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SPOSTRZEZENIA Z PRAKTYKI LEKARSKIEJ.

Przypadki przymiotu (syphilis) leczone w Busku,
podczas pory kapielowej w 1872 roku,
Spostrzegal i opisal Dr. Dymnicki, lekarz zdrojowy w Busku.

(Ciag dalszy. Zob. Nra: 19, 20, 21, 22 ¢ 23).

1V. Wgpomne tutaj jeszcze o mezczyznie 30-letnim, ktory zaraziwszy
sie w r. 1866 szankrem, wkrotce potém przypadami skérnémi nawiedzo-
nym zostal. Poczatkowo zjawily si¢ u niego plamy, a wkrétce po tych
grudki. Leczenie rtegciaz usunelo pierwsze, ale z drugich wytworzyly sie
w czasie leczenia wrzody, ktére ani przy pomocy dalszego leczenia rtgcio-
wego wewnetrznego, ani téz miejscowego zagoié sie nie daly. Z przyczy-
ny téj uporczywosci wzieto wrzody za rteciowe, i dla tego zaniedbano sro-
dek ten, a natomiast podano choremu obficie jodek potassu. W czasie le-
czenia tego sily chorego upadly widocznie, a wrzody rozszerzaly sie da-
1¢j.  Zaniedbano wige calkowicie leczenic wewnetrzne, a wrzody traktowa-
no tylko masciami i przymoczkami obojetnemi. W tym czasie poprawily
sie przy odpowiedniéj dyjecie sily chorego znacznie, a niektore z wrzoddw
mniejszych zagoily si¢ zupelnie, wigksze jednak trzymaly si¢ uporczywie,
W tym stanie przebyl chory do r. 1869. Na wiosng tego roku pomnozy-
ly si¢ wrzody. Aby temu zaradzi¢é zarzadzono energiczne wcierania, kto-
re uzyte w liczbie przeszlo 40, zadnego na chorobg nic wywarly wplywu;
a w dodatku wzrok chorego stal si¢ jeszcze w tym czasie nieco stabszym.
Jodek potassu dodany takze natenczas, nie przyczynil si¢ w niczém do
zmniejszenia sie choroby. Uznano wige ostatecznie caly chorobg za rtecio-
wa, i zarzadzono leczenie potne i przeczyszczajace, ktore prowadzone czas
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dluzszy z licznemi przerwami, choroby pokonaé nie zdolalo. Nie majac
innéj rady, przybyl chory w roku zeszlym do Buska.

Pacyjent przedstawil liczne blizny po zagojonych wrzodach na koin-
czynach goérnych i klatce piersiowéj, obszerne owrzodzenia skérne na po-
sladkach i konczynach dolnych, a osobliwie na konczynie lewéj, gdzie po-
wierzchnia calego prawie uda w jedno obszerne owrzodzenie si¢ zamieni-
ta. Wrzody te mocno zanieczyszczone wydzielaly rope brudna, nadzwy-
czaj nieprzyjemnie cuchngcg. Chory wychudzony posiadal wzrok wido-
cznie uposledzony; albowiem nie byl on w stanie przeczytaé pisma zwy-
czajnego, a druk wigkszy czytal w najdalszéj odleglodci cali 12-stu. Oko
prawe posiadalo wzrok nieco lepszy niz lewe. Innych objawéw nie bylem
w stanie w ustroju chorego wysledzié.

Zastanawiajac sig bliz¢j nad przyczyng uposledzonego wzroku, zna-
laztem zrosty teczowki z soczewky (synechia posterior), ktore w oku lewém
widoczniéj wystepowaly, niz w prawém.

Wysledziwszy zmiany te w teczOwkach, nasunelo si¢ mimo woli py-
tanie, z jakiéj przyczyny mogly powstaé zrosty, tudziez czy zboczenie to
moze do tego stopnia wzrok uposledzi¢?

W czasie przebiegu choroby nie doswiadezal chory ani razu bélu
silniejszego W oczach, ktoryby nam mysl o zapaleniu tgezowki mogl na-
sunaé. Zrosty nie mogly jednak z innéj powstaé przyczyny;—i rzeczywi-
gcie powstaly one z dlugotrwalego zapalenia teczéwki, ktdre czgstokroé
bez najmniejszego bolu odbyé sie moze.

Dzielo Zerssr’a (wyd. 2-gie, czes¢ 2-ga, str. 261) podaje nam pie-
kng pracg Prof. MAUTHNER’A o przymiotowych chorobach oczéw. Tamze
na str. 264 spotykamy si¢ z opisem dlugotrwalego zapalenia teczowki, kto-
ry na powyizsze pytania dokladnie nam odpowiada. Wedlug tego moga
powstaé zrosty w skutek przewleklego zapalenia teczéwki bez wyraznych
objawéw podmiotowych. W podobnych przypadkach dostrzegaja chorzy
tylko stopniowe uposledzenie wzroku.

Nie ulega watpliwosel, ze przyczyna uposledzonego wzroku mogly
byé takze w naszym przypadku zboczenia w naczynidwee, a osobliwie
w siatkowee, gdzie wedlug Burr’a przymiot najezesciéj wywoluje zmiany
(jak to juz w czesci ogdlnej wspomnialem).

W pracy wspomnionéj obdarowal nas MAUTHNER takze nieco
dokladniejszym opisem zboczen siatkdowki przez przymiot zdzialanych;
ale odnosna dyjagnostyka jego nie jest jeszcze wyczerpujaca. MAUTHNER
utrzymuje, przeciw BULL'OWI, Ze zboczenia w siatkowce moga byé tylko
skutkiem pézniejszego okresu przymiotu, jakotéz ze przymiot nie wyklucza
wynaczynienia (extravasatum), z ktorém si¢ MAUTHNER mial spotykaé.

Co si¢ dotyczy drugiego objawu, nic tutaj z wlasnego doswiadczenia
powiedzieé nie moge,. ale chetniejbym si¢ zgodzil z BuLr’Em pod wzgle-
dem pierwszego, albowiem w praktyce mojéj widziatem juz zajecia siat-
kéowki w bardzo wczesnym okresie przymiotu.
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W przypadku obecnie nas zajmujacym wykluczy¢ musiatem zmiany
tak w naczynidwce, jak 1 w siatkOwee, poniewaz badanie wziernikiem
ocznym nic w tych czesciach nieprawidlowego nie wykrylo. Na téj wiee
podstawie uposledzenie wzroku przypisa¢ musialem zrostom, ktére rzeczy-
wiscie sa w stanie wywola¢ podobne zboczenie.

Rozpoznanie na przymiot nie moglo byé¢ watpliwém, tak co do obja-
wow skornych, jak téz i ocznych, pomimo braku innych cech, a osobliwie
obrzmienia gruczoléw chlonnych, z ktéremi sie najezedciéj spotykamy.
O rtecicy, ktéra w domu chorego uznano, i mowy nawet byé nie moglo;
albowiem choroba ta nie sprawia nigdy tak obszernych owrzodzen skérnych.

Na téj wiec zasadzie przystapiono do leczenia weieraniami, obok
zdroju buskiego wewnetrznie i zewnetrznie zastosowanego, ktdre w 50-ciu
dniach pod wzgledem owrzodzen skutek zupelny, pod wzgledem zas zro-
stow wzgledny tylko odnioslo. Wazrok poprawil si¢ widocznie, albowiem
przy koncu leczenia mogl juz chory czytaé druk zwykly w odleglosci 8-miu
cali, ale pismo drobne nie bylo jeszcze dla jego wzroku dostepne.

Do leczenia zuzyl chory 48 weieran, z ktérych 32 bylo drachmo-
wych, 16 zas poéltoradrachmowych.

W czedci ogolnej tej pracy wspomnialem juz o dwoéch przypadkach
liszaja zracego (lupus), ktore si¢ w roku zeszlym u zdroju buskiego ule-
czyly. Tutaj podam zwiezly opis tychze, ktéry nam wazna bardzo rézni-
ce przebiegu choroby przypadkow podanych wykaze.

V. Przypadek 1-szy dotyczy 32-letniego mezczyzny. Przed 10-ciu
laty jeszcze zarazil si¢ tenze szankrem, z ktérego natenczas rtecia i jodkiem
potassu go wyleczono. Odtad byl on zupelnie zdrowym. Najmniejszy ob-
jaw skérny nie zamgcil byl jego spokoju. W r. 1871, a zatém w 9 lat
po szankrze powstaly na koinczynach dolnych krosty, ktére niebawem
w obszerne si¢ ramienily wrzody, a oraz na podniebieniu twardém utwo-
rzyl sig guzik, ktory préchnienie kosei tam zrzadzil. Przywolany naten-
czas lekarz zalecil weierania szaruchy drachmowe; ale niestety! juz-po
8-miu weieraniach zaniecha¢ musiano tego sposobu leczenia, poniewaz obja-
wy tutaj wymienione o wiele gorszy przybraly wyglad, a pacyjent sam
doznawszy slinotoku, mocno ostabionym si¢ uczul. Podano wige choremu
odwar ZITTMANN'A bez rteci, i kapiele stone, ktére to srodki wraz z do-
datkiem jodku zelaza, zabliznienie wrzodéw, a nawet i owrzodzenia na po-
dniebieniu twardém, sprowadzi¢ mialy. ILecz niedlugo cieszyl si¢ chory
tym skutkiem, albowiem juz w jesieni tego samego roku zjawily si¢ guzi-
ki twarde na skrzydlach nosowych, policzkach, a nawet i podniebieniu
twardém, ktoére rozpadajpc sig szybko, licznych owrzodzen przyczyny sie
stawaly.

Przywolany natenczas lekarz zalecil jodek rteci do wewnatrz. Po
zuzyciu jednak trzech gran tego leku stan choroby pogorszy! sie zna-
cznie; gdyz w tym czasie przybyly nietylko guziki $wieze, ale i dawniej-
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sze ulegaly nadzwyczaj szybko rozpadowi. Odrzucono wiee powtdrnie
rteé, ktéra widocznie stan choroby pogorszala, a zalecono odwary oboje-
tne, miejscowo za$ masé z jodku rteci, do tego dodano kapiele z watroby
siarczanéj 1 soli kreutznachskiéj. Zmiana ta w leczeniu wyszla choremu
na dobre, albowiem w przeciagu 4-ch tygodni pogoié sig mialy w skutek
tego sposobu leczenia wszystkie owrzodzenia. Jednakze tém polepszeniem
cieszyl si¢ chory tylko przez dwa tygodnie. Guziki na nosie i policzkach
wystapily na nowo, o szybki rozpad ich sprowadzil znowu liczne owrzo-
dzenia., Tym razem nie probowanojuz rteci, ale zadano jodek zelaza i ka-
piele siarczane, obok masci z jodku rteci, kamieniem zas piekielnym przy-
zegano wrzody. Postepowanie to okazalo si¢ bezowocne. Wrzody przy-
bywaly ciagle, ktére znakomite juz oszpecenie sprowadzily. Nie majac juz
innéj rady, wyprawiono mocno zrozpaczonego chorego do Buska 7).

Pacyjent z czarng opaska na twarzy, dobrego wzrostu, wysmuklé;
budowy ciala, miesni jednak dosy¢ jedrnych, przedstawil po usunigciu
opaski na nosie, policzkach i wardze gérnéj liczne blizny ciemno zabar-
wione, nieco zaglebione, obok guzikéw i owrzodzen. Najwiecéj guzikow
byto na policzkach, w okolicy kosei jarzmowych, i na skrzydlach mnoso-
wych; jednakze pojedyncze wystgpowaly i na nosie samym, jak niemniéj
i na przegrodzie nosowéj. Wiele z tych, uleglszy rozpadowi, przedstawi-
Iy glebokie, podminowane, bolesne, obficie gestaws rope saczace wrzody
Pojedyncze guziki, w dotknigciu bolesne, znacznéj twardosci, wielkosci od
duzego grochu cukrowego do malego orzecha laskowego, byly gleboko
w skérze i tkance podskérnéj utkwione. Kazdy pojedynczy guzik byl sci-
$le odgraniczony i ciemnoczerwoném zabarwieniem skéry otoczony. Skora
pomiedzy pojedynczemi guzikami nie byla zgrubialy, wyjawszy miejse bli-
znowatych, 1 skrzydel nosowych, gdzie juz utrate czesci tychze znalaziem.
Na podniebieniu twardém wykrylem blizny zaglebione, Scisle z koscig zro-
snigte. Na goleniach widoczne takze byly blizny ciemno zabarwione,
okragle.

Oprécz dosyé znacznego obrzmienia gruczoléow podszeze¢kowych, nie
wykrylem zadnych innych zboczen w ustroju chorego. Pacyjent posiadal
wyborny apetyt i znakomite sily.

‘W mlodosci swéj mial on podlegaé zolzom, réwnie jak i jego ro-
dzenstwo.

Chociaznatura choroby nie ulegala zadnéj prawie watpliwosel, to je-
dnakze z przyczyny dotychczasowéj bezskutecznosei rteei, jak nie mniéj
i chwilowéj skutecznosci lekéw innych, potrzeba bylo przed rozpoczeciem
leczenia dokladnie orzee, czy rzeczywiscie mamy tutaj z liszajem zragcym
przymiotowym do czynienia, i czy przypadkowo nie odgrywajas w tém
zboczeniu zolzy roli przewainéj?

) Wiadomosei tutaj podane £3 zupelnie pewne. Posiadam je nietylko od cho-
rego, ale i od lekarza, ktory mi¢ listem dokladnym o tém zawiadomil.
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Fatwo poja¢ wainosé téj kwestyi; albowiem pomylka w tym wzgle-
dzie, a ztad 1 nieudane leczenie, moglo na nas sprowadzié zarzu-
ty dosy¢ niemile, ktorych zrozpaczeni chorzy szezedzié nie zwykli.

Potrzeba bylo zatém stanowczo orzee, ezy w tym przypadku mamy
do czynienia z liszajem zrgcym przymiotowym, lub téz zolzowym; co tak-
ze z przebytych w wiecku mlodocianym zolzéw, a oraz z obrzmien gru-
czolow podszezekowych sadziéby mozna.

Rozpoznanie to przedstawia czesto wiele trudnosci. Moje réiniczkowe
rozpoznanie polegalo na nastepujacych danych: Liszaj zracy zwykly (vulgaris-
serophulosus) wystepuje zwykle w wieku mlodocianym lub pokwitania; przy-
miotowy za§ w wieku mlodzienczym dojrzalszym lub téz pdzniéj jeszcze.
Wyjatek od tego stanowi liszaj zracy przymiotowy odziedziczony. Ten
pojawia sie zwykle w wieku mlodocianym; i w takim razie tylko dokladne
anamnestyczne dane mogs nam rozpoznanie choroby wyjasnié.

Liszaj zrapey przymiotowy wyrdznia sie od zwyklego o wicle szyb-
szym rozpadem guzikéw, a ztad i wezesniejszém spustoszeniem czesel dot-
knigtych. To co liszaj przymiotowy w przeciaggu dni, a najpézniéj tygo-
dni niszezy, to liszaj zwykly potrzebuje do tego miesigcy, a nawet i lat.

W obec liszaja zwyklego przedstawia zwykle skora sgsiednia mocne,
obszerne zaczerwienienie, a nawet obrzekowe opuchnienie; w przymiocie
za$ ogranicza si¢ czerwonosé skory tylko do otoczenia guzikdw.

Najczesciéj pojawia si¢ przed wystgpieniem liszaja zragcego przymio-
towego prochnienie kosci lemieszowych, muszli nosowych, lub podniebienia
twardego; liszaj zwykly albo wecale kosci nie niszezy, lub téz dopiero
W czasie pézniejszym, po zupelném zniszezeniu czesei migkkich.

Tak guziki same, jako téz 1 wrzody ztad powstale bywaja w liszaju
zwyklym niebolesne, lub téz niewiele w dotkmigeciu boélu sprawiajace;
w przymiocie przeciwnie wywoluje kazde dotknigcie znakomity bol.

Liszaj zwykly sprawia najczesciéj blizny posciggane do szwoéw podo-
bne; przymiotowy zas zaglebione.

Zwazywszy cechy tutaj podane, musialem liszaj zracy zolzowy zu-
pelnie wykluezyé, a przymiotowy przyjac; poniewaz wszystkie objawy, nie
wyjmujac nawet 1 poprzedzajacego prochnienia kosci podniebieniowéj, jak
réwniez i anamneza za tym caly powagy faktéw przemawialy.

Obrzmienie gruczoléw chlonnych podszezgkowych moglo by¢ rzeczy-
wiscie pozostaloscig dawniéj przebytych zolzéw, a prawdopodobniéj jeszcze
mogly gruczoly te w skutek owrzodzen twarzy i wargi goérnéj obrzmieé,
zaczém elastycznosé tychze przemawiaé sig zdawala.

Jezeli wige liszaj ten byl rzeczywiscie przymiotowym, dla czegoz
sprawiala rtgé pogorszenie objawow?

Przyczyng tego byly prawdopodobnie zolzy, ktéore byé moze, w u-
stroju chorego tkwily; a prawdopodobniéj byla przyczyna niecierpliwosé
chorego, ktéry nie widzage w kilkunastu dniach skutku od rteci, takows
wraz z lekarzem odrzucal. Slinotok wezesny, jaki chory przy weieraniach
przebyl, moégl byé skutkiem niezupelnie odpowiedniego zachowania sie,
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a oraz i postepowania w czasie leczenia; chociaz zaprzeczyé niepodobna,
ze zolzowi okazuja zwykle wiele sklonnosci do slinotoku, 1 jedynie tylko
zdroje slonosiarczane, obok ktérych oni weierania wysmienicie znosza,
chronia ich od slinotokéw, nawet przy daleko posunigtém leczeniu.

W tém przekonaniu po krétkiém leczeniu przygotowawezém, zaleci-
fera choremu wecierania szaruchy poczatkowo példrachmowe, do miejsco-
wego za$ uzytku maéé z jodku rtecl.

Chory, nauczony doswiadczeniem, ze rte¢ chorobe jego pogorszala,
przyjal to polecenie z pewném niezadowoleniem i niedowierzaniem. [ dla
tego zazadal on narady lekarskiéj, na ktora sie z cala checia zgodzilem.

Do narady téj sprowadzil on oprécz mnie trzech innych jeszcze le-
karzy, z ktorych dwoch az z Kiele po to do Buska przybylo. Glosy na-
sze podzielity si¢. Ja 1 jeden z kolegéw starszych, bardzo w Kielcach
powazany, uznawszy chorobe za przymiotows, zalecalismy gorliwie weiera-
nia; dwoch za$ drugich, zaliczywszy liszaj ten do zolzowych, radzili po-
przesta¢ na leczeniu li tylko miejscowém, obok wody buskiéj do wewnatrz
i kgpieli mineralnych.

Ostatecznie glosy nasze przemogly. DPo kilku wige weieraniach pol-
drachmowych zalecitemn drachmowe. Pierwsze polepszenie, cechujace sie
pomniejszenicm si¢ niektorych guzikoéw, tudziez skapszém ropieniem owrzo-
dzeni, wstawilo si¢ dopiero po 15-tém weieraniu. Odtad postepowalo pole-
pszenie bardzo szybko. Jedne guziki nikly zupelnie nie pozostawiajac ani
dladu po sobie, inne zas przechodzac w rozpad, réznie si¢ nastepnie goily,
pozostawiajac blizny tylko nieco zaglebione. T’0 30-tém wecieraniu nie
przybyl juz zaden guzik swiezy, a z dawnych male tylko zaledwie pozo-
staly punkciki. Owrzodzenia byly takze prawie juz na dogojeniu.

Jako §wiezy objaw przymiotowy wystppilo w tym czasie obrzmienie
bolesne na grzebieniu lopatkowym lewym, ktore wzrastajac dosy¢ szybko,
do wielkodei sliwki wegierskiéj w krétkim czasie doszlo. Obrzmienie to
bylo nieruchome, sredniéj twardosci. Iezwatpienia powstalo ono od oko-
stnl, gdzie z wysieku wlasciwego tak zwany gummat si¢ utworzyl. ILe-
czenie wlasciwe prowadzone bez przerwy opanowalo wkrétce to zbocze-
nie, z ktérego w przeciagu tygodnia slad zaledwie tylko pozostal; ale za
to rozpoczela si¢ znowu taz sama sprawa i na grzebieniu topatkowym pra-
wym. DPacyjent, przypisujac tc objawy leczeniu rtecia, z trudnoseia tylko
do dalszych weieran namowié sie pozwolil. Tutaj dosiegto obrzmienie za-
ledwie polowe wielkosci pierwszego, 1 wkrotce zniklo ono wraz z pier-
wszém bez sladu.

Tak wigec majac najlepsza nadziej¢ na zupelne uleczenie tego cigzkie-
go zboczenia, spostrzeglem w 35-tym dniu leczenia znaczne pogorszenie.
Niektore z owrzodzen dagizgce szybkim krokiem do zagojenia, powigkszyly
si¢ znakomicie, a guziki nikngce widocznie, uleglszy rozpadowi, daly po-
czatek swiezym owrzodzeniom.

Przyczyne tego pogorszenia wykrylem niebawem. Jeden z leczacych
si¢ kolegow, poznawszy sie blizéj z chorym, i cheac mu rzetelnie dopo-
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médz: pociagnal ezeéei liszajem dotknigte rozczynem sublimatu kollodiono-
wym, myslac, ze srodek ten, ktéry w zboczeniach skérnych suchych rze-
czywiscie czgsto znakomite oddaje ustugi, 1 w ropiejacych owrzodzeniach
dobrze mu usluzy. Ale niestety! zapomnial on o tém, ze zamknawszy ro-
pe w tkance podskérnéj przez warstwe kollodionows, koniecznie wrzody
w rozmiarach swych powiekszyé sig¢ muszg. Oczysciwszy wiec czesci po-
smarowane z warstwy niepotrzebnego kleju, a oraz wydaliwszy rope, kto-
ra si¢ w czasie tym gleboko pod skére dostala, wzmocnitem weierania do
1!/, drachmy, a oraz majac szczegdlnie wzglad na przebyte zolzy, doda-
Tfem do wewnatrz jodek potassu w ilosci 25 gr. dziennie.

Odtad postepowalo polepszenie nieprzerwanie az do zupelnego zago-
jenia si¢ najmniejszego owrzodzenia, tudziez zaniku ostatnich sladéw guzi-
kow. Do calego leczenia zuiyl chory 60 weieran, z ktérych !/, dr. bylo
4, drachmowych 40, 1!/, dr. 16. W czasie wecieran nie doswiadezal chory
najmniejszego nawet zadraznienia dziasel. Kapieli mineralnych zuzyl cho-
ry przeszlo 70, a przez dni 54 korzystal takie z picia wody buskiéj
w dawkach wiekszych.

Z caléj choroby pozostaly tylko blizny tu i owdzie zaglebione, i nie-
co wydatniejsza czerwonosé skéry w miejscach najwigkszych owrzodzen,
Do domu zalecilem choremu do dalszego leczenia jodek potassu.

Daj Boze! aby uleczenie to stale by¢ moglo; gdyz guziki przymioto-

we naleza do najupartszych i czgsto powracajacych sie objawow.
(dok. nast.)

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

CZASOPISMA POLSKIE.

Sprawczdawca St. Markiewicz,
»GAZETA LEKARSKA” N-ra: 9—13-go.

(Dokoriezenie. Zobacz Nr. 23.)

O potworze dwulicowym Podal Dr. L. GraBowskr, lek. pow.
bendzinskie go” w N-rze 10-ym). Autor wdniu3 Lutegor. b. wezwany byl do $4-1let.
zydéwki 7-myrazrodzacéj. Znalazlpolozenie posladkowe isplatanie pepowiny. ,Po wywig-
zaniu nézek” przy dostatecznych bélach poréd odbywal sig dosyé powolnie zpowodu zna-
cznéj ,bujnodei ciala plodu.” Urodzone dziecig okazalo sig niezyjacym juz, plei zefi.
skiéj potworem. Autor byl zmuszony poprzestaé na dcislém obejrzeniu go. Seckeyja
robiong niebyla, dlatego niektére dane w opisie potworu znajdujgce sie, zdaja mi si¢ do
pewnego stopnia watpliwémi. Dziecig wazylo 12 funtéw, wzdluz kregéw grzbietowych
i szyjowych, szpara (spina bifida) .z rozszezepanym wyraznie rdzeniem i mleczem pa-
cierzowym” (¥). Koséé potylicowa obszernie rozwarta. ,Blony mézgowe (z tylu glowy).
byly niedotknigte i mdzdzek zupelnie obnazony”. Migzszoéé mdzgowia normalna, méz-
gowie nierozdwojone (?). Cala glowa dziecka wigksza od zwyczajnéj, ,czesé jej prze~
dnia, dwie twarze w linii §rodkowéj zrodniete przedstawiala. Wyraz obu twarzy zupel-
nie wyksztalcony... kazda z nich miala czolo, 2 oczy, nos, usta z tworami w jamie
ust obecnemi, brode, Obie twarze mialy po jedném zewnetrzném wuchu, wewnetrazne
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za$ na wierzchu czaszki... wystepowalo”. Autor znalazl jedns krtah, jeden polyk, re-
szte powierzehni ciala prawidlows a klatka piersiowa jedno obejmowala serce.

Zdaniem autora potwor ten chociaz posiadal zycie podezas porodu
jednakze do samoistnego zycia nie byl zdolnym. Powolujge si¢ na bar-
dzo dawng klasyfikacyje i terminologje BrESCHET A (1829) autor powiada,
ze potwor niniejszy zaliczyé mozna ,,co do dwoéch twarzy” do 3-go dzialu
~diptogenesis,” ,,co do kregostuva” do 1-go dzialu ,diastimasis.«
Te dzialy oparte na powierzchownéj morfologii, sa jak sadze calkiem nie-
racyjonalne. Dzisiejsza teratologia przyjmuje podzial potworéw oparty na
historyi fizyjologicznego rozwoju plodu. Wedlug tego podzialu niniejszy
potwor zaliczyé wypada do gruppy 2-¢j: mianowicie do zniepodobnien
dwojaczych (Doppelmissbildungen. Monstra duplicia. Terata diploa s. didyma)
do klassy 1-¢j: zniepodobnien dwojaczych zupelnych, do dzialu 3-go: ,du-
plicitas anterior” a mianowicie do 4-¢j postaci tego dzialu, zwanéj
.diprosopus”; stanowi on posta¢ przechodniz pomiedzy odmiang zwang
Diprosopus tetrotus lub D. triotus (najzupelniejsze wyksztalcenie
obu twarzy), a odmiang zwang Diprosopus tetrophtalmus (brak ucha
w rowku rozgraniczajacym twarze). Odmiana pierwsza zwykle posiada
dwie odgraniczone jamy czaszkowe, dwa mozgi (zawsze), a moézdzek
podwojny lub pojedynczy, krtan i gardziel podwojne, tchawice zas i po-
tyk jeden, rowniez jedno serce. Odmiana druga posiada tylny dol jamy
czaszki jeden, srednie za$ i czolowe doly téj jamy zwykle podwojne.
Co si¢ tyczy mlecza pacierzowego ten we wszystkich odmianach po-
staci zwanéj ,diprosopus” znajdywany bywal nierozdzielonym.
Z danych ktore tu przytoczylem czytelnicy zrozumiejg, dla czego wyzdj
postawilem dwa znaki zapytania przy podanym przez autora opisie potwo-
ru, ktorego sekeyi, okolicznosci od niego niezalezne wykonaé nie pozwoli-
ty. Zyczyé by nalezalo, aby koledzy nasi idae za przykladem autora
oglaszali choéby jaknajtresciwsze opisy napotykanych w praktyce potworéw.

»Kamien moczowy w pecherzu (urolithiasis); wydobycie go,
przez przeciecie pecherza (cystotomia); wyzdrowignie. Spostrze-
zenie Dra Mieczyslawa GRUELLA lekarza szpitala Sgo Antoniego
w Wloclawku“ (w N-rze 11-ym). U chorego 16 lat liczacego autor
rozpoznal obecnosé dosy¢ znacznéj wielkosei 1 twardosei kamienia w pe-
cherzu i wykonal operacyj¢ metoda zwana cigciem boczném (sectio laterali-
sata) przez krocze. Operacyja, glownie z powodu braku wlasciwych kle-
szezy do chwycenia kamienia, polaczona byla z trudnosciami, tak, ze trwa-
Ta blizko godzing. Wydobyto kamien wiclkosci duzego orzecha wloskie-
go. Zejscie nader pomysilne, bo operacyja wykonana byla 27 Grudnia,
a pacyjent zdrow zupelnie w dniu 31 Stycznia wyszedl ze szpitala. Autor
przypisuje ten pomyslny przebieg gléwnie mlodemu wiekowl pacyjenta,
po czesel zas i temu, ze od dnia 3-go po operacyi, chory z jego polece-
nia ciggle lezal na brzuchu, przez co, jak sadzi, zapobieglo si¢ powstaniu
zaciekow moczowych w tkance komoérkowatéj okolo szyl pecherza.

»O ziarnkach dyni jako s$rodku przeciwtasiemcowym.
Przez Dr. Tadeusza ZULINSKIEGO“ (W N-rze 12-ym). Autor przed kilku-
nastu laty zapoznal si¢ z tym srodkiem na Ukrainie, zresztp mogl byl sie
z nim spotka¢ w litanil najrozmaitszych srodkéw przeciwtasiemcowych, ja-
kie w kazdéj prawie ksigzce traktujacéj de materia medica (np. na 60
str. w dziele ScHUCHARDT’A) lub w slownikach lekarskich (np. NYsTEN'A)
sie mieszcza. W przeddzien zadawania tego srodka autor zaleca choremu
diete zlozong z szynki, sledzi i czarnéj kawy, 1 przytém jak najmniéj wo-
dy, zas nazajutrz rano ,miseczke od kawy“ (co to jest?) wysuszonych
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i wyluskanych pestek dyni 1 do popijania nieco wody. W godzine po
zjedzeniu tych pestek chory bierze lyzke oleju ricinowego. W stu blizko
przypadkach autor przekonal si¢ o skutecznosei tego srodka, ktéry radzi
uzywaé wtedy tylko kiedy niezawodnie kawalki tasiemca odchodza. Autor
weale nie podaje botanicznéj nazwy vosliny, ktéréj pestki maja byé tak
skutecznemi, chodzi tu zapewne o Cucurbita pepo lub Cucurbita
citrullus lub téz o oba te gatunki. Ze w ogoélnoser pestki roélin z ro-
dziny cucurbitaceae obojetnemi w swém dzialaniu nie sa, to rzecz da-
wno i powszechunie znana. Starozytni zaliczali pestki dyni (cucurbita) do
»czterech wiekszych chlodnych nasion*. Wszystkie te rosliny
w swych nasionach maja slabsze lub mocniejsze pierwiastki rozwalniajace
(nicktore s mocne drastica jak kolokwinty), Uzyte zatém w ogromné)
ilosci pestki dyni, szczegolniéj po wzmiankowané) przygotowawczéj - die-
cie, ktora autor zaleca, bardzo prawdopodobnie przez wywolanie gwalto-
wniejszego ruchu kiszek do wydalenia tasiemea sig przyczyniaja. Sadze,
Ze to samo zrobilby senes, ol. crotonis it. p. w mnicjszéj ilosel uzyte.
Czy jednak te pestki swoiscie, zabdjezo na zywotnosé samego pasozyta
dzialaja to rzecz inna. W koncu nadmienié musze, ze pestki dyni bardzo
juz dawno przez REcAMIER’A w iloser 16 gramow (okolo 5 drachm) prze-
ciw tasiemcowi na wyspie Ile de France i Bourbon zalecane byly.
Korrespondencyje. ,Radom 10 Lutego 1873. Kilka slow
o dziatalnosci stowarzyszenia lekarzy w Radomiu w ciagu r.
1872, Przez Dr. F. SurLicowskiEco” (w N-rze 9-ym). Stowarzyszenie
lekarzy w Radomiu w r. 1872 istnialo posiadajac charakter polurzedowy,
na zasadzie tymezasowego pozwolenia Gubernatora. Zebrania odbywaé
postanowiono co 2 tygodnie kolejno w mieszkaniu kazdego z kolegéw.
Pierwotnie stowarzyszenie skladalo si¢ z 9-ciu miejscowych lekarzy, ktorzy
z pomiedzy siebie wybrali na prezesa Dr. REWOLINSKIEGO, na sekretarza Dr.
LESNIEWSKIEGO, na kassyjera Dra GOSEAWSKIEGO. Pism trzymano 13. W kon-
cu roku sekretarzem zostal Dr. Suricowskr. Pan Henryk Irick farma-
maceuta zostal zaproszonym do grona towarzystwa, nadto przybyli Drr.
SIEKACZYNSKI 1 IeNATIUS a ubyll BaBINskr 1 SmirH. Na posiedzeniach
moéwil Dr. BRUDZYNSKI: o warunkach higienicznych miasta, Radomia. D.
Frick: o wykrywaniu fosforu;--o zilosciowaniu kwasu arsenawego;—o sze-
rzeniu si¢ tyfusu w Londynie za pomoca roznoszenia mleka; — o przyrza-
dzaniu pepsyny. Dr. Goseawskr: o jodoformie. Dr. LESNIEWSKL: o pe-
psynie. Dr. LEWANDOWSKIL: o leczeniu wysickéw oplucni przez wzbronie-
nie chorym plyndéw;—o opatrunku kauczukowym GUENIOT’A;—o0 terpety-
nie przy peritonitis;—o Tinctura opii composita;—o alkoholowym
roztworze chininy;—o wypadku szezegélnego przebiegu skarlatyny. Dr.
PrzycunopzKr: o warunkach higienicznych szpitala starozakonnych w Ra-
domiu;—o kamieniach pecherza moczowego;—o leczeniu zylakéw. Prezes
REWOLINSKI mial przemowe wstepna i czytal wyjatki z dzieta Rouvyrr’a
p- t. Etudes médicales sur P'ancienne Rome¢. Dr. SuLicowsk::
o wykrywaniu lityny w wodach mineralnych. Ogélne dysputy prowa-
dzono: o ziloiciowaniu amoniaku w organizmach;—o terapeutyczném dzia-
laniu zwiazk6éw chininy; — o jodoformie. Nadto ulozono projekt poprawy
warunkow higienieznych m. Radomia 1 kanalizacyi; -— udzielono opinie
w_3-ch sprawach sadowo-lekarskich i badano 3-ch chorych. W miejsce
jakichbadz komentarzy do powyzszego sprawozdania, dodam tylko najser-
deczniejsze Zyczenie wytrwania w poczeiwdj 1 pozytecznéj dla kraju pracy.
»Warszawa 18 Lutego 1873. Chory w oddziale chirurgi-
cznym prof. DIETTEL’A, w—, A llgemeines- Krankenhaus* — w Wie-
dniu. Poda} Dr. L. Warickr* (w N-rze 10-ym). Autor podajac opis
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przebiegu choroby 1 sposobu traktowania jednego ze swoich blizkich, kto-
remu w oddziale wyzéj wspomnianym, wykonano ,nieoglednie, ryzy-
kownie i nieumiej¢tnie” operacyje wyciecia chorego gruczolu pachwi-
nowego, i ktéry w 9 dni potém ulegl rbézy (erysipelas gangraenosum), kre-
éli jako naoczny $wiadek w jaskrawych barwach smutny obraz urzadzenia
najwigkszego ze szpitali wiedeinskich, przy czém robi krytyczue niepochle-
bne uwagi nad kierunkiem ,szkoly wiedenskiéj”, nad jéj przedstawiciela-
mi, nad lekarzami wiedenskiemi it. d. XKto zna dobrze Wieden i stosun-
ki tamtejszego wydzialu lekarskiego, ten w wielu punktach zgodzi¢ si¢ mu-
si na oceng autora. Moge jednak zapewni¢ szanownego autora, Zze okoli-
cznosci sie skladaly na to by mu si¢ wiedenska medycyna w tak absolu-
tnie czarnych przedstawila barwach. Co si¢ tyezy ludzi, to na kazdym
bodaj wydziale lekarskim znajda sie takie ¢mieszne i przez wszystkich wy-
kpiwane figurki, jak p. DITTEL, takie wiecznie préinujace powagi jak p.
Brauw, lub takie wyprotegowane znakomitosei, jak p. DumreicHer. Ale
wiedenska szkola miala i ma ludzi, ktérzy, jak IHHEBra, SigMUND 1 wielu
innych, nie o sama forme a o tres¢ dbajp i kto diuzéj z niemi przebywa
ten wie dobrze co oni mysly o swych niefortunnych kolegach 1 o oburza-
jacém urzadzeniu ,Allgemeines-Kraukenhaus”?, ktéry zreszta przez
nikogo w Wiedniu nietylko za wzorowy, ale choc¢by za znoény zaklad nie
jest uwazany. Wieden ma dobre szpitale, jak Rudolfa, S-téj Anny, ale
nie ma pieniedzy by si¢ zdobyé na zbudowanie takiego ,,miasta chorych”
jakiém jest ,Allgemeines-Kraukenhaus¥, ktérego cala wartosé¢ ogro-
mna liczba paecyjentdow stanowi. Ilez to razy slyszatlem np. SieMUND’A pu-
blicznie na lekeyl rzucajacego blotem na administracyje owego szpitala.
Zkad wiec autor korrespondencyi wzial 6w cudzystéw o ,wzorowo urza-
dzonym* szpitalu? — chyba nie z Wiednia. Co si¢ tyczy naukowego czy
technicznego uchybicnia, ktérego si¢ w danym przypadku dopuscié miano,
o tém sadzié nie mam prawa i o slusznosci sadu i opinii autora tém mniéj
watple, 12 pamigine mi sy rozmaite dziwactwa 1 uchybienia naukowe, spo-
tykane w chirurgicznych klinikach wiedenskich przed przybyciem BiLLROTH’A.
W koiicu wyraze Zyczenie, aby autor postaral si¢ dla dobra wiedenskiéj
szkoly oglosié, swa korrespondencyje w ktorém z pism wiedenskich chocby
nielekarskich, ma ona bowiem znaczenie pod wzgledem higieny publiczné;.

Prace nieoryginalne. ,,Kronika zagraniczna’—,Uwagi nad przed-
wezesném zajeciem systemu kostnego przy zarazeniu sig przymiotem
(syphilis) przez D-ra Mauriac Lekarza szpitala du Midi w Paryzu. Stre-
écil Dr. T. Suricowskt w Radomiu” (w N-rze 9 do 12 wljoznie). —,,0 wply-
wie leczenia zimng wods na §ledzione. Prof. D-ra MosLer’'a z Greiss-
waldu. Podal Dr. A. Kurciusz (w Nrze) 12-ym).

nWiadomogci biezace” — W N-rze 9-ym ,,Alkaloidy makowcowe”
wyliczone w streszczeniu podlug pracy Lupwic’a z Archiv f. Pharmacie (bez
daty) przez p. A. Fapian'a.—,8. p- Dr. Janiszewskr’.—,,0spa w Warszawie”.
W N-rze 10-ym ,,Roztwdr chininy ze slabo gorzkim smakiem” (w czarnej
kawie.)—,,8. p. Dr. Jézef Tomaszewskr.— W Nerze 1l-ym Pigulki Prscmer’a
przeciw tasiemcowi” (Euxtr. Filicis aeth.) — ,,Neurotica i ich dzialanie na
krazenie w mdézgu”. — ,,Charta jodoformiata Rhighini jako atisepticum et desinficiens”.—
wMiedzynarodowy kongres lekarski w Wiedniu”.— ,,Pomnik & p. prof.
GRrAEFE” (Gaz. lek. donosi ze GRAEFE byl Polakicm, poniewaz w 1826r. Senat Warszawski
nadal jego ojeu, urodzenemu wnaszym kraju, a zastuzonemu professorowi uniwersytetu berlin-
skiego, Polskie szlachectwo! Aleznie wszyscy hrabiowic rzymscy sgrzymianami; postapienie
warszawskiego senatu przynosi zaszczyt isenatowi istaremu GRAEFE'Mu, ale nie robije-
szcze ani jego ani jego syna polakiem. Zreszty GRAEFE zasluguje na pomnik nie ja-
ko Niemiec, lub Polak a jako uczony i zacny czlowiek).—-,,S. p- Dr. Kazimierz
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Mazurkiewicz”.—,,8. p. prof. Weser w Freiburgu”.—W N-rze 12-ym: ,,Zmar-
i D-rowie: Marcuar, prof. Comses, Leror”. — ,Francuzkie Tow. dobro.
czynnodci w Londynie”,

SPRAWOZDANIA Z POSIEDZEN TOWARZYSTW LEKARSKICIH,

Towarzystwo lekarskie Warszawskie.

Potwornodci zlozone.—Narzedzie CorRraDI EGO do rozszerzania zwezen cewki moczowéj.—
Opinia lekarska o mniemaném zboczeniu umystowém. — Poréd przy wypadnieciu ma-
cicy.—Zwyrodnienie gruczolu lacznicowego w oku.

Na posiedzeniu 20 Maja r.b. NEUGEBAUER odczytal rozprawe
pod napisem ,Kilka sléw o zroslakach® pod ktérym to nazwiskiem ro-
zumie potwory zlozone jakich bracia Syjamscy i slowik dwuglowy
najdoskonalszemi sa przykladami. Praca ta jest owocem zestawienia kil-
kudziesigciu tego rodzaju znanych w Iiteraturze przypadkow, lecz
nie zawiera nic nowego, a co govsza cofa nas o lat 60, az do czasow
GEOFFROY DE St. HILLAIRE ojca teoryi powstawania tego rodzaju po-
twornosei ze zlepienia si¢ podezas zycia wewnatrzmacicznego dwoch obok
siebie polozonych plodéw. Dzisiaj jak wiadomo pojmujemy je inacz¢j i od-
nosimy je do nieprawidlowosci samego zarodka. Wszakie pierwotny jego
skladnik jest tylko prosta komorka; jezeli wige przypuscimy, ze owa ko-
morka nieprawidlowo proliferuje, wyda druga, i ze dopiero wtedy zaplo-
dnienie nastapi, to rozwing si¢ dwa organizmy, ktoére w rozmaity sposob mo-
ga si¢ ze soba skombinowaé. Beda albo mniéj lub wieeéj oddzielone od
giebie, jak bracia syjamscy, lub stowik dwuglowy, lub bedzie jedno indy-
widuum z dwoma glowami o pojedynczém cicle, albo jedna glowa o wie-
lorakim tulowiu i wielorakich konczynach, albo nakoniec jedno indywi-
duum znajdzie si¢g w drugim jak to w tak zwanych foetus in foetu wi-
dzimy. Prezes wzmiankuje, ze caly podzial przyjety przez Dr. NEUGE-
BAUERA majacy za podstawe ,,sin”, polega na wadliwém pojeciu i ze wyraz
ten ,,sin” oddawna juz w terminologii zastgpiono wyrazem pagus (od
page sidlo), a ztad przy dawaniu nazw takim potworom moéwi sie dzi§ sto-
sownie do miejsc polaczenia dwoch cial: craniopagus, ischiopagus,
xiphopagus it d. Na swe usprawiedliwienic NEUGEBAUER" twierdzi,
ze W pracy swojéj nie mial weale na wzgledzie ani anatomil patologicznéj
ani teratologii lecz akuszeryje i operacyj¢ rozdzielenia podobnych potwor-
nosei, aby da¢ wskazowki jak ma postepowaé lekarz praktyczny w obee
przypadkow tego rodzaju. Prezes jest zdania, ze na operacyje rozdziele-
nia, ktorego zreszta znamy w nauce przyklady, moze jedynie wplywaé
stopien polaczenia 1 waznosé Igczacych narzadéw. Odlaczenie zas po $mier-
ci jednego z indywiduéw moze tylko wtedy si¢ udaé, gdy to takie za zy-
¢ia bylo mozliwe. Co si¢ zas dotyczy zrosnigeia dwoch plodéw przy kto-
rém  Dr. N. obstaje, to twierdzi, ze plod moze wprawdzie zrosnaé sie
z Yozyskiem (placenta) jak na to takze nie brak dowodow, ale nigdy zrosé
si¢ niec moze z drugim obok niego lezacym plodem.

Nastepniec ORrrowskI przedstawia Towarzystwu przyrzad do roz-
szerzania zwezen cewki moczowéj Dra CoRRADI, za ktory autor nagrodzo-
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ny zostal przez Akademije Lekarska w Paryzu, z funduszu premiowego
jéj zapisanego, od ktérego procent rozdaje co lat pigé za najwazniejsze
ulepszenie w leczeniu rzeczonych zivezen. Przyrzad ten sklada sie z rur-
ki srebrnéj o 1!/, do 2 mm. $rednicy, w koricu rozszczepandj i mieszczacé]
w sobie drut w tymze koncu ustalony, a w drugim koncu opatrzony szrub-
ka przy pokrgcaniu, ktéréj wygina si¢ przez szpare w rurze 1 tworzy
ok o muoiejszéj lub wigkszé) cieciwic, stosownie do stopnia przyszru-
bowania. Narzedzie to nader proste, do tego stopnia doraznie zwe-
zenie cewki rozszerza,iz zarazpo jego usunigciu mozna zglebnik Nr. 12—14
z Yatwoscig wprowadzié. ORLOWSKI raz tylko dotad mial sposobnosé wy-
probowaé je i natychmiast po niém wprowadzil zglebnik Nr. 16.

Na posiedzenin 3 Czerwea r.b. CHOMENTOWSKI przedstawil
opini¢ lekarska o stanie umyslowym Bidzinskie go, starca przedwezesnie
zgrzybiatego, ktory przed kilku tygodniami dopuscil sie zabodjstwa na ko-
biecie podeszlego wieku, i zabrawszy potém do dorozki kosztowriejsze jéj
ruchomosei uwiozl je do swego mieszkania i rozprzedawal po trochu. Po-
niewaz jego obronca przed sadem podejrzywal jego stan umystu, wezwano
wige z osobna trzech lekarzy psychiatrow i ci jednozgodnie podejrzenie to
usuneli.  Ot6z CuomeNTOWSKI odezytal swoja w téj sprawie opinig, ktéra
na nieszczgdcie nie przedstawiala zadnego interesu, chyba iz sig dotyezy
sprawy dosy¢ glosnéj w Warszawie i zawierala wzmianke, 1z w ogdlnosci
zauwazano, ze starcy z postgpem wieku staja si¢ drazliwemi i popedliwemi,
ze blache napozér okolicznosei wywoluja w nich nicraz wybuchy szalu,
ktore do karygodnych czynéw doprowadzié moga, ze okolicznosé ta zastu-
guje na uwzglednienie sedziego.

Wainiejszym bez poréwnania dla Towarzystwa byl opis porodu
u pierwiastki przez RYBICKIEGO odczytany, przedstawiajgey nader rzadki
przypadek w ktéorym cala macica ciezarna wypadla 1 pordd przez rozcze-
pienie jéj ust sztuka, szezesliwie dokonanym zostal. Poniewaz obserwacyja
ta z powodu swojéj osobliwosei wkrétce in extenso w ,,MEDYCYNIE"
ogloszona zostanie, poprzestajemy przeto na krétkiéj o niéj wzmiance.

Niemniéj interesu wzbudzal ze wzgledu anatomo-patologicznego, na-
stepujacy przypadek opowiedziany przez kolege Jopxo. Przed kilku ty-
godniami do Instytutu oftalmicznego stawil si¢ robotnik fabryeczny okolo
00 lat majacy, krepy, silnie zbudowany, a ktérego galka oczna prawa zu-
pelnie prawie byla zakryta wyrostami soplowatemi jakby polipami, wyra-
stajacemi z poza powieki dolnéj, a u ich podstawy pomigdzy falda prze-
chodnig i brzegiem oczodolu dawal si¢ wyczué nadto guz twardy wielko-
gci orzecha, ruchomy i niebolesny. Przytomny temu SzoxaLskr zawiado-
mil, ze przed 3 laty w klinice -oftalmicznéj Szkoly Gléwnéj chorego tego
operowal ha temze samém oku i na zupelnie taka sama przypadlosé i ze
wtedy 0w guz uwazal jako zwyrodnienie jednego z gruczotkéw KrAUSE'Go
ktore jak wiadomona wypukloseifaldy przechodniéj spojowki (conjunctiva) siedza
szeregiem. Rozszerzywszy szpare powiekowa przez rozeigeie ku skroni od-
winigto dolna powieke i JoprOo wycial nozyczkami najprzéd soplowate wy-
rostki, a potém guz na brzegu oczodolu usadowiony. Zagojenie nastgpilo
szybko rownie jak po pierwszéj przed 3 laty dokonanéj operacyi, wszystkie
zad czgciw celu blizszegozbadania przesltano Prezesowi, ktéry w dalszym
ciggu glos zabierajac zawiadamia, iz soplowate wyrosle skladaly sie z wiot*
kiéj tkanki lgczné) naczyniowatdj, wsrod ktordj napotkano ziarnka piasku
i gliny. Zdawaloby si¢ przeto, ze owe sople spowodowane zostaly massa~
mi kurzu zalegtemi poza dolng powieka pomiedzy bliznami po pierwszdj
operacyi, guz za$ pod niemi lezgcy zupelnie od nich niezalezny, byl wy-
raznie odrodzeniem, juz przed 3 laty wycietego nowotworu. Badanie oka.
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zalo, iz byl cn drobnokomorkowym migsakiem (sarcoma parvicellulare), ale
w znacznéj czesci przeistoczonym maczkowato (degeneratio amyloidea)
i to tak wyraznie, iz poréwnywajac pomiedzy soba pojedyncze miesakowe
komoérki, mozna bylo stwierdzié postepy maczkowatego przeistoczenia. Po-
strzezenie to nader jest wazne, raz iz dowodzi, ze maczkowatosé nie jest
weale odlozong ze krwi, jak to niektérzy mniemali, lecz ze powstaje na
miejscu, a powtére ze miesaki ulegajac zmianom wstecznym maczkowato
si¢ zwyradniajg. Podobno nauka juz byla wpadla na trop takiego zwy-
rodnienia nowotworu, ale zamalo ma by¢ dobrze zbadanych faktdéw, aze-
by co$ pewniejszego orzeec w tym wzgledzie.

WIADOMOSCI DROBNIKEJSZE.

Granice w ktorych oddech oskrzelowy spotykaé sie daje w stanie normaloym
oznacza A. LiPPE na zasadzie 213 poréwnawczych obserwacyj jak nastepuje: W oko-
licy 7-go kregu szyjowego a najczedcié] i na pewnéj dlugodei ponizéj tego micjsca
i to zwykle po obu stronach klatki piersiowéj, a w rzadkich jedynie razach wylacznie
po stronie prawéj. Przestrzefn na ktéréj ponizéj 7-go kregn oddech oskrzelowy
jest mormalnie slyszalny pod wzgledem swéj obszernosci jest w stosunku odwro-
tnym do réinicy pomigdzy obwodem klatki piersiowé] a polowa dlugosei ciala.
W pierwszych 4 dziesiatkach lat wieku czlowieka réznica ta ciagle wzrasta a obszer-
no§¢ owéj przestrzeni sie zmniejsza. W pdzniejszym wieku rzecz si¢ ma przeciwnie.
W 60 roku zycia czlowieka przestrzen na ktoréj oddech oskrzelowy normalnie slyszéé
si¢ daje jest znowu tak obszerng jak w 1-ym dziesiatku lat zZycia, czyli jak to ma
miejsce u dzieci. (Referat z Deutsch. Archiv. f klin. Med. T. IX w Berl
klin. Wchsft. 1872 Nr. 41).

Opatrunek Lister'a opisuje szczegstowo A. W. ScmurtzE, ktéry w kohicu 1871
r. w klinice Edynburgskiéj obeznal sie z nim pod okiem samego LisTER'A. Wszystkie
wieksze operacyje wykonywane s3 wérdd atmosfery nasycanéj kwasem karbolowym
ktérego roztwér (1 ma 100) za pomocy pulweryzatora na cale pole operacyjne jest
rozproszkowany. Podwiezywanie tetnic dokonywa sie nie za pomoca jedwabiu lub drutu
a za pomocg ,Catgut” czyli nici z baranich kiszek, ktére to nici miesiace cale leza
w emulsyi z kwasem karbolowym, przez co nabieraja mocy i antiseptycznych wlasnoéei;
nadto ,Catgut” ma te dobra strone, ze po pewnym czasie rozpuszcza si¢ 1 rozplywa
bez dladu wéréd tkanin rany. Do szwdéw uzywa si¢ jedwab’ karbolizowany a dla ula-
twienia odplywu ropy itp. zastosowywa sie kawalek karbolizowanego, kauczukowego
drenu. Do pokrycia rany sluzy karbolizowana, 7 do 8 razy zlozona gaza: pomiedzy
niag a rane wklada sie kawalek tafty woskowe] powleczonéj karbolizowanym lakierem
a pomiedzy dwie wierzchnie warstwy gazy kladzie si¢ kawalek nieprzemakalnego plo-
tna gutaperkowego. Cale to pokrycie rany przymocowane zostaje opaskami zrobione-
mi z powyzszéj gazy. Ropienie pod takim opatrunkiem bywa tak nieobfite ze wkrétce
po operacyi nie zachodzi potrzeba zmieniania opatrunku czeéciéj jak raz na 2 lub 3
dni. Zmiana opatrunku dokonywa sie¢ zawsze przy pomocy sproszkowanego roztworu
karbolowego. W ostatnich dwéch latach LisTER w swéj klinice w Edinburgu nie-
mial zadnych powiklah przyrannych, ropnicy, zgorzeli szpitalnéj, chociaz szpital nie
Jjest bynajmniéj wzorowo urzadzonmy. (Berl. klin. Wchsft. 1872 Nr. 43.)

Przyczyny $lepoty podlug obliczen IlrscmBERG'A z Berlina opartych na prze-
szto 3-letnié) praktyce (obejmujacéj przeszto 7,500 oséb chorych na oczy) w stu
przypadkach przez ten czas napotkanych przedstawiaja sie w nastepujacym liczebnym
stosunku: Tylko przypadki nieuleczalnéj $lepoty sa tu objete a wykrycie ich przyczyn
ze wzgledu na profilaktyke wzroku jest wainem. Otéz w liczbie tych 100 przypadkdéw
flepoty byly 38 przypadki Slepoty przyrodzonéj; 16 przypadkéw glepoty w skutek
Ophtalmoblenorrhoea neonatorum; 7 przypadkéw Slepoty w skutek Conjun-
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ctivitis blenorrhoea diphteritica et granulosa; 2 przypadki lepoty wsku-
tek pierwotpego cierpienia rogéwki, 6 w skutek takiegoz ciarpienia teczy i naczyniéw-
ki, 12 wskutek glaukoma; 6 w skutek krétko-wzrocznodci a mianowicie: 2 w skutek
Staphyloma posticum malignum a 4 w skutek oderwania sig siatkdwki; 2
w skutek Retinitis pigmentosa; 8 w skutek pierwotnego zaniku nerwu wzroko-
wego a 11 w skutek zaniku tegoz nerwu w nast¢pstwie spraw chorobnych w mdzgo-
win i miéeczu kregowym i 4 w skutek Neuritis optica jako nastepstwo téj sa-
méj przyczyny; 1 przyp. slep. w nastepsiwie raka powieki; 9 przyp. élep. w skutek
ospy, 2 w nastepstwie tyfusu (Atrophia nerv. opt. i Phtisis bulbi); w 5 praypadkach przyczyna
nie wykryta w 7 za$ $lepota powstalu w skutek skaleczenia. (Berl. klin. Wechsft
1873 Nr. 4.) - St. M.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Miedzy-narodowa konferencyja lekarska, celem rozbioru wewnetrznych
lekarskich stosunkéw w Persyi ze szezegélném uwzglednieniem przyczyn cholery i dzu-
my. Wniosek ten Porty, Persyja przyjela, i wielkie mocarstwa europejskie akceptowaly
go; delegowani majg sie zebraé¢ albo w Bernie albo w inném jakiém miescie neutral-
ném, nie za$ w Konstantynopolu jak pierwéj projektowano.

Statystyka uniwersytetéw niemieckich. Najwigksze sily naukowe posiada
uniwersytet Wiedenski na ktérym 228 profesoréw i docentéw naucza, zaraz po nim
nastepuje Berlin (179), Lipsk (134), Gottingen (116), Heidelberg (116) Praga (113),
Monachium (111), Wroclaw (104) etc. Liczba uczacych sie w zeszlym letnim pdlro-
czu (Sommersemester 1872) przedstawia sie nastepnie: Wiedefi (3680), potém Berlin
(3297), Lipsk (2418), Praga (1649), Monachium (1229), Halle (1018), Wroclaw
(938). Studentéw Medycyny 1 farmaceutéw stosunek nastepny: najwiecéj w Wiedniu
(1325),dalej wBerlinie (450), Lipsku (446), Pradze(409), Wiirzbugu(387), Monachium
(388), Gierstwald (346). Ogdlna liczba zapisanychimmatrykalowanych studentéw w tym
czasie byla nastepna, Wieden (8467), Lipsk (2315), Berlin (1990), Praga (1549),
Monachium (1220), Halle (985), dopiero na 7 miejscu stoi Wroclaw (897). (Wien.
med. Presse 12—1873).

Falszowane dowody uniwersyteckie. Przelozony uniwersytetu niemieckiego
w Marburgu donosi iz w przeciggu ostatniego roku zjawilo si¢ wiele oséb, wydaja-
cych sig za ajentéw rozmaitych uniwersytetéw niemieckich, ktdre podredniczyly w na-
byciu stopni uniwersyteckich przez kupno dyploméw. Okolo 40 oséb otrzymalo
droga czystego falszowania dowody naukowéj godnodei za pienigdze i przyswajaly je sobie
nieprawnie. Dotad poszukiwania w saméj okolicy Marburga doprowadzily do takich
wynikéw.

Uznanie zaslug prof. Vircmow’a. Gazeta wloska ,Raccoglitore Medico”
oglosila przed niedawnym czasem wezwanie do lekarzy wloskich, by uczcic zaslugi
prof. Vircmow’a z Berlina, ktéry przyrodniczy kierunek nadany medycynie przez Mor-
GAGNI'EGO tak znakomicie posunal i wyksztaleil. Gazeta wspomiona proponowala wy-
bicie zlotego medalu na t¢ pamigtke. Odezwa ta znalazla ogromne wspdlezucie w pu-
blicznogei lekarskiej wloskiej 1 niedawno wreczono poslowi niemieckiemu w Rzymie
medal, w celu przeslania go prof. Vircuow’owr. Medal ten wytwornie wykonany
przez artyste sztycharza Goré z Florencyi na jednej stronie nosi podobny portret
prof. VircHOW'A, na drugiejnapis: , A.Rudolfo Vircrow, dellapatriadi Morgagni me-
dici Italiani MDCCCLXXIIL” (Wien med. Presse 14—1873.)

Dtugosé iycia lekarzy. Angielski ,Lancet” wspomina o rzeczy nadzwyczajnéj
iz z pomigdzy 80 zmarlych w roku 1872 lekarzy w Angli, 14 dozylo przeci¢ciowo
85 lat wieku. W Anglii przecietna dlugoéé zycia lekarzy wynosi 55 lat (podlug
Casper’a w Niemczech 58 dla lekarzy, 57 dla artystéw, 58 dla prawnikéw, 59 dla
wojskowych, 65 dla duchownych). Kto z lekarzy przezyje 60 rok zycia moze sig za
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wybrafica losu uwazaé, Podlug Dr. NEmsoN émiertelnodé lekarzy w Anglii stanowi 12
procént $miertelnodci ogdlnej, Dr. FAAR twierdzi iz do 55 lat Zycia jest wieksza niz
u pozostaléj mezkiéj ludnodci. (Wien. med. Presse 1873—19).

Berlin. Cesarz niemiecki ofiarowal z prywatnych sum swoich 1,000 fridrichsdoréw
na wybudowanie pomnika dla prof. Grarre. W Austryi zbieraniem skladek na ten-
cel zajmuje si¢ Prof. v. ARLT. ‘

Heidelberg. Wydzial medyczny postanowil w celu poprawienia materyjalnego
polozenia Docentéw, naznaczaé ich na examinatoréw, jesli professor sam obecny byé
nie moze, lub katedra dana nie jest przez profesora zwyczajnego obsadzona.

— Prof. Moos otrzymal zapomoge rzadowa w celu urzadzenia i podtrzymywa-
nia kliniki ambulacyjnéj choréb usznych do czasu pcéki nie wykoficzy sic budowa szpi-
talu uniwersyteckiego, w ktorym klinika uszna znajdzie odpowiednie pomieszczenie.

Paryz. Dr. Loraix mianowany zostal prof. historyi medycyny, Dr. Lerorr
Chirurgii operacyjnej i Dr. Citarcor profesorem Anatomii patologicznej.

Wieden. Kustosz Cesarskiego gabinetu botanicznego i Privat-Docent uniwersy-
tetu Dr. Henryk Wilhelm REICHARDT zostal mianowany nadzwyczajnym profesorem
Botaniki na uniwersytecie wiedefiskim. Wiadomo jakie bezprzykladne sceny ze strony
studentéw, wywolaly usuniecie profesora IKARSTEN'A z katedry botaniki w r 1870.
Prof. KARSTEN znany byl w nauce jako znakomity badacz, poszukiwania jego nad
metwikami (vibriones) 1 pratkami (bacterize) zwrdcity powszechna uwage. Mimo to
wszystko przez studentéw nie byl eeniony, z powodu nadmiernych wymagan prawie
czysto-specyjalnych wiadomodci z botaniki przy examinie na stopieh doktora medy-
cyny. Studenci sarkali gldééno, udawali si¢ nawet do Dziekana przedstawiajac mu iz
examin prof. KARSTEN'A jest istotném przecizzeniem. Gdy jednak to wszystko nic nie
pomagalo, a wymagania przy examinie z Botaniki prawie si¢ zwickszyly, wtedy stu-
denci uciekli si¢ do osobistéj rozprawy z prof. KarsteN'eM. Zebrali sie w liczbie kil-
kuset w podwdrzu staréj fabryki broni (alte Gewehrfabrik) okolo kancelaryi Dzieka-
na 1 trzymali prawie w oblezeniu prof. KarsTEN'A, nakoniec wywolali scene w ktora
az policyja wdaé si¢ musiala. Powodowany tém minister o$wiaty usung! prof. KarstE-
NA nazpaczywszy tymczasowo prof. FENzLA, ktéremu znowu podeszly wiek w pelnieniu
obowigzkéw profescrskich przeszkadza. Mianowanie wigec obecnie prof. Rercmarpra
ma usunaé brak jaki przez usuniecie D-ra KasTEN'A wydzialowi lekarskicmu czué
sie dawal.

Stowarzyszenia lekarzy w Szwajcaryi. Maly ten kraik ma 40 Towarzystw
zlozonych z lekarzy wseystkich kantondw, z wyjatkiem Tessin’u i Wallig'n; stowarzy-
szenia s3 miejskie, powiatowe kantonalne, a istnienia i takic ktdre kilka kantondw,
obejmuja. Gléwnym celem tych zjednoczefi jest rozwdj naukowy i podtrzymanie sto-
sunkow kolezefiskich. Stowarzyszenie ma za zadanie opréez podstawowéj daznosei zaj-
mowaé si¢ sprawami stanu, 4 zad przewazna prace w kierunku ochrony zdrowia pu-
blicznego. Stowarzyszenie kantonalne w Bernie po$iada znaczny majatek, ktory z kon-
cem 1871 roku wyniést 9500 frankdw, inne za§ pokrywaja swoje wydatki za pomo-
ca rocznych skladek czlonkéw ktdre wynosza od 1 — 5 fr. Polowa stowarzyszen od-
bywa 1—7 posiedzen rocznie, druga za$ 12 i wigcéj. Jedno ze stowarzyszehn (der
Oberorganische medizinische Bezirksverein) liczy przeszlo 100 lat istnienia, 5 za$ maja
po 50 lat, 17 przeszlo 10. Najwieksze z nich jest Zirichskie (Ziricher drztliche Kan-
tonalgesellschaft) ma bowiem 149 czlonkéw. Z wigkszych towarzystw lekarskich miej-
skich wypada wspomniéé znajdujace si¢ w Basel (42 czl), w Genewie (38 czl.),
w Bernie (30), w St. Gallen (27), i stowarzyszenie mlodych lekarzy w Ziirichu
(» Verein jingerer Aerzte in Zirich) liczace 26 czloukéw. Najmniejsze zad ze wszystkich
jest stowarzyszenie starszych lekarzy w Zirichu (Verein der dlterer Aerzte in Ziirich) za-
tozone w roku 1836, ktdre obecnie liczy tylko 4 czlonkdw i zebrania swoje odbywa
w mieszkaniach prywatnych; przez czas owego istnienia odbylo 723 posiedzen.

Wt Kr.
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Od Redakcyi.

Medycyna. Czasopismo tygodniowe dla lekarzy praktycznych,
w nastepnym pdlroczu wychodzié bedzie w dotychczasowych terminach I w obecnym
naukowo-praktycznym kierunku podlug programu nakrelonego przy rozpocze-
ciu tego wydawnictwa.

Ze wzgledu na prenumeratoréw polrocznych, uwazamy sobie za obowiazek po-
daé¢ do wiadumodci ze:

1. Kazdy tom MepycyNy skladaé si¢ bedzie z 52-ch numerdw; zatem tom I
ukoficzonym zostanie z koficem r. b.

2. Aby nie zmuszaé do dalszéj prenumeraty tych, ktérzy sadzac ze bie-
zacy tom I skofczy si¢ po dzieh ostatni b. m., nie majs zamiaru prenumerowaé na-
szego czasopisma W nastepném pclroczu, postaramy sie rozpoczete prace po te date
dokohezyé, a druku obszerniejszych artykuléw, ktérych w calo§ci w dobiegajgcym pol-
roczu pomiesci¢by nie mozna bylo, rozpoczynaé nie bedziemy.

3. Dla nowych prenumeratoréw od 1 Lipca r. b. posiadamy jeszcze spory za-
pas egzemplarzy numerdw dotad wydanych; zatem wszelkie zzdanie MEDYCYNY od
poczatku spelnié mozemy, az do czasu zawiadomienia o wyczerpaniu tych zapaso-
wych egzemplarzy.

Prenumerata wynosi:

w Warszawie Na prowineyi i w Cesarstwie
z odnoszeniem do mieszkania.
TOCZDIE o ssenvsevsses TS Do
polrocznie. . veeseee... rs. 2 kop. 50.
kwartalnie. ..oseeees... 8. 1 kop. 25. | pSlrocznie. e cive o caennncasaas 18 3

Zagranica (z przesylka.)

z przesyltks.

YOCZNIC ¢ e e eeseoesscceccnanaes T8 6

w Niemezech. w Galieyi.
YOCZNIC. e o s vvvssassscnses talaréw 6, [ TOCZNIE vevveasneanecse zlr. 10 W, a.
polrocznie «eeveeranceons ss 3, | POlrocznie evseseeeeeess zire 5 w. a.

Z przesylka do Wiednia rocznie zir. 11 w. a.pélrocznie zlr. 5 cent. 50 w. a.
' do Paryza s  fr. 26 . fr. 13.

Prenumeratoréw zamiejscowych prosimy oprzesylanie przedplaty wprost do
redakeyi.

Z przyjaciolmi paszego czasopisma dzielimy si¢ przyjemna wiadomoseis, ze
MEDYCYNA w ciagu pierwszego pélrocza swego istnienia pozyskala powaing liczbe czytel-
nikéw, a grono jéj wspélpracownikéw stalyeh ciagle sie¢ powigksza. Za tak wyrazne
dowody niezasluionego jeszcze uzbania i poparcia, skladamy szczera podzieke tym
wszystkim, ktorzy dzielnie wspieraja usilowania nasze i do urzeczywistnienia celéw
naszego pisma skutecznie dopomagaja. Powodzenie i uznanie jakie dotad pozyskalismy
najbardziej nas zobowiazujg: dolozymy wszelkich staran i nie poskapimy grosza na to,
aby MepycyNa godnie odpowiadala temu zadaniu jakie ma, spelnia¢ moze i po-
winna,

Dla czytelnikéw majacych zamiar zwiedzié wystawe powszechny w Wiedniu,
przydaé sie¢ moze wiadomo$é poufnie nam udzielona ze:

Dr. MiLEwskl, stale od lat 10-ciu jako lekarz praktykujacy w Wiedniu zamie-
szkaly, zaméwil u swoich znajomych kilkanadcie mieszkafh po umiarkowanejcenie,
i takowe dla lekarzy polakéw przeznaczyl. Adres D-ra MiLewskieco: Wiedefi, Ru-°
dolfsheim, Schénbrunnen-Strasse Nr. 1 (obok Schwender’s- Coloseum).

Redaktor odpowiedzialny, Dr. K. Benni. Wydawea, Dr. J. Rogowiez.

Hossoxzeno Ilensyporo.—w Druk. J. Jaworskiego, Ul. Krak-Przedm. N. 415.—Cena pojedyiiczego N-ru k. 15 (z1p 1.)






