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O upuscie krwi w chorobach serca.
Napisal prof. dr. K. Roesé.

W chorobach serea puszczaja krew w podwojnym celu: raz dla prze-
lamania i zniszczenia samejze choroby, a powtoére, dla usunigcia szkodli-
wych nastepstw.

Ze wzgledu na terapia, podzielicby mozna choroby serca na dwa
wielkie dzialy; na choroby ostre, mm. acuti i przewlekle, mm. chronici.
Ostre bowiem roznig si¢ od przewleklych nie tylko przebiegiem i obja-
wami, ale takze 1 bardzo wybitnie, pod wzgledem wskazan jakich nam
dostarczaja w leczeniu. Kiedy bowiem pierwsze, jako dajace sie jeszcze
pokona¢, wymagaja srodkow dzialajacych w tym kierunku, t. j. dazacych
do zniesienia samej choroby, to zato drugie, nieuleczalne zupeinie, wkla-
daja na lekarza tylko obowigzek zapobiegania szkodliwym ich dla ustroju
nastgpstwom i wspierania organizmu w zachowawezych jego usilowaniach.

Zaiste do$é wybitna roznica, aby podzial taki usprawiedliwic.

Przedmiotem rozprawy niniejszej bedzie dochodzié: o ile upust ogol-
ny mocen jest zadosyé uczynié dwom tym wskazaniom i jakich lekarzowi
trzymaé sig trzeba prawidel, aby go w wiasgciwych tylko robié przypadkach.

A.Chorobyostreserca.

Wezystkie choroby ostre serca naleza do rzedu zapalen, osiadajgcych
badz w osierdziu, badz w migsic sercowym, badZ nareszcie w blonie serca
wewnetrznej (wsierdzie, endocardium).

Zapalenia te, albo przebiegaja pomyslnie, konezac si¢ w krotkim cza-
sie bez sladu wszelkiego, albo tcz, sprowadzajz w ustroju i budowie serca
zmiany mniej wigcej glebokie, ktore potem staja si¢ zrdédlem cierpien roz-
licznych dla chorego, niekiedy nawet powodem weczesnej jego S$mierci.
W innych znowu, choé moze mniej licznych przypadkach, zabija choroba
w samym zaraz poczatku, niadoszedlszy do owego kresu, gdzie juz przy-
biera znaczenie nastgpstwa choroby ostrej i staje si¢ rzeczywistem cier~
pieniem chronicznem.
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Potréjnem tedy bywa zakonczenie ostrych zapalen serca, jako 1) wyzdro-
wienie zupelne, 2) $mieré, 3) cierpienie chroniczne czyli tak zwana wada
organiczna. Ze spostrzezen Louis’a, TAvYLor'A, LarTiram’a i BAMBERGER'A
okazuje si¢, ze z pomigdzy stu chorych dotknigtych zapaleniem serca,
umiera okolo dwudziestu pigciu, tylez prawie wraca do zupelnego zdro-
wia, reszta za$ wychodzi z choroby z wada serca, aby po niejakim czasie,
wérod dokuczliwych czgstokroé cierpien, uledz fatalnym wady tej nastep-
stwom, Takim przynajmniej bywa stosunek wyzdrowien zupelnych do re-
szty mniej szczgsliwie konczacych sig przypadkéw w zapaleniach serca pier-
wotnych, nie powiklanych wecale lub towarzyszacych chorobie niekoniecz-
nic $miertelnej. W zapaleniach bowiem powiklanych, stosunek ten pogar-
sza si¢ znacznie i wigkszo$¢ znakomita przypadkow, konczy sig $miercia.
Zapalenie serca zadaje w takich razach $miertelny cios organizmowi wy-
cienczonemu juz choroby poprzednia, do ktérej zapalenie serca przylaczy-
lo si¢ dodatkowo.

Przekonani o calem niebezpieczenstwie cierpienia, dozwalajacego w je-
dnej czwartej tylko czgsci przypadkéw dobrze o zyciu chorego rokowaé,
wytezali oddawna lekarze wszystkie sily swoje na wynalezienie $rodka,
ktoryby tlumiae chorobg doraznie, odwracal grozagce niebezpieczenstwo
$mierci i niszezyl zarazem skutecznie zarodek przyszlego zlego.

Z pomiedzy wielu uzywanych w tym celu §rodkéw zajmuje upust krwi
ogdlny niewatpliwie pierwsze miejsce. Niedawno jeszcze temu, poczytywano
w Anglii i Francyi upust za srodek w zapaleniach serca niezawodny i za-
lecano go w kazdym bezwzglednie przypadku. W przekonaniu, ze on je-
dynie zlamaé moze zapalenie, powtarzali go niektérzy francuzcy i angiel-
scy lekarze w kazdym danym przypadku dopéty, dopdki tylko zapalenie
choéby najmniejszym zdradzalo si¢ znakiem. Jednakze pédzniej przekonano
sig, ze zapalenie proste, niepowiklane inng $miertelny chorobs, konczy
si¢ rownie czgsto lub nawet czesciej pomyslnic bez upustu, niz po obfitych
upuszezeniach krwi. Przekonano sig, ze w wielu przypadkach nie wywiera
upust zadnego zgola wplywu na przebieg i rozwdj choroby, ze w innych,
zamiast spodziewanych korzysei, przynosi szkode tylko wyrazng i staje sig
ostateczng $mierci przyczyna. I nie moze by¢ inaczej. Upust, zmieniajacy
bezposrednio i nagle ilos¢ krwi krazacej w naczyniach i sklad jej chemi-
czny, posrednio zas cala sprawe odzywiania, nalezacy tem samem do rze-
du s$rodkow gwaltownych, tem wigkszych tez wymaga ostroznosci w za-
stosowaniu. Skuteczno$é bowiem kazdego srodka, stoi w prostym stosun-
ku do gwaltownodci i szybkodci jego dzialania, zawisla przeto im silniej-
szym jest $rodek, tem wigcej od mndstwa pobocznych warunkéw ktore
wplyw jego nietylko ograniczyé, ale co gorsza, z pomyslnego na zgubny
zamienié 83 w stanie. Ztadto sprowadza i upust w zapaleniach serca skut-
ki najrozmaitsze, stosownie do towarzyszacych okolicznosci. Zdawaloby sig
prawie, ze wlasnie w tych cierpieniach nieda si¢ wplyw upustu nigdy
z nalezyta pewnoscig przewidzieé i okreslié. Tak wszelako nie jest. Znamy
juz przeciez, jezell nie wszystkie, to znaczng c¢ze§é przynajmniej warun-
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kéw, stanowigeych o korzystnem lub szkodliwem dziataniu upustu. Rzad-
ko, i to tylko w przypadkach naglego niebezpieczenstwa, przyjdzie nam
chwytaé sig tego srodka na chybi trafi, bez stanowczych wskazan, nie czg-
sto tez, stosujac go, mylimy si¢ w rachubie i dochodzimy do przypadkow
wprost zalozeniu naszemu przeciwnych.

Stosownos¢ upustu w zapaleniach nie tylko serca ale kazdego w ogo-
le organu, skutecznos¢ jego natychmiastowa, zupelna i trwala, zalezy nie-
tylko od budowy i istoty zajetego narzedzia, od rozleglodci sprawy i jej
trwania, ale takze od natgzenia i natury odezynu, od sil i wieku chorego,
od wplywu jaki zapalenie na przylegle narzedzia i caly organizm wywar-
fo a wreszcie i od istoty powiklan.

Waszystkie te okolicznosci warunkujace i modyfikujace wplyw upustu
w zapaleniach, rozebra¢ nam nalezy po szczegéle oraz blizej si¢ nad nie-
mi zastanowié.

Bez wzgledu na budowe 1 wlasnosci zajetego narzedzia, zdaje si¢ za-
palenie samo przez sig, ipso facto swego istnienia, domagaé stanowczo upa-
stu. Przechodzac mysla zmiany, jakie od samego zaraz poczatku zapalenia
zachodza w naczyniach wlosowatych czesei choroby dotknigtej, rozwazywszy
z drugiej strony wszystkie szczegély dzialania upustu na krazenie i sklad
krwi, zdawaloby sig, ze srodek ten komiecznie skuteczng, bo prawie mecha-
niczng 1 w kazdym razie niezawodng powinien byé pomoca. I rzeczwiscie,
w niektorych przypadkach okazuje on si¢ niezmiernie skutecznym. Zasto-
sowany zawczasu, w samych poczatkach zapalenia, moze zastygly w na-
czyniach wlosowatych cyrkulacya ozywié na nowo i zalegajacym tu gro-
madnie krazkom krwi nadaé znowu ruch prawidlowy, ktéry juz utracaé
zaczely. Ale stosowna ta dla upustu pora zdaje sig trwaé krétko tylko
i mija¢ potem niepowrotnie. Po krétkim czasie zmienia si¢ powinowactwo
organiczne migzszu narz¢dzia do tredci jego naczyn, coraz wigeej krwi
gromadzi si¢ w naczyniach zajetej czgéei i wigznie w nich, krazki krwi
zlepiaja si¢ nabierajac zarazem niezwyklych wlasnosci adhezywnych wzgle-
dem $cian naczynia, ktore rozszerza si¢ bezwladnie i przepuszeza przez
$ciany cialka biale wraz z surowica, wystepujaca do tkanki otocznej pod
postacig wysieku. Latwo zrozumie¢, ze zmian tak glebokich niemoze juz
upust usunyé od razu, wstrzymuje wprawdzie nickiedy dalszy ich rozwdj,
lecz nie usuwa ich nigdy zupelnie. Potrzeba zazwyczaj dluziszego czasu
i mnostwa sprzyjajacych a po wigkszej czesci nieznanych nam jeszeze oko-
licznodei, aby rozdete naczynko odzyskalo napowrét przyrodzona swa kur-
czliwode, aby zlepione krazki rozdzielily si¢ 1 znowu dawnym trybem
v dalszg potoczyly droge, aby jednem slowem, ruch cyrkulacyjny w za-
tkanych dotad przewodach, z ta sama znowu co w stanie zdrowia odby-
wal si¢ swobods. Tym sposobem w zapaleniu samem, w zmianach stano-
wiacych jego istote a rozwijajacych si¢ kolejno jedna z drugiej mieszezg
sig, obok wskazan dla upustu, zarazem najwyrazniejsze dlan przeciwwska-
zania. Miarkuja si¢ one trwaniem, a raczej okresem zapalenia. Na nie-
szczescie niema znakdw, ktoreby nas w zapaleniach narzedzi wewnetrznych,
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dla oka niedostgpnych, zawiadamialy natychmiast o rozpoczynajacem sig
przechodzeniu sprawy zapalnej z jednego okresu w drugi. Czas nie moze
tu sluzyé za miare, bo zbyt wielkie zachodza réinice w trwaniu pier-
wszego okresu, wysiek zas zapalny; w poczatkach trudny do odkrycia,
i zdradzajaey si¢ dopiero wigkszem nagromadzeniem swojem, podaje nam
zwykle tylko spoézniona w tej mierze wskazowke. Z tych to zapewne
i z wielu innych jeszcze powodow, o ktorych poéiniej bedzie mowa, nic
wywiera upust, chociaz w poczatkach choroby zrobiony, tak czesto zadne-
go zgola wplywu na miejscowe objawy zapalenia. To tez nie robi si¢ go
nigdy skoro tylko pokazg si¢ wyrazne znaki wysigku, swiadezgce o doko-
nanem juz przejsciu sprawy zapalnej w okres drugi. W trzecim dopicro
znowu, w okresie poczynajacego si¢ chlonienia, mozie upust, pod pewnemi
jednakze tylko warunkami, znowu okazaé si¢ pozytecznym przyspieszajae
wessanie cieczy wysigckowej.

Z pomigdzy powodow, niweczacych zupelnie lub zmniejszajacych
przynajmniej leczaca dzialalnos¢ upustu, powodéw nad ktéremi pozniej
jeszeze szczegoOlowo zastanawiaé si¢ bede, wspomnie¢ tu musz¢ o jednym
Jjeszcze, moze najwazniejszym, choé go nie uznajg c¢i co w zmianach miej-
scowych upatruja zawsze istote i calg tre$¢ choroby sadzac, ze zmiany za-
palne miejscowe sy zawsze ogniskiem zlego, zkad cierpienie, najrozmait-
szemi drogami, po calym rozchodzi si¢ organizmie i do wspoéludzialu od-
dalone nawet pocigga narzedzia. I niewatpliwie w wielu przypadkach na-
lezy si¢ zapaleniu takie miejscowej czysto sprawy znaczenie, choroba roz-
poczgla sie zmiang miejscowy a wszystkie towarzyszace jej przypadlodei
ogolne, s3 jej dalszem dopiero nastgpstwem. Ale obok takich zapalen pier-
wotnych, zdarzaja si¢ tak w sercu jak i w kazdem innem narzedziu, na-
der czesto zapalenia bedace nie ogniskiem 1 pobudka, ale naodwrét, na-
stepstwem, a scislej mowiae, wyrazem choroby ogoélnej, jednym z jej licz-
nych, moze nawet podrzednych tylko objawow. W takim razie musi upust,
jezeli owej choroby ogoélnej, owego powodu zmian miejscowych nie usu-
nie, pozosta¢ komiecznie bez wplywu wszelkiego na zjawiska miejscowe,
posiadajace tu tylko podrzedne objawu znaczenie. Tego rodzaju stosunek
zmian miejscowych do choroby, wystepuje najwyrazniej w zapaleniach pluc,
ale dostrzedz go mozna i w innych. ANDRAL powiada, ze zdarzalo mu sig
nieraz widzie¢ chorych z moeng goraczky zapalny, a przeciez dopiero po
uplywie dwoch lub trzech dni, kiedy wszystkie nieomal narzedzia przed-
stawialy juz pokolei znaki podraznienia zapalnego, wywigzywalo si¢ na
dobre zapalenie pluc lub watroby. Przekonany jestem, ze kazdy z lekarzy
mial niejednokrotnie sposobnos¢ zrobienia podobnych spostrzezen 1 twier-
dz¢, ze serce zachowuje si¢ w podobnych przypadkach zupelnie jak wa-
troba i pluca, t. j. ze rownie czgsto jak te narzedzia staje sig¢ siedliskiem
zapalenia, dla ktorego przez dni kilka w calym organizmic tak burzliwe
odbywaly si¢ przygotowania. Przypadki gorgezck reumatycznych i ostre-
go zapalenia stawow, chorob Igczacych sig tak chetnie z zapaleniem
wsierdzia (endocardium), przekonywaja nas o tem dostatecznie. Smial-
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bym nawet utrzymywaé, ze zapalenie serca (ends- peri- i myocarditis)
stoi daleko czesciej do choroby w stosunku objawu i nastgpstwa, anizeli
by stanowié mialo istotna tresé jej i zasadg. Utrzymuje¢ krotko moéwiae,
ze zapalenie serca jest czedciej nastgpstwem choroby ogolnej, anizeli samo
przez si¢ chorobg.

Wprawdzie a priori twierdzi¢ niepodobna, ze upust w przypadkach
zapalenia nastgpczego, zadng juz miara pozytecznym byé nie mozé. Nie-
wapliwy jego, choé pédzniejszy znacznie i w szezegolach swoich nie znany
nam wplyw npa sprawe odzywiania, dozwala owszem przypuszezaé, ze
ty dalszg wprawdzie, lecz takie do celu wiodacy droga, mogiby on
korzystnie oddziala¢ na miejscowe zjawiska zapalenia, odbywajace si¢ prze-
ciez przewaznie w sferze odzywiania. W kazdym jednak razie wplyw ten
leczacy upustu nie jest bynajmniej jeszcze dowiedzionym, a upust, w tym
celu przedsigwzigty, nosi na sobie zawsze jeszcze wybitne pietno préby
i hazardu., To tez powoli odstapiono zupelnie od zalecanej przez BouiL-
LAUD'A metody upustow czestych, powtarzanych az do ostatecznego prze-
famania choroby: Saigndes coup sur coup. Przekonano si¢ bowiem, ze
z powodu natury zapalenia, najczesciej wtérnej, wywiera upust rzadko
tylko wplyw bezpodredni i pomyslny na miejscowe objawy i zaczgto od-
tad, w stosowaniu tego wcale nie obojetnego srodka, kierowaé si¢ nie juz
sam3 obecnosciy zapalenia, ale wskazéwkami, ktore czerpano z zachowywa-
nia si¢ organizmu, z obecnosci natezenia gorgezki, z natury zapalenia,
z wladciwoscei jego przyczyn 1 innych pobocznych okolicznodei. Tak to,
przestalo by¢ zapalenie serca bezwzglednem dla upustu wskazaniem., Zo-
baczymy teraz czy siedlisko zapalenia, t. j. ograniczenie do tej lub owej
czgdci serca, stanowié bedzie jakieskolwiek pod wagledem wskazan dla
upustu roznice.

Serce sklada si¢ z trzech tkanin odrgbnyeh: z osierdzia, pericardium,
z wsierdzia, endocardium polaczonej z blong wewnetrzng zyl i tetnic
przyczepionych do serca, a nareszcie z migsa, cze¢sci anatomicznie i fizyo-
logicznie najwazniejsze]. Zapalenie ogarnia albo osierdzie, pericarditis, albo
weierdzia, endocarditis, albo migso sercowe, myocarditis; nie ogranicza sig
jednakze nigdy do jednej z tych czesei wylycznie, ale udziela si¢ chetnie
i drugiej, najblizszej, tak ze przy endocarditis zarowno jak i przy pericar-
ditis, cierpi takze i migso surowe, lubo w nizszym stopniu i tylko pokla-
dami przylegajaccmi bezposrednio do zajetej blony. Do myocarditis znowu
dolgcza si¢ zawsze, mniej lub wigcej gwaltowne zapalenie osierdzia albo
wsierdzia. Niemasz, $cisle biorge, nigdy przypadku czystej endocarditis
lub czystej pericarditis. Przywyklismy jednakze nazywaé chorobe na-
zwiskiem czedci przewaznie zajetej, stanowiagce] o roznicy w jej objawach,
przebiegu i nastgpstwach. Chociaz tedy, skutkiem anatomicznych i fizyolo-
gicznych wlasciwosci swoich, zachowuje si¢ kazda z powyzszych czgsci
serca odmiennie w zapaleniu, to jednak réznice te zadnych szczegolnych
wskazan terapeutycznych niepodajz nam, bo w rzeczywistosci nie wyste-
puja nigdy na jaw do$¢ wyraznie. Zapalenie blony wnetrznej, ustapi, gdzie
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nato natura sprawy pozwala i gdzie to wogodle mozebnem, tak dobrze
przed zrobionym w porg upustem, jak zapalenia osierdzia lub migsa ser-
cowego. Najczesciej wszelako okaze si¢ srodek ten, z przyczyn peprzednio
juz wyluszezonych, zardwno bezskutecznym w zapaleniach wszystkich trzech
tkanek bez réznicy.

Wiecej daleko stanowi o potrzebie upustu, obszernos¢ zajetej zapa-
leniem powierzchni i usadowienie si¢ sprawy chorobowej w tem lub owem
miejscu jednej z trzech tkanin sercowych.

Endocarditis ogranicza si¢ zazwyczaj do lewej tylko komdrki i ogar-
nia blong jej albo calkowicie, albo tez, co wladnie najczg¢sciej si¢ zdarza,
tylko miejscami, mianowicie na zastawce dwudzielnej lub na $cianie ko-
mérki. Roznice te w usadowieniu si¢ sprawy nie moga byé bez wplywu
na znaczenie i niebezpieczenistwo cierpienia, stosujace si¢ zawsze do fizyo-
logicznej waznosei organu. Zapalenie, pozbawiajac blone nietylko gladko-
dci, ale zarazem przyrodzonej gietkodci 1 sprezystosci, bedzie koniecznie
o wiele szkodliwszem w zastawce, ktdrej nienadwerg¢zona w mniczem prawi-
dlowoséé niezbedng jest dla porzadku krazenia, anizeli gdziebadz indziej na
écianach komorki. Zastawka, straciwszy skutkiem zapalenia dzielnodé swa
funkeyonalna, przestanie dopelniaé nalezytym trybem przeznarzenia swego,
stanie si¢ niedomykalng, gdy tymczasem zapalenie na s$cianach komorki,
tworzge tam zgrubienia i szorstkodci, nie wplynie wecale na porzadek cyr-
kulacyi, zwigkszy tylko tarcie krwi, a drobng te¢ przeszkode pokona serce
bez trudnosei zwigkszong dosadnoscia ruchow. To tez zapalenie blony
wnetrznej na Scianach komérki, przechodzi zwykle niedostrzezone, bez
upustu, a mianowicie slady jego przejscia, ktére potem calkiem niespodzia-
nie znajdujemy u ludzi na zupelnie inng zmarlych chorobe, sluzz nam
takze za dowdd, ze zapalenie samo przez sig, bez wzgledu na jego siedli-
sko, niemoze stuzyé za konieczng do upustu wskazdwke. (d. ¢, n)

STRESZCZENIA 1 WYCIAGL

9. Lecsenie ropniakow oplueny (empyema) sapomacy priebicia klatki pier-
siowej (thoracocentesis) 1 jednoczesnem wdmuchiwaniem ocsyszczonego powietrsa.
W przypadkach, w ktorych aspirator, z powodu niedostatecznej vis a tergo,
nie zdola ropy wyciagna¢ na zewnatrz, PARKER proponuje jednoczesne
wdmuchiwanie powietrza do jamy wysigkowej, zapomocy nastepujacego
przyrzadu: zwykla butelka Wulffa, o dwoéch szyjkach, napelnia sig 5°/,
roztworem karbolu, odpowiednio ogrzanym; przez korek jednej szyjki
wchodzi pionowo zanurzona w roztworze rurka z lejkiem, wypelnionym
watg karbolizowana, druga zad szyjka zapomocy rurki Iaczy sie z przy-
rzadem pompujgcym, zlozonym z banki kauczukowej i zbiornika powie-
trznego, na podobienstwo przyrzadu rozpylajacego. W dalszym ciagu idzie
kaniulka cienka, zaostrzona, opatrzona kranikiem. Pomiedzy kaniulka
a zbiornikiem powietrznym, umieszcza si¢ rurka w postaci litery T, opa-
trzona manometrem. Ot6z kaniula aspiratora wbija si¢ w dolng czesé jamy
wysigkowej, za$ kaniula przyrzadu wdmuchujgcego w goérng. Gdy ropa na
zewnatrz si¢ nie wydobywa, wtedy wpuszcza si¢ nieco powietrza, ktore
przez lejek i roztwor kwasu karbolowego, przechodzi oczyszczone, zwil-
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gocone i nalezycie ogrzane do jamy oplucny, wytwarzajac w niej cisnienie
dodatnie, przyczem wysigk zostaje wypedzanym. Powietrze, pozostajac
w klatce plersiowej, przez swe cisnienie na naczynia, ma zapobiegaé pono-
wnemu nagromadzeniu si¢ plynu, ulegajac za§ stopniowo wessaniu, wy-
twarza cisnienie ujemne, dajgce moznos¢ plucu stopniowego rozszerzenia
sig. W pewnej liczbie przypadkéow, przyrzad mial wykazaé swa pozytecz-
noseé. (Med. chir. Rundschau 1883—11).

10. Zatory i poraienia przy przeklowaniach (irrygaeyach) jamy oplucnowej.
(Kscuericn, Fmbolie u. Lihmung bet Pleurairrigation. Aerztl. Intell. bl. 83. 40),
Od czasu rozpowszechnienia sig operacyjnego leczenia wysigkéw oplucno-
wych, zmniejszyla si¢ znacznie liczba przypadkéw smierci, spowodowanych
przez ucisk mechaniczny, oraz wskutek dlugiego trwania wysigku, z dru-
giej jednak strony niepodobna zaprzeczyé, iz powigkszyla si¢ $miertelnodé
wskutek powstajgcych w przebiegu choroby zatoréw, oraz cigzkich przy-
padlosei nerwowych. Powiklania te zmuszeni jeste$my uwazaé za nastep-
stwa wstrzgdaien mechanicznych oplueny przy leczeniu operacyjnem, Lite-
teratura niemiecka uwzglednila dotychezas prawie wylacznie przypadki na-
glej $mierci wystepujace pod postacia zalewu (apopleksyi); autor przeto
przytacza przypadek wielolicznych zatoréw moézgowych po ropnym wysie-
ku oplucnowym (empyema), ktory przywodzimy w skroceniu: Chory 37-le-
tni, kupiec, dostaje zapalenia pluc, do czego si¢ przylacza lewostronny
otok (empyema), ktory si¢ otwiera do oskrzela. Obfita ropiasta plwocina,
staje sig cuchnaca; gorgczka, wyniszczenie; cigcie migdzyzebrowe, 1rrygacya
3—4 razy dziennie zapomocy przyrzgdu lejkowego, bez jakowych przy
tem przypadlosei, procz silnego kaszlu. Chory ze znakomitem polepszeniem
wychodzi ze szpitala, lecz we 21/, miesizgce powraca z pogorszeniem, wsku-
tek utworzenia si¢ jamy ropnej, na wewnatrz od pierwszej; ropiei ten
otwiera si¢ sam przez si¢ na zewnatrz. Irrygacye systematyczne sprowa-
dzaja polepszenie, jama oplucnowa pomniejsza si¢, gdy nagle, po kilko-
dniowym bolu w czole, na ulicy nastgpuje napad do apopleksyi podobny;
zwezenie Zrenic, zwolnienie tetna, gwaltowne bole glowy, goraczka zwal-
niajgca i $mieré po 5 dniach. Ogledziny trupa wykazuja: w zrazie poty-
licowym moézgu dodé duzy ropiefi, inne ropnie wielkodel grochu w tylnej
czesei lewej polkuli mdzgu, oraz wielkodci orzecha laskowego w polkuli
mozdzku. W przypadku tym, jak i w innych opisywanych w literaturze
przypadkach zatorow moézgu, w plucach i t. p. przyjaé musimy, iz nie-
odlaezne przy przemywaniach wstrzasnienia oplueny, powodujz odrywanie
sie zakrzepow naczyniowych. Trudniej jeszcze wyjadni¢ roézne objawy ner-
wowe podezas lub po przemywaniach oplueny. Przypadlodci te bywaja na-
stepujacego rodzaju: 1) Napady omdlenia, drgawki ogolne, lub czegsciowe
(epeiepsie pleuritique), 2) drgawki z nastgpczym bezwladem, szczegolniej
w koficzynie najsilniej uleglej drgawkom, 3) rozwijajace si¢ stopniowo,
mniej lub wigeej predko po przeptokiwaniach, bezwlady konczyny goérnej,
lub goérnej i dolnej; niekiedy jednostronne z otokiem ropnym (empyema)
zaburzenia naczynioruchowe i odzywcze (troficzne): hémiplegie pleurétique.
Co do wigkszosei przypadkéw tych, mianowicie co do punktéw 1)1 2) nie
da sig tutaj wykluczy¢ mozliwosé zatoréw tetniezych w mozgu. Przypusz-
czenie odruchow jest bezpodstawnem. Co do 3), stopniowe powstawanie
porazen, po tej samej stronie ciala co otok, obecno$é zmian troficznych,
oraz jednakowos¢ pojawéw po kazdem wyplokiwaniu, zdaniem autora wy-
kluczaja sprawe zatorows. Sadzi on iz wytlomaczyé powiklania te bgda
mogly dalsze spostrzezenia, przypuszcza jednak, iz bezwlady te sa pocho-
dzenia rdzeniowego. (Medic. Chir, Rundschau 1883—11). J. P-i.

*
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11. Kliniezne studya o pruesigkowych sprawach w ustroju Von RUNEBERG
I—o zawartodci bialka w plynie puchliny brzusznej. (Deutsch. Arch. f. kl.
Med. XXXI1V. Bd. I. H. S. 1-55). Chemiczny sklad przesigkdw i zna-
czenie jego dla rozpoznania i rokowania dotad malo sg3'zbadane w pojedyn-
czych przypadkach chorobnych. R. dokonal analizy oznaczenia bialka
w 121 przesigkach otrzewny i w 48 innych przesigkach podiug ScHERERA
(p. gotowanie i dodanie kwasu octowego). Okazuje si¢ z powyzszej ana-
lizy, ze ilos¢ bialka w przesigkach wekutek hydremii wynosi 0.21%,; wsku-
tek zastoju w zyle wrotnej 0,97°/, wskutek zastoju zylnego 1,67°/,; wsku-
tek peritonitis carcinomatosa® 3,51°y; wskutek peritonitis serosa 3,71°/,.
Zawartosé bialka w przesigkach zalezy od okolicy naczyn wlosowatych,
tak np. przesigki tkanki lacznej podskornej i moézgu sy zawsze ubogie
w bialko, ale u tejize samej osoby w tejze okolicy rdznig si¢ migdzy sobg
jezeli s3 badane w réznym czasie. Jaka wigc jest tego przyczyna? otdz
wedlug R. najwazniejszym czynnikiem dla zawartosei bialka w przesig-
kach jest sprawa zapalna, ale wainy wplyw ma takze sklad krwi i bo-
gactwo tejze w bialko: Zawartosé bowiem bialka w surowicy krwi waha
si¢ w rozmaitych chorobnych processach w dosyé¢ szerokich granicach np.
przesigki przy rakowatych cierpieniach blon surowiczych daleko uboisze
s w bialko, niz przy zwyklych zapalnych sprawach tychze. Ilosé bialka
w przesigkach zalezy takze wedlug HorpEe i od dawnosdci wysigku, szcze-
golniej jezeli przez to wzmaga si¢ cisnienie w jamie brzusznej. R. réw-
niez potwierdzil, ze przesi¢gk wytworzony zaraz po przekléciu i wypuszcze-
niu dawniejszego przesigku jest daleko ubozszy w bialko i ilod¢ ostatnie-
go si¢ zwigksza przytem, jak tylko sig zwigksza ilosé przesieku i cisnienie
w jamie brzusznej si¢ wzmaga. W koncu sadzi Autor, ze i boczne cignie-
nie prawdopodobnie 1 szybkos¢ krazenia w transudujgeych naczyniach ma
istotny wplyw na ilosé bialka w przesigku, jednak o tem mamy jeszcze
niedokladne pojecie. Czynniki zatem wplywajace na ilosé bialka w prze-
sigku sg wieloliczne i w rozmaity sposob wzajemnie si¢ kombinuja. Jezeli
zatem chcemy wyciggnaé pewne wnioski co do rozpoznania choroby z ilosci
biatka w przesigku, to nalezy wszystkie okolicznosei dobrze rozwazy¢, szcze-
golniej zwrocié uwage na obecnos¢ lub brak charlactwa (cachexia), dawnosci
przesigku i cisnienie w jamie brzusznej, a wtedy mozemy wnie$¢ o rodza-
ju choroby, powodujacej przesigk. W zwyklych przypadkach wystarcza
oznaczenie ilodci bialka z cigzaru gatunkowego przesigku, a do tego moze
nam sluzyé zwykly urometr. Wedlug REuss’a stosunek cigzaru gatunko-
wego do zawartosci bialka bywa nastgpujacy: przy ciezarze gat. 1008 ilos¢
biatka jest 0,2%/, przy 1009—0,6%; przy 1010—1,0%,; przy 1011—1,3;
przy 1015—2,8; przy 1018 —4,0°%,; przy 1020—4,7%/; przy 1024—6,2%/,; przy
1026—7,0%,; przy 1027 —7,17. J. R-i.

12. Priypadek sapalenia oplucnej prieponowej Dr. JacuBascH. Pigciomie-
sigezne dziecko dotknigte bylo kilkoma ropniami na szyi, prawej rece,
a takze guzem wielkodci 5 marek na przedniej linii pachowej na wyso-
kosci 6—8 zebra. Guz zmienial swy obj¢tod¢ 1 naprezenie podezas oddy-
chania, przez nacisk znikal zupelnie i wtedy w $cianie klatki piersiowej
czué byto brak wielkosci 2 marek, brakowalo kawalka przedniego konca
7 zebra i gérnego brzegu 8 zebra; zdawal si¢ ten brak byé wrodzonym.
Przy opukiwaniu guz dawal bgbenkowy odglos. W dwa dni gotem dzie-
cko umarlo bez poprzedniego dokiadnego rozpoznania guza. Sekcya wy-
kazala: guz wspomniany zawieral 30 grm. z6ltej ropy. Ropien byl migdzy
zewnegtrzng Sciang klatki piersiowej i muskulaturg (serratus ant. major),
komunikowal przez maly, 2 ctm. majacy, otwér z jamy oplucnej. Wpro-
wadzony palec wchodzil do otorbionego, wielkosci jaja kurzego, ropnia,
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z dolu ograniezonego p. przepong, z géry p. podstawe pluca, resp. p. zro-
sty listkOw oplucnej i z boku $ciang klatki piersiowej. Brak w zebrach
byl spowodowany przez prochnienie kosci. W obrebie tego ropnia oplucna
przeponowa i plucowa umiarkowanie, zas zebrowa silnie zgrubiala, Tylna
cz¢sé podstawy pluca pokryta byla serowatym wysigkiem. Za zycia mozna
byto przypusei¢ przepukling plucna, tembardziej ze brakowalo przelewania,
wlasciwego empyemie, a z sekcyi wypadlo, ze mialo si¢ do czynienia z pleuritis
diaphragmatica, co jest dosyé rzadkiem cierpieniem. (B. ki, W. 41—83). J. R-i.

13. Leczenie chorob ioladka. (GLaX, Beitrige zur Therap. der Magen-
krankh. Sol. z Centrabltt. f. Therap. 1883). Z powodu pracy LEUBEGO o le-
czeniu chorob zoladka, autor podaje swoje w tym wzgledzie uwagi. Za-
znacza nader czgsta u chorych tego rodzaju niewytrwalosé i zmiennosé, tak
iz nieraz peregrynujaoni od lekarza do lekarza, od $rodka dosrodka az wresz-
cie doznajg pomocy u wod w Karlsbadzie lub innych. Leczenie jednak
temiz wodami w domu zwykle daje mniej korzystne wyniki, z powodu
mniej dcislego pilnowania si¢ dyety, podczas gdy w zakladach kuracyj-
nych wiele oddzialywa przykiad innych leczacych sig. Tymeczasem leczenie
dyetetyczne w chorobach tych ma znaczenie pierwszorzgdne, Pod tym
wzgledem w cierpieniach cigzszych (wrzod okragly, rak), niemal tez same
zalecajy si¢ przepisy co w mniej cigzkich. Autor zwraca uwage na to, iz cho-
rzy na zoladek czesto wladnie nie znosza tak zwanych pokarmow Iatwo straw-
nych (mleko, jajka surowe lub gotowane na migkko), na co w danym ra-
zie nalezy micé oko. Na $niadanie autor zaleca: herbat¢ lub mleko, su-
charki angielskie Cakes, lub grzanki. Obiad: z poczatku silue buliony,
skrobane surowe migso lub lekko przysmarzony bifsztyk, roztwor migsny
LLeUBE-ROSENTHALA, oraz nieco surowej szynki, Pozniej moézdzek, cielgca
glowka i noézki, kura z rosolu. Wieczorem, z poczatku wzbrania migsa,
zalecajac zupy kleikowe, jajka, potrawy mleczne. Za napoj woda, lecz
w malych ilosciach. Przy niezycie przewlrklym lzejszym, oraz w razie zna-
cznego polepszenia, dozwala si¢ pieczone kurczeta, pieczea ciclgea, bifsz-
tyk, rostbif, szczupak na wodzie, szynka gotowana, kuropatwa, sarna; nie
nalezy tez w tym razie wzbraniaé szpinaku, w ogdle jarzyn i potraw mg-
cznych. Wieczorem herbata, surowa szynka lub rostbif. G. sprzeciwia sig
stosowaniu w choroba¢h tych zasady malych i czestych dawek pozywie-
nia, pomimo przytrafiajgcej si¢ glodliwosci chorych. Zaleca on podawaé
povilek tylko trzy razy dziennie, dla dania zolagdkowi niezbednego odpo-
czynku, Co do napojéw wyskokowych, (piwo, wino), to pomimo ze opoz-
niajy one sprawe trawienia, autor w niektérych przypadkach widzial do-
bry skutek od wina (szczegélniej w niezycie zoladka u pijakow). W przyp.
rozstrzeni zoladka, dostarczaé choremu jak najmniej plynéw i unikaé zbyt
plynnych pokarméw (mleka, herbaty). Zwraca tez uwage autor na czesty
u chorych na zoladek, nader szkodliwy zwyczaj zbyt pospiesznego jedze-
nia. Stosowanie wlasciwych lekéw w chorobach zoladka ma daleko mniej
znaczenia, anizeli przepisy dyetetyczne. Gléwne znaczenie maja wody lecz-
nicze, mianowicie lekkie glauberskie, jako to Karlsbad, Rohitsch i Fran-
zensbad, lecz tylko w malych ilociach, poniewaz dzialaja one przez to,
iz powodujy pogorszenie chwilowe niezytu przewleklego, tak samo jak
wkraplania lapisu lecza chroniczne zapalenie lycznicy, przeprowadzajac je
w ostre, latwiej wyleczalne. Cieplota wody winna byé zblizong do cie-
ploty ciala, dla niedraznienia zolydka, szczegélnicj wobec wrzodu. W przy-
padkach rozstrzeni zoladka zaleca sig mozliwie gorace wody, azeby pobudzaé
kurczenie migsni gladkich. Dla podtrzymywania wyproznien mozna dodawaé
sol spindlowska; przy zaparciu uporczywem, wlewania do kiszki letniej
wody. Zaleca sig réwniez mokre opaski na brzuch, a takie natryski na
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okolice zoladka, oraz faradyzacya i galwanizacya miesni brzucha. Z lekéw
whiseiwych, zaleca si¢ najbardziej kwas solny i pepsyna. jakkolwick i in-
ne mogy oddawaé pewne ustugi. Leczenie mechaniczne, niezytu przewleklego
nie jest na miejscu, wobec wrzodu jest nawet niebezpieczne. Tylko w razie
rozstrzeni zoladka, wprowadzenie zglebnika kazdego rana jest bardzo ko-
rzys ne. Ostrzega przytem autor przed dozwalaniem choremu wprowadza-
nia sobie zglebnika bez nadzoru lekarskiego, poniewaz chorzy stosujac go
zbyc czgsto i przy lada dolegliwodcei, nieraz podkopuja przez to swoje od-
Zywianie. (Medic. chir. Rundschauw 1883—11). J. P-i.

14. Tetec urazowy, leczony pomyslnie zapomoes wstrzykiwai podskornych
kurary przez d-ra GONTERMaNA. Chlopezyk 4!/, lat majacy, dobrze odzy-
wiany, spadlszy z drabiny, skaleczyl sig w potylice; na rang przylozono
liscie bylicy. Nazajutrz chlopak byl wesol; przez dwa tygodnie cieszyt
si¢ jak najlepszym stanem zdrowia, 6 Wrzesnia, budzi si¢ z bdlem i saty-
wnodcia w karku, trudnoscia polykania i pragnieniem, krok jego chwiej-
ny, nastgpne) nocy sen przerywany przez drgania, nastgpnego zas dnia
wszystkie objawy wzmagaja si¢ coraz wigcej. Tegoz dnia (7 Wrzesnia)
wieczorem, autor przywolany znalazl stan nastepujacy: szczgki niedom-
knigte, sztywne, z ust wyplywa obficie slina, kark sztywny, glowa w tyl
przykurczona, migénie mostko-obojczyko-sutkowe wyprezone; za dotknig-
ciem jezyka trzonkiem lyzki, szezgki si¢ zacinajy; konezyny gorne i dol-
ne wyprezone, nie dajg si¢ zginaé w stawach, usilowanie zgigein wywo-
luje jeszcze silniejszy skurcz, brzuch plaski, twardy jak deska, cieplo-
ta 39,59 tetno 110, Zrenice na $wiatlo wrazliwe. Sensorium nienaruszone,
Stolec zaparty, mocz oddawany do 16zka. Plyny, chory czgséciowo przetyka
chociaz z wielkim mozolem czgscia wydmuchuje na zewngtrz. Na potylicy
rana dosé duza, nieczysta, miejscami dochodzi do kosel, jej wydzielina ro-
piasta i cuchngca; otoczenic rany obrzmiale i bardzo bolesne, podobnicz
gruczoly karkowe obrziniale i bolesne. Po ukonczeniu badania, tgze¢ wol-
nieje cokolwiek, lecz za wlozeniem chorego napowrdt do [ozka, powraca
raptownie. W czasie od napadéw wolnym, powstaje przykurczenie glowy
ku tylowi nieruchomosé niedomknigtych szezek. G. zarzadzil odpowicdnie
leczenie miejscowe rany, przeciw plesniawkom, w ustach si¢ wytwarzajg-
cym, zalecil wlewania roztworu bromku i przepisal chloral (1 skr.), kto-
rego tylko czedé chory przelkngl. W ciggu dni nastgpnych, stan si¢ po-
garsza coraz wiecej lada dotknigcie chorego wywoluje gwaltowne ataki
tgzcowe, oddech bardzo utrudniony, zadawany chloral nie okazuje skutku.
W tak rozpaczliwem polozeniu G. decyduje si¢ na zastrzykiwania kurvary;
wyprobowawszy pierwej preparat na zwierzetach. 12 Sierpnia wykonal
pierwsze zastrzykniecie roztworu 2%/,-wego w ilosei 0,25 (czyli '/, gr. ku-
rary), poczem nastapil gwaltowny i grozny attak tezea tylo-wyprostnego,
przy silnem zaburzeniu oddychania i sinicy; po 2—3 minutach zwolnienie
tezca, sztywnosé jednak nie zmniejszona. Wieczorem tegoz dnia zastrzy-
knigcie 0,35 (%, gr.) roztworu; nastgpuje atak tezea rdéwnie gwaltowny,
wszelako noc nastepng chory przepedza spokojniej. Dnia 13 zrana injek-
cya 0,50 roztworem (gr. 1 kurary) atak tezca, pozniej jednak wigksza
ruchliwosé karku i konezyn; caly dzien uplywa spokojniej, wieczorem
wezelki slad dzialania kurary zniknyl; wstrzyknienie 0,50 roztworu. Opistho-
tonus. Noc znosna, ataki bywajg jeszcze gwaltowne lecz rzadsze. D. 14
zrana 9-te wstrzyknigcie 0,75 roztworu (gr. 1'/,), atak nastepezy slabszy,
poczem zwolnienie migéni bardzo widoczne. Nastgpnych dni powtarza sig
injekeya od 0,5-0,75 grm. roztworu, polepszenie coraz widoczniej, stan
rany na glowie rowniez polepsza si¢ znacznie, przelykanie latwiejsze,
wszelako w kilka godzin po zastrzyknigciu pewna sztywnos¢ w karku
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powraca. W koncu Wrzesnia wszelkie leczenie ustaje, rana opatruje sig
jeszcze oliwg karbolows, dyeta posilna. W poczatkach Pazdziernika, chlop-
czyk uznanym zostal za zupelnie zdrowego. Nie przypisujge w przypad-
ku tym wyleczenia wylacznie tylko kurarze, autor slusznie bardzo zazna-
cza, 1z srodek ten podczas najciezszych dni choroby, conajmniej utrzy-
mywal chorego przy zyciu, dajac tem moznosé i czas do wyréwnania
choroby. Wszystkich zastrzyknien bylo 9, zadne nie wywolalo miejscowe-
go zapalenia. Uzywane przez autora dawki, byly bardzo wysokie, mozna
powiedzie¢ niebezpieczne. W zalaczeniu przytacza autor historye choroby,
zakomunikowang mu przez d-ra de GROUSILLIERS, dotyczaca czlowieka
dorostego, dotknigtego urazowym tezcem, i leczonego rowniez wstrzyki-
waniami kurary, ktéry to przypadek zakonczyl si¢ smiercizg. Autor sadei
iz ujemny skutek kurary, przypisaé tutaj nalezy zbyt nizkim dawkom,
oraz niemoznosci konsekwentnego ich stosowania.
(Berl. ki. Woch. 44—83). J. I'-i.

Wystawa hygieniczna w Berlinie.
Napisal St. Markiewiez.

V.

~ Ostatnig w dziale pierwszym grupe, sz6stg z kolei, poswigcono
gimnastyce, a mianowicie okazom dotyczaeym budowy i urzadzenia tak
zwanego ,boiska” gimnastycznego (,,Turnhalle”) i urzpdzenia placéw pod
golem niebem, przeznaczonych do odbywania ¢wiczeni gimnastycznych;
dalej okazom narzedzi przy nauce gimnastyki uzywanych i wreszcie dzie-
fom, tablicom 1 t. p. podwigconym nauce gimnastyki. Grupa to zatem
nieslychanej wagi w hygienie wieku dziecigcego i1 mtodocianego. Szcze-
golniej w Niemczech, z nievstajaca wytrwaloseia, rzad ilud popiera gimna-
styke. Zwiedzalem 1 podziwialem boiska gimnastyczne w nowej wyzszej
szkole dla dziewezat w Gdansku, w kilku gimnazyach berlinskich, w szko-
fach frankfurckich, a nadewszystko boisko gimnastyczne scminaryum na-
uczycielskiego w Berlinie, gdzie si¢ ¢wiczp 1 skladaja probny egzamin
kandydaci na nauczycieli elementarnych w calych Prusach. Wszedzie te
boiska stanowia ogromne sale dwu- lub péltorapigtrowe, z wentylacya za
pomoca zaluzyj szklannych lub tak zwanych oberlichtéw, z podtogy sci-
8la, gladks, olejem zapuszezang dla zmniejszenia kurzu, z grubemi mata-
mi kokosowemi, w miejsce uzywanych u nas siennikéw do skokéw i t. p.,
co takze znakomicie kurzawg zmniejsza, wreszcie z narz¢dziami tak umo-
cowanemi do zelaznych belek sufitu »esp. do podlogi, ze w jednej chwili
wezystkic narzedzia do écian sali zsunigte byé moga i sala oprozniona zo-
staje. Na wystawie tymczasem grupa 6-ta niebyla wcale bogata w okazy.
Pierwszenstwo bezwzgledne nalezy sig prayzna¢é firmie Buczilowskyego
Adolfa, fabrykanta przyrzadéw gimnastycznych w Berlinie, ktéry wysta-
wil model wzorowego boiska gimnastycznego, tak w sali jak i na placu
pod golem niebem. Dodaé tu musz¢, ze kazdy zaklad szkolny w miastach
niemieckich ma swoj wlasny plac w samem miescie lub w najblizszej
podmiejskiej okolicy polozony, gdzie si¢ mlodziez na ¢wiczenia stale zbie-
ra. Wracajac do p. B.,, z ktérego najnowszem, prawdziwie wzorowem
urzadzeniem spotkalem si¢ jeszeze przed wystawy we wspomnianej wyz-
szej szkole dla dziewczat w Gdansku, to jest on uznang powagy w rze-
czach sal i urzagdzen gimnastycznych. Inne przedmioty grupy széstej po-
mingé moge.
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Przeszedlem w powyzszem pierwszy dzial hygienicznej wystawy.
Wechodzimy obecnie do dziatu drugiego, ktéry obejmuje szesé grup,
mianowicie grupe 7 i nastgpne do 12-ej wlacznie. Grupa siddma
zawiera okazy dotyczace ubrania i czystosei skory, modele 1 plany zakta-
dow kapielowych 1 pralni. Wystawedw tu wiclu, moze zawielu. Bez szko-
dy dla rzeczy i rzetelnosci sprawozdawczej poming naturalnie wiele firm
wyroboéw ponczoszniczych, krawieckich, fryzyerskich, parfumerskich, kté-
rych okazy posredni jedynie zwizzek maja z hygiena ubrania i czystosci
skory. W kazdym jednak razie, dla profana cala ta grupa zawierala duzo
bardzo nauczajacego, pobudzajacego do myslenia i krytycznej oceny zwy-
klego trybu zycia.

Najciekawsza czgs¢ wystawionych w tej grupie okazéw stanowily
przedmioty odnoszace si¢ do hygieny obuwia 1, ze tak powiem, patologii
stopy. Dowddzca batalionu w 106 pultku piechoty saskiej, Brandt von
Lindau wystawil 113 prawide! metalowych, zrobionych wedlug dokladne-
go pomiaru stopy u 3163 zolnierzy niemieckich, u 1372 chlopcéw do
szkol uczeszezajacych 1 1385 dziewczat 1 kobiet. Na kazdem prawidle
znajduja si¢ dwie cyfry, z ktorych pierwsza odpowiada dokladnie dlugo-
éci a druga szerokosci bosej stopy, osobnika stojacego (uciskajacego swe
stopy calym ciezarem ciala), dla ktorego obuwie wedlug tego prawidla
winno byé zrobione. Takie prawidla metalowe wyrabia fabryka Mansfelda
w Roudnitz pod Lipskiem, a drewniane fabryka Behrens w Kllrich w Iar-
zu. Bardzo racyonalnego ksztaltu okazy obuwia widzialem wystawione
przez Diahntjera 1 Kssera z Berlina, E. Richtera z Drezna i kilku
inych. Tu takie odnosza si¢ zbiory odlewow gipsowych ze stop znie-
ksztatconych, wskutek noszenin wadliwego obuwia (Kssera, Zwiyzku prze-
myslowego w \Wiesbadenie, Drugiego pulku hanzeatyckiego i. i.). Cieka-
kawym i praktycznym mi si¢ wydal sposob, zdemonstrowany przez Frohn-
Brincka z Berlina, w celu przygotowywania dobrych praw’del dla kazdej
stopy. Sposoéb ten, swieio patentowany w Niemeczech, polega na zrobieniu
odlewu gipsowego, co si¢ przy pomocy podstawki wchodzace] pod pigte
i konce palcow daje wykonywaé na predce. Odlew gipsowy sluzy do
przygotowania trwalego prawidla zelaznego lub drewnianego. Nieocenione
to dia zdrowych ale jeszeze wigkszej wagi dla tych, ktérzy jui maja sto-
py okaleczate. Podobne przyrzady do brania miary na obuwie, wedlug
przyrodzonych ksztaltow stopy, wystawione byly takze przez DPestela
z Glauchau i przez Schafhirtza z Zeitz.

Do tej samej kategoryi okazow zaliczyé wypada podeszwy zrobione
z migkkich odpadkéw gabki, nasycone kwasem salicylowym i jaka$ won-
ra materys; podcszwy te stanowia $rodek odwaniajacy, a zarazem leczacy
dla oeob cierpigeych na chorobliwe pocenie sig¢ nég, a w porze letniej
i dla o0séb zdrowych.

Rozmaite okazy obuwia eznurowanego, dzis bardzo w Niemczech
upowszechnione w wojsku, u lesnikéw, rolnikow i t. p, wystawil Kuhn
z Kreuznach. Wzory ztamtad bardzo by si¢ u nas przydaé mogly. Obu-
wie w licznych okazach dla zolnierzy, wedlug pierwotnych zasad professo-
ra Meyera z Zurichu (klasyczne dzielo zurichskiego anatoma wyszlo jak
windomo w 1858 r. p. t.,,Die richtige Gestalt der Schuhe”) wystawione
bylo przez zwierzchnosé 90-go putku strzelcéw z Rostocku. A isam pro-
fessor Meyer za posrednictwem majstra szewckiego Kohlera z Frankfurtu
nad Menem wystawil okazy obuwia swego pomystu.

Dobre, cieple obuwie dla stuzby pociagowej drég zelaznych znala-
zlem w wystawie Noacka i Leo z Berlina. Specyalne obuwic dla oséb
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z nieprawidlowemi stopami, np. dla plaskonogéw, sposéb brania miary
w tych przypadkach, modele podobnych stép i prawidla do tego rodzaju
obuwia wystawione byly w bardzo ciekawej dla ortopedysty wystawie Tipp-
manna szewea z Bayreuth. Wreszcie wymieni¢ tu wypada atlas i dwuto-
mowe dzielo w przedmiocie zboczen w budowie ndg i w kwestyi racyo-
nalnego obuwia w ogoélnodei. Autor dr. Voitsch z Niirtingen w wirtem-
bergskiem znany jest w tym dziale literatury lekarskiej; dzielo wzmian-
kowane wyszlo w 1883 r. p. t. ,,Fussleiden u. rationelle Fussbekleidung”.
Do wyjatkowego ozywienia dzialalnodci tak literackiej jak i rekodzielni-
czej na polu hygieny stopy, przyczynia si¢ w Niemczech szczegélna tro-
skliwo$é zwierzchnosei wojskowej o zapewnienie Zolnierzom jaknajwygo-
dniejszego obuwia. W armii tez niemieckiej kwestya racyonalnego obuwia
wyszla juz z fazy teoretycznych wywodow i weszla najzupelniej w faze
wykonawstwa, z czego niezawodnie i zolnierze innych armij europejskich
skorzystaja.

Drugi poddzial siédmej gruppy zawiera okazy odnoszace si¢ do ka.
pieli 1 w ogole do czystosci skory. Na tem polu, o ile mi si¢ zdaje,
w Niemeczech—z wyjatkiem kilku miast, jak Hamburg, Barmen—zrobiono
niewiele, a przynajmniej nie tyle,ile by tego wymagauia sanitarne w sferach
niezamoznej ludnosci zrobié nakazywaly. Teraz jednak kwestya praktycz-
nych a tanich kypieli i lazni tak dla robotnikéw i rzemiedlnikéw, jak
i dla zolnierzy w koszarach i uczniéw w szkolach, stangla na porzadku
dziennym 1 jezeli si¢ nie myle, to Niemcy w tej mierze wkrotce dogonia
anglikow a przescigng francuzéw. Duze zaklady kapielowe publiczne, z ob-
szernemi zbiornikami tak zimnej jak i ogrzanej wody, umozebniajace o kaz-
dej porze roku mnie tylko kapiel w celu oczyszczenia skéry, ale i w celu
nauki plywania, urzadzone s3 obecnie w bardzo wielu miastach niemiee-
kich. Podobny zaklad barmenski dal na wystawe bardzo pouczajace ry-
sunki i1 opisy drukowane; — rysunki miejskiej kgpieli w Chemnitz wysta-
wit Kunze,—widok zakladu ,,Romisches-Bad” we Wiedniu wystawil kie-
rownik jego dr. Heinrich, model z drzewa pralni i kapieli publicznej
w Altonie wystawil Byornsen, a wreszcie istniejace w Bremie Towarzy-
stwo kgpieli publicznych wystawilo plan tamtejszego zakladu. Mndstwo
znalazlem na wystawie wanien pokojowych, po wigkszej czedei przenos-
nych albo raczej przesuwanych na kolkach i polgczonych z piecykiem
i tuszg. Z wielu bardzo tego rodzaju okazéow najpraktyczniejszag mi sig
wydala wanna z piecykiem Brandera z Hamburga. W ciggu minut 20,
wedlug zapewnien prospektu, przyrzadzong byé moze za pomocy tej wan-
ny ciepla kqgpiel. Doskonale tusze pokojowe w najrozmaitszych odmianach
w cenie od 60 do 120 marek, wystawila firma Dohse z Berlina. Niewszg-
dzie jednak da¢ mozna ubozszej klasie kgpiele tak idealnie urzadzone ja-
kiem1 sa nowoczesne zaklady tego rodzaju w wielkich miastach. Cheac
aby kazdy robotnik chociazby 1 kilka razy w miesige mégl doskonale
cialo swe oczyscié, chcae aby kazda fabryka, z nieco wigksza liczba pra-
cownikow, kapieli im stale dostarczala, wypada si¢ wyrzec obszernych bu-
dowli, basenéw z wodg zimna i ciepla, a braki te zastapié wyrafinowana
schludnodcia i praktycznem urzagdzeniem na malej przestrzeni. Nieslycha-
nie ciekawy okaz hygicnicznego postgpu w tym kierunku wystawil dr.
Linssar docent dermatologii w uniwersytecie berlinskim, przy pomocy kil-
kunastu fabrykantow. Jest to tak zwana kgpiel ludowa (,,Volksbad”), po-
mieszezona jako osobny budynek na placu wystawy i ciggle czynna. Ka-
piel ta, przeznaczona w polowie dla mezczyzn, a w drugiej polowie dla
kobiet, stanowi budynek caly z blachy falistej zrobiony.

Po kazdej stronie ciagnie si¢ przyscienny korytarzyk i 5 po sobie
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idacych kabin, z ktérych kazda od korytarza zaslonigta zsuwang firanks
z glansowanego, nieprzepuszczalnego, mickkiego plotna. W kazdej ka-
binie z takiegoz plotna jest zrobiona w jednym kacie zastona zsuwana,
do zakrycia ubrania osoby kapiacej sig, dla zapobiezenia opryskaniu, gdyz
kapiel polega na cieplej tuszy. Nadto w kabinie précz dwoch otworow
(z boku i z géry), ktéremi spada cieply deszez na kgpigcego sig, znaj-
dujemy umywalnig i... klozet, co jest zdaniem mojem pomyslem wybor-
nym. Woda sciekajaca odplywa przez kratki podlogi do kanalu odpro-
wadzajacego. IKapiacy sig za 10 fenigow (za b kopiejek, liczae 1 marke
= 50 kopiejkom) dostaje kapiel, kawalek mydla i reeznik. Caly budy-
nek wraz z urzadzeniem byl do sprzedanin za 6000 marek! A wige
za 3000 rubli mozna zbudowaé i urzagdzié zaklad kapielowy, ktory przy
fabryce (gdzie ginie mndstwo ciepla w postaci tak zwanej vapeur de re-
tour) pozwala w ciggu 12 godzin na dobg, dostarczyé kapiel 50 oso-
bom. Gdyby jednak tylko 30 o0séb codziennie platng po 5 kopiejek ka-
piel bralo, to i tak w ciaggu 300 dni dochdéd brutto wynosit by 450 rs.,
co by i1 na skromny procent od wylozonego kapitalu i na oplatg shuzby
wystarczalo. W Berlinie obecnie bardzo zywo si¢ zajmuja urzadzeniem
znacznej liczby takich kapieli ludowych, bez wanien i bez basenéw. Do-
wodem usilowai na polu hygieny skéry i upowszechnienia kapieli wsréd
ludu, jest wystawiona przez proboszcza Lechlera z wirtembergskiego tu-
sza pokojowa, bardzo prostej budowy, kosztujaea tylko 6 marek. Jezeli
si¢ nie myle, to w kwestyi konkursowej dotad nierozwiazanej, co do, naj-
lepszej formy kapieli dla naszego ludu wiejskiego (konkurs Gazety Swig-
tecznej), odpowiedZz najwladciwsza znalazlaby si¢ w jakiej$ odmianie cie-
plej tuszy.

Podwojnie ciekawym wydal mi si¢ okaz, wystawiony przez Ludwi-
ke .... panujaca wielka ksi¢zng badensks. Byly to dwa, bardzo proste,
ale dobrej budowy i wybornie zaopatrzone stoliki, tak zwane nocne, prze-
znaczone dla szpitali.

Niezawodnie jednak najciekawszym okazem 2z calej grupy siédmej,
jest przenosny przyrzad dezinfekeyjny (izba dezinfekeyjna), wystawiony
przez fabryke Schimmel et comp. w Chemnitz, ktérej cena loco w War-
szawie, wedlug ustnych informacyi zebranych przeze mnie od przedstawi-
ciela rzeczonej firmy, wyniostaby niewigcej niz 3000 marek czyli 1500 rs.
Z rozmaitych przyrzadow dezinfekeyjnych, ktére w rysunku, w naturze
lub w modelu wystawione widzialem, ten najbardziej, zdaniem mojem, od-
powiada wymaganiom praktycznym i najlepiej sig godzi z wymaganiami
wskazanemi na drodze scistych dog§wiadezen Kocha 1 innych. Jest to mia-
nowicie ten sam przyrzad, do ktérego pomyst byl dany przez Merkego,
dyrektora zarzadzajacego w lazarecie barakowym berlinskim. Zasada przy-
rzagdu (dzialanie na przemian goracej pary wodnej isuchego gorgcego po-
wietrza), opisang juz byla przezemnie, w krétkiem sprawozdaniu z prob
dokonywanyeh przed rokiem przeszlo w Gesundheitsameie niemieckim
(patrz Medycyna Nr. 4. 1883. kron. sanitarna 4). Caly aparat ma 5,20
metrow dlugodei, 1,42 m. szerokosci a 2,12 m. wysokodci. Naturalnie nie
liczac w to kotla wytwarzajacego parg, czego zreszta si¢ przy urzagdzaniu
aparatéw dezinfekcyjnych nieprzewiduje, a raczej umieszeza sig takowy w bliz-
kosci zakladow fabrycznych lub innych zuzywajacych duzo pary wodnej.
Dodaé teix trzeba, ze niema juz dzi§ prawie zagranicg szpitala, ktoryby
nie posiadal maszyny parowej, z jednym lub dwoma kotlami. W bardzo
ciekawej broszurze wydanej przez wzmiankowang firm¢ (drukowana u L.
Schumachera w Berlinie), interesujacy sig ta kwestya znajdag dokladne
rysunki, opis i przopis co do sposobu uzycia przyrzadu o ktérym tu mo-
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wa. W tejze broszurce miesci sig takze opis bardzo dobrze pomyslanych
pralni parowych i nalezagcych do tychze suszarni bielizny. Na dobra spra-
we, izba dezinfekeyjna publiczna, powinna byé écisle zwigzana z pralnig
i suszarnig. Parowe pralnie i suszarnie sa tez w niemieckich nows?yc.h
szpitalach w powszechnem uzyciu. Najlepiej urzagdzonemi wydaly mi sig
te czgfci gospodarstwa szpitalnego w zwiedzanym przeze mnie nowym
szpitalu w Erfurcie, ktéry uwadze kolegéw szpitalnych jak najmocnie) po-
lecam.

Przystepuje teraz do grupy dsmej, poswieconej przedmiotom
z zakresu zakladéw dobroczynnych i w ogole z zakresu opieki nad ubo-
giemi. W grupie tej, powszechny interes stusznie budzily modele berlin-
skiego przytulku ,fiir Obdachlose” i opisy dzialalnosci stowarzyszenia kie-
rujacego rzeczonemi przytulkami, ktorych jest obecnie dwa w Berlinie, je-
den dla mezezyzn drugi dla kobiet. Sa to przytulki noclegowe, otwierane
w lecie o 7-ej, a w zimie o 6-ej wieczorem. Przytulek dla mezczyzn jest za-
wsze przepelniony. Mezczyini 1 kobiety do przytulkéw przybywajacy
i przyjmowani bez zadnego ograniczenia i bez zadnej legitymacyi, groma-
dza si¢ najpierw na podwérzu pokrytem dachem szklannym. Ztad wprost
wejé¢ musi kazdy do umywalni, a jezeli zechce do kapieli. Umyeci i oezy-
szczeni przechodza do osobnej sali, gdzie kazdy dostaje porcye cieplej
strawy, zwykle zlozonej z krupniku (bez migsa) i z kawalka chleba, po-
czem przez dozorcéw miejscowych zostajz wedlug wieku rozdzielani po
sypialniach zupelnie przez noc cala widnych i w zimie dostatecznie opa-
lanych. Tu znajduja wszystko co moze byé potrzebne do wyreparowania
i od$wiezenia ubrania i obuwia, a nadto pisma i wykazy, obejmujace wska-
zowki i informacye, za pomoca ktérych nazajutrz znales¢ by mogli robo-
te 1 zarobek. Na kazdem pietrze sy klozety, w sypialniach zag krany wo-
dociagowe, dostarczajace dobrej wody do picia. Kazdy przytulek m swo-
Jja apteczke i lekarza na zawolanie. Do godziny 10-ej wieczorem, gosciom
przytulkéw dozwolong jest przyzwoita rozmowa. XY.ézka sy wylgcznie ze-
lazne, z drucianemi materacami, na ktérych kladzione sa dwie dery. Scia.
ny i sufity wszedzie olejno pomalowane, dezinfekcya, tak sal jak i kloze.
tow, dokonywa si¢ codziennie, za pomocy ztgzonego roztworu kwasu kar-
holowego. Wentylacya sztuczna. W kazdej sypialni sypia jeden dozorca,
respective dozorczyni. W lecie o 5-ej, w zimie o szdste] goscie przytulku
wstawaé muszy, poczem si¢ myja, dostajp kawy 2z chlebem i wychodza
z przytulku. Po opréznieniu przytulku, odbywa si¢ codziennie oczyszcze-
nie calego zakladu, a okna pozostaja otwarte do wieczora. Przy izbie kg-
pielowej urzadzony jest tak zwany piec dezinfekecyjny, w ktérym ubranie
gosci podezas ich pobytu w kapieli zoztaje oczyszczone z robactwa. Ogrze-
wanie calego zakladu jest centralne (cieplem powietrzem). Obok kapieli
Jest i pokoik dla chorych, ktérzy jednak, w razie danym, nazajutrz odsy-
fani bywaja do szpitala. Stuzba przytulku mezkiego sklada si¢ z 6 oséb,
a zefiskiego z 3 0sdb. Opis powyzszy nie wymaga komentarzy. Przytultki
noclegowe w ‘wigkszych miastach sy instytucyami koniecznemi i prawdzi-
wie ocalajgcemi tak materyalnie jak i moralnie, a przytem daja pomoc
bardzo znacznej liczbie potrzebujacych, w sposdb niestychanie prosty 1 tani,
niewymz}gaja}cy ani skomplikowane] stuzby nadzorczej, ani coraz to innych
potraw 1 t. p.

Drugim bardzo nauczajacym okazem tejze grupy, bylo w naturze
1 na rysunkach przedstawione urzadzenie ochronki dla zupetnie malych
dzieci (do 2 lat wlgcznie), istniejgeej przy fabryce tkackiej w Linden
w Hanowerskiem, gdzie oczywiscie podezas godzin roboczych znajdg schro-
nienie dzieci matek w fabryce pracujacych. Dla umozliwienia jednej do-
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zorczyni czuwania nad kilkudziesigciu maleinkiemi dzieémi, jest zrobiona
zagroda, zlozona z trzech barjerek wspélérodkowych. W samym srodku
kola na nizkim stolku siedzi dozorczyni; pomigdzy barjerka otaczajaca to
srodkowe Lolo a druga, od pierwszej zaledwie na 1/, stopy odlegly, mie-
szczg si¢ dzieci najmniejsze, pomigdzy druga a baryerka obwodowa, w od-
stgpie nieco szerszym od pierwszego, chodza i bawia si¢ dzieci starsze.
Wiele ciekawych szczegélow, dotyczacych tej ochronki, pomingé tu musze
i opudci¢ grupe 6smg nieslychanie co do ilosci okazéw ubogg.

Nad grupg dziewigty (zaklady karne i poprawcze) weale sig
zastanawiaé niebede, jako nad obejmujacy okazy zbyt specyalnego dla nas
dzialu hygieny wigzien. Zreszta mamy tu tylko dwdch wystawcow.

Za to suto si¢ przedstawia grupa dziesiagta (mieszkanie), w ktd-
rej znalazlo pomieszczenie, niezupelnie wlasciwe, wicle bardzo réznorod-
nych przedmiotéw. Nalezalo by mi tutaj podaé opis budynku i urzadze-
nia wewnetrznego domu jakoby ,,wzorowego” wystawionego zbiorowo przez
kilkudziesieciu przemysltowcow. Ueczynilbym to chetnie, gdybym istotnie
urzadzenie owego domu uznaé mégl jako ,wzorowe” pod wzgledem hy-
gienicznym. Tymeczasem 6w dom wzorowy, byl wzorowym moze pod wzgledem
estetyki, pod wzgledem wytwornego gustu, byl modnym przez nagroma-
dzenie najrozmaitszych droblazgéw w stylu starogermanskim, ale nie byl
ani takim, jakim bywa przecigtnie nowoczesny dom sredniej klassy w Niem-
czech, ani takim, jakim, ze wzgledu na hygieng, dom srednich 1 niezamo-
znych dzielnic miejskich dzi§ byé powinien. A szkoda! bylby to z pewno-
$cig najbardziej nauczajycy okaz wystawy, gdyby wystawey zrozumieli, ze
pod wzgledem hygieny, interesujpcem moze byé jedynie takie mieszkanie,
ktérego lokatorowie o urzadzeniu i urzadzaniu mysleé niemoga, a nie
takie, ktorego proznujgcy wlaseiciel przystrajaniem si¢ bawi.

Z pomigdzy urzadzen i statkow w hygienie mieszkania waznych,
zwrocily moja uwage bardzo dobre i tanie lodownie pokojowe Schneidera
z Berlina (36 do 150 marek), doskonale lézka zelazne z drucianemi ma-
teracami Schulza z Berlina, przyrzad do otwierania i zamykania drzwi
z odleglosci kilku lokei (przez chorego lezgcego w lozku), wystawiony
przez Toepfera z Berlina, ézko skladane z przyrzadem do brania kgpicli
parowych w lozku Steina z Berlina. Duzo by si¢ dalo wymienié dobrych
i ciekawych okazéw, dotyczacych urzadzenia kuchni. Szczegolniej intere-
sujacemi, i pod wzgledem czysto hygienicznym, wydaly mi si¢ $wiezo wy-
nalezione naczynia kuchenne, garnki z tak zwanej ,,Hart-Porzellan”, fabry-
ki Schumanna z Berlina, w ktérych tak jak w glinianych lub zelaznych
a naturalnie daleko czyscicj gotowaé mozna. Tu takze wymieniam maszyn-
ki do gotowania na gazie i na spirytusie, bardzo dobrej konstrukeyi Ger-
lacha z Berlina i najrozmaitszej budowy kuchnie angielskie o §cianach juz
to porcelanowych, juz tez marmurowych. Na tem polu, tak w Niemeczech
jak 1 gdzieindziej zagranica, postgp jest ogrommy i, ku zazdrosci mojej,
widoczny nawet w domach $redniej klassy, ze juz nie wspomne o szpita-
lach i innych zakladach publieznych.

Bardzo ciekawic rozgladatem si¢ w rozmaitych urzadzeniach sluig-
cych do zaslaniania okien i w ogéle do latwego modyfikowania natu-
ralnej wentylacyi. Wybornemi mi si¢ w tej mierze wydaly tak zwane
zaluzje wentylacyjne Lanzkego z Berlina, ktore bedac zapuszezonemi sta-
nowiy dcista, gruba okiennice, a unoszone tworzyé mogy doskonala mar-
kiz¢, przyczem pozwalaja na wpuszczanie powietrza i1 swiatla w najroz-
maitszym stopniu. Innego rodzaju zastosowanie maja znown zaluzje szklan-
ne, zastgpujace faktyoznie okno, czy jedng jego szybe. Przyjdzie wkrotce
czas, ze nasze niefortunne, nizko umieszezane lufeiki i klopotliwe bo cigzkie,
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z powodu ram, oberlichty, zastapione beda zaluzjami szklannemi, w dwéch
gornych szybach okna, Tam szczegélniej, gdzie okna niepowinny lub nie-
mogy byé otwierane na osciez, zaluzje te wielkie uslugi oddaja. Widzia-
lem je zastosowane juz po wystawie, w wielu szkolach i boiskach gimna-
stycznych.

Tyle o okazach grupy dziesiatej, ktovaby sama przez si¢ nader cie-
kawg wystawe utworzyé mogla. U nas, wystawa hygieny mieszkan, urzz-
dzona przez przemyslowcéw obeznanych z postepem na tem polu, przy
udziale lekarzy, moglaby si¢ staé poczagtkiem reformy bardzo pozadane;j.

W grupie jedenastej (gmachy publiczne) niezatrzymuje sig
weale; okazéw tu zreszty zaledwie kilka i to same tylko modele i rysunki.

Grupa dwunasta, konczagca dzial drugi, obejmuje przedmioty
dotyczace szpitali i zakladéw opieki nad choremi niemowlgtami. Grupa
to bardzo ciekawa i licznie reprezentowanajale tak raporta roczne ze szpi-
tali i przytutkow jak i rysungi i opisy samych zakladdw, niedaja si¢ w tak
krétkiem, jak niniejsze, sprawozdaniu spozytkowaé. Wymieniam na wste-
pie model wewnetrznego urzadzenia jednego z dwdch w Berlinie istnieja-
cych zlobkéw. Ze sprawozdania rocznego tych zakladéw, okazuje sie, ze
znalazlo w nich w 1882 roku echronienie okolo 12000 malych dzieci! Mo-
del wspomniany $wiadczy o wielkiej prostocie urzagdzenia ale i o wielkiej
przezornoscei kierownikow. Zarzady réznych szpitali niemieckich (Charité
i Bethanien w Berlinie, ogélny szpital w Hamburgu, szpital dziecinny
w Dreznie, dom ubogich w Frankenthal w Bawarji) wystawily opisy i mo-
dele to pojedynczych namiotow lub calych pawiljonéw szpitalnych, juz
tez jakichs szczegolow urzadzenia szpitalnego. Z wystawcdw prywatnych
zastuguje mojem zdaniem na wzmianke bardzo pochlebng fabryka Hase-
lau w Berlinie, ktorej specjalnoscia s3 wszelkie statki i efekta szpitalne.
Fabryka ta, miala swdj osobny kompletny pawiljon lazaretowy z dwoma
16zkami. W pawiljonie tym, zaciekawilo mnie doskonale urzadzenie do
podnoszenia rolet przy oknach. Roleta nie z gory mna dol ale z dolu do
gory si¢ podnosi: w izbie jest widno a od razacego $wiatla oko jest zabez-
pieczone. Urzadzenie bardzo wazne w szkolach, a nie latwe do zaprowa-
dzenia, bez odpowiedniego wzoru. Katalog i cennik rzeczonej firmy pole-
cam uwadze lekarzy szpitalnych i zakladowych, w celu sprowadzenia mo-
deli. Praktycznemi wydaly mi si¢ wentylacyjne zaluzye réznych konstru-
keyi do okien szpitalnych, wystawione przez Nowotnego z Berlina. Z pla-
now i rysunkéw wreszeie, zasluguja na uwage wystawione przez dr. Loo-
se i budowniczego Rippe z Bremy, plany budowli i opisy izolacyjnych
budynkéw dla chorych zakaznych, przy szpitalach ogélnych i plany przy-
tutkow szpitalnych dla dzieci na wyspach Fohr i Norderney, wystawione
przez znane z swych prac i usilowan towarzystwo przytulkéw dla dzieci
u niemieckich brzegéw morskich, ktérego to towarzystwa inicyatorem byl
nieodzalowany Beneke.

Na tem konczg przeglad szesciu grup dzialu drugiego, do ktorego
nalezy bardzo liczne jeszcze okazy, pomieszczonc w zbiorowej wystawie
miast i wladz panstwowych.

ODCINEKXK.

Kwestya odjecia rzadowego zasilku szpitalom Krolestwa
o ktérej w }\)oprzednim numerze uczynilismy krotkg wzmianke i ktora mo-
cno zaniepokoila wszystkich przewidujgeych jakie ztad nastgpstwa wynik-
ny¢by mogly, o ile nam wiadomo, nie tak predko rozstrzygnieta zostanie
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i przynajmniej na rok biezacy 1884 projekta etatow szgitalnych bez zadnej
zmiany wlasciwym wladzom ministeryalnym do zatwierdzenia przedlozonemi
zostaly. W ogéle, projekt odjecia naszym szpitalom rzadowej zapomogi, nie
przedstawia si¢ tak smutnie dla szpitali, ile raczej moze dla naszych kie-
szeni; gdyz faktem jest pewnym, ze odjecie to nie nastapi dopoéty, dopoki
na miejsce ubywajacych, nowe zrédla zkadby fundusze w réwnej wysoko-
$ci do kass szpitalnych wplynaé mogly, obmyslanemi nie zostang. Przy
dzisiejszym oszezgdnodciowym kierunku, zdaje sig, istnieje zasada mniemaé,
ze fundusze te na drodze opodatkowania obmysélanemi zostana. Nie uprze-
dzajac wypadkow, badz co badz, mamy nadzieje, ze szpitale nasze ktére
i bez tego projektu nader szczuple w stosunku do zado$éuczynienia wy-
maganiom racyonalnego szpitalnictwa posiadaja fundusze, opuszczone nie
zostang. Zostawiajac na poézniej zbadanie kwestyi tej w stosunku do
szpitali prowincyonalnych, rozpatrzmy obecnie przychody szpitali War-
szawskich. Wszystkie fundusze z ktorych si¢ te ostatnie utrzymuja po-
chodzg z dziewigciu zrddel a mianowicie: 1) z nieruchomosei i czynszéw
66479 rs. 86 kop. 2) z procentéw od kapitalow 71,239 rs. 34 kop. 3) z za-
sitku rzadowego w gotowiznie 149,522 rs. 37 kop. 4) Z funduszéw Kassy
miejskiej rs. 64247 kop. 6. 5) Z funduszéw gminy starozakonnych 24086 rs.
6) Z Kosztow kuracyjnych (oraz zarobkdéw oséb pomieszczonych w zakla-
dach co bardzo maly dochéd czyni) rs. 173761 kop. 60. 7) Z ofiar dobro-
wolnych oraz pieciokopiejkowej doplaty do biletow 40,244 rs. 90 kop.
8) Z innych Zrodel w powyiszych pozycyach si¢ nie mieszczacych 10622 rs.
2F kop. 1 w reszcie 9) z funduszu remanentowego (ktéry roéinym moze
podlega¢ wahaniom, czasem jest fikeyjnym, lecz ktéry si¢ zawsze wykazu-
Je i w ogéle w stosunku do calkowitego przychodu jest nieznacznym)
34,256 rs. 66 kop. Summa ogélna rs. 634460. Cyfry powyzsze odnoszy sig
do r. 1882,

Widzimy zatem, Ze zapomoga rzadowa ktoéra bez kilkuset rubli sum-
me¢ rs. 150,000 wynosi, stanowi prawie czwarty czesé wszystkich docho-
dow. W razie wige odjecia takowej bez wapodlezesnego zapewnienia réwno-
znacznego dochodu, byt naszych instytucyi bylby albo stanowezo zachwia-
nym, albo tez musialy by one sfer¢ swej dzialalnodei w stosunku do
zmniejszonych funduszéw ograniczyé, czyli innemi slowy, niezupelnie czy-
nié zadodéé potrzebom niezamoznego zaludnienia, bo z koniecznosci liczbe
Y62ek ograniczyé. Najwieksza zapomoge z liczby oémiu szpitali warszaw-
skich otrzymuje szpital Dziecigtka Jezus, bo przeszlo sto tysigey rubli
(rs. 101619 kop. 55); drugie miejsce w tym wzgledzie zajmuje szpital S-go
Yiazarza ktory otrzymuje 22960 rs.; trzecie, Jana Bozego rs. 9341; czwarte,
szpital Starozakonnych 9000; pigte szpital istniejacy przy domu przytulku
i pracy rs. 3000; szoste, szpital na Pradze rs. 2000; siédme, instytut mo-
ralnie zaniedbanych dzieci w Mokotowie rs. 1500 i weszcie, ochrona dla
Starozakonnych rs. 100. Scisle rzeczy biorae, zasitku o ktorym mowa nie
nalezy uwazaé za subsydium rzadowe, poniewaz zasilek ten udzielanym
jest w zamian za dawniej przez niektore instytucye dobroczynne pobiera-
ne wplywy wynikajace ze specyalnych przywilejow ktére na rzecz skar-
bu przeszly jak np. Szpital Dziecigtka Jezus ktory pobierat dochody z zup
solnych w Bochnii i Wieliczce oraz dochdéd z crderu S-go Stanistawa. Pod
wzgledem owego zasilku, ktory jakie takie istnienie naszych instytucyi
umozebnia, na szczegdlniejsza uwage zasluguje szpital S-go X.azarza, Bo
jezeli odjecie zasitku innym szpitalom pociagngtoby za sobg ograniczenie
ich dzialalnodei, to w tym przypadku, bezpieczenstwo publiczne byloby
zagrozone. Jednym z najskuteczniejszych $rodkéw ograniczenia zarazy
syfilitycznej jest ulatwienic o ile si¢ tylko da leczenia si¢ indywiduom
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zarazy dotknietych, a ta organizacya jest najlepsza, ktéra w danym razie
zapewnia moznoéé leczenia sie wszystkim bez wyjatku jednostkom, leczyé
si¢ potrzebujacym. Powiedzielibysmy, ze w interessic calego spoleczenstwa
Jednostkom takim darm o leczenie zapewnicby nalezalo. Ze sig to przez
zabezpieczenie potrzebnych na to funduszéw, a nie przez ich uszczuplenie
osiagga, dowodzi¢ nie trzeba. Dla tego mamy nadziejg, ze sam wzglad na
bezpieczenstwo publiczne skloni wladzg¢ do zadawalajacego rozwizzania
kwestyi a moze 1 zostawienia jej in statu quo.

Wiadomosei biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. W Kijowie nastgpujaoy Polacy ukofiozyli w roku biezgoym fakultet le-
karski: Aleksandrowicz, Domanski, Galicki, Glinka, Grodecki, Iryniewski, Kiersnowski,
Lychowski, Marcificzyk, Wiranowski, Wyszpalski i Wiéniewski.

— Kol, MaARKIEWICZ powrdciwszy z kilkumiesigeznej podrézy z zagranicy opra-
cowuje obficie nagromadzony materyal i przygotowuje do druku podrgoznik bygieniozny,
wywigtujge si¢ ze zobowigzania powzietego wzgledem kassy Mianowskiego. Zmuszony
Jjest skutkiem tego zaniechaé nadal prowadzenia dzialu sprawozdawczego w naszem pismie.

— Do obecnych czaséw o ile nam wiadomo, osoby pokatnem lekowaniem sig zaj-
mujace w rodzaju np. Gagatkiewicza, tylko z ustnego podania byly znane. Jeden pro-
staczek drugiemu, jedna hysteryczka drugiej, jeden cud ownie uleczony drugiemu
¢udownie wyleczyd sig majgcemu o cudownym lekarzu wiadomosei udzielal
lub jego slawe (moze za pieniadze) rozglaszal. Dzi§ pod tym wzgledem zanotowaé nalezy
niezaprzeczony postep, gdyz osobistoéci podobne juz nie ustnie lub prywatnym sposobem,
lecz w drukowanych anonsach majs odwage si¢ oglasza¢. Otrzymaliémy bowiem w tych
dniach na duzej karcie olbrzymiemi literami i pod wzglgdem typograficznym starannie
wykonany anons nastgpujacej tredoi:

Przyjezdna N. T. Tichanowska wylecza paraliz, suchoty, katary zoladka, reuma~
tyzm, katarakty, choroby zewngtrzoe, migreny, zepsucia kosci i wszelkie choroby ko-
biece. Pod tew ogloszeniem umieszczony jest szczegolowy adres z trzema ortograficzne~
wi bledami, anonsa te rozdawane sg nie tylko w Warszawie, lecz i rozeslane zostaly po
prowinoyi, anons bowiem powyzszy wlagnie z prowincyi otrzymaliémy. Zwracamy uwage
czyja nalezy, ze chociaz prawodawstwo u nas obowiazujace karze osoby bezprawnem le-
czeniem si¢ zajmujace tylko wtedy, gdy z tego powodu utrata zdrowia, kalectwo lub
fmieré nastapi, wszelako oglaszaé si¢ podobnym oszustom niepozwala; tak samo toleruje
ono i domy publiczne, a jednak ogloszenia o nich s3 wzbronione.

~— Na pierwszem tegorocznem wyborczem posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego
wybrano na prezesa kol. OREOWSEIEGO, Wice-prezesa kol. GEPNERA, sekretarza kol. So-
KOLOWSKIEGO.

Z powodu licznych wyznaczonych lub majgcych sig wyznaczyé konkurséw, postano-
wiouo utworzy¢ staly komitet konkursowy, do ktérego z wyboréw weszli: DoOBRZYCKI,
Duwiy, Gasxiewicz, HoveEr, MaTLAKOWSET i Sokozowskt. Na bibliotekarza gléwoego
obrano kol. PEszkE’Go, & na mlodszego kol. KamockigGo. Na kustosza pracowni majg-
cej od 1-go Lipca funkeyonowsd zaproszono kol. MAYZLA, wreszcie nastanowisko pomo-
cnika sckretarza stalego zatwierdzony zostal na r. 1884 kol. RoGowicz, ktdremu tez
Tow. wyrazilo podzigkowanie.

Uwagi nastreozajgce sig co do innych spraw na tem posiedzeniu zatatwianych, od-
kladamy do jednego z nastgpnych Numerdw.

Z Cesarstwa. W jednem z polityczoyoh pism rossyjskich znajdujemy nastepuja-
ce ogloszenie, dowodzace jak trudbem jest obecnie polozenie lekarzy: ,,Mlody lekarz
przycisnigty potrzebs i chegey zmienié swoje powolanie, poszukuje miejsca nauczycicla,
bibliotekarza lub t. p. Warunki bardzo lagodne”.
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-— W Tambowie chora staruszka umarla u pewnego znachora w czasie wykony-
wania samego aktu leczenia, ktore si¢ zasadzalo na tem, iz zatykal jej usta i cals sila
wpychal powietrze przez nozdrza.

—- Agitacya przeciwko wiwisekcyom rozpoczela si¢ juz i w rossyjskiej prassie
»St. DPeterb. Ilerold” poéwigcil tej kwestyi caly odcinek, w ktérym na seryo dowodzi, iz
wiwisekcye obecnie wykonywane przechodza granice przez prawo dozwolone i ze sa zu-
pelnie zbyteczne!

Zagraniczne. Dr. Maug wyslany przez Rzad francuzki do Egiptu dla zbadania
strony sanitarnej tegorocznej epidemii stanowczo twierdzi w swojem sprawozdaniu: 1) ze
cholera przeniosions zostala z Indyéw, 2) ze kwarantanna ktdra przebywaly okrety prze-
plywajace przez kana! Suezki byla wcale niedostateczng. Dlatego M. dowodzi iz rada
sanitarna w Alcksandryi powinna byé miedzynarodows, zupelnic niezalezng od Rzadu
Egipskiego, w sklad policyi sanitarnej kanalu Suezkiego powinni wchod.ié sami Europej-
czycy. Zdarzalo si¢ bowiem nieraz, iz kapitani statkéw pozostajacych w kwarantannie
udawali si¢ wieczorem na hulanke do Port Said.

— Kilka lat temu studenci medycyny w Halli uznawszy zaklady kliniczne miejsco-
wego Uniwersytetu za niedostateczne, podali do Cesarza Wilhelma odpowiednia prosbe,
ktdra tez wysluchana byla. Obecnie studenci Uniwersytetu Wroclawskiego poszli za ich
przykladem i takaz sama prosbe do Cesarza podali.

— Dr. BsonsTrRoM Dyrektor Zakladu oblakanych pod Stockholmem stworzyl dla
zajecia i dla rozrywki chorych drukarnig, ktora okazala si¢ bardzo pozyteczng
pod wzgledem terapeutycznym. Pierwsze dzielo, ktére z tej drukarni wyszlo samego
d-ra B. o chorobach nmystowych, zostalo wzorowo wydrukowane pod kazdym wzglgdem.

— Paryskie Towarzystwo medycyny sadowej rozbieralo kwestye czy sztuczne za-
pladnianie jest przeciwne moralnoéci i czy zagraza powainem niebezpieczenstwem spi-~
leczenstwu, jak to niedawno sad w Bordeaux zawyrokowal. Wszyscy czlonkowie, nie wy-
laczajac takich znakomitoéci jak CHARPENTIER, GALLARD, BROUARDEL etc. oéwiadczyli
si¢ za sztucznem zapladnianiem w razach, jezeli stan zdrowia zony nie objaénia bezplod-
noéci, jezeli nasicnie meza zawiera nitki nasienne i jezeli inne érodki zastosowane pozo-
staly bezskutecznemi. Uczyniono tylko jedno zastrzezenie, ze lekarz moze si¢ zgodzié
na propozycya malzonkdw zrobienia sztucznego zaplodnienia, ale niepowinien go nigdy
sam zaproponowaé.

— W Paryskiem Towarzystwie medycyny sadowej dr. Mascarer. dowicdl iz
u kobicty zamegznej mozliwem jest wydalanie si¢ mleka z piersi, chociaz nigdy nie ro-
dzila. Kobieta 35-letnia, ktdra przed laty 14-ma za maz wyszla i weale dzieci nie miala
spostrzegla przed 6 laty iz piersi jej si¢ powigkszyly i bolaly przy dotykaniu. Od tej
pory przy kazdem naciskaniu wyoicka z jej brodawek plyn mleczny. Pacyentka zreszta
byla zupelnie zdrowa a organa jej plciowe normalne. Okolicznodé to wazna pod wzgledem
sadowo-lekarskim.

— Dr. BoucHART zwrdcil uwage na ciekawy fakt iz przezuwanie (ruminatio) jest
bardzo czestem zjawiskiem u oblgkanych. W zakladzie dla oblakanych w Louimelet by~
o 14 chorych przezuwajgcych, z tych 11-tu bylo idyotéw. Fakt nie mniej ciekawy iz
u wielu z tych chorych przezuwanie spostrzegano o wiele wczesnicj niz si¢ pokazaly obja-
wy aberracyi umyslowej.

— Drugim asystentem prof. WALDEYERA w Berlinie zostal dr. KoGANEI, Japon-
czyk z Tokio.

~ Zamek ,,Pharo”, ktory b. Cesarzowa Eugenia po wygraniu processu, Miastu
Marseille ofiarowala, uzyty bedzie na pomieszczenie fakultetu lekarskiego lub szkoly
wojskowo-lekarskiej.

Sprostowanie. W N-rze 51 Medycyny pa str. 859 w wierszu 3-m od gory
zamiast mikroskopowego czytsj makroskopowego.

W™ Do dzisicjszego N-ru zalacza si¢ spis rzeozy i tytul tomu XI-go.



