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I. PYod bez ezaszki o mozgu niedoksztaleonym, wypadiym.

Wypadnieeie wnetrznoSei przez szezeling mostkowo - brzuszng.
(Acrania cum exencephalia et fissura sterno-abdominalis
cum exstrophia viscerum).

Podat
A. Brochocki,

Lekarz miasta Nowego Dworu,

W dniu 12-ym maja 1911 roku wezwano mi¢ do wsi Szczypiorna
w gminie Pomiechéw, w Ploniskim powiecie polozonej, do rodzacej wio-
scianki Or.

Ciaza wtéra. Poréd przedwczesny, po siedmiu miesigcach od ostat-
niego odplywu miesigcznego. Rok temu z goérg pierwsza cigza, lecz
w trzecim miesigcu poronienie bez zlych nastepstw dla zdrowia. Po-
przednio O.zawsze byla zdrowa. Zamaz wyszia pézno, bo juz po 80-ym
roku zycia. Mezatka jest od trzech lat.

Poprzedniego dnia wieczorem polozyla sig¢ na spoczynek zupeinie
zdrowa. Nad ranem zbudzily ja silne bole w brzuchu i w macicy, wkrot-
ce odeszly wody, a nastepnie zaczelo si¢ krwawienie, lecz umiarkowane.
W tym okresie postano po babke wiejska, ktéra przybyla do rodzacej
okolo 6smej godziny z rana. Babka, przekonawszy sie o niebezpieczeii.
stwie, zalecila wezwaé lekarza.

Przybywszy do rodzacej przystapilem niezwlocznie do jej zbada-
nia, najpierw zewnetrznego, przy ktérem znalazlem co nastepuje: Ro-
dzaca, kobieta, wzrostu wiecej niz Sredniego, prawidltowej budowy ciala
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i dobrego odzywienia. Brzuch ma umiarkowanie powickszony, ksztaltu
owalnego. Dno macicy wyczuwa si¢ na wysoko$ci pepka;. $ciany macicy
w ciaglem napieciu, zna¢ ze sg obeiggnicte na plodzie; przy opukiwa-
niu daja odglos absolutnie tepy, a przy omacywaniu uciskowem sg umiar-
kowanie bolesne. Boléw porodowych zupetny brak. Tondéw serca plodu,
ani szmerdéw lozyskowych przez $ciang brzuszno-macicznyg nie shychaé.
Czesci rodne zewnetrzne nic godnego uwagi nie przedstawiaja; z kanalu
rodnego saczy sie ptyn wodnisto-krwawy.

Przy badaniu przez pochwg zadnych zboczen w budowie mie-
dnicy nie znalazlem. Ujscie , maciczne snalaztem zupeinie rozwarte,
a w otworze macicznym spotkalem tkwigca jakas strzepiasta, dosé po-
datng na dotyk, niby gabczasta, lecz trudng do okreslenia cz¢sé przodu-
jaca plodu, czynigca wrazenie jakby lozyska przodujacego.

Przy badaniu przez odbytnice, précz wypelnienia dolnego od-
cinka macicy jakiems cialem stalem, ksztaltu nieokreslonego, nic wigeej
godnego uwagi nie znalaziem.

Po tych badaniach urobilem sobie w umysle rozpoznanie — miano-
wicie, ze mam do czynienia z lozyskiem przodujacem, i uznatem za wska-
zane przys$pieszenie porodu, z obawy grozacego lada chwila krwotoku
z tozyska przodujacego. Postanowilem przeto dokonaé obrotu plodu na
noézki i w ten sposéb zakonezyé pordd.

Na 16zku poprzecznem zachloroformowalem rodzaca do pot narko-
2y (z powodu niepodatnoseci osobniczejna dziatanie chloformu), nastgpnie
przystapilem do operacyi.

Z latwoscia wprowadzilem reke prawa do kanatu rodnego, a omacu-
jac strzgpiasta czes$é przodujaca plodu palcami, znalaztem w niej otwér,
wiodacy do jamy ze sklepieniem pagérkowatem, twardem, kostnem,
z resztkami zawartosei pélptynnej, robigcej wrazenie substancyi moézgo-
wej. Nastepnie zaczalem badaé czgsé przodujaca na powierzchni jej
obwodu i otoczenia, przyczem wysledzilem na niej uszy plodu: jedno,
t. j. lewe odpowiadalo polozeniem swojem dotowi biodrowemmu prawemu
rodzacej, a drugie, t. ). prawe—jej spojeniu krzyzowo-biodrowemu lewe-
mu. Posuwajac sig wyzej palcami wprowadzone) reki po przedniej po-
wierzchni czesel przodujacej, ktéora wydata mi si¢ na dotyk ciastowata,
nieco faldzista, ksztaltu okraglego, brylowatego, natrafilem na niej na
otwér jamy ustnej, a w samej jamie wyczulem jezyk plodu. Nie ule-
galo juz zadnej watpliwosci, ze mam pod reka glowke plodu, lecz z jakas
znieksztatcona czaszka i twarza—gdyz pierwszej braklo zupeinie skle-
pienia, a na drugiej nie znalazlem ani nosa, ani oczodoféw. Baczac na
to, ze mam do czynienia z porodem przedwczesnym, ze plodowi brak
zupelnie czaszki, prébowatem palcem, wprowadzonym do jego jamy
ustnej, napierajac na podniebienie, Sciagnaé glowke do prézni mie-
dnicy malej, lecz nadaremnie. Postanowilem przeto uzy¢ innego spo-
sobu. Mianowicie, nie wyjmujac juz reki z kanatu rodnego, staralem sig
po spojeniu krzyzowo-biodrowem lewem rodzgcej, tuz obok prawego
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ucha plodu, posuwajac si¢ stopniowo w gére, wniknaé r¢ka do jamy
macicznej celem dokonania obrotu na nézki. Po drodze natknaglem sig
na prawy bark ptodu tuz przy wejsciu do prézni miednicy matej, a nad
nim na doét pachowy, z czego korzystajac, wprowadzilem dwa palce
hakowato zgigte pod pacheg zstepujacego barku i znowéz probowalem
sprowadzi¢ ptéd do prézni miedniczej. W tymze samym czasie, zapew-
ne skutkiem mechanieznego podraznienia macicy, poczely dziataé bole
porodowe, ktérym réwniez ze swej strony i rodzaca zaczeta pomagaé
tlocznig brzuszny. Wszystkie te usilowania i zabiegi razem wzigte
uwieficzone zostaly pozadanym rezultatem. Pléd bowiem z tatwoscia
wydalony zostat na zewnatrz rodzacej wraz z tozyskiem i btonami pio-
dowemi.

7 pierwszego rzutu oka na wydobyty plad, zdalo mi sie, ze dokon
czylem operacyi po uprzedniem wymozdzeniu i wytrzewieniu, gdyz ptlo-
dowi braklo czaszki, a wszystkie trzewa, z wyjatkiem plue, wiszg na
przednio-zewngtrzne] powierzchni plodu sub scrobiculo cordis. Dalsze
jednak badanie obalilo to moje przypuszczenie wrazeniowe. Zauwazy,
tem mianowicie, ze mam przed soba: ptéd plei zenskiej, ze skoéra oma-
ziona, faldujacy sie¢ i skaqpo podestang ttuszczem, pléd dlugoscia swoja-
waga, rozwojem paznogeci i czesci pleiowych odpowiadajacy co do czasu
siedmiu miesigcom skoficzonym ciazy. Oczu niema. Pepowina grubosci
piora gesiego, wigcej niz p6t tokeia dtuga, z przyczepieniem centralnem
do tozy$ka, blizko pét funta wazacego. Blony plodowe kruche, w strze-
pach, wiszg przy lozysku, ktére nie przedstawialo budowa swojg nic
godnego uwagi.

A teraz zajme sie rozpatrzeniem budowy i ksztaltéow ciata plodu.
Poczynam od strony przednio bocznej lewej. To uprzyst¢pnia zalgczo-
ny rysunek Ne 1, na ktérym widaé, ze sklepienia kostnego czaszki i jej
scian bocznych zupelnie brak; skéra na obwodzie, przy istniejacej pod-
stawie czaszki pofaldowana, pokryta I$nigcymi wloskami ciemnego ko-
loru, dtugosci centymetra, ku wierzchotkowi glowy stopniowo cienczeje
przybiera postaé blony i tu jest porwana w strzegpy. Stanowila ona zape-
wne jedyna ostone mézgowia piodu.

Twarz plodu nie posiada ani czota kostnego, ani tukéw kostnobrwio-
wych, pokryta tutaj pofaldowang pionowo skéra. W okolicy oczodoléw
istniejg dwie symetryczne, poprzeczne faldki skorne, tworzace co$ w ro-
dzaju gérnych powiek. Pod niemi, na miejscu dolnych powiek istnieja nie-
znaczne zaklasnigeia. Szpary migdzypowiekowe zarosnigte. W miejsce
nosa kostnego i chrzastkowego znajduje sie gruba falda skoérna, koti-
czaca si¢ filigranowemi skrzydtami nosa, pod ktéremi, w miejsce dro-
znych kanatéw nosowych, istniejg w skorze dwa slepe zaglebienia wiel-
kosci tebka szpilki. Caly ten nos skérzany wygladem swym robi wraze-
nie miniaturowej traby slonia.

Otwor ustny dosé ksztaltny, lecz nieco zbaczajacy ku prawej stro-
nie twarzy, prowadzi do jamy ustnej, w ktorej widaé¢ foremny jezyk. Oko-
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lice: licowe i policzkowe jakby odete, w dotyku ciastowate. Dolny kon-
tur twarzy ostrokatny, wierzchotek kata zajmuje brddka. Lewa muszla
uszna mocno zesunieta ku tytogtowiu, nalezycie rozwinieta, lecz posiada
w swojem uksztattowaniu i wygladzie co$ zwierzecego, szpiczastego. Szy-
ja bardzo kroétka, przysadzista, za lewym katem szczeki dolnej przechodzi
nieznacznie w bardzo gruba i wydatna boczng, lewa okolice' karku, Kkto-

Rys. i.

ry ze swej strony bezposSrednio zlewa sie z lewg boczng, walcowatej
formy okolicg tutowia, gdyz lewego barku i w ogo6le catej lewej gérnej
konczyny zupeinie brakuje. Prawa kornczyna gorna istnieje w catosci,
prawidtowo i ksztattnie zbudowana. Klatka piersiowa z przodu, sub ju-
gulum, w gornej potowie zbyt ptaska, w dolnejfzas ku dotyszkowi—moc-
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no zaklesa, przemienia sie'w rodzaj wneki, z ktérej wyrast ajg trzewa-
Mamy tu wiec najpierw serce z lewem uszkiem, wierzchotkiem sterczg-
ce ku gorze, i ku lewej stronie nieco nachylone; obok niego z lewej stro-
ny wystaje $ledziona, a pod nig ku dotowi i nieco ku tytowi lezy lewa
nerka; z pod podstawy serca ku prawej stronie ijuz w okolicy brzusznej,
gornej ptodu—wystepuje na jaw watroba olbrzymich rozmiaréw. Z po-
miedzy i z pod tych czterech, tylkoco wyszczegbélnionych organéw,
wysuwaja sie: przetyk, zotadek, petle kiszek grubych i cienkich, oraz
pepowina. Kiszki i pepowina zwisajg ku dotowi. Trzewa przy swem
wyjsciu z jam: piersiowej i brzusznej, $cisle sa zrosniete z obwodem otwo-
ru wyprowadzajgcego, ktéry poczynajac sie u gory, na rekojesci mostka,
i zstepujac ku dotowi, dochodzi do
pierscienia pepkowego, z bokdéw
zas przekracza granice zewnetrzne
miesni prostych brzucha. Ksztat-
tem przedstawia ona owal, obwie-
dziony kantem skoéornym, na Kkto-
rym mozna rozpoznaé¢ strzepki
bton ptodowych. Otwdér wiec, o
ktorym mowa, zajmuje Srodkowa
okolice nadpepkowag brzucha. Bocz-
ne okolice brzucha i okolica jego
podpepkowa nie przedstawiajg nic
godnego uwagi, jak réwniez i spo-
jenie tonowe. Organa piciowe ze-
wnetrzne rozwiniete — pici zen-
skiej. Wargi mniejsze (nymphae)
wydatnie wyzieraja z pomiedzy
warg sromnych wiekszych.

Obie konczyny dolne istniejg
i w catosci biorgc — prawidtowo
zbudowane, tylko ich stopy w swem
utozeniu przypominaja co$ krzy-
wicowego.

Powierzchnia boczna, lewa pto-
du, ktérg uwidocznia zatgczony
rysunek N° 2, nosi na sobie naste- Objasnienie rysunku: 1) serce, 2) $ledzio-
pujace cechy charakterystyczne. na, 3) nerka lewa, 4) zoladek, 5) kiszka
Gtowa ptlaska; boczna lewa okoli-  grube, 6) jelita cienkie, 7) watroba, 8) pe-
ca twarzowa nieksztattna, bez wy- powina.
razu, jakby obrzekta, ucho lewe
zewnetrzne mocno na tylogtowue wysuniete, ksztattu nieludzkiego. OKko-
lice: karkowa lewa i zebrowa tworzg jeden podiuzny wat, biegnacy
od ucha az do pasa z powuidu braku lewej konczyny gornej.

Rys. 2.
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Przesungwszy trzewa ku prawej stronie ciata ptodu, celem ujawnie-
nia lewej granicy otworu piersiowo-brzusznego, przez ktéry wystapity na
zewnatrz z jam, i patrzac na nie z gory ku dotowi i ku prawej stronie,
znalaztem je utozone w nastepujacym porzadku: serce, $ledziona, nerka le-
wa, zotgdek, KiszKki i watroba. Z pod watroby wysuwa sie pepowina,
oddzielnie zwisajgca. Okolica brzucha nadtonowa, jak réwniez konczy-
ny dolne nic niezwykiego nie przedstawiaja.

Nastepnie przystgpitem do zba-
dania strony grzbietowo-bocznej
prawej ptodu, przyczem zauwazy-
tem co nastepuje: gtowa z braku
czaszki przyptaszczona, w wymia-
rze potylicowo-brodkowym — wy-
dtuzona. Ucho prawe nieco wiek-
sze od lewego, a w swej budowie
nosi wyglad zwierzecy. Wierzcho-
tek muszli usznej nie zaokraglo-
ny, lecz sterczy w ksztalcie ka-
ta. Kark gruby, tegi, wydtuzony,
zachodzi na okolice potylicowa.
Szyja krotka, przysadzista. Oko-
lica boczna twarzy prawie nie-
ksztattna, jakby obrzmiata. Kon-
czyna gorna prawa istnieje i pra-
widtowo zbudowana, foremna. Oko-
lice: barkowa, grzbietowa, zebro-
wa z tej strony ptodu nie przedsta-
wiaja zadnych znieksztatcen, jak
réowniez okolice: krzyzowa, ledZzwio-
wa i boczna brzucha. Oba poslad-
ki i obie konczyny dolne uksztat-
towane prawidtowo, oprocz stop,
ktére noszg na sobie odcien krzy-

Rys. 3. wicy wrodzonej. Otwér odbytniczy
istnieje na witasciwem miejscu.

Tak wiec upotworka opisanego znalezliSmy nastepujace braki i wa-
dy rozwojowe:

1. Brak szkieletu czaszki i niedorozw06j maézgu, by¢ moze encephalocele.

2. Znieksztatcenie muszli usznych.

3. Niedoksztatcenie powiek i brak oczu.

4. Brak szkieletu nosa, jego chrzastek i kanaldw, a usta na bok
skierowane.

5. Kompletny brak kohczyny gérnej lewej.

6. Rozszczep dolnej czesci rekojesci mostka i gérnej, Srodkowej
czesci $ciany brzusznej az do pepka.
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7. Istnieje wywinigcie trzew piersiowo-brzusznych na zewnatrz
ptodu przez otwér w Scianach.

Na podstawie wige tak mnogich nienormalnych zjawisk, z punktu
widzenia anatomo-patologicznego dany osobnik zaliczony byé musi do
potwornosei (monstra-—;), a mianowicie do potwornosci z niedoroz-
wojem, z niedoksztatceniem wiekszych, lub mniejszych odcinkéw ciata,
a nawet z kompletnym ich brakiem (monstra per defectum).

Ze wzgledu za$ na brak czaszki i zaledwie szczatkowy rozwoj mozgu,
potwornosé taka nosi nazwe potworu bez czaszki o mézgu
niedoksztatconym, wypadlym (acrania cum exencephalia).
Cze¢sto wystepuje ona w postaci wodoglowia (hydroencephalocele). Zwykle
przy szczatkowym rozwoju mozgu, powiada Bircu-HIRSCHFELD, brak by-
wa oczu i oczodoléw, a nos przedstawia sig w ksztalcie grubej faldy skor-
nej u podstawy, bez rusztowania kostnego, dolna za$ czesé jego chrzest-
na istnieje tylko w zawiazku, co razem wzigte, robi wrazenie trgby stonia.
Takie tez charakterystyczne cechy nosi na sobie i opisany tu potworek.

U mojego potworka uszy maja cechy charakterystyczne uszu bozka
Pana imoznaje widzieé na obrazach i posaggach, wyobrazajgcych tegoz
bozka — ucho Pana (Panauris). Natomiast co sie tyczy braku calej korn-
czyny gornej, ktérg widzimy u naszego potworka, to BircH-HIRSCHFELD
powiada, ze to jest-zjawisko czeste. Nosi ono nazwe: jednoreki (mono-
brachius).

Pozostaje mi jeszcze nieco $cislej zastanowi¢ sig nad rozszczepem
mostkowo-brzusznym i wywinigciem trzew piersi i brzucha.

BircH-HIrscHFELD W swej Anatomii patologicznej wspomina o szcze-
linach: piersiowej, z uwzglednieniem szczeliny mostka; o szczelinie brzusz-
nej i o kombinacyi ich polaczenia, t. j. mostkowo-brzusznej, gdzie roz-
szczep, zajmujac dolng czesé mostka, siega w $cianie brzusznej az do pgp-
ka, a wtedy trzewa piersiowe, brzuszne sg odkryte, a nawet wystgpuja na
zewnatrz wiasciwych sobie wielkich jam ciata. Wtedy sciany brzuszne
po bokach rozchodza sie¢ daleko i stopniowo, nieznacznie przechodza
w owodnia (amniss). To potlgczenie rozszeczepu mostkowo-brzusznego
w jedng szczeling ma miejsce i u mojego potworka, a wige istnieje u nie-
go:  fissura sterno-abdominalis cum exstrophia viscerum pectoris et abdominis,
respective ectopia; cordis, lienis, Lepalis, ventricul: et «ntestinorum,

Oprécz powyzej opisanej potwornosci zbiorowej, miatem sposobnosé
w mej praktyce obserwowaé przy porodach i wiele innych; z pomig-
dzy nich wyszczegdlnig tu godniejsze uwagi, a mianowicie:

1. trzy razy widzialem bezmézgowca,

2. raz olbrzymich rozmiaréw hydrencephalocele z brakiem kosci
czaszkowych,

3. parokrotnie obserwowalem u noworodka labium leporinum,

4. raz — faucem lupinam, paszcze wilcza,

5. parokrotnie — atresiam ani,
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6. raz — olbrzymich rozmiaré6w Amnionnabel (exomphalus),

7. kilkakrotnie spotykalem omplalocele,

8. widzialem noworodki z noevus maternus, z wrodzonem uze-
bieniem, etc.

Kazdy jednak z plodéw posiadal tylko jeden jakis brak niedorozwo-
jowy, ale tak skomplikowanej potwornosci jak wyzej opisana, o ile sobie
przypominam, nie widzialem nawet miedzy preparatami, znajdujacymi
si¢ w gabinecie anatomo-patologicznym warszawskim.

Zalaczone rysunki wykonalem wlasnoreczhie z oryginatu wkrot-
ce po operacyi.

II. Przypadek kurczu torsyjnego.

(Wedlug demonstracyi w sekeyi neurologicznej Warsz, Towarz. Lekarsk,
18-go maja 1912 r.).

Podal

St. Bernstein.
(Dalszy ciag. — Patrz Ne 32).

W pozycyi lezacej, na wznak i na brzuchu, znika zgiecie kolan i ud,
a tem samem i pochylenie tulowia ku przodowi; jednakze w polozeniu na
wznak, grzbiet nie przylega cala swa powierzehniy do podloza, gdyz pe-
wien stopiefi lordozy trwa dalej; wskutek tego tez chory znosi jedy-
nie bardzo nizkie wezglowie; boczne przegi¢cie tulowia, najczesciej
w lewa strong, pozostaje w pewnym, choé niestatym stopniu i w pozycyi le-
zace]j, zar6wno na grzbiecie, jak ina brzuchu. Mimowolne ruchy glowy
i gérnych koriczyn sa mniej energiczne, niz w pozycyi stojacej i siedzace;.
Kurcze miesni dolnych konczyn sa tez stabsze; widaé to tu, to tam na-
pinajacy sig brzusiec mig¢snia, przewaznie jednak bez efektu ruchowego,
lub tylko z bardzo nieznacznym (rotacya, leciutkie unoszenie korczyny
w gore, przyciaganie do tutowia). Dlon, podlozona pod grzbiet chorego,
wyczuwa nieustanng gre migsni grzbietowych, ale i tu efekt ruchowy
jest wzglednie staby; miednica tylko wykonywa ciagle nieznaczne poru-
szenia. Migsnie brzucha napigte; stopien napigeia zmienny. Owo tak
pospolite w stojacej i siedzacej pozycyi mimowolne przechylanie tulowia
ku przodowi w pozycyi lezacej nigdy sie nie zjawia.

Chodzi chory wzglednie dos¢ swobodnie, choé dziwacznie, i o wiele
mniej meezy go chéd niz stanie, ktére jest dlan najuciazliwsze. Podczas
chodzenia wystepuja mimowolne ruchy w calej swej rozleglosci i petni.
Tuléw, pochylony naprzéd i w strone i przytem spiralnie skrecony, tylko
od czasu do czasu, na krétka chwile, wyprostowywa sie i przegina w tyh
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wzmiankowana postawa, przypominajgca wielblada, wystgpuje podczas
chodu najwybitniej. Nogi rozstawione dosé szeroko, z nich jedna, skrg-
cona na zewnatrz, wysuwa sie bardziej naprzéd niz druga, kolana po-
zostaja zazwyczaj lekko zgigte, stopy dotykajg podlogi cala podeszwa.
Przy prébach chodzenia w tyl cala postawa i ruch zblizaja sie¢ bardzie
do normy.

Co sig tyczy poszezegélnych ruchéw dowolnych, to z géry zaznacze,
ze, o ile w danym momencie nie staje temu na przeszkodzie mimowolny
skurcz odnosnego miesnia lub jego antagonisty, to wszystkie prawie ru-
chy dowolne, przynajmniej niezlozone, sg mozliwe, tak iz o jakiemkol-
wiek porazeniu ruchowem mowy wcale niema; a i gruba sila jest dosé
znaczna. Tak wiec chory wykonywa ruchy glowy we wszystkich kie-
runkach wcale dobrze; sg one od czasu do czasu spaczone przez niepo-
hamowany skurcz mimowolny w obrebie mig$ni karku lub szyi, ale ma
sig nawet wrazenie, ze podczas wykonywania ruchéw dowolnych glowy
chory bardziej potrafi panowa¢ nad mimowolnymi jej ruchami, niz mu
sig to w spokoju udaje sama sita woli. W mniejszym stopniu uwidocznia
sig ten wptyw hamujacy przy ruchach dowolnych konczyn gérnych; ru-
chy te, jak np. podnoszenie calej koniczyny w gére, sa urywane, odby-
waja sie po linii zygzakowatej, bezladnie. Najmozolnie] wykonywa-
ne sa poszczegoélne ruchy kisei i palcéw, a to z powodu powyzej juz za-
znaczonego, tylko od czasu do czasu ustepujacego, tonicznego kurczu
pewnych grup migsniowych, powodujacego, ze kis¢ i palce znajduja sig
w statlem prawie nienormalnem utozeniu (po prawe] main de prédicateur,
po lewej co$ posredniego miedzy main d’accoucheur a tak zwang figa);
pomimo to chory potrafi zginaé i rozginaé palce, a w prawej rece udaje
mu si¢ dotykanie czubkiem duzego palca czubkoéw 2-go i 3-go paleéw oraz
zginanie i rozginanie pojedynczo 2-go, poniekad i 3-go palca. Przebie-
ranie palcami, harmonijne przywodzenie i odwodzenie ich sg zupeinie
skazone—obustronnie. Najbardziej przeszkadza choremu w lewej rqce.
duzy palec przez swa stala prawie addukcye i opozycye. Wprawdzie
od czasu do czasu palec ten mimowolnym ruchem sam sig¢ odlacza od
reszty, ale chory dowolnie tego uczyni¢ nie potrafiiczgsto radzi
tez sobie w ten sposéb, ze prawg reka odgina go precz i tem samem usu-
wa przeszkode dla reszty paleow.

Prébe palcowo-nosowa wykonywa lewa reka w ten sposéb, ze po
szeregu ruchéw rzutowych przedramieniem, podczas ktérych palce ude-
rzaja to o r¢kojesé mostka, to o gléwke ramieunia lewego, udaje sie chore-
mu oprze¢ powierzchnie grzbietowa wskaziciela weigz lekko oscylujace)
kisci 0 nos przegietej w lews strone glowy. Prawa r¢ka czyni te¢ probe
nieco sprawniej; stara si¢ tokieé unieruchomié¢ w addukeyi, poczem na-
stgpuje szereg zginan i rozginan przedramienia, wreszeie dloniowg po-
wierzchnia palucha i wskaziciela dosiega nosa. Zamkniecie oczu nie
wplywa na sposéb wykonania tej préby.
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Jakkolwiek zlozone ruchy palcéow rak sa utrudnione i spaczone, to
jednak udajg sig naogét — chory bez niczyjej pomocy, co prawda wolno
i mozolnie, ubiera sie¢ i rozbiera, zapina i rozpina guziki (z wyjatkiem
malenikich u bielizny), chwyta monete i wklada, nie gubiac jej nigdy, do
kieszeni spodni, sam jada, rzadko kiedy upuszczajac tyzke lub rozlewa-
jac ptyny; positkuje sie¢ przytem pewnymi, ulatwiajacymi dang czynnosgé,
drobnymi sposobami, tak np. prawa reka powstrzymuje nadmierne ru-
chy lewej, stara si¢ unieruchomié kisé przez oparcie jej grzbietu o kant
stotuit. p.

Dowolne ruchy dolnych koticzyn sa prawie zupeinie dobre. Przy
podnoszeniu nogi w gér¢ w pozycyi lezacej wystepujg bardzo nieznaczne
wahania koticzyny; probe¢ pigtokelanowa wykonywa prawie bez zarzutu.

Co sig tyczy miesni twarzy, to sprawnos¢ ich jest réwniez niemal
zupeinie dobra: chory marszezy czolo, zaciska powieki, wydyma policzki
i t. d. normalnie; widaé, co prawda, przy pewnych ruchach niezupelnie
symetryczng innerwacye miesni twarzy—przy szerokiem otwieraniu ust
mocniej napina lewe miesnie, przy dmuchaniu np. bardziej prawe—ale
roznice te sa naogol nieznaczne. Ruchy galek ocznych normalne; ruchy
jezyka réwniez zupeinie dobre.

Tu, omawiajac ruchy dowolne, zaraz zaznacze, ze wystepowania
wspotruchow (Mithewegung) zupeinie nie widaé. Ruchom galek ocznych
nie towarzyszy odnosny ruch gtowy, przy ruchach mimicznych kurczy
sig tylko wlasciwe grupy miesni twarzy, chory potrafi przeciagnaé kat
ust w kazdg strone; jednakze kazdego oka oddzielnie zamknaé nie moze:
zacisnigeiu powiek jednego oka towarzyszy niepohamowane zamkniecie
i drugiego. Ruchom jezyka nie towarzysza ruchy twarzy. Ruchy do-
wolne jednej konczyny nie wywoluja same przez si¢ zadnych mimowol-
nych ruchéw drugiej, ani nie wzmagaja juz istniejacych. Powiedzial-
bym przeciwnie, ze w niektérych przynajmniej terytoryach migsnio-
wych, mianowicie szyi i karku, ruchy dowolne wywieraja pewien wplyw
hamujacy na mimowolne.

Wplyw odwrdécenia uwagi jest prawie zaden; réwniez i panowanie
sitag woli nad ruchami mimowolnymi jest minimalne. Nawet emocya, co
podkreslam, nie poteguje ich wyraznie. Suggestya na jawie — hipnoza
nie udawatla sig¢ — nie daje si¢ wecale ani ich ostabié, ani w jakikolwiek
badz sposob zmodyfikowaé. Jakem to juz wspomnial, stabng one w po-
zycyi lezacej, a gina catkowicie jedynie podczas snu i, jak chory twier-
dzi, od poczatku choroby nie mial poza snem ani minuty, wolnej od
kurczéw.

Stan napi¢cia migSniowego jest oczywiscie zmienny, zaleznie od te-
go, czy w danym momencie migsien jest w stanie mimowolnego skurczu.
czytez). wolny oden; jesli pochwycié ten ostatni moment, to okazuje sig,
ze napigcie miegéniowe jest wtedy raczej zmniejszone, a w kazdym razie
nie wzmozone. Palce rak udaje si¢ w chwilach zwolnienia skurczu wy-
prostowaé biernie poza zwykla granice; wyprostowane w kolanie dolne
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koniczyny mozna w pozycyi na wznak podniesé do goéry poza kat prosty
i t. d. Stalych przykurczen niema, nawet najstalsze, mianowicie kisci
i palcéw, zwlaszcza po lewej stronie, od czasu do czasu samowolnie sig
rozluzniaja przez antagonistyczny ruch mimowolny. Jedynie w lewym
lokeiu maksymalne wyprostowanie natratia na staly jakas przeszkode,
natury zdaje si¢ stawowej, zadna miara nie dajaca sig¢ pokona¢.

Zgodnie z takim stanem napiecia migsniowego odruchy sciegnowe
okazuja sie ostabione: na konczynach gérnych nie udaje si¢ ich weale
otrzymaé; odruchy kolanpowe sa slabe, wystepuja tylko przy bardzo
mocnem uderzaniu w $ciegno; to samo dotyczy i odruchéw ze $ciegen
Achillesa; i te, i drugie sa obustronnie jednakowe. Odruchy podeszwo-
we stabe, w formie zginania palcéw. Odruchy brzuszne obustronnie
jednakowo stabe. Brak odruchu z twardego podniebienia HENNEBERG'a,
jakotez i tak zwanego Fressreflex OPPENHEIM a.

Wszystkie gatunki czucia, czucie polozenia, zmyst stereognostycz-
ny zachowane. Stuch, wzrok, pole widzenia, Zzrenice, dno oka bez zmian,
Oddziatywanie elektryczne miesui i nerwéw prawidlowe.

Mowa zmieniona: kurczowa, mozolna, jakajaca sie, czasem wybucho-
wa; widaé przytem nadmierne napinanie si¢ mie$ni wargowych, dolna
warga chowa sig poza wysunigta ku przodowi gérng lub nawet poza
brzeg gérnych zebéw. Intonacya glosu zmienna, z wysokiego prawie
falsetu spada nagle w pelen glos piersiowy, i odwrotnie. Od czasu do cza-
su jednakze udaje sie choremu wypowiedzieé kilka wyrazéw lub nawet ca-
te zdanie zupeinie swobodnie i prawidlowo. Charakter zboczenia mowy
jest czysto dyzartryczny, oczywiscie zalezny od kurczowej innerwacyi
migsni fonacyjno-artykulacyjnych, bez sladu zaburzen afatycznych.
Czytaé i pisa¢ chory nigdy nie umial.

Sfera psychiczna nie przedstawia zadnych zgota zaburzen. Nastro-
ju wzglednie pogodnego, usposobienia réwnego, lagodnego, chory jest
troskliwym mezem i ojcem. Intelligencya raczej przekracza przecietny
poziom jego sfery, niz go nie dosiega. Zadnych natrectw psychicznych
chory nie zdradza.

Reasumujac, mamy do czynienia z cierpieniem poniekad rodzinnem,
0 powolnym, stopniowymrozwoju, powstalem we wezesnym mlodocianym
wieku, trwajacem lat 25, cierpieniem, ktérego zasadnicza cecha sa mimo-
wolne skurcze miesniowe, przewaznie w migsniach 'tutowia i szyi, a takze
gornych, zwlaszcza lewej, koficzyn, ale tez, choé w slabszym znacznie
stopniu, i dolnych, bardzo rzadko i twarzy. Charakter tych skurczéw
jest przewaznie toniczny, skrecajacy (w tulowiu i szyi przedewszyst-
kiem); te wiasnie skurcze panuja nad calym obrazem; ale spotykamy
précz nich od czasu do czasu wystepujace i skurcze szybkie, nagle,
o charakterze czgsto plasawiczym (gléwnie w koficzynach gérnych),
a takze skurcze rytmiczne o charakterze drzenia (w konezynach gérnych
i glowie); wreszcie zrzadka ruchy atetotyczne (w lewej kigei). Ta gra
migsniowa trwa nieustannie, stabnie w pozycyi lezacej, wamaga sig pod-
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czas stania, a zwlaszeza chodzenia, nadaje calej postaci szczegélng po-
stawg, pochylong ku przodowi i zarazem przegieta, w tyl skrecona, utru-
dnia w duzym stopniu zlozone ruchy dowolne, ustepuje jedynie we $nie.
Mowa dyzartryczna wskutek ruchéw kurczowych i w migéniach artyku-
lacyjno-fonacyjnych. Brak statych przykurczen, napiecie mig¢éniowe ra-
czej zmniejszone, odruchy Sciggnowe ostabione. Zupely brak wspétru-
chéw. Brak porazen, zmian czuciai ze strony zmystéw. Sfera psychicz-
na nietknigta. Niepodatnos¢ na suggestye. Przebieg poczatkowo po-
wolnie, ale stale postepujacy; od wielu lat stan niezmienny; brak prze-
stankow.

Z jaka forms chorobng mamy do czynienia?

Przedewszystkiem nie z histerya, ktéra na mysl przychodzi przy
pierwszem wejrzeniu na chorego, ze wzgledu na pewna dziwacznusé,
sztucznosé, jakby zmanierowanie postawy, chodu i ruchéw. Niewatpli-
wie stusznie twierdzi OPPENHEIM, iz pod marks histerycznych skrzywied
kregostupa prawdopodobnie figuruje nie jeden przypadek interesujacego
nas tu cierpienia. Wylacza jednak histerye stopniowy, powolny rozwdj
cierpienia, stato$é i monotonia obrazu chorobnego, trwajacego nieprzer-
wanie dwadziescia kilka lat bez najkrétszych choé¢by przestankow, zu-
peina niepodatnosé na wplywy suggestyi — przypomne, ze dziewiecio-
miesigczny pobyt w szpitalu, w okresie choroby wzglednie jeszcze $wie-
zym, pomimo calego aparatu stosowanych tam srodkéw suggestyjnych,
w niczem nie wpiynal na objawy chorobne; wreszcie cata psychika cho-
rego nie godzi si¢ z przypuszczeniem histeryi. D. 1]

{D. n.].

III. Kwas$nosé moczu oraz jej oznaczanie z punktu
widzenia fizyko-chemicznego.

Podal

M. Dominikiewicz.
(Dokoniczenie. — Patrz Ne 32).

Gdy pierwsza z tych teoryi znajduje potwierdzenie w wielkiej liczbie
faktéw, druga opiera sie dotychczas tylko na nieznacznej liczbie danych
doéwiadczalnych.

Nie poruszajgc tu zarzutéw, jakie i teoryi OsTwALDA uczynié mozna,
przejdziemy do oméwienia zmian barw i odcieni réznych wskaznikow
przy réznem stezeniu jonéw wodorowych. Nalezy tu przytoczyé in extenso
tablice Sarm’a (1), ktéra podaje barwy 10-u rozmaitych indykatoréw dla
wszelkich mozliwych odezynéw,od H*= 2 n. az do H' = 5. 10-%; linie gru-
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bsze oznaczaja pas uzywalnosci, dla ktérego moze by¢ stosowany dany
wskaznik, poniewaz w pasie tym wskazuje on zmiang barwy; linie te two-
rzga nieprzerwang linie famang, wypelniajaca wszystkie mozliwe odczyny,
a wiec wskazujaca, ze zapomocg 10-u podanych w tablicy indykatoréw
okresla¢ mozna najprzerézniejsze odczyny. Roztwory indykatoréw przy-
gotowal Saum, stosujgc czyste barwiki GRUBLER’a w rozpuszezeniu prze-
cietnie '/,0o Wagi czasteczkowej na litr wody lub alkoholu. Roztwory te
przechowuje sie w kroplomierzach z ciemnego szkla.

SORENsEN dokonal niezwykle drobiazgowych badan nad wskazni-
kami z grupy barwikéw azowych; zbadawszy wiele z nich, wybrat 10,
niektére przygotowal sam. Wyniki praktyczne tych badan ujete sg
w osobnej tablicy (II), ktéra zarazem daje przepisy przygotowania roz-
tworéw, illustruje wptyw soli obojgtnyech, ciat biatkowych i t. d.

Roztwory zasadnicze SORENSEN’a.

Roztwory te odznaczaja sig trwaloscia i sg w ten sposéb zlozone, ze
mieszaniny ich odpowiadajg dowolnym odczynom. Zawartos$é ich spraw-
dzona byla przez pomiary elektrometryczne, a zapomoca specyal-
nej tablicy graficznej (III) mozna z krzywych odeczytaé odczyn kazdej
mieszaniny.

Roztwory powinny by¢ przyrzadzone na wodzie destylowanej, wy-
gotowanej w wybielonem naczyniu miedzianem w celu wypedzenia CO,.

1-y roztwér: 0,1 n — HCI, otrzymany przez rozcienczenie kwasu
normalnego, nastawionego zapomoca szczawianu sodowego.

2-i roztwér: 0,1 n—NaOH, otrzymuje sie przez rozcienczenie roztwo-
ru mocniejszego, nastawionego zapomocs powyzszego kwasu. NaOH na-
lezy uwolnié¢ od weglanéw w naste¢pujacy sposéb: 250 grm. NaOH Kahl-
baum’a rozpuszcza si¢ w 300 grm. wody w wysokim cylindrze ze szklanym
korkiem; po 2-u dniach oddziela si¢ ciecz od straconego weglanu, ktéry
w tak stezonym roztworze staje si¢ nierozpuszezalnym dzieki obecnosci
wspélnego jonu Na'.

3-1 roztwér: 0,1 n —glikokol 40,1 n— HCIL 7,505 grm. glikokolu
Kahlb. i 5,85 grm. chem. czystego NaCl rozpuszcza si¢ w kolbie miarowej
do 1 litra.

4-y roztwér: Y, wagi czasteczkowej fosforanu jednopotasowego
(KH,PO, — 9,078 grm.) Kahlb. w 1 litrze wodnego roztworu.

5-y roztwor: ¥/,; wagi czastecz. fosforanu dwusodowego (11,876 grm.
Na,HPO,.2H,0) w 1 litrze roztworu wodnego. (S6l ta w poréwnaniu z ta
sama sola, lecz z 71 12 czasteczkami wody kryst., ma te prerogatywe, ze
nie wietrzeje na powietrzu. W celu otrzymania jej, rozpuszezamy Kahlb.
fosforan dwusodowy w wodzie i 2—3-krotnie przekrystalizowujemy go
dla uwolnienia od fosforanu jednosodowego. Krysztaly na arkuszu pa-
pieru w stanie zabezpieczonym od kurzu podlegaja wietrzeniu na powie-
trzu w ciagu paru tygodni; po tym czasie mozna by¢é pewnym, ze wietrze-
nie zostato ukonczone).

*
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6-y roztwor: 0,1 — czasteczkowy drugorzedowy cytrynian sodowy:
21,008 krystalicznego kalbaumowskiego kwasu cytrynowego i 200 ctm. sz.
normalnego NaOH rozpuszcza sie w wodzie do 1 litra.

7-y roztwor: alkaliczny roztwor kwasu borowego: 12,404 grm. kwasu
borowego Kahlb. (0,2 czasteczki)i 100 ctm. sz. normalnego NaOH roz-
puszcza sie w wodzie do 1 litra.

Z tablicy graficznej (III) SORENSEN'a odczytaé mozna dowolne steze-
nie dla nieznanych roztworéw glikokolu i NaHO lub glikokolu i HCL, cy-
trynianu i NaOH lub cytrynianu i HCI ,boranu i NaOH i wreszcie fosfora-
néw pierwszorzedowych i drugorzedowych.

Krzywe posiadaja, jako odcigte wartosci wyktadnikéw wodorowych,
a jako wspélrzedne zawartos¢ wyrazona w catych i dziesiagtych czesciach
ctm. sz. roztwordw glikokolu, boranu, cytrynianu i dwufosforanu. Krzy-
wa nazwana ,linig ekspotencyalna, stuzy do uwidocznienia réznicy po-
tencyalnej, jezeli odejmiemy potencyat dyfuzyjny, przypadajacy na dang
wartos¢ wyktadnika wodorowego. Jezeli wigec potencyal dytuzyjny odjaé
od sity elektrobodzczej, zmierzonej zapomocg metody stosu koncentracyj-
nego, to lini¢ t¢ zuzytkowaé¢ mozna do odczytania odezynu bez wyliczen.
Przy pomiarach scistych nalezy i§¢ sladem linii jednolitych, a nie krop-
kowanych. W tych miejscach, gdzie mozliwy jest wyboér miedzy dwie-
ma krzywemi, nalezy wybraé te, ktéra stoi bardziej prostopadle do osi
odcigtej, poniewaz ta wskazuje wigkszg zdolnos¢ zobojetniajacs. Gdy si-
ta zobojetniajaca roztworu jest bardzo znaczna, to ewentualne bledy,
powstate skutkiem rozcienczenia, nie wywieraja zbyt wielkiego wplywu
na odezyn.

Zastosowanie praktyczne metody. Zastosowanie me-
tody jest proste, lecz wymaga znacznej wprawy. Najpierw bada sig¢ ba-
dana ciecz zapomoca papieru lakmusowego; jezeli dziala na niego alka-
licznie, bada sie zapomoca fenolftaleiny, a jezeli i na te dziata alkalicz-
nie — zapomoca tymolftaleiny lub indykatoréw alkalicznego punktu
zwrotnego. dJezeli ciecz dziata na lakmus kwasno, bada si¢ zapomocsy
paranitrofenolu i jezeli ciecz zabarwia sig na kolor zétto-zielonkawy sto-
suje sie paranitrofenol; jezeli za$ ciecz pozostaie bezbarwna — bada sie
zapomocg metyloranzu lub innych indykatoréw grupy azowej, a wresz-
cie zapomocy indykatoréw z grupy fioletu metylowego. Nawet i te przed-
wstepne préby wymagaja pewnej wprawy i dokladnej znajomosci roz-
maitych punktéw zmiany réznych indykatoréw. Dla poczatkujacych po-
leca sie positkowanie sig tablicag Sanm’a (I), na ktérej wskazniki oraz
punkty ich zmiany umieszczone sa w tym porzadku, w jakim nalezy je
stosowac.

Gdy zoryentowalismy sig, na ktérym wskazniku nalezy sie zatrzy-
ma¢, np. na paranitrofenolu, przyrzadzamy stezenie, odpowiadajace temu

stezeniu jondw wodoru, przy ktérem paranitrofenol daje dobre odcienie;
z tablicy SOrRENsEN’a (II) widzimy, ze te stezenia znajduja sie w grani-
cach od wyktadnika wodorowego 5 do wyktadnika wod. 7. Z tablicy
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graficznej (III) widzimy, ze takie roztwory otrzymane byé moga przez
zmieszanie 10 ctm. sz. roztworu cytrynianu (6-y roztwoér)+o ctm. sz. NaOH
(2) az do 6 ctm. sz. cytrynianu -+ 4 etm. sz. NaOH dla wykladnika wodo-
rowego 5 do 6, oraz przez zmieszanie 1 ctm. sz. fosforanu dwupotasowe-
g0 (5) + 9 ctm. sz. fosf. jednopotasowego (4), az do 6-u ctm. sz. fosf. dwu-
potasowego + 4 ctm. sz. fosf. jednopotasowego — dla wyktadnikéw wodo-
rowych 6 do 7.

Teraz przyrzadzamy odpowiednie mieszaniny roztworéw zasadni-
czych, znajdujacych si¢ w butlach polaczonych trwale z biuretami mia-

III. TABLICA SORENSEN’a.
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rowemi, odpowiednio zabezpieczonemi przed dopiywem CO, Mieszani-
ny robimy w proboéwkach ze szkia biatego mozliwie o jednakowej sredni-
cy i wysokoseci (15—20 ctm. sz. pojemnosci):

1-a probéwka 10ctin. sz. cytrynianu + 0 ctm. sz. NaOH

2-a ”n 8 » » + 2 »” »

3-a ” 6 » 4+ 4 ,,

4-a . 2 , fosf. dwusodowego + 8 , fosf. jednopotasow.
5-a n 4 ” n ” + 6 » ”n n

6-a 6 » ” + 4 n n »

n n
Tych 6 probéwek z mieszaninami umieszczamy w statywie na tle bia-
tego papieru w dobrze oswietlonem miejscu.



— 948 —

Do siédmej probéwki nalewamy 10 ctin. sz. badanej cieczy. W ta-
blicy SOrRENSEN’a widzimy, ze paranitrofenol nie zmienia barwy w miare
stanja i musi byé dodany w ilosci 20—3 kropel; zaleznie od tego, czy ciecz
jest bardzo kwasna, czytez mniej kwasna, dodajemy najpierw 8 krople
indykatora, a potem wiccej, az barwa nabierze odpowiedniej intensywno-
sci. Po dodaniu indykatora do wszystkich probéwek, poréwnywamy
miedzy ktéremi granicami znajduje si¢ zabarwienie badanej cieczy. Aby
bylo wygodniej barwy poréwnywaé, nalezy probéwki w statywie umie-
§cié z przerwami i pomiedzy nie, w przerwy, wstawiaé probéwke z ciecza
badang, przezco zyskuje si¢ na czasie; jest to wazne w tych zwtlaszcza
wypadkach, gdy indykator, jak np. moweina, zmienia intensywnos¢ swej
barwy w miare stania. Przypusémy np. iz badana ciecz pod wzglgdem
barwy znajduje si¢ miedzy 4 a 6 ctm. sz. fosforanu dwusodowego, lecz
blizej do 6-u; wtedy nalezy przyrzadzié¢ 5-—7 nowych rozcienczen, mia-
nowicie w nastepujacy sposob:

1. 4,6 ctm. sz. fosf. dwusodowego -+ 5,4 ctm. sz. fosf. jednosod.

2. 48 , , " 152 » "
3. 50 . . ” + 50 , ” »
4. 52 , » " + 48 , n »
5‘ 5’4 ” ” b3 + 476 " » 2
6' 5’6 ” ” 2 + 4,4 " ” "
7' 5’8 2 ” b3 + 472 29 ” 2

Zapomocy tych rozcienczen fatwo bedzie zabarwienie cieczy zam-
kna¢ w granicach $cislejszych. Przypusémy, iz zabarwienie bedzie iden-
tyczne z tem zabarwieniem, jakie wykazuje mieszanina 5,4 ctm. sz. fosf.
dwusodow. + 4,6 ctm. sz. fosf. jednosod. tablica graficzna wskazu-
je, ze odpowiada ono nastepujacemu odczynowi: wykladnik wodoro-
WY = 6,85.

Wartosé nazwana wykiadnikiem wodorowym wprowadzona zostata
przez SORENSEN’a i jest niczem wiecej, jeno logarytmem BricG’a abso-
lutnego stezenia jonow wodoru ze zmienionym znakiem, np.:

1) (H) =1.10-2=0,01 n; 0,01 = 10%

X = log. 0,01 = — 2; a wiec wyktadnik wodorowy = Cy = + 2.
2) (H') = 4,5.10-* = 0,00045 n; 0,00045 = 10%;
X = log. 0,00045 = — 4 -+ 0,658 = — 8,347;

a wiec wykladnik wodorowy = + 3,347.

Oczywiscie, iz na mocy wyktadnika wodorowego znaleZé mozna
absolutne stezenie H*= (Cxy).

Np.: wyktadnik wodorowy znaleziono + 8,347. Stezenie jonéw wo-
doru Cn znajdziemy zapomoca nastepujacego wzoru:

log (H') = — 3,347 = 4,653;

znajdujemy w tablicy logarytmicznej N liczby 4,658, ktéry = 0,00045 =
4,5.10™ = Cy,

Przez poréwnanie miedzy metoda wskaznikéw a sposobem elektro-
metrycznym ustalono, iz na zabarwienie wszystkich wskainikéw wy-
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wiera wplyw obecnosé soli obojetnych w badanej cieczy. Chociaz zja-
wisko to jeszcze nalezycie wyswietlonem nie jest, w ogdlnosci powie-
dzie¢ mozna, iz z wyjatkiem wskaznikéw grupy fioletu metylowego,
u ktérych dzialanie soli obojetnych zaznacza si¢ bardzo jaskrawo i zaw-
sze musi by¢ uwzgledniane, na inne wskazniki obecnosé soli w steze-
niu 0,3—0,5 n nie wywiera wielkiego wptywu i nie zmienia wynikow
badania.

Wielki wplyw wywieraja rowniez ciala biatkowe, dzigki temu, iz
laczg sig chemicznie z indykatorami, tworzac nowe zwiazki, najcze¢scie]
nierozpuszczalne, co pociaga za soba odbarwianie sig cieczy.

W obecnosci cial bialkowych moga byé stosowane bez zadnych
ograniczen tylko fiolet metylowy, moweina i paranitrofenol. Naftolfta-
leina, fenolftaleina i tymolftaleina moga by¢ stosowane tylko w obecno-
sci produktéw rozszezepienia biatka. O ile ciatla biatkowe obecne sa
w ilosci niewielkiej, jak np. w moczu, moga by¢ stosowane mniej wigcej
wszystkie indykatory, gdyz blad w tym wypadku redukuje si¢ do mi-
nimum.

Metoda wskaznikéw, jak widzimy, bez wielkich trudnosci daje si¢
zastosowat do moczu. Wielka przeszkodg stanowi jednak barwa moczu,
wykluczajaca zastosowanie tak przydatnego w tym wypadku paranitro-
fenolu, posiadajacego réwniez z6tta barwe. W celu zaradzenia zlemu,
polecono zabarwianie roztworéw poréwnawczych zapomoca barwikow,
nasladujacych barwe moczu. Sa to barwiki nast¢pujace: brunat Bisyar-
KA (0,2 grm. na litr wody), heliantyna 1I (0,1 grm. w 800 ctm. sz. alkoholu
1200 ctm. sz. wody), tropeolina O (0,2 grm. w litrze wody), kurkumeina
(0,2 g. W 600 ctm. sz. alkoholu i 400 ctm. sz. wody), flolet metylowy (0,02
grm. na litr wody), sin bawelniana (0,1 grm. na litr wody).

Jezeli zas badany mocz jest metny, roztwory prébne moga by¢ zma-
cone réwniez przez dodatek $wiezo straconej wodnej zawiesiny BaSo,
(mozna ja otrzymaé przez zmieszanie decinormalnych roztworéw BaCl,
i KsS0Oy). W zastosowaniu do moczu do poréwnan przy badaniu odczynu
doskonale nadaje si¢ mieszanina fostoranéw.

Wreszcie doskonaty sposéb badania moczu podal WarpoLr 1*): do
dtugiej rurki z czarnego papieru wklada si¢ dwie probéwki jedna nad
druga, z ktérych dolna zawiera 10 ¢tm. sz. moezu, zabarwionego wybra-
nym indykatorem, gérna za$ 10 ctm. sz. wody destylowanej. Do drugiej
takiej samej rurki wstawia sie dwie takie same probowki, z ktérych dol-
na zawiera 10 ctm. sz. tegoz moczu bez dodatku wskaznika, gérna zas
10 ctm. sz. mieszaniny poréwnawczej, zadanej taka samg iloScia wskaz-
nika. Patrzac przez obydwie rurki na dobrze oswietlona biala podstawe,
tatwo bedzie poréwnaé oba zabarwienia. W ten sposéb przeszkadzajacy
wplyw zabarwienia moczu zostal usuniety nawet bez dodawania barwi-
kow specyalnych, skutkiem czego metoda wskaznikéw zyskala na prosto-

) Biochem. Journal 5, 207, 1910,
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cie i mozliwosei zastosowania tak odpowiedniego do moczu wskaznika,
jak paranitrofenol.

Podstawy teoretyczne, na ktérych zasadzie ugruntowang zostata me-
toda wskaznikéw, posiadaja obecnie pierwszorz¢dng doniostosé dla chemii
wogble, za$ fizyologicznej spécyalnie; domagajg si¢ one zreformowania
dotychczasowej metodyki oznaczania kwasnosci moczu, ktéra, jak wi-
dzimy, doprowadzila do blednego pojmowania odczynu tej wydzieliny.
A chociaz dlugie sy rozwazania teoretyczne, prowadzace do wnioskéw
ostatecznych, chociaz zmudne jest przygotowanie potrzebnych do meto-
dy wskaznikéw odczynnikow i roztworéw zasadniczych ?), jednakze me-
toda ta sama przez si¢ jest niezmiernie prosta i powinna zostaé jak naj-
§pieszniej wprowadzona do badan klinicznych i laboratoryjnych.

DZIAL SPRAWOZDAWCLZY.

137. A. Diderlein (Monachium). 0 sztucznem zaptodnieniu. (Miinch.
mediz. Woch. 1912, Nr. 20).).

138. J. Hirsch. (Berlin). Ciagza po sztucznem zaptodnieniu. (Berl. klin.
Woch. 1912, Nr, 29).

Poza calym szeregiem przypadkéw nieplodnosci, majacych swe
zrodto juzto w wadach rozwojowych organéw rozrodezych u plei obojga,
juz tez w przemieszczeniach lub w zmianach somatycznych tychze orga-
noéw, istnieje bardzo wiele przypadkéw, w ktérych badanie jak najskru-
pulatniejsze mezczyzny i kobiety nie jest w stanie wykry¢ w ich orga-
nach pleiowych przyczyny nieplodnosci, a nieplodnosé ta, opierajgca
sig¢ — rzec mozna — jedynie na pewnem zboczeniu funkcyonalnem, nie
nadaje si¢ zupeie do leczenia.

W takich przypadkach jako ultimum refugium éwébowano niejedno-
krotnie sztucznego zaptodnienia, juz zreszta przedtem z powodzeniem
wykonywanego u zwierzat. Sraranzanii Bossi (1780—1782) prébowali
sztucznego zaplodnienia u zwierzat ssacych, opierajac sig na pomyslnych
wynikach, juz przedtem otrzymanych u ryb (w 1763 r.). HUNTER pierwszy
(1799 r.)z powodzeniem wykonal probg ukobiety, wstrzyknawszy do poch-
wy nasienie spodzca. Potem juz znacznie pézniej (1866 r.) MARION Sims,
GIGON, GIRAULT, BARRAL i GERARD (1897 r.) wykonywali z wielkiem, jak
twierdzili, Eowodzeniem sztuczne zaplodnienie.

Dotychczas w piSmiennictwie lekarskiem znanych jest 96 przypad-
kéw sztucznego zaptodnieniau ludzi z 54-ma przypadkami dodatnimi, czy-
li 56,2°/,. Rozumie sie, 2e nie wszystkie sg wiarogodne, tak np. GIRAULT
podaje, ze na 12 przypadkow sztucznego zaplodnienia mial az 10 pomysl-
nych, Bossi, ze na 11—9, BARRAL i GERARD, ze na 30—25! W ostatnich
czasach ROHLEDER zebral z piSmiennictwa 65 przypadkéw sztucznego

1) Wszelkie roztwory i wskazniki w postaci got‘o/wej do uzytku mogya byé nabyte
w firmie Merck’a lub KaniBauw’a, albo wreszcie obstalowane w odpowiednich praco-
wniach chemicznych.
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zaplodnienia, wérod ktérych doliczyt sig 21 dodatnich (329/,); sam zaé na
6 [i(r()b sztucznego zaptodnienia mial 1 pomysSlny. Ten sam stosunek
wykazuje i DOpDERLEIN 1 wladnie w pracy niniejsze] zdaje sprawe z po-
mysinego przypadku swego.

Przypadek DioperLEIN’a dotyczy malzenstwa, ktore podezas 6-letnie-
go pozycia malzeniskiego nie doczekalo si¢ potomstwa, aczkolwiek
u maftzonki, 24-letniej zdrowej kobiety, juz dawniej przez rozszerzenie
macicy, wyskrobaniei stomatoplastyke prébowano usungé nieplodnosé,
u meza zas badanie nasienia wykazywato stale plemniki zywe i w liczbie
dostateczne]. Wobec tego DODERLEIN postanowil sprébowaé sztucznego
zaplodnienia i wybrat ku temu dzien przed spodziewana miesigezka
(w polowie pazdziernika). W tym celu otrzymane droga spétkowania
przez kondom nasienie wciggnieto natychmiast wprost z kondomu do
wyjatowionej (roztworem fizyologicznym soli i wysuszonej) strzykawki
Brauna i wstrzyknieto zaraz do macicy w ilosci kilku kropel. Miesiacz-
ka zjawila si¢ dnia nastepnego. Byla to ostatnia, gdyz nastapito zaptod-
nienie iregularnosé¢ juz wiecej si¢ nie zjawila. D.mégl w koncu stycz-
nia stwierdzié cigze 4-miesigezng.

A wiec faktem jest niezawodnym, ze w przypadku tym wstrzyknie-
te raz jeden do macicy nasienie, zdolalo zaplodnié jedno z jajek, ktére
sig wydzielity podczas miesigczki.

Wedlug Hirscn'a zabieg sztucznego zaptodnienia jest naukowo uza-
sadniony i ma wskazania zupelnie $ciste. Wskazania te stara sig Il
rozszerzyé, uwazajac, ze pewien niedorozwdj organéw plciowych, jak ma-
ta macica, ptytkie tylne sklepienie pochwy i krétka pochwa, nie powin-
ny byé przeciwwskazaniem do sztucznego zaplodnienia. Impotencya
nerwowa maizonka, uniemozliwiajaca wykonywanie normalne stosunkow
pteiowych, jak réwniez Sredni stopien spodziectwa meskiego—upowaznia-
Ja lekarzy do wykonywania sztucznego zaptodnienia.

Hirscu wykonal ten zabieg 16 razy; z tych 16-u przypadkéw po-
myslnych mial 6 (38,5%), ale jedna ciaza ulegla przerwaniu- (poronienie),
a wigce utrzymato sig tylko 5 przypadkéow. Ze wprawa w wykonaniu za-
biegu odgrywa tu wazna role, tego dowodzi juz choéby to tylko, ze
wsréd 16-u przypadkéw nie udato sig Hirscu’owi pierwszych 7, zato- z na-
stepnych 9-iu az 6 uwienczonych zostato skutkiem pomyslnym.

Co do techniki zabiegu, to H. trzyma si¢ $cisle metody RoHLEDER'a-
Operacye wykonywa nie w zakladzie, ale w domu prywatnym, uwzgled-
niajac zenowanie sie malzonkéw. Nasienie w stanie nierozcieficzonym
nabiera z kondomu do suchej, wyjalowionej strzykawki Brauna. Ogrza-
nie strzykawki z nasieniem do 38° dokonywa na plytce metalowej, ktorej
jleden koniec nagrzewa si¢ ptomieniem lampki spirytusowej. Macicg na-
ezy uja¢ mocno,za c¢z¢sé pochwowaq i pociagnaé ku dotowi, azeby wpro-
wadzona do kanalu ilej kanka jak najmniej uszkodzala biong sluzowa,.
Uprzednie przestrzyknigcie pochwy jest zbyteczne. Aby unikna¢ kolki
macicznej, wystarczy wstrzykniecie tylko kilku kropel nasienia do ma-
cicy. Po zastrzyknieciu umieszcza si¢ w pochwie przed czescia pochwo-
wa tamgon, zmaczany w pozostalem nasienjiu. Kobieta {)ozosta,]e w l6zku
od 8-iu do 24-ch godzin. IlirscH robi wstrzyknigcia albo tuz przed re-
gularnoscia, albotez natychmiast po jej ustaniu i sadzi, ze ta wlasnie pora
Jest najodpowiedniejsza. Tak samo jJak RoHLEDER, do wykonania sztucz-
nego zaplodnienia przystepuje dopiero po 5-iu latach pozycia wspolue-
go malzonkéw bezdzietnych, gdy wszystkie inne znane srodki i zabiegi
przeciwko bezdzietnosci zawiodly.



[Autorzy ani stowem nie wspominaja o plodach, ktdre urodzily sig

w przypadkach sztucznego zaplodnienia, nic wige nie wiadomo, czy uro-

dzity sig donoszone, dobrze sformowane, ile wazyly it. d. A przeciez

potomstwo — ten najwazuiejszy cel sztucznego zapiodnienia — przede-

wszystkiem decydowaé bgdzie o tem, czy zabieg sig nadal utrzyma, czytez
predko péjdzie znowu w zapomnienie. Przyp. sprawozd.]. 7
M. Z.

g I_138. Abderhalden. Rozpoznawanie ciaiy zapomoca metody optycznej
i dyalizy.

Autor juz dawniej opisal metodg optyczna, zapomoca ktérej
mozna dowlesé, ze przy obecnosci obecych cial we krwi wystepuja
w niej odpowiednie fermenty. Obcemi cialami nazywa autor nie tylko
ciata pochodzace z zewnatrz, ale i ciala wlasne, swoiste, charakterystycz-
nedla kazdego narzadu, powstajace dopiero w tych narzadach z ciat nie-
charakterystycznych, krazacych w obiegu krwi. Autor podaje nastgpu-
jacy przyklad wykonania metody optycznej: osocze krwi psa, nalane do
polaryzatora z roztworem cukru, nie zmienia po przebyciu w cieplarce
przy 37° R jego wilasnosci polaryzacyjnych; osocze tego samego psa
zmienia wilasnosci polaryzacyjne roztworu cukru po zastrzyknieciu psu
Fodskérnie lub dozylnie cukru trzcinowego. Po.wstrzyknieciu psu bial-
ca, peptonu, cukru i t. p. mozna réwniez przekonaé sig, ze po pewnym
czasie do krwi naplywaja fermenty, wskutek czego osocze dyalizuje od-
powiednie biatka, peptony. To samo dziatanie daje sie spostrzedz przy
zastrzyknieciu wlasnego biatka, np. soku, wyciagnietego z jakiego$ na-
rzadu zwierzgcia tego samego gatunku.

Obecnosci fermentéw we krwi, dzialajacych na biatka 1 peptony,
mozna bardzo ladnie dowies¢ w nastgpujacy sposéb: rurke ze Scigtem
biatkiem po dodaniu do niej osocza kiadzie sic do wody przekroplonej,
ktéra nastepnie, wskutek podziatania na bialko fermentow z osocza daje
dodatni odczyn biuretowy.

Autor chcial dowies¢ obecnosci we krwi podczas ciazy znajdu-
jacych si¢ w niej kosmkoéw, ktore sy oczywiscie dla krwi ciagami
obcemi. W tym celu badat zachowanie si¢ surowicy krwi osobnikéw
cigzarnych i niecigzarnych w stosunku do tkanki tozyska. Surowica
osobnikéw cigzarnych zmieniala wlasnosci polaryzacyjne peptonéw i da-
wata ze Scigtem bialkiem fozyska dodatni odeczyn biuretowy w wodzie
przekroplonej. W ten sposéb udalo sig autorowi rozpoznaé¢ ciazg dotych-
czas w 75-u przypadkach. Bardzo silne dziatanie surowicy znalazl autor
w przypadku hyperemesis.

Sprawa ta doprowadzita autora do pewnych wnioskéw co do przy-
czyny rzucawki. Autor przypuszcza przy tem cierpieniu mozliwosé na-
stepujacego zaburzenia w dziataniu fermentéw we krwi: mogg one dziataé
zbyt silnie, zbyt stabo, lub tez dziataé w inny sposéb, niz to ma miejsce
w warunkach normalnych. Wynik doswiadeczen, ze zaburzenia te polega-
ja na jakiejs nienormalnosci w budowie komérek tozyska: Badanie po-
rownawcze surowicy chorych na rzucawke i cigzarnych normalnych,
wykazalo, ze dzialanie tych surowic jest jednakowe. Gatunek zatem
fermentu we krwi nie gra tu roli w powstawaniu cial trujacych. Aby
sig przekona¢, czy pod wplywem fermentéw nie powstaja z nienormal-
nych komérek ciala trujace autor wykonat nastepujace doswiadcze-
nia: autolizaty z tozyska normalnego iz lozyska chorej na rzucawke
wstrzykiwat swince morskiej do otrzewnej. Plyn otrzymany z lozyska
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normalnego nie wywotal zadnych objawéw u $winki; plyn drugi wywotal
lekkie bardzo drgawki, W drugim szeregu doswiadczen badal aufor
dzialanie surowicy krwi cigzarnej normalnej: 1-0 na lozly(rsko normalne;
2 0 na lozysko chorejna rzucawke. Plyn, otrzymany wskutek dzialania
surowicy w 1-ym przypadku, nie wywotal zadnych objawéw przy za-
strzyknieciu swince, w 2-im przypadku zabil Swinke przy objawach
dr%awekiporaZenia. Odwrotne doswiadczenia, t. j. trawienia tozyska
eklamptycznego przez surowice cigzarnej normalne) dato przy zastrzy-
kiwaniu $wince wyniki ujemne. 7 doswiadczen tych wige wyciaga autor
ciekawe wnioski co do powstawania rzucawki i znajduje pewny sposéb
rozpoznania ciazy. Ze odczyny te zaleza rzeczywiscie od Kkrazenia we
krwi obcych dle niej komoérek, dowodza ostatnie doswiadczenia autora:
]JO zastrzyknigciu zaréwno samicom, jak i samcom do otrzewnej czesci
ozyska znajdowano w surowicy odpowiednie fermenty.

(2Miinch. med. Wochenschrift, 1912, Nr. 24). Martae Erlichdwna.

139. ). Snegireff. O bolach okresowych u kohiet. 0 bolach Simpson'a.

W 1863 r. SiMpsoN opisal, jako charakterystyczny objaw raka trzo-
nu i dna macicy, codziennie powracajace bole napadowe. Bole te nie-
kiedy trwaja godzinami i sg tak silne, ze zmuszajg chore do jeku lub
glosnego krzyku. Rozpoczynaja sie powoli, z przerwami, predko jednak
dosiegaja wiekszego natezenia; w tym okresie trwaja godzing lub 2 go-
dziny i nastepnie zaczynajg stabng¢. Chwila poczatku tych boléw bywa
rozmaita. Zwykle migdzy godzina 3-a3 a 5-a po poludniu dosiggaja swe-
go maximum i znikajg o 6-e] lub 7-ej przed wieczorem. Umiejscowiajq
sie w dole brzucha i promieniuja do grzbietu. Miedzy napadami chora
jest wolna od boléw. Objaw ten znany jest pod nazwa, boléw SiMPSON’a.

Czy jest on rzeczywiscie charakterystyczny wytacznie dla raka
trzonu macicy? Juzsam SimpsoN podobne bole okresowe spostrzegal
w przypadku zwaﬁnia}ego polipa widknistego jamy macicy, jak réwniez
w 2-u przypadkach zatrzymania si¢ cieczy w jamie macicy. 7Z biegiem
czasu nagromadzily sie¢ spostrzezenia, ktore wykazaif’, ze kazdy obey
twoér w jamie macicy, niekoniecznie zas nowotwoér ztosliwy, moze spowo-
dowaé bole podobne. Autor pp. przytacza przypadek wiokniaka macicy
u kobiety 88-letniej, ktora w ostatnich miesiagcach przed operacys mie-
wala codziennie napady boléw, zupelnie podobnych do boléw SiMpsoN’a.
Po wyluszezeniu pochwowem macicy przekonano sig, ze to byl polip
wldknisty wielkosei jaja kurzego.

A wiec bole te nie sg wylacznie przywilejem guza zlosliwego macicy,
istnienie jednak takich boléw cyklicznych powinno w kazdym przypadku
sklonié lekarza do sumiennego zbadania jammy macicy, aby sig przekonal,
czy nie ma do czynienia z nowotworem ziosliwym. W nowotworach
ztosliwych bole te wystepuja wtedy, gdy nagromadzenie Sig w jamie ma-
cicy wydzieliny (fizyologicznej i patologicznej) dosiggnie pewnego maxi-
mum, wskutek czego jama macicy doznaje rozciagnigeia. Skoro przez
kurczenie sig (z bolami) macica wycisnie swa plynng zawartosé na ze-
wnatrz, wtedy bole ustaja. Przerwa w bolach trwa az de chwili nowego
zebrania sie cleczy. Tam, gdzie niema nagromadzania sig¢ cieczy, a wige
tam, gdzie jest jej wogdéle mato lub gdzie ma tatwy odplyw, tam niema tez
i boléw SiMpsoN’a.

Précz bolow SiMpson’a zdarzaja si¢ tez u kobiet inne bole okresowe,
ktére w pewnych zreszta tylko przypadkach, jak wykazala obserwacya,
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towarzysza sprawom zakaznym organéw piciowych, np. ropniakom jajo-
wodowym iinnym sprawom zapalnym przydatkow macicy. Bole te sg po-
dobne do nerwoboléw okresowych, spotykanich w malaryi. Autor nazy-
waje bolami Eseudosimpsonows imi iprzytacza nastepu-
jace cechy charakterystyczne, odrézniajace bole pseudosimpsonowskie
albo zapalne od prawdziwych bolow Simpson’a: bole te rozpoczynaja sig
ostro i nastepnie stabna, towarzyszy im goraczka, dreszcze i pocenie sie;
zimno je lagodzi; ilos¢ odchodéw nie ma z nimi zadnego zwigzku. W cza-
sie miedzy napadami trwaja tez lekkie bole. Sg to, jak widzimy, cechy
wprost odmienne od tych, ktére charakteryzuja bole SimrsonN’a.

Jakie sg warunki ogélne, wywolujace okresowosé boléw pseudosim-
psonowskich, dotychczas nie wiadomo.

(Monatsschrift f. Geb. w. Gyn. 1912 t. XXXV I str. 35). M. Z.

140. ). Veit. 0 leczeniu operacyjnem ropnicy potogowe;j.

Jako wynik swego doswiadczenia w leczeniu operacyjnem ropnicy
pologowej, podaje autor wnioski nastepujace: Zarazek, prowadzacy do
czystej ropnicy, jest tem charakterystycznfl, ze przez jego wnikniecie do
drég krwionosnych krew ulega bardzo fatwo krzepnieniu; w przypad-
kach czystej ropnicy zarazek ten nie jest bardzo jadowity.

W ropnicy po powtarzajacych sig dreszczach wobec wysokiej go-
raczki wskazane jest podwigzanie zyt, ktére ulegty zakrzepowi, a miano-
wicie najlepiej obu zyt podbrzusznych (v-ae hypogastricae) i obu zyt nasien-
nych (v-ae spermaticae), a zwlaszeza wtedy, gdy we krwi kraza przejscio-
wo paciorkowce bezwzglednie beztlenowcowe, albo jesli ze krwi nie moz-
na wyhodowa¢ zadnych zarodnikoéw.

Gdy zas przeciwnie we krwi znajduja sie¢ paciorkowce tlenowcowe
hemolityczne i précz tego zjawiajg sie jednoczesnie dreszcze, to prawdo-
podobnem jest, Ze sie ma do czynienia jednoczesnie z zakazeniem na
drodze limfatycznej i krwionosnej, z pomnozeniem si¢ zarazkéw we krwi
i z zarazkami wytwarzajacymi zakrzepy. Tutaj operacya podwiazania
zyl nie daje dobrych wynikéw i uwazang byé musi jedynie za prébe
lecznicza,.

Co do techniki samej operacyi, to autor zaleca drogg poprzezotrzew-
na (trarvsperitonealer Weg). Obrzek stuzy jako drogowskaz siedziby naj-
silniejszego zakrzepu. Bliznowate kurczenie sig tkanek, ktore zjawilo
sig po dlugotrwalych dreszczach, czyni pod wzgledem technicznym ope-
racy¢ niemozliwa.

Jesli w najblizszem otoczeniu zakrzeplej zyly wytworzylo sie juz
zakazenie tkanek, to operacya sama przez si¢ jest niebezpieczna; wtedy
wiec staraé sie trzeba wszelkim sposobem o przedrenowanie na zewngtrz
tkanek, w sasiedztwie zyly bedacych.

Jesli z powodu modzeli bliznowatych dokota zyly podwiazanie jej
juz nie jest mozliwe, to nie nalezy kusi¢ sie o wypreparowanie naczyn,
lecz trzeba przerwaé operacye i zamknaé napowrdét jame brzuszng.
W takim przypadku i w innym jeszcze, w ktorym dreszcze weigz trwa-
ty, autor zastosowat z powodzeniem hirudyne i zaleca dalsze préby
7 tym srodkiem. W razie jednoczesnie istniejacej posocznicy (septicae-
mia) leczenie operacyjne ropnicy nie ma zadnych szans powodzenia.

(Praktische Ergebnisse der Geb. u. Gynaek. 1912. Rok 1V, str. 342).
M. Z.
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VWiadomosei biezgece.

— Z dniem 1-go paZdziernika r b. zawakuje posala asystenta katedry ana-
tomii patologicznej Wszechnicy Jagiellofiskiej.

—— Otwarto przy ul. Spokojnej Nr. 15 praytutek diu wmnyslowo chorych, przero-
biony z dawnego aresztu policyjnego. Prsytulek obliczono na 134 chorych spokoj-
nyeh. W zakladzie brak urzadzei leczniczych, ktoreby umozliwialy indywidualizo-
wanie chorych, brak miejsca do pracy dla chorych, brak kapieli stalych. Powaina te
wade nowej instytucyi stanowi blizkie sgsiedztwo (turkot i wyziewy) miejskiego zakla-
du dezynfekcyjnego i garbarni. Dla wzgledow przytoczonych odméwié nalezy przy-
tutkowi nazwy ,szpitala dla umystowo chorych“, jaki nadaly mu w sprawozdaniach
o otwarciu pisma codzienne. Charakterystyczny szczegél-—przypuszczamy, ze chyba
nieprawdziwy—podaje w opisic przytutku jeden » dziennikéw: ,na utrzymanie chorych
w tym szpitalu przeznaczono po 27!/, kop. na osobg, dla chorych za§, dostarczonych
przez policye tylko po 20 kop., a to z tego wzgledu, aby zbyt obfita straws nie byla
zachgty dla udajgeych idyotéw, pragnaeych dostaé sie do przytutku ().

— W Lédzkim szpitalu miejskim dla choréb zakaznych goraczkowych ruch cho-
rych byl nastepujacy:
od 1-go lipca

do 1-go sierpnia byto przybyle wypisalo sig zmarlo pozostalo

ospa 6 11 6 3 8

szkarlatyna 3 4 1 1 b

dur wysypkowy 3 1 3 — 1

réza 1 i 2 — -—
Ogoélem 13 17 12 4 14

NEKROLOGTIA.

S. p. Edmund Neusser.

W dniu 30. lipca b, r, zmart w Fischau pod Wiedniem znakomity klinicy-
sta wiedenski, szef Il-ej kliniki lekarskiej, radca dworu, §. p. prof. Eomonp
Neusser. Urodzony w r. 1852 w Swoszowicach w Galicyi, §. p. Neusser byl po-
lakiem z pochodzenia i za polaka do kofca iycia si¢ uwazal, jakkolwiek caly
prace wieku meskiego posdwigeil obcym i wérdd obeych przedewszystkiem zyski-
wal za nig uznanie, milo$é otoczenia, i zaszezyty, Po odbyciu studydéw uniwer-
syteckich w Krakowie i Wiedniu §, p. Nrusser zostal w r, 1877 asystentem
Bamseroera, w r, 1887 habilitowal si¢ przy katedrze medycyny wewngtrznej, po-
czem czas krétki byl lekarzem nadwornym kréla Ferdynanda bulgarskiego i pro-
fesorem uniwersytetu w Sofii. Wkrétce powolany na lekarza naczelnego szpi-
tala imienia arcyksigeia Rudolfa, Neusser wrécit do Wiednia, w ktérym pozostal
juz do kofica swego zycia. Kierownictwo kliniki II-ej oraz katedry patologii
i terapii szczegolowej w Wiedniu objal wr. 1893, W r. 1905 otrzymal szla-
chectwo austryackie.

Uniwersyter wiedenski zaliczal Neusser’a do gwiazd swych najpierwszych.
Jako klinicysta zmarly odznaczal si¢ zwlaszcza znakomitym talentem dyagno-
stycznym; LEvDEN nazywal go najpierwszym dyagnosta niemieckim. Imponowal
nadzw) czajna znajomos$cig i pamigcig piSmiennictwa kazuistycznego i wielkg
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wiedzg w zakresie nauk podstawowych medycyny wewnetrznej — chemii lekar-
skiej, hematologii, bakteryologii, wreszcie anatomii patologicznej. Pisywal nie-
wiele, owszem byl wrogiem dzisiejszego typu prac naukowych niemieckich,
zblizajge si¢ wiecej do pojeé klinicznych i metody pisania francuskiej. To, co
pozostawil po sobie, opieral na wieloletnich spostrzeZenmiach wlasnyeh i zmu-
dnych studyach.

Szczegblnie zastugujg na uwage prace Neusser’a o chorobach nadnerczy
(w podreczniku Noranacet’'a), o bradykardyi i tachykardyi (drukowane w prze-
kladzie w ,Odezytach Klinicznych* Gazety), o pellagra, dusznicy bolesnej,
dalej studya nad dusznodeig i sinica, nad status thymico-lymphaticus, nad
znaczeniem cialek eozynofilowych i inne.

Do wykladéw Nrusser wybieral prawie wylacznie przypadki zawiklane,
rozbieral dokfadnie ,das Kleingedruckte“, jak si¢ wyrazit o nim jeden z ana-
tom6éw. Totez wyklady Neusser’a, zaréwno jak jego prace naukowe, oceniane
byly naleiyeie przedewszystkiem przez lekarzy juz wyszkolonych; u studentéw
za$ mniejszg cieszyly sig popularnoseis.

Jako czlowiek §, p. Neusser odznaczal sie¢ wielka dobrocia i skromnogeia.
Obcey wszelkim zawiSciom i ambicyom wielkomiejskim, unikal nawet wielkiej
praktyki; prowadzit Zycie ustronne i ciche, oddany calkowicie swoim studyom
i ulubionej muzyce. Zmarl z powodu cierpienia, ktéremu poswigeil pigkna,
oparta ua dlugotrwalych badaniach prace kliniczno-anatomiczug —hypernephro-
mae malignum. w. St.

Do numeru niniejszego dotacza si¢ tablicg do artykutu dra M. Do-
MINIKIEWICZA.

Redaktorzy: Dr A. Putawski i Dr W. Starkiewicz. Wydawca: Dr W. Szumlanski.
Wszelkie artykuly sa platne.— Avutdizy_atrzyniu]j bezplatnie 25 adbitek.

WARUNKI PRENUMERATY ,,GAZETY LEKARSKIEJ, ,PRZEGLADU PEDYATRYCZNEGO"
i ,0DCZYTOW KLINICZNYCH*

Gazeta Lekarska w Warszawie rocznie rub. 7, p6irocznie rub. 3 50; na prowincyi, w Cesar-
stwie 1 za granica: rocznie rub. 8, péirocznie rub. 4, k wartalnie rub. 2.
Cena numeru pojedyinczego kop. 20.
Przeglad Pedyatryczny rocznie rub. 4 Numer pojedynczy rub. 1.

Odezyty Kliniczne rocznie (12 zeszytéw) rub, 4. Zeszyt pojedynezy kop. 40.
Oplacajacy Gazete rocznie bezposrednio w Administracyi otrzymuja Przeglad Pedyatry-
czny zarub. 2 rocznie w Warszawie i za rub. 2.40 z przesytks. Tygodnik Lekarski Lwow-

ski dla prenumeratoréw Gazety kosztuje rub. 4 rocznie.

CENA OGLOSZEN: w (azecie za wiersz dwuszpaltowy drobnem pismem na sfronic pier-
wszej 1 ostatniej kop. 30, na stronach przylegajacych do tekstu kop. 25, na pozostatych przed
tekstem kop. 20, za tekstem kop. 16. Optata za wiersz jednoszpaltowy wynosi polowe
W Przegladzie Pedyatrycznym: na okladce (str.2, 3, 4) cala strona rub. 20, %/, str. rub. 11
1/, str. rub. 6; za tekstem: cala strona rub. 15, 1, str. rub. 8, 1/, str, rub, 4.50.
Ogtoszenia przyjmuja: Administracya Gazety Lekarskiej, Dom handlowy L. i E. Metzl i S-ka
Marszaltkowska 130 i Biuro Ungra, Wierzbowa 8. W Krakowie H. Fallek, Sw, Gertrudy 2;
w Berlinie Rudolf Mosse, Jerusalemerstrasse 46/49 i K. Lohner, Grossbeerenstr. 92; w Pa-
ryzu M-r Gray de Gourcy, 46. Boulevard Barbés.

Administracya (Zielna {1) otwarta w dni powszednie od 10-¢j do 2-¢j.

Druk K. Kowalewskiego Warszawa, Pigkna 15



