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Strumień elektryczny przerywany jako środek przeciwko 
przewlekłemu zaparciu stolca.

Przez Mikołaja Rejchmana.

Jedną, z najczęstszych przyczyn przew lekłego zaparcia stolca je s t 
zwiotczenie przew odu kiszkowego. Nie wdając się w bliższe szczegóły co 
do sposobu i w arunków  pow staw ania osłabienia czynności włókien m ię­
śniowych kiszek, nadm ienię tylko, iż osłabienie to w obecnych czasach 
napotyka się bardzo często, już to  z powodu ogólnego osłabienia ustro ju , 
jużteż w skutek  siedzącego trybu  życia, przew agi pracy um ysłow ej nad  
fizyczną i t. p.

Zwiotczenie przew odu kiszkowago pow staje zazwyczaj wkrótce po 
rozw oju czynności organów  płciowych, a u kobiet często dopiero po w yj­
ściu za mąż, i trw a bez przerw y czas nieograniczony. Zwykle z początku 
chorzy regulu ją  sobie stolec za pom ocą rozm aitych środków  dyetetycznych, 
zsiadłego m leka, zimnej wody, razowego chleba, surowej kapusty  i t. p. 
D o środków  tych wkrótce się kiszki przyzwyczajają, zaczynają one oddzia­
ływ ać bardzo słabo, w skutek czego chorzy są zm uszeni uciec się albo do 
enem albo do środków  rozw alniających. I  jedne i drugie nie są niczem 
innem jak  paliatyw am i. Ś rodki rozw alniające są bezw arunkow o szkodliwe, 
tem bardziej iż zmuszeni jesteśm y coraz bardziej powiększać ich dawkę, co­
raz silniejsze leki stosować. Lew atyw y nie są szkodliwe, lecz chorzy 
bardzo prędko do nich się przyzw yczajają, tak , że po upływ ie mniej lub 
więcej długiego czasu nie ty lko lewatywy z czystej wody, ale naw et d ra­
żniące (senesowe, z solą, z miodem) przestają działać.

U  chorych takich  bardzo prędko do zaparcia stolca przyłączają się 
rozm aite objawy dyspeptyczne: brak apetytu , odbijania, obłożenie języka, 
niesm ak w ustach i t. p.; chorzy skarżą się na częsle bóle głow y; na osła-
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bienie zdolności um ysłowych, na niechęć do pracy; tracą na hum orze, je -  
dnem  słowem, najczęściej rozwija się obraz „niestraw ności nerw ow ej”, je ­
żeli takow a nie istn iała już  od samego początku. U regulow anie stolca wy­
starcza zazwyczaj do usunięcia wszystkich tych miejscowych i ogólnych 
objawów. Z tego cośmy powyżej powiedzieli widzimy jednak , że się to tak  
łatw o do sku tku  przyprow adzić nie da. A by stolce w tych razach uregu- 
gulować, należy wzmocnić działalność błony mięśniowej kiszek, co osiągnąć 
możemy albo wzmocniwszy cały organizm  (świeże górskie powietrze, wo­
dolecznictwo, ogólna elektryzacya i t. p .), albo działając miejscowo zimne- 
mi natryskam i lub strum ieniem  elek tr ycznym. Ten ostatni, wedle mego 
zdania, je s t środkiem  najenergiczniejszym.

Pierw szym , o ile mi się zdaje, k tó ry  zaczął leczyć p r z e w l e k ł e  
z a p a r c i e  s t o l c a  strum ieniem  elektrycznym  przeryw anym  był B e n ę -  
d ik t  j). W praw dzie  już przed nim D u c iie n n e  de B o u l o g n e  2) zalecał 
faradyzacyę przeciwko przew lekłem u zaparciu stolca, ale stosował ją  j e ­
dynie u osób dotkniętych paraplegią, u których ściana brzucha jak o też  
odbytnica uległy bezwładowi. D u c iie n n e  zalecał też faradyzacyę przeciw ­
ko nagle powstałej niedrożności kiszćk, w skutek jakiej kol wiek bądź p rz y ­
czyny 3). Późniejsi autorow ie stosowali faradyzacyę przy ostrych zap ar- 
ciach stolca, przy niedrożności kiszek w skutek takiego źaparcia pow stałej 
(T r ip ie r , C a d e , Ł o w y , D a l  M o n t e , M a r io  G iom m i i inni). W ostatnich 
latach S c a r p a r i  4), S t e in  5), E r b  6) i inni spraw dzili spostrzeżenia B e -  
n e d i r t ’a  nad pom yślnym  wpływem  strum ienia przerywanego na przew le­
k łe  zaparcie stolca i zaczęli usilnie zalecać ten sposób leczenia.

Co się tyczy m etody stosowania strum ienia przerywanego p rzy  p rze­
wlekłem  zaparciu stolca, to B e n e d ik t  um ieszczał jeden elektrod idący od 
cewki p ierw otnej na pierwszych kręgach lędźwiowych, a drugim  d o ty k a ł 
się różnych punktów  brzucha. S t e in  przepuszcza strumień w poprzek  
p rzez jam ę brzuszną. E r b  faradyzuje w edług m etody B e n e d ik t ’a , albo 
też je d e n  elektrod w prow adza do odbytnicy, a d rug i umieszcza na b rzu ­
chu. (Nawiasowo wspom nim y, iż E r b , w tych razach w których strum ień  
przeryw any okazuje się bezskutecznym , idąc za przykładem  W h a r t o n ’a  
zaleca galwanizacyę brzucha, a naw et galw anofaradyzacyę de W a t t e v il l e 'a . 
E r b  umieszcza A n. na grzbiecie, a K a. dotyka rozm aitych punktów  brzucha).

Doświadczenia F u b in i ’eg o  7) w ykonane na zw ierzętach wykazały, iż

] ) Über die elektrische Behandlung d. Obstipation. A llg . Wien. med. Zeit. 1870. 
N N . 3 0 — 40.

2) De Vélectrisation localisée etc. 1861 str. 751.
3) l. c. str. 752 i 753 .
4) L ’elettr. netto, coprostasi da atonia intest. Ann. univ. p . 97 Febbr. 1881. cyt. u Erb'a. 
3) Die ja ra d . Behandlung der Obstipation und der nervös. Enteropathie. Centrbl. f .

Nervenheilkunde etc. 1882 . Cyt. u  E r b ’a .
6) Handbuch der Electrotherapie 1 8 8 2  p. 6 6 6 — 670.
7) Einfluss d. elektr. Inductions-ströme etc. au f die Geschwindigkeit d, Bewegungen des 

Dünndarms. Centrbl. f . die med. Wissensch. 18 8 2 . Nr. 3 3 .
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zaw artość kiszki cienkiej posuwa się daleko szybciej pod w pływ em  s tru ­
m ienia przeryw anego. W  doświadczeniach tych mamy fizyologicznie stw ier­
dzone fak ta  skuteczności strum ienia przeryw anego przy zaparciu stolca. 
W ro k u  zeszłym i j a  również czyniłem  spostrzeżenia nad leczniczym w p ły ­
wem  strum ienia przeryw anego na przew lekłe zaparcie stolca, zależne od 
zwiotczenia kanału  kiszkowego. Jed en  elektrod w prow adzałem  do odby­
tn icy , a drugim  dotykałem  różnych punktów  brzucha, szczególniej trzym a­
ją c  się k ierunku kiszek grubych. S trum ień  średniej siły przepuszczałem  
w pojedynczych dotknięciach przez 10 m inut. Posiedzenia były codzienne. 
W yn ik i moich spostrzeżeń, z k tórych  poniżej n iek tóre  opisuję są nastę­
pujące: W  tych razach, w k t órych zwiotczenie przew odu kiszkowego trw a 
od niedaw na, strum ień elektryczny przeryw any je s t  środkiem  znakom itym , 
prędko  i radykaln ie usuw ającym  zaparcia stolca. W tych zaś razach, 
w k tó rych  zwiotczenie kiszek trw a  od bardzo dawna, w których lewatywy 
okazyw ały się bezskutecznem i, k ilkotygodniow a faradyzacya rob iła  to, iż 
chorzy zaczęli miewać co k ilka  dni stolce samowolnie, codziennie zaś wy­
w oływ ać je  mogli zapomocą lew atyw  z niewielkiej ilości ciepłej wody. 
W  rzadkich  ty lko przypadkach  kilkotygodniow a faradyzacya pozostaw ała 
bez sku tku , ale praw dopodobnie i w tedy faradyzacya nie pozostaw ałaby 
bez w pływ u, jeśliby  ją  przez dłuższy czas stosowano. W celu przekonania 
o skuteczności strum ienia przeryw anego przy przew lekłem  zaparciu stolca, 
przytaczam  następujące spostrzeżenia:

S p o s t r z e ż e n i e  I .  C hory C. farm aceuta, 22 la t w ieku liczący, 
od 2 la t cierpi na zaparcie stolca. Budow a ciała mocna, mięśnie i kości 
dobrze rozw inięte, cera praw idłow a. F izykalne badanie organów  k latk i 
piersiow ej i jam y  brzusznej nie w ykazało w nich nic niepraw idłow ego. 
B rzuch nieco w zdęty, język  czysty, stolce co 2 lub co 3 dni, kał tw ardy, 
ciem ny, b rak  apety tu , bóle głow y, niechęć do pracy, hypochondryczny 
nastró j ducha. Chory przyjm ow ał najrozm aitsze środki w ypróżniające (le­
w atyw y, sól karlsbadzką, rum barbarum  i t. p .), póki te środki przyjm o­
w ał czuł się dość dobrze, ale skoro zaprzestał je  zażywać, zaparcie 
stolca i inne objaw y znacznie się wzm agały. Po 2-tygodniowem  faradyzo- 
w aniu brzucha, w sposób powyżej opisany, chory zaczął miewać codzien­
nie stolce, ból głow y ustąp ił, chęć do pracy w róciła, nastrój ducha zna­
kom icie się polepszył. Faradyzow ałem  jeszcze chorego p rzez 2 tygodnie. 
O d tego czasu (3 miesiące; chory m a się zupełn ie  dobrze, stolce miewa 
codziennie.

S p o s t r z e n i e l l .  J .  s tudent uniw ersytetu , 25 la t w ieku liczący, 
ciałoskładu praw idłow ego, od 6 miesięcy choruje na silne zaparcie stolca. 
T w arz i w idzialne błony śluzowe blade, wyraz tw arzy  przygnębiony; przy  
badaniu  fizykalnem płuc, serca i organów  jam y brzusznej nic n iepraw i­
dłowego w ykryć się nie dało. Stolce byw ają co dw a lub co 3 dni, język  
obłożony, znaczna tępość w okolicy praw ego zgięcia okrężnicy. Podczas 
silnego zaparcia stolca chory doznaje napadów  wzmożonego bicia serca. 
O gólne przygnębienie nerwowe, brak chęci do pracy, osłabienie władz
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um ysłowych. J u ż  po 5-cio razowej faradyzacyi stolce się u reg u lo w ały  
i w szystkie chorobow e objaw y ze strony mózgu i serca ustąp iły . F a rad y - 
zowałem chorego codziennie przez m iesiąc, następnie k ilka razy  co 3 —4 
dni i ostatecznie k ilka  razy co tydzień . O becnie po upływ ie 2 miesięcy 
chory czuje się ja k  najlepiej, stolce m iewa codziennie.

S p o s t r z e ż  en i e  I I I .  S. zam ężna, bezdzietna, 27 la t wieku liczą­
ca, od 7-miu la t cierpi na uporczywe zaparcie stolca. W  ostatnim  roku 
przyłączyły  się rozm aite inne objawy dyspeptyczne, k tóre przy  szczegóło­
wym badaniu okazały się pochodzenia nerwowego. (N ie przytaczam  s p o ­
sobu i wyników tego badania, gdyż przypadek ten będzie szczegółowo 
opisany w obszernej pracy, k tórą wkrótce drukiem  ogłoszę). C hora dobrze 
zbudowana, z obfitym pokładem  tkank i łącznej podskórnej. Skóra tw arzy 
jakoteż widzialne błony śluzowe blade. F izykalne  badanie organów  k la tk i 
piersiowej i jam y brzusznej nie wykazało w nich nic niepraw idłow ego. 
Macica nieco powiększona, miesiączka dość obfita trw a  8—9 dni. Stolców  
chora nie miewa przez 5 lub  więcej dni, poczem doznając rozm aitych do ­
legliwości, zm uszona jest p rzy jąć jak ikolw iek  silny środek przeczyszczający. 
Postępuje  w ten  sposób ju ż  od 4 —5 lat. Ilość przyjm owanego środka  
przeczyszczającego musi być coraz bardziej zwiększaną. Lew atyw y n aw et 
z płynów  drażniących stolca nie w yw ołują. Bóle w dołku podsercow ym , 
silne bóle w praw em  podżebrzu, wzdęcie okolicy żołądkowej i całego 
brzucha; zgaga, odbijania, b rak  apety tu , język  obłożony. Po 5-cio razow ej 
faradyzacyi chora ze zdziwieniem przekonała się, że lewatywy z czystej 
w ody sku tku ją  teraz bardzo dobrze. Z uregulow aniem  stolca w szystkie 
objawy dyspeptyczne znacznie się zm niejszyły. P o  18-razowej faradyzacyi 
chora dostała miesiączki, k tó ra  trw a ła  ja k  zwykle 8 dni. Pomimo z ap rze ­
stania faradyzacyi, stolce w tym  czasie byw ały również z łatwością w yw o­
ływ ane za pom ocą lew atyw y z czystej wody. P o  przejściu miesiączki ch o ­
rą  znowu faradyzow ałem  przez 18 dni. Przez przeciąg tego czasu k ilk a ­
krotnie chora m iała praw idłow e stolce bez pomocy lewatyw, co jej się n ie 
zdarzyło przez całe 7 la t choroby. O bjaw y dyspeptyczne prawie zupełn ie  
ustąp iły , bóle w praw em  podżebrzu zniknęły. O d miesiąca chorej nie 
widziałem .

P oprzestanę na tych 3-ch spostrzeżeniach, nie będę przytaczał innych 
(z zupełnem i i względnem i wyleczeniami), gdyż są one do powyższych 
m niej więcej podobne.

Z 15 chorych leczonych przezem nie strum ieniem  elektrycznym  prze­
ryw anym : u  6-ciu stolce się zupełnie uregulow ały; u  4-cli stolce mogą być 
z łatw ością w yw oływ ane zapom ocą lew atyw  z czystej wody; 5-ciu zaś cho­
rych przerw ało  leczenie po 7— 14 dniowej faradyzacyi, tak  że o jej sku­
teczności lub  bezskuteczności w tych  5-ciu przypadkach  nic pow iedzieć nie 
możemy. Być może, iż faradyzacya przez d łuższy czas stosow ana i u  tych 
chorych dopięłaby swego celu.

36

www.dlibra.wum.edu.pl



37

S T R E S Z C Z E N IA  I  W Y C IĄ G I.

21. Bakterye w nosaciźuie. P race  dokonane przez dr. L ö f f l e r ’a  i prof. 
d r. S c h ü t z ’a . P rep a ra ty  do badań m ikroskopow ych były brane z guzików 
w nosie, p łucach, w ątrobie i śledzionie konia dotkniętego nosacizną. Z na­
leziono w tych p reparatach  cienkie p rątk i, wielkości bak tery i g ruźli­
czych. Innych  form  bakteryi nie było. N astępnie poddano te b ak te -  
rye hodowli, dla przekonania się, czy są rzeczywiście przyczyną za ra ­
zy, i hodowla w osoczu krw i owcy udała  się. Hodowlę przeprow a­
dzono przez wiele pokoleń cały miesiąc czasu. Z czw artego pokolenia 
szczepiono p łyn  koniowi na błonę śluzową nosa, wynik był dodatni. N a­
stępnie szczepiono kotom , myszom i św ińkom  m orskim zawsze z wynikiem 
dodatnim . D opełniono w końcu szczepienia czystej hodowli. Jak o  raa- 
te rya ł wzięta była ósma chodowla 10-tygodniowa, wynik by ł dodatni.

(  Wien. Med. Blätter. 5 2 — 1 8 8 2 ). J . R -i.
22. 0 lasecznikach nosacizny. Jednocześnie z poszukiw aniam i L ö f f l e r ’a 

i S c h ü t z ’a  w Berlinie, odbyw ały się poszukiw ania nad nosacizną i w P a ­
ryżu. B o u c h a r d , C a p it a n  i C h a r r in  otrzym ali nader zajm ujące wyniki 
w tej mierze, o k tórych B r o u a r d e l  zdał spraw ę A kadem ii lekarskiej na 
posiedzeniu 26 G rudnia  r. z.

Badacze ci w ykry li m ikroby nie tylko w częściach wystawionych na 
działanie pow ietrza, ale i w gruczołach chłonnych, śledzionie i w ątrobie 
(podobnie ja k  L . i S.) zwierząt uległych nosaciźuie. H odow ali następnie 
bakterye do 8 pokolenia, poczem szczepili takowe, przew ażnie osłom; wy­
nik  był dodatni, podobnie jak  i w yniki szczepienia laseczników otrzym a­
nych z ropn ia  człow ieka chorego na nosaciznę, a dokonanego na św ińkach 
m orskich. (Semaine médicale. 2 8  dec. 1 8 8 2 .—D. M . Z . 1—1 8 8 3 ) .

23. Badania nad istotą wściekłiiny dok on an e zo sta ły  w  osta tn ich  czasach  
przez  P a s t e u r ’a , z  w sp ó łu d z ia łem  C h a m b e r la n d ’a , R o u x  i T h u i l l e r .  
Z badań tych  w yp row ad za  P. n astęp u jące  w niosk i:

1) W ścieklizna spokojna i gw ałtow na pow staje pod wpływem  je d n e ­
go i tego samego zarazka i może przechodzić jed n a  w drugą.

2) O bjaw y w ścieklizny przedstaw iają się w najrozm aitszej postaci 
zależnie od na tu ry  tej części ośrodków nerw ow ych w której zatrzym uje się 
i rozw ija zarazek.

3) Poniew aż ja d  śliny zw ierząt wściekłych zmięszany bywa pospoli­
cie z rozm aitego rodzaju  pasożytam i, przeto i szczepienie śliny wyw ołuje 
tro jak i rodzaj śm ierci, a mianowicie a) śm ierć zależącą od nowych żyjątek 
nazw anych przez P a s t e u r ’a  „microbes de la salive”, b) śmierć skutkiem  
nadm iernego ropienia, c) śm ierć z powodu wścieklizny.

4) T . z. bulbe rachidien człowieka lub zwierzęcia zm arłego na w ście­
kliznę posiada zawsze zakaźne w łasności.

5) C ały zresztą mózg podobnie ja k  i mlecz pacierzow y posiadają ja -

*) Dział sprawozdawczy w M e d y c y n i e  p o c z y n a j ą c  o d  Nr. 3 r .  b. 
prowadzonym będzie przezem nie. Pojęcia moje o znaczeniu streszczeń i wycią­
gów w piśm ie przeznaczonem dla lekarzy praktycznych, szozególniej dla lekarzy 
prowincyonalnyck, zabsorbowanych ciężką pracą, wypowiedziałem w Nr. 4 M edycyny 
z roku zeszłego . W myśl tam wyrażonych przekonań, dział sprawozdawczy prowadzić 
pragnę, o ile  szczupłość m iejsca na refarata przeznaczonego i siły  sprawozdawcze w spół­
pracowników M edycyny pozwolą. Streszczenia i wyciągi w Medyoynie będą miały na celu 
li tylko i n f o r m a c y ą  kolegów , d a n i e  w s k a z ó w e k  i to przedewszystkiem w za­
kresie m edycyny praktycznej. Z działu medycyny ogólnej tylko pierwszorzędnej wagi 
prace streszczanem i będą. St. Markiewicz.
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dowite własności, dopóki nie rozw ija się gnicie tkanek  tych (mózg zacho- 
wywa własność tę przez trzy  tygodnie przy ciepłocie 12°).

6) Szczepienie łatw o udaje się na powierzchni mózgu (po w ykonaniu 
trepcnacyi) lub przez w strzyknięcie do krw i; choroba wybucha zw ykle po 
upływ ie 6— 10 dni.

7) W strzykiw anie do krw i w yw ołuje objawy odmienne od pow stają­
cych po ukąszeniu lub trepanacyi, praw dopodobnie z powodu iż po w strzy­
knięciu do krw i, rdzeń kręgow y najpierw  ulega zakażeniu.

8) Szczepienie za pomocą w strzykiw ania krw i lub śliny  do żyły nie 
zabezpiecza od dodatniego rezu lta tu  następnego szczepienia za pom ocą tre ­
panacyi.

9) A utorow ie spostrzegali dobrow olne uleczenie wścieklizny ale tylko 
po w ystąpieniu początkowych objawów-, nigdy zaś po wystąpieniu objawów 
gw ałtow nych; widzieli też po zniknięciu początkow ych objawów przerw ę 
(do 2 miesięcy) po której znowu choroba w ybuchła i kończyła się śm iercią.

10) W jednym  przypadku  szczepienie zabezpieczyło psa od następnego 
zarażenia, w dwóch innych p rzypadkach  szczepienie sprowadziło śm ierć ry ­
chłą.

11) P . posiada 4 psy, u  k tó rych  szczepienie zawsze w ydaje rezu lta t 
ujem ny (w tej liczbie i pies pom ieniony w N r. 10).

P . mniema na zasadzie tych badań, że znajdzie się z czasem sposób 
zupełnego zniesienia wścieklizny. A utorow ie użyli do doświadczeń przeszło 
200 psów, królików  i owiec.

(B ull, de acad. de med. Séance du 12 dec. 1 8 8 2 .— D . M. Z . 1 — 1 8 8 3 ) .
24. 0 siciepieniu laraiy karbuukułowej. B roszura wydana pod tym  ty tu ­

łem  zawiera odpowiedź K o c h ’a na odczyt P a s t e u r ’a  miany na kongresie 
hygienicznym w Genewie. A u to r opisuje różnice zachodzące w sposobach 
badania obydwóch uczonych, k tóre  tłómaczą odmienne w yniki badań. 
P u n k t wyjścia dośw iadczeń obrany przez K o c h a  je s t—jak  to sam  nadm ie­
nia, następujący: Ponieważ nie dowiedziono jeszcze, że wszystkie choroby 
zaraźliw e m ają źródło swe w pasożytach, przeto w każdym pojedyńczym  
p rzypadku  należy sprawdzić czy podstaw ą choroby są m ikroskopijne u s tro ­
je. Poszukiw ania tego rodzaju , przedewszystkiem  oparte być pow inny na 
badaniu wszystkich chorobowo zm ienionych części ciała w których  trzeba  
szukać pasożytów, badać rozm ieszczenie ich w rozm aitych narządach i s to ­
sunek do tkanek . Rozum ie się, że w ypada przytem  posługiwać się w szelkie- 
mi środkam i, jak ich  dostarcza najnowsza technika m ikroskopijna: po trzeba 
więc badać tkank i i soki ustro ju  w stanie świeżym, bez odczynników  
i p rzy  zastosowaniu takow ych, poczein wysuszyć p repara t na szk iełku  
przedm iotow em  i badać posługując się rozm aitem i system am i barw ienia; 
p rep ara ta  stw ardniałe rozcinają się za pomocą m ikrotom u, barw ią się i ba­
dają  przy możliwie mocnem oświetleniu. Jeżeli po zastosowaniu tych śro d ­
ków  pasożyty zostają odkryte, wówczas w ypada jeszcze dowieść, że ta ­
kowe należą do liczby chorobotwórczych i stanowią mianowicie przyczynę 
choroby w danym  w ypadku. W  tym  celu należy hodować w ykry te  ustro je 
i kiedy zupełnie oczyszczoneiui są od przylegających składników  chorej tkanki 
zaszczepić zwierzęciu o ile można do tej samej rasy należącemu. P a s t e u r  
zaś, powiada autor, p rzystępuje do badań ju ż  przekonany, że wszystkie cho­
roby infekcyjne zależą od pasożytów i pom ija w ten  sposób najw ażniejszą 
w edług K o c h ’a  część badania— w ykrycie m ikroskopijnych ustrojów  i o k re ­
ślenie znaczenia takow ych. Przytoczyw szy następnie pobieżnie różnice w wy­
nikach co do innych chorób, K o c h  przechodzi do kw estyi szczepienia za ­
razy karbunkułow ej. Zauw aża on, że próby szczepienia ochronnego doko­
nane w K apuvar i Packisch pozw alają na należytą ocenę sposobu szczepie-
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nia podanego przez P a s t e u r ’a . P a s t e u r  osłabia w sposób właściwy bakterye 
zarazy karbunkułow ej i następnie używa je  do szczepienia. T akie szczepie­
nie zabezpiecza od choroby, o ile z doświadczeń P. można ivnosié, tylko 
woły i owce. Pew na liczba zw ierząt wszakże pada ofiarą szczepienią, 
i czem mniej bywa tych ofiar, tern m niejsze daje zapobiogawcze wyniki 
szczepienie; nadto zabezpiecza ono tylko na czas k ró tk i, nie posiada 
przeto  znaczenia praktycznego. Nie zaprzecza wszakże au tor P a s t e u r ’o w i 
wielkiej zasługi, ale polega ona ty lko na wykazaniu, że mianowicie lase- 
czniki zarazy  karbunkułow ej przedstaw iają sk ładnik , k tó ry  należy osłabiać, 
oraz że nowe własności zachow ują się i w potom stwie osłabionych lasecz- 
ników. N ajdonioślejszym  jes t fakt ten, że chorobotwórczy gatunek ba- 
k te ry i traci przy pew nych w arunkach ivłasności patogeniczne nie zm ie­
niając zewnętrznej postaci. O koliczność ta  nie tylko zasługuje na uwagę 
pod względem nosogenicznym , ale posiada doniosłe znaczenie biologiczne. 
Nie zapom ina jed n a k  K . nadm ienić, że T o u s s a in t  jeszcze wcześniej niż 
P a s t e u r  dow iódł, iż krew  osobników dotkniętych zarazą karbunkułow ą 
traci pod w pływ em  pewnych czynników własności zakaźne. Tłóm aczenie 
zjaw isk tych przez P a s t e u r ’a , jest, zdaniem  autora, mylne: nie tlen, jak  
m niem a P ., ale zm ieniona ciepłota oraz pewne p roduk ta  powstające przy 
przem ianie m ateryi u  laseczników, osłabiają zarażające własności takow ych. 
Z resztą, kończy autor, dopiero wówczas nastąpi świetna epoka szczepienia 
ochronnego, gdy takow e do ludzi da się zastosować.

( Referat w A llg. m. C .-Z . 1 0 3 — 1 8 8 2 ).
25. Wstrzykiwania miąższowe kwasu osmowego przeciwko nowotworom. O s k a r  

D e l b a s t a i l l e  opisuje przypadek m iękkiego m ięsaka szyi, wielkości g ło ­
wy dziecka, k tó ry  spostrzegał na klinice prof. W ^ in iw a r te r ’a  w Liège. 
G dy z powodu zrostów guza z naczyniami i nerw am i wyłuszczenie było 
niemożebnem, prof. v. W i n i w a r t e r  zastosował w strzykiw ania miąższowe 
kw asu osmowego, w postaci 1%  rostw oru wodnego, k tórego wpuszczano 
po 3 krople  dziennie za pomocą strzykaw ki Pravaza. P o  upływ ie dwóch 
tygodni guz zm iękł zupełnie, strupieszałe części zostały wydalone wraz 
z ropą (za pomocą przecięć skóry); poczem rany poczęły się zabliźniać; po 
upływ ie miesiąca nie pozostało ani śladu nowotw oru. A ni ogólnych ani 
m iejscow ych skutków  ujem nych kwas nie w yw ołał. Od tego czasu poczę­
to stosować w klinice pom ienione w strzykiw ania p rzy  rozm aitego rodzaju 
now otw orach i otrzym ano pom yślne wyniki przy mięsaku okolicy barko­
wej, przy zołzowem zapaleniu gruczołów  chłonnych, przy chłoniakach szyi 
i t. p.; natom iast przy rak u  polepszenia nie spostrzegano. D aw kę zwiększa­
no do połowy szprycki Pravaz’a (przy użyciu l° /0 roztw oru). Za głów ną 
zaletę środka w mowie będącego uw aża au tor własność niszczenia tkanek  
zm ienionych chorobowo, przy obojętnem  zachow aniu się kw asu względem 
zdrowych tkanek. {Centralbl. f .  Chir. 4 8 — 1 8 8 2 .— Allg. m. C .-Z. 102— 18 8 2 ).

26. Jodoform jako środek przeciwko gruźlicy. M. C. M o o k  zadaw ał pe­
wnej chorej u  której zarówno opukiw anie ja k  przysłuch w ykryw ały mocno 
rozw iniętą gruźlicę, obok środków  wzm acniających, codziennie po trzy  p i­
gułki w edług następującego przepisu: Pul. Doveri 0,08 (gr. l ' / 3), Massae pilul. 
e Cynoglosso 0,2 (gr. 3), Jodoformii 0,01 (gr. ł/ 6), E xtr. gentian. 0,09 (gr. i y 2). 
P o  upływ ie 2-eh miesięcy osłabienie zm niejszyło się znacznie, a badanie 
przedm iotow e w ykry ło  iż naw et jam y w płucach zaczynały się zabliźniać. 
P o  upływ ie 8 miesięcy ustąp iły  wszystkie objawy, z w yjątkiem  lekkiego 
szm eru tarcia. P a trz  M edycyna r. z. ref. 46.

(jFrance me'd. A llg. med. Centr. Zeit. Nr. 10 3 — 1 882).
27. Przyczynek do leczenia gruźlicy krtani z oddziału prof. F r a e n t z e l ’a  

p. d r. B a l m e r ’a . A uto r przeprow adził szereg doświadczeń z jodoformem,
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k tó ry  stosowano w mniejszości przypadków  8—10 dni, a w większości 
3—4 tygodni. D łużej nie w arto kontynuow ać w dm uchiw ań, gdyż jeżeli 
przez ten  czas nie pom aga, to pom agać nie będzie stosowany przez całe 
miesiące. W dm uchiw ania były robione 2 razy dziennie 8 gran p. dosi. 
L ekkie objawy zatrucia w ystępują niekiedy, ale łatw o zn ikają po odsta­
wieniu środka. T racą  chorzy przytem  nieraz łaknienie.

W  końcu au tor przychodzi do następujących wniosków:
1) Jodoform  oczyszcza owrzodzenia k rtan i każdej wielkości.
2) R obi ulgę chorem u przez m echaniczne pokrycie owrzodzeń i usu­

nięcie obrzm ienia.
3) Goi owrzodzenia, jeżeli process w płucach zatrzym uje się, ale nie 

zabezpiecza od powrotów.
4) Jodoform  je s t łagodnym  środkiem  przeciw gnilnym , ale nie posia­

da specyficznego wpływ u na gruźlicę k rtan i i gardzielą i p rzy  miejscowem 
stosowaniu nie stoi wTyżej od innych przeciw gnilnych środków  ja k  kreozo­
tu , kwasu bornego, tym olu i t. d.

5) Ponieważ jodoform  w yw ołuje uboczne niekorzystne działanie u su­
chotników, więc w tedy ty lko  należy się uciekać do niego, jeżeli inne środ­
ki nie pom agają.

W ogóle gruźlica k rtan i żadnym  środkiem  na d ługo się nie leczy, 
dopokąd zmiany w płucach postępują naprzód. P a trz  Medycyna 82, ref. b9.

(W ien. med. Blatt. 5 2 - 1 8 8 2 ) .  J . R-i.
28. Grzybki w kokluszu p. dr. K. B u r g e r a . B. udało się dojrzeć g rzyb ­

ki w kokluszu, k tóre są w każdej plwocinie kokluszowej, i widoczne ju ż  są 
przy  średniem  powiększeniu. P rzy  powiększeniu 600-razowem  przedstaw ia­
ją  się jako  m ałe laseczki elipsoidalnej postaci. Nie wszystkie są jed n ak o ­
wej wielkości, małe są zaledw ie 2 razy tak  długie ja k  szerokie. Leżą one 
w szeregach, lub  bez porządku rozsiane na calem polu widzenia.

T rzeba się strzedz od wzięcia za nie g rzybka leptotrioc buccalis, k tóry 
je s t podobny do opisywanych i znajduje się także w plwocinie. K okluszo­
we są większe i szersze. Za pomocą zabarw ienia roztw orem  wodnym an ili­
ny grzybki uw ydatniają się, można użyć do zabarw ienia także fuksyny i rae- 
tylfioletu.

O pisane grzybki nie były poprzednio przez nikogo spostrzegane, i nic 
nie m ają wspólnego z tw oram i L e t z e r ic h a  (Virch. Arch. B d . 60), na  k tó ­
re pow ołują się późniejsi badacze, ja k  T sc h a m e r . B. pow ątpiew a, czy 
tw ory L e t z e r ic h a  są rzeczywiście grzybkam i. O dkrycie B. może ko rzy ­
stnie w’płynąć na różniczkowe rozpoznanie choroby u starszych dzieci, 
a szczególniej u  dorosłych—i na w ynikającą z tego terapię.

Ze g rzybki są przyczyną krztuśca, w ynika to z następujących danych:
1) G rzybków  takich nie znaleziono w żadnej innej plwocinie.
2) Są one wr tak  znacznej ilości w plwocinie kokluszowej, że trudno  

wątpić o w pływie ich na chorobę.
3) Są one w tem wdększej ilości, im silniejsze natężenie choroby.
4) Przebieg i objaw y całej choroby najłatwdej się w yjaśniają przez 

rozwój grzybków .
A u to r spodziewa się, że przez hodowlę i szczepienie dostarczy  je sz ­

cze pewniejszych dowodów znaczenia opisanych grzybków .
(B eri. klin. Woch., nr. 1— 1 8 8 3 ). J . R - i .

29. Leczenie hygieniczne białkomoczu. P ro f. I I . SENATOR-miał 11 P a ź ­
d ziern ik a  r. 1882 w  b er liń sk iem  to w a rzy stw ie  lek a rsk iem  o d c z y t o h y g ie -  
nicznem  leczen iu  b ia łk o m o czu .

O bjaw  ten nader doniosłe ma znaczenie p rzy  rozm aitych odm ianach 
zapalenia nerek, zwłaszcza zaś p rzy  chorobie B rig h fa , jed y n a  bowiem p ra ­
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wie przedstaw ia m iarę przebiegu choroby, a nadto być może iż białko wy­
w iera w pływ  drażniący na nerki (lubo w prawdzie okoliczność ta  została 
stw ierdzoną tylko co do b iałka ja j kurzych, po wprowadzeniu którego do 
k rw i częstokroć więcej białka wydziela się w moczu niż naw et w prow a­
dzone zostało). Sam a u tra ta  białka jes t nieznaczna (6 —10 gram ów na dobę) 
i łatw o może być pokry ta  użyciem niewielkiej ilości mięsa.

Ś rodki lekarskie zalecane przeciw ko białkomoczowi przedstaw iają 
w ogólności znaczenie problem atyczne (należą tu  tanina, fuksyna, p ilokar­
pina, kw as saletrzany; p rzy  niektórych ty lko postaciach jodek potasu w y­
wiera w pew nym  stopniu w pływ  pom yślny). N atom iast hygieuiczne lecze­
nie białkom oczu na najw iększą zasługuje uwagę. W  tej mierze zw raca S. 
uw agę na l)traw ien ie  i 2) rodzaj pokarm ów. Co do pierwszego nadm ienia 
iż chorzy powinni używać pokarm u w m ałych daw kach, k tórych liczba m o­
że zastąpić obfitość jednorazow ej; wiadomo bowiem, iż obiad obfity nawet 
u zdrow ych osobników sprow adza niekiedy chwilowo białkomocz. Co do 
rodzaju  pokarm ów , ponieważ wstrzykiw anie do krw i a naw et spożycia 
w iększych ilości białka ja j  sprowadza, w edług doświadczeń L e h m a n n ’a 
i S t o k v is ’a , białkomocz, przeto użycie takowych powinno być wzbronio­
ne. O strożność należy zachować i względem innych pokarm ów obfitujących 
w białko, ja k  mięso lub ser; w ostatnich czasach L ic h t h e im  wykazał inne 
jeszcze niebezpieczeństwo użycia w większej ilości pokarm ów obfitują­
cych w białko, a mianowicie wystąpienie mocznicy; mięso cielęce, ryby; 
d rób  m łody są dozwolone, jak o  mało stosunkowo białka zawierające. Z po­
karm ów  roślinnych dozwolone są: sałaty, jarzyny  zielone, owoce, wzbro­
nione zaś: rośliny strączkowe obfitujące w białko; tłuszcze m ogą za­
s tąp ić  pokarm  białkowy, jakkolw iek użycie ich niekiedy bywa utrudnione 
z pow odu zaburzeń w traw ieniu. Napoje obfitujące w wyskok muszą być 
w zbronione z powodu niebezpieczeństwa podrażnienia nerek  podobnie ja k  
ostre  i arom atyczne przypraw y. W ino w małej ilości, zwłaszcza czerwone, 
je s t  dozwolonem. M leczna dyeta odpow iada wszelkim wymaganiom; jako  
dodatek  do mleka właściwe są: bułka, oraz potraw y mączne; przytem  mle­
ko można używać w rozm aitej postaci. W skazówki te oparte są na bada­
niach V o it ’a w ykazujących że więzień, nie używ any do prac cięższych 
potrzebuje tylko dziennie 85 gram ów  białka, 30 gram . tłuszczów i 300— 
wodanów węgla. W ody m ineralne alkaliczne i słone okazują w pewnym  
stopniu w pływ dobroczynny.

Co do innych środków  hygienicznych, przedew szystkiem  wymienić na­
leży ciepłe kąpiele, powodujące przekrw ienie skóry, skutkiem  czego mniej 
wody przechodzi przez nerki. L e u b e  naw et znajdow ał białko w pocie. 
K ąpiele m uszą być często pow tarzane; słone kąpiele drażniące skórę b a r­
dzo są właściwe. J a k  najstaranniej pow inni chorzy w ystrzegać się zazię­
bienia ju ż  to nosząc odzież ciepłą, ju ż — co lep ie j—pozostając całemi tygo­
dniam i, a naw et miesiącami w łóżku. W szelkie wysiłki fizyczne, jako  po­
większające wydzielinę białka, m uszą być surowo wzbronione podobnie ja k  
i w zruszenia psychiczne. P odczas regularności wydzielenie białka u kobiet zwię­
ksza się i dla tego w okresie tym  pow inny one pozostawać w łóżku.

W  reszcie leczenie klim atyczne, zasługuje na uwzględnienie. N ajlepsze 
są południow e suche miejscowości (G riess i M eran, oraz miejscowości po­
łożone p rzy  R iv iera di P onente , ja k  B ordighera, Cannes i t. p., najlepszy 
zaś je s t E g ip t, a mianowicie C air); dłuższy pobyt tam  działa na skórę, 
b rak  w zruszeń i wysiłków fizycznych składają się na pożyteczność tych 
miejscowości. (£  kl. W. 49—1882).

30 . Znaczenie odsetki b ia łk a  w przesięku przy wodurj puchlinie brzucha. 
H o f f m a n n  d z ie li p rzyp ad k i w odnej p u ch lin y  brzucha na trzy  k a tegorye
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oddawna ju ż  rozróżniane pod w zględem  patologiczno-anatom icznym , a m ia ­
nowicie:

1) T ak  zwana puchlina charlaczna (najczęściej spow odow ana przew le­
kłem zapaleniem nerek), ilość białka wynosi w tych przypadkach  przeszło 
2,5% , a ciężar gatunkow y mniej niż 1010. 2) P uch lina zapalna; ilość białka 
przeszło 2,5%» ciężar gatunkow y przeszło 1014. 3) Puchlina zastoinow a po­
średnie pomiędzy powyższemi zajm ująca stanowisko.

A utor przytacza jeden  p rzypadek  spraw dzający tę  klassyfikacyę. 
W  przypadku  tym  już  na początku choroby badanie p łynu  nakazyw ało 
przypuszczać obecność jak ie jś  choroby, k tó ra  nie m ogła mieć nic w spólne­
go z istniejącem podówczas zapaleniem nerek, albow iem  przy wodnej p u ­
chlinie brzucha zależącej od białkomoczu ilość białka nie przewyższa n i ­
gdy 1,22%  w przypadku zaś w mowie będącym ilość ta w ynosiła 3 , l l ° / 0. 
Chory um arł po upływ ie k ilku  miesięcy, kiedy w ypisany już  oddaw na ze 
szpitala i nie przedstaw iający objawów zapalenia nerek  w rócił z objaw am i 
guza w jam ie brzusznej. B adanie zwłok w ykryło  obecność raka , k tó ry  też 
oczywiście był przyczyną opisanej wodnej puchliny brzucha.

(Schmidt's Jahrb. 9 — 8 2 .— A llg . m. C .-Z . 100  — 82 ).
31. Skuteczność liuby lekarskiej ( agaricus albus) przeciwko nadmiernemu po­

tnieniu. D r. K r u s z k a ,  opierając się na doświadczeniach W o l f e n d e n ’a ,  
który z powodzeniem  stosował lek w mowie będący przeciwko nadm ierne­
mu potnieniu, spróbow ał środka tego i o trzym ał nader zadawalniające re ­
zu ltaty , resp. usunięcie potnienia u a) 8-letniej dziew czynki pochodzącej 
z suchotnicze) rodziny, u b) kobiety dorosłej chorej na gruźlicę, i c) u k o ­
biety dotkniętej zimnicą (napady jad n ak  tejże wTracały  po upływ ie k ilku  
tygodni). D aw ki w  pierwszym  przypadku  w ynosiły 0,1 (około gr. D /2), 
w połączeniu z proszkiem  D overa (0,06 czyli blizko gr. 1) i z cukrem ; 
taką  dawkę używ ała chora na noc. U  dorosłych daw ka wynosi w edług 
W OLFENDEN’a  1, 2— 1, 8 (1 skr. do V2 dr.), au tor jednak  zadaw ał ty lko 
0,5—0,75 (gr. 8—12) na noc, w połączeniu z 0,06 proszku Dovera. (A ga - 
rici albi g r. 8, pulv. Dow. gr. 1, Sacchari). P a trz  M e d y c y n a  r. z. ref. 404.

(A llg. m. C .-Z . 103 — 1 8 8 2 ).

P R Z E G L Ą D  B IB L IO G R A F IC Z N Y .

Rocznik medycyny polskiej za rok 1883, wydany staraniem  i nakładem  d r.
J .  R o g o w ic z a . R ok  Y .

P rzed  5-ma laty  pow stała w byłej R edakcyi M edycyny myśl w yda­
wania w formie Rocznika, sprawozdań ze wszystkich prac oryginalnych 
polskich wśród roku  w ydrukow anych. Ówczesny R edak to r M edycyny R o- 
GOWicz wziął się zaraz do spełnienia tej myśli, zorganizow ał kom plet 
sprawozdawców i przyprow adził do sku tku  w ydawnictwo, k tóre mu nie­
m ały zaszczyt przynosi. K to  wie, ja k  niewielu u nas je s t ludzi chętnych 
do tego rodzaju żmudnej i żadnej korzyści nie przynoszącej pracy, kto zna 
szczupłe środki, jakiem i Redakcya takiego wydawnictwa rozporządza, kto 
wreszcie wie jak ie  naw et techniczne trudności je j się p rzedstaw iają, ten 
dostatecznie potrafi ocenić zasługę, jak ą  położył dla piśm iennictwa k ra jo ­
wego au tor R ocznika, wydając poraź piąty tę pożyteczną pracę.

Rocznik sk łada się z dwóch części; w pierwszej mieści się rzeczone 
sprawozdanie w następującym  porządku:

I . A n a t o m i a  o p i s o w a ,  H i s t o l o g í a ,  F i z y o l o g i a ,  A n a ­
t o m i a  p a t o l o g i c z n a ,  P a t o l o g i a  d o ś w i a d c z a l n a ,  F a r ­
m a k o l o g i a  i C h e m i a  l e k a r s k a .  Spraw ozdaw ca E . P r z ew ó sk i
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obejm uje 27 prac, podanych przez 24-ch autorów . Najwięcej je s t a rtyku ­
łów  treści farm akologicznej, gdyż 10, a między niemi na szczególni}, uwagę 
zasługuje  a rty k u ł prof. K o r c z y ń sk ie g o  o działaniu nitrogliceryny, zamie­
szczony w Przeglądzie lek. K rak . „Przyczynek  do anatomii patologicznej 
w ątro b y ”, zamieszczony w P am iętn iku  A kadem ii Um iejętności w K rako­
wie przez prof. W ł. B r o d o w sk ie g o , je s t owocem kilkoletniej mozolnej 
pracy au to ra  i w ynikiem  licznych jego obserwacyi w pracowni anatomo- 
patologicznej W arszaw skiej.

II . P  a t o 1 o g i a i T e r a p i a  o g ó l n a ,  P a t o l o g i a  i T  e r  a ­
p i a  s z c z e g ó ł o w a .  Spraw ozd. H . D o b r z y c k i i St. M a r k ie w ic z . Dział 
ten  je s t  najobfitszy, gdyż zaw iera 40 p rac  podanych przez 32 autorów. 
A .  S o k o ł o w sk i figuruje w tym  dziale z pokaźną liczbą 8-u  oryginalnych 
i nader cennych prac. Na szczególną uwagę zasługuje też praca prof. K o r ­
c z y ń sk ie g o , zamieszczona w „M edycynie” p. t. Zapalenie płuc pierwotne 
z naciekiem surowiczym.

III . C h i r u r g i a  i D e n t y s t y k a .  Spraw ozd. W ł. M a t l a k o w ­
s k i . Dział chirurgiczny je s t praw ie tak  obszerny ja k  i dział poprzedzający 
gdyż zdaje sprawę z 39 prac naukowych, m iędzy którem i R y d y g ie r , 
O b a l iń s k i , M o d r z e je w s k i , H e r in g  i S t a n k ie w ic z  z  ważnemi i pou­
czaj ącemi pracam i figurują.

IV . A k u s z e r y a ,  G y n e k o l o g i a  i P e d i a t r y  a. Spraw ozda­
w ca J .  R ogow icz  Znajdujem y spraw ozdanie z 20 prac podanych w tym 
dziale, z których R ogow icz i J e r z y k o w sk i po trzy napisali. Ciekawym 
je s t przypadek „wynicowania macicy i pęknięcia pochw y'1 pom yślnie za­
kończony, a opisany przez J .  R o s e n t h a l a  w Gazecie lekarskiej.

V. O k u l i s t y k a .  Spraw ozd St. K o śm iń sk i obejm uje 14 prac po­
danych przez 10 autorów .

V I. S y f i d o l o g i a  i D e r m a t o l o g i a .  Spraw ozd. E . K l in k  za­
w iera 16 artykułów , po większej cżęści treści kazuistycznej. Na czele tego 
działu  znajdujem y wiadomość o w ydaniu dzieł O czki „Przym iot i Cieplice” 
staraniem  K l in k a , a kosztem W arsz. Tow arzystw a lekarskiego.

V II . M e d y c y n a  s ą d o w a .  Spraw . G. F r it s c h e . Ta gałąź wie­
dzy lekarskiej bardzo mało jest u nas upraw ianą, gdyż w całym roku 
sprawozdawczym  tylko siedm prac w tym  dziale podano.

V I I I .  H i g i e n a ,  M e d y c y n a  p u b l i c z n a ,  S t a t y s t y k a  l e ­
k a r s k a  i H i s t o r y a  m e d y c y n y .  Spawozd. St. M a r k ie w ic z . W aż­
ny i obszerny ten dział zajm uje zaledwo 20 prac.

Doliczywszy trzy  prace zamieszczone w dopełnieniu, okaże się iż 
w roku sprawozdawczym większych lub m niejszych prac oryginalnych wy­
drukow ano 186.

Część druga Rocznika je s t oprawiona, ma formę książeczki kieszonko­
wej i zawiera oprócz kalendarza ważne dla każdego lekarza informacye: 
„P rzeg ląd  ważniejszych i najnowszych leków ” , „Najw iększe dawki ważniej­
szych leków”, „O trucia  ostre i ich leczenie”, „K atow anie om dlałych 
i w śmierci pozornej będących” , „O p atru n ek  przeciwgnilny dla lekarza 
praktykującego na prow incyi” , „W ażniejsze zdrojow iska etc.’’ i wreszcie 
„Spis lekarzy praktykujących i urzędujących w K rólestw ie Pclskiem ’’. Na 
końcu dodany jest D ziennik na rok  1883.

Z powyższego zestawienia widzimy, ja k  ważne i pożyteczne jes t to 
wydawnictwo dla kollegów tak w mieście ja k  na prowincyi zam ieszkałych 
i ja k  zasługuje ono ze wszech m iar na poparcie.
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K o r r e s p o n d e n c y e  M e d y c y n y .

L i s t y  z  L o n d y n u .

I .
K rólow a kąpieli m orskich angielskich niema szczęścia. P rzed  p arą  

miesiącami Lancet podał arty k u ł, w którym  donosi, iż B righton je s t m ie j­
scem niezdrow em . Sław ne i w yborne pod każdym względem pismo, o p a rł­
szy się na wiadomościach bardzo niepew nych — naw et poczciwy H om er 
czasem zadrzemie — doniosło, iż wychodki w tem pięknem  mieście bardzo 
wadliwie są urządzone i że wyziewy z nich sprow adziły wiele p rzy­
padków  zakażenia krw i, szkarla tyny  etc. Fałszyw e te wieści, k tóre „Lan­
cet'' n ieopatrznie w yrzekł, a k tóre inne pisma, bądź w w łasnym  interesie, 
bądź na podstawie najpoważniejszego organu  lekarzy angielskich, pow tó­
rzyły  spraw iły, iż uwierzono, że B righton je s t miejscowością nie zdrow ą 
i zaczęto od niego stronić. Z 20 tu  większych m iast angielskich, w roku 
zeszłym B righton w ykazał najm niejszą śm iertelność. M iasto, do którego 
m yriady gości ze wszystkich stron się zjeżdża, m iałoby być niezdrow em !

W iadomo, iż B righton odznacza się w spaniałym  widokiem na morze, 
urządzeniam i, w których kom fort i w ykw intność doprow adzone są do 
szczytu, oraz wielkiem ułatw ieniem  kom m unikacyi ze wszystkiem i częścia­
mi Londynu i A nglii. Okoliczność ta  spraw ia, iż wiele m iast nadbrzeż­
nych , współzawodniczących z B righ tonem , pała ku  niem u zawiścią 
i tu ie rd zą  niektórzy, iż pewne, z tego w zględu zainteresow ane koła w p ły ­
nęły na redakcyę „ Lanceta” i wywołały a rty k u ł, k tó ry  tyle a larm u n a ro ­
bił. Nie wątpim y jed n ak  ani na chwilę, iż motywa, którem i się R edakcya 
poczytnego pism a kierowała, są uczciwe.

D la uratow ania sławy B righton’u, Zarząd m iasta uznał za stosowne 
wytoczyć Redakcyi „ Lanceta’ proces o ubliżenie i o zw rot straconych ko­
rzyści. Poniew aż jed n ak  proces tak i d ługo trw ać musi i na w yrok długo 
czekać należy, a ludność B rightonu nie chciała pozbawiać się dochodu na­
wet jednego sezonu, więc postanowiono zebrać fundusz koło 10,000 funtów 
sterlingów  (70,000 rubli) na opędzenie kosztów publikow ania wiadomości 
o stanie zdrow ia niesłusznie oczernionego, m iasta. Nie ma się co dzi­
wić, że Zarząd i ludność m iasta, obawiając się kolossalnych stra t, m ogą­
cych stąd wyniknąć, używ ają wszelkich środków  dla zrehabilitow ania B righ­
to n ^ . M unicypalność powzięła doskonałą m yśl wezwania sław nego inży­
niera B a z a l g e t t a , którem u L ondyn swój system kloakowy zawdzięcza, 
żeby zbadał stan kanalizacyi B righ ton’u. Inżynier ten zwiedził bardzo do­
kładnie kloaki i kanalizacyę osławionego nadm orskiego m iasta i o rzekł, iż 
niema najmniejszej przyczyny do tw ierdzenia, iżby było ono mniej zdrowem  
niż dawniej i niż inne m iasta angielskie. K loaki przed 10-ma laty  zbudowane 
kosztem  niemniej niż 140,000 funtów  sterlingów  przez inżyniera S ir  
Jo h n  H a w k s iia w , znanego ze swoich starań  koło budowy podm orskiego 
tunelu , są w edług zapew nień B a z a l g e t t ’a w  zupełnem  porządku , a po ­
wietrze B righ ton’u je s t tak  samo czyste i zdrow e ja k  było poprze­
dnio. B a z a l g e t t e  zaprojektow ał cały szereg ulepszeń, m ających zwią­
zek z w entylacyą i dezinfekcyą, ale o m iazraatach szkodliw ych dla zdro­
wia, o zakażeniu krw i, tyfusach, szkarlatynach etc. w nadm iernej ilości 
wcale mowy być nie może. Ze śm iertelność w mieście nie powiększyła się, 
dowodzą tego ostatnie liczby statystyczne, k tóre  w ykazują 13*/2 p. mille 
śmiercil

N astępnie d r. B. W . R ic h a r d s o n  zbadał dokładnie miejscowość
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i ogłosił odpow iednie sprawozdanie. T w ierdzi on, iż żadne choroby zara­
źliwe nie są tam  endemiczne, źe niem a przyczyny lokalnej, k tóraby takiej 
epidem ii przyczyną, być m ogła, że stan zdrow ia w mieście jes t dobry, że 
wodociągi i system kloaczny je s t w zupełnym  porządku, że b ru k  i tro tu a -  
ry  na ulicach są doskonałe, że bydłobójnie nie są w gorszym  stanie niż 
gdzieindziej i że procent śm iertelności w ogóle nie jest wysoki. Poleca on 
ty lko w charak terze hygienisty  ulepszenia w kąpielach publicznych, d o ­
mach przedpogrzebow ych, w praln iach  publicznych, w wywożeniu gno ju  
i t. d.

In n y  w ybitny hygienista, d r. R ichard  N e a l e , w ydał w drugiem  w y­
daniu  w tych czasach nadzwyczaj ważne dzieło p. t. „ Medical digest'\ 
P ierw sze wydanie tego dzieła pokazało się przed 6-ma laty  i spraw iało już wte­
dy w świecie lekarskiem  silne wrażenie. Zadziw iającą je s t rzeczą, że tak  bo­
gata  lite ra tu ra  lekarska na kontynencie niemoże się tak  znakom item  dzie­
łem  poszczycić. W  rzeczy samej, „ Digest” je s t dziełem  niesłychanie wa- 
żnem dla każdego teoretyka, p rak tyka , badacza i autora, gdyż podaje a l­
fabetycznie wszystkie p rzypadki, oraz rady , jak ie  w ostatnich dziesiątkach 
la t w najlepszych pismach lekarskich się pokazały. P rz y  każdym  przypad­
ku  znajdujem y wymieniony rok  i stronnicę pism a, w którem  go opisano, 
oraz w krótkości podane są środki lecznicze, używane lub zalecane. Co za 
ogrom na oszczędność czasu i pracy stąd w ynika tak  dla p rak ty k a  ja k  
i dla teoretyka! pierwszy z nich nie przyszedł by bez tego podręcznika do 
potrzebnego opisu, k tó ry  mu wielką korzyść przynieść może dla braku 
czasu. Co tydzień pism a lekarskie podają ogrom ną ilość opisów przypad­
ków, now ych środków  etc.; czytelnik dow iaduje się o nich, ale prędko je  
zapom ina, a w yszukanie ich po pewnym przeciągu czasu je s t połączone 
z takiem i trudnościam i i z takiem  poświęceniem czasu i pracy, iż najczę­
ściej zostaje zaniechane. S ław ny dr. D o b e l l  napisał do autora z powodu 
jego  dzieła następujące słowa: „C ałe  la ta  nie mogłem wyjść z podziwie- 
nia, gdy się z Panem  na konsultacyach spotykałem , nad obfitością środ­
ków terapeutycznych, których P a n  używasz. Pokazałeś mi P an  p rzy  
tej okazyi książkę, k tó rą  P an  początkowo dla własnego użytku ułożyłeś, 
a obecnie dla dobra ogółu oddałeś i od tego czasu przestałem  się dziwić 
obfitości środków lekarskich, jak iem i P an  rozporządzasz”. Z porady D o - 
r e l l ’a  autor w ydrukow ał to dzieło, k tóre obecnie w 50-u arkuszach d ru ­
k u  w drugiem  w ydaniu się pojaw iło. D la  dania przybliżonego pojęcia 
o kolossalnej pracy, ja k ą  au tor tego dzieła dokonał, dosyć je s t powiedzieć, 
iż ilość wszystkich cytat, zamieszczonych w niem (po koniec 1881 r.), w y­
nosi 100,000, a wszystko opisane je s t kró tko , jasno i nadzwyczaj dokła­
dnie. W szystkie znakom itości angielskie zalecają gorąco to dzieło i zasłu­
gu je  ono na jaknajw iększe rozpowszechnienie.

Tenże sam dr. N e a l e  zrobił bardzo ważne odkrycie, o którem  ju ż  
na  początku mojego ostatniego listu  w spom niałem  i k tó re  nazwałem  „che- 
micznem  płucem ”. N ierozstrzygnięte dotychczas zadanie dostarczania św ie­
żego pow ietrza do tunelów  drogi żelaznej, zniewoliło go do zastosowania 
używ anych w Indy i (gdzie p rzeby ł 20 la t życia) tak  zwanych „ Punkhas” 
w celach w entylacyjnych. P rzy rządy  d-ra N e a l e 'a  m ają tro jaką postać. 
D la  wentylacyi tunelów  w staw ia wynalazca pom iędzy lokomotywą a wa­
gonam i p rzy rząd  w achlarzow y połączony z rezerwoarem , k tóry  się napeł­
n ia roztw orem  potażu lub sody gryzącej. W  czasie biegu pociągu przez 
tunel, rezerw oar ów pochłania przy  pomocy przyrządu wachlarzowego, 
szkodliw e części składow e pow ietrza, które takim  sposobem się oczyszcza. 
W ydoskonalony  tak i p rzyrząd  wynalazca oddał do użytku podziem nej 
drogi żelażnej L ondyńskiej. D la  teatrów  zbudow ał on rodzaj skrzy­
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ni przez którą- siła pary, przepędza zanieczyszczone pow ietrze, gdzie w roz­
tworze potażu gryzącego się ona oczyszcza i napow rót salę teatralną- za- 
pałnia. P rzekonałem  się w przeszłym  tygodniu  jak  tem peratura  teatru  
w przeciągu kw andransa o 10 stopni F ah renheita  (5°,6 Cels.) się obniżyła, 
jestto  rezultat świetny. Trzeci rodzaj p rzyrządu  N e a l e ’a przeznaczony jes t 
dla oczyszczania pow ietrza w pokojach chorych, w szpitalach, salach kon­
certowych, klassach szkolnych i innych miejscowościach przepełnionych, 
w k tórych zwyczajne środki w entylacyjne okazały się jako  niedostateczne. 
P rzyrząd  ten da się też doskonale zastosować do ochładzania pow ietrza 
w bardzo gorących krajach. S k łada  się on z osady metalowej czw orogra­
niastej z brzegam i stalowemi i z korytka, przeznaczonego na roztw ór a l ­
kaliczny. Na około osady metalowej zawinięty jest ręcznik, osadę wprawić 
można zapom ocą osobnego przyrządu w ruch i ręcznik zanurzając się 
w roztw orze zbiera m iazm ata i odświeża, a zarazem ochładza pow ietrze. 
Byłem  niedawno świadkiem ja k  au to r w ykonał ze swoim aparatem  d o ­
świadczenia w obec Józefa L is t e r a  sławnego w ynalazcy m etody przeciw- 
gnilnej leczenia ran, a doświadczenia te  w ykazały do jak  świetnych rezu l­
tatów  doprow adza użycie „płuca chemicznego”..

O  czasu do czasu opowiadali podróżnicy o przebyw ającej w M exyku 
jaszczurce, k tó ra  jadow item  swem ukąszeniem bardzo szybko śm ierć m iała 
sprowadzać; naturaliści jednakże równie mało tym  opowieściom w iary da­
w ali, ja k  zapewnieniom o istnieniu potw ornego węża m orskiego lub ja sz ­
czurek ogniem ziejących. Niedawno jednakże otrzym ano w tutejszym  ogro­
dzie zoologicznym jaszczurkę, k tó ra  ja k  się okazało jest właśnie taką j a ­
dowitą. W  pięknie zabarw ioną skórę opatrzone zwierzę, znane było do ­
tychczas zoologom pod nazw ą Holoderma liorridus, ale nie uważali oni je  
za jadow ite. Tymczasem dr. G ü n t h e r , d yrek to r oddziału zoologicznego 
w brytańskiem  M uzeum  (British Museum) k tó ry  zaraz po przybyciu  tej 
jaszczurk i, badał ją  dokładnie, znalazł iż obiedwie szczęki ma ona zapeł­
nione zębami jadow item i, wydrążonem i i połączonemi z dwoma g ruczo ła­
mi. Obecnie zatem  wszelkie wątpliwości o jadow itości tego zwierzęcia zo­
stały  usunięte. Jakko lw iek  sprowadzone z M exyku zwierzę podarunek  sła­
wnego przyrodoznaw cy S ir  J o h n  L u b b o c k ’a , było d ługą  podróżą znużo­
ne i napół odurzone i wycieńczone z głodu, gdyż przez całą drogę nic nie 
spożywało, jednakże  jadow itość jego  nie ulega w ątpliw ości, gdyż żaba 
zdechła w m inutę, a świnka m orska w trzy  m inuty po ukąszeniu. N ajczę­
ściej widzieć się daje ta  jaszczurka w okolicach Puebli, gdzie m iejscowi 
Indyanie uw ażają ją  za uosobienie złego bożka i sk ładają  jej ofiary.

Jedno  z pism Filadelfijskich opisuje ciekawy przypadek , w którym  
kolor włosów pacyenta w kró tk im  przeciągu czasu się zmienił. P acyent c ier­
p iał na zapalenie pęcherza moczowego oraz miedniczki nerkow ej przyczem  
obok zwyczajnych pęcherzowych i nerkow ych objawów, zauważono na- 
przem ian zaparcie stolca i rozwolnienie, uparte  w ym ioty, ból głowy i bez­
senność. Moczu bardzo mało odchodziło. Zadawano pilokarp inę podskórnie, 
poczem choroba po 15-miesiącznem trw aniu została wyleczoną, ale jed n o ­
cześnie w łosy, k tóre poprzednio były jasno-blond, stały  się zupełnie czar- 
nemi i znacznie gęściej porastały . C iekaw e to zjawisko przypisać p raw do­
podobnie należy użyciu p ilokarpiny. Leopold. Katscher.

Wiadomości bieżące krajowe i zagraniczne.
Krajowe. Tow. lek. W arsz. na posiedzeniu odbytem d. 2 Stycznia r. b. wybrało 

na członków honorowych (z inieyatywy kol. K o ś m u ś ts k ie g o )  kol. Dawida R osE N T iiA r.A  
i Izydora K o p r r n i c k i e g o .
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2  C e sa r s tw a . Wracz (N r. 51 r. z .) radzi tym którzy nieprzychylni są utrzyma­
niu kursów żeńskich lekarskich odczytać broszurę S u s z y ń s k ie g o  p. t. „Zenszozyna wracz 
w Rossii. Oczerk diesiatiletja żeńskich wraczebnych kursów”.

—  Prof. E i c h w a i .d  w  Petersburgu miał kilka odczytów o homeopatyi z powodu 
reklam wiadomych Ditmana; prelegent wykazał że p. D. niema wyobrażenia o zasadach 
nauki lekarskiej.

—  W szpitalu krzyża czerwonego w Petersburgu gdzie miały się dokonywać ści­
słe próby nad metodą leczenia hom eopatycznego dyfteryi sposobem p. Ditmana, pierwszy 
chory tam pom ieszczony zmarł.

—  Niejaki Rybner urzędujący w moskiewskim wojskowo-lekarskim m agazynie 
aptecznym pomieszczonym został w domu obłąkanych wskutek rozporządzenia władzy 
wojskowo-lekarskiej. Zona owego Rybnera złożyła na ręce prokuratora skargę, w której 
twierdzi że mąż jej nie jest obłąkanym, a osadzenie jeg o  w domu warjatów było nakaza­
ne z powodu denuocjacyi z jaką tenże wystąpił odnośnie do nadużyć jak ie  się w magazy­
nie dzieją. Wracz radzi czekać na objaśnienie ze strony władzy.

—  Rola lekarzy sanitarnych nie zawsze je st miłą. Oto w O dessie jeden z nich dr. 
M o r g u l is  który wykrył w domu p. Aglickiego straszny nieporządek, otrzymał list za­
wierający zdanie iz ,,wychodki w domu p. A glickiego są czystsze od sumienia pana d-ra 
M o r g u l is a ” . Sąd kryminalny orzecze o postępku pana A glick iego.

—  Wracz (Nr. 51 r. z ) zwraca słusznie uwagę na dziwny fakt iż jednocześnie ze 
zdobyciem przez aptekarzy w państwie rossyjskiem  podwyższenia znacznego taksy na­
stąpiło  z urzędu zniżenie ceny prawie wszystkich lekarstw w Niem czech według przepi­
sów na rok 1883  obowiązujących.

—  Wracz (Nr. 51 r. z.)  donosi że na pierwsze urządzenie kliniki ginekologicz­
nej w uniwersytecie warszawskim przeznaczono 300  rs. i wiadom ość o tej wysokiej 
summie kończy słusznie dwoma wykrzyknikami.

—  W dniu 2 7 Grudnia zmarła w skutek zarażenia się dyfteryą w Peterburgu M a- 
rja Mordwinowa kobieta-lekarz. Nieboszczka pochodziła z zamożnej i arystokratycznej 
rodziny. Życie całe poświęciła leczeniu ludu. Egzamin lekarski złożyła w r. 1880  od te ­
go czasu latem leczyła lud wiejski a w zimie niosła pom oc w suterenach i na podda­
szach.

Zagraniczne. W Towarzystwie lok. Krakowskiem na rok 188 3 wybrany został 
na prezesa dr. O bajańskj, na wiceprezesa dr. K w a ś n i c k i  na sekretarza stałego dr. J o r ­
d a n ,  na podskarbiego dr. Z a r e w i c z ,  na sekretarza dorocznego dr. M e n d e l s b u u g .

—  Czytamy w Przeglądzie lekarskim Krak.: Na posiedzeniu sprawozdawczem  
Tow. lek. naszego odbytem d. 3 b. m. po przemówieniach prezesa ustępująoego J o r d a -  
n a  i prezesa nowoobranego O b a l i ń s k ie g o , pierwszy uzasadnił wniosek swój względem  
potrzeby ułożenia zasad etyki lekarskiej obowiązywać mającej członków Tow. lek. na 
wzór istniejącej już zagranicą. Zgromadzenie zgodziwszy się na wniosek ten w zasadzie, 
poruozyło Komitetowi wypracowanie odnośnych przepisów.

—  Prof. S z o k a l s k i  został wybrany na członka honorowego na ogólnem  zgroma­
dzeniu Tow. lekarzy czeskich.

—  P rof. D o h r n  z Marburga został powołany do K rólewca na m iejsce H i l d e -
BBA N D TA .

—  Prof. E w a l d  został mianowany Dyrektorem  szpitala kobiecego w Berlinie. 
Kandydatów na to m iejsce było 56 a między nimi 3 professorów. Okoliczność ta rzuca 
pewne światło na położenie i widoki pewnej cżęści docentów.

—  Prof. H o e f m a n n  z Dorpatu poleca faradyzacyę, jako doskonały środek prze­
ciwko odmrożeniom. 2 lub 5 razowa faradyzacya usuwa cierpienie.

www.dlibra.wum.edu.pl



48

—  Międzynarodowy Kongres lekarski odbędzie się w dniach od 10 do 16 Sierp­
nia 1 8 8 4  w Kopenhadze.

—  W  New-Yorku otworzona została poliklinika przeznaozrna wyłącznie dla mło­
dych lekarzy którzy świeżo ukończyli kurs uniwersytecki, dla dania im m ożności rozwi­
nięcia działalności praktycznej.

—  Podczas epidemicznego panowania tyfusu brzusznego w Paryżu w końcu roku 
zeszłego, wykryte zostały grube nadużycia w sprzedaży chininy przez aptekarzy. Śledz­
two zostało zarządzone.

—  W  pismach niemieckich dawniej, a obcenie i we Wraczu czytamy wiadomość 
źe władze austryjackie zwróciły się do prof. T o m s y  w  K ijowie i do prof. L a m b l a  
w W arszawie z propozycyą objęcia przez nich katedr w organizującym się wydziale le ­
karskim czeskiego uniwersytetu w Pradze.

—  Gazette hebd. podaje myśl dr. M o s k r a  by upowszechnić noszenie przy sobie 
rodzaju ołówka łatwo palnego który po zapaleniu stanowi źegadło odpowiednie do kaute- 
ryzacyi ran z ukąszenia i t. p. Przepis jest następujący: 1 uncya sproszkowanego węgla, 
1 drachma saletry, 4 skrupuły żelaza.

—  Powiastka o pacjentce która uległa pęknięciu błony bębenkowej wskutek oału- 
su  powtarzana przez wszystkie pisma nasze okazuje się  zupełnie bajeczną. Prof. G r u b e r  
w wykładzie swym o przyczynach rozerwania błony rzeczonej wyrzekł iż niektóre pa- 
cyentki za przyozynę tego obrażenia padają całusy. Ztąd wyrosła bajka o „uroczej dzie­
wczynie w jednej z klinik wiedeńskich”.

—  Dyrektor instytutu położniczego w Monaohium i profesor akuszeryi dr. H e ­
c k e r  zmarł d. 14 Grudnia w 55 r. życia. D zieło jeg o  p. t . „K linik d. Geburtskunde’ 
wyszło w dwóch tomach w r. 1861 —  64.

—  Pism a franeuzkie donoszą że wdowa lekarza L a w s o n ’a który został stracony 
za otrucie swego szwagra zażądała od towarzystwa assekuracyjnego wypłaty kapitału 
2 5 0 0 0  fr. na jaki się nieboszczyk ubezpieczył. Summa ta wypłaconą została, praw dopo­
dobnie dlatego że jak się pokazało L. był istotnie chorym um ysłowo.

—  W Darmstacie wyznaczono komissyę pod przewodnictwem d-ra K n o r r a , która 
ma rozpatrzeć kwestyę obarczania pracą domową uczniów w wyższych zakładach naukowych.

—  W szystkie fakultety lekarskie we Francyi odrzuciły projekt ministra ośw iaty  
stworzenia nowego stopnia naukowego lekarskiego pod nazwą , , Docteur des sciences mé­
dicales”.

—  Akadem ja umiejętności w Paryżu wybrała 8 6 głosam i z 40  prof. B u n s e n a  na 
członka zagranicznego w m iejsce zm arłego W o e h l e r ’a .

—  W  Tow. chirurg, w Paryżu R a y m o n d  opowiadał o wypadku odbarwienia wło­
sów na głow ie w ciągu 5 godzin u chorego cierpiącego na gwałtowną neuralgją.

Zmarli. Zmarły w d. 1 6 Grudnia r. z. w Marburgu dr. B e n e k e  profesor tam tej­
szego uniwersytetu urodził się w 18 2 4  r. Prace jego  na polu literatury lekarskiej są bar­
dzo liczne a wszystkie świadczą o ogromnej pracowitości autora z jednej i o sam odzielno­
ści, oryginalnośoi sądu z drugiej strony. Do najznakomitszych należą: „Grundlinien d. P a­
thologie d. Stoffwechsels”— ,,D ie  anatomischen Grundlagen der Constitutions anomalien 
d . Menschen”. W  ostatnich czasach badał wpływ leczniczy klimatu m orskiego i na krót­
ki czas przed śmiercią wydał w tym przedm iocie sprawozdanie o pierwszem przezimowa­
niu chorych na wyspie Norderney.

—  W  d. 2 4 Grudnia r. z. zmarł w Paryżu dr. C o r v is a r t  były lekarz Napoleona III  
a syn tegoż nazwiska lekarza cieszącego się kiedyś zaufaniem Napoleona I.
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