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MICROCOCUS I BAKTERYJE 1),

Kilka stow o pasozytach roslinnych, o ich znaezeniu botani-
czném i patologiczném.

Zestawil St. Markiewicz.

A. Dr Bary. Ueber Schimmel und Hefe — Sammlung gemeinverstindlicher
wissenschaftlicher Vortrige IV. Serie Heft 87 u. 88. Berlin 1869,

A. DE Bary. Referat w 1l Tomie Jahresberichte Vircnow’a i Hirscrm’a za
1867, Str. 240—252.

E. Emam. Der gegenwirtige Standpunkt der Mycologie etc. Berlin 1872-—2te
Auflage.

Ferp. Comn w Berl. klin. Wochenschrift 1871 Nr. 44 i w Botanische Zeitung
1871 Nr. 51.

Kreps. Beitrige zur pathologischen Anatomie der Schusswunden. Leipzig 1872.

Od Iat kilku, nietylko pisma poswiecone medycynie i naukom przy-
rodniczym, ale nawet wszystkie czasopisma polnaukowdj, belletrystycznéj
a nawet politycznéj tresci, mieszcza w sobie pelno doniesien, wiadomosci,
odkry¢ z dziedziny parasitologii roslinnéj. Zewszad nadchodza nowiny
o odkryciu nowych grzybkéw, mowych wodorostéow w powietrzu, w wo-
dzie, w ziemi, w owocach, w ciele zwierzat, we krwi, w ropie, ¥ wyproz-
nieniach ludzkich i zwierzgcych. Kaza nam wierzyé w istnienie grzybka
cholerycznego, syfilitycznego, tryprowego, tyfusowego, ospowegoit.d. it.d.
Powiadaja, ze ,bakteryje” powoduja sprawe blonicowa (diphteritis) kar-
bunkultowa, zimnicza it.d.it.d. W doniesieniach tych, szczegolniéj jezeli
takowe nie od botanikéw, a od lekarzy lub od amatoréw... blagi i kandy-
datow.... filozofii pochodza, spotykamy si¢ z mndéstwem nowych i starych
nazw i okreslen. Nazwy organdw uzywane sz do okreslenia gatunkéw

') Na zadanie autora slownictwo jego pozostawiamy bez zmiany. (Przyp. Red.)
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i rodzajéw roslin, nazwy rodzajowe roslin graja role termindw z morfolo-
gii roslinnéj; pelno mamy: ziarek, ziarnek, krupek, kulek, drobin,
monad wreszcie mikrokokoéw, komérek drozdzowych, ciatek fer-
mentacyjnych it.p. it.p. W ten sposob méwig i pisza ci, ktdrym sie zda-
je, ze cos dostrzegli; ze cos znalezli, a czesciéj jeszcze ci, ktorzy za owe-
mi pseudo-wynalazcami powtarzaja, i juz nie badajae sami, dopasowuja do
pierwszego lepszego obserwowanego przez siebie zjawiska fizyjologicznego
lub patologicznego, odkryte lub urojone przez innych pasozytne twory.
Pod wzgledem chaosu w okresleniach, nazwach i objasnieniach, do per-
fekeyi doszli szczegélniéj Francuzi (np. LeEMAaIRE: Recherches sur le
réle des infusoires ete. Comptes rendus 1868 LXVII. Nr. 13-ty, 15-ty )
Ale i niemiecka, angielska, rossyjska i nasza literatura lekarska (patrz np.
Dra Oporskieco: Trzy odezyty o kwestyi latrynowéj. Rocznik
Towarzystwa technicznego. Lwoéw 1871 Tom IL) posiada prace, dowodzg-
ce, ze ludzie z innych wzgledéw sumienni i scisli, w kwestyi parazytyzmu,
potrafiy opowiadaé i powtarzaé, jak to mdwig niestworzone rzeczy. Kiedy
si¢ bez uprzedzenia po raz pierwszy czyta takie prace, jak J. LEMAIRE'A ')
BecHAMPS ?), EsTor’A °), CozE et FELTZ’A %), RoY'A 5), DE RANSE'A 6),
Krorzsca'a 7), GAUTIER'A ®), HARTIG’A %), LOSTORFER'A ¥), i mndstwa
praktycznych lekarzy, powolujacych si¢ na powyizszych badaczy, niby na
niezawodne powagi, natenczas obfitos¢ przytaczanych spostrzezen, odkry-
wanych istot, a nadewszystko ogromna liczba nazw i okreslen, z poczatku
imponuje. Ale juz po przeczytanin kilku takich prac, spostrzegamy sig,
ze rozni obserwatorowie i badacze, ktorzy znalezli, lub ktérym si¢ zdaje
ze znalezli, caly nowy $wiat drobnowidzowych ustrojow, opisujac wyniki
swych spostrzezen robionych na jednym i tym samym srodku, w jednym
1 tym samym fizyjologicznym lub patologicznym wytworze zycia zwierze-
cego, podajz nam opisy albo calkiem réine, albo znajdujac to samo co
drudzy znalezli, nazywaja to i okreslaja, wreszcie tfomacza inaczéj. Nieraz
téz z latwoscia przychodzi nam oceni¢ powyzsze prace, jako zupelnie po-
zbawione podstawy naukowdj, z powodu sprzecznosci dostrzeganych jako-
by zjawisk 1 istot, z najelementarniejszemi zasadami i pewnikami ogélnéj
fizyjologii, a szczegdlniéj phyto-fizyjologii. Jest to oczywistém nastgpstwem
badania przez lekarzy, i w ogole przez niekompetentnych, przedmiotu zu-
pelnie im obcego, i to przedmiotu, ktéry nawet dla najwytworniejszych
specyjalistow botanikéw, przedstawia ogromme watpliwosei i trudnosei.

) Comptes rendus. 1868 LXVII Nr. 13. Nr. 15.

%) Comptes rendus. 1868 LXVI LXVII.

3) Comptes rendus. 1868 LXVII Nr. 19.

*) Gaz. med. de Strasbourg 1869 Nr. 1—4.

5) These inaug. Strasbourg 1869,

%) Gaz. med. de Paris 1870 Nr. 2—36.

) Zeitschrift f. Parasitenkunde 1 Bd. 3 Heft 1870.

%) Etude etc. Paris 1870.

Y) Sitzungsberichte d. Wiener Akademie 1870 Abth. I Nr. V.
) Med. Jahrb. d. Wiener Aertzte 1871 Héft IV pag. 452 ete.
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To téz kto sobie zada prace odswiezenia wyszlych juz z pamigei wia-
domosci z nauki o kryptogamach, kto zajrzy do najswiezszych prac na
tém polu dokonanych przez Ferdynanda Conwa, DE Barv’Eco, Horp-
MANN’A 1 innych botanikéw, ten si¢ przekona, ze cala ta olbrzymia massa
artykulow dziennikarskich i ksigzek drukowanych o ustrojach miasmato-
wych i zakaZnych, o pasozytné) infekeyi, o grzybkach cholerycznych, ty-
fusowych 1 t. p., o bakteryjach, vibrionach, me¢twikach, mikrokokach, ze ta
cala mowie imponujaca swa roéznolitoscip massa obserwacyj, nie moze na-
wet sluzyé za surowy materyjal naukowy, w obec scistego przyroduniczego
badania fizyjologa 1 botanika.

Wprawdzie przyznaé trzeba, ze caly ten chaos, caly ten ogrom bez-
owocnéj niemal pracy, wywolaly badania specyjalisty botanika HALLIER'A.
Nie bedac w stanie samodziolnego sadu wyda¢ o prawdzie lub blednosei
Jjego spostrzezen, i o dobréj wierze jego rozumowan, stwierdzi¢ tylko chee
fakt, ze HALLIER obecnie pomiedzy wszystkiemi powaznemwi i rzetelnemi
botanikami stoi odosobniony, a wyniki jego, tak zwanych badan, s nie-
mal przez wszystkich botanikéw uwazane za wypadki mylnéj techniki mi-
kroskopowéj lub blednéj.... logiki.

Tak dla ulatwienia czytelnikom ,,MEDYCYNY” krytycznego sadu o tém
co si¢ drukowalo i drukuje w kwestyi parasitologii 1 pasozytnego zakaze-
nia, jak i dla skfonienia zbyt pochopnych do ostroznego uogélniania wha-
snych, a tém bardziéj cudzych spostrzezen na tém zamgloném polu, chee
tu, o ile moznosci, tresciwie podaé to, czego nas najnowsze botaniczne po-
szukiwania ucza o tworach drobnowidzowych, napotykanych tak w swie-
z¢j materyi organicznéj, jak i w materyl organicznéj splesnialéj, zgniléj
Iub fermentujaeéj, respective o tworach mikroskopowych znajdywanych
w zdrowym i chorym ustroju ludzkim i zwierzgcym. W koncu przytocze
w skroceniu opini¢ HALLIER'A i jego krytykéw. Celem niniejszego zesta-
wienia dawnych i nowych wiadomosei botanicznyech, jest, migdzy inne-
mi, przypomnienie i objasnienie nazw, szczegélniéj z morfologii i klassy-
fikacyi botanicznéj kryptogamow (grzybow), a daléj, odswiezenie w pamie-
ci kolegow tego, co Scista nauka wie i uznaje za pewne, pod wzgledem
sposobow rozmnazania si¢ i rozwoju owych mikroskopowych tworéw. Mam
nadzieje, ze zestawienie moje, bedzie miato przynajmniéj wartosé podre-
cznego wokabularza, przy czytaniu artykuléw o ,ustrojach i grzybkach
miasmatowych i zakagnych.” )

Ustroje roslinne mikroskopowe, ktore towarzysza (powoduja?) plesnie-
niu ( Verwesung) gniciu (Faulniss) i fermentacyi (Gdihrung), prawie ogolnie
zaliczane sg do dzialu roslin bezliscieniowych (Acotyledones) do klassy
Thallophyta, do rodziny grzybéw (fungi). Najnizsze z pomigdzy nich,

1Y Dla zajmujacych si¢ blizéj tym przedmiotem zalecam nabycie dziela Emawm’a,
podanego na wstepie, ktdre migdzy innemi zawiera cals bibliografie mykologiczna, stow-
nik terminéw w mykologii uzywanych i abecadlowy spis nazw mikroskopowych grzyb-
kow i t. d.
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najezeéeiéj oznaczane nazwa bakteryi (takze: wibrionow, monad, oscillaryiy
dawniéj zaliczane byly do rodziny wodorostéw (algae, w téj saméj klassie
Thallophytéw, ktéra, procz rodziny wodorostdw i grzybéw miesei w so-
bie jeszcze rodzing porostdw: lichenes). Botanicznie, bakteryje stanowia
formg¢ przechodnia od wodorostéw do grzybéw, i dla tego nowsi badacze
tworzg z nich osobna gruppe (klasse?) ,,Schizomycetes.” Mowiac wige
o cechach 1 formach grzyboéw mikroskopowych nie nalezy nigdy mieszad
grzybéw czy grzybkow (Fungi, Mycetes) z bakteryjami (Schizomycetes) ani
z wodorostami (Algae). Réznice pomiedzy niemi sa tak ogromne i stanow-
cze, ze nie odrebne rzedy, rodzaje lub gatunki, ale odr¢bne gruppy bota-
niczne stanowia. Tutaj, jak juz powiedzialem, zajmowaé nas beda tylko
grzyby i Schizomycetes (bakteryje it. p.) Co do tych ostatnich to jak-
kolwiek bardzo liczne i odrgbne postacie 1 wymiary ich sa znane, jedna-
kowoz rozmaitos¢ formy nie pozwala dotychczas na naukowy botaniczny
ich podzial. Projektowana tymeczasowa botaniczng ich klasyfikacyje nizéj
podam. Rodzina grzybow (Fungi) podlug DE Bary dzieli si¢ na na-
stepujace podrodziny i rzedy.
I. podrodzina Phycomycetes (zblizona do wodorostéw: algae)
rzedy: 1. Chytridiei. 2. Saprolegniei. 3. Perenosporei. 4. Mucorinei.
II. podrodzina Hypodermei.
rzedy: 1. Ustilaginei. 2. Uredinei.
III. podrodzina: Basidiomycetes.
rzgdy: 1. Tremellinei. 2. Hymenomycetes. 3. Gastromy-
cetes.
IV. podrodzina Ascomycetes.
rzedy: 1. Protomycetes. 2. Tuberacei. 3. Elaphomycei. 4. Py-
renomycetes. 5. Discomycetes ').

Rodzina bakteryj (Schizomycetes) nie posiada dotychezas scisté]
klassyfikacyi botanicznéj. HOFFMANN proponuje, aby ustroje do téj rodzi-
ny nalezace rozrézniaé jako Microbacteria, Mesobacteria i Macro-
bacteria. Swiezo zas F. Conn wypowiedzial zdanie, ze moznaby przy-
ja¢ mazwy: Termo (dla bakteryj kulistych, najdrobniejszych: Kugel-
Punktbakterien), nazwg Bacterium (dla bakteryj walcowatych, pa-
feczkowatych, cylindryeznych) i Vibrio lub Spirillum (dla bakteryi
grajearkowatéj formy). W pracach tego przedmiotu dotyczacych, nadal
zapewne powyzsze nazwy uzywane beda w tém ogdélném,—niebotaniczném,—-
znaczeniu, w jakiem je HorrManN i F. Coun podali, jedynie dla ulat-
wienia sobie i drugim opisu napotykanych Schizomycetéw.

Fizyjologa, patologa i lekarza obchodza szezegélniéj te grzyby i ba-
kteryje, ktore towarzysza (powoduja?) rozkladowi, psuciu sig cial i mate-
ryi organicznych, ktorych obecnosé stanowi wazny moment przy plesnie-

') Wszystkie znane pasozytne mikroskopowe grzyby, tak w zywych jak mar-
twych orgamzmach rodlinnych i zwierzecych papotykane, naleza do tych rzedéw, ktorych
nazwy w powyzszéj klasyfikacyi, grubemi literami sg drukowane.
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niu, fermentacyi i gniciu. Istota i szczegélowe réznice zachodzace
pomigdzy temi trzema rodzajami przemiany chemiczndj materyi organi-
cznych, bynajmniéj dotychczas nie sg tak dobrze znane, jakby si¢ zdawaé
moglo z niejednéj rozprawy i dziela traktujacego o nich. Ze istota wszy-
stkich tych przemian jest rézna, ale we wszystkich blizka, o tém przeko-
nywa nas fakt odbywania si¢ w jednéj i téj saméj materyl organicznéj,
staléj czy plynnéj, jednoczesnie: plesnienia na powierzchni, a fermentacyi
w glebi, lub fakt nastgpowania zgnilizny w bezposrednim zwigzku po fer-
mentacyi. We wszystkich tych trzech rodzajach chemicznéj przemiany
nastepuje rozklad zwiazkéw organicznych: przemiana zwiazkéw zlozonych
na prostsze. Przy plesnienin rozklad ten odbywa si¢ prawdopodobnie pod
wplywem dosyé mocnego utleniania, przy fermentacyi pod wplywem od-
tleniania. Gnicie za§ jest gléwnie przemiang tak morfologiczna, jak
i chemiczny zwigzkéw bialkowatych, ktéremu towarzyszy powstawanie roz-
maitych wytwordw pobocznych, po czesei smierdzacych, niezupelnie dobrze
znanych. Co si¢ tyezy roli, jaka grzybki i schizomyceta, w materyjach
plesniejacych, fermentujacych ignijacych napotykane, odgrywaja w samych
tych sprawach rozkladowych, to tu znowu stojemy wsréd hypotez, przy-
puszezen 1 waznych, ale niedrjacych si¢ dotychezas stwierdzié faktow.
Niezawodng jest tylko rzecza, ze o ile sprawy te zdarzaja si¢ w przyro-
dzie (a po czesei 1 w pracowniach), o tyle zawsze idzie z niemi w parze
obecnos¢ grzybkéw i schizomycetdw. Przy plesnieniu mianowicie
i fermentacyi spotykamy zawsze grzybki, przy gniciu zas$ za-
wsze schizomyceta,

Zreszty najezesciéi tam, gdzie jest plesnienie lub fermentacyja lub je-
dno i drugie, dokladne badanie wykazuje procz grzybkéow i schizomyeceta,
ktére z czasem, 1 przy pewnym tylko skladzie materyi ulegajacéj rozkla-
dowi, rozmnazajy sie i liczni¢j wystepuja. Podobniez w materyi gnijacéj,
pelnéj schizomycetow, na jéj powierzchni spotkaé mozemy nieraz grzybki
zwykle towarzyszace plesni. Z tego by sie zdawaé moglo, ze rozklad ma-
teryi organicznéj i pewne odrgbne tego rozkladu rodzaje, nie sg bynaj-
mniéj zawisle od obecnosei téj lub owéj formy ustrojow mikroskopowych,
i przypuscié¢ by raczéj mozna, ze wszedzie niemal obecne masiona (sporae)
tych wszystkich ustrojow, korzystaja jedynie, jako z wlasciwego sobie po-
karmu, z rozkladowych produktéw przy plesnieniu, fermentacyi i gniciu
powstajaeych 1 ze zatém grzybki 1 schizomyceta, sy raczéj nastepczemi
produktami owych spraw rozkladowych, a nie producentami, nie konie-
cznemi warunkami, nie bodzcami plesnienia, fermentacyi 1 gnicia. Obie te
opinie majg zwolennikéw, tak pomiedzy tegoczesnemi chemikami, jak i fi-
zyjologami. Laboratoryjne poszukiwania, przy ktorych kazdy z owych
trzech rodzajéow rozkladu odrgbnie obserwowanym byé moze, zmuszajg
przedewszystkiem do stanowczego odrdéznienia roli grzybkow od roli schy-
zomycetow. Dlerwsze maja jedynie znaczenie w sprawie plesnienia 1 fer-
mentacyi, zadnego zas znaczenia przy gniciu; schizomyceta przeciwnie
stanowczo uznaé wypada za bodzce, czy za posrednikéw zgni-
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lizny. Co do tych ostatnich, zdaje si¢, ze wynik najnowszych prac Conwna,
mozna uwazaé za calkiem stanowezy. Prace te przekonywaja, ze zyciowe
warunki bytu schizomycetéw sa calkiem réine od warunkéow bytu grzyb-
kéw i ich nasion (sporae). I tak cieplota 75° C, stanowczo i ostatecznie ni-
szczy obecne w plynie schizomyceta, kiedy tymczasem nasiona grzybkow,
w temperaturze dwa razy wyzszéj, nie traca swéj zywotnosci i rozwijajg sie
z czasem. Daléj z prac tych okazuje si¢ najniezawodniéj, ze owe tak wytrzy-
male na wysoka temperatur¢ nasiona grzybkow, nie sz nigdy w stanie wy-
wolaé¢ zgnilizny, i ze z drugiéj strony bez schizomycetow zgnilizna ani sig¢
zacza6, ani postepowaé moze. Rola czynna schizomycetow przy gniciu mate-
ryi organicznych zdaje si¢ polegaé, raz na pochlanianiu, na drodze endo-
smozy, ptynnych, rozpuszezalnych w wodzie zwiazkow bialkowatych i na prze-
rabianiu tychze w ich prostym ustroju; powtére na destrukeyi, desorganiza-
cyi, zamianie w stan plynny zwiazkéw bialkowatych stalych. To rozpu-
szczanie (zamiana w stan plynny) cial biatkowatych stalych i wpolplyn-
nych i przyswajanie plynnych cial bialkowatych przez bakteryje (schizo-
myceta), wraz z jednoczesném powstawaniem wytworow pobocznych (po
czesel cuchnacych), stanowi istote sprawy gnicia. (c. d. n.)

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

EPIDEMIOLOGIA.
Sprawozdawca Dr. A. Munkiewicz z Roslawla.
Cholera.

(Dokoticzenie. Zobacz Nr. 43.)

Dr. OrsTERLEN (4) uwaza wszystkie dotychczasowe teoryje, majace
na celu wyjasnienie najblizszéj przyczyny cholery i innych chordéb epide-
micznych, za mylne i na pozorach tylko oparte hypotezy. Droga scistéj
krytyki przychodzi on do przekonania, ze ani zarazek (contagium) lub za-
duch (muasma), ani istoty zaczynowe (fermenta) lub nizsze ustroje, ani kon-
stytucyja epidemiczna i jakiekolwiek czynniki atmosferyczne lub teluryczne
za blizszg przyczyne epidemij uwazane by¢ nie moga. Z drugiéj zno-
wu strony zwykle czynniki, pod wplywem ktorych ustrdj nasz weiaz po-
zostaje: klimat, pozywienie, grunt, wplywy psychiczne, stosunki bytu
spOlecznego same przez si¢ wywolaé té) lub innéj choroby epidemicznéj
nie s3 w stanie. I gdy w ciagu tylu wiekow najscislejsze badania nie
doprowadzily nas do odszukania najblizszych przyczyn epidemij w otacza-
jacym nas Swiecie, wlasciwszém zdaje si¢ szuka¢ takowych w naszym wla-
snym ustroju. Choroby epidemiczne wlasciwie roznia sie od chordb spo-
radycznych jedynie liczba zaniemozen; widzimy bowiem, ze téz same cho-
roby, jak np. cholera, durzyca, plonica it. p., ktére rok rocznie pojawiaja
sie sporadycznie, wystepuja od czasu do czasu jako mniéj lub wigcéj roz-
przestrzenione epidemie. Ta réinica oparta na liczbie jest tylko wzgledna,
1 nie moze stanowi¢ cechy charakterystycznéj dla pewnéj grupy chorob.
Z tego powodu OESTERLEN choroby epidemiczne (epidemische) mnazywa
epidemizujgcemi (epidemisirende) t.j. czasowo rozpowszechniajapcemi sie. Co
jest powodem, ze pewne choroby od czasu do czasu szerzg si¢ wsrod mass
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spolecznych i wywoluja znaczna, niezwykla liczbe zaniemozen i zejsé
$miertelnych, objasnia autor w ten sposob:

Dla utrzymania zycia w tym stanie, ktéory si¢ zowie zdrowiem, nie-
zbgdny jest pewna réwnowaga miedzy wplywami zewnetrznemi, dziala-
jacemi na nasz ustr6j i sita jego odezynu. Skoro tylko jakie czynniki
stang na przeszkodzie zachowaniu i cigglemu odradzaniu si¢ materyi orga-
nicznéj i jéj zyciowemu uzdolnieniu, t.j. wymianie materyi, zywieniu, od-
déchaniu i zuzyciu przez wytwarzanie sily, czyli pracy w obszerném zna-
czeniu tego slowa, wtedy narusza si¢ owa réwnowaga 1 slabnie dzielnosé
(energia) zyciowa (vitalitit) jednostki. Pod wplywem téz przyczyn ogol-
nych, glownie od stanu bytu spolecznego zawislych, przy braku matery-
jatu organicznego upada dzielno$é zyciowa licznych jeduostek w massach
spolecznych, wyrabia si¢ w nich sklonnosé do zaniemozenia, dziatanie pod-
rzednych czynnikéw szkodliwych poteguje sie, proste postacie chorobowe
latwo przechodza w bardziéj grozne, chorujy liczne bardzo jednostki—sko-
wem rozwija sig i szerzy epidemia. Aby pod wplywem ogoélnych czynni-
kow ostabla dzielnosé zyciowa w massach spélecznych na to potrzeba pe-
wonego czasu, — epidemie téz pojawiaja sie peryjodycznie wtedy wlasnie,
kiedy znaczna liczba jednostek jest sktonng do zaniemozen,—do choroby.
Epidemia gasnie, gdy wymra owe jednostki z ostabiona dzielnoscia zycio-
wg, gdy pozostang tylko jednostki niesklonne, lub te ktérych sklonnosé po
przebyciu choroby epidemicznéj i wyzdrowieniu zniesiona zostala. W cza-
sie kazdéj epidemii umierajs i choruja przedewszystkiem jednostki stabe:
dzieci, starcy, ludzie nizszych warstw spolecznych, oslabieni przez nedze,
nadmiar pracy, naduzycia i t. p. Kazda znaczniejsza epidemie wyprze-
dza, jak to pokazuje statystyka, zwigkszenie liczby chorych na zwykle
choroby i liczby zej$¢ smiertelnych, co jest wlasnie dowodem oslabienia
dzielnosci zyciowé;.

Epidemie s3 jakby regulatorami zycia spolecznego: gdzie zwigkszenie
ludnosei nie odpowiada zwigkszeniu srodkéw do zycia, tam zwykle zjawia
si¢ choroba epidemiczna i przez liczne zgony sprowadza réwnowage.

Dla praktycznych celow medycyny najwazniejszém jest zbadanie tych
czynnikéw i wplywow, ktore oslabiaja dzielnosé zyciows, czynip massy
spéleczne sklonnemi do zaniemozen. Ta drogz mozemy dojsé do pozna-
nia warunkow rozwoju i szerzenia si¢ epidemij i najwlasciwszych srodkéow
zapobiezenia im. Scisle i umiejgtne poszukiwania statystyczne prowadzone
nietylko podezas epidemii, ale bezustannie, moga nas jedynie pod tym
wzgledem oswiecié; niestety, takich poszukiwan brak nam dot@(.l. Nie zwa-
zajae ma to, z tego co dzi$ wiemy o epidemiach, $mialo wnosi¢ mozemy,
ze najlepszym zapobiegawczym przeciwko nim srodkiem jest—poprawa by-
tu spolecznego naroddéw.

Ten poglad na epidemie w ogodle stosuje autor takze i do cholery,
ktéra uwaza za najwyrazniejszy przyklad ducha i kierunku w jakim pro-
wadzono dotad badania nad chorobami epidemicznemi, i plonnych wyni-
kéw tych badan.

Najprzéd uwazano cholere za chorobe zarazliwa w wlasciwém zna-
czeniu tego sfowa t. j. przechodzacy w skutek przeniesienia zarazka, z oso-
by na osobg, juz to przez bezposrednia stycznoi¢ z chorym, juz to za po-
srednictwem jego oddéchu, wyziewdw, odziezy, bielizny i t. p. Nastepnie
szukano przyezyny téj choroby w otaczajacéj nas powietrzni, w miazmach
w niéj rozsianych, w zanieczyszezeniu jéj gazami gnilnemi, w braku w niéj
ozonu, W jéj suchosci, zmniejszoném cisnieniu i t. p. Im doktadniéj ob-
znajmiano si¢ z historyja licznych epidemij cholerycznych, tém widoezniej-
szém bylo, ze ani jedno, ani drugie przypuszczenie nie jest prawdopodo-
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bném. Przeciwko zarazkowi mowila wyraznie ta okolicznosé, ze tysiace
osob z réznych i odleglych od siebie miejscowosci zapadaly na cholere
rownoczesnie lub kolejno, nie majse najmniejszéj stycznosci z choremi,
i naodwrét wigkszosé, mie zwazajac na te stosunki nie ulegala jéj i nie
zdolaly téz kwarantanny powstrzymaé epidemii. Nie mozna takze bylo
zgodzi¢ si¢ na to, ze ten lub inny stan powietrzni wywoluje cholere, sko-
ro epidemia takowéj rozwija sie i szerzy mniezaleznie od stanu atmosfery
1 skoro omija nieraz domy, miejscowosci polozone tuz obok tych w kto-
rych ona panuje.

Dla wyjasnienia i pogodzenia réznorodnych sprzecznosci badan, po-
wstala nowa choé na starych pojeciach oparta teoryja o jadzie czyli za-
razkn w wyproéznieniach choleryecznych. Teoryja ta jak ja sformulowal
glownic PETTENKOFER brzmi mniéj wigeéj tak: Stolce choleryczne do-
starczaja 1 rozprzestrzeniaja jedyny swoisty jad choleryezny, zapewne
w postaci nizszych ustrojow roslinnych (grzybkéw choleryeznego) lub ich
zarodkow; nietylko stolce chorych z rozwinigta cholers, ale i wyprdznienia
biegunkowe osdb chorych lub zdrowych, ktére przebywaly w miejscowo-
gciach gdzie panuje cholera, i gdzie téz wszedzie rozsiane sg owe zarodki
choleryczne — rozprzestrzeniajy cholerg. Zarodki choleryczne dojrzewaja
jednak nie w samych chorych, ale poza ich ustrojem i wtedy dopiero sta-
ja sie szkodliwemi. Do dojrzewania ich niezbednym jest vozklad, gnicie,
burzenie wyproznien na odpowiednim ku temu gruncie. Grunt taki wi-
nien byé przepuszezalny, dziurkowaty, przesigkniety resztkami gnijacemi
1 wilgotny, jak to ma miejsce w przeludnionych mieszkaniach i domach,
ze zle urzadzonemi wychodkami (kloakami), na nizinach i w ogéle przy
opadaniu wody gruntowéj. Jad choleryczny moze byé rozniesionym za
pomoca przedmiotow i cial zywych i martwych, przez ludzi chorych i zdro-
wych przybylych z miejsc dotknigtych cholera, przez ich odziez, bielizne
it p. za pomoca wychodkéw, wody 1 powietrza. Jad moze zachowaé sig
w odziezy, sprzetach, pokojach, jamach 1 t. p. nie tracac swéj sily. Miej-
scowoscl, w ktorych rozne okolicznosel sprzyjaja dojrzewaniu i rozmnaza-
niu jadu cholerycznego sa prawdziwemi gniazdami cholerycznemi, z kto-
rych si¢ daléj choroba rozprzestrzenia. Wybuch choroby, rozwéj epidemii
zalezy jednak nietylko od stycznosci z osobami i rzeczami jadem cholery-
cznym zakazonymi, ale takie od usposobienia, od dostatecznéj ilosci
jadu it p.

Skoro zwolennikéw caldj téj teoryi, powiada OESTERLEN, zapytamy
o dowody j¢j stusznosei, czy to przez bezposrednie doswiadczenia, czyh
téz przez okazanie jadu, nie sy w stanie daé ich nam, a ograniczajs sie
odpowiedzig, ze kiedy$ prawdopodobnie dostarczy¢ je bedzie mozna. Do-
$wiadczenia nad zarazliwoscia wypréznien cholerycznych na zwierzgtach
albo daly wypadki ujemne, albo téz takie, ktére jeszeze nic nie dowodza.
Co do owych pasozytdw roslinnych, ktére znajdowano w wyproznieniach
cholerycznych, to dokladne doswiadczenia z uprawg ich przekonywaja nas,
ze onme sy jednakie z grzybkami, plesnia, jakie spotykamy wszedzie,
a przynajmniéj nie wylgcznie tylko w wyproéznieniach cholerycznych.

Zasady na ktérych starano si¢ oprzeé nowa teoryje pochodzenia cho-
lery i jéj rozprzestrzenienia uwaza OESTERLEN za zupelnie bledne i zbija
takowe w ten sposob:

Cholera nie jest jakas swoista choroba, i jesli w ogéle niedorzeczném
jest przypisywanie pewnym chorobom swoistosel, wiedzac, ze wszelkie za-
niemozenia latwo zmieniajy swa postaé i stopien natezenia, latwo przecho-
dzg jedne w drugie, to témbardziéj da si¢ to powiedzieé¢ o cholerze. Ko-
muz nie wiadomo jak latwo nieraz choleryna, biegunka i inne postacie
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niezytu przewodu zoladko-kiszkowego przechodzag w cholere i jak czesto
epidemie téj ostatnié] poprzedzane bywajp zanlemozeniami rézniacemi si¢
od ni¢j tylko stopniem natezenia 1 smiertelnosci. W czasie saméj epidemil
na te lzejsze postacie chorobowe zapada zwykle wiecéj nawet osob, niz na
cholerg; w wielu razach trudno jest scisle oznaczyé, czy dany przypadek
nalezy zaliczyé do choleryny czy do cholery.

Historyja uczy nas, ze cholera nie jest bynajmniéj choroba nowa
w Europie, 1 zaniesionag z j¢j ojezyzny Azyi; przeciwnie byla ona znana
u nas od najdawniejszych czaséw, epidemie jéj nawiedzaly niejednokrotnie
Europe, tylko ja tak scisle i nielogicznie nie wyrézniano od pokrewnych
Jjéj postaci chorobowych jak obecnie. Przypusciwszy wreszcie, ze rzeczy-
wiscie cholera jest choroba ktéra dopiero w 1829 roku poraz pierwszy na-
wiedzila Europe. to czyz dla objasnienia j¢éj pochodzenia, niezbednym jest
jakis zarazek, zaniesiony z Azyi do nas? Czyz réwnie na brzegach Gan-
gesu, jak i w Europie nie mogla si¢ ona rozwinaé¢ w skutek innych przy-
czyn, a uniekoniecznie jadu cholerycznego zawartego w wyproznieniach?
W kazdym razie nalezaloby wprrdd zbadaé o ile na to pojawienic si¢ no-
wéj choroby mogly wplynaé zwyczajne czynniki, przedewszystkim dzis
odmiennego od dawniejszego naszego bytu spolecznego, niz dopuscié mysl
0 nowéj, a témbardziéj swoistdj przyezynie.

Sposéb w jaki si¢ cholera pojawia i szerzy w rodzinie, domach, za-
kfadach it. p., rozprzestrzenienie j¢j z miejsca na miejsce, z kraju do kra-
ju mnie stwierdza bynajmniéj pogladu kontagionistow,—raczéj wprost mu
zaprzecza. W jedndj rodzinie, w jednym domu z posréd wielu zapada na
niag zwykle kilka, czesto jedna tylko osoba. Najblizsza stycznos¢ z chore-
mi, ich wyproéznieniami, rzeczami it. p. nietylko nie powigksza niebezpie-
czenstwa, ale przeciwnie najbardziéj na nie narazeni np. sluzba, lekarze
odwiedzajacy chorych i t. p.,—w szpitalach, barakach, namiotach, na okre-
tach przepelnionych choremi cholerycznemi rzadko zapadaja na cholere,
rzadziéj jeszcze lezgey na Yozkach sasiednich z takiemi choremi. Czyiby
to bylo mozebném, gdyby rzeczywiscie od chorych, ich wypréznien i rze-
czy mogla udzielaé sie cholera? Jesli z oséb majacych stycznosé z chorym
cholryeznym, jego wyproznieniami i t. p., pielegnujacy chorego, jego kre-
wnl 1t p. zapadaja wkrétce po nim, to czyz to koniecznie ma stuzyé za
dowdd zarazenia. Wszakze ci ostatni zyli mniéj wiecéj pod temiz samemi
wplywami szkodliwemi co i pierwsi, a nadto sklonnos¢ ich do zaniemoze-
nia mogla sie zwiekszyé w skutek utrudzenia, trosk, strachu, bledow dyje-
tetycznych, naduzyecia trunkéw, przeziebienia it. p.

Zdanie, ze cholera rozprzestrzenia si¢ droga kommunikacyi przez
stosunki ludzi miedzy soba jest wigedj fikeyja, niz rzeczywistym faktem.
Bardzo czgsto rozprzestrzenie jéj odbywa si¢ bynajmniéj nie w jakims sta-
Iym kierunku, ale w rézne strony, epidemia omija nieraz sasiednie miej-
scowosci, a nawiedza bardziéj oddalone. Do jakiegos miejsca moga przy-
bywaé chorzy choleryezni z innego, gdzie panuje epidemia jéj, a jednak
cholera mie szerzy si¢ tu daléj, w innych razach znowu wybucha ona
w miejseach nie majacych najmniejszéj stycznosel z miejscem zakazoném.
Jakze mozna znowu przypuseié, ze w wyprdinieniach cholerycznych znaj-
duje si¢ swoisty jad, kiedy w domach cholerycznych, w szpitalach i t. p.,
gdzie wyprodznienia te nagromadzaja si¢ w znacznéj ilosel, gdzie grunt
niemi jest przesigkniety, zapada zwykle na choler¢ niewiele tylko os6b;
kiedy domy i miejscowosci polozone obok takich doméw i szpitali wolnémi
sa od epidemii. Epidemia gasnie stopniowo wlasnie w chwili, kiedy nagro-
madzony jad choleryczny w domach, jamach, gruncie, wodzie i powietrzn
najbardziéj powinienby rozprzestrzeniaé chorobg. Przeciwko tym i tym
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podobnym zarzutom, zawsze broni¢ sie umieja kontagionisei, utrzymujac,
ze dzialanie jadu zalezy od réznych postronnych okolicznosei, od usposo-
bienia ludzi 1 t. p.; pomocniczym tym hypotezom, przecza jednak codzien-
nie spotykane przypadki.

teoryi PETTENKOFER'A dojrzewania jadu cholerycznego z wyproz-
nien w gruncie, powiada OESTERLEN, ze ona jest najdziwaczniejsza, naj-
dzikszy ze wszystkiego co tylko mégl wymyslié mézg kantagionisty. Kie-
dy wiadomém jest, ze jady zwierzece np. ospa, waglik (carbunculus), przy-
miot it. p. dzalaja tylko w stanie swiezym, PETTENKOFER kaze swemu
zarazkowi cholerycznemu dojrzewaé w gruncie; pasozyty majg dojrzewaé
dopiero przecisnawszy sie przez 20—60 stép gruba warstwe ziemi, 1 tam
dojrzewaé w glebi, 1 znéw na swiat wychodzié, zamiast zawisnaé w tych
olbrzymich filtrach, zamiast przez réwniez olbrzymie rozcienczenie w wo-
dzie gruntowéj utraci¢ swe szkodliwe wlasnosel. Jakiz wplyw moga mieé
na cholere wlasnosci gruntu, opadanie wody gruntowdj, kiedy jak wiado-
mo, cholera pojawia sie w miejscowosciach z najréznorodniejszym grun-
tem, przy najroznorodniejszym stanie wody gruntowéj, wzmaga sie nieraz
gdy woda si¢ podnosi, gasnie gdy opada. Na jedném i tdm samém miej-
scu, z jednakim gruntem, w jednych domach rozwija si¢ epidemia, w dru-
gich nie. Przypusciwszy, ze jad choleryczny rzeczywiscie przebywa w grun-
cie, to dla czegéz woda uzywana do picia, po najwiekszéj czes21 pocho-
dzaca z wody gruntowéj nie wywiera zadnego widocznego wplywu na
choleryczne zaniemozenia. Mylném byloby utrzymywaé, ze skutecznosé
odwietrzania 1 kwarantan w epidemiach cholery, przemawia za slusznoscia
teoryi o zarazku cholerycznym zawartym w wypréznieniach. Wplyw od-
wietrzania na zmniejszenie lub przerwanie epidemii cholerycznéj bymaj-
mni¢j nie jest dowiedzionym. Kpidemia szerzyla si¢ groznie w takich
miejscowosciach nieraz, gdzie odwierzanie stosowane bylo z najwiekszg sci-
stoscia i przeciwnie, byla lagodna, a nawet omijala takie —gdzie o odwie-
trzaniu i nie pomyslano. Przypusémy zreszty, ze jakas miejscowosé, w kto-
réj przeprowadzono dezinfekcyje, uchroniong zostala od epidemii cholery;
jukiz dowodd posiadamy, ze to rzeczywiscie odwietrzanie na to wplyw mia-
Yo: czyz bez niego nie moglo toz samo nastapié? Wszak i bez odwietrza-
nia epidemia niejedng . omija miejscowosé. Toz samo da si¢ powiedzieé
i o kwarantannach, 1 ¢6z zdziala¢ potrafiy te ostatnie, kiedy wedle pogla-
du samych kontagionistéw, jad choleryczny za pomoca chorych, ich wy-
proznien i rzeczy moze daleko rozprzestrzeniaé si¢ przez powietrze, a je-
den atom tego jadu moze cale okolice, okreta 1t. d. zakazaé.

W koncu rozbioru wszystkich tych wzgledéw i faktéw, na ktérych
si¢ opiera teoryja o jadzie cholerycznym i rozprzestrzenianiu si¢ cholery
przy pomocy tego jadu, powiada autor:

»P0 tém wszystkiem co wyzéj przytoczoném bylo okazuje sie, ze nie
ma ani jednego faktu, ani jednéj okolicznosci, ktéraby mogla stuzyé za
pewny dowodd przenosnosci czyli zdolnosei zarazania cholery, w jakimkol-
wiekbadz rozumieniu. Innemi slowy, przypuszczenie takie niczém dotad
nie jest uzasadnione; przeciwnie wedle tego wszystkiego co dotad wiemy,
cholera jest tak malo zarazliwg, jak jakkolwiekbadz inna prosta epidemi-
czna choroba, np. jak zimnica, grypa, niezyt oskrzeli, niezyt przewodu Zo-
tadko-kiszkowego. Gdybysmy echeieli dalszych na to dowoddéw, to dosé
nam przeczytaé bez uprzedzenia i z niejakg krytyka tysigce sprawozdan
o epidemii, tak u nas, jak i w Indyjach, zbadaé wszystkie te fakta i po-
zorne zasady, ktore maja sluzy¢ za dowéd zaniemozenia jednych od
drugich, kiedy tymczasem dowodza one tylko zaniemozeniu jednych
po drugich, — rozwazyé wreszcie calyp bezskutecznos¢c wszystkich tych
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odosobnient 1 srogich przepiséw, na ktére si¢ wladze i ludy spuszezaja, do-
poki o nicoéci ich skutku réwnie jak o cholerze tak malo wiedza.”

»Dopdki jednak istnienie swoistego jadu cholerycznego lub zarazku
(contagium) nie bedzie usunigte z pod wszelkiéj watpliwosci, winnismy bez
namyslu przyja¢ to co bez tego, a priori, daleko jest prawdopodobniej-
sze, mianowicie, ze na choler¢ mozna zachorowaé w skutek tych samych
w rzeczywistosci, prostych i zwyklych przyczyn, w skutek ktorych ludzie
w innych czasach zapadaja na choleryne, biegunke, czerwonke, lub durzy-
c¢ 1t.p. Zaniemozenia tego rodzajn wyprzedaja téi epidemie cholery
1 towarzyszg im. A ze te pierwsze w skutek zwyczajnych przyezyn po-
wstaja, nikt nie watpi, i dla czegézby mialo byé inaczéj co do cholery
skoro wlasnie takie zaniemozenia bez wszelkiego odgraniczenia w nig prze-
chodza? Dopdki ten, po dzi§ dzien przynajmniéj jedynie usprawiedliwio-
ny poglad, nie bedzie odparty przez niewatpliwe fakta, nie potrzeba zad-
néj swoisté] przyczyny cholery dla nawpol zadawalniajacego wyjasnienia
odnoszgceych sie tu faktéow, tém bardziéj, ze na hypotezach oparte przyje-
cie takiéj swoistéj przyczyny okazalo sig tak nieudolném.”

OESTERLEN jest wiec ultra-sceptykiem, nie wierzy w jady, zarazki,
zaduch i t. p. przyjete przyezyny choréb epidemicznych, nie wierzy w za-
razliwos¢ nietylko cholery, ale nawet dzumy. Niestety wszystkie teoryje
o najblizszych przyczynach choréb epidemicznych tak malo maja za sobg
po dzi§ dzien dowoddéw pozytywnych, Ze w owe teoryje mozna chyba tyl-
ko wierzyé¢ lub nie wierzyé; toz samo mozna powiedzieé i o teoryi
ostabienia dzielnosei zyciowéj, podanéj przez OESTERLEN A.

ODCINEXK.

Kilka stéw o wodach leczniczych w Rabce.
Napisal Dr. Gustaw Lewandowski z Radomia.
(Dokoticzenie. Zobacz Nr. 43.)

Zewnetrznie uzywanemi sg z wody rabczanskiéj:

a) Kapiele ogélne, do ktérych mieszang jest woda ze wszystkich pra-
wie zdrojéow. Dr. K. staral si¢ stosunek ten migszania njednostajnié, tak,
ze mniéj wieeéj do kazdéj kapieli wchodzi 2/, wody silnéj ze zdrojow Ma-
ryi, Rafaeli i Krakusa, a !/; slab¢j ze zdroju Kazimierza. Skutkiem tego
cala kapiel dla osoby dorostéj majaca przeszto 300 funtéw takiéj wody,
zawiera najmnié¢j 4'/, funtéw soli kuchennéj i 174 grandw jodkow
1 bromkow.

Chege nalezycie ocenié zasobnosé kapieli rabezanskich w trzy najglo-
wniejsze czynniki lecznicze, nalezy pordwnaé je z innemi kapielami téjze
kategoryi. I tak: kapiel iwonicka stale zawiera 2%/, funtéw soli kuchen-
néj 1 89 granéw jodkow i bromkéw; kapiel w IHall najwyzéj 1!/, funta so-
li kuchennéj, a 66!/, granéw jodkéw 1 bromkéw; kgpiel w Adelheidsquelle
stale 15 uncyj soli, a 114 granéw jodkéw i1 bromkoéw; kapiel w Reichen-
hall zawiera s$rednio 6 {untéw soli, a 61 granéw bromku magnowego;
w Ischl srednio 16 funtéw soli, a 30 granéw bromku magnowego.

Z pordwnania tego wypada, ze zadne zdroje nie zawieraja w kapie-
lach takiéj ilosei jodu 1 bromu, co rabczanskie, gdyz najobfitsze pod tym
wzgledem kapiele w Adelheidsquelle dostarczaja o '/, a iv onickie o !/,
mniéj jodu i bromu, niz najbardziéj rozcienczone kapiele w Rabce. Co do
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soli kuchennéj kgpiele te ustepuja pierwszenstwa jedynie najsilniejszym
kapielom solnym w Ischl i Reichenhall.

Takiéj mocy kapiele zaleca Dr. K. ogrzane od 26°—30° R. stosow-
nie do wskazania osobniczego; czas trwania kapieli wynosi pol do caléj
godziny i dluzéj.

b) Kapiele nasiadowe z czystéj lub rozcienczonéj wody ze zdrojow
Maryi 1 Rafaeli, takiejze cieploty, lecz zwykle kréocéj trwajace, uzywane sg
w godzinach przedwieczornych, przy chorobach macicznych najezesciéj po-
Iaczone ze wstrzykiwaniami.

c) Natryski (douches) maciczne KIWISCH'A s3 przepisywane cieple lub
zimne stosownie do wskazan osohniczych.

d) Kapiele cieple miejscowe dla rgk i nég z nierozcienczondj wody
leczniczéj stosowane sg przy wrzodach 1 obrzmientach skrofulicznych kosci.

e) Oklady ogrzewajace z komprassoéw namoczonych w nierozcienczo-
néj wodzie ze zdroju Maryi, pokryte plotnem gutaperkowém sa w uzycia
i zastepuja dawnié) uzywane oklady z blota zdrojowego.

f) Wdéchania wody leczniczéy z przyrzadu proszkujacego, sy uzywa-
ne przy wlasciwych cierpieniach drég oddechowych.

Co do chordb leczonych w Rabee podlug sprawozdan Dra Korer-
NICKIEGO najwieksza liczba takowych nalezala do skrofulicznych. W po-
staciach uspionych, jezli niec bylo jeszcze zpacznego umiejscowienia cier-
pienia, jesli odzywianie nie bylo znacznie podkopaném i chory nalezal do
mlodocianego wieku, leczenie wydawalo szybko nadzwyczaj $wietne wyni-
ki—w postaciach czynnych mni¢j wlaseciwemi okazaly si¢ wody rabezanskie.

Przy obrzmieniach i stwardnieniach gruczolow chlonnych, oraz mig-
dalkéw, przy wrzodach skrofulicznych w gruczolach i innych czesciach

migkkich, w zapaleniach przewleklych z owrzodzeniem blony sluzowéj no-
sa (ozaena) 1 przewodu sluchowego (otitis) we wszystkich tego rodzaju
przypadkach albo chorzy zupelnie przychodzili do zdrowia, albo bardzo
znaczna nastepowala poprawa, leczenie jednak musialo trwa¢ dluzéj, a w
kilku przypadkach zadawnialych dopiéro pobyt w Rabce kilkoletni spro-
wadzil wyzdrowienie. Przy zapaleniach przewleklych powiek i rogowki
(keratitis) na gruncie skrofulicznym, wody rabezanskie poprawiajac odzy-
wianie calego ustroju wstrzymuja rozwdj miejscowéj sprawy chorobowéj,
ktorg nalezy jednak leczy¢ odpowiedniemi srodkami miejscowemi.

Przy skrofulicznych cierpieniach kosei wynik leczenia zalezal gléwnie
od stopnia choroby. Obrzmienia kosci, najezesciéj koncodw stawowych,
ustepowaly po mniéj lub wigeéj dlugiéj kuracyi—zapalenia okostni (perio-
stitis) 1 owrzodzenia kosci (caries scrophulosa), jedne ustgpowaly, w innych
chorzy doznawali ulgi, a inne zbyt zadawniale lub wysoko posunigte, po-
zostawaly bez polepszenia.

Wyrzuty skoérne nawet skrofulicznéj przyrody, lecza si¢ w Rabce mniéj

omyslnie. 7 6-iu tego rodzaju przypadkoéw spostrzeganych przez Dr.
KOPERNICKIEGO w dwéch nastapilo wyleczenie, to jest w tradziku (acne)
i r6zy — w 3-ch przypadkach pryszezycy nastapilo tylko male po-
lepszenie, lecz byly zdarzenia, ze dzieci z innemi objawami skrofuléw do-
stawaly, przy kgpielach w Rabce, pryszezycy tak upartéj, ze nalezalo dal-
sza kuracyje wstrzymaé. W jednym przypadku stoniowacizny (elephan thia-
sis) leczenie pozostalo bez skutku.

Do innych choréb czesto spotykanych w Rabee nalezy gosciec (reu-
matyzm) 1 dna {artrytyzm) przewlekla. We wszystkich spostrzezeniach ze-
branych przez Dra K. objawy chorobne albo zupelnie ustepowaly w eciggu
leczenia, albo chorzy doznawali znacznéj ulgi, nawet w przypadkach nie-
zmiernie zadawnialych.
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Z innych choréb ogolnych Dr. K. wspomina w swoich sprawozda-~
niach o pewnéj liczbie chorych przymiotowych i posyfilityeznych, lecz tyl-
ko ogoélnikowo, z czego nie mozna nic wnioskowaé o skutecznosci w tych
razach wody rabcezanskidj.

Z choréb wumiejscowionych w pojedynczych narzadach leczonych
w Rabce najwigkszg liczbe stanowia choroby macicy. Przy znacznéj réz-
norodnosei takowych roine takze z kuracyi otrzymano skutki. Zimne na-
tryski z wody rabczanskiéj okazaly sie bardzo skutecznemi przy niezyto-
wych bialych uplawach — kapiele ogélne i nasiadowe 1 wewnetrzne uzycie
wody przy pozostalosciach pozapalnych w saméj macicy i sgsiednich jéj
czesciach. Wyznaje jednak otwarcie Dr. KopPErRNICKI, ze tylko mniejsze
lub wigksze ograniczenie uplawéw, przywrocenie miesigezkowania do pra-
widlowego stanu, ustapienie podmiotowych oznak cigzenia lub tepego bolu
w okolicy miedniczéj i t. p. sluzyly za jedyne wskazdowki do ocenienia
muiejszéj lub wiekszéj poprawy w zdrowiu leczonych.

Daleko oporniejsze w leczeniu byly wszelkie choroby macicy pola-
czone ze zmiany W jéj polozeniu. Obok kapieli ogélnych i wewnetrznego
uzycia wody rabezarnskiéj, lub zelazistéj stosownie do wskazan osobniczych,
kapiele nasiadowe ze wziernikiem, oraz natryski cieple lub zimne stosow-
néj sily stanowily w tych razach leczenie. U wielu chorych nastgpowalo
polepszenie.

Przy naroslach pozamacicznych, a mianowicie torbielach i wioknia-
kach jajnikow, oproécz zwyklych kapieli ogdlnych 1 wewngtrznego uiycia
téj lub innéj wody leczniczéj podlug wskazan osobniczych, zalecano zawsze
oklady ogrzewajace z wody rabczanskiéj na dolng czesé brzucha, a nie-
ktérym chorym obok tego kapiele nasiadowe. Dr. K. twierdzi, ze nieza-
wodnym wynikiem takiego leczenia tych choréb jest widoczne powstrzy-
manie dalszego ich rozwoju, a nawet zdarzaja si¢ niewatpliwe przypadki
zmniegjszenia narosli po kapielach rabezanskich i przytacza na dowodd kilka
kazuistycznych przykladow, ktorych opis dla braku miejsca pomijamy.

Z innych chorob spotykanych w Rabce wymieni¢ nalezy kilka przy-
padkéw wola (struma). Po kilkotygodniowych kapielach, cieplych okla-
dach z wody 1 uzyciu wody do wewnatrz, takowe zwykle migkly i zmniej-
szaly sie. W 3-ch' przypadkach chorobliwéj otylosci (obesitas) leczenie
w Rabce nie sprowadzilo zadnéj zmiany. DPrzy obrzmieniach watroby
i sledziony z objawami tak zwanéj dawniéj plethorae abdominalis
chorzy po pobycie w Rabce 2—3 tygodniowym doznawali ulgi. W cho-
robach nerwowych jesli przyczyna takowych byly niewchlonigte wysigki
pozapalne w mozgu, jego ostonach lub tkankach otaczajacych pnie ner-
wow, w takich razach kuracyja w Rabce pozadany przynosita skutek;
w innych razach byla bezpozyteczna.

Streszczajac spostrzezenia Dra KoPERNICKIEGO widoczném jest, ze
chorobami z ktoremi w Rabce spotyka si¢ gléwnie, sa: skrofuly, przewle-
kly gosciec i przewlekle cierpienia narzagdéw pleiowych kobiecych.

Chociaz w ogoéle ostateczny skutek leczenia zwykl sie objawiaé w pa-
r¢ miesigey dopiéro po ukonczonym kursie kgpielowym, jednakze o zba-
wienném dzialaniu rabezanskiéj solanki jodowéj w pierwszych dwoéch ro-
dzajach chordb latwo juz jest przekonaé sig podezas samego leczenia, pa-
trzagc na stopniowe, a mnieraz uderzajaco szybkie znikanie gléwnych choro-
bowych objawow. W chorobach macicznyeh Dr. K. nicwatpliwych uleczen
nie wykazal, lecz usprawiedliwia to trudnosciami naprzéd w rozpoznaniu
scistém tych choréb, a potém w powiklaniach, jakie im zwykly towarzy-
szy¢, mianowicie chorobliwy stan krwi i ukladu nerwowego. Aby zas
oceni¢ jaka rzeczywiscie wartosé lecznicza w gynekologii maja wody rab-
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czanskie i jakie sa warunki najskuteczniejszego zastosowania takowych Dr.
Korernick1 wzywa lekarzy, ktorzy ze wzgledu na skiad chemiczny wod
rabezanskich lub oparei na spostrzezeniach balneologicznych, dokonanych
po innych zdrojowiskach téjze kategoryi, zalecaja swym chorym kapiele
rabezanskie, aby skutki leczenia oglaszali w pismach lekarskich; to utwo-
rzy si¢ odpowiedni materyjal do ocenienia sily leczacé) wod rabezanskich
w tych chorobach.

Oto jest krotka wiadomosé o wodach w Rabce — zawdzigezam ja
uprzejmosei Dr. KOPERNICKIEGO, ktory udzielil mi ustnie wiele objasnien
w czasie mojego krotkiego tam pobytu i zasilit wszystkiemi pismami, ja-
kie o wodzic rabezanskiéj ogloszonemi byly, a u nas nie s3 upowsze-
chnionemi.

Konczac musze jeszeze dodaé, ze Rabka odlegla jest tylko o 8 mil
drogi szosowéj od Krakowa, ze zetycy nie ma wecale ani w Rabcee, ani
w blizkiéj okolicy, chorzy wiec, ktoérzy zalecone maja przez swoich leka-
Izy uzycie tam zetycy naraZeni sy na zawod, jak tego corocznie zdarzaja
sie przyklady. Najblizszg miejscowoscip gdzie znalezé mozna zetyce, to
jest gdzie ma miejsce chodowla owiec po gérach zwanych challe, zkad
na noc nie sy spedzane do zabudowan, lecz tylko do odpowiednich na
predce przyrzadzonych ogrodzen, jest wies Poreba o trzy mile odlegla
od Rabki.

WIADOMOSCIDROBNIEJSZE.

Przyczynek do zdarzen ,zoltaczki zastepezej (icterus vicarius)’. Pod ta
nazwa podal do wiadomosci ogélnej Dr. SexaTOR z Berlina, na 45-tym zjeidzie
piemieckich badaczy przyrody i lekarzy w Lipsku, trzy przypadki -chorobue,
w ktorych u zdrowych przedtem kobiet, zamiast miesigczki lub tez jednoczesnie
z nia wystepowala zdltaczka, ktdrej trwanie dosiegalo czasu poprzedniej miesigezki,
przebieg zaé byl lekki. Obecnie Dr. L. FLEiscnMANN docent choréb dziecigeych przy
wszechnicy Wiedenskiej oglasza (Wiener med. Presse 1873 —26) czwarty przypadek
tego rodzaju.

21-letnia, watle] budowy kobieta ciagle przedtem zdrowa, od 15-go roku zy-
cia prawidlowo miesigczkowala; ujawnienie si¢ miesigezki trwajacéj zwykle od 5-ciu do
6-ciu dni poprzedzal na pare dni bdl glowy., Chociaz chora pochodzila z bagnistej,
nawiedzanej zimnica okolicy (Banat), nigdy jednak napadom tejze nie ulegala, obecnie
blisko od roku mieszka w Wiedniu, cieszac si¢ zupelném zdrowiem; mlodsza jej sio-
stra, bedaca w domu rodzinoym od 1!/, roku cierpi na zimnice, ktdrej napady wie-
lokrotnie si¢ ponawiaja. Przed 9-ciu miesigcami chora po prawidlowej ciazy prze-
byla réwniez prawidlowy pordd. Dobrze uksztaltowane i rozwiniete dziecko karmila
wlasna piersia przez 7 miesiecy; po odlaczeniu tegoz w Lutym 1873 roku wystapila
u niej po raz pierwszy znowu miesigczka w zwykly jak przedtem sposéb, drugi raz
pojawila si¢ po 8-ch tygodniach, byla obfitsza niz dawniej z towarzysze-
niem mocnego bélu glowy. Przed ujawnieniem si¢ miesizczki prawe pod-
zebrze (hypochondrium dextrum) bylo bardzo wrazliwe na ucisk i chora nie
mogla znosié ciasnej odziezy, przytem czula si¢ jakby zmeczona, laknienie
réwniez si¢ zmmiejszylo. W czasie trwania miesizczki chora spostrzegtla
élady z6ltaczki na twarzy i szyi; z6lte zabarwienie zwigkszajac sie codzief, do-
sieglo jednak tylko umiarkowanego stopnia., Na szésty dzieh wystapila mocna go-
raczka, rozpoczynajaca si¢ w pewnej porze dnia, poprzedzona dreszczem, trwala doéé
dlugi czas, potem za$ byly prawidlowe przerwy. Wzmagajaca sig bezsilnodé i obja-
wy wspomnione, zmusily chorg do szukania pomocy lékarskiej. 14 Kwietnia Dr.
FLEIscuMANN odwiedzajac 9-cio miesigezne jej dziecko chore naospe, widzial matke podczas
napadu gorgezki. Cieplota ciala byla wysoka, twarz nabrzmiala i zaczerwieniona, tetno pray-
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épieszone, pelne i twarde. Bialkéwka oczu i skdra miernie zdlto zabarwione; bar-
wnik i kwasy zdlciowe w moczu widoczne (poszukiwanie docenta ULTzMANN'A).
Watroba siggala na dwa palce po za prawy luk zebrowy ku jamie brzusznej i na
lewo na 1!/, cala po za érodkowa linij¢ ciala; éledziona powiekszona we wszystkich
rozmiarach i wystajaca po za luk zebrowy. Chora mnie miala nigdy niezytu
zoladka, nudnoééi anl wymiotéw réwniez nie bylo., W ostatnich czasach
uskarzala si¢ na gorzkawy smak w ustach. Dwa podobne napady zimnicy przepusz-
czajacej (lypus febris® intermittentis tertianae anteponens) poprzedzily widziany przez D-ra
FLEISCHMANN'A; jeden nastapil jeszcze 16 Kwietnia. Srednie dawki chininy (do 10 gran)
zniosly dalsze napady; zabarwienie 20lte szybko zniklo. Chora na 9-ty dzieh po
przyjgciu pierwszej dawki chininy czula si¢ tak dobrze, iz mogla uiywaé zwyklej prze-
chadzki 1 rozpoczaé leczenie nastepowe wodami zelaznemi. Mamy wiec do czynienia
w danym przypadku z zdltaczka towarzyszaca miesigezee z jednoczesném powiklaniem
zimnica u kobiety, przedtem zupelnie =zdrowej. Powszechnie wiadoms i przyznang
jest rzecza, iz osoby pochodzace z okolic bagnistych, po opuszczeniu tych miejsc,
w pozniejszym dopiero czasie i to tam gdzie zupelnie niema wyziewéw blotnych, zwy-
kly dostawaé zimnicy; w opisanym przypadku zasluguje na uwage dluga przerwa cza-
su jaka zaszla miedzy przyjazdem chorej ze stron rodzinnych a wystapieniem zimnicy
jako tez zejdcie si¢ napaddw tej ostatniej z miesigozka. SzezegSlowo winna byé roz-
trzadnieta zdltaczka, ktdra miesiaczce towarzyszyla., Dane z wywodu przeszlodei
(anamnesis) zaczerpniete pozwalaja najzupelniej wykluczyé powstanie z6ltaczki na dro-
dze niezytu; przytem szybki przebieg cierpienia nie godzi sie¢ z przypuszczeniem po-
waZniejszego, glebszego zaburzenia, ktére by ja spowodowaé moglo. Opierajac sig
na stanie watroby i éledziony u chorgj, daleko snadniej mozna wytlomaczyé powstanie
z6ltaczki przez mocny nawal krwi do watroby niz przez przyplyw poboczny. Przyczy-
n3 wywolujaca nawal mogly si¢ staé z jednej strony sprawy zachodzace w miesigez-
kujacej macicy, z drugicj znowu obrzmicnie Sledziony w skutek napadéw zimnicy.
Wystapienie 2ad 26ltaczki juz w tym czasie kiedy goraczki wecale nie bylo, jako tez
przypadki podane przez D-ra SENATOR'A, w ktérych przyplyw poboczny (collateralis) do
watroby, bedgoy nastepstwem sprawy miesigczkowania juz sam wystarczaldo wytwarzania
si¢ zdltaczki, przemawiaja za tém, ze u naszéj choréj obrzmieniu §ledziony tylko drugo-
rzedne znaczenie przypisywa¢ mozna. W kazdym razie napady zimnicy mogly dzialad
przyjaznie w danym przypadku, moie wigc slusznie przypisaé by im mozna wezesniej-

sze ujawnienie si¢ miesigczki 1 cigzki jej przebieg. Wiadystaw Krajewski.
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Otiatryja w ostatnich czasach wyrobila sobie stanowisko waznej galezi wiedzy
lekarskiéj i dzié, nieulega watpliwoSci, ze znajomoéé stosunkéw anatomicznych przy-
rzadu sluchowego odgrywa waina rolg, tak przy rozpoznawaniu jak i leczeniu choréb
usznych.

Prof. Adam PoLiTzer, pracujacy specyjalnie na tym polu, przystuzyl sie wiatu
uczonemu wydaniem, przed kilku tygodniami, dziesieciu tablic 4ciennych, rozéwietlaja-
cych nalezycie zawile stosunki anatomiczne pojedyfczych czefei ucha i takowe wier-
nie z arlystyczna plastycznoécia w olbrzymim powigkszeniu przedstawiajacych. Kazda
tablica ma dlugoéci 70 ctm. a szerokodei 57 ctm.

Dla dokladniejszego wtajemniczenia kolegéw w bogats tresé tego wspanialego wy-
dania takowg w krétkosci pozedstawiam:

Tablica I. Zewnetrzna powierzchnia blony bebenkowej.

Tablica II. Wewngtrzna powierzchnia bebenka z mlotkiem i kowadelkiem.
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TablicaIIl. Wnetrze jamy bebenkowéj z wynioslodcia (promontorium), strzemie
w okienku owalném, miesien uszny i nerw twarzowy.

Tablica IV. Przeciecia kostnego przewodu usznego, jamy bebenkowéj i przed-
sionka, a zarazem doskonale przedstawia topograficzne polozenie kosteczek sltu-
chowego.

Tablica V. Daje jasny obraz topograflecznych stosunkéw ujécia gardzielowego
(Rachenmiindung) irabki Eustachiusza i utworédw jamy nosowej. Tablica ta przez
przedstawicnie dokladne przestworu nosowego jest wielkiej wartodei dla laryngo—pba-
ryngoskopii.

Tablica VI. Przeciecie chrzastnej trabki Eustachiusza.

Tablica VII. Przedstawia plastycznie kostny labirynt.

Tablica VIII. Przeciecie §limaka ze slapkiem 1 blaszka weZownicows kostra
(lamina spiralis ossea), daléj przecigcie przewodu lukowatego kostnego 1 bloniastego;
przeciecia wydrazenia 8limaka z pigtrem —przedsionkowém i bebenkowém, przewdd
#limaka (canalis cochlearis), obraz powierzchni przedsionkowéj strzemienia w okienku
owalném z wigzadlem obraczkowym strzemienia (ligamentum orbiculare stapedis) a takie
toz samo w przecieciu.

Tablica IX. Ze znakomita jasnoscia i dokladnodcia w olbrzymiem powigksze-~
niu przedstawia narzad CorTE'GO z koficowymi rozgalezieniami nerwu stuchowego.

Tablica X. Dla lekarza praktycznego najwiecéj pozadana daje 12 obrazéw
typowych stanéw chorobowych blony be¢benkows;.

W koficu nadmieni¢ musze ze kaida tablica jest objasniona tekstem wystarcza-
jacym w zupelnodei do przeprowadzania studyjéw nad przyrzadem sluchowym.

Ogélne uznanie za granica, jakie w krotkim czasie Atlas ten zyskal, upowa-
zniaja mnie do polecenia go kolegom w kraju naszym, tém bardziej ze dzielo to jest,
mozna powiedziéé, jedyném nalezycie przedstawiajacém dotychczasowe zdobycze wiedzy
na tém polu. Dr. K. R.

Odpowiedzi Redakceyi.

Wmu Drowi WILCZEWSKIEMU w Blaszkach. Opisy spostrzezehn poczynionych
podezas panujacé] epidemii cholery chetnie pomiefcimy, aby tylko takowe byly tre-
4ciwie i sumiennie skreélone. Ulozenie i ogloszenie szeregu pytan, ktéremi cheieliby-
$my pozyskaé systematyczny uklad odpowiedzi nie zdaje nam si¢ stosowném, gdyz zanadto
moze skrgpowalibyémy tém swobode pogladéw pojedynczych spostrzegaczy. Wystosowanie
odpowiedniéj odezwy, wlozyloby na nas obowiazek drukowania tego wszystkiego, coby nam
nadeslano, a przeciez nic mozemy powtarza¢ tego, o czém wartoby juz zapomniéé
ani tez odgrzebywaé dorasnych pogladéw, ktdre w chwili ujawnienia sie juz na wieczne
zapomnienie zasluzyly. Jedno i drugie, tak uporczywie czepia sie opisow epidemii
cholery w danych miejscowosciach, ze wielu autoréw i méweéw (np. na tegorocznym
kongresio w Wiedniu) najzacniejszéemi ozywionych checiami nie moze nad tém zapa-
nowaé; sadzimy przeto, ze i ulozony przez nas programm i odezwa nic zaradzily-
by temu.

W-mu D-rowi E. M. w Wicdniu. Rekopism otrzymaliémy i wkrétce go wy-
drukujemy.

Tym wszystkim ktdrzy nas zapytywali, gdzie mozna nabyé przewigzki catgutowe,
i wyroby sluzace do opatrunku LisTER’A donosimy, zZe takowe wyrabia i sprzedaje
Th. Baeschlin in Schaffhausen (w Szwajearyi). Zaden sklad w Warszawie
takowych dotad nie sprowadzil.

W-mu D-rowi C. O. w Minsku. Wyklad choréb przyrzadu wzroko-
wego u czlowieka prof. SzoxaLskieGo (za rs. 5); Rys higieny Dzieci D-ra Ko-
sMowskIeGo (za kop. 75) i portret wyslaliémy; koszta przesytki kop. 77. Z pozo-
stalych rs. 3 kop. 48, zaliczyliSmy rs. 3 na prenumerate bieiacego pdlrocza, a kop. 48
na rok nastepny.

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