bialy, po 48 za§ godzinach poczgly odpadaé; owrzodzenia si¢ wypelnialty
i znikla przykra won. Cala sprawa od chwili pierwszego wstrzyknigcia wy-
nosita 7 déb. Przyczyng pierwszego niepowodzenia byla prawdopodobnie zbyt
mala dawka wobec septycznej natury sprawy blonicowej. [C. d. n.]

Z KLINIKI CHOROB DZIECIECYCH PROF. A. czmnmr‘ego W WROCRBAWIU.

HI, BADANIA CHEMICZNE I KLINICZNE
NAD T. ZW. MLEKIEM TLUSTEM GARTNER'A

( Gértner’sche Fettmilch).

[Rzeez czytaua ua posiedzeniu Warszawskiego Towarzystwa Lekarskiego d. 17. 1X. 1895].
Przez
D-ra Wladyslawa Papiewskiego,
lekarza choréb dziecigcych w Radomiu.
__.}.._.{.._
[Clag dalszy. — Patrz Nr. 44).

Przypadek XIV. Paulina Seid.., 6 tygodni, cérka robotnika, od urodze-
nia karmiona miekiem krowiem w rozcienczeniu 1:4; od poczgtku wymioty, od-
bijanie, wodniste, Sluzowe stolce. Leczone poliklinicznie mlekiem koziem [1:3]
przemywaniem zotgdka i dyeta na herbacie, wymiotowalo prawie co drugi dzien
i przy ciagle dyspeptycznych, bgdz to zielonych, bgdz z6itych, badz Sluzowych
stolcach od 2 do 7 na dobe, dziecko stracilo w ciggu miesigca 600 grm. na wa-
dze. Przy zastosowaniu dyety G-aErrNer’owskiej na dziecku juz bardzo zna-
cznie wyniszczonem, o wadze 3200, w ciggu dni 52 [29. V.—19. VIL], jak wi-
dzimy z ponizej podanych cyfr, waga trzyma si¢ w ciggu pierwszych kilkunastu
dni w mierze, chociaz wymioty powtarzajg sie od czasu do czasu, a stolce cig-
gle sg zbyt liczne [3 do 8 na dobe] i przewaznie zle strawione. Dopiero po
przemycin zoladka wymioty nieco ustepuja, stolce zmieniajg si¢ na gliniaste,
a waga wzrasta o kilkaset graméw, lecz nastgpnie znéw sig zaczynajg waha-
nia: wymioty, stolce dyspeptyczne i t. p., tak, ze pomimo przerw w podawaniu
mleka i przemywania zolgdka wage zaledwie w mierze utrzymaé sig udaje.
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Objawy niezytu pluc silne w poczatku karmienia mlekiem tlustem, przy kon-
cu ustepujg zupelnie, lecz przybytek wagi ogéltem nie przenosi 300 grm..
waga: 3790,

1 maja,

2
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3730.
3650.
3670.

3650.
3660.
3650.

3610.
35680.

3460.
3410.
3360.

3330.

3310.
3280.
3350.
3300.
3270.
3300.
3280.
3290.

3280.
3290.
3240.
32170.

3270.
3220.
3200.
3290.

3210.
3240.

Zywienie mlekiem krowiem 1:4. 5 stoleczkéw,
plynnych, z6itych.

Odzywianie herbats.

. 1 stoleczek plynny, zélty

Odzywmme mlekiem koziem 1:3. 2 razy wymio-
ty po mleku. 7 stoleczkéw dyspep., zielonych.
2 stoleczki dyspeptyczne, zielone.
8 stoleczkéw » zielonych.
4 stoteczki dyspeptyczne, zielone. 2 razy wymio-
ty po mleku.

Odzywianie herbatg. 6 stol. [czysta herbatsg|.

Dostalo mleka koziego 1:3. 3 razy wymioty po
mleku. 5 stol. dyspept., zielonych, ptynnych.
Przemyto Zolgdek. Odzywianie herbata. 4 stol.
Herbata. 2 razy wymioty. 10 stoleczkow.

” 7 stoleczkéw dyspeptycznych, czys-

tyeh, sluzowych.

Mileko kozie 1:3. 2 razy wymioty po mleku.
6 stoleczkow.

Jeden raz wymioty. 1 stoleczek.

4 stoteczki dyspeptyczne, zblte

4 ” n ”

2 stoleczki dyspeptyczne, z6ite, ptynne.

2, » »

1 stoteczek dyspeptyczny, z6lty.

2 stoleczki dyspeptyczne, z6ite.

Odzywianie mlekiem krowiem 1:4. 2 stole-
czki dyspeptyczne, zélte,

Odzywianie ml. krowiem 1:4. 2 stol. dysp , z61te.

”n » ” ” 4 »n » n
» ” ” ” 3 ”n n
» » 2razy wymloty po

mleku 4 stoleczk1 dyspeptyczne, zblte.

2 razy wymioty po mleku.

1raz wymioty po mleku. 5 stol. dyspep., z6ttych.
3 stoleczki dyspeptyczne, zélte,

Odtad dostaje po % litra mleka Garrrner’a.
5 stoleczkéw dyspeptycznych, z6ltych ze zwie-
kszong zawartoScia ttuszezu.

6 stol. dyspeptycznych, zielonyeh, §luzowych.

5 stoleczkéw dyspeptyeznych, z61tych.

5

» ? »



3 czerwca, waga: 3280.
4 » s 3260.
5 » »  3240.
6 » »  3280.
7 » » 3300,
8 » »  3280.
9 ” » 9250,
10 ,, » 3280,
11 » » 3270,
12 » » 3250,
13 » »  3230.
14 " » 3280.
15 » » 8300,
16 » »  3280.
17 » » 3380,
18 » » 93410.
19 ” . 3410,
20 ” » 3450,
21 » » 3480.
22 » » 3460.
23 » » 3390,
24 » » 3460.
25 » » 3180,
26 » » 3400.
27 " » 3410.
28 »  3380.
29 ,, » 3420,
30 » » 3420,
1 lipca » 3350,
2 » » 3410,
3 n . 3410.
4 » » 3350,
5 » »  3350.
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5 stoleczkéw dyspeptycznych, z6itych.

2 razy wymioty po ml.. 3 stol. gliniaste, zé6ite.
2 ” » n » 4 ”n n »
Nie bylo wymiotéw 2 ., ,, ”

3 stoleczki gliniaste, z6lte.

2 » ” » 2 razy wymioty po
mleku.

6 stoleczkéw dyspeptyeznych, z6ltych. 3 razy

wymioty po mleku.

Odzywianie herbatg. 4 razy wymioty po her-

bacie. 1 stoleczek [herbaty].

Herbata. 3 razy wymioty po tejze.

Odtad dostaje po 4 litra mleka G.. 2 razy wy-

mioty po mleku, 3 stol. dyspeptyczne, zolte.

Przemyto zotgdek. 3 razy wymioty po mleku.

3 stoleczki dyspeptyczne, zielone.

2 razy wymioty po ml.. 2 stol. gliniaste, z6lte.

3 » n ” 2

1 raz ” 3

2 stoleczki ghmaste zbtte.

Trzy stoleczki prawidlowe.

Dwa stoleczki gliniaste, bialawe.

Dostaje po 3/, litra mleka. 3 stoleczki glinia-

ste, z6lte,

Dostaje po ¥/, litra ml.. 4 stol gliniaste, z6tte.
” . » Dbialawe

1 raz wymioty poml. 3 "

Po !/, litra mleka. 2 razy wymioty peo mleku

5 stoleczkéw dyspeptycznyeh, zéltych.

2 stoleczki dyspeptyczne, z6lte. 3 razy wymioty

po mleku.

3 razy wymioty po ml.. 2 stol. gliniaste, bialawe.

3 , ,, » » 3 n» dyspept., zélte.

Dostaje herbate; po niej 4 razy wymioty. Jeden

stoleczek gliniasty, bialawy.

Znéw po ‘[, litra mleka G., po ktérem trzy ra-

zy wymioty. 2 stoleczki | herbats).

4 razy wymioty $luzem. 1 stol. [herbatsa].

Przemyto Zoladek. 4 razy wymioty Sluzowe po

mleku, 2 stoteczki dyspeptyczne.

1 stoleczek gliniasty, bialawy.

2 stoleczki gliniaste, z6lte.

4 stoleczki dyspeptyezne, z6ite.

3/, litra mleka. 2 razy wymioty §luzem. 4 stole-

czki gliniaste, z6lte.

” ” -

» » ”
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6 lipca, waga: 3370. Przemyto zoladek. 3 razy wymioty §luzem po
mlekun. 3 stoleczki gliniaste, zo6ite.

7 » . 3660. Herbata.
8 » » 3380. Po { litra mleka. 2 stoleczki gliniaste, z6tte.
Y » » 3370, - s 3 " dyspept.,
10, » 3430. Odtad dziecko dostaje po 3/, litra mleka G. na
dobe. 2 stoleczki gliniaste, zélte.
11 » » 3440. 5 stoleczkéw dyspeptycznych, z6éltych.
12 » » 3470. 5 » » »
13 » » 3480. Przemyto zolgdek. 2 razy wymioty po mleku.
2 stoleczki gliniaste, z6lte.
14 » . 3470. 4 " ”
15 B 2 3010. 5 stoleczkéw dyspeptycznych, z6itych.
16 -17 » » 3880. 3 ” dyspeptyczne, zblte.
18 ,, . 3470. 3 » » "
19 " » 3030, Dwa stoleczki gliniaste, bialawe.

W przypadku tym mleku GaerTNer’a mozna przypisaé tylko dobre
wlasnosci odzywceze, dzigki ktérym pomimo nieustgpujgcego niezytu Zoladka
i kiszek udalo sig dziecko tn statu quo utrzymac.

Przypadek XV, Richard Assm..., 7 miesigcy, syn oberzysty, karmiony
piersig przez 5 tygodni, co 2—3 godziny, potem mlekiem krowiem w rozcieii-
czeniu 1:4, réwniez co 2 godziny; od 4 miesiecy zycia rozcieficzano mleko réw-
ng iloscig wody. Wogdle nigdy nie byl zdréw, leczony poliklinicznie z po-
wodu lekkiego niezytu oskrzeli, przy rozpoczecin dyety Gaerrner’owskiej 29.
V. przedstawial sig jako dziecko bardzo wychudle, o duzych niezamknietych
ciemionach, bladej skérze, oddechu piersiowym, licznemi rozrzuconemi po obu
plucach z tylu rzezeniami dzwigcznemi, przy zdrowem sercu i normalnej fledzio-
nie. Poczatkowa waga spadla nieco w ostatnich dniach z powodu zaburzen
trawienia [5—7 stolcéw dziennie zielomych, dyspeptycznych}], lecz, jak sig
okazuje z nizej podanych cyfr, przez 50 dni karmienia mlekiem tlustem réwniez
sig nie podniosta po nad cyfry uprzednie 4650 grm., przeciwnie nawet w czasie
karmienia podlegala ona silnym wahaniom znizkowym [przeszlo 400 grm. spad-
ku] i wyréwnywala sie zwolna i z trudem. Stolce w tym czasie w prawidlo-
wej liczbie, naprzemian dyspeptyczne i gliniaste, przy najwyzszym spadku wagi
wiele Sluzu zawierajsce, a tylko kilka razy do prawidlowych zblizone; wy-
mioty, wogéle nie czeste, wystepowaly u szczytu zaburzen nawet po odstawie-
niu mleka. '

D. 20 maja, waga 4620. 24. V. —4680. 1 stoteczek. 26. V.—4730. 1 stole-
czek. 28. V.—4710. 7 stoleczkéw dyspeptycznych zielonych. 29. V.—4660. 5 ta-
kichze stoleczkéw.

30 maja, waga:4710. Odtad dostaje po !/, litra mleka GAEexrt. na dobe

4 stoleczki dyspeptyczne, z6lite.

31 » » 4630. 1 stoleczek gliniasty, bialawy.

1 czerwea, waga: 4660. 1

”n ” n



2 czerwca, waga: 4640.
S »  4620.
4 » » 40650,
5 » 4600,
6 » » 4600,
7 » » 4560,
8 n » 4560,
9 » »  4590.
10 » »  4380.
11 » » 4600,
12 » »  4480.
13 " » 4520,
1, » 4540,
15 » . 4630.
16 » »  4460.
17 » » 4480,
8 »  4530.
19 » »  4600.
20 » » 4550,
21 » »  4560.
22 » - 4600
23 , »  4580.
24, » 4420,
25 » .  4310.
26 . » 4280,
27 » . 4240.
28 » . 4280,
29 ” . 4330.
30 » »  4400.
1 lipca » 4480,
2 R . 4620
3 ” .  4360.
4 " . 4310,
5 ” » 4310

6 . » 4380,
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2 stoleczki dyspeptyczne, zielone.

Raz jeden wymioty. 1 stoleczek dyspept., z6lty.
2 stoteczki gliniaste, biatawe.

2 stoleczki dyspeptyczne, zielone.

2 » n ”

3 ” b ”

4 » " zblte.

2 ” ” n

3 » " "

4 » » Dwa razy wy-

n
mioty po mleku.
Raz jeden wymioty po mleku. 3 stoleczki dys-
peptyczne zielone, plynne.
Raz jeden wymioty Sluzem. Dwa stoteczki dys-
peptyczne, zélte.
Dwa stoleczki gliniaste, biale,

” ” ” Z()“’:e.
2 stoleczki gliniaste, biatawe,
2 » » »
Po 3/, litra mieka. 2 stoleczki gliniaste, z6lte.
» n » " 3 » » biatawe.

” 3!4 n ” 2 ” »
' litra mleka. 2 stoleczki prawidlowe.

»

] ” 3 ” ”
2 razy wymioty po mleku. 3 stoleczki gliniaste,
bialawe.
2 razy wymioty po mleku. 2 stoleczki dyspep-
tyczne, zé6lte, plynne.
Otrzymuje krowie mleko. 2 razy wymioty. 3 sto-
leczki plynne, Sluzowe.
Krowie mleko Y/, litra i ml. G. Y/, litra. 2 sto-
leczki Sluzowe.
'y litra mleka GaerrNer'a. 3 stoleczki dys-
peptyczne, zielone, §luzowe.
4 litra mleka. 1 stol. dyspeptyczny, §luzowy.
Dwa stoleczki gliniaste, bialawe,

1 stoleczek gliniasty, z61ty.

3f, litra ml. Dwa stoleczki gliniaste, biatawe.

2 stoleczki dyspeptyczne, biatawe.

i, litra mleka. 3 stoleczki dyspeptyczne, z6lte.
sluzowe,

3/, litra ml.. 2 stoteczki dyspep., z6lte, Sluzowe.

n ” » » » ”n n
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7 lipea, waga: 4360. !/, , , Raz jeden wymioty po mleku. 1 sto-
teczek gliniasty, bialy.

8 . » 4420, 3/, litra mleka. 3 stoleczki gliniaste, bialawe.
9 ” ” 4480' 3’4 ” ” 2 ” ” ”
0, » 4430, 1 stoleczek gliniasty, z6ity.
11 » » 45640, 2 stoleczki gliniaste, zélte.
12 » » 4580. 2 » » »
13 » . 4520, 2 ,, dyspeptyczne, z6lte.
14, - 4490. 3 » » »
15 ” ., 4530. 2 " gliniaste, z61te.
6 , . 4590. Otrzymalo 1 litr ml. 2 stol. gliniaste, bialawe.
17 » »  4630. » 1, , 2 , » »
18 ,, »  4530. 3/, litra m.. Raz jeden byly wymioty po mleku.

3 stoleczki gliniaste, z6tte.

19 » . 4580. 4 » ,, ”

Przypadek ten jest dowodem, ze przy przewleklych i rozlegltych zabu-
rzeniach trawienia, przy gastro-enteritis chronica, mleko GAERTNER'a bardzo
watpliwe posiada wlasnosci dyetetyczne i najlepiej—jezeli pogorszenia nie
wywola.

Przypadek XVI. Hermann Lie..., 4 tygodnie, syn robotnika, od urodzenia
karmiony mlekiem krowiem 1:4 co 2 godziny i czesciej, ciagle wymiotowal,
chudl, miewal wodniste, $luzowe wypréznienia. Leczony poliklinicznie mle-
kiem koziem | 1:3) przez dni 10 bez poprawy, lecz i bez pogorszenia, wzigty byl
na dyete GarrTNER’owsks, przyczem badanie wykazalo dziecko wychudle,
z twardymi duzymi gruczotami pachwinowymi, owrzodzeniem pgpka, sgczgcem
bialawg rops, wyprzeniami w pachwinach, pryszczyca na glowie i karku, przy
wadze ciala 3130. Przebieg zywienia mlekiem ttustem, jak widzimy z nizej
podanych cyfr, wecale pomy$iny nie byl: wymioty powtarzaly sie prawie co-
dziennie, pomimo przemywania Zoladka, stosowania kwasu solnego, wprowadza-
nia do dyety herbaty i kakao; stolce ilosciowo liczniejsze [4—5 dziennie], jako-
§ciowo zawsze zle strawione, w koncu zupelnie wodniste z duzg ilodcig $luzu,
niebawem przylaczyly sig objawy niezytu pluc i na 33 dzien dyety ,GAERTNER'a,
nie trawigc zupelnie nawet tranu i herbaty, ktére w ostatnich dniach expert-
mentt gratia podawano, dziecko zmarto przy objawach postepowego zapadu.

Dnia 20 maja, waga dzienna 3190. Dostaje mleko kozie w rozcienczeniu
1:3. 22. V. waga 3170. 1 stoleczek gliniasty, z6lty. 24. V.—3110. 1 stoleczek
dyspeptyczny, zielony. 27. V.—3140. 4 stoleczki dyspeptyczne, zielone. 30, V.
30. V. waga 3140,

Dnia 31 maja, waga 3080. Dziecko dostaje !/, litra mleka G.. 3 razy wy-

mioty po mleku. 5 stol. dyspept., zielonych.

1 czerwca, waga: 3060. 4 stoleczki dyspeptyczne, z6lte.

2 " » 2980. 4 " " » Przemyto zola-

dek 1 raz wymioty po mleku.
»  3010. 4 stoleczki dyspept., z6tte. Przemyto Zoladek.
2 razy wymioty po mleku.

I
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3050, 4 stoleczki dyspeptyczne, zielone.
3020, 4 » » .

3020. 1 raz wymioty po mleku. 4 stol. dyspep. zielone.
3060. Dostalo litra mleka G.1i'[, kakao. Raz jeden
wymioty, 3 stoleczki dyspeptyczne, z6lte-

3030. Po Y, litra mleka. 5 stoleczk6w dyspep., z61tych.

3010. , , , » 3 stoleczki dyspep., zélte.

3010, Po Y; litra mleka. 1 raz wymioty po mleku.
1 stoleczek prawidlowy.

3020. Odtgd dostaje po { litra mleka. 3 stoleczki gli-
niaste, z6lte.

2990. 2 razy wymioty po ml.. 4 stol. gliniaste, Z61te.

3000, 2 ,, » Dstoleczkéw dyspeptycz-
nych, ptynnych, z6ttych.

3000. 2 razy wymioty po ml. 3 stol. dyspept., zielone.

2950, » » . 4 »

2930. 3 razy wymioty po ml. 4 stol. dyspept., Zélte.

2960. 3, ., .o 4, ”

2940. 1 raz wymioty Sluzem.4 » zielone,
§luzowe.

2890. 2 razy wymioty po mleku. Przemyto Zoladek.
4 stolce dyspeptyeczne, zielone.

2925. 3 razy wymioty po ml.. 4 stol. gliniaste, z6ite.

2920. 2 , » s » 2 , dyspept., zielone,

2020. 2 » - S » zllte.

2890. 3 , n R S »

2810. Herbata. 4 razy wymioty. 4 stoteczki dyspep-
tyczne, plynne, sluzowe.

2780. Mleko krowie. 2 razy wymioty. 1 stoleczek.

2760. Mleka G. § litra. 5 razy wymioty po ml.; 3 sto-
leczki dyspeptyezne, plynne, §luzowe.

2760. 4 razy wymioty po mleku. 3 stoleczki dyspepty-
czne, plynne, luzowe.

2710. 4 razy wymioty po mleku. 6 stoleczkéw dys-
peptycznych, plynnych, zielonych.

2690. Przemyto Zoladek. Herbata, 2 razy wymioty.
4 stoteczki plynne, §luzowe.

2670. Herbata za pokarm. 2 stol. plynne, §luzowe.

2660. » nooon 1o, » »

2640. Mleka G. '/, litra. 3 razy wymioty. 2 stoleczki
plynne, dyspeptyczne, Sluzowe.

2660, 3 razy wymioty. 2 stol. plynne, dyspept., Sluz.,

2640. 1 raz ,, 4 ,, i ”

2530. 1 , » 2, »

Dziecko dostajeherbate i tran. Przemyto zoladek.
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6 lipca, waga: 2470. 3 stoleczki dyspept., Sluzowe ze zwigkszong
ilo$cig ttuszczu.

7 " » 2410, 2 stoleczki dyspeptyczne, Sluzowe ze zwigkszo-

ng iloscig tluszezu, Jeden raz wymioty.

8 Dziecko umarto.

Przypadek ten, podobnie jak nastepne, swiadezy, ze mleko G AErRTNER'a

nie jest odpowiedniem pozywieniem w daleko posunigtych niezytach narzg-
déw trawienia.

Przypadek XVII, Heinrich Schd..., 4 tygodnie, syn mularza, od urodze-
nia karmiony mlekiem krowiem w rozcieficzeniu na p6} wods. Pochodzi z ro-
dziny, w ktérej z 14 dzieci o$mioro umarlo od zaburzen w trawieniu; on tez od
poczgtku miewal wymioty, odbijanie, wodniste, stolce zielone. Zjawil si¢ do
kliniki z powodu tych wlasnie zaburzen jako dziecko wychudle, z duzymi, twar-
dymi gruczolami pachwinowymi, lecz jeszcze z zdrowem sercem i zdrowemi plu-
cami. Dziecko wzigte na mleko kozie [1:3], jak widaé z nizej podanych cyfr,
nie zdotalo si¢ poprawié: po miesigeu przyniesiono je ze zmniejszong o 200 grm.
wagg ciala z powodu drgawek, wymiotow i bardzo brzydkich stolcéw, jakie
ponownie wystapily. Nastepny miesige zaburzenia trawienia wiklajy sie je
szeze objawami niezytu pluc i slabosci serca, tak, ze w stanie bardzo nedznym,
przy wadze 2530 wprowadzono dyet¢ GaErTNER’a, ktOra nie zdolala rzeczy
poprawié. Nieznaczne narastanie wagi w ciggu pierwszych 15 dni, powtarza-
jacych sig wymiotach i gliniastych, suchych stolcach ustgpuje rychlo miejsca
gwaltownemu jej spadkowi, ktéry pomimo odstawienia mleka, wprowadzenia
herbaty, pray cigglych wymiotach, wodnistych, o zupelnie nie trawionych wypro-
znieniach, w ciagu 6 dni przyprawia dziecko o strate 450 grm. i pomimo silnie
pobudzajacych $rodkéw nie powstrzymuje $miertelnego zapadu.

Dziecko w d. 30 marca wazylo 2640. Odzywiane mlekiem koziem w roz-
cieficzeniu 1:3.

29 kwietnia, waga: 2410,

30 " »  2440. 2 stoleczki gliniaste, z6lte.
1 maja, . 2490,
2 ” » 2490. 1 stoleczek gliniasty, z6lty.
3 » » 2480, 1 » » »
4 n » 2510, 1 » » »
5 ,, » 2510, 2 stoleczki gliniaste, zélte.
6 ,, » 2520,
7 » . 2510. 1 stoleczek gliniasty, bialawy.
9 » .  2510.
10 » . 2480,
11 » » 2480,
12 » . 2560.
13 » » — 2 stoleczki gliniaste, bialawe.
15 » . 2510, 2 » ” »
18 » . 2510,



20 maja, waga: 2480.
21 ” » 2470,
27 » »  2060.
29 » - 2b60.
30 ” . 2640.
31 » - 2560.
1 ezerwca, waga: 2520,
2 » »  2050.
3 » »  2580.
4 » s 2090,
5 " s 2020,
6 » . 2380,
7 » - 2590,
8 » » 2690,
9 » . 2610,
10 " » 2040,
1 » . 2650.
12 » . 2630.
13 » . 2660,
14 » » 2050,
i5 » . 2060,
16 - . 2500,
17 » » 3040,
18 » . 2480,
19 ” . 2440,
20 2210.

n

»
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2 stoteczki.

3 razy wymioty, 5 stoleczkéw.

2 ” » ] »

2 stoleczki.

1 stoleczek gliniasty, biatawy.

Odtad otrzymuje po 3 litra mieka G. na dobe.
2 stoleczki gliniaste, bialawe.

2 n ” b

2 stoleczki gliniaste.

2 stoleczki gliniaste, bialawe. 2 razy wymioty
po mleku.

1 raz wymioty po mleku. 3 stol. glin., bialawe.
2 razy ,, s 1 .  Z0Ity.

3 stoleczki gliniaste, bialawe.

2 n » »

3 . » "

2 razy wymioty po mleku, nie bylo stolca.

4 stoteczki gliniaste, z6tte.

3 . " »

4 » ” » 31. wymioty §luzem,
4 stoleczki dyspeptyczne, plynne, zielone.

| raz wymioty §luzem; nie bylo stoleczka.

3 razy wymioty poml,, , "

3 , ” » » o Stoleczki, dyspeptycz-
ne, plynune, zielone.

Dziecko dostaje herbate. 3 stoleczki dyspept..
)/, litra herbaty i 1, litra mleka G. na dobe.
] raz wymioty po herbacie i jeden stoleczek
plynny.

Dziecko dostalo !/, litra herbaty i 1/, litra ml.
GaErTNER'A. | raz wymioty po herbacie. 1 sto-
feczek plynny.

Dziecko umario.

Zaréwno jak poprzedni przypadek ten nalezal do rozpaczliwych i pomi-
mo chwilowej poprawy, ktérg jedynie mleku Gaerrser’a przypisaé nalezy,
musial si¢ skonczyé sie §miercig. (Fodnem jest uwagi, Ze najwyzsza wage dzie-
cko osiggneto wlasnie przy mleku tlustem, skad wniosek, ze mozna bylo spo-
dziewaé sig dodatuiego wyniku, gdyby sprawa chorobowa nie byla posunigty juz
zbyt daleko.

|C. d. n.)




- 1186 —

OCOIPDPCEN ENK.

W KWESTYI PROFILAKTYKI GHOROB ZAKAZNYGH

__.}._.g._—

Jakkolwiek nauka o drobnoustrojach chorobotwérczych, w biezgeym wieku
dopiero powstala, a w ostatnich paru lat dziesigtkach nalezne sobie stanowisko
w dziedzinie patologii i epidemiologii zajela, jakkolwiek ta to nauka dopiero
w znacznym bardzo stopniu rozjasnita istotg choréb zakaznych i mechanizm prze-
noszenia i rozpowszechniania si¢ zarazkéw, niemniej, zdrowy rozsgdek, ze tak
rzeke, ludzkosei, juz i dawniej zdobywal sie na trafne nieraz sposoby zazegny-
wania zaraz. Tamowano wtych celach komunikacye, a miasto Monachium np.
ocalato od wniesienia zarazy przez powracajgce wojska ligi z Czech w r. 1616,
dzieki urzgdzeniu przed bramami miasta doméw t. z. konsumacyjnych, zatamowa-
niu swobodnej komunikacyi, dezinfekowaniu towaréw i listéw za pomocg oka-
dzania, a przesylanej do miasta monety przez zanurzanie jej w occie.

Bez poréwnania wszakze czesciej uciekano sig do $rodkéw nieco mniej
racyonalnych. Owszem, posréd szerzacych si¢ dawniej tak srodze epidemii
dzumy, ospy, tyfusu plamistego i t. p., ludno$é przerazona bezlito$nie poczynala
sobie z zydami, ktorzy jakoby przez zatrucie studzien epidemig na chrzescijan
sprowadzali, z czarownicami, ktére jakoby w zmowie z dyablem klgske na da-
ng okolice rzucaly, z grabarzami cmentarnymi, ktérzy jakoby dla powiekszenia
zarobku trucizng rozsiewali — a okrucienstwa te nie byly li wynikiem rozpasa-
nej namigtnodci zemsty ludu, lecz nazbyt czgsto wyrokiem po diugich naradach
i krytycznej analizie faktéw, ferowanym przez sady.

W celach stlumienia juz szerzacej sig zarazy niemniej postugiwano sig
§rodkami iscie barbarzyiskimi: z domu np., w ktérym czlowiek jeden zapadi
na chorobe zarazliwg, nikogo juz ze zdrowych nie wypuszczano, to znowu do-
truwano chorych, zapadlych na zaraze, by predzej ich z powierzchni ziemi
usuwaé it. p.

Usprawiedliwiala wszakze te barbarzynskie $rodki ciemnota 6weczesnych
spoleczenstw i na wyzynach i w nizinach samodzielnie panujgca oraz straszna
panika, powodowana srogoscig dwezesnych zaraz, podtrzymywanych przez gt6d
i nieustajace wojny z udzialem wojsk najemniczych, zle odzianych, zle odzywia-
nych, zZle pomieszczanych.

Europa w XIX wieku dzumy nie widziala, ani tyfusu glodowego na wiel-
kg skalg, ani zabdjezych epidemii ospy—dzigki wynalazkowi szczepienia jej,
cholera jedynie dawala si¢ jeszcze we znaki. Nawet dyfteryt przestal byé tem,
czem byl dawniej; w Neapolu w r. 1618 zabral on 60,000 ofiar, a szerzy! si¢ nie-
mal réwnie srogo przez cale Wlochy.

Nie bedziemy tu rozbieraé kwestyi: dlaczego kleska choréb zarazliwych
w poréwnaniu z przeszloscig tak bardzo zlagoduniala. Takie choroby: jak ty-
fus brzuszny, wysypkowy, szkarlatyna, ospa, odra, koklusz, nawet dyfteryt—
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jakkolwiek sg niewgtpliwg kleska idzisiaj —staly sie, badZz co bgdZz, wobec ro-
zwoju urzadzen publicznych, wskazywanych przez racyonalna hygiene [kana-
lizacya, wodociggi, kontrola materyaléw spozywezych i t. d.], jak réwniez wobec
warunkéw hygienicznych, towarzyszacych wyzszej kulturze jednostek [czystosé
ciata, zdrowotno§é pokarmoéw, czysto§é mieszkan i t. p.] smokiem poskro-
mionym.

Chcemy tu raczej na co innego zwrécié uwage, a mianowicie: na prze-
sade pewng w bronieniu si¢ od zarazkéw, przesadg, do ktérej publicznosé jest
zbyt pochopng, a do ktérej moze i lekarze sami nieco sig przykladaja.

Znang jest forma zboczenia.umystowego, polegajaca na obawie zarazkéw,
a wyrastajaca pod wplywem popularnych pism, dotyczacych dziedziny bakte-
ryologii. Dotknigci ta szczegélng formg chorobowstretu nieszczesliwi, istnymi
sg meczennikami, ZnaliSmy mltodego czlowieka, dotknigtego ideg fize: jakoby
wytworzyly si¢ w nim chorobotwércze bakterye, ktére, jezeliby sie, bron Boze,
wydostaly na zewngtrz, wytworzylyby straszliwg, niepowstrzymang w rozwoju
epidemig, ktéraby koniec polozyla istnieniu rodu ludzkiego. Biedny ten cazlo-
wiek, trapiony szlachetnym swojego rodzaju weltszmercem, wobec zawistego
nad ludzkoseiy Damoklesowego miecza zaglady, zgnegbiony przes§wiadczeniem,
iz jego to wybralo przeznaczenie na kata ludzkosci—walezy miedzy godzeniem
sig na nedzny zywot a checig skrdocenia sobie mgk, ktérg powstrzymuje szla-
chetna obawa przyspieszenia wybuchu owej zlowrogiej epidemii.

Jest to szczegblna forma infekcyofobii, ktérg poprzedzala zwyczajna
infekcyofobia. Ludzie dotknigei psychozg infekeyofobii s3 niemniej godni poza-
lowania: na kazdym kroku weszy oni zarazek, lekaja sie dotykania przedmio-
tow, zblizania sig¢ do ludzi, picia wody; nie istniejg dla nich miejsca publiczne,
poczynajac od jadlodajni, a skonczywszy na teatrach lub parlamentach; sg tacy,
ktorzy slyszeé nie mogg wyrazu choroba lub zarazek, nie czytujg pism peryo-
dyeznych, unikaja miast, w ktérych podobno pare oséb zachorowalo chocéby tyl-
ko na influenze, objezdzajae je w dalekim okregu i na najgorszych drogach,
jadaja tylko to, co sami, lub zaufana osoba przyrzgdzi¢ im moze; wiecznie sie
kapia i dezinfekujag—slowem,'dla bezpieczenstwa zycia, przestajg zyé spolecznie
i towarzysko; dla uniknigcia cierpienia—bezustannie cierpia.

Usposobienie nieszczesliwych tych ludzi, wydaje mi sig¢ byé, znakomicie
naturalnie powigkszonym, przybliZonym obrazem tego usposobienia, ktére
coraz bardziej si¢ rozwielmoznia wsréd wyksztalconego spoleczenstwa konca
XIX wieku.

Egoizmem przesigklym filistrom XIX wieku nie wystarczaja juz zabiegi
ochronne, polegajgce na dostarczaniu miastom wody zdrowej, kanalizacyi sku-
tecznej, sanitarnie urzgdzonych ustepéw, Scislej kontroli weterynaryjnej i lekar-
skiej jatek miesnych, targéw rybnych, zabiegi stluzby lekarskiej, dgzgcej do
mozliwej dezynfekeyi przynalezytosci i pomieszezenia chorych zakaznych i t. d..
Filistrom tym do§é dowiedzieé sig, iz w domu X. dziecko ma odrg lub szkarla-
tyng albo koklusz, aby bezwzglednie zerwaé wszelkie z domem tym stosunki.
Ustajg tu zupelnie obowigzki przyjaZni, nawet obowigzki bardzo blizkiego po-
krewienstwa. Matka zuzywa si¢ na czuwaniu nad dzieckiem, chorobg zloZonem,
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nie odstejuje loza dniem, ani necy tygodnie cale—nie ma rady, bo ani siostra jej
rodzona, ani najlepsza przyjaci6ika, progu jej domu nie przestapia. A zdaje sig
wszystkim, ze maloduszny ten egoizm jest prawie obowigzkiem!

Sadzimy, ze zadaniem hygieny ochronnej, wobec chorych zarazliwych, moze
byé dazenie do mozliwego zmniejszenia prawdopobienstwa przeniesienia zarazka,
ale o absolutnem, bezwzglegdnem, niewgtpliwem pozbawieniu moznosci szkodo-
nosnej danego oguniska mowy byé nie moze — chyba gdy zechcemy, jako owi
hypochondrycy, dla bezpieczenstwa zycia, zycie to skoszlawié, zeszpecié, ubez-
wladnié, zmieni¢ na wegetacye, w ktérej nie ma miejsca na inne idealy, précz
ideatu jednego, mianowicie: pewnosci, ze ani ja nie zachoruje, ani nikt z moich
najblizszych.

Pragnelibysmy niniejszemi uwagami ogélnemi pobudzié w pismiennictwie
naszem rozbiér niektérych nader waznych kwestyi, dotyczaeych profilaktyki
szerzenia sig choréb zakaznych, mamy w tej chwili na mysli zakazenia ostre.

Sadzimy, iz wymagajg opracowania takie kwestye prawno-sanitarne, jak:

1). Izolacya chorych, z uwzglednieniem humanitarnem przywilejéw mito-
fei rodzinne;j.

2). Dezinfekeya inwentarza przymusowa, z obowigzkowem wynagrodze-
niem strat i to w cenie uwzgledniajacej nie stopien jego zuzycia, ale mozno$é
jego odnowy za wynagrodzenie otrzymane. Zniszczenie pgknigtego talerza
przy dezynfekowaniu musi daé moznosé kupna talerza calego.

3). Kwestya dzieci w pensyonatach, zapadtych na chorobe zakazng. Czy
poprzestaé na izolacyi dziecka w pensyonacie? Czy usungé niezwlocznie dziecko
z pensyonatu? Ozy rozpusci¢ w takim razie caly pensyonat?

4). Kwestya posylania dzieci do szkoly, gdy w domu jest choroba.

5). Kwestya uczeszczania nauczycieli i zwierzehnikéw do szkolty, gdy
w domu ich jest choroba zarazliwa.

6). Kwestya zamkniecia szkoly, gdy w domu zwierzchnika, w gmachu
szkolnym mieszkajacego, jest choroba zarazliwa.

7). Czy dopuszczalnem jest pomieszczanie szkét w domach prywatnych,
gdzie mieszkajg lokatorzy prywatni? it. d., it. d..

Sg to wszystko kwestye, potrzebujgce sumiennej analizy i scistego okresle-
nia, a rozwigzanie ich, wobec zmniejszonej grozy szerzenia si¢ choréb zarazli-
wych, dzieki wspélezesnym instytucyom sanitarnym, powinno strzedz si¢ jedno-
stronnosci i przesady, liczyé sig z koniecznymi wzgledami ludzkosci, etyki i ko-
niecznosciami spolecznemi, badz co badz, i po za sferg bezpieczefistwa
zdrowia istniejgcemi.

Z chorymi, podlegajgcymi chorobie zakaznej ostrej, bieda mniejsza. Losy
ich przynajmniej wzglednie predko sig rozstrzygajg, a i cierpienia najblizszych,
uwazanych czasowo za zadzumionych, sg tylko czasowemi, przemijajgcemi.

[D. n.]
N,
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DZIAL SPRAWOQZDAWCZY.

__+_+__,_

91. P. Londe. Beztad dziedziczny pochodzenia méidzkowego (Hérédo-ataxie
cérébélleuse).

Marie pierwszy oglosit kilka przypadkéw cierpienia, ktére nazwal héré-
doataxie cérébelleuse, ktéra, jak sama nazwa wykazuje, cechuje sig tem: 1) iz cier-
pienie jest dziedzicznem, a mianowicie rodzinnem (familiale), t. j. dotyka kilku
czlonkéw tej samej generacyi, iz 2) klinicznie zdradza si¢ bezladem i 3) prazy-
czyng jego jest cierpienie moézdzkun, Choroba Marie’go pojawia sig najczesciej
w dorostlym wieku: na 23 przypadki, jakie przytacza w swej pracy autor, 13 ra-
zy wystgpita ona po 20-ym roku zycia, 5 razy po 30 i 2 razy po 40-ym roku;
wyjatkowo spotyka si¢ w 10 roku lub nawet wczesniej; z tego powodu osoby,
dotknigte chorobg Marig'go, bardzo czesto zdgza sig pozenié i mieé¢ dzieci, co
wyjatkowo spotyka sig w chorobie FrizprricH'a, z ktérg choroba MariE'go ma
duzo podobiefistwa. Nie mozna znalezé zwigzku przyczynowego pomiedzy tg
chorobg a syfilisem dziedzicznym, pokrewiefstwem rodzicéw, chorobami zakaz-
nemi. Zdaniem autora, jest to choroba rozwojowa (mal. de développement). Naj-
wazZniejszym jej objawem jest bezlad dolnych koiicsayn (¢tubation); chorzy cho-
dzg, jak pijani; objawu RomBErG’a albo calkiem niema, albo jest on w bardzo nie-
znacznym stopnin. Bezladem dotkniete bywajg i gérne konezyny, lecz zwykle
pézniej znacznie i slabiej od dolnych. Piszg chorzy bardze Zle; drzenie w gor-
nych konczynach przypomina drzenie przy selérose en plaques. Mowa jest zawsze
zmieniona: zwykle powolra, tylko od czasu do czasu chory szybko wyrzuca
z siebie kilka sylab. Notowano jeszcze migdzy objawami drzenie glowy, przypo-
minajgce plgsawice. Zmys! miesniowy i stawowy we wszystkich przypadkach,
w ktorych go badano, w zupelno$ci byl zachowany. Zawroty glowy notowano
dosé czesto, lecz nie w wysokim stopnin. Sila mig$niowa zachowana. Odruchy
kolanowe na 19 przypadkéw w 16 znaleziono zwigkszene, w 3 clonus pedis. Cza-
sem w pozniejszym obrazie choroby odruchy te zmniejszaja sie, a przed Smier-
cig calkiem ging; w tych przypadkach znajdowano po Smierci zawsze zmiany
w rdzeniu kregowym. Zaburzenia czucia w chorobie Marie’go notowano rzadko
i przewazunie subjektywue; w tych przypadkach, w ktérych autor znajdowal ob-
jektywne zmiany czuciowe, mial do czynienia z polagczeniem bezladu mézdzkowego,
dziedzicznego z histeryg. Charakter chorych ulega takze zmianie: s3 oni smutni,
gniewliwi; inteligencya, szezegélniej pamigé nieco oslabiona. W wigkszosci przy-
padkdéw spostrzegano ruchy galek ocznych, przypominajace nystagmus; notowano
tez zanik nerwu wzrokowego, porazenie miesni prostych i opadniecie powieki
(ptosis), zaburzenia w polykaniu. Brak zabnrzen ze strony zwieraczy, zmian tro-
ficznycl, zaburzen stuchu, smaku i zapachu. Menstruacya u chorych, dotknietych
omawianem cierpieniem, zjawia sie do$é pézno—okolo 18-go roku zycia.

Choroba Marir’'go rozwija sig powoli, postepujac naprzéd; od czasu do
czasu tylko zatrzymujo sie chwilowo w rozwoju; trwaé moze nieokreslong bli-
zej liczbe lat. Widziano przypadki od lat 32. Chorzy zazwyczaj umierajg od ja-
kiej$ innej choroby.
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Zmiany anatomo-patologiczne nie s3 jeszeze dokladnie poznane, poniewaz
dotychczas bylo niewiele auntopsyi: najwazniejszym jest zanik mézdzku, prze-
waznie goérnych jego czedci; czasem narzad ten jest zmiejszony do polowy [za-
miast 160 grm. wagi ma 80 grm.]; zanik ten charakteryzuje si¢ zmniejszeniem
liczby komoérek Purkynr'ego i brakiem sklerozy. Rdzen kregowy jest nietkniety
i to stanowi réznice choroby Marie'go od choroby Frievrercn’a. Opony mézgo-
we sg niezmienione.

Rézniczkowe rozpoznanie choroby Marir'go od choroby FrieprEICH'a opie-
ra sie gléwnie na stanie odruchéw kolanowych; w chorobie MariE'go sg one
zwigkszone, a w chorobie Friepreica’a brak ich lub sg zmniejszone. Précz tego
w chorobie MarIE'go istniejg zmiany oczne, a choroba rozpoczyna sie pézno.
Pod wzgledem anatomo-patologicznym w chorobie Marie'go dotknietym jest
mézdzek, a w chorobie Friepreica’'a rdzen kregowy. Autor jest zdania,
iz dwa te cierpienia s3 tylko oddzielnemi formami jednej choroby, przytem raz
zmienionym jest mézdzek, drugi raz rdzen. Klinicznie najwiecej trudnosci przed-
stawia odréznienie choroby Marie'go od stwardnienia wieloogniskowego, gdyz
wszystkie objawy tych dwoch cierpiei sg podobne: to ostatnie rozwija si¢ czesto
po chorobach zakaznych, w przebiegu jego czeste sg remisye, czego nigdy nie
bywa w chorobie Marie'go. Najwazniejszem jednak w odréznieniu jest to, ze
choroba MARrIr'go napada wiele osdb jednej rodziny.

(Maladies familiales du systéme nerveux. Hérédo-ataxie cérébélleuse. 1895.
str, 264). K. Strézewski.

TOWARZYSTWO LEKARSKIE WARSZAWSKIE,

Posiedzenie kliniczne z dnia 15 paZdziernika 1895 r.

Orruszewskr przedstawia dziewczynke lat 7, dotknigty niemota wrodzong,
ktorej leczenie dalo wyniki bardzo pomysine, oraz dziewczynke lat 13 z mowa
nosowy funkcyonalng przed rozpoczeciem kuracyi.

SteiNgAUs przedstawia przypadek akromegalii. Przypadek ten, pierwotnie
obserwowany przez dlugi czas w oddziale kol. GaJskiewicza, bedzie szczegélowo
opisanym w Gazecie Lekarskiej.

Jasi8sk1 demonstruje trzyleletnia dziewczynke z objawami ucisku mlecza
w przebiegu prochnienia gruzliczego kregéw grzbietowych. Przypadek ten, cie-
kawy ze wzgledu na doskonaly wynik operacyi, bedzie opisany w Gazecie Le-
karskiej.

Workowicz przedstawil preparat—przednig Sciang brzuszng psa,
u ktérego przed 5-ma miesigcami dokonal skrzyzowania mig¢§ni prostych
brzucha, operacyi, ktérg jako nowy sposéb operacyjnego doszczetnege lecze-
nia przepuklin brzusznych §rodkowych [przepuklin pepkowyeh i przepuklin smu-
gi bialej]. W. pomiedzy innemi komunikowal na tegorocznym zjeidzie chirur-
gbéw polskich w Krakowie. Na preparacie wspomnianym widaé wlékna migsne



- 1191 -~

przechodzgce z jednej strony linii $rodkowej na druga i krzyzujace sig z drugg
warstwa wlékien migsnych, przebiegajgcych pod spodem, w przeciwnym kierun-
ku. Blizny w miejscu, gdzie platy miesniowe zeszyte ze sobg zostaly, golem
okiem prawie nie widaé, wlokna jednego mig$nia w wieln miejscach bezpo-
érednio prawie przechodzy we wlokna drugiego migsnia. Ze podobne skrzyzo-
wanie miesni prostych brzucha na linii Srodkowej moze zabezpieczyé blizng
smugi bialej od rozciggania sig, W. mial juz poniekgd dowéd w samym przebie-
gu pooperacyjnym u psa. Pigtego, czy 6-go mianowicie dnia po operacyi, wsku-
tek niewlasciwego obchodzenia si¢ postugacza z psem [podnosit go z ziemi, njaw-
szy w gar§é sporg falde skory grzbietu] nitki przecigtly brzegi rany skoérnej;
jama skorna zupelnie sig rozeszta i wglebi na dnie ukazywaly sig zeszyte migsnie
proste. Pomimo Ze rana skorna nie byla ponownie zeszyta, to, jednakze, wypel-
niwszy sie ziarnina, po paru tygodniach zupelnie sig zabliznila, coby z pewno-
$cig miejsca nie mialo, gdyby mig$nie proste na linii srodkowej nie bylty skrzy-
zowane—rana by si¢ napewno samoistnie nie zagoila, lecz pozostalaby otwartg
i otworzylaby droge cisngcym sie na zewngtrz trzewom brzusznym.

Oxruszewskr mial odczyt p. t.: Trzeci przyczynek do nauki o zbo-
czeniach mowy, stanowigecy sprawozdanie za rok 1894 i1895. Prelegent
wprowadzanowy podzial zboczen mowy, oparty na podstawie anatomicznej, w dziale
niemoty wyjasnia patogenezg niemoty wrodzonej 1 zaznacza, ze spostrzegal 27
przypadkéw niemoty. Nastepnie O. opisuje szczegblowo pategenezg belkotania,
oddzielajgc je od wadliwego wymawiania. Spostrzegal 42 przypadki helbotania,
fycznie z wadliwem wymawianiem. Z liczby tej leczylo sig 12 0s6b z wynikiem
dobrym. Opisawszy przypadek wyleczonej mowy nosowej, wrodzonej, czynnoscio-
wego pochodzenia, O. nadmienia, ze spostrzegal 11 przypadkéw mowy noso-
wej. W dziale jagkania podaje 2 tablice, dotyczace etyologii tego cierpienia, wie-
ku powstania i przyczyny. Przypadkow jakania O spostrzegal 89. Z 18 oséb
leczgceych sig, 17 wyzdrowialo, a | doznala poprawy.

WIADOMOSCI TERAPEUTYCZNE.

v e m——

20. Noscphenum. Antinosinum. Eudoxzinum. Nozofen. Antynozyna. Eudo-
ksyna. Nozofen jest to nowy przetwér jodowy, a mianowicie: tetra-jod-fe-
nol-ftaleina. Przedstawia sig jako proszek barwy jasno-z6ltawej, bez za-
pachu. Rozpuszcza sie tatwo w eterze i chloroformie, trudniej — w alkoholu,
a nie, rozpuszcza sig¢ zupelnie w wodzie i w kwasach. Pod wzgledem budowy
chemicznej zachowuje sie jako kwas dwuzasadowy, rozpuszeza sie tatwo w roz-
tworach alkalicznych, tak wodnych, jak i alkoholowych i tworzy sole.

Nozofen nie rozpada sie¢ ani pod wplywem gotowania z rozcienczonymi
kwasami lub alkaliami, ani pod wplywem s$wiatla i wilgoci. Tylko stezony
kwas siarczany lub azotny rozkladaja nozofen i wéwczas odszczepia sig jod.

S0l sodowa nozofenu nosi nazwe: Antinosinum. Jest to proszek niebieski
rozpuszczajgey sig tatwo w wodzie i alkoholu. Przy dluzszem lezeniu na po
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wietrzn rozklada si¢ na nozofen i dwuweglan sodu. Roztwér antynozyny jest
barwy niebieskiej; w dobrze zakorkowanych flaszkach nie rozklada sig. Po-
niewaz dzialanie nozofenu zalezy od jego soli sodowej, ktéra wytwarza sig¢ przy
zetknigciu sig nozofenu z cieczami alkalicznemi [rany, ropienie], przeto bada-
niu bakteryologicznemun poddano giéwnie antynozyne i przekonano sie, ze juz

slabe roztwory [0,1—1,0%] posiadajg bardzo wydatne wlasnosci bakteryo-
béjeze.

Zwigzek nozofenu z bizmutem nosi nazwe: Eudozinum. Eudoksyna zawie-
ra 52,9%, jodu i 14,59, bizmutu.

Wszystkie te zwigzki sg nietrujgce, a nadto posiadaja te wielks zalete,
ze nie majg smaku, ani zapachu i nie draznig tkanek, a mianowicie zoladka.
Z tego powodu zwigzki te moga znalezé zastosowanie tak przy chorobach ze-
wnetrznych, jak i wewnetrznych.

D-r KouLL (Berliner klin. Woch, 1855. 29) stosowal nozofen w postaci
proszku, przedewszystkiem przy chorobach nosa z bardzo dobrym skutkiem.
Srodek ten okazal sie wybornym srodkiem przeciwgnilnym (ozaena) i $ciggaja-
cym [przy krwotokach nosowych]. Oprécz tego mozna stosowadé nozofen w po-
staci madei 59/, —10%,.

Przy chorobach uszu stosowat D-r KoLL i nozofen i antynozyne w roztwo-
rach 0,2—0,59,.

D-r RoseNmEM (Berlin, klin, Woch, 1895, 30) bardzo chwali dzialanie no-
zofenu, a szczegblniej soli jego bizmutowej, eudoksyny, w przewleklych ka-
tarach kiszek cienkich i grubych. Podaje on ten $rodek w dawkach 0,3—0,5
trzy, cztery lub pieé razy dziennie.

Do dezynfekcyjnego przeplukiwania Zolgdka mozna uzywaé roztworu an-
tynozyny 1—3 na 1000. Wiktor Grostern.

Wiadomosci biezace.
__.}._.{._._.

— W oddziale blonicowym kol. Marmwowskieco w Warszawskim szpitalu dla
dzieci do konaca paidziernika r. b. leczono surowica chorych 200, w tej liczbie 100
chorych na blonicg gardla i 100 na blonice krtani. Badanie drobnowidzowe wyka-
zalo w hodowlach blon laseczniki blonicowe w 74% przypadkéw. Z dwustu chorych
leczonych surowica zmarlo 23, z tych 8 chorych na blonice gardzieli i 15 chorych
na blonice krtani, Na 100 przypadkow blonicy krtani wykonano tracheotomi¢ u 18
chorych, z ktorych zmarlo 6. Smiertelnosé przeto wogole wynosi niecale 12%, a po-
wiekszenie jej w poréwnaniu ze $miertelnoscia pierwszej setki chorych objasnia sie zlo-
$liwoscia blonicy, od kilku miesiecy wigkszq niz w pierwszej polowie roku, oraz
czestszem wystepowaniem cietkich form blonicy krtani, W kaidym jednak razie
przy leczeniu surowica $miertelnosé jest 34 raza mniejsza, niz byla przy stosowaniu
innych metod leczniczych.

" Wydawea, D-r St. Kondmtowluz T Redaktor _odpowiedzialny, D-r Wl. Gﬂj .newwl,
Aoae. llensypolo, Bapmasa, 27 Oxrﬂﬁpﬂ 1895 r. Druk K. Kowalewskiego. Warszawa, \luowwck iy 8
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APTEKA o

G GESSNERA

Aleja Jerozolimska Ne 27 rog Kruezej
W WARSZAWIE,

ma honor podaé do wiadomosei, iz stosujqc sig do przyjetej nader dogodnej formy
podawania lekéw pod postacig win, przygotowafa caly szereg tego rodzaju prepa-

ratiw i listg takowych poniZej zamieszcza:

Wino Kakaowo-chinowe (Vin de Bugeaud) przyrzadzone na Maladze, flaszka
1.10 kop.
Wino chinowe czyste na Maladze, flaszka 1.50 kop.

" ’ z 2elazem zawiera 19 %Zelaza, flaszka 1,75 kop.
Wino Condurango czyste na Xeresie, flaszka 1.75 kop.
" z zelazem zawiera 2% zelaza, flaszka 2 ruble.

Wino Coca (Vin de Coca) na lisciach Krasnodrzewu (Erythrozylon coca,
na Maladze, w stosunku 1 :20, flaszka 1.50 kop.

Wino goryczkowe (¢ rad. Gentianae) na Xeresie, flaszka 1.50 kop.

Wino Kola (Vin de Cola) na nasionach Kola, przedtem odpowiednio upalo-
nycl, na Maladze. Nasiona Kola zawierajg 2,34% Cofeiny, flaszka 2.25 kop.

Wino Kwassyjowe na winie wegierskiem wytrawnem, flaszka 1.50 kop.
Wino Kwassyjowe na Xeresie, flaszka 1.50 kop.

Wino pepsynowe stodkie na francuzkiem desserowem, zawiera 2% pepsyny
flagzka rs. 2.

Wino pepsynowe wytrawne na Xeresie zawiera 2% pepsyny, flaszka rs. 2.
Wino przeczyszczajace z kora Cascarae Sagradae na Maladze, flaszka rs. 2.
Wino rabarbarowe czyste nk Maladze, flaszka 1.75 kop.

Wino rabarbarowe z kora chiny krélewskiej na Maladze, flaszka 1.75 kop.
Wino senesowe (fol. Sen. alex. sine resina) na Xeresie, flaszka 1.75 kop.

Wino manganowo-z:lazne z peptonem (Vinum ferro-mangani peptonati) na
Xeresie, zawiera 1§ ferro-mangani peptonati, flaszka rs. 2.

Wino peptonowe na Maladze, zawiera 5% peptonu, flaszka rs. 2.

Wino piotunowe (Vin de Vermuth) na bialem francuzkiem winie, flaszka
1.50 kop.

Butelka zawiera 420,0 do 450,0.
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GAZETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE
POSWIECONE WSZYSTEIM GAEEZION UMIEJETNOSCI LERARSKICH.

0d I-go Stycznia r. 1894 Cena Gazety Lekarskie] wynosl w Warszawie: rocznie 7 rs., polrocznie

3 ra. 50 kop., na prowincyi, w Cesarstwie i za granica: roczui® 8 ra., potrocznie 4 rs. Cena ogloszen:

Trzy pierwsze po kop. 15 za wiersz drobnem pismem, lub za jego miejsce, nastgpne po kop. 10
ogloszema zagranlczne po kop. 18, za wiersz drobnem pismem lub jego miejsce,

Redaktor odpowledzlalny Dr. Gajkiewlcz wradyslaw o WydawcaDr. Kondratowloz Stanislaw .

Adres Redaktora: Marszatkowska ‘Ir 115. Adres Wydawcy Marszatkowska Nr. 119.

Rachunki, odnoszqce an do honoraryum za artykuly, zatatwiac moina codziennie u Wydawcy od 9--10 rano.

Wszystkle artykuly sg platne. Koszta odbllek obciatajg honoraryum.

‘Tresc: 1. W, WrOBLEWSKI. Wrzod syfilityczay pierwotny na migdatku podaiebiennym. —

IL . FipLERr. Trzydziesei oSm przypadkow blouicy leczanych surowica. [Ciag dalszy). —III. W.

Papirwskr. Badania chemiczne i kliniczne nad t, zw. mlekiem tlustem GArTNER’a (Gdrtner'sche

Fettmilch), [Ciag dalszy]. — Udcinek. Napisal N. W kwestyi profilaktyki choréb zakaznych. —

Dzial sprawozdawczy. 91. P. LoNpr. Beztad dziedziczny pochodzenia mozdzkowego (Hérédo-ataxie

cerébéélleuse). — Towarzystwo Lekarskie Warszawskie. — Wiadomodce terapeutyczne. — Wiadomodci
bietgce. — Ogloszenia.
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I francizka Roux,

oraz SzpryckKi do stosowania takowych,

znajdujg si¢ zawsze na skiadzie

i
waptece KARPINSKIEGO, E
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ul. Elektoralna Nr. 39—Telefonu Nr. 600.

Cena: Bering’a e 1 rs. 2,00
13 Y] N 2 rS. 3,00
9 » N3 rs, 4,00
s BoOux . . rs. 2,00

Szpryeki po rs. 4, 501 5,60,

=y Pp. Aptekarzom odst@pu_)e, od tych cen 10 proc. 5;
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DOM ZDROWIA D= K. DOBRSKIEGO.

Warsznwa, Aleja ROz 10.

Zaklad leczniczy, przeznaczony dla stalego pomieszezenia chorych
wxzelkiego rodzaju (z wyjgtkiem chorych oblgkanych), micici sig w osobnym,
0: lpuw1edmo do celu urzygdzonym domu.

O warunkach pobytu wiadomoié u K. Dobrskiego, Krélewska 10. 0—12




APTEKA,
SELAD WOD MINERALNYCR
NATURALNYCH,

WPROST ZE ZRODEL SPROWADZANYCH,
pod firma

g 1. HEINRICH

w WARSZAWIE

¥¥—2¢

przy rogu ulic Wierzbowej i Senatorskiej N. 473b istniejaca.

Jest stale zaopatrywang we wazystkie wody mineralne swieZego czerpania, jak réwnie:

w lekarstwa specyalne \zagraniczane i Srodki lekarskie w ostatnich czasach w uZyecle wprowadzone,

S ——————————— ——

i 52—40 |
|

Wedlug rozbioru Radey Hﬂﬂrvk Malm 1 '

- Dworu D-ra Ernesta Lud-
— \ wig’a, ¢. k. zw, Prof. Che- Francen3bad'
\

L \ \ Z mii lekarskiej w Wiedniu WIEdef'l (Tuchlanben,
% 4 woda Guberquelle zawlera Mattonihof), i
w % / w 10.000 czgsciach na wa- Ka“r|3bad ;

' %//‘" g ! |J
zawlernjges | Bezwodnia kwasu Budapest. l
. arsenawego 0.061 W jedne| skrzynce po-
Siarczanu tlenku  cztowej (30 kr. Porto) l

zelaza . . 3.734 znajduje sig 6 flaszek !

telazo i arsen

P qe Sreb:enmv w Boénii

Guberquelle.

ONTREXEVIELE S22 °=PAVITTO N sk

{ Gosciec, Kamica, Moczowka Wrzeinia.

Nieocenione przeciw
nastgpujacym chorobom:

choroby wqtroby i drég ! MVOIR SOIN DE BIEN PRE

moczowych. LASOURCE 1]} PIWI foN

52 - 44 Sklad Giéwny w Warszawie, w Aptece W. Karpiiskiego — Elektoralna 39.
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J. RUTKOWSKT
Apteka i Pracownia Chemiczno-farmaceutyczna

w Warszawie, ulica Diuga Nr. 16. Telefonu Nr. 155,
poleca:

Przetwory chemiczno-farmaceutyczne specyjalnie Ekstrakty lecznicze ( Zz-
tracta ﬂuida, spissa et sicca in vacuo paratae), wyrabiane przez perkolacyje i wypa-
rowanie w prozni.

Nowe srodki lekarskie sprowadzane z pierwszych zrédel z chwily pojawie-
nia sig w handlu.

Czyste przetwory chemiczne do celow analitycznych.

Barwniki Dra G. Griibera w Lipsku do badan mikroskopowych.

Roine przyrzady pomocnicze do robdt mikroskopowyech, jako to: szkielka
przedmiotowe i pokrywkowe, miseczki, flaszki, igly, szpadle, pincety i t. p.

(dla aptek i szpitali ceny hurtowe). 26 -18

BTWOLK

Sanatoryum D-ra Geislera.

Sezon zimowy od I-go Listopada.
Zakiad urzqdzony

dla chorych piersiowych
Kuracya podlog zasad D-ra Brehmera.
Blizszych informacyi udziela
D-r Geisler w OQtwocku. 1—1

NOWSZE DZITLA.
STARANIEM | NAKLADEM WYDAWNICTWA DZIEL LEK. POL. W KRAKOWIE

wyszly:

YDROTERAPRPIA

L.
przez Doc. D-r St. Smolenskiego 1I-ie wydanie powigkszome, Cena 2 zir. 50 et.

2. GIMNASTYCZNE LECZENIE CHOROB NIEWIESCICH
przez D-r WI. Harajewicza. Cena 40 ct.
Nabyé mozna we wszystkich ksiegarniach, oraz w Administracyi Wydawnictwa
Krakéw Floryanska 13.

D-r M. Finkelkraut

przyjmuje z chorobami szczg¢k, z¢béw i jamy ustnej.
12—10 Gabinet Dentystyczny. Niecala 3.

KSIEGARNIA E WENDEGO I SPOLKI
poleca: © KRZX W ICT,
napisat
D Seweryn Sterling
-2 Cenea kop. BO.

w

|

Prywatny zakiad leczniczy dla chorych chirurgicznych i wewngtrznych
urzadzony wediug wsz_elkict: wymaga[i nrowoczesnych i zaopatrzony we wszelkle srodkl pomocnicze,
Wieden, Schmidgasse 14 (dawniej D-r Eder).

Staranna opieka, Ceny umiarkowane.

Wazelkich wiadomodci udziela Wtaieiciel i Dyrektor Zakladu
D-r Julius Fiirth. 26—15




Ha mre oot posiada wlasnesci 2race,

natomiast

Weglan Kreozotu

,hozbawiony jest wlasnoSci zracych i trujacych‘l

zawiern 929, kreozotu Ph. G, III chemicznie zwigzanego kwasem we-
glanym. Jest to tluszcz obojetny, bez zapachu i wtasnosci
zrgcych, prawie bez smaku.
Dane z literatury i sposéb uzycia mozna otrzymaé przez
D-ra F. von Heydena Nastgpcow w Radebeul pod Dreznem.
Syrzedaje sig w gtéwnych skladach materyaléw aptecznych i aptekach,

23 22

Pensyonat D-ra Chwistha w Zakopanem

dla ehorych potrzebujacych gorskiego powictrza
calq =zime otwarty,

4—3 o Cena od 3 fl” dziennie za wszystko.

W pierwszych dninch Listopada opusel prase:

MHALENDARZ LEKARSKI
J. Peolaka
na 1. 1=06G
ktérego tresc skiadajg:

Kalendarz i notatnik na r. 1896. Listy lekarzy starannic skoreygowano,
Talksa aptokarska. Spis lekow i dawek. Metrologja. Ratownictwo. Rrzpusazczal-
nosé lekéw, ilosé kropel w granie i skrupulo, dawkowanie wstrzykiwan podskoér-
nych, najwyzszo dawki loekow silnie dsialujacych. Daty dotyczice wazrostu i cig-
saru ciata u noworodkoéw oraz u daieci i dorostych, m3zcaysn i kobiet. Obliczenia
powioerzchni ciala cyfry odnoszace sig do sktadu i funkoeyi réznych narzgddw i in-
no dane liczbowe x fizyologii i patologii. O leczeniu blonicy surowica. Dyagno-
styka choréb usznych.

Cena kalendarza w ozdobnej oprawio wynosi 1 r. 20 kop., z przosyltks
1 rs. 40 kop. Mozna wypisywaé za zaliczeniom pocztowom. Do nabycia bedzio
w rodakoyi ,,Zdrowia‘* (S-to Krzyzka 25) i w ksiggarniach. Wypisywaé mo-

sna za posrednictwem ,,Gazety Liekarskiej*. 0—
" by PR S ",-f".""'"" Foal W, e g
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Avoir soin
de désigner

o HOPITAL la Source

SOURCES DE L’ETAT 48—43
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