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Cztery przypadki zapalenia pluc.
Zestawil Prof. Luczkiewicz,

Historycy XIX wieku wierni zasadom tegoczesnéj medycyny, zarzucaja jedno-
zgodnie T. Sydenham o wi, niezaprzeczenie jednemu z najbystrzejszych prakty-
kéw wszech czasOw i ludow, ze nauky o ,sprawie chorobowéj (processus morbi)
bedaeg wedle niego trescig i istota danéj choroby, potozyl fatalny poczatek genera-
lizowania pojedyficzych choréb. Nie mozna zaprzeczyé, Ze powyZsze pojecic, przez
zwolennikéw i nastgpcow wielkiego praktyka (nazwavego Hippokratesem angiel-
skim) falszywie zrozumiane i Zle ttumaczone, podato haste do biednych i niedo-
rzecznych poje€, generalizujgcych tak dalece dane wypadki rozmaitych rodzajow
patologicznych, ze wigksza cze$é chordb wreszcie bezmyslnie jednakowo nazywa-
ne i jednakowo przez niektérych leczone byty. Kazda choroba mogta nakoniec
by¢ inng tylko formg jednéj i téj saméj ,,sprawy chorobowéj“ w danym czasie pa-
nujacéj, niejako jéj parafraza, powolujac sig na slowa mistrza, ze ona jest wyrazem
tego, co Sydenham nazywal ,datae constitutionis stans pracdominiwm.<

Tymto sposobem powstaty znane dotychczas pojecia i rozpoznania ,wariola
absque variola,** scarlatina sine scarlatina." Wspomniony przeto zarzut historykéw
o tyle jest usprawiedliwiony, o ile czynimy go nastepcom Sy d.. i naduzyciu ich,—
nigdy atoli trafia¢ on nie moze jenialnego tworcy pojecia sprawy chorobowédj, ktoére
jak wiadomo, zrodzilo w 100 lat nosologia Sauvagea, a dzi§ w anatomiczném
rozumieniu jest podstawg caléj Patologii.

Medycyna nowoczesna nie powinnaby podobno narzekaé na generalizacys,
albowiem w historyi nauki lekarskiéj rzadko znale$¢ epoki, ktéraby wigceéj dawala
sposobno$ci do generalizowania, jak Patologia anatomo-histologiczna, ktéréj wia-
$nie dzi§ holdujemy, kiedy np, tak roznorodne i odmienne Klinicznie choroby
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jak: gruzelki, syfilomata, massa tyfusowa, etc. pod wzgledem histologicznym do je-
dnéj zaliczajg sig kategoryi, i w Patologii ogélné] w jednym rozdziale wyktadane
bywajg. Cozto za dziwaczna menaZerya w oczach lekarza klinicznego, ktdrg prze-
ciez Patolog anatomiczny w jednéj klatce i jednym kluczem zamyka, pomimo tak
kolosalnéj réznicy w pojedyhiczych indywiduach. Wszakze nie jest bynajmniéj za-
miarem naszym wyrzucaé nowoczesnym Patologom, albo za btad im poczytywaé 2e
badaniem mikroskopowém tak réznorodne w klinice sprawy chorobowe do jednego
histologicznego sprowadzili mianownika, albowiem kazdy z nas rozumie dobrze
ze inng jest rzeczg §ledzié objawy kliniczne t. j. zmiany organiczne i czynno$ciowe za 2y-
cia chorego $rod wapoldziatania wszystkich zjawisk stanowigcych to, co nazywamy
zyciem — a cale inng dochodzi¢ zmian organicznych przez zycie i podezas zy-
cia w tkance sprowadzonych w chwili, kiedy ustal wptyw jednoczesny zjawisk zy-
ciowych i pozostata tylko martwa tkanina przedstawiajaca oczom badacza brytg
ztozong z komdrek, ziareczek, wtékienek i. t. d; nie moZe przeto najmniejszéj ule-
ga¢ watpliwosci, ze tak samo zjawiska kliniczne czyli symptomata chorobowe mo-
g3 1 muszg znakomicie rézni¢ sig od zjawisk czyli cech anatomo - histologi-
czonych.

Zadaniem wla$nie lekarza naszych czaséw jest, aby zrozumiawszy doktadnie
pojgcia Patologii anatome-histologicznéj, potrafit utrzymaé si¢ na stanowisku Kkli-
niczném, t. j. aby postgpowania terapeutycznego nie odnosit do ogolnikéw albo
szczegblowych drobnostek mikroskopowych, ale stosowal je do indywidualnych
przykladow danych w zaokraglonéj ich catosci, czyli do wtasciwosci klinicznego
obrazu przedstawiajgcéj sie formy nosologiczng).

I tak, nie dosyé jest dla lekarza klinicznego wiedzie¢ ze w zapaleniu pluc ma
do czynienia z wysigkiem w migzszu plucnym zlozonym. Wysigk w rozumieniu
patologicznéin, zawsze i wszedzie jest wystapieniem surowicy krwi z naczyi, co
wiged), wysigk przez anatoma tak nazwany, nie jest nawet wlagciwym wysigkiem
samym dla siebie, ale mieszaning cieczy krwistéj z naczyn przesigkléj, cieczy tkan-
kowych wydzielin i t. p, z ktéréj pewna czg$é predzéj lub poZniéj na powrét wessa-
ng zostaje, a druga z przyczyn i dla stosunkéw niedocieczonych pozostata w miejscu
1 ulegla zmianom wywolanym przez stosunki miejscowosci, organu, czasu trwania
it.d. Wysigk na zwlokach spotykany i przez anatoméw badany jest prawdziwie
tylko resztkq albo czescia do wlasciwego wysigku w skladzie swym zblizong, ale
nie samym wysiekiem wiasciwym.

Rozmaito$¢ chemiczna i topograficzna wysigkéw byta powodem do rozgatun-
kowania ich, czyli podzielenia na rodzaje, ktérych rozréznienie przy pomocy mi-
kroskopu i t. d. nie stawiajgc anatomowi najmniejszéj trudnosei, ulatwia wyprowa-
dzenie wszystkich potrzebnych dlafi wnioskéw naukowych. Calkiem inaczéj ma
sie rzecz w Klinice. Lekarz kliniczny posiadajac dokladng znajomo$é nauki pato-
logicznéj i anatomicznéj o wysigku, potrzebuje jeszcze wielu innych wiadomosei dla
spetnienia zadania swego mianowicie terapeutycznego. Jakikolwiek bowiem
kierunek scienteficzny przybierze nauka lekarska, obowiazkiem i ostatnim celem
lekarza bedzie i byé musi: leczenie, gdy2 jak niewgtpliwém jest przystowie: ,errare
humagnum est tak konieczném dla nas byé winno: ,,curare medicum est.* Siedli-
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sko i ilo$¢ obecnego wysigku wskaze Iekarzowi z rzadkim wyjatkiem zawsze niema
perkussya, wszakZe w przewaznie wigksz¢j czgSci wypadkéw nieréwnio waznicjszg
dla niego jest wiadomo$¢ j a k o § ¢ i zlozonego wysigku, wczém ani mikroskop
ani odczynniki chemiczne postuzy¢ mu nie s3 w stanie, o czém przypuszezalnego
tylko przekonania nabiera lekarz kliniczny tylko z doktadnego i nader troskliwego
rozwazenia wszystkich dalszych ze tak powiem stosunkéw indywidualnych chorego.
Nie siedlisko ani sama ilo$¢, ale wkasnie jakosé i ewentualna dgzno$é t. j. organi-
czna wlasno§¢ prowadzgca do pewnéj przemiany nastgpczéj — stanowi o wyborze
i zastosowaniu whadciwych t. j. skutecznych $rodkéw Ieckarskich. Rozpoznanie
téj whadciwéj jakosci wysigku jest przetonajwazniejszém a zarazem najtrudniejszewm
zadaniem lekarza klinicznego, poniewaz ono jedynie wskazuje mu bezpo$rednio me-
tode postgpowania terapeutycznego.

O prawdziwosci dopiero co spisanych uwag przekonywa nas kazdodzicnne
do$wiadczenie przy leczeniu choroby zapalnéj bez wzgledu na organ cierpieniu ule-
gly, szezegdlnie jednak w zapaleniu plue, z ktérémm lekarz praktyczny najezgSeidj
spotykaé si¢ ma sposobno$é; szkoda atoli, z¢ uwagi te, bedgcee niezaprzeczenie pod-
stawg, leczenia, a nawet kazdemu zreszta wiadome — nader czesto lekcewazone by-
waja ustepujac zwyczajnéj, wyrobiondj, praivie mechanicznic wyéwiczonéj rutynie
terapeutycznéj, przy czém lekarz czgstokro¢ bez namystu blizszego, rozpoznawszy
(a czasem i nierozpoznawszy) zapalenie np. ptuc, zaleca: venesekcyg i emetyk, na-
zajutrz pijawki i kalomel, potem baiki etc. etc. zaslaniajgc si¢ jakoby przed opinig
publiczno$ci ,,ze wszystko zrobil, co moégl — ale zapalenie przerwaé sig nie dalo*!!
— Szczegolnie czesto i cigzko grzesza pod tym wzgledem lekarze szpitalni, ktdrzy
Jjako wolni od s3du publicznoSci (z wyjatkiem felczeréw i postugaczy) nie wysilajac
sie bezpotrzebnie na krytyczny rozbior objawéw, mogg swobodnic jednéj i téj saméj
metody uzywaé przy wszystkich chorych jednego rodzaju nosologicznego, albo litéz
tym sposobem sprawdzaé skuteczno§é nowego jakiego Srodka, z czego wreszcie ani
chorzy ani terapia ani statystyka najmnicjszego pozytku nie odnoszg.

W tém miejscu przedstawiamy Sz. czytelnikom cztery wypadki zapalenia
ptuc, ktdére o tyle korzystng budzg cickawo$é, o ile chociaz nie wzorcem, to przy-
najmniéj sg pouczajgeym przyktadem czterech rozmaitych rodzajéw przebiegu
i metod postgpowania terapeutycznego.

I. M B.... gospodarz miejski 42 lat liczacy, silnéj budowy, poprzednio
zdrowy i czerstwy, przebyl przed czterema laty jak méwi zapalenie ptuc ktére go
przez 3 tygodnie trzymato w 16zku, a po tém jeszcze z powodu braku sit przez
5 tygodni zadnéj pracy oddawaé si¢ nie mégt, — odtad zadndj nie ulegat chorobie.
W dziecifistwie przebywat choroby wysypkowe, w wieku miodziciiczym tyfus
i cholere.

W d. 31 stycznia b. r. powr6ciwszy do domu z kilkomilowéj podrozy, uczul
silne dreszeze przez godzing trwajace a zarazem bl gniotgcy w boku prawym po-
wyzéj watroby, wzmagajacy si¢ za poruszeniem i gtgbszém odetchnieniem , ktory
przez pierwsze 3 dni ciggle trapil chorego. Do dreszczach nastapita zorgezka
z silnym bélem growy, do czego W nocy przytaczyto sig majaczenie, niespokojnosé,
rzucanie sig chorego, czasem gwaltowne wyrywanic sig z t6zka, ktora gorgezka



— 808 —

dopiero nad ranem nastgpnego dnia po obfitych potach calego ciata, nieco zwol-
niala ale catkiem nie ustapita.

Dnia 1 lutego wstawit si¢ kaszel suchy, krotki, meczacy (czego od przebytego
poprzednio zapalenia pluc nigdy chory nie do§wiadezal), oddech stat sig krétkim,
twarz mocno zaczerwieniona, skéra sucha, palajgca, pragnienie znaczne, stolee od
2¢h dni zaparte,

Przypadtosci opisane trwaly przez dzien 2 lutego z tg tylko réznica, ze
przy kaszlu dostrzegt chory w plwocinach pienistych drobne prazki krwi, i ze ka-
szel stat si¢ czestszy, duszno§¢ wigksza obok zupetnego braku snu i ape-
tytu,

Wezwany w d. 3 lutego znalaziem stan nastgpujacy:

Oslabienie bardzo znaczne, twarz mocno czerwona, wyrazajaca trwoge i cier-
picnie, skrzydia nosowe wraz z oddechem ciggle poruszajace sig, usta otwarte
spicczone. Oddech szybki, krotki, mozolny, 40; perkussya ptuca prawego daje
z tylu od grzebicnia lopatki ponizéj dolnego jéj kata odglos sttumiony, krétki; po-
wyzéj i ponizéj tego micjsca odgtos jawny w dole nieco bgbenkowy; oddech w miej-
scu stlumionego odglosu wyraznie oskrzelowy, w obwodzie jego rzgzenia drobno-
baitkowate obfite; w plucu lewéin réwnie jak na przedniéj powierzchni prawego
perkussya daje odgtos wszedzie prawidtowy, i wszedzie tu stychaé przy auskulta-
cyi oddech pecherzykowy obok bardzo obfitego, gtoSnego i rozleglego rz¢zenia $lu-
zowego; kaszel czgsty, mgczacy, niedozwalajgey choremu ani chwilki snu, ani wyt-
chnienia swobodnego do wyjawienia swych cierpiefi; plwociny pienisto-krwawe,
skape.

Wymiaty serca nieco powigkszone, tony czyste, tetno twarde, petne 110, te-
tnica dobrze si¢ kurczy; — watroba i §ledziona prawidtowe; jezyk suchy, oblozony,
brzuch zapadly, stolce twarde, suche, wstrgt do jadla; mocz co do ilosci skapy,
ciemno czerwonawy, ilo§¢ chlorkéw pomniejszona, cigz. gat. 28, oddz. mocno kwa-
éne; — zc strony sfery nerwowdj, oprécz trwozliwéj niespokojnosci, bélu gtowy mia-
nowicie w okolicy czolowéj i bezsemnoSci kaszlem i dusznoécig spowodowandj, za-
dnych nie mamy objawéw.

Zalecono: V—Sectio ad. unc. X. — Emulsio amygdal, ¢. Aquae amygdal. am.
Syr. simpl. — Dyeta Scisla — woda Selcerska z cieptém mlekicm za napgj.

D. 4go 'Twarz blada, spokojniejsza bez wyrazu cierpienia, oddech 30 — wy-
sigk w ptucu prawem rozszerzyt si¢ ku dotowi — oddech oskrzelowy i rzg¢zenia
jak wyzéj — kaszel réwnie czgsty, plwociny obfitsze mniéj krwig zabarwione; —
tetno 106 mniéj twarde i petae; — jezyk obtozony brunatno, suchy; stolcéw niema,
— pragnienie mniéj dokuczliwe — skora gorgca i sucha, tylke twarz i czolo cie-
plym potem pokryte; chory spal w nocy 2 godziny spokojnie bez bredzenia.

Przepisano: Rp. Decoct. Graminis.unc VI. Magnesiae sulphur. unc. Syr. man-
nati unc. S. D.8S. Co 2 godz. 2 tyzki. Dyeta i napdj jak wyzéj,

D. 5go oddech 30, tetno 100, cieplo 30° R. Znaki auskultacyjne i perku-
ssyjne utrzymuja si¢ w tym samnym stanie — plwociny obfite nieco ropiaste bez
§ladu krwi — stolcéw obfitych, twardych byto 2. Mocz megtny iloei prawidlowéj,
chlorki prawidlowe. Powtérzy¢ lekarstwo uzywajac co 2 godz. po tyZce.
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D. 6go odglos przy pukaniu jawniejszy, oddech nie tak jawnie oskrzelowy
rzgzenie w catém prawem plucu obfite wiclkopecherzykowe, plwociny ropiaste,
skupione, z trudnoscig odrywajgce sig; oddech 38, swobodny i dosy¢ gieboki bez
sadnych dolegliwo$ci — t¢ino 100 mate — temperatura ciala 29° R. — skora wil-
gotna — sen w nocy spokejny trwat 4 godziny — poczem czesty kaszel meczyt
chorego. Stolcéw wolnych byto 5, — mocz nic nieprawidtowego nie przedstawia.

Rp. Inf, r. Cephaelidis ex gr. vj p. ad unc. VI, Aque Amygd. am. scr. I, —
Syr. mororum unc. I. — napdj jak wyzéj. Dyeta Scista.

D. 7go. Stan chorego ze wszech wzgleddéw pomysiny — oddech wolny 28 —
ciepto ciata prawidtowe -- kaszel mniejszy z obfitemi plwocinami — auskultacya
w plucu prawem wskazuje szmer oddechowy nieoznaczony obok rzgZenia glo$nego
— tetno 96, — chory objawia cheé do jadla — pragnienia niema — sen spokojny
— mixtura repetatur — potrawka cieleca — mieko.

D. 8,9, 10go Stan chorego co dziei pomySlniejszy — wysigk rozdziela sig
szybko, przy obfitych i latwo wycharkiwanych plwocinach.

Oprécz wody Selcerskiéj chory zadnych nie uzywa lekarstw, sity z kazdym
dniem powracaja.

D. 14go. Perkussya daje wszedzie odglos jawny — rzezenia znikly, kaszel
bardzo rzadko wystgpuje — dolegliwosci zadnych nicma - oddech 22 — tgtno 80,
stolce prawidlowe. '

W kilka dni potem M. B. czujgc si¢ zupetnic zdrowym powrécit do zwyczaj-
nych zatrudnieit gospodarskich. (Dokeit, nast.)

O operacyach zaciemka.
Odezyt Docenta Oftalmologii Dra Narkiewicza-Jodko, miany w dnjach 1 i 8 kwietnia r. b

(Ciag dalszy).

Przejdziemy teraz do poznania sposobu operowania przez wydobycie i za-
czniemy od zwigzlego opisu techniki tego sposobu. W opowiadaniu tém zastano-
wimy sig nad niebezp ieczefistwami z wykonaniem kazdego aktu téj operacyi po-
faczonemi, i wykazemy usitowania nowdj okulistyki dla usunigeia tychze niebez-
pieczenstw przedsigbrane, ktére jako modyfikacye i zupelne zmiany pierwowzoru
Daviela poznamy.

Przed laty 15u wydobywano soczewki robigc rang potokragty w rogdéwce,
czyli uzywajye tak zwanego cigeia platowego. N6z do operacyi téj uzywany
(keratotom) (Fig. 2.) wktuwano w rogdéwke z ze-
wnetrznéj jéj strony, o 1 od brzegu rzeczywistego
rogowki a o jakie '/’ od brzegu widzialnego, t. j.
od nabrzmiateSci obraczkowéj (annulus conjunct.),
=: iz obréconém ostrzem do géry lub na dét, stosow-
nie do zamierzonego ciecia gornego lub dolnego,
przeprowadzano ndéz rownolegle z plaszczyzng teczy

az do odpowicdniego punktowi wktucia takicgoz
Rysowal 3 ey Y punktu z wewngtrznéj strony rogéwki; tu przekiu-
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wano tg¢ blong i posuwajac néz daléj tworzono plat gérny lub dolny, stosownie
do przyjetego przy wkluwaniv kierunku ostrza. Wielu byto zwolennikéw je-
dnego i drugicgo rodzaju ptata, i wiele polemizowano w tym wzgledzie; my sig
nad tém zastanawiaé nie begdziemy , bo do$wiadczenie wicksze dostatecznic wyka-
zaYo réwnicz dobrg zastosowalnoé¢ obu tych sposobdéw, powiemy tylko tyle o pla-
cie, z¢ tenze prawidtowo zrobiony powinien by¢ wszedzie jednostajnie oddalony
od nabrzmialosci obrgczkowdj itworzyé fuk, ktoérego cigciwa czyli podstawa
nie powinna by¢ mniejszg nad 4/, poniewaz Srednica soczewki tylez mie-
rzyé zwykla.

Po przecigeiu rogéwki wprowadza si¢ pod nig instrument przeznaczony dla
rozdarcia torebki przedniéj. Cistotom w ostatnich czasach najezeSciéj w tym
celu uzywany (Fig. 3.), ma zadanie przedarcia torebki przedni¢j jak najrozcia-
glejszego. Nastepnie wyciskano soczewke.

Fiy- J.

Rysowal i wycinal na drscwie Rarmanski.

Nad tym ostatnim aktem najdtuzéj si¢ zastanowig, poniewaz wigksza cze$é
ztych nast¢pstw operacyi polega na nicmozebnosci wykonania dokladoego tego
aktu.

Palcem polozonym na powiece przeciwlegtej otworowi w rogéwce naciska
si¢ na brzeg nicprzeciety rogéwki i lekkiemi wirowemi naciskami naprzéd uwal-
nia si¢ soczewke z torebki, a nastgpnie wywraca sig ze zwyklego potozenia w ten
sposob, iz brzeg jéj odpowiedni otworowi rogéwki kieruje si¢ ku przodowi a brzeg
przeciwny ku $rodkowi oka. Konsenkwentny i stopniowo zwigkszany nacisk
doprowadza do tego, iz brzegteczy odpowiedni otworowi w rogéwee wypychany so-
czewky przybliza sig z caty Zrenicg ku temuzotworowi i wehodzi ponickad w sklad
Jego. Przy bardziej zwigkszonym nacisku, brzeg soczewki zeSlizguje si¢ z teczy
i wchodzi w Zrenicg, ktorgrozciggnawszy poprzecznie przebywa z wigkszg lub mniej-
szq, katwoscig, wzglednie do rozmiardw soczewki, a poniewaz Zrenica jak widzicliSmy,
w tym peryodzie operacyi stanowi czg$¢ otworu oka, wige soczewka po przebyciu
téj najwigkszej przeszkody juz jest zewnatrz kuli oczngj.

Poznawszy szczegétowo mechanizm operacyi wydobycia, zastanowimy sig
nad pojedyiiczemi aktami dla poznania niedogodnosci tychze inastgpstw nieko-
rzystnych a czgsto nicuniknionych.

Najpierwszym warunkiem udania sie operacyi zaciemka przez wydobycie
jost t. z. dojrzatodé zaciemka, pod dojrzatodcig rozumiemy pociemunicnie zupeine
catj soczewki. Zaciemek dojrzaty, to jest soczewka zupelnic pocicmniata z tatwo-
Sciy, wyluzuje sig z rozdartéj torebki i w jedndj massie trzymajac sig jadra calko-
wicie zoka wycisnigty by¢ moze;na udaniu si¢ tego dobry skutek operacyi gléwnie
polega, ni¢ pociemniate bowiem czeSci soczewki, warstwy zewngtrzne jako naj.
poznidj pociemnicwajace w zaciemkach wickowych (cataracta senilis) majac wie-
kszg sp6jnosé z torebkami niz z jadrem, przy wyciskaniu pozostajy w oku, w cze-
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éci z powodu téj wigkszej spojnoSci, w czgsci za$ z powodu zbyt ciasnego otworu,
przez ktdry na zewnatrz sig wydobywaja, bo Zrenica jakkolwick ma obwdd podatny
ale zawsze do pewnego tylko stopnia i podatno$é ta zwigksza si¢ w miareg twardo-
Sci czgscei przeciskajacych sig; czgSci wige twardsze soczewki jak jadro n. p. z ta-
twoscig sobie droge przez Zrenice utorujy; soczewka cata pociemniata, t. z. za-
ciemek dojrzaly téz przecisngé sig moze, ale gdy niektore czeéci zaciemka jeszeze
majy zsiadto$¢ normalnej soczewki, to si¢ z pewnoScig przy przej$ciu przez
Zrenicg oderwq od jadra i pozostang w komoree tylnéj a nastgpnie po wydobyciu
jadra tylko w bardzo matéj czgéci wycisnigtemi byé mogg, bo nie przedstawiajyg,
dostatecznego oporu dla wprowadzenia ich naciskiem poSrednim w otwér Zre-
niczny.

Przy wydobywaniu tedy niedojrzatego zaciemka, wielka czgs¢ niepocie-
muiatéj soczewki pozostaje w oku i wystawiona na wptywy cieczy wodnéj komd-
rek, przechodzi metamorfozy pociemniewania zbyt gwattownie, czg$ei pozostale
rozbrzmiewajg bardzo nagle i rozktadajg si¢ na niezbadanc dotad pierwiastki,
ktdre w czedci mechaniczuie, w czgsci zas prawdopodobnie chemicznic drazniy po-
graniczne szlachetne organa oka, jak wyrostki rzeskowe i tecze, sprowadzajyc
zgubne dla oka zapalenie tychze.

Te nastgpstwa operacyi zaciemka przez wydobycie, najwigksza rubryke
w statystyce niepomyslnych zej$¢ operacyi zajmuja, bo kazdemu okuliscie wig-
domo jak rzadko ma si¢ dojrzaty zaciemek do operowania, jak truduo jest na-
ktonié chorego do wyczekiwania téj dojrzatosci, kiedy wzrok czgstokroé sposdb
zycia tegoz stanowi; jak dtugo w niektdrych razach nawet przy dobrej woli cho-
rego na tg upragniong dojrzatosé wyczekiwaé potrzchba, i nakoniec jak nicliczne
lata zycia cierpigcym na zaciemek pozostaja, jak wige upragniong byloby rzeczy
te resztg zycia co najpredzej zno$nicjszg i uzywalniejszg uczyni¢? Niepodobieii-
stwém jest prawie dotrzymaé postanowicnia robienia operacyi tylko na zupetnie
dojrzatych zaciemkach; w jednym tylko szczesliwym wypadku jest to mozliwém,
kiedy oba oczy w odstepie lat kilku po sobie pociemniewajg, wowczas gdy pozo-
state zaczyna ustug odmawiaé, pierwéj ociemniate moze by¢ w okresie do opera-
cyi stosowndém; ale jakze sig to rzadko zdarza?

Te juz powody dostatecznemi by byty do szukaniasposobéw operacyjnych,
z pomocy ktorych i niezupetnie dojrzate zaciemki bez nicbezpieczenistwa dla oka
wydobywaé moznaby byto; ale mamy jeszcse inny nader wazny powdd, na ktory
tez uwage panéw zwrécié powinienem dla wykazania celu tych rozmaitych usito-
wan nowoczesnéj okulistyki i racyonaluosci Srodkéw, jakie dla dopigcia tego celu
obmyslanemibyly. Ptat, jezeli ma byé wystarczajacym dla osiggnigcia ostatecznego
celu operacyi, t. j. wydobycia swobodnego soczewki, powinien mieé¢ w podstawie 4/
szerokosci; jezeli §rednicg rogéwkiw oku dojrzatego cztowicka przyjmicmy za4 '/,
~5" to widzimy, ze platem ktéry podstawg prawie wyrdwnywa srednicy rogowki
odejmujemy potowe zycia tejze, boé to czy dla bezposredniego odzywiania za po.
mocay naczyn, czy téz dla posredniego przez komérki, niezbgdng jest zawsze inte-
gralnos¢ miejsc w ktorych gtéwne czynniki nutrycyi majy swoje siedlisko, a wige
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w danym razie cato$€ brzegu rogéwki w ktorym zakonczenia i polaczenia naczyn
do rogéwki dochodzacych znajdujy sig. Wprawdzie przez przecigcie potowy
drog zyciodajnych rogdwki nie zmniejszamy szans Zycia j¢j o potowg, mnicjsza
bowicm potowa wystarcza dla utrzymania rogéwki przy zycw, a W a r e zachg-
cony do$wiadczeniami na zwiersgtach, radzi przecinanie %, czgsei rogowki twier-
dzae, 7¢ Y/, , obwodu wystarczy dla utrzymania tejze przy zyciu, a ze mnogo§¢ naczyn
w organic tak delikatnym, tylko wezesnemu spojeniu na przeszkodzie staje. Jezeli
zwazymy jednak Zze operacye zaciemka zwykle wykonywamy na ludziach bar-
dzo starych, na indywiduach schorowanych, wyng¢dzniatych i anemicznych, to nie
podzielimy zdania W ar e’g 0, a po rozpatrzeniu si¢ w statystyce wypadkéw
nieszczesliwego zejscia po operacyach w mowie bedacych przekonamy sig, ze '/,
cze$é wypadkow nieudanych operacyi jest nastgpstwemzgorzelii obumarcia ptata,
a wigc wlasnie braku zycia. Widzimy z tego ze przy warankach zdrowia ogol-
nego, w jakich chorzy si¢ zwykle do operacyi zgtaszaja, wielkosé plata wplywa
bardzo na statystyke wypadkéw nieudanych i prawdopodobnie ilosé tych wypad-
kéw pod pewnym wzgledem jest z wielkoS$cig ptata w réwnym geometrycznym
stosunku: im wigkszy, tém wiecéj. Usitowania wige okulistyki nowoczesnéj
i wtym wzgledzie osiggajac pewne ulepszenia nic byty bezowocnemi, jak to zo-
baczymy daléj, chociaz préby przez ktore przechodzono przed dojsciem do pew.
nikéw byty bardzo liczne i réznostronne, bo duzo dilematéw do rozwigzania mia-
no: zmniejszyé wielkosé ptatu, kiedy ten jost wlasnie tak tylko wielki, jak wy-
maga wielko$é soczewki pociemniatéj; rozszerzyé go a zmmiejszy¢é wysoko$é, to
znowu straci si¢ na rozwartosci rany, przezco soczewka utraci Yatwosé stawania
w Zrenicy i przerzynania si¢ przez tez, bo wruchach swoich bedzie rogéwky nie-
podatng powstrzymana. Usitowania te byly wielostronne i réznorodne, we
wszystkich jednak te dwa si¢ przebijajg kiecrunki: 1) usunigcie przyczyny zapa-
lenia teczy i ciatka rzgskowego przy moznosci operowania zaciemkdiw niezupet-
nie dojrzalych, i 2) zmniejszenie wielkoéci p¥ata inadanie mu ksztaltu przedstawia-
jacego réwniez dobre szanse przy wydobywaniu zaciemkéw, a lepsze we wzgledzie
zagojenia pooperacyjnego. Klassyfikowaé podtug tych wybitnych kierunkéw auto-
réw pomystéw nie moge, gdyz jak zobaczymy, zwykle ulepszenia w jednym kie-
runku i zamiang w drugim stanowity, bede sig wige trzymat w opisie history-
cznego porzagdku, co mi wtatwi krytyczny rozbidr prac na tém polu.

Juz w poczatku tego wieku Anglicy Gibson i Travers zalecali
zmiang cigeia platowego na liniowe, w razach takich gdzie soczewka czesciowo
z oka wydobytg by¢ mogla. G ibson ') zalecal cigeia liniowe dla wydobycia
zaciemkoéw uprzednio rozdrobnionych igta przez rogowke wprowadzony, T r a-
vers ?) za$ dla wydobywania zaciemkéw migkkich. Ale rady tych okulistéw
wyspiarzy pozostaty dla lagdu statego nieznanemi, tak ze nieco pézniéj niezalez-
nie od nich Fr. Ja eger zalecat cigcie liniowe dla wydobycia zaciemkéw to-
rebkowych i nastgpezych (cataracta capsularis et secundaria). Dopiero Gracfe
wr 1855rady Gibsonai Traversana wigkszy skalg wyprobowawszy

') Practical observations ecte. Londen 1811.
2) Further observations of cataract. Med. Chirurg. trans. of. London 1814.
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i przckonawszy sig o prawdziwodci tychze, zalecit cigcie liniowe jako jedyne
i najwlasciwsze do operowania zaciemkow migkkich ioperacye przez siebie
w takich razach wykonywane opisat pod nazwa : wydobycia z pomocy cigcia linio-
wego (extractio linearis) '), w kilka za$ lat pozniéj G ra e fe wrazz asystentem
swoim Schuftem (obcenie Waldau) probowali zastésowaé cigeie linio-
we w polaczeniu z wycigeiem teczy do zacicinkdw polbwardéj zsiadtosei (Schuft
nawet do zupelnic twardych zaciemkdw) i sposob ten nazwany przez Gr a e-
fego: Modyfikacygwydobyciazpomocygcigeia linio-
wego?), a przes Schufta: Wytyzeczkowaniem (excochlea-
tio) ) w swoim czasic opisali.

Sposcéb ten polegat na przecigcin zewngtrznéj
¢wierci brzegu bony rogowdj lancy prosty (Iig. 4),
wycigciu odpowiedniego kawalka tgezy, rozdarciu to-
rebki soczewkowéj i wprowadzeniu pod soczewke
osobno w tym celu przez Sc¢ h ufta zrobionéj
Tyzeczki (Fig. 5), z pomocy ktérsj wyciggato si¢ po-
ciemniaty soczewke na zewngtrz. Graefe spo-
$0b ten do&¢ oglednie zalecal, mianowicie w razach
Rysowal i wycinal na driouie takich, gdzie zte odzywianie osoby podlegtéj cierpie-

niu zaciemka kazato przypuszczaé fatal-

ne nastepstwa po wydobyciu za pomocy
ciecia platowego, a gdzie zarazem zsia-
dtosé pot-twarda zaciemka nie przedsta-
wiata mozebnoéci wydobycia tegoz z po-
moca zwyczajnego liniowego cigcia %),
Rysowal i wycinal na drrewis Karmanski. np. przy zaciemKkach zdarzaj:],cych SiQ

u cierpigcych na cukromocz (melituria), Schuft zas daleko rozcigglejsze
wyznaczyt pole wskazaniom do swojéj operacyi: chcial on ja zastosowaé do kaz-
dego rodzaju zaciemkow. DogwiadcZenie jednak bezstronne ogélnie sposob ten
potepito tak, iznawet Graete wykonywania tegoz zaniechal, a niespra-
cowany na polu poszukiwan sposobéw uczynienia mniéj niebezpieczng metode

ki

) Arch. f. opht, T. L. Cz. Il pag. 219. squ.

2) Arch. f. opht. T. V. Cz. L. 162. squ.

3) Die Ausloffellung des Staars. Berlin 1860.

) Wlasciwic w kulistéj powierzehni niepodobném jest zrobienic cigcia prostego, liniowe-
go. Pod wyrazeniem liniowe rozumiemy tedy cigcie poprowadzone w plaszezyznie najwigkszego
kulistego przcecigcia kuli, czyli dokladniéj si¢ tlumaczac, to cigcie tylko za liviowe w goislém
znaczeniu tego wyrazu uwazaé mozemy, ktére robione bedzie narzedziem tngeém w kierunku
jednego z promieni powierzchni kulistéj; w praktyczném zaé znaczeniu, zastosowalném do ope-
racy] w mowie bedacych, 1inio w é m nazywamy cigeie, ktére od wyzéj wymienionego kie-
runku tylko si¢ bardzo malo oddala; cigeiem zad platow é m najbardziéj od
wymienionego kierunku oddalajaco si¢, poniewaz to ostatnie robi si¢ w kierunku prawie naj-
mniejszego kulistego przeci¢cia kuli. Wynikiem naturalnym tego rezonowania jest wniosek,
iz cigeie liniowe daje rang najmniéj si¢ otwierajacg, ale té2 najbardziéj do wezesnego spojenia
skloung i ze przeciwnie rzeczy stojg przy ocigoiu platowém,
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wydobycia, radzil tyczyé cigeie platowe z wycigeiem teczy, albo téz wydobycie
zaciemka na kilka tygodni wycigciem tgczy poprzedzaé. Rade t¢ Graefego
rozwingt Moo r e n ), ktory w wielkiej liczbie (59) zaciemkéw u osob pod naj-
gorszemi warunkami zycia sie znajdujycych, starcow w czgsci zgraybiatych, w cz¢-
sci biedy wynedznionych, zastosowal ten sposob ze stosunkowo bardzo szezesliwg
statystyky wypadlkow uleczonych: 96y, 0i.  Wielka jednak ilo$¢ czasu potrzebna
do leczenia chorych tym sposobem operowanych, bo pomigdzy pierwszy a drugy
operacyq konieczuy jest czterotygodniowa przerwa, byta wiclky przeszkody dla
uogdluicnia tego sposobu, tem bardziej ze i statystyka z 59 tylko wypadkéw nie
dawata zupetnej rekojmii pewnosci, dlatego tez pomimo ogloszenia rozulta-
tow Moorena w 1862 r., poznalismy w latach 1863 i 1864 dwa nowe ulepszenia
sposobu wydobycia.

Jacobsohu z Krélewca oglosit 2) ulepszenie sposobu wydobywania przez
cigcie ptatowe; ulepszenie polegato: 1° na koniecznosei zupetnego zachloroformo-
wauia chorego; 2° na przeniesicniu obwodu ptata z rogéwki w nabrzmiatosé
obrgczkowy, 3° na wycinaniu kawatka tgczy przeciwlegtego wicrzchotkowi plata.
Operujge tym sposobem, powigkszal on otwdr zmnicjszajac nicbezpicczefstwa
dla odzywiania rogowki z cigcia ptatowego wynikajgce, a przez wycigcie kawat-
ka tgczy ulatwial catkowite wyjscie soczewki z oka.  Statystyka chorych tym
sposobem operowanych byta wigkszg (105 wypadkow), i prawie tak dobrg jak Mo-
orenowska (963 udanych 43 nieudanych); ale pomimo tak racyonalnych ule-
pszen i tak zachgcajgcej statystyki, sposéb ten jako ogolny nic mdgl znale$é
zastosowania z nastgpujgcych powodéw. Jako pierwszy warunck dokladnego
wykonania téj operacyi, uwaza Jacobsohu chloroformanic az do zupetnego
bezwladu kazdego operowanego chorego. Panowie wiccie jak nie rzadko zda-
rzajy si¢ wypadki Smierei przy chloroformowanin i ile czasu potrzeba do zupetne-
go zachloroformowania; z tego juz wige ostatniego powodu znakomitsi okuliSci,
majacy czgsto po kilka zaciemkow w ciagu jednego dnia do zoperowania, nie mo-
gliby w zupetnosci wszystkim wymaganiom Jacobsohn'a odpowiedziec; z dru-
giej strony koniceznoscig, jest w sposobié Jacobsowa robienic ptata dolnego,
a ta konieczno$é pocigga za sobg bardzo niekorzystae nastgpstwa w doktadnosci
widzenia  pooperacyjnego; dolna bowiem czgS¢ rogéwki jest przy otwartych po-
wickach calta odkryta, Zrenica wige powigkszona w tym kierunku wycigciem ka-
walka tgezy, czyni prawie niemozebném widzenie doktadue drobnych przedmio-
tow. Jakkolwick bowiem przeciwnicy czgstego wykonywania operacyi wycigcia
teczy przesadzajg szkodlive nastgpstwa téj operacyi pod wzglgdem doktadnosci
widzenia, jednak trzeba przyznaé, iz woczach pozbawionych soczewki, wielkos¢
i odSrodkowe polozenie Zrenicy wiclki wptyw na doktadno$¢ widzenia wywicraja,
chorzy bowiem sg w takim razie nadzwyczajnie razeni $wiattem z bokéw do oka
wpadajgeém, a kregi rozpierzchte powstajgce przed i po za ogniskiem okula-
row zastgpujacych wydobyty soczewke, zacierajg doktadno$é obrazu przedmiotu

'} Die verminderten Gefshren einer Hornhaatvereiterung bei der staarextraction 1860.
%) Ein neues Gefahrloses oper. Verf. zur Heilung des grauen Staares. Konigsberg 1863,
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na siatkdwce powstajacego i zmuszajycego chorego, chcgcego widzieé dokladnie
kilka przedmiotéw w niewielki¢j nawet od siebie odlegloSci zostajacych, do cig-
glego przesuwania okulardw. Inaczéj sie rzecz ma, jezeli wycigeie kawalka te-
czy, od géry sig robi, powicka bowicm goraa przy zwyczajném otwarciu oczu za-
krywa gérng trzecia czesé btony rogowdj, a przez to zmniejsza niedogodnoSci
powstajace od powigkszenia Zreunicy w tym kierunku. Ale wspomniatem juz wy-
zéj, iz operujac sposobem Jacobsohn’a robi sig zawsze plat ku dotowi,
ato z powodu,iz przy otwarcin na tak znacznej przestrzeni gatki ocznéj mo-
zemy unicruchomiaé t¢ ostatnigtylko w pierwszym akcie operacyi, to jest przy
robicniu ptata, po skonczeniu za$ tego, narzedzia'uzywane do unicruchomienia
oka moglyby z tatwoscia sprowadzié zmiang wzajemmych stosunkéw wewngtrz-
nych czgdci oka; pozostate wige akta operacyi odbywajy sie bez uzycia tych
narzedzi, a poniewaz oko cztowicka u§pionego zawsze si¢ chroni pod powiecky
gorng, wige dokonczenie operacyi przy ptacie gérnym bytoby w tych warunkach
niepodobném.

Drugim sposobem prawie wspodtczesnic ze sposobem Jacobsohna
ogloszonym, jest sposéb Critch et t'a '). Znakomity ten angielski okulista,
niezrazony niepowodzeniem sposobu S ¢ h u fta, staral sig zbadaé jego stabe
strony i korzystniejszemi zastapié; rzeczywidcie dokazal tego w czesSci. Najprzod
dostrzegltszy, iz cigcie w rogowce zwyczajnemi lancami robione, nie daje¢ dosta-
tecznego otworu dla wydobycia wigkszych rozmiaréw twardego zaciemka, zrobit

lancg olbrzymich rozmiaréw, jak tu ja panowice
B widzicie (Fig. 0); lancg tg wklowszy w na-
= brzmiato§é obraczkowg gorné) czesei obwodu
rog6éwki, przeprowadzat po za taz przez caly
komorke przednig, odcinajac wten sposob pra-
wic trzecig czg$é blony rogowédj od twardéj;

a rozdarlszy torebke soczewkows, wprowadzak
pod nia tyzeczke, ktora o wicle przewyzszata
Rysowali wycinal na drsewie Karmanski. zaleconq, przez Schufta {yZCCZkQ. Ly-
zeczka ta, jak panowie widzicie (Iig. 7), jest
tylko na koincu pod katem ostrym ku tyto-
wi zagiety; wklestoscig swojgodpowiada wy-
puklosci soczewki, a koncem zagietym utrzy-
muje tez przy wycigganiu na zewnatrz; fa-
twiéj wige ja mozemy pod soczewky wpro.
wadzié, mni¢j miejsca w oku zajmuje i ta-

Rysowal i wycinal na driewie Karmanski.

twiéj caty seczewke z oka wyprowadza. Rezultata operacyi Critchet ta
byty bardzo $wietne, w jednym tylko wzgledzie pozostawaty do Zyczenia: pomi-
mo catéj doskonatoécityzeczki Crit ch et t'a w potowie tylko wypadkow, przy
zupeknic dojrzatych zaciemkach mozna je byto w catkowito$ci z oka

") Monatsblitter f. Augenbeilk. IL p. 349.
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wydoby¢, przy zaciemkach za$ niezupelpje dojrzatych zawsze cze§é warstw ko-
rowych (corticalis), pozostawata w oku istawala si¢ powodem podraznienia tak
tgczy jak ipozostatéj w oku torebki soczewkowéj a raczéj komdrek nablonko-
wych, ktore jak panom wiadomo, wewungtrzng praszezyzng torebki przedniéj wy-
Scietajy. Do podrazZnienia torebki soczewkowéj przyczynialo sig¢ zapewne samo
wprowadzenie do wngtrza téjze tyzeczki, ktora jakkolwiek byta jak mozna naj-
starannidj oszlifowang, jednak jako ciato tak obce itak réznigee sig od czesci
w sktad oka wchodzgcych, nic mogta byé dla tychze czgsei indyferentng. Zprzy-
czyny tedy tych draznigcych momentéw, w nastgpstwie mniejszéj potowy wyko-
nanych operacyj mielisSmy do czynicnia z przedraznieniem teczy i torebki so-
czewkowdj, nieszkodliwém wprawdzie absolutnic dla ostatecznego zejscia ope-
racyi, ale szkodliwém wzglednie: jakkolwiek bowiem w nader rzadkich i wyjat-
kowych tylko wypadkach po operacyi nastgpowato zapalenie mogace sprowadzié
utratg oka operowancgo, w wigksz¢j czgSci wypadkow operowanych zostawaty
przylepienia brzegdw teczy do torebek i czgSciowe pociemnienia tych ostatnich,
znane pod nazwg: zaciemka nastgpezego (cataracta secundaria), a z temi nastgp-
stwami koniecznie si¢ Ygczyto znizenie sity widzenia oczu operowanych tak, ze
jakkolwick na sto wypadkéw operowanych metoda Critchetta 94%, byko
pomy$lnych, z tych jednak 56°, tylko pozyskato przy dobranych okularach v/,—
e sily widzenia (maximum u operowanych na zaciemek), a 38°/, miato mnicjszg.
Z tych 38°/, w199/, operacya nastepczy sitg wzroku do Yy—" sity widzenia
poduicsé mozna byto, w 19/, za$ sita widzenia dochodzita tylko od '/;—'/, nor-
malnéj. — (Dok. nast.)
KORRESPONDENCYA.

Szanowny Redaktorze!

Razgca niesprawiedliwodé jaka mnie spotkala ze strony jednego z naszych pism lekar-
gkich a mianowicie Kliviki, zmusza mnie do proéby o udzielenie mi glosu w Gazecie lekarskigj. 1)

Z kohcem zeszlego roku wydalem rozprawe odezytang i przedyskutowang w tutejszém
Towarzystwic lekarskiem p. t.,,0 istnieniu dusey i jéj udziale w chorobach umystowy ch*,
w ktéréj swoje poglady popieralem powaga wielu znakomitych naturalistéw i lekarzy, & mig-
dzy innymi cytowalem kilka razy Virchowa, W nr. 17 , Kliniki* wystapil p. Markic-
wicz z obszernym artykulem pod napisem: ,,Sldwko o roli jakg odgrywa Virchow w roz-
prawic Prof. Struvego i t. d." wktérym zarzucal mi, ze nicstusznie odwolalem si¢ do po-
wagi tego znakomitego naturalisty, a przedewszystkiem, ze nic mialem prawa pomieéci¢ pracy
Virobowa ,Die Einheitsbestrobungen in der wissenschaftlichen Medicin. Gesammelte Ab-
handlungen 1862%, pomigdzy pracami ,,domagajjcemi si¢ dopelnienia empiryeznych badan
przez filozofig i psychologia® 1 zbicia teoryl materyalistycznéj, zaprzeczajacéj istuicniu duszy
zdaniami przejetemi z t6j pracy Virochowa. PanMarkie wicz przeciwnie wypowiada
watpienie ,,by najpilnicjsze studyowanie téj pracy Virch o wa wykazalo gdziebgdZz podobne
domaganie si¢ z jego strony, domaganic sig pomocy od filozoféw i psychologéw.*

Na te i tym podobue zarzuty, ktérych w caléj obszernosci tutaj naturalnic rozwingé nie
moge, pomieszezong zostala w Nr. 19 |, Kliniki* odpowiecdZ moja, w ktéréj zdaniami V i r-
¢ h o w 4 usprawiedliwilem obszernie jego ,vole w mojéj powyzszéj pracy. Zdania te przy-
toczylem naumyslnic w niemieckim oryginale, aby zapobiedz nowym drobiazgowym zaczepkom
co do tlumaczenia sléw Vir ¢ h o wa, w ktérychto zaczepkach p. M. dopatrywal swojéj

') Ze wzgledu na to, ze odmawiajac prosbie P. Prof. Struve’go pozbawilibysmy go jedy-
néj sposobnoéei usprawiedliwienia si¢ 2 poczynionych mu przez recenzenta zarzutéw — przyj-
mujemy ninicjszy artykul, jakkolwiek w polemice t¢) zadnego udzialu nie bierzemy ani nadal

braé nie zamierzamy. (Prayp. Red).
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szczegdingj sily. Niech mi wolno bedzie przytoczyé i tutaj kilka =z tych zdeh, dowodzacych
jok wysoko Vir ¢ h o w ceni filozofig i psychologis i jak dalekim jest od pogladéw materya-
listycznych, ktére p. M. jemm podsungé pragnie.

Na str. 19 powyzszej pracy V irr ¢ h o w méwi: ,,Ich verstche unter Anthropo-
l ogi e die Erfahrungswissenschaft vom Menschen berhaupt, indem ich als Erkenntnissquelle
nicht b1lo s s die Aussere, objective, sondern auch die innere subjective Erfahrung betrach-
te. Man konnte hier cinwenden, dass ich damit zugleich den wesentlichen Theil der P h i 1 o-
s o p hiein das Gebict der Naturwissenschaft hereinziehe. Ich leugne die Richtigkeit die-
ses Einwandes nicht, betrachte ihn aber alsk e i n e n Vorwurf.* Na str. 31 mdéwi: ,Sowohl
dicPhilosophi c als die Chemic und die andern Naturwissenschaften, sind fir diec Medi-
cin nicht bloss nicht gleichgiltig, sondern sie sind die nothwendigen Grund -
1a g e n der Untersuchung.'

Te i tym podobne zdania dowodza w sposéb dotykalny jak wysoko Virchow
ceni filozofig 1 psychologis, i jak nisko stoja pod wzgledem ogdlnego umyslowego wyksztalcenia
ci z naszych anti-filozoféw, ktdrzy nie dokonawszy jeszcze niczego na polu nauk przyro-
dzonych, szukaja latwego u nas rozglosu blahemi i niedorzecznemi napadami na naa-
ke, ktéra méwiac z Vir ¢ ho w e m pozostanic na zawsze jedng z ,koniecznych podstaw
badania.*

Co zasé do kwestyl istnienia duszy i materyalizmu, to nastepujgce zdania Virchowa
wykazuja jasno jego stanowisko i usprawiedliwiajg zupelnie, zem si¢ w tym wzgledzie do jego
powagi odwolal. Na str. 16 powyzszéj rozprawy V i r ¢ h o w méwi: ,,Von demn Augenblicke
an, wo ein einheitliches Substrat des Bewusstseins nicht in cinem besonderen, einfachen Or-
gone des Korpers aufgewiesen werden kann, ist wissenschaftlich gegen die
Moglichkeit nichts mehr einzuwenden, dass ausser dem palpablen Stoffe noch ein impondera-
bles, wenn man will immatericlles, dtherisches oder rein geistiges Wesen existire, dessen we-
sentliche erkennbare Eigenschaft cben das Bewusstsein ist.  Fitr mich war diese Gedanken-
reihe die Veranlassung, dic rein materialistische Auffassung des Bewusstseins als ciner  einfa-
chen Hirnfunction als willk@thrlich und die allerdings transscendente Annahme
einer besonderen Seele als moglicherweise b e r e o h t i gt zu erkliren und noch jetzt kann
ich trotz der Gegenbemerkungen von V o g t, mich nicht fiberzeugen, dass dieses Standpunks
irthttmlich ist oder der Folgerichtigkeit entbehre.” A na str. 18 co do materializmu méwi:
»Eis giebt einen materialistischen Dogmatismus sogut wic einen kirchlichen und einen 1dealisti-
schen, u. ich gesteche gernzu, dass der einc wie die anderen reale Objecte haben k 6 nn e n.
Allein sicherlich ist der materialistische der gefihrlichere weil er seine dogmatische Natur
verleugnet u. in dem Kleide der Wissenschaft auftritt, weil er sich als empirisch darstellt, wo
er nur speculativ ist u. weil er diec Grenzen der Naturforschung an Orten aufrichten will, wo
die letzteren offenbar noch nicht kompetent sind.*

Takiemi tedy zdaniami usprawiedliwitem w Nr. 19 , Kliniki* rol¢ Vir cho w a8 w mo-
J€j pracy, tak ze wzgledu na powyzsze jak i na inne bardaiéj drobiazgowe zarzuty pana M......
Alep.Markic wicz niezaprzestal na téj odpowiedzi. Wyrazne zdsnia Virchowa
w obronie ktérego wystapil, méwily teraz przeciw niemu i dowodnie mu wskazaly, ze za-
miast zaczepiaé innych powinien przedewszystkiém ,,ilnie studyowad* pracg Vircho wa
i z niéj sie nauczyé, 2ze czlowick naukowy i w zakresic medyoyny bez znajomosei filozofii i psy-
chologii obejsc¢ si¢ nie moze.

W Nrze 21 ,,Kliniki* p. M.. odpowiedzial na mojg obrone, zawierajgca podobna dla nie-
go nauke wyjeta z Virc ho wa. OdpowiedZ ta jest wzorem wynoszenia si¢ nad innych
i mlodziehczéj dmialoei; jéj autor sadzi, ze zbija jednym zamachem caly filozofia i psychologis,
wszystko, co ja przytaczajgc oryginalne zdania Viroh o w a w obronic swojej powiedzialem,
gdy swoje dawne zarzuty prosto drugi raz powtdrzy i je zbogaci nowemi uszezypliwemi wy-
cieozkami przeciw filozofii. Zaczepki, klétnie i drobinzgowe rozprawy sg widocznie Zywiolem
prMarkiewicza, wnich szuka rozglosu i odznaczenia sie, a ,,Klinika® staje si¢ che-
tniec jego organem Otéz na te nowe zaczepki p. M....... nadestalem kilka dni
po ich wyjdcin w ,Klinice" panu Dobieszewskicmu moja krétka i ,0statnia odpo-
wiedz, ktéra z méj strony miala raz na zawsze zamknaé przydluga dyskussys, nie dotykajaca
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weale, jak p. M. sam wyznaje gléwnego przedmiotu méj pracy. Ale czy. Szanowny Redaktor
uwierzy, p. Dobieszewskiodsyla mi po dwutygodniowym namysle méj artykul ze
wzmianka, ze go drukowaé nie moze dla zapobiezenia dalszéj namietné) polemice. Wiego dla
zapobiezenia namigtnéj polemice p. Do bhieszew s ki przyjmuje namigtne i uszezypliwe
artykuly zaczepne p. Markiewioc za, a odmawia whrew wszelkim sprawiedliwym wyma-
ganiom strony zaczepionéj i whrew przyjetemu zwyczajowl pism peryodycznych, wydrukowania
ostatniéj wspokojnym tonie napisanéj obrony zaczepionego!

Przeciw takiéj razacéj stronnosei nie pozostaje mi nic innego jak udaé si¢ z prosba do
Szanownego Redaktora, aby w swojéj berstronnosci powyzsze wyjagnienie caléj sprawy, zecheial
w pismie swojém oglosié.

Nadmieniam w koficu, ze z natury rzeczy aniz p. Dobicszewskim, ani zp.
Markiewiczem wzadng dalszg polemike wdawaé sie nie bede; przewiduje wprawdzie
ich nowe napady w ,Klinice* ale pozostawiam im chetuie ostatnie slowo, kontentuje si¢ tém
przekonaniem, zc ofwiecona publicznodé naszego kraju dobrze wie, iz ,,Klinika* lubuje sie
w bezzasadnych zaczepkach i w nich szuka awojéj oryginalnosei.

Warszawa, d. 23 Maja 1867. Prof. Dr. Henryk Struve.

CZESC STATYSTYCZNA.
Sprawozdanie miesigezne 2z Urodzen ¢ Smiertelno $ci w Warszawie,
za miestqc Kwiecied 1807.

Chrzedcian. Starozakonuych.

Urodzilo sie: mezkiej, zensk. plei razem. mezkiej, zeisk. plei razem. Ogélem.
7 malzenstwa 283 238 521 50 43 93 614
z stann wolunego '8 21 39 - - - 39
podrzucono 106 108 2kt - - — 214
Razem 407 367 774 50 43 93 867
Umarlo: od 0 — I rokuzycia 86 101 187 32 29 61 248
w 2— T, g 43 36 79 i 27 41 120
» 8—20, 8 9 17 1 s 4 21
» 21 =60, 79 61 140 20 14 34 174
»61—80, 28 15 a3 9 10 19 62
5 nad 60 lat. i 4 12 1 1 2 14
Razem 252 226 418 77 84 161 639

Réznica urodzer miedzy tym miesigcem a Marcem wynosi przeto 371 na korzysé
Kwietnia, t. j. %; urodzeh tego miesigca. Ten tak znaczny przycost przypada wylacznie pra-
wie na chrzescian. U starozakonnych urodzito si¢ bowiem tylko o 11 dzieci wieeéj od zeszle-
go miesigea (82 : 93).  Szczegdlnicjszym wypadkiem objawia si¢ ten przyrost we wszystkich
trzech kategoryjach urodzonych w jednym i tym samym stopnia prawie, a najwigeéj nawet
stosunkowe u dzieci z malzenstwa. Co sig tyczy tychze, to jest widocznem, iz wicksza obfitosé
zywnodei w Czerweu i Lipcu wplyw swéj wywrzeé musiala, Kladziemy nacisk na te okolicz-
nogé dla tego, iz sa ludzie, ktdrym sie zdaje, jakoby nadwatlenie organizmu w skutek niedostatecz-
nego Zywienia podezas postu, przypadajacego zwykle na Marzec i Kwieciefi, moglo byé zniesione
byé moze przez tekilka dni nadmiaru podezas pierwszego tygodnia swiat wiclkanocnych, po kté-
rych nastgpuje tak zwany czas przednowku, trwajacy zwykle az do Czerwca, a ktdérzy nie
wiedza o tém, ze na to potrzeba dluzszego nieco czasu, nim obfitsza i odpowiedniejsza zywnosé
zdola wricié organizmowi pierwotna jedrnosé, a celniejszym i wyzéj wyksztalconym funkeyjom
pierwotna energija.

Co do podrzutk6w i dzieci z nieprawego loza, na ich pomnozenic dzialaja tu inne gld-
wnie przyczyny, mianowicie za naplyw robotnika w tych miesigcach do miasta, i wigksza ilosé
wojska rozlozonego w okolicach. Zasluguje réwniez w tym miesiacu na uwage i to, e czyn
niki, wplywajace na zwigkszenic liczby urodzef u chrzedcian, u starozakonnych tego dzialama
nie wywarly, czyli inaczéj, Zc obie ludnosci ulegaja odmiennym w téj mierze czynnikom, albo
tez odmiennemu sposobowi ich dzialania.

Smiertelnodé tego miesigea stoi w odwrotnym stosunku do urodzeh; zmniejszyla si¢ bo-
wiem o 69 wypadkéw, co niemnidj. jest korzystnem dla ludnosci. Jest ona mnicjszg nietylko
liczebnie bezwzglednie, ale i stosunkowo.  Wypada bowiem 21,3 wypadkdw dziennie, a zatém
o 1,6 mniéj niz w Marcu, lecz jest zawsze jeszcze wigksza niz w Lutym o 0,44 dziennie. To
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zmniejszenic Smiertelnodci przypada gidwnie na ludnodé chrzedciansks, ktordj zmarlo o 63
0s6b mnidj, niz w zeszlym miesiacu, t. j. o 12%; gdy tymczasem u starozakonnych zmarlo
tylko 6 oséb mmidj, t. j. 3,69/, mniéj. Rdznica przeto znaczna; pomimo to stosunek smicrtel-
noéci w poréwnaniu obu ludnosci wypada i w tym miesigcu na nickorzysé chrzescian, Umarlo
ich bowiem 74,8%/ gdy tymczasem starozakonnyeh tylko 25,2° , co nicodpowiada stosunko-
wi obu ludnosci jak 2:1; czyli 66:34. Za to stosunek émiertelnosci do urodzen wypada nie-
skonczenie korzystniéj dla chrzedcian. U nich urodzilo si¢ bowiem, odtraciwszy nawet pod-
rzutkéw, w ogdle o 103 osdb wigcéj niz umarlo; t. j. 122,5:100 umarlych, gdy tymeczasem
u starozakonnych wmarlo o 68 wigeej niz sig urodzilo.

Liczba dzieci nieiywo urodzonych zwigkszyla si¢ w tym micsigcu o 14; wynosi bowiem
28, podwoila sie zatem. 7Z nich przypada 15 na chrzeécian, a 13 na starozakonnych. Rdzni-
ca na pozér nie wielka i korzystniejsza dla ostatnich. Poréwnawszy jednak te liczby z ogd-
lem urodzeh okaie sie inaczéj. Odtraciwszy bowiem podrzutkéw przypadnic 2.7:100 urodzen
u chrzescian, u starozakonnych zag 14:100 blisko. Réznica uderzajgca. ILiczba zmarlych
dzicci w 1ym roku zycia zmniejszyla si¢ o 16 wypadkdw; wynosi bowiem 220, t. j. 36%/, ca-
16j smiertelnosci po odtraceniu niezywo urodzonych. Co do stosunku obn ludnosci przypada
172 na chrzeécian a 48 na starozakonnych; t. j. 7 70/0 pierwszycha tylke 23% ostatnich, a za-
tem mniéj korzystnie dla chirzescian ta razg, mniéj nawet jak w zeszlym miesigeu. Poréwny-
wajac nawet stosunek owdj liczby do ogdlu émiertelnosci obn ludnosei, to si¢ okazuje, ze
u chrzedcian stanowi owa liczba 37Y% caléj émiertelnoéci u nich, za8 u starozakonnych tylko
33%5.  Rdznica wprawdzie mala, ale znaczaea, chociaz ten stosunck poréwnany z ogélnym
stosunkiem smiertelnosei obu ludnodei do siebie, wykazuje, iz u starozakonnych mrze stosunko.
wo wiecéj dzieci w 1ym roku zycia niz u chrzescian. Trzeba jeszcze i na to zwrdeié uwage,
ze w tych pierwszych 4 miesigcach roku urodzilo si¢ stosunkowo wiele mniéj dzieci u staroza-
konnych niz u chrzescian, co na Smicrtelnosé ich w Iym roku zycia koniccznie wplywaé
musi. Tylko poréwnanie roczne moze doprowadzié do jasniejszych i wydatniejszych re-
zultatéw.

Najwicksza stosunkows smiertelnosé przedstawia nastepnie okres drugi, wykazujacy
120 wypadkdw, t. j. '/s caléj smiertelnodei prawie, czyli 20°'y ogdlnéj émiertelnosei. Na
rok zycia z tego okresu przypada tedy w przecigeiu 20 wypadkéw, gdy tymczasem w tych
pigciu okresach az do 80 r. zycia przypada w przecigeiu w tym miesigeu tylko 6,84 wypadkéw
na 1 rok zycia. 7 tego okresu drugi rok aycia wykazuje 60 wypadkéw émierci, a zatem
polowe caléj liczby; pomigdzy nimizag 37 u chrzescian a 23 u starozakonnych; stosunek bardzo
niekorzystny dla ostatnich, jesli go poréwnamy z ogélnym stosunkiem $miertelnosei, dajacym
74: 425%. Po tym okresie najwigcé] stosunkowo wypadkéw daje okres czearty, z liczba
174 wypadkéw. Daje on bowiem przeci¢tnie na dzieh 4,35—mniéj wprawdzie niz w Marcu,
ale wige6j niz w Lutym. Tudnosé chrzedciahska ucierpiala w tym okresie stosunkowo najwie-
céj (140:34), t. j. na ogélng smicrtelnosé tego okresu przypada z chrzescian 80%/y, u . staro-
zakonnych tylko 20%,. Pigty okres daje wypadkow 62, czyli 3.1 na 1 rok zycia; i tutaj
tedy mniéj jak w Marcu, lecz wiecéj jak w Lutym. W tym okresic stawia sig stosunek obu
ludnosei prawie normalny, t. j. 2:1 (43 1 19) a ze wrzgledu na stosunek ogélny caléj émier-
telnosci okazuje si¢ wigeéj nickorzystnym dla starozakonnych, a to znaczy tyle, iz émiertelnosé
w tym wicku byla unich wigksza anizeli u chrzescian stosunkowo do émiertelnofci w innyeh
okresach, nie wyjawszy nawet pierwszego. Najmniejsza jest émiertelnodé trzecie g o okresu.
Przedstawia bowiem 21 wypadkéw tylko, czyli 1.6 na rok zycia z tego; okresu stosunck 17
chrzeician do 4 starozakonnych, wykazuje jasno, po ktérej stronic jest korzystnodé. Z wie-
ku nad 80 lat umarlo tylko 14 oséb, a z tych tylko 2 starozakonne, jedna z nich — mezczy-
zna ~— majgcy lat 87, a druga kobieta — lat 83. Ten wypadek jest korzystnicjszym dla
ludnosci chrzescianskiéj, bo dowodzi, iz z niéj stosunkowo wigedj 0séb dochodzi do wicku nad
80 lat. Najstarsza osoba ze zmarlych, mezezyzna, miala lat 92. Po niéj zmarl mezczyzna
w wicku lat 89, kobieta w wicku lat 87, jeden mezezyzna i dwie kobiety w wicku lat 85; 3
meZzezyzn i 1 kobicta w wieku lat 83 i dwéch mezezyzn w 81 roku zyeia.

Co do form chorobnyeh to najwigksza liczba wypadkdw, 90, odnosi si¢ do smicrci

z suchot, chociaz t3 raza o 64 mniéj niz w Marcu. I tataj znowu chrzecianic najwickszy
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dostarczyli kontyngens, bo 78 : 12. Po tém nastepuja zapalne choroby: 77 wypadkéw);
o 5 wigedj niz w Marou. Tutaj stosunek obu ludnosei zbliza si¢ prawie do normalnego, bo
przedstawia 52 chrz. i 25 starozakonnych. Daldj ida choroby wysypkowe, 61 wypadkéw,
o 25 wigcéj niz:w Marcu. Tutaj stosunck jest wigkszy ze strony starozakonnych, bo sie stawia
jak 38 chrz. : 23 starozak. 7yfuss bylo tylko 46 wypadkdw, a zatem o polowe prawic (44)
mniéj niz w Marcu, 1 tutaj kontyngens dostarczony przez starozakonnych byl stosunkewo
wigkszy. (29:17) Na biegunkg zmarlo oséb 29, émierci naglyeh bylo 12, wypadkowych 4,
2 wyctericzenia 11, ¢ marasmus senilis 22, ¢ chordh pologowyeh 10, z paralzéu 13, 2 obigka-
nia 8, z puchling 7.

Ze wzgledu na zatrudnienie, ta razay najwickszy udzial wzial w dmiertelnoéei stan han-
dlujgeych: -~ 130 wypadk 6w, i wyrobnikéw 135 wypadkéw. 7 Rzemieslnikéw zmarlo
120 o0s6b, ze stug zab tylko 51. Za to stan urz¢dniczy przedstawia pomnozenie émiertelnosci
pomimo ogélnego obnizenia oyfry, o 7 wypadkéw, wykazujac 85 wypadkdw émierci. Précz
tego umarlo ze stanu obywatelskiego 42 o0séb, z b. wojskowych 29 oséb, ze stanu fabrycznego
15 o0s8Gb, z 2ebrakéw 5 osdb, i podrzutkéw 21. Na cholere zmarla tylko 1 osoba.

Dochodzeh sgdowo-lekarskich uskuteczniono w tym miesigeu 39. Z tych bylo 4 na
dzieciach niezywo narodzonych, 17 na osobach zmarlych 2 rozmaitych choréb, 12 na osobach
zmartych w skutek gwaltownych mechanicznych uszkodzef, 1 na osobie zmarléj z zagorzenia,
w lym wypadku byla exhumatio, ktéra jednak zadnéj zbrodni niewykazala i w 1ym wy-
padku zrobiona zostala sectio cuesarea na kobiccie ciezarnéj, zmarléj nagle w napadzie wielkiéj
choroby; lecz dziecko dobyto nieiywe. Nakoniec do szpitala go Ducha przywieziono dziecko
z Variolois. E—

Ruch chorych w szpitalach warszawskich.
od dnia 5 Maja do 11 Czerwca (wlacznie) 1867 r.

Cg;;z?h Przybylo- Wyzdro. Umarlo. :::f:_.

W szpitalu Dzieciatka Jezus . . . . . .. 548 144 129 21 542
" SgoDucha ......... . 132 32 29 5 130

” Ewangielickim . ....... 63 18 13 2 &6

» SgoRocha . ......... 73 37 3l 4 75

” Sgo JanaBozego. . .. - .. 166 4 1 - 169

» Sgo Bazarza .. ....... 322 52 60 3 311

» Starozakonnych . ... ... 357 77 Su 9 345
Ogolem 1651 367 343 44 1638

od Redalwyz Z m. lipcem b. . rozpoczyna su; dru«n rok i trzeci
tom Gazety lekarskiéj, ktéry w tym samym co i dwa plerwsze Scisle
naukowym kierunku wydawanym bedzie. Redakcya uprasza szanownych
P. T. abonentow, aby dla uniknienia zwloki w przesylce pierwszych nu-
merdw 3go tomu, raczyli wezeSnie zglaszaé si¢ do prenumeraty w miej-
scowych urzgdach pocztowych, lub téz wprost do Redakcyi. Przy tém za-
wiadamia, ze zapowiedziana (w osobnym prospekcie) Biblioteka Umiejetno-
sci Lekarskich od d. 1 lipcab.r. wychodzi¢ bedzie; prenumerata za§ na to
pismo w ciggu dalszym az do ukonczenia wydawnictwa, pod tymi samymi
warunkami przyjmowang bedzie.

Redaktor odpowiedzialny Prof. Luczklewicz.
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Gazeta Lekarska wychodzi wk’tzd"p sobotg, w objetosci Jednego arkusza, czyli str. 16.—
Prenumerowaé¢ mozna wRedakeyi, na wszystkich urzgdach i stacyach pocatowych, tudziez w zna-
Lzme_]szych ksiggarniach krajowych i z‘tgnmcznych

Redukoyn Gazoty Lekarskiaj przy rogu ulicy Jasnéj i Zielonego placu, w domu
Berenszte,]m, Nr 1364, mxeszkann Nr 6.

W Druka.rm Gazety Polsknej —Za pozwolemem Cenzury Rz@dowéj




