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(Cigg dalszy.—Zob, Nr. 5).
»Najprzod”.

7/ maltodci bylismy malemi chlopakami Ja i Tomek, przesladowal
mnie zawsze, zniewazal ale ja tego nie uwazowal 1 ze jest jeszcze za glu-
pi i tak zawsze choé byl juz dorosly i mial rozum i przy ludziach choé
bylo najwiecej ludzi przy robocie wyprzezywal, zmigszal z blotem. Przed
Rodzicami oskarzal falszywie zawsze, Rodzice swarzyli na mnie, ale ja na
Boga pomyslal, ze Pan Bog wszystko widzi, jakmy poszli oba do roboty,
zadnej roboty nie mozna bylo zrobi¢ szczesliwie, czy w polu czy w domu,
nieraz kazali nam w pole jechaé oraé, zeby mi poganial, tom si¢ wiecej
nauganial niz zoral i wolalem sam oraé jak z nim, bo si¢ nie mozna bylo
zgodzié przy zadnej robocie... Ale poiniej przyszed! do rozumu, zle nie
przestal robi¢ i zgodzié si¢ niecheial, a jezeli ja na niego nie przystal, to
my si¢ pobili i dobil mi, ze musialem przystaé na niego.... a gdy mi Ta-
tu$ gadaja, czemu robisz uganiaczke, to ja im moéwie, z czego do czego
przyszlo, to on mnie przeszczekal i nie dalem rady moéwié, i jego prawda
byla i tak zawsze bylo po kilkadziesiagt kro¢ razy... Tomek ganil mnie
przed dziewkami obmawial, ze mam ruptur¢ przed kazdym, i nigdziem
miejsca nie mial... tagem pomyslal, ze napisze¢ list do powiatu, drugi do
ksiedza, zeby ludzie wiedzieli, przez com se zycie odebral i ze przez Tom-
ka. Bardzo mi to przykro bylo, ze ja DBoga prosze a pan Boég niema mi-
osierdzia nademng i ze teraz muszg¢ se zycie odebraé i djablu dusze po-
darowaé..... robilismy przy rodzicach oboje (z zong) ale nie chowalismy
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dlugo nic dla siebie, jak inni mlodozency, a gdy mi tatus dali prosie,
Tomek przewodzil nad tem, na co ja si¢ mam zapomagaé, burzyl rodzi-
cow, oskarzal mnie falszywie, burzyl pomiedzy nami, zebym zong zbil
i wygnal od siebie, rozmawial w $miechach z zona mowy nie potrzebne
i bluznierstwa, burzyl mi przyjazn malzenska: ,na co ma chowaé (cielg)
niech se idzie na pokrzywnice do matki (zony swej), tam niech si¢ doro-
big, tam jest grunt, tam se niech postawi chalupe i tam niech bedzie”
méwil Tomek. Takie rodzicom lekarstwa zadawal, ze si¢ nawet w zlosci
nie czuli, jaze zgrzytali zebami na mnie, oczy ich jaze bolaly patrzeé na
mnie: Skréé niego wszysey mi¢ mieli tak jak cierniaka w nodze... rodzice
moéwili, ze nie mam zadnego chowania u nich, méwili, ze jabym chcial
byé wigkszym gospodarzem jak oni, tak wszystko Tomek burzyl, co po-
wiedzial to oni przystali na niego, Tomek wszystkim rzadzil, on mi sig
nie wstydzil ukraja¢ kawalek chleba, to mi ludzie przyganiali ze bior¢ od
niego, ze on mi udziela; do roboty Tomek rozkazowal wszystkim, jakem
byl dobry na niego tom go ustuchnal, jakem byl nie dobry, tom inszg ro-
bote¢ robil. Tomek ich tak zburzal, ze jakem im pare razy to gadal, to
porwali siekiery na mnie, Co zginglo z domu, to Tomek powiedzial, ze ja
wynoszg... pomyslalem se zycie odebraé, ale zona biedna gdzie si¢ podzieje
przezemnie, te sieroty latwo na marnosé¢ po6jda, Trapilem si¢ bardzo, bom,
takie zycie mial zmartwione zawsze skro¢ Tomka, ktéry opowiadal mi, ze
mi tak dobije, ze musz¢ zdechnaé, Ze mnie zabije, ze musze¢ od jego reki
zginaé, zaprzysiggowal sig, ze mnie musi zabi¢. Pomyslalem do Wiednia
jecha¢, zeby Najjasniejszy Pan Césasz to przesluchal i jaka ugode po-
mi¢dzy nami nakazal zrobi¢é; radzilem si¢ jednego chlopa, ale mi na to nic
nie odpowiedzial...

Wszystkiego nie pisze, bo nie pamigtam, a c¢o pamigtam, to moze
trzecia czgsé, ale i to nie pisz¢, bo mi si¢ nawet nie chce: co mi Tomek
kraywdy zrobil, to nie ma tyle gwiazd na niebie, ani liscia na drzewie, ani
piasku w morzu, niezliczona przykrosé¢ zmartwienia mojegol

Tatus mi méwili, ze mi bedg pamigtaé przy swoim zgonie, ze mi nie
dadza, nic nie zapiszg i z pewnosciag musz¢ byé pod nogy Tomkowi, ze
mnie zamorduje, bo mi odpowiadal, ze mi potyl dobrze jeszcze, pokiel
mnie ma kto obroni¢, ze musze¢ zdechnaé od jego reki i to sig tak wszy-
stko stosowalo, tak jakbym widzial przed swojemi oczami, ze teraz nie
mam nic i mial nie bede a jezelimi Tatu$ dadza co, to gorsze, i nie bede
mial skad wzigé do zycia a Tomek bedzie wydziwial ze mna, co bedzie
cheial. Do sadu do prawa, udaé sig nie moge, bo on bedzie bogatszy, bo
kto smaruje to i jedzie 1 nie znajdzg¢ sprawiedliwosei.

Pomysliwalem trapilem si¢ bardzo i z tego zmartwienia takem zwa-
ryjowal w t¢ nieszczgsng noc, com go porabal”,

Na podstawie tych wszystkich dochodzen pp. znawey przedlozyli Sa-
dowi nastgpujgcej tresci
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Orzeczenie:

Jan S., wiesniak lat 30 liczacy, zonaty, czlowiek trzezwy, zdaniem
urzgdu gminnego pracowity, zdaniem za§ $wiadkéw do pracy niechetny,
usposobienia zawsze ponurego, przyznal w pierwszem przestuchaniu sgdo-
wem (d. 3 Pazdziernika 1881 r.), ze na kilka dni przedtem w nocy za-
mordowal §pigcego brata swego Tomasza S., a przyznal ze wszystkiemi
szezegblami, w sposdb wzbudzajacy zaufanie zupelne i wykluczajacy pra-
wie wazelkie podejrzenie, jakoby czyn swoéj okropny popelnil w stanie ja-
kiegos$ obledu. Jako pobudke calkiem uzasadniona podal dlugoletnia nie-
przyjazn brata, ktéry mu wszedzie, w obec rodzicéw, narzeczonej, zony
i obeych, stawal na przeszkodzie, ktéory mu zatrul caly mlododé, czynil
nieznosng terazniejszo$é i kazal spodziewaé sie smutniejszej jeszeze przy-
szlosci; do czynu tego przygotowal si¢ nalezycie, albowiem owej nocy
wbrew swemu zwyczajowi i wyraznemu zakazowi ojca polozyl sig spaé
w suszarni, przygotowawszy sobie wprzody siekierg, $wieczke i zapalki;
w nocy wszedl do stajni, gdzie spal Tomasz, zaswiecil swiece, przylepil ja
do zlobu, poczem ujrzawszy brata spizcego i lezacego na prawym boku,
twarza ku Scianie zwréconego, uderzyl go siekierg w kark 2 lub 3 razy;
czekal chwilg, a obawiajac sig, ze brat moze jeszcze zyje, uderzyl go po-
nownie ostrzem siekiery 2 razy w glowe, zagasil swieczke, ktora zabral ze
soba, siekier¢ zas skrwawiong rzucil w stajni, gdzie tez ja pdzniej znale-
ziono. Jezeli jeszecze dodamy, ze wedlug zeznania $wiadkéow obwiniony
nazajutrz zrana na zgdanie ojea, aby poszedl do stajni, i obudzil Toma-
sza, nie poszedl, méwiac: ,nie pojde, bo mi zimno”, ze na pytanie zandar-
ma, skad pochodza plamy krwawe na jego koszuli, ttumaczy! sie, ze to
sa plamy od pchel, to mamy obraz czynu naleiycie umotywowanego, wy-
konanego przez czlowieka zdrowego na umysle, i ztad to pochodzi, ze
w pierwszym czasie sledztwa nie zachodzilo zadne podejrzenie co do sta-
nu umyslowego Jana S. Dopiero poézniej wéréd sledztwa Jan S. poczal
opowiadaé, ze cierpi na bdl w glowie, i twierdzié, ze czyn swéj popelnil
takze podezas takiego obalamucenia; podania te pdzniejsze, jako czgstokroé
u obwinionych wsréd sledztwa pojawiajace si¢ w celu uniwinienia sig, nie
zastugiwalyby wcale na uwage, gdyby nasamprzéd Jan S. nie robil w is-
tocie wrazenia czlowieka, jezeli nie oblzkanego, to przynajmniej hipochon-
dryka lub tgpego na umysle, albo wreszcie epileptyka i gdyby powtére
d. 6-go Maja r. b. w wigzieniu tutejszem Jan S. nie doznal byl jakiego$
napadu, a to wedlug podania jednego z wigzniéw, potwierdzonego przez
zawiadowcg wigzien. Z uwagi, ze S. podal wtedy, iz podobme napady
miewa czgéciej 1 ze one zwykle przychodza w nocy, z uwagi nastgpnie, ze
niepodobna bylo z géry zaprzeczyé, jakoby badany nie cierpial napadéw
Jjakichs, uwazaliémy za wskazane, aby S. przestany zostal do zakladu dla
oblgkanych, w celu poddania go scislejszej obserwacyi. Gdy Sad uczynil za-
do$é nuszemu zyczeniu, mieliSmy sposobnosé obserwowaé obwinionego

w tutejszym zakladzie dla oblgkanych od d. 24 Czerwca do dnia dzisiej-
8zego.



88

Rzeczywiscie w zakladzie spostrzegano u niego dwa napady, a mia-
nowicie jeden dnia 28 Czerwca, a drugi d. 18 Lipca; niestety ani pier-
wszym ani drugim razem zaden z podpisanych nie byl obecnym przy sa-
mym napadzie, tylko raz postugacz a potem lekarze stuzbe pelnigey, a do-
piero pod koniec napadu jeden z podpisanych nadszedl; z opisu nie wyni-
ka, jakoby te napady byly typowemi napadami epileptycznemi, moznaby
je co najwiecej nazwaé epileptoidycznemi,

Rozchodzi si¢ nasamprzdd o to, czy te napady nie byly udawanemi?
Jakkolwiek jest rzecza uderzajacs, ze S. w pierwszym czasie po uwiezie-
niu nie wspominal o swoich napadach, ze i urzad gminny nic o tem nie
wie, jakoby S. cierpial dawniej podobne napady, jakkolwiek wigc mieli-
by$my prawo podejrzewania rzeczywistosci takowych, to jednak z drugiej
strony trudno przypuscié, aby czlowiek prosty, ograniczony, zdobyl si¢ na
udawanie napadéw, ktére mniej wigcej kazdym razem w podobnej wyste-
puja postaci. Choébysmy je wige uwazali za rzeczywiste, a nie udawane,
nie moglibysmy ich uwaia¢ za zwykle epileptyczne, a co najwazniej-
sza, nie ma dowodu, ze S. podobme napady cierpial i dawniej przed
spelnieniem czynu swego okropnego; tak wigc nie mielibysmy prawa uwa-
zania czynu tego za wynik obledu epileptycznego, gdyby nawet i inne
okolicznosci za istnieniem takowego przemawialy.

Ale w naszym przypadku nietylko nic nie przemawia za tem, jakoby
czyn popelniony zostal w obledzie epileptycznym, ale wszystko prawie
przeciw takiemu oblgdowi $wiadezy. Jakkolwiek S. obecnie niechgtnie so-
bie przypomina szczegoly czynu i woli twierdzié, ze nie wie, co mu sig
stalo, ze czyn taki popelnil, to przeciez nie podpada najmniejszej watpli-
wosel, ze czyn swoj przygotowal. Juz od lat kilku nosil si¢g z zamiarem
pozbycia si¢ brata w sposob gwaltowny, nie dopuscil si¢ za§ pierwej mor-
derstwa na nim, poniewaz jak sam przyznaje, mial nadziejg, ze brat ten
ozeni si¢ i wyniesie z domu. Gdy nadzieja ta zawiodla go, gdy do da-
wniejszych a licznych powodow nienawisci przystappila jeszeze zazdrodé
z powodu domniemanego stosunku milosnego brata z zong, S. przystapil
do spelnienia zamiaru swego. Poczawszy od przygotowania siekiery i $wie-
cy az do wyniesienia si¢ na nocleg do sadu, wszystko bylo z gory ulozo-
ne; czyn sam spelnil w sposdb skryty z zupelnz swiadomoscia i przytom-
noscig, a po spelnieniu powrécil do sadu; z rana niechcial pdjéé do stajni,
a do czynu swego nieprzyznal sig, usilowal nawet zrzuci¢ z siebie poszlak,
tlémaczac pochodzenie krwi od pluskiew i t. d. Co wainiejsza, przy pier-
wszem przestuchaniu sadowem podal wszystkie szczegoly z najwieksza
dokladnoscia; pamietal, jak brat lezal, ile razy i gdzie uderzyl, gdzie rzu-
cit siekierg; pomingwszy juz okolicznosé, ze przyznal rowniez, iz czyn byl
przygotowany i co go do niego popchnelo. Tak nie przedstawia sig¢ nigdy
czyn epileptyka; bywa on gwaltowny, okrutny nawet; epileptyk dziala bez
przygotowania, godzi w osobe pierwsza lepsza, nawet nieznajomg, pastwi
si¢ nad swoja ofiara, a po przejéciu napadu niczego nie pamigta.
Kto za$ dzialal w interesie wlasnym 2z taka $wiadomoscig, kto taka za-
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chowal pamieé o waszystkich najdrobniejszych szczegélach, ten nie dzialal
w napadzie obledu epileptycznego.

Znang wprawdzie jest forma obledu, w ktorym chory dopuszcza sig
czynu gwaltownego, o ktorym najczesciej zupelng zachowuje pamigé, ktéry
przez dluzszy czas nawet przygotowuje: jestto obled zadumowy. Mielibys-
my wprawdzie niejaka podstawe do przypuszezania, ze S., jak go opisujg
swiadkowie, cierpial na zadume nizkiego stopnia; ale byloby to tylko przy-
puszczeniem, a przeciw niemu przemawiajz znow dwie wazne okolicznosei:
raz ze S. nie cierpial halucynacyi i urojen, ktére najczedciej staja sig
u melancholika przyczyna czynow gwaltownych; powtére, ze melancho-
lik dopusciwszy si¢ czynu gwaltownego doznaje ulgi w swojem cierpieniu
i ze skrucha przyznaje si¢ do nieprawnego czynu swego. W braku tych
podstaw nie mozemy takze twierdzi¢, jakoby S. popemil czyn zbrodniczy
w napadzie obledu zadumowego. To tez i obserwacya nasza nie stwierdzi-
la, aby badany w ogéle cierpial na zadume. (d. ¢. n.)

STRESZCZENIA I WYCIAGI.

51. Miersenie ilosci krwi zawartej w ustroju wiersat ssgeych. GREHANT
i QUINQUAUD podaja bardzo 4cisla metodg polegajacg na tem, iz pewng
odmierzony ilos¢ kwasu weglanego daje si¢ wdechngé zwierzeciu, poczem
upuszcza si¢ zwierzeciu pewna oznaczona 1ilosé krwi i w takowej zawartg
ilos¢ kwasu weglanego oElicza. Poniewaz wdechnigty kwas weglany jedno-
stajnie na caly mass¢ krwi si¢ rozdziela, przeto z ilodci znalezionego kwa-
su weglanego w odmierzonej ilosci krwi zawartego, mozina wprost ozna-
czyé ogédlng ilodé krwi w calym ustroju. Srednia waga krwi psa stanowi
od '/, do '/,; wagi ciala. (Centraiblatt f. d. med. Wn, Nr, 2—1883).

52. Leczenie odbytn nieprawidlowego, (BERGMANN) jest bardzo waine dla
chirurga dla tego, ze stan ten chorobliwy, ktéry ma byé¢ wyleczony na
drodze operacyinej, jest w niektdrych przypadkach przez niego samego
dokonany. Odbyt nieprawidlowy jest zwykle nastgpstwem zgorzeli kiszki
uwigzionej w przepuklinie. Niektorzy chirurgowie, jak KoCHER i JAFFE
radza w kazdym przypadkn zgorzeli kiszki przy uwigzionej przepuklinie
wykonywaé wyciecie kiszki i zeszycie. W ostatnich pigciu latach ogloszono
32 przypadkéw okreinego wycigeia jelita, dotknigtego zgorzela w przepu-
klinie uwigzionej. Z tej liczby 19 wkrotce po operacyi zmarlo 13-tu, ope-
rowanych wyzdrowialo, lecz w 7 przypadkach nastapilo rozejscie si¢ szwu
i wydalenie kalu przez rang¢ na zewnatrz. Tym sposobem zupelnie pomy-
flny skutek osiagnigto tylko 6 razy na 26 przypadkéw niepomyslnych.
I nie ma w tem nic dziwnego. W poczatku zgorzeli, kiszka jest w stanie
zapalnym obrzmiala i przekrwiona, skutkiem tego jest bardziej krucha
i Iatwicj si¢ rozrywa. W jednym przypadku operacyl przepukliny udowej
u kobiety 34-letniej, BErRGMANN wykonal wyciecie czgse1 jelita zgorze-
linowego 1 zeszycie, lecz przy zeszywaniu kiszka si¢ rozrywala, chociaz
w_tem miejscu nie miala pozoru chorobliwego, z tego powodu utworzyl
odbyt nieprawidlowy ktory si¢ w 10 tygodni sam przez si¢ zagoil. W ta-
kich przypadkaeh zeszywanie odcinkow jelita jest polaczone z roznemi
niepomyslnemi okolicznosciami. Granica czegéci zgorzelinowe] nie jest za-
wsze wyrazna, kiszka na znacznej przestrzeni jest obyzmiala i gazami roz-
deta. Nagromadzenie kalu w miejscach sasiednich jelita rowniez ma nie-
pomyslne znaczenic dla szwu. Oddzielenie krezki od jelita zdrowego przy
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zeszy waniu ma znaczenie dla odzywiania kiszki, tem wigcej ma ujemne znacze-
nie dla kiszki w stanie zapalnym si¢ znajdujacej. W ogole, wedlug B., wy-
cigcie zgorzelinowej czgsci jelita przy herniotomii nalezaloby wykonywaé
wtedy, gdyby utworzenie przetoki kalowej dawalo gorsze rokowanie niz
wycigeie jelita w stanie zapalnym si¢ znajdujgeego, lub tez gdyby nie by-
o srodka dla wyleczenia odbytu nieprawidlowego. W klinice CzERNY’ego
z 9 przypadkoéw herniotonii, w ktorych 7 razy utworzono przetoke kalows,
a dwa razy nastapilo przedziurawienie jelita po odprowadzeniu petlicy,
cztery zakonezyly si¢ $émiercia wkroétce po operacyi (collapsus). W pigeiu
pozostalych przypadkach odbyt nieprawidiowy zagojono w 4 do 12 tygo-
dni. Przy leczeniu odbytu nieprawidlowego glowna role graja trzy wska-
zania: rozszerzenie dolnego odcinka przewodu pokarmowego od otworu
odbytnicy do miejsca przetoki, zniesienie ostrogi (Sporn) w swietle kiszki
i usunigcie powiklan przetoki zewngtrznej. Pierwsze wskazanie najlepiej
si¢ wypelnia przez lewatywy z irrygatora trzymanego na wysokosci 2—3
metrow. Dla zniesienia ostrogi nie ma lepszego srodka jak enterotom Du-
PUYTREN’A, ktérego zastosowanie tam, gdzie pomiedzy dwoma odcinkami
jelita mozna wyczué przegrodg, nie jest trudne. Usunigcie powiklan i za-
gojenie ostateczne przetoki kalowej w niektorych przypadkach niedawalo sig
uskuteczni¢ w dawniejszych czasach, DUPUYTREN np. pewnego pacyenta
przez 10 lat w klinice i nie mogl osiaggnaé zagojenia. W ostatnich
czasach znaleziono srodek dla zwalczenia odbytu nieprawidlowego, daleko
pewniejszy niz wszystkie inne, chociaz nie wolny zupelnie od niebezpie-,
czenstwa a mianowicie wycigcie jelita z nastepczem zeszyciem. W ostat-
nich pigciu latach ogloszono 25 przypadkéw, z tych wyzdrowialo osob 15,
zmarfo 10. Stosunek znacznie pomyslniejszy niz po zeszyciu jelita w na-
stepstwie zgorzeli. Wyniki beda jeszcze lepsze przy udoskonaleniu techni-
ki operacyjnej, w tym wzgledzie wazne znaczenie maja nastgpujzce okoli-
cznosci: zamknigeie kompletne jamy otrzewnej po operacyi, azeby uniknagé
septycznego zapalenia otrzewny, co jest obecnie prawidlem przy owaryo-
tomii; szkodliwy wplyw na odzywianie jelita oddzielenia krezki i nakoniec
udoskonalenie szwu przez uzycie najcienszych ligatur lub katgutu oraz
igiel. W zakonczeniu opisuje BERGMANN swoj szosty przypadek odbytu
nieprawidlowego u chorego szesnastoletniego. Cierpienie to datowalo sig
od trzech lat, otwor na scianie brzusznej wielkosci 2 marek znajdowal sig
posrod blizn pozostalych po dawniej przedsigbranych bezskutecznie opera-
cyach. Po otworzeniu jamy brzusznej okazal si¢ defekt kiszki $lepej wiel-
kodci talara, na to miejsce nalozono 60 szwow. Plerwsze wyproznienie
mialo miejsce dnia dziesigtego, na 20 dzien chory opuscil loze, majac wy-
proznienie codzienne i dobry apetyt.  (Wiener med. Blitter 1883. Nr. 25 3).
53. 0 uleczalnosci i leczeniu wigdu mlecza paciersowego, Prof. A. EULEN-
BURG mial odczyt na posiedzeniu Towarzystwa Hufelanda w Berlinie 17
Listopada 1882. W pracy swojej zaznaczyl E. przedewszystkiem ze liczba
wmawianych tabetykéw i tabophobéw prawie wyréwnywa liczbie rze-
czywistych tabikéw. Jakkolwiek tabes opisany byla jeszcze w r. 1844 (przez
HogrNa) to jednakze dopiero w ostatnich czasach tabes dorsalis, ,,Ataxte lo-
comotrice” DUCHENNA, ,, Paralysis spinalis progressiva” WUNDERLICHA, udalo
sig zlaé w jeden obraz kliniczny: szarego zwyrodnienia tylnych peczkéw.
Pomimo tego do dzi§ nic ma zgody co do natury samej choroby i co do
Jjej rozwoju w tak zlozonym organie jakim jest mlecz krggowy. Nic wige
dziwnego ze i w kwestyi uleczalnosci tej choroby rézne panuja pojecia.
Poczynajagc od ROMBERGA, ktéry wszelka ideg uleczalnosci odrzucal i STEIN-
THALA ktory utrzymywal ze w tej choroba jest ,therapia nulla”, dopiero
R. REMAK 1856 w swej Galwanoterapii o uleczalnodci wiadu mial odwage
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pisaé i narazié si¢ na polemike¢ uwlaczajacy jego stanowisku. Po nim Woun-
DERLICH, CHARCOT i VuLPiAN, Duguer, VipaL, BOURILLON i inni zacze-
li pisa¢ o skutkach saletranu srebra w tej chorobie, podniesli znaczenie hy-
drothermotherapii, a NUSSBAUM swem nacigganiem nerwoéw, chociaz przy-
czynil si¢ do wielu naduzyé, jednakze kwestye uleczalnosdei wigdu postawil
na porzagdku dziennym. Badania ADAMEKIEWICZA nad naczyniami mlecza
kregowego ludzkiego, rzucily dopiero nowe $wiatfo na sama nature i kwe-
sty uleczalnodci wigdu. Wedlug tych badan zdaje si¢ iz choroba polega na
processie migdzymigzszowym (intersticyalnym), stale odpowiadajgcym przebie-
gowi wigkszych pni tetniczych, 1 majacym swoje zrodfo w tylnych peczkach
i odpowiednich o$rodkach tylnych korzeni. Usposobienie tylnych peczkow
do pomienionego processu pochodzi zapewne z anatomicznych wzgledow, a
mianowicie stad ze tylne peczki z rozmaitych systeméw tetniczych krew
dostaja. EULENBURG opiera wniosek ze uleczalnodé jest mozliwa przez
przywrécenie uposledzonego krgzenia w drogach tetni-
czychmlecza resp. przez podniesienieodzywiania cier-
pigceych czedci, przezrozwinigcie dostateczniesilne-
gokrwi obiegu co stanowi indicatio morbi. Czy i oile jestemy w sta-
nie ten cel osiaggnaé to stanowi inne pytanie, jednak zdaje si¢ nieulegaé
watpliwodei ze wielu z leczonych chorych uleczonemi byé moze. Na 300
réznemi metodami przez EULENBURGA leczonych chorych trzech zostafo
zupelnie uleczonych (19/,), co chociaz nie jest wiele, dowodzi jednak mo-
zliwosei wyleczenia. Jeden z tych chorych leczony byl wylacznie saletranem
srebra (wyzyl! w 5'/, miesigcy 2!/, grammoéw), drugi galwanizmem i hy-
drotherapig, trzeci wreszcie (kobieta) wylacznie galwanizacya. Rozbierajae
rozne sposoby stosowania przetwordw srebra, w ogéle odrzuca podawanie
tychze przez kanal pokarmowy. Uwazajac za najdogodniejsza metode pod-
skorng, proponowang przez JACOBI'EGO (po dokonaniu znaczoej liczby do-
sswiadczen na zwierzetach), zaleca przez tegoz proponowany podsiarkan
rebra (wedlug nast¢pujacego przepisu: Rp. Arg. chlorati rec. praecip. et bene
loti 0,1 —Natri subsulphurosi 0,6—Aq. destill. 20,0, D. ad vitrum fuscum) po
0,5 do 1,0 grm. pro dosi lub 19, roztwor bialkanu srebra. Resorpcya
srebra jest niewatpliwg, gdyz takowe w moczu wykazanem byé moze me-
todg elektrolityczny MAYENGON'A 1 BERGERET, zmodyfikowang przez Gis-
SMANNA, przy pomocy ktérej jeszcze 1 czgéé srebra w 4760 czeéciach ply-
nu wykryé si¢ daje. Drugim srodkiem, ktéry w niektérych formach mo-
torycznej insufficyencyi bardzo dobre daje wyniki jest strychnina (siarczan
lub azotan). Tutaj naleza nie rzeczywiste paralize, lecz stany zmienionej
toniczne]j innerwacyi. hypotoniae et atoniae organdw przez mlecz innerwo-
wanych (pecherz, kiszki, nawet naczynia krwionogne), pewne formy ischurii
i inkontynencyi na atonii polegajace, enuresis, prolapsus recti i t. d. KULEN-
BURG uzywa zwykle 0,004—0,006 pro dosi (= 0,4—0,6 roztworu 1:100)
1 nigdy nie przechodzit dawki 0,007 (gr. ¥/;) powtarzajgc zastrzykiwania codzien-
nie przez tygodnie i miesigce nawet. Raz tylko widzial objawy zatrucia
po b zastrzyknigciach, ktdére po uzyciu malych ilosei chloralu po paru
dniach ustapily. Przypomina jednak o przypadku CarRErA ARAJO, W kto-
rym po 0,005 (gr. !/,,) objawy tetaniczne w migéniach klatki piersiowej z obnize-
niem pulsu wystapily. Procz powyzszych érodkéw nie mozna si¢ obyé bez
uzycia uspakajajacych i narkotycznych, jak morfina przy bélach strzelajacych,
Latr. Opu, Cannabis, Belladona, wreszeie atropina w razie morfinizmu.
Nakoniec podaje EULENBURG bardzo przez siebie cenionz metodg¢ thermo-
terapeutyczng, mianowicie dlugotrwale miejscowe odcigga-
nie lub doprowadzanie) ciepla wzdluz kolumny kregowej za
pomocy workéw gumowych (Chapman’s Riickenmarksschliuche). Dziatanie
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takowych zalezy od stopnia cieploty, trwalodci zastosowania, wreszcie indy-
widualnego znoszenia przez chorych termicznego bodzica. Niekiedy od razu
mozna stosowa¢ oklady lodowe, w innych razach od wyiszej cieploty za-
czynaé nalezy (18—20° C.) i stopniowo takowa obniza¢. W razie potrzeby
mozna uzywaé wody goracej lub gorgcego piasku. Swietne skutki tej me-
tody procz przy tabes widzial EULENBURG 1 przy irritatio spinalis, przy
formach myelitycznych, przy epilepsyi. chorei, hysterii i t. d. Koniczge swa
prace nadmienia KULENBURG Ze w niej mial na celu podanie tylko spo-
sobow leczenia, ktore ogél lekarzy stosowaé moze, gdy zas o takich jak
galwanoterapia, hydrotherapia jako specyalnego uzdolnienia wymagajacych,
w tej pracy nie uwazal za stosowne traktowaé. Ostatecznie powiada
EULENBURG, Ze terapia, przynajmniej pewnej kategoryi przypadkow wiadu
polega na przywroceniu (#reimachung) uposledzonej cyrkulacyi w tetniczych
drogach mlecza kregowego resp. przywroceniu dostatecznie silnego kraze-
nia kollateralnego w naczyniach tylnych peczkéw.
(Berliner klin. W. 1883—1i 2). M. Br.

54. Prof. BERGMANN w Berlinie u 53-letniej oslabionej bardzo i zle
odzywianej kobiety wycigl slepy kissk¢ (intestinum coecum cum valvula Bauhini
et processus vermicularis) a razem z tem czgs8é ilei et coli ascendent. Opera-
cya byla zrobiona wskutek rakowatego zwyrodnienia calej tej czgsei. Cho-
ra miala si¢ bardzo dobrze i cieplota nie przeniosta na drugi dzien 37.6° C.
BERrG. po tego rodzaju operacyach daje leki napotne. (Wracz 49—1882).

55. Prsy leczenin ostrego i prsewleklego katarow nesa Dr, Masint otrzy-
mywal znakomite wyniki, uzywajac nosowych tusz za pomoca zmienionego
grzyrzadu WEBERA. Przepisuje po 2 litry wody 25—35° C., do ktorej do-

aje soli kuchennej tyle, azeby otrzymaé 1°/, roztwér i do tego morfiny
0.02°/,. Przy ostrym katarze dodaje jeszcze lekkie adstringentia 1 balsamica;
odwilzanie trwa nie dluzej niz 5 minut. Przy przewleklym katarze po takicj
tuszy i oddzieleniu strupow z nosa przepuszcza roztwor Cadmii sulfurict
lub Ziner sulfurici z dodatkiem kilku kropel Aq. laurocerasi. Przy cuchng-
cej wydzielinie z nosa, oprécz powyzej wymienionego przestrzykiwania z so-
la, dodaje jeszcze: resorcing, Acid. salicylicum, thymol.
(‘Lo Sperimentile Octobr.— Wracez 49~—82).

56. Przy niektorych formach ecsemy i pseriasis trudno si¢ leczacych i po-
wtarzajacych si¢, prof. SEMMOLA zastosowywa 2 sposoby leczenia: pierwszy
polega na metodycznem uzywaniu lazni dla wywolania silnych potéw.
W dwoch cigzkich przypadkach psoriasis zalecal 2 razy na tydzien turecka
laznig, dla wywolania silnych potéw a nastgpnie oblewania zimng woda
i gimnastyke. Nastepnych 3—4 tygodni, 3—4 razy na tydzien laznia; sku-
tek byl pozadany gdyz wysypka wigcej nie pokazala si¢. Drugi sposéb zalezy
na wstrzykiwaniu podskérnem pilokarpiny, przyczem zaleca si¢ uzycie kg-
})ieli i gimastyki. P1cK i CAMPANA uzywali wczesniej tego drugiego sposobu
eczenia psoriasis. C. wyleczy! cigzki przypadek tej choroby 20 wstrzykiwa-
niami po 1—1"/, ctgr. ('/;—!/, gr.) roztworu pilokarpiny w 1 gram (16 gr.)
wody.  (Riv. clin. di Napoli. Gior. ital. ps. mal. venerce. Octobr.— Wracz 49— 1882).

97. Trichlorphenol—nowy srodek desinfekcyjny prsy ranach i wriodach xgo-
rzelinowych, DIANIN poleca srodek ten, (wzoru C; H, Cl, OH) otrzymuja-
cy si¢ przez zmigszanie kwasu karbolowego i chlorku wapnia—jako najle-
pszy srodek przeciwko pomienionym cierpieniom, albowiem na podstawie
licznych doswiadezen klinicznych mial moznos$é przekonania si¢ o nastgpu-
jacych wlasnosciach trichlorfenolu: 1) Lek ten posiada wlasnosé odwietrza-
Jaca w stopniu 25 razy wiekszym, niz kwas karbolowy; 2) najmniejsze
dawki wstrzymuja fermentacye; 3) jest to srodek przeciwgnilny przewyz-
szajjcy sita wszystkie inne znane leki; 4) srodek w mowie bedacy niszezy
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won nieprzyjemng (desodorans), wlasng zaé§ traci przez demieszke olejku
lewandowego (5 kr. na 1 gran); 5) nie drazni tkanek uzyty w roztworze,
a w stanie stalym wywoluje bardzo lekkie podraznienie; 6) niewatpliwie
skutecznym jest przy blonicy oraz przy wiewiorze (ulc. vener.); 7) latwo
moze byé przyrzadzony przez samego lekarza; 8) sole trichlorfenolu po-
siadaja podobnez wlasnosci; trichl. sody nie posiada woni; 9) sél wapienna
trichlorfenolu tansza jest niz kwas karbolowy.
(St. Petersb. m. W. 38— 1882.— Rundschau I1. 12— 1882).

58. Hodowla mikrokokow roiy (erisypelas) w setucsnym rostworze i prienie-
sienie takowych na cslowieka. FEHLEISEN wykrywszy w wielkiej liczbie przy-
padkow rozy jedne i te same zyjatka, zrobil probe chodowli takowych.
Poczatkowo wykonal on szereg do$wiadezen z zawartodciz pecherzy; nie
osiagnagl atoli pozadanego rezultatu. Wynik dodatni nastapil dopiero wow-
czas, gdy autor uzyl do doswiadczen malych kawalkéw skory z obwodu
dotknigtej choroba okolicy, a jako gruntu—zelatyny z peptonu migsnego
Kocua (Fleischinfuspeptongelatine). Mikrokoki, ktére mozna bylo i na inny
grunt pozywny przenosi¢, zaszczepil! F. kobiecie dotknigtej nowotworem
(fibrosarcoma multiplex), a rezultat wypad! tak §wietny, iz chora o malo co
na roze zaszezepiony nie umarla, Doswiadczenia na krolikach powiodly
sig réwniez. (Sitzungsber. d. Wiirzb. phys. med. Gesellsch, 1882.— Rundshau 12—1882).

Dodaé¢ winnismy, ze tenze autor wykonal drugie doswiadczenie od-
nosne na kobiecie dotknigtej rakiem sutki, i szczepienie powiodlo sig
w zupelnodel. (Villaret. Hyg, & Berlin. Rev. d' hyg. publ. et de pol. san. Dec. 1882).

59. Lecsenie blennorrhoe conj. antyseptycznemi érodkami. KocH przekonal
ze sublimat w slabych rozezynach zabija bakterye, a Lkistikow zachwala
rozezyn 1;20000 przy leczeniu trypra. Dr. SATTLER konstatuje ze rozczyn
1:4000 bardzo dobrze znosi spojéwka; przy starannym wywroceniu powiek
1 oczyszczeniu spojowki takim rozezynem przy blenn. neonatorum lub tez
blen. gonorrhoica wydzieliny szybko si¢ zmniejszaja i sprawa wyzdrowienia
predzej nastgpuje. Uwazaé przytem nalezy aby plyn nie dostawal si¢ do
ust dzieci- Rozezyn sublimatu 0,25 pro mille uzywa on przy ulcus serpens,
przy cierpieniach worka lzowego i t. p. Rozezyn 1:20000 (0,05 pro mille)
dziala jeszcze antyseptycznie i nie drazni nawet zdrowej spojowki, uiywa
go przeto do przemywania worka spojéwki przed 1 po operacyi katarakty
1 irrydektomii, tylko ndéz i nozyezki nie obmywajg si¢ w tym plynie.

(Ber. d. opht. Gesell. in Heidelberg 1882, str. 56). Talko.

60. Do symptomatologii oxyuris vermicularis. DEININGER przytacza przy-
padek, w ktéorym u 4'/,-letniego dziecka przez wicle tygodni pojawialy
si¢ napady drgawek padaczkowych codziennie wieczorem migdzy 6—38 go-
dzing. Pomimo stosowania réznych $rodkéw napady nie ustgpowaly, az
pewnego razu D. przekonal si¢ o istnieniu ogromnej ilodci oayuris vermi-
cularis w okolicy odbytu. Po zastosowaniu santoniny z calomelem i lewa-
tyw z zimnej wody napady drgawek wigcej si¢ mie powtérzyly. Autor
powoluje si¢ na analogiczny przypadek drgawek, zaleiny od obecnosci
tasiemca, a opisany przez Marxa w B. kl. W. 32—1882,

(B. kL. W. 3—1883).

61. 0 niebespieczeiistnie spoiywamia grayba helvella esculenta (smardse).
Prof. PoNrIck na dos$wiadczeniach przekonal sig, ze helv. escul. posiada
w swym skladzie trujgcy pierwiastek, ktory rozpuszcza czerwone cialka
krwi, a w nastgpstwie sprowadza rozlane zapalenie nerek i z0ltaczke.
W poczatku zjawia sig rozstrdj trawienia i haemoglobinuria. Wskutek
wysicku w nerkach nastgpuje w koncu anureza i $mieré. Trujacy skladnik
znajduje si¢ tylko w $wiezych smardzach, znika przy suszeniu ich przez
4 tygodnie, rowniez przez gotowanie takowych. W chemicznych wycig-
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gach rownie mozna odkryé szkodliwy pierwiastek. Réznicy w trujacej
wlasnodei smardzow zaleznej od miejsca, czasu i innych okolicznosci grzy-
bobrania nie znaleziono. (Arch. Virch. 88.—Ref. B. kl. W. 3—1883).

62. Kairyna jake antithermicum, Alkoloid ten otrzymany po raz pier-
wszy przez d-ra FisScHER’A w Monachium, przedstawia jasny bialawy
proszek z krysztalkéw zlozony, aromatyczny, smaku slono-gorzkiego. Uzy-
wa sie w dawkach nie przewyzszajacych 1,0 (16 gr.) co 2 godziny; FiL-
EHNE, ktory zbadal wlasnos¢é lecznicza $rodka tego przepisuje 0,3—0,5
(5—8 gr.) co 1—-11/, godziny; chcage otrzymaé mniej silne dzialanie wypa-
da zmniejszaé dawki jednorazowe, ktore jednak rzadziej jak co 1—11/,
godziny uzywaé nie nalezy, albowiem wplyw leku jest przemijajacy. Daw-
ki mniej niz 0,3 (5 gr.) wynoszace nie wywierajag wplywu na prze-
bieg goraczki; dawki 0,3—1,0 (5—15 gr.) jednorazowo uzyte sprowa-
dzaja obnizenie cieploty o !/,~-2 stopni. Po nastgpnych dawkach (0,5)
uzywanych zapim wplyw pierwszej przemija (2'/,—3 godzin) cieplota
weiaz si¢ obniza, tak iz po czwartej dawce (a niekiedy po 2-ej lub 3-¢j)
spada zawsze do normy lub nizej, nie nizej jednak w zadnym razie jak
do 36,5 C. Dzialanie dawki 0,5—1,0 (8—15 gr.) staje si¢ widocznem po
uplywie 25 minut. Stopien znizenia cieploty odpowiada wielkosci dawki.
Znizanie cieploty powstaje przy obfitem potnieniu. Mocz przy uzyciu ka-
iryny przedstawia ciemno-zielone zabarwienie, cukru ani bialka nie za-
wiera. (B. kl. W. 45—1882.—Allg. m. C-Z. 2—1883).

PRZEGLAD BIBLIOGRATFICZNY.

N. Pirocow. Das Kriegs-Sanitiits- Wesen und die Privat-Iilfe auf dem Kriegs-
schauplatze in Bulgarien und im Riicken der Operirenden Armee 1877 —1878.
Aus dem Russischen von Dr. Wilhelm Rots und Dr. Anton ScEMIDT. Leipzig.
Verlag von F. C. W. Vogel. 1882, str. 582.

Na poczatku dziela poréownywa autor wojny: krymsks, prusko-fran-
cuzka i turecko-rosyjska, pod wzglgdem sanitarnym. Wojna krymska by-
la ze stanowiska Rosyi wyprawa odporng i polegala przewaznie na oblg-
zepiu. Warunki wojenno-sanitarne znajdowaly si¢ woéwczas w pierwotnym
niemal stanie, liczba armii c¢zynnej byla niewielks, orez staby, a rany byly
cigzkie i zabojeze albowiem glownie cigzkim orezem zadawane, pomoc sa-
nitarna prywatna znajdowala si¢ jeszcze zaledwie w kolebce. Wojna pru-
sko-francuzka byla zaczepna i prowadzong przy nader pomyslnych warun-
kach, w miejscowosciach zdrowych, w krajach cywilizowanych bogatych i
opatrzonych we wszelkie potrzebne $rodki, ktére latwo mozna bylo z da-
lekich okolic sprowadzaé przy rozleglej sieci drog zelaznych; pomoc tez
dobrowolna wystgpila tak czynnie, jak nigdy przedtem. Wojna wreszcie
turecko rosyjska . byla réwniez zaczepna, ale odbywala si¢ w miejscowo-
$ciach blotnistych i niezdrowych, gérzystych i w zimie czesto tamujacych
pochéd. Mialo i tu miejsce oblezenie, ale nie miasta lub fortecy tylko ea-
- Yego obszaru ziemi majgcego 100 wiorst obwodu, a przytem w porze mro-
znej. Drogi byly zle, a teatr wojny oddzielony duza rzeka od krajdw cy-
wilizowanych; komunikacya koleja zelazng byla nader niewystarczajaca, i
pomoc prywatna (gléwnie z tego powodu) ograniczona bardziej niz w woj-
nie prusko-francuzkiej. Dzialalnosé atoli towarzystwa Czerwonego Krzyza
w tyle armii czynnej wydala blogie owoce: zbudowane przez pomienione
stowarzyszenic baraki, urzadzenia wentylacyjne w domach na szpitale prze-
znaczanych, i t. d. nie ustgpowaly urzadzeniom niemieckim w woj-
nie prusko-francuzkiej. Atoli czynnosé towarzystwa nie mogla rozszerzyé
si¢ w podobnyz sposob po za Dunaj.
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Namioty szpitalne, ktérych budowe goraco polecat autor okazaly na-
der wazne uslugi. Najwigcej bylo namiotéw niemieckich. Przy bardzo ni-
zkiej cieplocie zewnetrznej temperaturg namiotéw znosili chorzy bez za-
slugujgcych na uwage nastgpstw szkodliwych. Brak swiatla r:zgiz§ autor
usuwaé zakladajae okienka w dachu namiotow. Wedlug zapewnien leka-
rzy rumunskich zanurzanie plétna w alunie i solach krzemowych czyni je
nieprzemakalnem. Dezynfekcya plétna w ambulansach rumunskich usku-
tecznia sig za pomocy okadzania dymem ze stomy palonej. Umicszezanie
chorych w domach prywatnych bywa niekiedy nader korzystnem. W Si-
stowie zmuszony byl autor, w obec szerzacych si¢ groznych epidemii zro-
bi¢ propozycye uzycia wszystkich doméw prywatnych na czasowe szp.:tale.
Ujemna strona takowych szpitali polega gléwnie na braku umiejgtnej po-
mocy (w Sistowie na 50 doméw posiadajgcych ogétem 3000 chorych przy-
padalo 10 lekarzy, 16 sidstr milosierdzia i 30 felczeréw). Lepianki z zie-
mi znajdowaly réwniez zastosowanie w ostatniej wojnie i znaczng przyno-
sily korzysé. Jurty, pomimo zarzutéw jakie im czyniono (wilgoé, won
przykra wojloku i t. p.) czgstokroé przedstawiaja niezmicrnie dogpdny
przytulek dla chorych; mala objetodé jurt (najwyzej mieszczg 8 Yozek)
przedstawia zdaniem autora, zalet¢ tych budowli. Baraki, ktore P. widzial
w Bialej i w Zimnicy nie odpowiadaly bynajmniej wymaganiom hygieny.
Co sig tyczy kwestyl, ktora z urzadzien szpitalnych najlepiej odpowiadaja
celowi, nadmienia autor iz kazde ma swoje wartoéé imoze mieé przewage
nad innemi przy odpowiednich okolicznosciach. .

Drugi rozdzial dziela poswigcony jest szpitalom wojennym i stacyom
opatrunkowym. Czynniki ekonomiczne i naukowe szpitali tych utworzone
zostaly w czterech instancyach (w okregach wojskowych i w okrggach sa-
nitarno-wojskowych, w gléwnym sztabie i w sztabie armii czynnej); kazda
instancya mianuje zalezacych od siebie funkcyonaryuszow. Utrudnia to
w wysokim stopniu bieg spraw i rozwéj czynnosei szpitalnej. Szpitali wo-
jennych bylo 84, z ktérych w Bulgaryi do grudnia roku 1877 wigcznie—
13; w Rumunii, podczas wycieczki Pirogowa znajdowalo sig 33 szpitali;
kazdy posiadal urzadzenie na 630 lozek i stuzbe w ilosci 307 ludzi, w tej
liczbie 10 lekarzy i 3 farmaceutéw; najwigksza czeéé personalu stanowili
poslugacze i rzemieélnicy. L.

W daleko szczesliwszem polozeniu znajdowaly sig lazarety dywizyjne
ruchome, ktorych sprawami nie zarzadzaly juz cztery instancye, 22}1‘1?‘1 byt
blizszy i bardziej sgoncentmwany. Na 166 chorych (6 oficerow i 160 zol-
nierzy) przypadalo 223 koni i 56 furgonéw, z ktérych 30 przeznaczone
byly na przewozenie chorych. Stuzba zdrowia skladala si¢ z 432 ludzi,
(w tej liczbie 9 lekarzy i 210 poslugaczy przeznaczonych do przenoszenia
chorych). Dzialalnos¢ tych szprtali dywizyjnych jest w ogdlnosei daleko
samodzielniejsza niz opisanych poprzednio czasowych szpitali wojennych:
naczelny lekarz zarzadza sprawami zaréwno lekarsklen‘n J?.k admxmstl"a-
cyjnemi, a lekarze do dywizyi nalezacy pelnia obowiazki ordynatorow
podezas gdy w czasowych szpitalach wojennych ordynatorzy byli zgroma-
dzeni z rozmaitych okolic, nieznali jeden drugiego, a kierunek nalezal do
komitetdw szpitalnych ztozonych z dwéch lekarzy, nadzorcy (smotritel) i
komisarza (komisar); nadto kazdy z tych zakladow posiadal jeszczo na-
czelnika wojennego, i podlegal zarazem inspektorowi wojenno-medycznemu
i inspektorowi szpitali wojskowych. Podczas bitwy szpitale dywizyjne Ia-
czac si¢ po 2-—3, tworza t. z. lazaret ruchomy i glowna stacy¢ opatrun-
kows. ]

W dalszym ciagu opisuje aator stan pojedynezych szpitali czasowych,
ktore zwiedzil przed koncem roku 1877 oraz podaje szczegbly dotyczace
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szpitali dywizyjnych ruchomych. Wazng uwage czyni tu P., ze jakkol-
wiek los zolnierzy rannych mniej w ogolnosci obchodzi generala podczas
bitwy niz stan szeregéw zdrowych, przeciez nie tylko wzgledy humanitar-
ne, ale i polityczne nakazuja niezapominaé o rannych nawet w biegu bi-
twy, albowiem opieka tego rodzaju wywiera korzystny wplyw moralny na
walezgcych, Szpitale podezas wojny turecko-rosyjskiej czynily zadosé tyl-
ko niewielkiej stosunkowo ilosci rannych i poniewaz strata w zolnierzu
wynosila w ostatnich bitwach 20— 219, w kazdej dywizyi zlozonej
z 15000 ludzi znajduje si¢ po bitwie okolo 3000 rannych 1 zabitych, jezeli
polowa tej liczby przypada na zabitych, wéwczas pozostaje 1,500 rannych
z ktérych przynajmnmiej 700—800 potrzebuje pomocy w szpitalu, tymecza-
sem lazarety dywizyjne mogly pomiesci¢ we wlasciwym czasie zaledwie
dziesigta crgsé iej liczby (83). Przewozenie rannych w furgonach wraz
z pochodem wojska nie uwaza autor za zbyt hnmanitarne w poréownaniu
z dawnem pozostawianiem czasowem rannych na polu bitwy, albowiem po-
chod wojska zostaje opéznionym, i czgstokroé utarczki stgd powstajace zwig-
kszaja liczbg ofiar, jak to w istocie mialo miejsce naprzyklad przy Gor-
nym Dubniku, W ogélnodci lazarety dywizyjne rosyjskie podobne s3 do
pruskich, tylko stuzba przeznaczona do przenoszenia ustgpuje pruskiej pod
wzglgdem zrgcznosei i przygotowania. Szpitale ruchome zlaczone w glé-
wng stacj¢ opatrunkows, otrzymujacag rannych po czgsci z pola bitwy, po
czedei zas ze stacij polozonych blizej szeregéw, cz¢sto ulegaja tranzlokacyi,
tak iz stacya glowna nie moze by¢ nalezycie urzadzona; dla tego w wojsku
rosyjskim niezmiernie doniosle znaczenie posiadaja szpitale wojenne czaso-
we Iaczace w sobie znaczenie szpitali stalych etapéw, stacyi opatrunkowych
i przytulkow czasowych, atoli potrzebuja koniecznie szpitale te samodziel-
nych oddzialow. W koncu drugiego rozdzialu opisuje P. urzadzenie zwie-
dzonych przezen szpitali w Rumunii oraz doméw prywatnych uzytych na
szpitale.

b Porownywajac (w trzecim rozdziale) statystyke strat w zolmierzach
z ostatnich wojen: austryacko-wloskiej, amerykanskiej, austryacko-pruskiej
i prusko-francuzkiej, wyprowadza P. nastepujace wnioski:

1) Ilos¢ rannych 1 zabitych w wojnach ostatnich jest znacznie mniej-
8z3 niz dawniej (w Srednich wiekach lub w wojnach napoleonskich).

2) Ilodé strat z przyczyny rozmaitych choréb jest podobmie jak i
wprzody, a nawet jeszcze bardziej przewazajaca nad stratami w rannych i
zabitych.

3) Straty bezposrednio zalezy od urzadzen i sluzby sanitarnej beda-
cych w rozporzgdzeniu armii, jak tego dowiodla niedawno wojna prusko-
francuzka, J. Polak. (d. n.)

Korrespondenocye Medyc¢yny.

Wiedet w Styczniu 1883 r.
1.

Bawige przez czas dluzszy w Wiedniu i zapoznawszy sig¢ blizej
z miejscowemi stosunkami, cheg podzicli¢ si¢ z czytelnikiem wrazeniami swe-
wi, a zarazem przedstawié obraz stanu obecnego niektdrych galezi wiedzy
lekarskiej w Uniwersytecie tutejszym. Rozpoczug od laryngoskopii i rynoskopii
jako najblizej mnie obchodzgzcych. Wieden jest obecnie, rzecz mozna, pun-
ktem zbiorowym dla lekarzy pragnacych wydoskonalié sig w pewnej spe-
cyalnogei i jest dla nich pod tym wzglgdem pierwsza stacys. Niezliczona
ilog¢ Amerykanéw, Anglikéw, Rossyan, a do$¢ znaczna niemcéw francu-
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z6w i ziomkow naszych podaza do nowoczesnej Mekki lekarskiej. Tak
znaczny mnaplyw cudzoziemcow musial w nastgpstwie swem wywolaé na-
mnozenie si¢ ogromnej ilodci docentéw, zarabiajaeych jedynie ndzielaniem
kurséw na bardzo przyzwoite utrzymanie. dalszem za$ nastgpstwem wyro-
dzily sie: pewna jednostajnosé i schematyzm w wykladzie. Ze pomiedzy
tak znaczny iloscig docentéw nie malo tez jest 1 miernostek, nie potrzebuje
tu dodawaé. Najgorsza jednak strong tych tu t, z. kursow jest, iz obliczone
83 po wigkszej czesci na 5—6 tygodni, by przybywajacym na czas krotki
dozwoli¢ zapoznania si¢ choé ogélnie z pewna specyalnodcia; przy czem
wykladajacy udziela stuchaczom swym wazniejszych ogélnych wiadomosei i
zapoznaje ich z wladciwa technika, o ile to jest mozliwem w tak krétkim
czasie; chegeym zbadaé przedmiot gruntownie, przez czas dluiszy, podzial
ten na kursa nie jest na rgke, zwraca ich bowiem nie raz do powtérnego
wysluchania znanych im juz rzeczy. Lecz wr6¢my doprzedmiotu naszego.
Wieden jest kolebka laryngoskopii, tej najmlodszej galezi medy-
cyny, ktora w krotkim czasie, bo zaledwie w ciggu lat 25, zdola-
Ia stangé na tak zaszezytnem stanowisku, obok innych nauk lekar-
skich. Jezeli bowiem pominiemy dawniejsze bezskuteczne proby, pier-
wszy TORCK w roku 1857, czyli we dwa lata po ogloszeniu do-
$wiadczen Emanuela GARCIA, o zmianach zachodzacych w krtani przy
tworzeniu si¢ glosu, zajal si¢ systematycznem badaniem laryngoskopij-
nem chorych w Wiedenskim szpitalu powszechnym. Jemu to i CzEr-
MAKOWI, ktory prowadzil dalsze badania pozyczonemni od TURCEA zwier-
ciadetkami, nalezy si¢ zasluga naukowego ugruntowania laryngoskopii.
Obecnie uczniowie i byli assystenci TiRCKA piastujag osieroconz po nim
katedrg, a zbiorowemi silami rozproszonych po swiecie calym badaczow
udalo si¢ nauke te doprowadzi¢ do stanu doskonalosci na jakim si¢ ona
znajduje. Nie dziw wige, ze tutaj tradycyjnie niejako laryngoskopia nalezy
do specyalnosci z wielkiem zamilowaniem traktowanych. Wlasciwg klinike
laryngoskopijna polaczong z oddzialem dla choréb krtani w szpitalu po-
wszechnym, prowadzi prof. SCHROTTER. Pozostali zmuszeni s3 zadawalaé
si¢ materyalem ambulatoryjnym, i tak: prof. STOERK prowadzi ambulato-
ryum swe w szpitalu powszechnym, prof. SCHNITZLER zas w poliklinice.
Chorych wymagajacych operacyi, ktérych niepodobna leczyé ambulatoryjnie
zmuszeni oni s3 umieszczaé w innych oddziatach szpitala lub tez wyko-
nywaé takowe w ich mieszkaniach, co rozumie si¢ polgczonem jest z licz-
nemi trudnosciami. Nie nalezy si¢ zatem dziwié, iz najwieksza ilodé
operacyi mozna spotka¢ w klinice SCHROTTERA jakoto: zwezef, poli-
pow i t. d. Choroba krtani najczesciej spotykanag w ambulatoryach
Jjest gruzlica krtani, polaczona w mniejszym lub wigkszym stopniu z takiem
ze cierpieniem pluc. Klimat Wiedenski szkodliwy bardzo z powodu nie-
ustannego wiatru i kurzu, az nadto nam tlémaczy czestos¢ tej choroby.
Posta¢ jednak, pod jaka si¢ najczesciej objawia gruzlica kriani, jest bar-
dzo przewlekla, i bylem bardzo zdziwiony, widujac w przeciagu wielu
miesiecy chorych z bardzo znacznemi owrzodzeniami krtani in statu quo,
lub z bardzo malym postgpem choroby. Leczenie do niedawnego czasu,
procz przepiséw ogélnych ograniczalo si¢ we wszystkich klinikach wieden-
skich na wdmuchiwaniu morfiny na miejsca owrzodzone. Od jesieni dopiero,
opierajac si¢ na dobrych wynikach, otrzymanych przy zastosowaniu jodo-
formu w gruzlicy kosci, zaczeto czesciej nuzywaé srodka tego i w gruzlicy
krtani. Jakkolwiek, jak juz nadmienitem, ogélny przebieg gruzlicy najeze-
$cie) jest bardzo przewleklym, to jednak przy zastosowaniu jodoformu da-
a si¢ zauwazyé w niektérych wypadkach poprawa tak pod wzgledem pod-
miotowym, jak i wygladu samych owrzodzen, ktérych brzegi stawaly sig
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gladszemi, nacieczenia tkanek si¢ zmniejszaly, a w jednym przypadku w
klinice prof. ScHNITZLERA widzialem u kobiety trzydziestokilkoletniej
z owrzodzeniami wzdluz brzegéw obu strun glesowych, po trzymiesigecznem
wdmuchiwaniu jodoformu zupelne zabliznienie tych owrzodzen. Prof. Scu~I-
TZLEROWI nalezy si¢ zasluga rozpowszechnienia tej metody przez zakomu-
nikowanie wynikow leczenia jodoformem na posiedzeniu towarzystwa leka-
rzy przy sposobnosci t. z. dyskussyi o jodoformie, ktora przez czas dluzszy
byla na porzadku dziennym towarzystwa. Obecnie wszystkim suchotnikom
w Wiedniu robione s3 wdmuchiwania jodoformu, a czy skutki odpowiedza
oczekiwaniom najblizszy czas pokaze. Oby tylko srodek ten nie okazal sig¢
tak samo bezsilnym przeciwko tej straszliwej chorobie jak niezliczona ilosé
tekow swoistych, ktore ludzko$¢ witala z zapalem, by potem z rozczaro-
waniem si¢ od nich odwrécié.

O niezytach przewleklych, wspomne tu tylko mimochodem; s3 one
nie mniej uporczywe od niezytéw innych narzadéw, a leczenie ich odbywa
sig na tychze samych zasadach, wymaga tylko doskonalej znajomosci te-
chniki laryngoskopijnej. Chee tu tylko zwrocié uwage na jedng postaé
przewleklego zapalenia strun glosowych, wlasciwa tylko spiewakom i spie-
waczkom, t. j. pa tak zwane guziczki na strunach glosowych (Sdn-
gerknoten). 7 postacig tz mialem sposobnosé czesto spotkaé si¢ w klinice
prof. STOERKA. Powstaja one wskutek nadwerezenia strun glosowych
u $piewakéw, a tworzac jakby wezelek na strunie glosowej, nie dozwalaja
prawidlowego drgania strun, jak réwniez zupelnego zamknigeia szpary
glosowej. Szczegolniej przeszkoda ta daje si¢ czué przy spiewaniu tonow
$rednich, przejsciowych, przy wyzszych zas, wskutek nadmiernego napre-
zenia, wezelek przez wyciagnigcie w czesci si¢ wyrdwnywa, tak iz zam-
knigcie szpary glosowe] staje si¢ wadliwem. Guziczki te nader sa upor-
czywe, prawdopodobnie wskutek ponawiania si¢ szkodliwosci bedacych ich
przyczyna. W obecnym okresie panowania jodoformu w medyeynie, zo-
stal on i przy tem cierpieniu zostosowanym, i rzeczywiscie w jednym
przypadku mialem sposobnosé¢ stwierdzi¢ zniknigeie guziczka ze srodka
prawej struny glosowej u spiewaczki, przy uzyciu wdmuchiwan jodoformu
w przeciagu tygodnia, obok wspodlczesnego zachowania zupe{neg()) milczenia,
d. n.
Sprawozdania z posiedzen Towarzystwa lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie nadzwyczajne z d. 30 Stycznia 1883 r.

Na porzgdku dziennym byly obrady nad projektem ,,zasad obowigzkéw i praw le-
karzy” przygotowanym przez tak zwany komitet etyki lekarskiej wybrany w d. 28 Gru-
dpia 1880 r.

Obecnych na posiedzeniu bylo czlonkdw 36; jakkolwick zwykle teraz na posiedze-
niach Towarzystwa liczba obecnych bywa o wiele mniejszg od tej ktora si¢ zebrala we
Wtorek, jednakze wyzoajemy zeSmy na daleko liczniejsze zgromadzenie si¢, szczegdlniej
starszych kolegdw liczyli.

Prezes na wstepie odozytal regulamin dotyczacy dyskussyi toozyé si¢ majacej nad
rzeczonym projektem, zatwierdzony na posiedzeniu Towarzystwa w d. 16 Maja 1882 r.

Zgodnie z owym regulaminem obrady nad projektem rozpoczaé sig byly powinny
odczytaniem calego projektu in extenso. W skutek jednak uwagi sekretarza stalego, iz
projekt wraz z nadeslanemi poprawkami w odbiciu hektograficznem rozeslanym zostal od
dawna wszystkim czlonkom, obecni zgodzili si¢ aby uwazaé projekt juko odczytany
i przystgpié (zgodnie z § 4 regulaminu) wprost do glosowania nad tem, czy projekt ma
byé rozpatrywanym ozy tez en bloc odrzuconym. Na wezwanie prezesa w tej mierze,
za odrzuceniem projektu en bloc nikt si¢ nicodezwal, Tem samem uchwalonem zostalo

rozpatrywanie projektn w szozegélach i do tego odpowiednio do § 6 regulaminu przy-
stgpiono.
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Prezes wezwal kol. DoBRskIEGO, jako sprawozdawce komitetu do odczytywania
z kolei pojedyficzych artykuléw projektu i przemawiania za niemi.
Kol. DoBrskr na wstepie odwiadezyl ze opinie jakie wypowiadaé bedzie odnoénie
do pojedyhozych artykuldw i do poprawek nadeslanych sa wyrazem wigkszodei komitetu.
Nastepnie kol. D. odezytal odezwy nadeslane Towarzystwu przez sekcye lekarska
poznatskiego Towarzystwa przyjaciél nauk, przez Tow, lek. krakowskie i przez Tow.
lekarzy lubelskich z powodu przeslanego tymze Towarzystwom projektu z prodbs o zro-
bienie uwag i poprawek. We wszystkich wspomnianych odezwach, niezaleznie od popra-
wek przez Tow. krakowskie i lubelskie zaprojektowanych, spotykamy wyrazy uznania
i sympatyi dla projektu. Po odezytaniu odezw rzeczonych kol. DOBRSKI przystapil do
odezytania art, 1-go projektu (Dzial 1-y Stosunki lekarzy z publicznoécia—A, Obowigz-
ki lekarzy wzgledem chorych) ktéry wedlug redakeyi projektu brzmi tak:
Lekarz nie powinien bez slusznej prayczyny odmdwié nikomu pomocy lekarskief,
Do artykulu tego Tow. lek. krakow. zaproponowalo uzupelnienie, wnoszzo by po
stowach: pomocy lekarskiej dodad: Ocenienie stusznoéci przyceyny, pozostawia sig sumieniu
lekarza.
Kol. D. oéwiadcza imieniem wigkszoéei komitetu iz tenze pa rzeczone uzupelnienie
si¢ zgadza. Co sig tyczy prawnej, kodeksowej podstawy obowigzku wyrazonego w art. I,
kol. D. powoluje si¢ na pracg swg zamieszczong w Nr. 23 i 24 Medycyny z r. 1882,
Czysto etyozne motywa tego artykulu dla kazdego s3 latwo zrozumiale. Sprawozdawea
stara si¢ jedynie uzasadnié przyjecie dopelnienia proponowanego przez Tow. lek. kra-
kowskie. Wyczerpanie kazuistyozne okolicznoéei i wypadkdw w ktérych lekarz ze stano-
wiska etycznego jest usprawiedliwiony odmawiajaec pomocy choremu, nie jest mozliwem
w artykule obejmujacym ,,zasady” obowigzkéw lekarza w tej mierze. Za sluszne przeto
uznal komitet izby przynajmniej kryteryum wedlug ktérego winny byé ocenianemi owe
okolicznosoi i wypadki, uwalniajgce w danym razie lekarza od niesienia pomocy bylo
wskazanem. Otdz kryteryum owo i s3d o slusznofici przyczymy wstrzymujacej lekarza od
niesienia pomocy choremu, zdaniem komitetu pozostawionym by¢ winien snmieniu leka-
rza. W zbiorze wymagar etycznych obowigzywaé majacych lekarza takie tylko kryteryum
Jjest wlasciwem.
Artykul T projektu uzupelniony w mys$l uwagi Tow. lek. krakowskiego jednomyél-
nie zaglosowanym zostal. Brzmienie jego w ostatecznej redakcyi jest zatem nastgpujzce:
Art. 1. Lekarz niepowinien bez stusznej przyczyny odmdwié nikomu pomocy le-
karskiej. Ocenienie stusznosci przyczyny pozostawia sig sumieniu lekarza.
Kollega DoBrskr odczytuje artykul II-gi, ktdéry wedlug redakeyi przyjetej przez
wigkszod¢ komitetu brzmi jak nastgpuje:
Lekarz powinien zachowac écifle tajemnice dotyczace chorego i wyjawiaé je moze
tylko na iqdanie wiadzy lud gdzie interes publicany wymagaé tego bedzie.
Do artykulu tego nadestano trzy popruwki. I tak Tow. lek, krak. proponuje izby
zamiast drugiego zdania w projekcie (po wyrazach ,,dotyczace chorego”) powiedzieé:
wyjawiaé je moze wladzy lub osobom najblizej interesowanym fylko gdzie
interes publiczny zdrowia lub moralnodci wymagaé tego bedzie.
Towarzystwo lekarzy gub. lubels. proponuje zastgpienie zupelne art. II projektu
artykulem brzmienia nastepujacego:
Lekarz obowigzany jest 4ciéle zachowaé tajemnice dotyczace chorego i wy-
jawiaé je moze tylko na zgdanie wladzy sqdowej.
Wreszcie kol, KoxpraTowicz nadestal do art. II poprawke proponujgo izby za-
miast wyrazow ,,na zadanie wladzy” pomieszczone zostaly wyrazy:
na zadanie wladciwe/ wladzy sgdowej. (d. n.)

Wiadomosci biezgce krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Na posiedzeniu Tewarzystwa lekarskiego odbytem d. ¢ Lutego r. b.
dyskutowano nad regulaminem komitetu hygienicznego. Najwigoej zastawiano si¢ nad spo-
sobem wyboru czlonkdw tego komitetu. Jedni cheieli zeby wezwaé ludzi zycgcych sobie
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braé udzial w pracach komitetu, izby si¢ sami zapisali, inni 2adali wyboru prz'si tBi‘f’p?*?é

glosowanie wreszcie inni pragneli by w my8l obowiazujgoej w takich razach mawy;:iKA

prezes Towarzystwa naznaozy! czlonkéw. Ostatecznie przychylono si¢ do tego ostatniego
zdania i wybrani zostali na czlonkdw rzeczonego komitetu: JasiNskr, Julian Kram-
8zTYK, MARKIEWICZ, MAYZEL, NATANSON, NENCKI i PRZEWOSKI, na zastgpcéw: DOBRZY-
ck1, Dunin, Fritscug, LuBeLskr i Rogowicz. Jezeli ktdry z czlonkdw przestanie, dla
jakichkolwiek powodéw bra¢ udzial w pracach, to komitet wybierze nowego czlonka
z poérdd zast,pcow.

— Kol. Albert ROSENTHAL obroniwszy d. 4 b. m. i r. rozprawg p. t. ,,O zmia-
nach mdzgu przy chorobach zakaznych” otrzymal w uniwersytecie warszawskim stopief
d-ra medycyny.

— Niektdre z pism naszych dajgoc szczegolowe sprawozdanis z rozpraw jakie sig
odbywaja w Auli Uniwersyteckiej w celu uzyskania stopnia naukowego wdaja si¢ nie
w swoje raeczy, gdyz jak z jednej strony jestto rzeoz zbyt speoyalna zeby mogla ogdt
ozytelnikdw obchodzié, tak z drugiej strony sprawozdanie pisane przez niespecyaliste
musi byé najezone bledami i fulszywe dawaé pojecie o przebiegu dyskussyi. Wydawanie
opinii przez pisma codzienne ze ten lub 6w nie zasluiy! na stopien naukowy, jaki mu fa-
kultet Uniwersytetu udzielil, iak to w ostatnich czasach mialo miejsce, jest nie tylko nie-
wladciwe, ale dmieszne.

Zagraniczne. Z przyjemnofcig dowiadujemy si¢ o snacznych ulepszeniach jakie
w Krynioy zaprowadzono i w najblizszej przyszlodci zaprowadzié majs. Wybudowano
nowe lazienki borowinowe, przeprowadzono systematyczng kanalizacy¢, zbudowano wo-
dociagi sprowadzajgce 30,000 hektolitréw filtrowanej wody, wybudowano nows droge
preez caklad kapielowy i t. p. Opréez tego w roku biesgoym przystapis do budowy do-
mu zdrojowego i zakladu hydropatycznego, na co przeznac¢zono 150,000 zlr.

-— Nastapila juz nominacya dwdch profesoréw medycyny do wszechnicy ozeskiej
w Pradze a mianowicie okulisty d-ra Scr4BL'A i d-ra Wiktora Janowsky'eGo. Ten osta-
tni obejmuje wykladv dermatologii i syfilityki.

~— Wyszla juz z druku odpowiedz PASTEURA na polemiczng pracg Kocaa w kwe-
styi ochronnego szczepienia jsdéw choréb zakaznych (patrz Medycyna r. b. Nr. 3).

— W Sheffield u 30 kobiet obslugiwanyoh przez jedns i t3z samg akuszerke wy-
stapily objawy syfilityoznego zarazenia. Od tak zarazonych kobiet zarazilo si¢ 9 mezow
i 2 dzieci.

— Wykryte w Pary2u oszustwa w dyspensowaniu chininy wywolaly w rozmaitych
pismach zarzuty z poczatku przeciwko fabrykom niemieckim a nastgpnie przeciwko fa-
brykom wloskim. Obeocnie okazalo si¢ ze towar przez rzeczone fabryki dostarczony byl
calkiem dobry a zafalszowanie nastapilo , przez omylke sluzgcego” w paryzkim skladzie
firmy Lacombe jeune; przemyslowcy niemiecoy i wloscy z wielky enorgys na drodze dyplo-
matyoznej wystapili przeciwko oszczerczym insynuscyom paryzkich gazet.

— Wydzial lekarski ozeskiej wszechnicy w Pradze ma byd stanowczo uorganizo-
wanym i otwartym na 1 PaZdziernika r. b.

Zmarli. Prof. v. SiaMUND znakomity syfilidolog i professor Wszeohnicy Wiedefi-
skiej zmar! w Padwie d. 1 Lutego r. b, w 78 roku zycia.

— W Berlinie zmarl w 60 r, zyoia prof. ALBRECHT dyrektor uniwersyteckiej po-
likliniki chordb zebdw i nestor racyonalnej dentystyki w Niemczech.

— W Berlinie zmart w 60 r. zycia aptekarz SiMON, znany jako wapé! autor bar-
dzo rozpowszechnionego dziela ,,Arzneiverordnungsiehre” PosNER’A i SIMON'A.

Sprostowanie. W N-rze 4 Medycyoy na str. 57 w wierszu 7 od dolu zam.
570" czytaj ,,74” a zam. ,,24" czytaj ,,21".
W N-rze 5 nastr. 81 w pierwszym wierszu od dolu zam. ,,jajka” czytaj ,jadra”.



