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SPOSTRZEZENIA Z PRAKTYKI LEKARSKIEJ DZIRGIECE.

Kilka spostrzezen z oddzialu niemowlat (ssawcow)
w gzpitalu Dziecigtka Jezus.

Napisal Edward Klink.

SpPOSTRZEZENIE 1. Krup krtami, tchawiey i oskrzeli,—smieré. Jan B. (nu-
mer plomby 686) urodzony 26-go Stycznia 1873 r. przyby! do oddzialu 3-go
Czerwea t. r. Dnia 6-go Czerweca przy objawach znacznéj goraczki—przy-
spieszoném tetnie, wystapit kaszeli oddech przyspieszony. Ostuchujac klatke
piersiowa znalazlem oddech pecherzykowy z licznemi bardzo rzezeniami
wilgotnemi i $wistami rozrzuconemi po calych plucach. Jednoczesnie wy-
stapita nieznaczna biegunka. Rozpoznano niezytowe zapalenie oskrzeli
(bronchitis catarrhalis) izalecono do wewnatrz napar ipeki (Inf. r. cephaclidis
z gr. 3 na 3 unc.) co 3 godziny lyzeczke od kawy.

Dnia 8-go. Kaszel coraz silniejszy szczegolnié) w nocy, dusznosé
znaczna. Dziecko ssalo dobrze; przy osluchiwaniu plue toz samo co i d.
6-go Czerweca.

Dnia 10-go. Goraczka powiekszyla si¢, kaszel bezdzwigezny, ury-
wany, suchy, swiszezacy, tak w ciggu nocy, jak i w dzien. Oddéchanie
przyspieszone, powierzchowne — dusznos¢ znaczna. Przy wdéchaniu szmer
syczacy. Okolica nadizoladkowa—konce dolnych zeber, koniec dolny mo-
stka przy wdéchaniu zaglebiaja sie ku wewnatrz. Przy ostuchiwaniu
klatki piersiowéj oddéchu pecherzykowego nie stychaé¢ tylko swisty i dro-
bne rzezenia wilgotne.

Dnia 11-go. Stan gorszy: skéra blada, rozpalona, tetno nieregular-
ne, oddéch bardzo powierzchowny — przyspieszony (przeszto 60); dziecko
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senne. Przy osluchiwaniu klatki piersiowéj zupelnie brak jakiegokolwick
oddéchu i swistéw, — tylko z rzadka przy dluzszém osluchiwaniu rzezenia
wilgotne, drobne. W kilka godzin, przy objawach silnéj dusznosci, dzie-
cko zmarlo.

Rozbior zwlok (dokonany w 18 god. po s$mierci). Cialo duze,
skéra blada — tkanki tluszezowdj podskérnéj ilos¢é umiarkowana, migsnie
dobrze rozwinigte.

Po otworzenin klatki piersiowédj pluca opadaja. Pluca w przodkowéj
czgsei blade, — w tylnéj mocno przekrwione, a mianowicie przy podstawie
i w tém miejscu znajduje si¢ po kilka ognisk, wielkosci orzecha wloskiego,
czerwonych, bedacych w stanie zapadu (collapsus pulmonum). Blona slu-
zowa oskrzeli obydwoéch plue mocno przekrwiona, nabrzmiala. W oskrze-
lach pierwszego 1zedu blona sluzowa pokryta wysickiem wléknikowym
szaro-zoltawéj barwy dosyé¢ grubym, trudno si¢ odrywajacym od blony
Sluzowéj. Odnosi si¢ to tak do pluca prawego, jak i lewego. W oskrze-
lach drobniejszych, tak w obu zrazach lewego pluca, jako téz 1 trzech
pluca prawego znalezliimy wytwory zupelnie wypelniajace swiatlo oskrze-
i, tak ze podnioslszy delikatnie taki okragly i dlugi twér moglismy dokla-
dnie widzie¢ pojedyncze, waleczkowate galazki skrzeplego wloknika od-
chodzace od pnia gléwnego i rozprzestrzeniajace si¢ do coraz cienszych
rozgalezien oskrzeli, do ktorych przez krajenie ich nozyczkami sekcyjnemi
dostaé si¢ mozna bylo. Na przekroju pluca, mozna bylo widziec, ze
w mnajcienszych rozgalezieniach oskrzeli znajduja sie podobne, waleczko-
wate, wloknikowe twory. Blona sluzowa krtani i tchawicy na caléj prze-
strzeni pokryta grubym, szaro-zéltawym strupem, dosy¢ latwo oddzielaja-
cym sie, a mianowicie w krtani gdzie mozna go bylo oddzieli¢ w ksztal-
cie pojedynczych blonek. — (Laryngitis, tracheitis et bronchitis cruposa).
W prawéj komoéree serca znaczny skrzep krwi posmiertny, odbarwiony.
Watroba w stanie nieznacznego nasiaknienia tluszezem (infiltratio adiposa
hepatis); pecherz moczowy prézny. W kiszkach cienkich blona sluzowa
blada —pokryta sluzem, gruczolki kepek PEYER’A zgrubiale. Blona sluzo-
wa kiszek grubych blada, zgrubiala, gruczoly odosobnione mocno
obrzmiale mianowicie w kiszce grubéj wstepujacéj, w esowatdj (S romanum)
i kiszce prostéj. Blona sluzowa pokryta mnoéstwem ciemnych plamek po-
wstalych po zagojeniu wrzodéw torebkowych. Gruczoly kreskowe powie-
kszone—i zaczerwienione.

SposTrzeZENIE I1.  Krup krtani, — smieré. Wojeiech P. (n. 595) uro-
dzony 25-go Marca 1873 r. przybyl do oddzialu 13-go Maja t. r. Dnia
22-go Maja wystapila silna goraczka, bardzo znaczna dusznosé, kaszel
krotki, suchy, swiszczacy, oddéchanie utrudnione powierzchowne. Przy
ostuchiwaniu klatki piersiowéj oddéchanie dlugie, $wiszczace—wydéchanie
krotkie, liczne rzezenia wilgotne. Opukiwanie nie wykrylo nic nieprawi-
dlowego. Nazajutrz dziecko zmarlo.

Rozbior zwlok (w 4 god. po smierci). Dziecko dobrego wzrostu,
dobrze zbudowane i odzywiane; tkanka tluszczowa dobrze rozwinigta, mie-
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sna umiarkowanie. Po otwarciu krtani zauwazalismy na tylnéj (dolnéj)
powierzchni blony sluzowéj naglosni, strun falszywych i prawdziwych,
w doltka MORGAGNE'GO, gruba warstwe wysieku wldoknikowego—szaro-z61-
tawego—trudno oddzielajacego si¢ od blony sluzowéj. Sama blona $luzo-
wa przekrwiona, rozpulchniona, a na tylnéj (dolnéj) powierzchni naglosni
uklada sie w ksztalcie faldow. Nalot krupowy rozprzestrzenia si¢ i poni-
zéj strun glosowych na gérna czesé blony sluzowéj tchawicy. Blona slu-
zowa oskrzeli moeno przekrwiona, pokryta sluzem (Croup epiglottidis laryn-
gis et partis super. tracheae, bronchitis catarrhalis). Pluca wolne, nieprzyro-
sle, blade, trzeszczace, chociaz w obu z nich, a mianowicie prawém przy
wierzcholku na nieznacznéj przestrzeni, a w lewém w ksztalcie malych,
rozrzuconych ognisk, sa miejsed bardzo slabo trzeszczace, mocno czerwo
ne, odrézniajace si¢ od otaczajacé) tkanki pluc (collapsus pulm). Serce, ner-
ki, sledziona i watroba nie przedstawialy nic godnego uwagi. Kiszki cien-
kie umiarkowanie wzdete gazami, — blona sluzowa nieznacznie przekrwio-
na, pokryta sluzem, gruczolki powigkszone (enteritis catarrhalis). Mozg w sta-
nie przekvwienia zylnego. Badajac pod drobnowidzem twory wldknikowe
widzielismy gromady wielkich komérek okraglych gruboziarnistych, zlozo-
nych wsréd otaczajacego wioknika. Miedzy temi komérkami znajdowaly
sie komorki podluine, wiele podobienstwa co do swego wygladu z komor-
kami nablonka tchawicy przedstawiajace. Badane blony z pierwszego
przypadku pochodzace przedstawialy w posréd nierozpadlych jeszeze ko-
morek, bardzo wiele juz uleglych rozpadowi; odnosi si¢ toz samo i do
wloknika. Po dokladném wypedzelkowaniu kawaleczka blony krupowéj—
pod drobnowidzem widzie¢ mozna bylo dokladnic pokrzyzowane wldkna
tworzace sieé, ktéré] oczka rozmaitych bywaly rozmiaréw. Wsrod wiek-
széj sieci czasami udawalo si¢ spostrzedz drobniejsza siatke, ktoréj oczka
byly juz to okragle juz podlugowate; w nich ulozone byly duze komoérki
a w niektérych cialka ropne.

M. ANDRAL na 21 przypadkéw krupu krtani spostrzeganych u dzieci

przed ukonczeniem plerwszego roku zycia znajdowal: jedno dziecig
W pierwszym miesiacu zycia, 1, — w 3m, 1, w bm — a 18 od 5—12

miesiaca. SACHSE na 189 przypadkow krupu krtani, spostrzegal u dzie-
ci przed ukonczeniem 1-go rvoku tylko 16 przypadkéw. A. BEDNAR !)
W trzeciéj czesci swego dziela (str. 21) opisuje jedyny przypadek krupu
krtani u 17 dni zycia majacéj dziewezynki—a jeden ten przypadek przy-
pada na 14,477 spostrzeganych przez niego dzieci w domu podrzutkéw.
C. West 2) na 26 przypadkéw krupu krtani spostrzeﬂ‘ml 12 przypad-
kow ktére przypadaly u dzieci migdzy 0—2 rokiem zycia, a 14 miedzy
2—5 rokiem. F. SomMER ?) powiada, ze ssawcy ulegaja krupowi nader

) Alois BEpNaR. Die krankheiten der Neugebornen und Saulinge. Wien.
1850—58.

2) C. West. Pathologie und Therapie der kinderkrankheiten (w tlomaczeniu nie-
mieckim przez A. WAGNERA. 3 wydan. Berlin 1860 str. 241).

3) Al Voger. Lehrbuchder Kinderkrankheiten w opracowaniu polskiem Dr. K.
SoMMER’A.. Warszawa 1873.
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rzadko tak, Ze pomigdzy przeszlo 6000 niemowlat spostrzeganych w domu
podrzutkéw szpitala Dziecigtka Jezus (1868—69 r.) zadne mlodsze od ro-
ku nie uleglo téj chorobie. Dwa przezemnie opisane przypadki (1-szy
u 14-sto tygodniowego chlopeca, a 2-gi u-8-io tygodniowego) przypadaja
na spostrzeganych przeszlo 2100 dzieci. 7 zestawienia tych danych po-
kazuje sig, jak rzadka jest choroba—krup u niemowlat; spostrzezenia przy-
taczane przez A. BEDNAR'A i F. SOoMMER’A pokazuja nadzwyczajng rzadkosé
téj choroby—dwa przezemnie przytoczone na wiele mniejsza liczbe dzieci
przypadaja ).

Co do zapalenia krupowego tchawicy i oskrzeli, to BEpDNAR (IIT czesé
str. 22) powiada: Der Croup der Bronchien begleitet zuweilen
bei ein bis zweijahrigen und &4lteren Kindern die croupose
Pneumonie oder die Lungentuberculose. Nie wspomina nawet
o mozliwém powstawaniu krupu krtani. W ogoéle dzielo BEDNAR’A co
do krupu jest niewystarczajgcém. WEsT (str. 242) powiada, ze krup krta-
ni spotyka si¢ czesciéj, niz krup tchawicy, a w tych obu narzadach
czesciéj niz w oskrzelach. Wspomina jednak ogdlnikowo bez przytoczenia,
ze sg spostrzezenia w ktdrych opisuja rozprzestrzenienie sprawy krupowéj
od krtani do wszystkich rozgalezien oskrzeli (jak w naszym przypadku)
a w koncu powiada: eine wirkliche Pseudomembran wird sehr
selten in Bronchien angetroffen. HENNIG wcale nie wspomina
o krupowém zapaleniu oskrzeli.

Zdaje si¢, ze migdzy zapaleniem krupowém, a dyfteryczném w zna-
czeniu anatomo-patologiczném nie ma réznicy. (dok. nast.)

PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

Choroby skory i przymiot (syphilis).
Pokonywanie przymiotu za pomoca szeregu leczen rteciowych
z kolei po sobie nastepujacych (methodus succestva—traitement sucessif).

Sprawozdawca Drd. Wiadystaw Krajewski z Wiednia.

(Dokoriczente. Zobacz Nr. 48).

Podskérne wstrzykiwania (injectiones subcutaneae) przetworéw rtecio-
wych prof. FOURNIER sam w maléj ilosci stosowal, uwazajac je tak jak
wcierania za sposoéb leczenia wyjatkowy, i dla tego powstrzymuje sie od
wydania sadu o ich leczniczéj (terapeutycznéj) wartosei. Autor sadzi, iz
waznym powodem utrudniajacym przeprowadzenie wstrzykiwan w prakty-
ce prywatnéj jest to: iz chorego nie mozemy widzieé codziennie, co we-
dtug jego zdania przy tym sposobie leczenia byloby konieczném.

") Liczba przypadkéw krupu krtani u dzieci przed ukohczeniem pierwszego roku

podana przez ANDRAL’A i SACHS% nie objasnia nas dcidle co do czestosci téj choroby,
poniewaz bpie przytoczono na jaks liczbe dzieci przypada 21 przypadkéw ANDRAL’A
16 SacHSE'A.
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Juz HUNTER i prof. HEBRA probowali leczy¢ zakorzeniony przy-
miot (syphilis constitutionalis) u dorostych za pomoca wstrzykiwan pod-
skérnych dwuchlorku rteci (Hydrarg. sublimatum corrosivum). Pier-
wsze te proby pozostaly bez uwagi zadnéj, dopiéro w ostatnich
czasach SCARENzIO zachecil do stosowania tego sposobu. ScARENzIO
uzywa do wstrzykiwan chlorku rteci (calomel): 20—30 centigramméw
chloru rteci w 1—1!/, grammie wody lub slodnika (glicerinum) za-
wieszonego. AMBROSOLI, Casati, Ricorpi, Barpay, HiLy i prof.
S16MUND zastosowywali leczenie za pomoca wstrzykiwan dwuchlorku
rteci w celu przekonania sie o jego wartosci. W Niemczech sposéb
leczenia przymiotu wstrzykiwaniami wprowadzit prof. LEviIN w Berli-
nie (Studien uber Syphilisbehandlung mit hypodermatischen Sublimatinje-
ctionen. Annalen der Charité Band XIV 1868) 1 opierajac sie na 700
doswiadczeniach najmocniéj to leczenie zaleca. Poglady, co do war-
tosei wstrzykiwan podskérnych w przymiocie s dotad podzielone, —

odczas gdy prof. LEVIN, BOESE (Inaugural-Dissertation. Marburg 1868)
MEERSCHEIM _( [naugural-Dissertation. Bonn 1868) KLeMM (Inaugural-
Lissertation, Leipzig 1869) przypisuja wstrzykiwaniom predkie i pe-
wne znikanie objawdw przymiotu, zmniejszenic wznowien; w ostatnich
jednak czasach zaczely sie podnosié glosy, bardzo watpliwie wartos¢
wstrzykiwan oceniajace i zwracajace uwage na glowne niedogodnosci
tego sposobu leczenia. Do rzedu nieprzyjaznie wystepujacych prze-
ciwko wstrzykiwaniom mnalezy przed innemi assystent kliniki prof.
SieMuND'A Dr. GRONFELD, ktéry w szeregu prac swoich ( Wiener
mediz. Press—1868 Nr. 17, 20, 24, 43, 44, 51, 52 1 1869 Nr. 1) wspo-
mina, Ze powstajace czesto przy wstrzykiwaniach béle i moznosé
wytwarzania si¢ ropni, przewazaja o wiele korzysci dokladnego ozna-
czenia dawek (Dosirung) 1 predkosé uleczenia. To sklania Dra GRUN-
FELD'A do wniosku, 1z wstrzykiwania podskérne nie beda w stanie
zastapi¢ innych sposobéw leczenia, mianowicie wecieran szaruchy.
Jeszeze wiecé) odstreczajaco odzywaja sie o wstrzykiwaniach StémR
(Deutsches Archiv fir klinische Medizin 6 Bd. 3 und 4 IHeft 1869)
1 UHLEMANN ( Wiener med. Presse 1869 Nr.13), ktorzy oproécz wspom-
nianych przez Dra GRUNFELD’A niedogodnosci tego sposobu, spo-
strzegali nadto wytwarzanie si¢ bolesnych guzikéw (Knoten) na miej-
scach wstrzykiwan, zapalenia skory przy ktorych powstawaly peche-
rze, nawet zgorzel (gangraena) i ogélne objawy zatrucia jak biegunka,
bezsennosé, szum w uszach i trudnosé¢ oddéchania.

Prof. WiDERHOFER (w Wiedniu) opierajac si¢ na licznych po-
myslnych wynikach przy leczeniu doroslych otrzymywanyech, jakie
oglaszane byly w pismach lekarskich niemieckich, uwazal za konie-
czne wyprobowanie tego sposobu leczenia u zaraza (lues) dotknie-
tych dzieci. Z jego polecemia Dr. MonTt wykonal 14 doswiadczen
w klinice chordb dziecigeych (w szpitalu $w. Anny) wzglednie z po-
myslnym skutkiem. Wyniki otrzymane przez D-ra MonNTI (Beobach-
tungen diber die Behandlung der Syphilis congenita et acquisita mittelst
subcutaner Sublimatinjectionen von Arors MoNT1 Universitits - Docenten
in Wien. ,, Aesculap” 14—1873) w wspomnionych 14 przypadkach rzu-
caja wiele swiatla na ten sposéb leczenia, uwazamy wiec za rzecz
konieczng przytoczyé tutaj ich tresé. Z przedstawionyeh historyj
chorob okazuje sie, ze Dr. MonTI do zastosowania wstrzykiwan wy-
bieral takich chorych, u ktérych mozliwie najwiecéj postaci przymiotu
uwydatnialo sie, a miedzy temi najrozmaitsze wysypki skorne przed-
stawialy sig. W rzedzie tych przypadkéw autor zwraca uwage na
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wysoko rozwinigte zapalenie krtani (laryngitis syphilitica) i przypadek
bezwladu swoistego (paralysis syphilitica). Wstrzykiwania odbywaty
si¢ codziennie. Wiek dziecka stanowil miare do oznaczenia dawki
leku do wstrzykiwan uzywanego.Dawka ta wahala sie miedzy '/s—/,,
grana na jedno wstrzykiwanie. Doswiadczenie przekonalo autora, iz
dla dzieci poczynajac od roku najlepsza dawka jest !/, grana dla
dzieci za$ od 5 lat zaczynajac !/,, grana dwuchlorku rtect (sublimatum),
a tylko u starszych i dobrze rozwinietych dzieci mozna si¢ odwazyé
na dawke !/, grana. Wieksze dawki maja te niedogodnosé, iz latwo
sprowadzaja nieprzyjemne objawy nastepowe na miejscu wstrzykiwa-
nia; Dr. MonTr twierdzi, ze dwuchlorek rteci dziala na ustrdj nie-
zaleznie od miejsca do wstrzykiwan wybranego. Wedlug doswiad-
czenia autora nalezy wybiera¢ takie czgsei skory, ktdre najmniéj
posiadajg pokladu tluszezowego (paniculus adiposus), tam zas gdzie
poklad ten jest obfitszy tatwiéj powstaja stwardnienia i ropnie; —
majac to na wzgledzie najlepidj robi¢ wstrzykiwania na przodkowéj
i bocznych scianach klatki piersiowéj i podzebrzach (hypochondria).
Twierdzenie prof. HEBRY, ze w bliskosei miejsc wstrzyknienia wy-
twory (eflorescentiae) przymiotowe predzéj nikng, sklonito autora do
proby by zastrzyknaé dwuchlorek rteci w sama tkanine lepiezy {(con-~
dylomata). W dwoch przypadkach dokonane w taki sposéb wstrzy-
kiwania sprowadzily nader szybkie ich znikanie, ztad téz autor przy
prostych lepiezach uwaza bezposrednie wstrzykiwanie w wytwor
chorobny za najlepszy sposob. Wedlug =zalaczonych w pracy D-ra
Monxrr, historyj chordb okazuje sie, ze wstrzykiwania podskorne mo-
ga bardzo predko przymiot wrodzony (syphilis congemita) uleczyé.
W kilka juz dni po rozpoczeciu wstrzykiwan, zauwazyl autor, iz
dzieci stawaly si¢ spokojniejszemi, a przemiany wsteczne sprawy
chorobnéj nastgpowaly tak szybko, 1z po stosunkowo malym uply-
wie czasu objawy zarazy zupelnie znikaly. Dr. Mont1 twierdzi, ze
zaden inny sposOb leczenia nie trwa tak krotko jak opisywany;
w przypadkach przez niego przytoczonych trwanie leczenia bylo na-
stegpne: w 1-ym przypadku 6 dpi, w 2-ch 8 dni, w 1-ym—9, w 2-ch—10,
w l-ym—11, w l-ym—12, w l-ym—14, w 2-ch—15, w 1-ym—16,
w 1-ym—20, w 1-ym—39. Szezegdlniéj na uwage zasluguje szybkie
znikanie objawow zapalenia krtani (laryngitis) 1 bezwladu (paralysis) ja-
kie przy zastosowaniu wstrzykiwan podskérnych w przypadkach przez
Dra Montr podanych nastapilo. Niemalya korzysé stanowi podiug
autora to, ze odzywianie dzeci pod wplywem wstrzykiwan pod-
skérnych mniéj cierpi, co zapewne z krétkoscia trwania leczenia musi
byé w zwigzku. Dr. MONTI nie spostrzegal nigdy ogélnych objawdw
zatrucia w skutek wstrzykiwan, ani zapalenia jamy ust (stomatitis)
ani slinoptynu (salivatio). (Prof. ZEissL utrzymuje, ze slinoplyn ani
u starcéw, ani u dzieci miejsca mieé nie moze; do tego zdaja sie by¢
koniecznemi zeby). Autor przyznaje, ze ten sposéb ma takie mniedo-
godnosei, ktore nie pozwalaja mu zastapi¢ uzywanego zwykle w szpi-
talu §w. Anny leczenia zarazy (lues) za pomoca chlorku rteci (calomel).
(Prof. WIDERHOFER uzywa zawsze prawie chlorku rtecr laczac go
z zelazem w nastepny sposob: Calomel gr.unum, Ferri carbo-
nici saccharati gr. 2, Sacchari lactis 1 dr. M. {f pulv. Divi-
de in 12 part. aeq. S. Dwa proszki dzicnnie;—dziecko dlugi czas
nawet po zniknieniu objawoéw przy uzyciu tych proszkéw pozostaje.
Niekiedy zaleca wcierania, wedlug sposobu prof. Hesry (5 gr. sza-
ruchy na 1 dr. tluszezu). Lepieze (condylomata) prof. WIDERHOFER
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posypuje chlorkiem rteci (calomel) i pedzluje zaraz potém woda chlo-
rowy (Aqua oxzymuriatica—w Wiedniu Chlorina liquida zwana). Wchlo-
nienie lepiezy przy tém leczeniu nastepuje nader szybko). U dzieci
bardzo czesto przy wstrzykiwaniach wystepuja cierpienia miejscows,
ktére chociaz nie grozyz zadném niebezpieczenstwem, jednak z powo-
du dlugiego trwania i bélow staja sie arcyprzykremi dla chorych.
Z pomiedzy 14 przypadkéw Dr. MonTi tylko w trzech nie widzial
tych wspominanych miejscowych cierpien, — w 7-miu za$ spostrzegal
stwardnienia na miejscu wstrzykiwania, dwa razy zapalenie z wy-
tworzeniem pecherzy, 4 razy zestrupienie (Verschorfung) skéry, 7 ra-
zy powstanie ropni. Autor dodaje przytém, iz w niektérych z jego
przypadkow dawki byly zawielkie i ma nadzieje, Ze przy oznaczo-
nych na wstepie téj pracy, objawy miejscowe winny rzadziéj wyste-
powa¢. Wedlug Dra MONTI sposob leczenia za pomoca wstrzykiwan
nie zapobiega powrotom (7ecrudescentiae) choroby; w 3-ch przypadkach
sam mial sposobnosé je widzie¢ —w 5-ciu za$ nie bylo moznosei do-
wiedzenia sig¢, — W 5-ciu znowu po uplywie wielu miesigcy wznowie-
nia nie nastapily;— okolicznosé ostatma jednak nie przemawia na ko-
rzysé rzadkich wznowien objawow zarazy, gdyz wedle autora i po
dwoéch latach jeszeze to jest mozliwém. (Prof. FOUuRNIER oglosil przy-
padek bardzo ciekawy w ktorym wznowienie w 55 lat po zarazeniv
wystapilo. Archiv fir Dermatologiec und Syphilis 1871—3 Heft). Le-
czenie tego rodzaju juk wszystkie inne zostaje bez wplywu na cho-
roby nastgpowe zarazy: Dr. MoNTI widzial liczne przypadki krzywicy
(rkachitis), przewleklego wodoglowia (hydrocephalis chronicus) czyra-
kow (furunculosis). Autor uwaza, iz wstrzykiwania moga by¢ tam
wskazane, gdzie leczenie za pomoca chlorku rteci (calomel) w sku-
tek jednoczesnie trwajacego niezytu kiszek zastosowaném byé nie mo-
oze, lub téz gdzie chodzi o szybkie zniesienie groznych objawéw za-
razy. Wartos¢ lecznicza wstrzykiwan dwuchlorku rteci (sublimatum)
przy przymiocic nie da sie dzi$ stanowczo ocenié; na to zdaje sie po-
trzeba mnostwa doswiadezen, ktore nielatwo wykonaé w obec tak
czesto powtarzajacego sie a bolesnego dla chorych i przewlekajacego
leczenie nastepstwa jak wytwarzanie sie ropni. Sposdb ten najczescié;
(choé dotad w rodzaju proby) stosuje prof. Zrissr; w klinice prof.
S1caUND’A widzielismy wstrzykiwania chlorku rteci (calomel) wedlug
zalecen wloskich (SCARENZIO), ale rOwniez z niebardzo pomyslnym
skutkiem bo ropnie wytwarzaly sie nader czesto; prof. HEBRA obecnie
o ile wiemy wstrzykiwan weale nie stosuje.
( Przypisek sprawozdawey.)

Wewnetrzne zadawanie rteci uwaza prof. FOURNIER jako sposob je-
dyny, najlepszy i najlatwiéj zastosowaé sie dajacy. Z pomiedzy przetwo-
réw rteciowych, oplerajac sie na wlasnych doswiadczeniach zaleca autor
najezescié¢j jodek rteci (Protojoduretum hydrargyri) wprowadzony przez Ri-
corRD’A. Dwuchlorek rteci (Hydr. bichloratum) nie powinien byé zalecany,
gdyz latwo sprowadza zaburzenia trawienia: niezyty zoladka i kiszek, kol-
ki 1 w ogoéle przypadlosci, ktére przy uzycin jodku rteci nie tak czesto
sie zdarzaja. Srednia dawka jodku rteci (/ydr. jodatum flavum) dla doro-
atéj kobiety o miernym ciatoskladzie (comstitutio) wynosi 5—10 centigr.
Przetwér ten w polaczeniu z makowcem (optum) czesto bywa jeszcze le-
piéj znoszony. Jodek rtgei dziala jednak mni¢j szybko i nie tak wyraz-
nie jak wcierania; zaleca go prof. FOURNIER jako srodek lagodny przy
uzyein ktorego mozna zawsze spodziewaé.sie pomyslneg o skutku,
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Szkola wiedenska nie przypisuje zadnych wlasnosei jodkowi
rteei 1 npie zalicza go do srodkéw lagodnie dzialajacych. Prof.
HEBRA najmocniéj sie opiera uzyciu tego leku, zalecajac zupelne za-
rzucenie i sam bezwarunkowo nigdy go nie zapisuje. Opierajac sie
na doswiadezeniach wlasnych twierdzi prof. HEBRra, iz miedzy prze-
tworami rteci nie zna zadnego, ktéryby tyle nieprzyjemnych przy-
padlosci sprowadzal co jodek rteci. U jednych chorych zadawany
wywoluje nadmierne wytwarzanie si¢ gazow 1 rozdecie brzucha u in-
nych ciagle bole, a u bardzo wielu nieustanny biegunke. Wedlug
prof. HEBRY tam gdzie si¢ go uzywa z bloga rachuba na oddzielne
niby to dzialanie rteci i jodu, najlepié) poda¢ choremu czysty jodek
potazu (Kali hydrojodicum). Prof. SIGMUND réwniez nie nalezy do
rz¢du zwolennikéw jodku rteci; najulubienszym jego srodkiem po weie-
raniach, jest dwuchlorek rtéci (sublimat) w wodnym roztworze do
wewnetrznego uzycia,—a w wyskokowym (gr. 1 na 1 dr. wody) do
pedzlowania lepiezy (condylomata), grudek (papulae), owrzodzen (exul-
cerationes) na blonie sluzowéj ete. Wedlug spostrzezen prof. Sigyunp’a
dwuchlorek rteci nalezy do nielicznych przetworéw, ktére maja naj-
mniejsza sktonnosé wywolywania slinoptynu. Zapatrywanie to wprost
przeciwne pogladowi prof. FOURNIER popieraja spostrzezenia prof.
WALDENBURG’A (Lehrbuch der respiratorischen Therapie. Berlin 1872 2-te
Auflage str. 372). Twierdzi on bowiem, iz przy zastosowaniu wzie-
wan (¢nhalationes) z dwuchlorku rteci u chorych dotknietych cier-
pieniami gardla 1 krtani (pharyngitis et laryngitis syphilitica) po 2—3
miesigcznych prawidiowo codziennie robionych wziewaniach ku zdzi-
wieniu swemu slinoplynu ani wydatnego cierpienia dziasel nie wi-
dzial. Zdawaloby sie, ze przy wewnetrzném diugiem (wedlug zale-
cenia prof. FOURNIER) leczeniu przymiotu najwlasciwiéj by byto uzy-
waé polaczenia dwuchlorku rteci zsoly kuchenna jak zalecaja STERN
i MULLER (Berl. klin. Wochenschrift 1870—35). Przetwér ten moze
by¢ zwykle dlugo i1 dobrze znoszony, a przytém ma jeszcze te do-
godnos¢, ze nawet we wzglednic malych dawkach dziala. Przepisuje
sie zwykle w nastepny sposoéb: Hydrarg. sublim. corrosivi 0,02,
Natri chlorati 2,0,—~Aquae 150,0 DS. co trzy godziny lyzke sto-
Yowa. Prof. ZemssL tylko sklania sie niekiedy do uzywania jodku
rteci, zaleca go w polaczenin z makowcem jak znany powszechnie
przepis RICORD’A wskazuje, 1 kaze po 4—6 pigulek dziennie chore-
mu przyjmowaé¢. Dwuchlorek rteci do wewnetrznego uzycia zapi-
suja w Wiedniu w roztworze wodnym gr. 1 na 8 unc. wody—'/; czesé
tego plynu wypija chory dziennie). (Praypisek sprawozdawcy)
Przy znikaniu objawéw przymiotu zdarza si¢ spotykaé¢ bardzo wyda-

tne osobnicze (indywidualne) roznice; dla tego mie nalezy wierzy¢ by po
zadaniu pewné)j ilosci pigulek chory byl juz zupelnie uleczonym. Dzis juz
nie wystarczaja wskazania dawnych autoréw silace si¢ na oznaczenie ilosci
rteci wraz z dekladném ograniczeniem dawek, jakie chory wziaé byl po-
winien w celu zupelnego wyleczenia sic. Podlug zdania prof. FOURNIER,
rte¢ nalezy podawaé przez bardzo dlugi czas a to mianowicie Jdla tego, ze
ustroj do zadawanego srodka przywyka, dzialalnos¢ wiee leku ustaé musi.
Chory winien catemi tygodniami lek uizywaé, potém mozna zrobié 3—4
tygodniowy przerwe, po uplywic tego czasu zaczynaé na nowo i t. d.
Ztad wynika, iz szedciomiesieczne wewnetrzne leczenie rteciowe bedzie
mialo mniéj pomyslny skutek, anizeli podawanie takiéj samdj ilosei rteei
z odpowiedniemi przerwami w przeciagu 12 do 15 miesiecy. Ten sposéb
przedluzonego z przerwami polaczonego leczenia nazywa Prof. FOURNIER
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Jtraitement successif’. Trwanie leczenia zaleiy od okolicznosei; swo-
bodne przerwy, w ktorych nie potrzeba dawaé zadnych lekéw moga nie-
kiedy dosiegaé 3—5 miesiecy, potém znowu wypada choremu zaleci¢ uzy-
cie rteci calémi tygodniami. Dokladniejszych, bardziéj okreslonych prze-
piséw prof. FOURNIER w tym wzgledzie nie daje, radzi postgpowaé tak
jak on to czyni (empirycznie). Leczenie takie najmniéj dwa lata musi byé
stosowane, po6zniéj moina uzyé jodku potasu (Kali hydrojodicum). 1 ten
sposob jednak nie daje pewnosci zupelnego uleczenia w zadnym przypad-
ku. W poéziniejszych jeszcze okresach winny byé uzyte rozmaite leki
wzmacniajace (roborantia) jak: zelazo, chinina, kapiele, wiejskie powietrze,
pobyt nad morzem, wszystkie one bowiem leczenie glowne istotnie
wspleraja.

Zelazo, mianowicie leczenie wodami zelaznemi (Krynica) nietyl-
ko jako wspierajace cale postepowanie, ale jako zbawienne leczenie
nastepowe najzupelniéj w przerwach zdaje sie byé wskazaném, zwla-
szcza tym chorym u ktorych wystapieniu objawoéw zarazy towarzy-
szyla blednica (chlorotische Erkrankung VIRCHOW'A) a co si¢ nader
czesto spotyka. Leczenie u zdrojowisi zelaznych wzmagajac wszy-
stkie czynnosei ustroju przez poprawe wyrobu krwi (haematosis)
moze si¢ dzielnie przylozy¢ do jego opornosci, a tém samém bezpo-
srednio wplynaé na ostabienie wznowien. (Przyprsek sprawozdawcy.)
Poniewaz zadnych stanowczych oznak zupeinego uleczenia od zarazy

nie mamy, jasng wiec jest rzecza, ze mnawet po uplywie lat nie mozemy
choremu da¢ okreslonéj odpowiedzi i zapewnié go na przyszlosé. Przy
znikaniu objawéw zarazy, jak twierdzi prof. FOURNIER, jestesmy w prawie
wypowiedzenia choremu na pocieche tylko nadziei, iz uleczenie nastapilo,
upominajgc go przytém, by z uwagl na przebyte cierpienie, wiecéj pamie-
tal o sobie i o ile mozna ustrdj ochranial.

Jakkolwiek sposob podany przez prof. FOURNIER w ostatecznych
wynikach nie prowadzi do zupelnéj pewnosci o uleczeniu od zarazy,
tak jak i wszystkie inne dotad uzywane, to jednak pomyslne zejscia
przez autora przy zastosowaniu go otrzymane (przecieciowo na stu
chorych tylko pieciu bylo dotknig¢tych ciezszemi postaciami wzno-
wien), niewatpliwie zachecaja do dalszych usilowan na téj drodze
zwlaszeza, jesli wezmiemy na uwage spustoszenia jakiemi wznowienia
choremu groza a przytém, ze zaden ze sposobéw dotad uzywanych
nie dostarczal nawet tego zadowolenia, by liczbe wznowien lub ciezkosé
postaci pod ktéremi wystepowaly ograniczyé mozna bylo.

(Przypisek sprawozdawcy).

SPRAWOZDANIA 7 POSIEDZEN TOWARZYSTW LEKARSKICH.

Towarzystwo lekarskie Warszawskie.
Posiedzenie z d. 18 Listopada 1873 r.

Po przeczytaniu i przyjeciu protokulu przeszlego posiedzenia vice-
prezes KosINSKI opowiada w dalszym ciggu wazniejsze chirurgiczne przy-
padki, jakie sie podezas feryi towarzystwa nagromadzily. Kobieta
w Srednim wieku, noszaca na palcu obraczke zlota dostala na nim zanok-
cicy (panaritium). Z powodu zacisniecia przez obraczke wywolanego wy:
buchlo silne zapalenie i czesci migkkie pod niy lezace naokolo palca prze-
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szly w zgorzel, po ktéréj oddzieleniu obraezka znalazla sie na saméj ko-
$ci pozbawionéj okostnéj; wypadalo wiec palec wyluszezyé. Przed kilku
laty K. widzial drugi podobny temu przypadek z t3 jednak réznica, ze
zapalenie palca wywolane bylo samém zaciénieniem przez trzy zaszczuple
pierscionki, ale poniewaz rzeczy nie byly jeszeze tak daleko zaszly prze-
pilowanie pierscionkéw i ich odjecie, usunelo niebezpieczenstwo. Innego
nierdwnie ciekawszego postrzezenia dostarczyla 17-sto letnia bona szwaj-
carka, ktora zeznala, iz w rozpaczy po utracie dwoch braci, w celu samo-
bojezym polknela caly pakiet igiel. I rzeczywiscie lekarz miejscowy wy-
dobyt ich kilkanascie z pod skory brzucha, a widzae ze sie ciagle nowe
pojawiaja, odestal chorag do kliniki. Wprawdzie uskarzala si¢ ona na bo-
lesci w trzewiach, ale ogolny jéj stan zdrowia zdawal sie nie bardzo cier-
pieé. W pecherzu moczowym w pochwie i w odbytnicy nie znaleziono za-
dnéj zawady, lecz dopatrzono, iz wkrotce wszystkie nowe igly poja-
wiajace si¢ pod skoérg, przedstawialy sie uszkaml naprzéd; to przywiodlo
na pamieé KOSINSKIEMU inny podobny, dawniéj spostrzegany przypadek,
w ktorym pewna histeryczka sama sobie igly w sutki wbijala 1 utrzymy-
mywala potém, iz to byly te same jakie miala polykaé. Uderzajacym by-
Yo przytém u nasz¢j szwajearki, iz przy dluzszym jéj w klinice pobycie
zaczela si¢ odrazu na bol w kiszce odchodowé) uskarzaé, a gdy w niéj
wtedy przy nowém sledzeniu ponad zewnetrznym zwieraczem odkryto
igle, to ta znéw uszkiem ku gorze byla odwrécona, a to wszystko pozwa-
lato domniemywaé, ze igly umyslnie byly wkladane. Rzecz naturalna, ze
mloda chora z poczatku z oburzeniem usuwala wszelkie pélglosem obja-
wione jéj podrjrzenie, ale pézniéj oswoila si¢ z niemi, a widzac Ze nowo
pojawiajace sie na brzuchu igly podziwu juz nie wywoluja przyznala sie
ﬁowoli, ze je sobie sama pod skore wkrecata 1 ze owo opowiadanie o pol-
nieciu calego pakietu, bylo istny bajeczky. Wiadomo jest, ze nie brak
w archiwach naszéj nauki na obserwacyjach odnoszacych sie do umyslnego
polykania znacznéj igiel ilosei. Kilka z nich stwierdzono posmicrtnemi
ogledzinami z ktérych si¢ okazuje, ze igly przebiwszy sciany przewodu
pokarmowego ulegajac prawu cigzkosei, a zwlaszeza popychane kurczeniem
sie miesni, przesuwaja sie wsréd tkanin, wreszeie pod skére przechodza:
zrzadzaja tam ropnie 1 przez nie wydalonemi na zewnatrz bywaja. Znaj-
dowano niektore z nich zablgkane do pecherza, do kiszki odbytowéj i t. p.
a w jednym nawet przez VIRCHOWA zacytowanym przypadku igla wysu-
nela si¢ na zewnatrz przewodem udowym i wdrazyla w zyle udowa, zkad
powstal zator i smiertelne w moézgn zawaly (embolia). We wszystkich tych
razach byly dlugoletnie cierpienia, oraz znaczny sit upadek, ale obok
takowych spostrzezen znajdujemy w nauce i takie, w ktorych igly bezpo-
rownania lepié) bywaly znoszone, a co wigeé), ze wychodzily na wierzch
niezwyklemi miejscami np. przez sutki lub przez gérne konezyny. Otéz
jest prawdopodobne, ze w tych przypadkach rownie jak i w obu przez
KosINSKIEGO przytoczonych igly nie byly weale polykane, ale umyslnie
pod skére¢ wprowadzane pod wplywem dziwnédj zacheianki stania si¢ dzi-
wowiskiem, jaka czesto przy zdroznym nastroju umyslowym u kobiet hy-
sterycznych napotykamy. Postrzezenia wige KOSINSKIEGO, W szeregu
im podobnych wazna odgrywaja role, i jako kluez do objasnienia wielu
z nich powinny byé uwazane,
kaor’ncu Kosi®sk1 opowiada historyje piatéj, tym razem znowu z nie-
pomyslnym skutkiem wykonandj przez siebie ovariotomii, u panny 47-io
letniéj, ktoéréj brzuch ogromnie rozsadzony mial przeszio poltora metra
obwodu. Guz w nim lezacy byl réwny, nie wzgérkowaty, chelboczacy
jak przy wodnd¢j brzucha puchlmie, a blizsze per vaginam et anum
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poszukiwania okazaly, ze byl zupelnie od macicy niezaleznym. Byl to wy-
raznie torbiel malo lub zupelnie nie poprzedzielany, ktéry nadto po prze-
cigcin Sciany brzusznéj okazal sie, ze nigdzie na swéj powierzchni nie byt
do okolicznych tworéw poprzyrastaly. Po oddaleniu z niego znacznéj ilo-
$ci wodnistego skapo bialkowatego plynu, pokazalo sie, 1z spoczywal na
bardzo szerokiéj szypulce, ktora rozcizgala sie od macicy na prawo, az
po kiszke slepa. Na owa szypule zalozono jak zwykle szezypee (klam)
1 opatrzono chorg, ktéra z razu miala sie dobrze, ale wkrétce slabnaé za-
czefa i w 48 godzin po operacyi umarla. _Ogledziny dowiodly, ze macica
byta powigkszona, ze dno jéj bylo zaklesmigte ku jé) jamie, jak to w naj-
nizszych stopniach dwurogatéj macicy (bicornis) ma miejsce. Jajnik prawy
byl takze zwigkszony, ale torbiel nic z niego samego pochodzil, lecz
z owé] jego czesci ktora parovarium zowiemy. Podstawa czyli szypul-
ka torbiela rozciggnawszy wiaz szeroki i odkleiwszy sobie otrzewnie, siega-
fa az do kreski kiszki slepéj (mesocoecum), sam zas torbiel ogromnéj wiel-
kosci przedstawial mniéj wieeéj na dwie linie gruba sciane z dwoch po-
kladéw zlozony. Pierwszy z nich nalezal wyraznie do otrzewni i dozwa-
lat si¢ z latwoscia oddziela¢ od drugiego wewnetrznego szaro zabarwione-
go, a od wewnatrz opatrzonego pokladem nablonka waleczkowego swym
ksztaltem w wielu miejscach zblizonego do migotkowego. Prezes Bro-
DOWSKI, ktory demonstruje preparat twierdzi, Ze torbiel ten jest rzeczywi-
$cie najwiekszym ze wszystkich dotad spostrzeganych, jakie w. parova-
rium braly swdj poczatek. A-

WIADOMOSCI DROBNIEJSZE.

Ciekawy przypadek wyleczenia uporczywego zaparcia Xkiszek za po-
moca, rteci metalicznéj opisal Merz. Chlopka 38-letnia, majgca od dni kil-
ku rozwolnienie i Zle trawiaca, po zjedzeniu niezdrowych pokarmdéw dostala wymio-
téw 1 gwaltownych boledci. Od 24 godzin brak stolca, odma brzuszna, (tympanis
tis), pragnienie, przepukliny zadnéj nie ma. Po bezskuteczném uzyciu rozmaitych wy-
prézniajgcych lekarstw i enem, w 49 godzin po rozpoczeciu sie wymiotéw pokazaly
ric w nich massy kalu. Dopiero wieczorem dnia tego (po poprzedniem jeszcze weie-
saniu OlL. Crotonis) dano choréj do polknigoia 4 uncyje rteei metaliczné], dajao raz
po raz po pol lyzki stolowéj. Chora wkrétce usngla a w 2 godziny potem zbudzona
zostala parciem na stolec, ktdry odszed! wraz z pewna ilodcia rteci. Nastapilo wyzdro-
wienie zupelne. (Berl. klin. Wehsft. 1873, Nr. 10.)

Leczenie biegunki Kkrwawéj (dysenteria) na zasadzie obserwacyi czynio-
nych na 80 chorych, podczas epidemii téj choroby w r. 1872, Dr. AMELUNG poda-
je nastepujace wskazowki dotyczace leczenia. Jezeli stolce zawieraly jeszcze czastki
kalu dawal on emulsyje # oleju ricinowego a nastepnego dnia, przechodzil do mic-
szanki karbolowéj (Ac. carbol. gr. 15; Spir. vini rectificatissimi gtt. 15; Tet. Opii simpl.
gtt. 15--20; Aquae dest. uncias 5. Mucil. gum. arab., Syrupi diacodi ana 7 dra. MDS co
3 godziny lyzka stolowa), za¢ tam gdzie juz zpajdowal wyprdznienie dluzowe krwawe,
tam wprost zaczynal od powyzszé] mikstury, ktdra po dwéch dniach uzycia sprowa-
dzala juz wodniste kalowe stclce, poczém autor przechodzil do uzycia kwasu garbni-
kowego z makowecem, a przy uporczywém rozwolnienin do Tect. Catechu. Przytém
baczyl na czysta desinfekcyja nocnikéw, na czyste powietrze w pokojach chorych i na
dyjete. Mleko uwaza za bardzo szkodliwe. Autor sadzi ze gdzieby okolicznodci pozwa-
laly tamby 1 enemy z kwasem karbolowym skutecznemi si¢ okazaé mogly. Z 80 cho-
rych autor postradal tylko dwoje: jedns staruszk¢ na zapalenie otrzewni i jedno 6 mie-
sigczne dziecko. (Berl. kL. W. 1873. Nr. 11.)

Znaczenie kleju w sprawie odZywiania. Z poszukiwat Vorr'a (Zeitschr. f.
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Biologie Tom. VIII. zeszyt 3) okazuje sie, ze klej wprawdzie nie jest w stanie za-
stapi¢ bialka, ale ze podany w pokarmach zawsze zaoszczedza zuzycie bialka w u-
troju. Poniewaz w doswiadczeniach robionych na zwierzgtach karmionych wyls-
cznie klejem, cala ilodé azotu w kleju bedgcego wykryé sie zawsze dawala
po 24 godzinach w wydalinach zwierzecia, sluszném jest wiec mniemanie iz od-
kladanie si¢ spoizywanego kleju w narzadach ciala niéma miejsca, ale ze raczéj kléj
szybko i calkowicie rozlozonym zostaje. Jak wiadomo VoIt rozréznia w ustroju zwie-
rzecym dwojakie bialko: ,bialko ustrojowe” (Organeiweiss) ktdre ilodciowo przewaza
i ktorego ilofé jest prawie niezalezna od przyjmowanego pokarmu i ,,biatko krazace”
(circulirendes Erweiss) stanowigce zaledwie 12%, pierwszego, ktére bezustannemu rozkla-
dowi ulega., Otdz zdaje si¢ ze kléj nie jest w stanie zastapi¢ bialka ustrojowego ale ze
mogac byé zamienionym na bialko krazace i jako takie rozlozonym, zapobiega rozkladowi
bialka ustrojowego. (Referat. w Berl. kl. Wchsft. 1873, Nr. 11)

Szkodliwo§é fuksyny. W sprawozdaniu urzedu lekarskiego miasta Wiednia za
rok 1871 znajduja sie dane dotyczace szkodliwego uzywania czerwonéj farby ani-
linow éj zwanéj fuksyna do zabarwiania wiu, likieréw, do robienia falszywego soku mali-
nowego it. p. Fuksyna miedci w sobie najezgéciej arszenik a Marcmi we Florencyi
w 1862 oblicayl, ze na 1 gran ‘fuksyny, ktéry uzytym bywa do zabarwienia 1 butelki
wina wypada !/ grana arszeniku. (? St. M.) (Referat. w Berl. kl. W. 1873. Nr. 12.)

Chinina przeciw cukromoczowi. Nadzwyczaj pomyélny skutek okazala chini-
pawjednym przypadku cukromoczu opisanym przez BLUMENTHAL'A. W przy-
padku tym w ktorym choroba od lat 7 trwala i w ktérym wszystkie Srodki bezskuteczne-
mi si¢ okazaly, kazdorazowe uzywanie chininy przez dni kilka sprowadzalo iloéé cukru
w moczu do zera. Autor podawal choremu 30 — 40 gran pro die Chinini muriatici w 4
uncyjach wody zakwaszonych 6 kroplami kwasu solnego; a jezeli chory przy tém lekar-
stwie przez 4 — 5 dni z rzedu uzywaném zachowywal! wylacznie miesng dyjete, natenczas
ilo§¢ wydzielanego cukru wynoszgea od 40 do 80 grandw, schodzila stopniowo w ciagu
tych dni kilku do zera. W koficu autor swemu choremu zalecil nastepujacy staly tryb zy-
cia i leczenia: przez 3 do 5 tygodni dyjeta wylacznie miesna, ktdra juz sama przez sie,
znacznie zmniejsza ilodé cukru w moczu (z 80 na 40 granéw na dobe); potém choremu
znowu przez czas jakié pozwala sig dodawaé cokolwiek mgcznych pokarméw do positku
miesnego, przyczém jednoczednie uzywa 6 do 12 gran chininy pro die co zwykle sprowa-
dza ilo&¢ cukru w moczu do zera lub do kilku grandw.

(Berl. kl. Wschsft. 1873. Nr. 13.)

Badania krwi przy goraczce powtornéj. Na posiedzeniu towarzystwa lekarskie-
go berlinskiego odbytém w d. 26 lutego r. b. Dr. Orermeier (ktéry zmarl w Sierpniu
r. b. podezas poszukiwah pad wydalinami cholerycznych) doniést zgromadzonym o wy-
krytych przez siebie nitkowatych, ruchomych tworach, stale napotykanych w okresie go-
raczkowym przy goraczce powrotnéj (febris recurrens) we krwi chorych. (OBERMAIER
obmywal skére na ramieniu chorego wyskokiem, zaraz potém robil nakldcie igla i krople
krwi umieszczalna szkielku drobnowidza przyldézku chorego. Przy powigkszeniu 400—500
razy dostrzegal pomiedzy ulozonemi w stosy cialkami krwi twory nitkowate nieskonczenie
cienkie, niby z szklistéj (hyalin) plazmy zlozone, niestawowate, w ciaglym ruchu bedaoce.
Twory te wylgcznie w okresie goraczki znajdowane byly, zdawaly si¢ byé wigksze podozas
pierwszego napadu a malaly w napadach nastepnych, ginely zas calkiem w okresie prze-
tomu (krisis); nigdy wykryé ich nie bylo mozna pomiedzy powrotami choroby i po j§
ukonezeniu; réwniez antor nie mdgt ich dostrzedz badajac jednoczeénie krew chorych dot-
knietych durzyca wysypkows, goraezka durzycows, zapaleniem pluc, réza, ostrym goécem
stawowym ani tez we krwi 5 zdrowych ludzi. Wykladajacy wstrzymal sie z oparciem ja-
kiejbgdZ hypotezy na zasadzie wykrytych przez sie faktéw, a prezes towarzystwa profesor
LANGENBECK wyrzek! mniemanie Ze teraz wypada fak sam zanotowaé nie opierajac na nim
zadnych przypuszezen, (Berl. kl. Wehsft. (873, Nr. 10.) St M.
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KRONIKA ZAGRANICZNA.

Wieden. Nawystawie wiedefiskiéj znajdowala sie waga do dokladnego wazenia nie-
mowlat, pomystu CNOPF'A a wykonana przez p. KoPING’A mechanika z Norymbergi. Jest
to waga sprezynowa, kieszonkows.

— Na Wystawie Wiedefiskiej, pomiedzy innemi przedmiotami, majacemi
zwigzek z medycyns, odznaczaly sig rozmaite wyroby anatomiczne, Prof. BRUNETTI
z Pawii wystawil znane juz wyroby otrzymywane metods mumifikacyi, za ktére w Paryzu
w 1867 r. zlotymedal otrzymal. Nadto jako gorliwy propagator idei palenia cial po
émierci wystawil on swego pomystu przyrzady, majace by¢ uzywanemi przy tych pogrze-
bach przyszlosdci. Szafke obejmujaca te modele zdobi chrzedcijanski napis ,Pulvis es
et in pulverem reverte bis”. Znawecy przyznajs przed BRUNETTI'M pierwszefi-
stwo w zachowywaniu wyrobéw anatomicznych prof. MariNt z Florencyi, przez ktdrego
byly wystawione rozmaite czedei ciala tak ludzacej prawdy ze je na pierwszy rzut oka za
wyroby woskowe wzigé mozna. Uzywa on rozmaitych metod konserwacyi, z ktdrych na
szczegolng uwage zasluguje metoda petrifikacyi za pomoca ktérej cialo nabywa taks twa r-
dosé ze sie lupaé i na wzér marmuru polerowaé daje,—i metoda zaszuszania ale w sposéb
taki ze kazdéj chwili wyréb zasuszony powrdconym byé moze do zwyklego skupienia
i wtedy précz cech najlepiej zachowanego ciala, posiada jeszcze nadzwyczajna przejrzy-
stosé. Koszt tej ostatniéj konserwacyi jest rdzny stosownie do tego na jak dlugo wyréb
utrwali¢ chcemy. Zakonserwowanie na 2 tygodnie calego trupa niema kosztowaé wigcej
jak 30 kopiejek (pdl guldena). Prof. MARINI ma podobno zamiar oglosié sekret swéj
metody na uzytek publiczny. Prof. HYRTL wystawil swaje znakomite wyroby robione me-
toda korroayi (nastrzykiwanie naczyf i przewodéw plynem tezejacym a nastepnie niszcze-
nie migzszu danéj czesci kwasami solnym i azotnym), szkielety, wyroby prayrzadu stucho-
wego, rzadkie wyroby zwierzece, naczynia krwionosne, loiyska (placenta), a wreszcie zna-
ne ze swej doskonaloéei injekéyjne wyroby drobnowidzowe. Prof. TricHMANN z Krakowa
przedstawil wielkiej wartodci przekroje stwardnialego mézgowia. Rozmaite wyroby dro-
bnowidzowe wystawili prof. HescEL z Gracu prof. Krasifskr z Moskwy i Dr. Barta
z Lipska, Z lekarzy wiedenskich nadto wystawili: prof. PoLrtzeEr wyroby ludzkiego przy-
rzgdu stuchowego Dr. JURIE szczegGly anatomiczne przyrzadu moczowego Dr. ZsiamMoNDY
wyroby dentystyczne. Byly tei na wystawie pieknie obrobione szkieleta zwierzgce roboty
panny Karoliny HAMMER preparatorki szkieletéw w zakladzie przedmiotéw dotyczacych
historyi naturalnéj J. ErBacw’a w Wiedniu. Nadto dostarczyli na wystawe rozmaite
wyroby anatomiczne prof. LENHOsSEK i MARGO z Pesztu i prof. Berz z Kijowa a wyroby
sztuczne (plastyczne) Dr. ZIEGLER z Freiburga, p. FLEiscHMANN z Norymbergi i Baur
z Monachium.

— W dniu 9 Czerwca r. b. austryjacki minister oéwiecenia publicznego rozeslal
do wszystkich szkolnych wladz cesarstwa ustawe dotyczaca urzadzenia doméw szkolnych
dla publicznych szkdl ludowych i miejskich i opieki zdrowia uczniéw do tych szkél ucze-
szczajacych. Ustawa ta, podobnie jak ogloszona przed dwoma laty podobna ustawa wir-
tembergska, okresla jak najszczegSlowiej to wszystko co sig tyczy budowy domu szkolne-
go, powietrza w izbach szkolnych, liczby uczniéw w jednéj izbie, obszernoéci ich, $wiatla,
rozkladu, lawek, §rodkéw pedagogicznych, kar, i t. p. Cala ta ustawa wydrukowana jest
w Wien. med, Wchsft. 1873. Nr. 26, 27,1 28.

Wroclaw. Kanalizacyjai nawadnianie pol woda kanalows juz od lat 2 z ogélném
zadowoleniem funkcyjonuja w Gdafisku. W Berlinie wykonanie prac wstepnych dotyczacych ka-
palizacyi i nawadniania ukoficzone i samo dzielo rozpoczete. Obecnie za$§ i Wroclaw sta-
nowezo przyjal projekt kanalizacyi absolutnej odwadniajacej i oczyszczajacej wraz z pro-
jektem nawadniania pdl nieurodzajnych woda kanalowa. Odnoszacy sie do tego ostatnie-
go projektu memoryjal prof. DUNKELBERG'A, dyrektora agronomisznej akademji w Pop-
pelsdorfie, przemawiajacy jak najprzychylniéj za nawadnianiem roli woda kanalows
(Schlesische Ztg., 1873, Nr, 453) dowodzi, 2e nie wszyscy agronomowie Da wzdr



786

wielu naszych bylych i przyszlych dyrektoréw fabryk pudrety, pragna wielkie
miasta otaczaé fortyfikacyjami z.... guana.

Brema. W miesigcu Kwietniu r. b. zdavzyly sie pierwsze przypadki trichinozy. Za-
truciu uleglo przeszlo 20 oséb, ktdre uzywaly na pokarm szynek sprowadzonych z Ame-
ryki pdlnocnéj. Szynki te wedzome byly tak zwana metoda pospieszna, dla tego tez
przy ich badaniu okazalo sie, se trichiny w warstwach powierzchownych szynki
byly martwe, a za§ ku érodkowi blizéj koéci, migso okazalo sie calkiem surowe a tkwig-
ce w niem pasoiyty zywe.

— DPrace majgce pa celu zupelna kanalizacyje miasta rozpoczely sie juz
w Lipcu 1872,

Peszt. Ogloszonym zostal projekt kanalizacyi miasta Pesztu.

Stuttgart. Projektowany dla Stuttgartu sposéb oczyszezania kloak metoda aspi-
racyjng LIERNUGR'A nieprzyjdzie doskutku poniewaz przekonano sie ze metodata w Amster-
damie stosowana (w 100 domach na 27183), okazala si¢ z wielu wzgledéw niepraktyczna.

Drezno. Rada miejska Drezna zgodzila si¢ na prawdziwie znakomity projekt
budowniczego Schmidt’a aby miasto swoim kosztem doprowadzilo sieé wodociagowa
do wszystkich domdw i aby mieszkancom darmo pozwalalo uzywaé z niej wody, w ilodei
odpowiedniéj na cele gospodarskie i domowe. Jak utrzymanie porzadku na ulicach dzia¢
si¢ zwyklo kosztem kassy miejskiéj, tak samo i do utrzymania porzadku w domach przy
czyniaé si¢ ona musi o tyle przynajmniéj, izby im darmo dostarczyla wody, stanowiacej
pierwszy i najwazniejszy warunek zdrowia i porzadku.

Diisseldorf. Towarzystwo dolnego Renu poséwiecone opiece zdrowia publicze
nego, zalozone w r. 1869, zaczelo w r.b. wydawaé swoje wlasne pismo p. t. ,,Cor-
respondenzblatt’. Pierwszy rocznik tego towarzystwa obejmuje 276 stronnic. W kon-
cu 1872 r. towarzystwo to majace na celu wylacznie szerzenie zasad 1 zaprowadze-
nie reform pa polu medycyny publicznej i hygieny prywatnej, liczylo juz 1559 czlon-
koéw pomiedzy ktéremi znajdujg si¢ przedstawiciele 67 miast i 33 gmin wiejskich.

Gotha. Dla dopomozenia radzie miejskiej w dopilnowaniu przepiséw policyi le-
karskiéj utworzona zostala tamze stala komissyja sanitarna w sklad ktérej wchodza: 1 de-
putowany z rady miejskiéj, 1 deputowany z kolegium reprezentantéw miasta, 1 lekarz
miasta, 1 budowniczy miejski, 2 wolnopraktykujacy lekarzy, 3 inni obywatele z odpowie-
dniem techniczném wyksztalceniem jako to chemicy, inzynierowie it. p. a nadto komi.
syja ma prawo przyzywaé do pomocy innych specyjalistow.

Haga. Pod dniem 5 Grudnia 1872 roku ogloszoném zostalo w Holandyi prawo
w celu ograniczenia ohordb zaraZliwych. W 1-szym artykule wymienione sa choroby kto-
rych prawo to sie tyczy a mianowicie: cholera, durzyca i goraczka durzycowa, ospa, plo-
nica, blonica i odra. Z czasem postaramy si¢ w calodei zapoznaé czytelnikéw z tém
prawem ktore pod kazdym wzgledem moze stuzyé za wzér dla innych krajow.

Bazylea. Garbarnie z rozporzadzenia wladzy policyjno-lekarskiéj z obrebu mia-
sta wydalonemi zostaly.

Londyn. W jednéj z publicznych szk! w Londynie zdarzylo si¢ jednoczesnie
300 przypadkdw zaraZliwéj pasozytnéj choroby skéry herpes tomsurans.

Freiburg. Uniwersytet Freiburgski stracil swego profesora formakologii D-ra
WERBER'A, ktéry zmarl w 76 roku zycia.

Berlin. Pisza zBerlina pod dniem 16 Pazdziernika e liczba nowo zapisujacych sie
na wydzial lekarski uniwersytetu jest bardzo mala. Dotychczas na semestr zimowy zapi-
salo sie 18tu. Kwestyja budowy klinicznego gmachu zajmuje zywo wladze rzadowe
1 uniwersyteckie.
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Biblijografia.

Przeglad biblijograficzny dziet angielskich z r. 1872.
Podal Dr. G. FritscHE z Czestochowy.

E. Ranxporpn PeASLEE.—Ovarian Tumours; their Pathology, Diagno-
3is, and Treatment, especially by Ovariotomy—New-York: D. Appleton
and C° (Nowotwory jajnikéw: ich patologia, rozpoznanie ileczenie za pomoca owaryjotomii).

SpENCER WELLS naucza nas w znakomitém swojem dziele jak mamy rozpoznawaé
nowotwory jajnikéw, jak mamy je operowaé, jak mamy w kazdéj okolicznosei i w kazdém
przypadku sobie radzié¢ i podaje nam swoje indywidualne, oparte na licznych doswiadcze-
niach zdanie, we wszystkich kwestyjach tyczacych si¢ tych choréb. Prezydent Akademii
medycznéj w New-Yorku R. PrasLEE, traktuje ten sam przedmiot w zupelnie inny spo-
86b: podaje on nam przedliczna najzupelniéj wyczerpujaca monografie o owaryjotomii. Hi-
storyja owaryjotomii, jéj statystyka, biblijografia, rozpoznanie odpowiednich chordb i ich
rokowanie, wszystko to jest z wszechstronnoéeia podziwienia godna przez autora opisane.
Autor sam wielka mial praktyke w galezi medycyny ale przytacza zdania wszystkich
autoréw, ktdrzy sie tym przedmiotem zajmowali, poddajac je Scistéj krytyce.

Oceniajac praktyczna wartosé téj operacyi wyecinania jajnikdw, autor do nastepu-
Jjacych przychodzi wnioskéw: ,,We wszystkich przypadkach rozumnie przez lekarza wybra-
nych, owaryjotomia nie mozna do niebezpiecznych operacyj zaliczaé; 90°/, operowanych
przychodzi do zdrowia, jezeli przypadki sa z rozwaga i przezornoécia wybrane, a przy ope-
rowaniu wazystkich przypadkéw ktére pod reke chirurga podpadna, bez zadnego wyboru
809/, pomyslnie sie kofczy.”

Cale dzielo odznacza si¢ jasnoscia wykladu, dwiezoscia i sila, na ktdra tylko trzeswy
vmysl, gleboka nauka i dlugoletnia praktyka, zdobyé si¢ moga.

Sir James Y. SiMpsoN.—Clinical lectures on the diseasesof women-
edited by Dr. ALEKSANDER SiMpSoN, Edinburgh, A. and C. Black. (Kliniczne odczyty
o chorobach kobiecych).

Syn zwartego przed kilku laty, znakomitego profesora akuszeryl uniwersytetu
Edymburgskiego, zebral obecnie w jedno dzielo rozmaite odczyty swojego ojca po czeci
drukowane, a po czefci weale dotychczas nieznane. Dzielo to obejmujace przeszto 800
stronnic, stanowi prawie zupelny opis wszystkich choréb, ktdre w przyrzadzie pleiowym
kobiety sie spotykaja.

Rozpoczypa si¢ ono od odczytu prawdziwie po mistrzowsku napisanego: ,,0 roz-
poznawa.niu choréb kobiecych” drukowanego po raz pierwszy w r. 1851; daléj nastepuje
réwniez znakomicie napisany odezyt o przetoce pecherzo pochwowéj (ﬁ.stula vesico-vagina-
lis), chorobie, ktéra az do niedawnych czasw za nieuleczalua uwasang byla, a teraz
W przeciagu paru tygodni stanowezo wyleczona byé moze (oo gldwnie samemu
Sir JaMgs SiMPsoN'OWl zawdzieczamy). Zastgpienie metalowemi drutami, uzywanych da-
wniéj nici jedwaboych lub komopianych, autor sluszuie uwaza za preyczyne #wietnych
wynikéw jakie w dzisiejszych czasach po tych operacyjach otrzymujemy. Nici jedwabne
lub konopiane, uzyte do szwdéw, wywoluja stale przykre i dlugotrwale ropienie, kiedy dru-
ty metalowe moga pozostawaé tygodnie i miesigce w ranie, bez sprawienia najmniejszego
podraznienia. Autor opisuje bardzo jasno i nadzwyczaj szczegdlowo jak operacyja, o kté-
réj mowa winng byé wykonywana, i jako gldwny warunek dobrego j¢& skutku podaje szy-
cie drutem metalowym bez uzycia zadnéj lubki. Historyje téj operacyi, ktdra autor bar-
dzo szczegdlowo podaje, pomn_)am, wspomne tylko iz GOSFET w r. 1834 dostarczyl po raz
plérwszy bardzo dokladny jéj opis, juz z uiyciem szwdéw drucianych, ktdre Jednak p6éniéj
prawie zarzucone byly.
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W odczycie traktujacym o raku macicy, autor oéwiadcza sie stanoweczo za srodkami
srgcemi a przeciwko operacyi nozem. Ogromne powodzenie jakie autor osiagnal w lecze-
niu téj strasznéj choroby, daja mu prawo do wyrzeczenia stanowczego slowa pod tym
wzgledem. Z przypisku dodanego przez wydawce, D-ra A. SimpsoN’s (syna) dowiadu-
jemy sie: ze autor w rozpaczliwych przypadkach kiedy ani néz, ani érodki zrace zastoso-
wanemi byé nie mogly, wydlubywal masse chorobliwg paznogciami albo tgpem narzedziem
i przez to wstrzymywal wydzieliny z powierzchni nowotworu, co wielks pacyjentkom ulge
zwyklo bylo sprowadzaé.

Doskonale opisane sa choroby: Coccygodynia, Dysmenorrhoea, zroénigcie pochwy i cier-
pienia nerwowe zewnetrznych narzadéw pleiowych.

W odczycie o ropnicy autor w wysokim stopniu potepia dzisiejszy systemat szpital-
ny i stanowozo twierdzi, Ze chorobe tg i jéj pokrewne dopdty wytepione nie beds, dopdki
wspaniale palace, ktére obecnie dla chorych wmiastach stawiaja, nie ustapia miejsca cha-
tom po wsiach budowanym.

Najwieksza uwage na siebie zwracaja ustepy o zatrzymaniu miesigezki (amenorrioea),
o wlknikach, macicy i zmianach ksztaltu i polozenia tego narzadu. Ustepy te winnyby byé
przedmiotem szczegolnych studyjow wszystkich lekarzy praktycznych.

Od Redakcyi.

Medycyna. Czasopismo tygodniowe dla lekarzy praktycznych.
w nastepnym roku wychodzié bedzie w dotychczasowych terminach i w obecnym
naukowo-praktycznym kierunku podlug programu nakreslonego przy rozpoczeciu
tego wydawnictwa.
Prenumerata wynosi:

w Warszawie Na prowincyi i w Cesarstwie
z odnoszeniem do mieszkania. z przesylks.
rocznie «v.vveeiecaae. T8 5 TOCZDIC. e o v vvenconsnns ceeeee T8, 6

polrocznie . v e vvveuese. 18. 2 kop. 50,
kwartalnie. .ocoveevese. 18 1 kop. 25.] pélrocznie ..ivvvvevreeierense 18, 38

Za granica (z przesylka.)
w Niemezech. w Galicyi.

TOCZNIE o ¢ coevecesnossssss talaréw 6. | rocznie suovvvvevaveass. zir. 10 w, a.
polrocznie. .o ivviacraians » 8. | polrocznie.....vvvuuee. zlre 5 w. a.
7. przesylka do Wiednia rocznie zlr. 11 w. a, pélrocznie zlr. 5 cent. 50 w. a,

" Paryza » fr. 26 » fr. 13,

Prenumeratoréw zamiejscowych prosimy o przesylanie przedplaty wprost
do Redakeyi.

Prenumeratordw zalegajacych w oplacie za dobiegajace pdlrocze prosimy o na=~
destanie zaleglodci; tych zaé ktérzy od nowego roku zamierzajg zaprzestaé prenume-
rowania MEDYCYNY,—o0 weczesne o tém zawiadomienle; w przeciwnym bowiem razie
tych ostatnich uwazaé bedziemy jako dalszych przedplacicieli opézniajacych sie jedynie
w nadeslaniu pieniedzy.

Dla prenumeratoréw przybylych od 1 Lipeca r. b. posiadamy dostateczny zapas
N-réw w pierwszém polroczu wydanych 3 takowe (N-réw 26) dostarczyé im mozemy
za cene rs. 2.

Wreszcie nadmieniamy, ze Zadanie calego tomu I-go MEDYCYNY urzeczywistnio-
ném byé moze za nadeslaniem do Redakeyi rs. 4.

Redaktor odpowiedzialny, Dr. K. Benni. Wydawca, Dr. J. Rogowlicz,

HAossoxero Ilersypo.—w Druk. J. Jaworskiego, Ul. Krak-Przedm. N. 415.—Cena pojedynczego N-ru k. 15 (zip. 1.






