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EDYCYNA,

CZASDPISMU TYGODNIOWE DLA LEKARZY-PRAKTYROW.

TRESC: Nekrologla, § .,P. dr, Edward Klink, — Rozprawy. Sprawozdanie z czynnodci od-
dzialu chirurgicznego szpitala S-go Jana Bozego w Lublinie. Podal dr. F., A. Ja¥iszewskr, (Do-
koficzenic).— Sireszezenla | wyeiqgl. 2:4. Tak nazwane odruchowe neurozy i ich stosunki do cho-
réb nosa i gardziela. 215, Przyczynck do leczenia niedroznoéci kanalu pokarmowego.—Badania nad
istofa_cholery w Tulonie. Przez d-réw Strauss i Roux.—0Qdecinek. Wystawa hygieniczna w Londynie.
Opisal dr. G. Pinter.— Wiadomosci biezgce.—0gloszenia.

Edward KLINK urodzit sie w Warszawie w 1850 roku. Skoficzy-
wszy w miescie rodzinnem szkoly, zapisal sig w poczet studentéw szkoly
gléwnej w 1867 roku a stopien lekarza uzyskal w Uniwersytecie Warsza-
wskim w roku 1872. Po krétkim pobycie na prowincyi, powrécit do War-
szawy i zostal asystentem chordb skérnych i wenerycznych. Odbywszy
z wielkim dla siebie pozytkiem trzyletnig asystenture, przystapit do kon-
kursu, ktéry sig odby! w roku 1875 celem obsadzenia wakujacego miej-
sca ordynatora w szpitalu S-go Lazarza. Skutkiem otrzymania najwigk-
szej liczby gloséw zamianowany ordynatorem, rozpoczal swojg wielo-
stronng i ze wszechmiar arcypozyteczng dzialalnogé.

Nietylko kwestye czysto naukowe, ale i sprawy spoleczne odnosza-
ce sig do uregulowania stosunkéw prostytucyi, do sposobu umieszczania
kobiet publicznych w szpitalach, do sposobu ograniczenia szerzenia sig
zarazy przymiotowej, do urzadzen szpitali wenerycznych etc. 2ywo go
zajmowaly. Widzac w nim tak szczere zainteressowanie sie temi wazne-
mi kwestyami Rada Dobroczynnosci publicznej wydelegowala go w 1877
roku do Petersburga, celem zbadania jak tam te stosunki sg ulozone
i o ile przepisy tam obowigzujgce datyby si¢ u nas wprowadzié w 2y-
cie. Nieboszczyk wystudyowal gruntownie okolicznoéci te na miejscu
a sprawozdanie jakie Radzie zlozyl inastgpnie drukiem ogtlosil (Spra-
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wozdante z wycteczks do Petersburga Medycyna 1879. Nr. 19 do 25 oraz
Pam. Tow. lek. Tom LXXV) dowodzily, jak $wietnie z zadania swego
si¢ wywigzat i jak rozumnie i ogl¢dnie ‘pragnat u nas reforme w tym
wzgledzie przeprowadzié, Szkoda Ze gtosu jego nie ustuchano i wszystko
po staremu zostawiono....

KLINK zawsze bardzo chgtnie spetnial obowigzki honorowe, obywa-
telskie. Przez lat o$m (od r. 1871 do 1879) pelnil obowiazki sekretarza
Towarzystwa lek. a jaka sympatya ogétu sig cieszyl, za dowdd postuzyé
motze okoliczno$é, iz przy glosowaniu zawsze jedna tylko kartka byla in-
nem nazwiskiem zapisana, tojest ta, ktéra on podal. Protokéty spisywal
bardzo sumiennie wychodzac zawsze taktownie z trudnego nieraz zada-
nia oddawania na pi$mie cudzych gloséw. Gdy po 8 latach uznal, iz pra-
cana tem stanowisku zbyt wiele czasu mu zajmuje i niedozwala w in-
nym kierunku pozytecznie dzialaé, ustapil z niego ale zaraz zajal z wy-
bordw miejsce Redaktora Pamigtnika Towarzystwa lek., ktéry pod jego
kierownictwem nie mato si¢g podniésti doszedl do znacznie wigkszej licz-
by prenumeratorow.

W pracach jego naukowych pierwsze miejsce zajmujg spostrzezenia
kliniczne. Scisly obserwator, przedstawiat jasno iz rzadkag w fachuna-
szym plastycznosciag to co widzial, a co godne bylo opisu. Wszy-
stko co pisat byto wazne, wszystko miato swojg racye bytu. Nic pospo-
litego i nie majacego swej donioslosci pod wzglgdem naukowym lub
praktycznym z pod piéra jego nie wyszto. Podam tu tytuly niektérych
z cennych prac nieboszczyka dla przekonania, jak umiejgtnie wybierad
umiat do nich temata:

Badane nad preechodzentem riges przy weieraniu szarucky, do mleka

karmegeej. Medycyna 1874. Nr, 4s.
Kuwas salicylowy jako Srodek do opatrunku szankréw. Tamle 187s.

Nr. 33.

Prezypadek spdintonego praymiotn dziedzicznego. Tamize 1876. Nr. 33.

Jodoform jako lek opatrunkowy praeciw szankrom. Tamie 1876. Nr.
45 1 46.
Ostre ogdilne zapalense migsni.  Podejraente zakatenia trychinams.
Smieré. Tamze 1875. Nr. 16.

O podskérnych wstrzykiwaniach btalkann rtgci. Tamze 1877 N. 251 20.

Zayuya, jako nowy lek przeciw chorobie przymiotowey. Tamze 1878, N. 26.

Owrzodzenia szankrowe @ prerwotne stwardnienta przymiotowe na nie-
swyklych muejscack ciala. Pam. Tow. lek. T. LXXVI 1880.

O dzialaniu kwasu chryzofanowego w tuszczycy. Medycyna 1880. N. 21

O dziataniu ,,Sylphium cyrenaicum” w dymusenicach ostrych. Przeglad
lek. 1880. Nr. 335, 361 37.

Zaiste pigkny i nieznany u nasdotad dobér artykutéw w tej, tak nie-
stychanie waznej specyalnosci!

Prébowat tez nasz nieod2alowany zmarty sil swoich na niewdzigcz-
nem i malo uprawianem a bardzo trudnem polu krytyki. Rozum,
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spokdj umystu, umiejetno$§é utrzymania si¢ na stanowisku objekty-
wnem, wszystkie te zalety tak bardzo cenne a niestety tak nadzwy:
czaj rzadkie, widniaty z tych prac jego. Ganit to, co na nagang zastugi-
walo, ale ani si¢ nie znecal nad autorem rozbieranej pracy, ani tez swojej
indywidualno$ci na pierwszy plan nie wysuwal. Bogdajby 2yjacy chcie-
li nasladowaé zmartego!

Zajmujac sig gorliwie obowigzkami swojego powolania, zmarty nie
spuszczal nigdy z oka spraw ogdlno-obywatelskich. W roku 1881 swoja
goraca mitosé dla kraju zaznaczyt w sposob ktéry mu zaszczyt i chlube
przynosi. Trzysta lat uptyneto od chwili, kiedy dzieto naszego stawnego
syfilidologa Wojciecha OczKI o przymiocie poraz pierwszy w Krakowie,
w drukarni Lazarowej ujrzato §wiat dzienny. Dobrze zrozumiat KrLINK
iz imiona i dzieta wielkich przodkéw, ktérzy stawe nasza szeroko na
$wiat rozniesli, trzeba nam przypominaé i z kazdej nadarzonej sposo-
bnosci korzystaé ieby nam ich zastugi na pamieé przywodzié, zrozu-
mial iZ podtrzymuje to niemalo ducha narodowego ido pracy zagrze-
wa. Usilnym zabiegom jego udalo si¢ wyjednaé iz Towarzystwo lekar-
skie swoim kosztem dzieta wielkiego uczonego wydalo. Kierowat on ca-
tem wydawnictwem i napisal we wstegpie 2yciorys, oraz ocene stanowiska
naukowego Autora. Ile pracy, ile zabiegow, ile ktopotéw go to koszto-
walo wiemy wszyscy, u ktérych rady i poparcia w tem trudnem zada-
niu swojem szukal. Dziela Oczg1 wyszly w przepicknem wydaniu w r.
1881. KLINK nieograniczyt sig na napisaniu Zyciorysu Autora, ale podat
bardzo dokladne streszczenie obudwéch przedrukowanych dziel jego.
Kto niema czasu na przestudyowanie calego dziela obejmujacego 34 ar-
kusze druku, ten moze sobie wyrobié bardzo dokladne o niem pojecie,
czytajac to streszczenie. ,,Mozolna ta, a calkiem bezinteressowna praca—
pisano swojego czasu w Medycynie — podjeta wylacznie z milodci dla
spraw ojczystych zastuguje na najwyzsze z naszej strony uznanie, a silna
wola i wytrwala praca.... stworzyly dzieto pigknie $wiadczace o tem, jak
wysoko poczucie obywatelskie jest u nas rozwiniete”.

Prace KLINKA byly niejednokrotnie oglaszane w niemieckiem czaso-
pismie Vierteljahresschrift ficr Dermatologie und Syphilis; wtem pismie po-
dawatl takze jakis$ czas sprawozdania z prac polskich. Byt tez nieboszczyk
stalym wspolpracownikiem Rocznika medycyny polskiej, wydawanego
przez kol. Rocowicza. Ostatnia praca jego, nad wykoficzeniem ktdrej
jeszcze w Lipcur. b. pracowal, z ogromnym, jak mnie zapewnial, wy-
sitkiem wobec nadwatlonego juz zdrowia, zamieszczong wkrotce bedzie
w dziele jubileuszowem.

KLINK cigzko pracowal i z trudnos$cig wyrabial sobie opinig i stano-
wisko, ale tez gmach przysziodci jaki sobie stawial, spoczywatl na trwa-
tych granitowych podstawach. Wysokie uznanie jakie mial u kollegéw
zjednywalo mu coraz to szersze kolo pacyentdéw. Sumiennodé w tra-
ktowaniu choroby, wysoki takt i godno$¢ w postgpowaniu, zabiegli-
wodé i staranno$é kolo dobra pacyenta, najzupelniejsze zaparcie sig
siebie wobec jednej szczytnej my$li: docieczenia prawdy i ulzenia cierpia-
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cym wspolbraciom—oto byly zalety, ktére nieboszeczyka do najéwietniej-
szych doprowadzié musialy rezultatéw.

Zgasl nagle i niespodziewanie najzacniejszy 1 najszlachetniejszy
z posrod nas, zgast na wieki czltowiek rozlegtej wiedzy, ktéry sztandar
nauki i obywatelstwa wysoko dzierzyl; nie przemoéwi do nas juz nigdy
mily towarzysz, serdeczny przyjaciel, a stowa Jego juz nas nigdy nie za-
grzeja, jak ongi, do spelnienia pigknego czynu!

Czes$é 1 stawa Temu, ktéry postannictwo swoje dobrze spelnil,
a spokdj popiotom Jego! G. I

SPRAWOZDANIE

z Czynnosci Oddzialu Chirurgicznego
Szpitala $-go Jana Bozego w Lublinie
za m. Czerwiec I Lipieec r. b, 1884.
Podat F. A, Janiszewski,

Kiernjgey szpitalem i Vice-Prezes Towarzystwa Lekarskiego w Lublinie, Czlonek wiclu Towarzystw
Lekarskich w kraju i za granicg,.

(Dokonhczenie,~Zob, Nr. 40).

Przypadek IlL Zranienie galezi grzbietowej tgtnicy szprycho-
wej (ramus dorsalis arteriae radialis) krwawienie pomimo nalozenia prze-
wigzki na tetnice szprychowy. Przewiazka tgtnicy ramieniowej.

Wincenty Kosior parobek z folwarku do débr Keczynskich naleza-
cego w czasie obrobki drzewa, zostal wypadkiem zraniony siekiera w ga-
Iazke grzbietowa tetnicy szprychowej lewej. Krwotok ztad powstaty za po-
mocy ucisku wstrzymano i chorego do Xigeznej jako najblizszego punktu
odstawiono, gdzie mial nalozong ligature na tetnicg szprychowa w dolnej
jej 3 czesci. Gdy jednak krwawienie nie ustgpowalo odstawiono chorego
do tutejszego szpitala juz w porze wieczornej. Po zdjeciu na drugi dzien
opatrunku rana okazala si¢ czysta i niekrwawigca. Nalozono wige opatru-
nek przeciwgnilny i koficzyng ulozono sposobem uzywanym przez prof.
ADELMANA zgieta w lokeiu i lodem ciagle ochladzang. Dzien caly prze-
szed! spokojnie w nocy krwotok nieznaczny. Opatrunek zmieniono i kon-
czyng ulozono w polozeniu tem samem gdyz chory wypraszal si¢ od po-
wtornej operacyi. Po kilku godzinach krwotok znaczniejszy. Przystapiono
do nalozenia ligatury na tetnice ramieniowa w sredniej cze¢sci ramienia
przy zachowaniu wszelkich ostroznosci przeciwgnilnych. Po nalozeniu li-
gatury krwawienie ustapilo bezpowrotnie i po uplywie dni 20 chory zu-
petnie wyleczony wypisanym zostal. '

Przypadek IV. Zgorzel kosci golecniowej—rozbicie
kapsuliiwyjgciesekwestru.

T.ukasz Fronczek lat 15 ze wsi Uniszowice od lat 5 chory, przed-
stawial po przybyciu do szpitala konezyn¢ dolng obrzmiala w czgsci go-
leniowej mocno czerwonz i bolesng z dwoma obszernemi otworami (jeden
ponizej epiphysy goérnej, drugi nieco powyzej epiphysy dolnej) z ktérych
saczyla sig ropa rzadka cuchngca. Wprowadzony zglebnik odczuwal kosé
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ruchomg, chropowata, nierdwng. Po zachloroformowaniu i przecieciu glebo-
kiem skory do kosei, przy zachowaniu ostroznosei przeciwgniinyeh, poka-
zalo si¢ zc kapsula nekrotyczna zajmuje dlugosé calej prawie goleni, Po
rozbicin jej za pomocy dluta, wyjeto sekwestr dlugi nieréwny, rane oczy-
szczono 1 opatrunek przeciwgnilny zastosowano. Chory pomimo znacznego
obrazenia nie gorgczkowal zupelnie i po uplywie 5 tygodni wypisanym
zostal z konczyng zupelnie zagojong i do wszystkich ruchéw uzdolniona.

Przypdek V. Gruzlicze przerodzenie gruczoléw chlonnych pier-
siowych strony lewej (Lymphoma tuberculos. regionis pectoral. sinistr.), Wy-
tugzezenie,

Ita Taublach lat 4 wicku, blada i wyniszczona, z olbrzymim koftu-
nem na glowie i guzowato rozdety kosdcig pierwsza srodrecza dloni lewej
(Spina ventosa) przedstawia oprocz tego guz wielkosei piesei w okoliey le-
wego miesnia piersiowego wielkiego bedacy konglomeratem przerodzonych
i stwardnialych wielu gruczotéw chlonnych. Pomimo stosowania wielu le-
kow przeciwko zolzowych jakoto: zimg tranu, wiosng, mleka i przetwordw
arsenowych, dziecko nietylko si¢ nie poprawia, ale przeciwnie coraz
bardziej niknie i wiednie. Zalecono rodzicom poddanic dziecka operacyi
wyluszezenia guza, na co po dlugim namysle otrzymano zezwolenie. Ja-
ko pierwszy warunek przedoperacyjny zalecilem zdjecie koltuna, wykona-
nie czego nie bylo tak latwem, z powodu, ze przed laty dwoma, toz dzic-
cko cierpialo dlugo, na zolzowe zapalenie Iycznicy obu oczéw i pomimo
uzywania lekarstw, wyzdrowialo dopiero, jak powiadaja rodzice po zapusz-
czeniu koltuna. Pomimo jednak obawy ,pokre¢cenia kosci” co sig
przesagdnym rodzicom wydawalo prawic pewnem, poddali si¢ wypad-
kom losu i zdecydowali usungé tak starannie dotychczas pielggnowany
koltun, pragngc mieé jak najpredzej dziecko uwolnione od guza ktéry ich
réwniez trwozy! nie malo,

W poczatkach Lipca po starannem profilaktycznem oczyszezeniu i ob-
myciu dziecka, dokonalem wyluszczenia 16-tu gruczoléw skladajacych guz,
z ktorych wigkszos¢ znajdowala si¢ juz w okresie serowatego przerodze-
nia, i zeszywszy starannie rang z pozostawieniem w nicj malego tylko
otworu dla sgezka, nalozylem opatrunek przeciwgnilny lekko uciskajacy.
Po operacyi dziecko jeden tylko dzien goryezkowalo i temperatura doszla
do 40° C. Nastepnego dnia juz spadla do normy i od tego czasu wigcej
sig nie podniosla. Opatrunek w poczatkach zmieniano co 2, nastgpnie co
4 dni, a pozniej raz na tydzien. Obecnic dziecko jest juz zdrowe zupel-
nie, wesole i zwawe, a zywe rumiefice na policzkach nie pozwala nawet
przypuszezaé, ze toz samo dziecko przed kilka tygodniami przedstawialo
obraz wyniszezenia i charlactwa.

Przypadek VI Gruzliczo przerodzone gruczoly (Lymphoma colli).

Ruchla Iuberman lat 19 z Kszczonowa rumiana i przystojna dzie-
wezyna przedstawia na prawej stronie szyi guz wielkosei ggsiego jaja ru-
chomy, twardy i niebolesny, skladajacy si¢ z przerodzonych gruczotéw
chtonnych, Pomimo cigglej kuracyi, chora nie tylko si¢ nie poprawia, ale
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przeciwnie, czuje sie slabsza, a od paru tygodm traci apetyt i jest bardzo
wrazliwg na zmiany powietrza wskutek czego ciggle niczytom podlega.
Badanie fizykalne pluc zadnych jeszcze zmian nie przedstawia, Chora sa-
ma pragnie poddaé si¢ operacyl o ile si¢ zdaje bardziej ze wzgledow ko-
smetycznych, Operacy¢ wykonalem d. 23 Lipca przy czem wyluszezylem
dwa duze gruczoly z ktoérych wigkszy byl juz wypelnionym massy sero-
waty. Rane utrzymywano przeciwgnilnie 1 pierwszy opatrunek zdjeto po
dniach 4-ch. Brzegi rany zlepione doktadnie, z otworu przeznaczonego dla
saczka wydziela sig nieznaczna ilogé ropy. Chora po operacyi nie gorgcz-
kowala zupelnie,

Przypadek VII Skurczenie w stawie kolanowym (Contractura
genu). Wyprostowanie forsowne kilkakrotne.

Dobra Bekerman lat 8 blada i wyniszezona, przedstawia skurczenie
nogi lewej w stawie kolanowym pod katem rozwartym, tak zc chodzac,
moze zaledwie koncem wielkiego palca dotykaé ziemi. Skurczenie powsta-
fo po przebytem zapaleniu stawu kolanowego prawdopodobnie natury gru-
zliczej (tumor albus). Staw pomieniony obecnie oprécz nieksztaltnosei
i zgrubienia nie przedstawia innych s$ladéw cierpienia, nie jest bolesnym,
lecz tylko bardzo malo ruchomym. Zalecono wyprostowanie forsowne
z nastgpczym unieruchomieniem i wykonano takowe po raz pierwszy
w Styczniu r. b. pod wplywem narkozy chloroformowej. Konczyna pozo-
stawala w opasce nieruchomej w ciggu 4-ch tygodni, Powtdrne wyprosto-
wanie 1 unieruchomienie wykonanem bylo w klinice prof. Kosimvskiego
w Kwietniu r. b. i opaska unieruchamiajgca pozostawala réwniez w ciggu
4-ch tygodni. Ostatecznie po raz trzect konczyna zmowu wyprostowany
zostala przezemnie w poczatkach Czerwca r. b. i opaska unieruchomiajy-
ca pozostawala przeszlo szesé tygodni, nie przeszkadzajge dziecku uzywania
ruchu przy pomocy laski. Wyprostowanie nastgpilo prawie zupelne i praw-
dopodobnie bedzie trwalem, jezeli nowe jakie zaostrzenie przewleklego
cierpienia w stawie kolanowym nie nastapi.

Przypadek VIII. Przerost gruczolu tarczowego
(Struma hypertrophica).

Ruchla Rubinsohn lat 35 wdowa z Lublina, od kilku miesigey pod-
lega rozrostowi gruczolu tarczowego, na co z poczatku malo zwracala
uwagi, w ostatnich za§ czasach silnie zanjepokojona zostala dusznosciy ja-
ky rozwijajacy si¢ guz sprawiaé jej poczgl. Gruczol rozrastal sig¢ nieréw-
nomiernie, prawa jego polowa jest znacznie wigksza (wielkosci kurzego
jaja), lewa wigeej plaska, rozlana. Korzystajac zc spostrzezenia d-ra
SzumaNa z Torunia podanego w N-rze 27 Medycyny z r. b. i po-
myélnym uwienczonego skutkiem, zastrzykiwalem chorej 19, roztwor
kwasu osmowego (ac. osmicum v. hyperosmicum) w ilosci z poczatku '/, a na-
stepnie calej szprycki Pravaza. Po pierwszem zastrzyknieniu dusznosé
ustala zupelnie. Obecnie prawa polowa guza zmalala wigeej niz do po-
lowy poprzedniej objetosci 1 przedstawia guzik niewielki konsysten-
cyi chrzgstkowej. Wobec niebezpieczenstwa spostrzeganego czgsto przy
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zastrzykiwaniu nalewki jodowej i roztworu poltorachlorku zelaza, srodek
ten o ile si¢ zdaje niewinny a skuteczny w dzialaniu, zasluguje na wigksze
w praktyee chirurgicznej uwzglednienie.

Przypadek IX. Rak zanikowy nosa (Cancer atrophicus nasi).

Cypa Gradel lat 56 wieku, stuzgca, podlega od lat kilku rozwojowi
powolnemu raka zanikowego, zajmujacego lewa polowe nosa i dochodzy-
cego do kata lewego oka. Wszelkic detychczasowe kuracye zadnej nic
przynosity ulgi. Wykonalem chorej z poczatku wylyzeczkowanie do zdro-
wych tkanek, a nast¢pnie kilkakrotne wypalenie zegadlem DPacquelina.
Obecnie miejsce zajgte cierpieniem, pokrylo si¢ gtadks, rowna blizng, ni-
czem nie roznigeg si¢ od zdrowej skory. Pozostaje jeszeze malutkie owrzo-
dzenie, nieco powyzej lewego skrzydla nosa, ktére po ostatniem przyzega-
niu prawdopodobnie réwniez si¢ blizng zakryje.

Przy wykonywaniu operacyi, jak réwniez i w leczeniu pooperacyj-
nem staram si¢ przestrzega¢ pilnie metody przeciwgnilnej w znaczeniu
takiem, jak ona praktykowana jest w klinikach prof. BiLroTHA i ALBERTA
w Wiedniu i ktors w tych wiaénie klinikach w czasie przeszlorocznego
pobytu mego w Wiedniu staralem si¢ wystudyowaé gruntownie i oswoié
z ni3 nalezycie. Wyznaé jednak musz¢ ze zadonie to w warunkach nam
tylko wlasciwych, nie jest tak latwem do wykonania jak to sig zdawaé
moze na pierwszy rzut oka; kliniki bowiem zagraniczne a nawet szpitale
prowincyonalne obslugiwane sa wylacinie przez ludzi wyksztalconych na
podstawach antyseptyki, przez mlodych lekarzy pojmujacych dokladnie
warto$¢ i naukowe podstawy, pedantycznych i dla niezuajacego istoty rze-
czy trudno nieraz dajgcych si¢ wytlomaczyé wymagan, bez zadosyé uczy-
nienia ktérym, warto$é samej metody si¢ zniza, i dazenie cale od wlagci-
wego celu odbiega. Szpitale nasze obslugiwane sy przez ludzi nie maja-
cych zadnego wyksztalcenia, nie mogacych zatem zrozumieé tego, ze zle
umyta reka, nieczysty paznogieé, nie wypalony po odbytej operacyi in-
strument, moga przy sprzyjajacych po temu warunkach, nie tylko prze-
dluzy¢ leczenie, powigkszyé cierpienia chorego ale nawet i zycie jego
ukroci¢. Im sig zdaje ze wymagania tego rodzaju sz tylko prostym ka-
prysem zwierzchnika, ktéremu dogadzaja z musu, gdy na nich patrzy, ale
po za jego plecami, $miejg si¢ z tego, i o ile tylko moga po staremu ro-
big. Liekarz zatem prowadzacy oddzial chirurgiczny jezeli chce micé dobre
rezultaty leczenia, wszystkie opatrunki wlasnorgeznie zmieniaé musi,
a w czasie wykonywania operacyi, nie tylko winien mieé¢ mysl zajeta cho-
rym i oko na niego zwrdcone, ale nieustannie na wszystkie strony ogla-
daé si¢ musi, aby ustugujacy mu, calej jego pracy nie obrdeili w niwecz.
Praca zatem staje si¢ podwdjna, a istota rzeczy od czasu do czasu pomimo
woli i staran pewnym niedokladnosciom podlega.

Podane przezemnie pierwsze szes¢ spostrzezen, wykazuja dokladnie,
jak pod wplywem leczenia $cisle przeciwgnilnego, obrazenia stosunkowo
bardzo cigzkie lagodny przybieraja obrot, jak szybko postgpuje process
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gojenia i jak predko poprawiajy si¢ chorzy, juz choéby dla tego tylko ze
goraczka przerywana prawie nie bywa, lub trwa niezmiernie krotko. Je-
zeli dodam do tego ze od czasu przestrzegania zasady przeciwgnilnej, nie
spostrzegalem ani jednego przypadku gangreny szpitalnej, rozy przyrannej
lub zgnilego zakazenia krwi, co dawniej pomimo wszelkich staran z mej
strony zdarzalo sie czesto, to z koniecznosci twierdzié musze, ze przestrze-
ganie antyseptyki jest w kazdym szpitalu réwnie niezbednem, jak czeste
powietrze, dobra i pozywna strawa 1 naleiycie przyrzadzone Ilekarstwo.
Jest to zapewne nieco $miesznem zalecaé metode, oddawna przyjeta i przez
najwieksze powagi lekarskie za niezbgdng w leczeniu chirgicznem uznanj.
Rozejrzawszy sie jednak blizej na okolo siebie, wiedzge ze wszystkie nic-
mal szpitale prowincyonalne, nie mysla nawet o wprowadzeniu takowej, ze
dawny sposob opatrywania szarpiz zwilzong w wodzie karbolowej i ban-
dazami pokilkakrotnie pranemi i od jednego do drugiego chorego przeno-
szonemi, jest jeszcze w pelnym rozkwicie, uwazam za obowigzek zwricié
uwage przedewszysikiem kollegdow kierujacych szpitalami, aby tego rodza-
ju pozyteczng zmiane w zarzadzanych przez si¢ zakladach zaprowadrié sig
starali bez wzgledu na to ze takowa budzet szpitalny cokolwiek obciazy.
Sydze ze tego rodzaju przypominania, pomimo nicco spéznionej juz pory,
powtarzaé si¢ winny w prassie lekarskiej dopoty, dopoki zasada przeciw-
gnilna powszechnego prawa obywatelstwa nie zyska i dopdki choé jeden
szpital w kraju dawnej rutyny trzymaé nie bedzie.

W stosowaniu metody antyseptycznej nastgpujacych przestrzegam
prawidek:

1) Profilaktycznaczeséantyseptyki.

Przed wykonywany operacya wszyscy biorgey w niej udzial staran-
nie umywajg rece szczoteczka namydlong, zwracajae szezegolng uwage na
paznogcie, a nastgpnie po osuszeniu jeszcze raz opldkuja je albo w wo-
dzie sublimatowej (1—1000) albo w karbolowej 5%/,

Miejsce majace byé operowanem, wymywa si¢ najprzéd woda subli-
matows, nastgpnie szczoteczky z mydlem, a po osuszeniu zas wodg kar-
bolowa 5%, i do chwili rozpoczecia operacyi oklada si¢ kompresem woda
karbolowa 3°/, lub sublimatowa nasycony,

Instrumenta potrzebne do operacyi, nalezycie oczyszczone zanurzone
s3 w oddzielnemn naczyniu napelnionem woda karbolowag 3°/,.

Gabki, jedwab’ i dreny uzywane do operacyi zanurzone w oddziel-
nych naczyniach napelnionych woda karbolowa 5%, W naczyniach woda
zmieniong zostaje co dwa tygodnie.

Katgut karbolizowany w oddzielnych flakonach.

Wreszeie do czystego obmywania rany wata hygroskopowa zwijana
w kulki w oddzielnej miseczce napelnionej wody karbolows 3%, Wata
taka sluzy zamiast gabki (dobrze b¢dac wycidnigta) codziennie §wiezo przy-
rzadzona nieustannie zmieniona daje t¢ pewnoéé ze zadne obee szkodliwe
istoty do rany dostaé si¢ nie moga.

2) Wiasciwaantyseptyka,
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W czasie wykonywanejoperacyi.

Jeden z uslugujacych przemywa pole operacyjne za pomocy irryga-
tora wody karbolowy 3%/, lub sublimatowa (1--100).

Rana w razie potrzeby wysusza sig watag wyzej podanym sposobem
przyrzadzong i dobrze wyciskana.

Operujaey czesto obmywa rece woda karbolowg lub sublimatows.

Po skonczonejoperacyi.

Rang przeplokuje sig dokladnic, a cala okolicg jej zmywa sig woda
karbolowg 5%, i po osuszeniu i zszyciu naklada si¢ opatrunek w porzad-
ku nastepujgcym.

1) Wprowadza si¢ sgezek, lub wypelnia jameg pooperacyjna gaza jo-
doformowy lub tez jezeli rana jest zupelnie zaszyty, pokrywa sig ja war-
stwa gazy jodoformowej,

2) Drugy warstwe opatrunku stanowi gaza karbolowa (zmigta).

3) Trzecia wata hygroskopowa sucha, lub tez juta karbolizowana
rowniez sucha.

4) Wezystko to obwija sig wyksatyng, lub ceratkg angielsky lub tez
batystem Bilrotha i opasuje si¢ bandazem z twardej marli zwilzonej woda
karbolowg 39/,.

5) Jezeli opatrunek potrzebuje byé zmienionym, wowezas przecina
si¢ go nozyczkami i po “oddaleniu natychmiast pali, pozostaé moze tylko
ceratka, ktora bedae dobrze wymoczona w wodzie karholowej 5%/, moze-
Jjeszcze sluzyé do powtdrnego opatrunku.

Opatrunek powyzej podany, jakkolwick nie dcisle LisTEROWSKI, po-
siada wszelkie zalety opaski przeciwgnilnej, ma tylko jedng wadg ze ko-
sztuje dosé drogo, i dla szpitala, z powodu niezbyt s$wietnego stanu fun-
duszow jest nieco za ucigzliwy. W przypadku np. pierwszym przezemnic
podanym, po wykonanej rezekeyi, wobec zniszczonej skéry i niemoznosci
nalozenia szwu, wypadlo caly gl¢bokodé rany wypelnic secisle gaza jodo-
formowa i pokryé¢ jg zmigty gaza karbolowa. Koszt obu przedmiotow uzytych
do tego celu wraz z watg, ceraty i roOwniez znaczngy ilodeia bandazy, dcisle
obrachowana, wedle taksy aptekarskiej i cen targowych wynosil blizko
8 rs.; chory tymczasem za cale miesigezne utrzymanie wraz z pomocy i le-
karstwami oplaca tylko 7 rs. 50 kop. Bezwatpienia gaza przyrzadzona na
miejscu tak jodoformowa jak karbolowa kosztuje zuvacznie mniej. W kaz-
dym razie jak na szpital dosé drogo.

W ostatnich zatem czasach spotkawszy si¢ w Progrés Medical z pracy
d-ra BOUNAIRE, oparty na badaniach fizyologicznych i klinicznych takich
znakomitodei lekarskich jak BiLLrori, Bucnnownz, Kunnge, 1ABERKORN,
JaLau de la Croix i innyeh 1 w ktérej rowniez wspomniano ze dr.Scug-
pE w Hamburgu, Pfrier i Ricner w Paryzu, prof. BEreMAN w Berli-
nie, prof. Maas w Wiirzburgu, prof. Licke w Strasburgu, prof. Nussaum
w Monachium i inni usunegli z praktyki chirurgicznej wszelkie inne opa-
trunki zastgpujac je gaza sublimatows (1—1000—2000), zaczatem i ja przy-
rzadzaé u siebie takows i przy rauach mniejszych nie glebokich i mato
wydzielajacych ropy, zamiast karbolowej i jodoformowej stosowad,
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Opatrunek taki jest tani, ma zatem wielky zalet¢ srodka przydatne-
go w praktyce szpitalnej, jezeli obok swej nizkiej ceny, okaze si¢ rownie
dobrze spelniajgeym obowiazki czynnika przeciwgnilnego.

Dotychezasowe, nieliczne jeszcze spostrzezenia moje, nie upowazniajy
mnie weale, do wydania jakiegokolwiek badz sadu w tym wzgledzie, $wie-
zo za$§ wychodzaca w Przegladzie Lekarskim praca prof. Mixuricza i czy-
nione przezen poréwnawcze do§wiadezenia mnad szybkoscia i sily dzialania
przeciwgnilnego sublimatu i innych dotychezas uzywanych srodkéw anty-
septycznych, nie wzbudzajg weale wiary w bezwzgledng wyzszosé subli-
matu i pomimo renomy jaka sobie zyskal powszechnie predko, kazy przy-
puszezaé, zc oddawna znany i zasluzony kwas karbolowy i nicco od
niego mlodszy jodoform nie tak predko z praktyki chirurgicznej wyru-
gowaé si¢ dadza.

STRESZCZENIA 1 WYCIAGI

214. Tak nazwane odruchowe neurozy i ich stosunki do chordb nosa i gardziela
v. dr. Ph. Scuecn docent w Monachivm (Aerztl, Intellighl. 30—1884.
Rundschau 9 IH. Sempt. 1884). Od czasu VOLTOLINIEGO, ktory wykazal
zaleznosé dychawicy od polipéw nosowych, liczba spostrzezen znacznie
wzrosla, wykazujac, ze i inne neurozy zaleze¢ moga od cierpien nosa.
Jako takie odruchowe neurozy bywaja: nerwowe niezyty, goraczka sienna,
kurczowe kichanie, kaszel, }zawienie, niespokojny z trwozliwemi marze-
niami polgczony sen, migrena, zawrot glowy, neuralgia nadoczodolowa
i padaczka. Najwazniejszag zas z nich jest dychawica. Bywa ona nie-
ty lko w nastgpstwie polipéw, ale takze wskutek niezytu nosa i gardziela,
rozrostow gruczolowatych, pharyngitis hypertrophica lateralis et granulosa. Za-
leznosé widoczng jest, gdyz po wyleczeninu przyczynowego cierpienia zni-
ka i dychawica. Nie zawsze jednak kombinuja si¢ te cierpienia, i na 52
przypadki polipow S. widzial 8 przypadkéw dychawicy, przytem byly to
polipy powigkszej czedci male odkryte przez samego autora i przebiegaja-
ce zatem bez zadnych objawdéw ze strony nosa. Napady dychawicy wy-
stgpowaly przewaznie w nocy, rzadko we dnie. Autor laczy si¢ z pogla-
dem Hacka, ze odruchowe cierpienia powstaja nie wskutek polipow,
lecz wskutek obrzmialej muszli dolnej nosa. Jezeli blona sluzowa ostatnicj
jest przeistoczona lub silnie ucisniona, to i pobudzalnosé nerwow wtedy jest
zmniejszona lub zupelnie zniesiona. Nieznaczne zmiany przy przewleklysh
niezytach jak male polipy najezgsciej daja powdéd do odruchowych cier-
pien, szczegllniej obrzmienia i polipowe rozrastanie $rodkowej muszli wy-
stgpowanie dychawicy w nocy S. objaénia tem, ze wskutek czedciowego
zatkania nosa przez polip, naturalna droga dla oddychania staje sig¢ nie-
dostateczng jak i wymiana gazéw 1 nastepuje przeladowanie krwi kwa-
sem weglanym ktory drazni rdzen przedluzony i1 wywoluje nocne napady
dychawicy. Chorzy za$ z zupelnem zatkaniem nosa, poniewaz musza od-
dycha¢ tylko ustami, nie doznajs podobnych przypadlosei. Przeciagla
dusznosé i réine nerwobédle podczas dnia naturalnie daja si¢ wytloma-
czyé tylko na drodze odruchowej z galezi n, trojdzielnego lub wechowego
na n. bledny. Jezeli podraznienie przechodzi na galezie n. tréjdzielnego,
to powstaje nerwobél rzeskowy, nad i podoczodolowy, dolno-szczgkowy,.
migrena. S. te cierpienia rzadko znajdowal przy polipach a zwykle przy
przeroscie sredniej muszli, Dosyé czgsto bywaja wydzielnicze neurozy, jak:
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obfita wydzielina blony $luzowej nosa z silnem kichaniem, wydzielanie lez,
w jednym przypadku byl ptyalizm. Wedfug autora i nieczyty sienne
z dychawicag lub bez réwniez sa odurochowemi neurozami z nosa. Zaczer-
wienienin nosa takze w nastgpstwem przewlekiych niezytow. U kobiet
mlodych latwo powstaje zaczerwienienie nosa po wypiciu cieplych napoi,
kawy, zupy i na kilka dni przed regularnodcia. Zdaje si¢, ze stany pod-
raznienia organéw plciowych wywolujg choroby nosa. MACKENZzIE podaje,
ze podezas periodu bywa obrzmiewanie jamistej tkanki nosa i nieraz by-
wajg zastgpcze krwotoki nosa. U mezezyzn réwniez przy pobudzeniach
plciowych spostrzegano objawy nosowe. Jezeli to powtarza si¢ czgsto, to
moze powstaé cierpienie przewlekle nosa. Kaszel moze byé przy czystej
pharyngitis chronica. Nieraz idee przymusowe wystepuja w nastgpstwie cier-
pienta nosa. Autor przytacza przyklad jednego z kolegéw, ktory przy wy-
plywie sluzowym z nosa nie mogl wygladaé przez okno, gdyz brala go
ochota wyskoczyé, a ile razy zobaczyl noéz otwarty, cheial si¢ skaleczyé.
Nastgpilo znaczne polepszenie po zmniejszeniu cierpienia nosa. Co sig ty-
czy rokowania, to dychawica w niektorych przypadkach Ilatwo sig leczy
daleko czesciej jednak mozna tylko otrzymaé polepszenie, w koncu inne
przypadki pozostaja zupelnie bez wplywu po wyleczeniu pierwotnego cier-
pienia nosa. Swieze przypadki sy najwdzigezniejsze do leczenia. Naj-
lepsze i najszybsze wyniki otrzymujemy przy leczeniu galwanokaustycznem
przy migrenie i nerwobdlu n. trojdzielnego. Takze wszystkie czerwone no-
sy zostaly uleczone po usunigciu przewleklych niezytow nosa, jedna tylko
chora pozostata nieuleczong, byla ona wysoce bezkrwistg i potem zapadla
na wrzod zoladka. J. R-i.

215. Priycsynek. do leczenia niedroinoéei kanalu pokarmowego. Joseph
SCHNETTER (New-York) (D. Arch. f. kl. M. 34 Bd. 6 H. 84). Rteé uwaza
autor za zupelnie dobry srodek w leczeniu niedroznosci kiszek, gdyz cig-
zarem swoim dochodzi do miejsca zamnykajacego. Nastgpnie przez nagmatanie
brzucha i massage udaje si¢ usungé zaparcie. Przy zawrotach kiszki oko-
fo osi o '/;—!/, obrotu tem latwiej i pewniej rteé dziala. Elektryeznosé
nie jest pewnym §rodkiem wedlug S. gdyz nie znamy miejsca zacisnigeia.
Przez wstrzykiwania do odbytnicy wody i powietrza usilujemy przez sil-
ne rozciagniecie dolnego oddzialu kiszek nizej zaci$nigeia wzbudzi¢é kur-
czliwodé kiszek. Jest watpliwem, czy plyn wstrzyknigty przez odbytnicg
moze si¢ dostas wyzej zastawki Bauchina. Co sig tyezy wstrzykiwan wod
mineralnych z kwasem weglanym, to ostatni jest silnie draznigeym srod-
kiem dla migséni gladkich 1 uzywany w poloznictwie dla wywolania przed-
wezesnego porodu, przez zastosowanie go do pochwy. Autor posilkuje sig¢
gazem z mineralnych i sztucznych wod z syfonu. Nalezy kiszk¢ napelniaé
wolno i réwnomiernie gazem, gdyz wtedy jest wigksza tolerancya kiszki
na gaz i latwiej takowy przechodzi za zastawke¢ Bauchina. Gaz z 5 syfo-
now (okolo 20 litréw gazu) S. uwaza za dostateczng ilosé. Niekiedy
z poczatku odchodzi zaraz gaz, ale wkrétce kiszka przyzwyczajasig¢ i zno-
si takowy. Gaz w kiszkach pozostaje !/,—1 godziny poczem znika przez
wsiakniecie, a nie przez powrotne odejscie. Wstrzykiwania sody, a potem
kwasu cytrynowego i mechaniczne zamykanie odbytu uwaza S. za gwal-
towne. Wprowadzenie rurki do odbytnicy jest bardzo trudnem i nalezy
to robi¢ b. ostroznie. Najlepiej do tego sluzy zonda przelykowa angielska
ktéra w cieplej wodzie robi si¢ migkszy i. gietkg i ktérg latwo doprowa-
dza sig¢ do flexura simgmidea. Mozna sobie ulatwié wprowadzenie za po-
mocg poprzednicgo wypelnienia odbytnicy woda. Powietrze atmosferyczne
zrobito by toz samo, tylko nalezy braé¢ tu w rachube jeszcze specyficzne
dzialanie powietrza na blong¢ migsniows kiszek i dla tego S. przeklada
kwas weglany. (St. Pet. my Woch, 22~ 84). J. R-i,
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Badania nad istotg cholery w Tulonie
Raport zlozony Akademii lekarskiej w IParyzu.
Przez D-réw Strauss i Roux.

Objawy mikroskopijne oraz zmiany w cholerze obserwowane dowodzg ze
przyczyny choroby tej szukaé nalezy w kiszkach. Dlatego to jeszeze w Kgi-
peie usitowalismy odszukaé w $cianach kiszek specyficzne mikroby.

Przypominamy ze metoda, ktérej uzywalismy zasadzala sig na tem,
iz barwiliSmy w roztworze wodnym blegkitu metylenowego skrawki wzigte
ze sdcian kiszek cienkich i poprzednio stwardniale w wyskoku. Przygoto-
wawszy zpaczny liczbe takich preparatow przekonalismy sie, ze w rozwa-
itych warstwach scian kiszek znajduja si¢ rozmaite drobne organizmy
zmienne pod wzgledem liczby, stosownie do dlugosei trwania choroby.
Wigkszosé tych organizméw stanowily laseczniki © przeréznym ksztalcie
i wielkogdci: jedne byly dlugie i wyzkie, innc krétkic i grube. Jedna z naj-
czestszych form stanowily laseczniki podobne do gruzliczych. W pewnych
miejscach ten gatunek lasecznika przewazal i wdrgzal w tkanke podsluzo-
wa, nicznaleziono go jednak nigdy ani w naczyniach krwionoénych ani
w warstwie miesniowej.

Znajdowano tez inne formy lasecznikéw, oraz tu i owdzie rozmaite
zaczynniki (micrococcus) stanowigce nacieczenie blony Sluzowej i to prze-
waznie w dolnej czgsei cienkich kiszek.

Podlug Kocira cholera tak w Egipeie jak w Indyach charakteryzuje
si¢ stale obecnoscig speeyficznego lasecznika przypominajgcego lasecznika
nosacizny w blonie sluzowej kiszek cienkich. Otz nasze nowe doswiad-
czenia potwierdzaja w zupelnodei to cosmy widzieli w Kgipeie.

W blonie $luzowej kiszek pewnej liczby cholerycznych znajdujemy
najrozmaitsze ustroje, zwlaszcza wtedy gdy choroba trwa dluzszy czas.
W szybko przebiegajacych przypadkach jest ich daleko mnmiej a w przy-
padkach bardzo gwaltownych (cas suraiqus) nic sposob jest ich odszukaé.
Z 18 trupow, ktore badaliémy w Tulonie, w 11-tu nieznalezlismy zadnych
drobnoustrojow.

Poniewaz dr. Kocit nie podal sposobu jakiego uzywal w Egipcie
dla barwienia lasecznikéw, ktoére mial jakoby stale w $cianach kiszek znaj-
dowaé, narzucalo nam si¢ pytanie, czy nie uzywal on jakiejs odrgbnej do
tego metody, np. takiej, jaka mu postuzyla do odkrycia lasecznika gruzli-
czego. W takim razie ujemny nasz rezultat stracitby caly wartosé. Jedna-
kze objasnienia ustne, jakie nam p. Kocm po przybyciu do Tulonu udzie-
li¢ raczyl powiadomily nas, iz tak on jak 1 my jednakowej metody uzy-
walismy. Skutkiem tego moglismy stanowczo orzec iz w wigkszosei przy-
padkow cholery w $cianach kiszek niema zadnych drobmnoustrojow.

W swojem pigtem i széstem sprawozdaniu datowanem z Kalkutty
dr. Kocur podaje dokladny opis ustrojow, ktore wedlug niego s3 przy-
czyny cholery. Juz nic sciany kiszek, ale ich zawartosé oraz odchody cho-
lerycznych maja byé siedliskiem owych tworéw. Dr. Kocu tyle byl la-
skaw iz opisal nam metodg jakiej uzywal dla wykazania rzeczenego mi-
krobu. W metodzie niema nic nadzwyczajnego: czastke zawartosci kiszek
rozposciera si¢ na szkielku w cienkiej warstwie i suszy. Tak otrzymany
preparat zabarwia si¢ blgkitem metylenowym.

Jezeli badaé bgdziemy, jak to systematycznie w Tulonie robilismy,
t3 metoda charakterystyczne wyprdéznienia choleryczne, to w wigkszosci
przypadkéw znajdujemy znaczny ilodé lasecznikow przecinkowych. W czte-
rech przypadkach znalezlismy ich nie wiele a w pigeiu weale ich nie by-
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to. Wprawdzie warunki wobec ktorych laseczniki si¢ rozwijaé majy nie
s3 jasno przez d-ra Kocua okreslone. Wedlug stéw jego w poczatku cho-
roby jak réwnie w okresie reakeyl wyproznienia nie s3 do tych poszuki-
wan przydatne.

Poleca on poszukiwanie zawartosei kiszek, wydobytych z kiszek
cienkich chorego ktory ulegl szybko rozwijajacej si¢ cholerze.

W pewnym blyskawicznym przypadku zawieral maly obloczek sluzu
w rzeczy samej ogromng ilosé lasecznikow przecinkowych, a w 18 auto-
psyach wykonanych przez nas, znalezliSmy jeszcze raz jeden takygz samg
liczbe lasecznikéw przecinkowych. Przypadki te sa bardzo wazne i napro-
wadzaja nas na mysl iz organizmy te bardzo wazng rolg odgrywaja w cho-
lerze, ale z drugiej strony obserwowaliSmy przypadki, w ktorych liczba
roznorodnych organizméw w zawartodei kiszek tak jest znaczng, iz Zaden
z nich nie jest przewazajgcym. W takich przypadkach ucieka si¢ Kocu
do ,hodowania” zeby wykazaé istnienie lasecznika przecinkowego.

Rzecza jest pewna, iz w wyproznieniach ryzowych i w zawartodei ki-
szek choleryeznych czesto znajduje si¢ lasecznik w ksztaleie przecinka i ze nie-
raz znajdujemy w stanie czystej hodowli te twory w luzie wyscielajzeym
wngtrze kiszek. Ale czy mamy juz z tego powodu prawo przypuszczaé ze
mikrob ten istote cholery stanowi? Sadzimy ze nie. Dopdki pam si¢ nie
uda przez hodowle czysty tego lasecznika wytworzyé cholerg, dowodu na
to mieé nie bedziemy.

Dlatego tez wszystkie doswiadczenia ze szczepieniem cholery u zwie-
rzat tak wielki przedstawiaja interes. Wcale jest mozliwem, ze lasecznik
ten dlatego tylko w tak znacznej liczbie w pewnych przypadkach cholery
si¢ zjawia, 12 znajduje odpowiednie dla swojego rozwoju okolicznosei.

W braku bezposredniego dowodu, za ktéry uwazaé nalezy wywola-
nie cholery u zwierzat przez zaszczepienie im lasecznika, stara si¢ p. Kocn
dowieéé ze organizm przez niego opisany znajduje si¢ tylko w cholerze
1 ani u ludzi zdrowych, ani tez chorych na inmg chorobg nieznajdujemy
go nigdy.

Forma przecinkowa sama w sobie niemoze jeszcze charakteryzowaé
processu cholerycznego, gdyz znajdujemy formy bakteryi zupelnie do
owych Kocua lasceznikéw podobne w produktach nie majacych nie wspol-
nego z cholera. Dr. MADDORE w Londynie odfotografowal takiego lasecz-
nika przecinkowego znalezionego w rezerwoarze wody (? Spraw.) Mons.
Mavassez pokazywal nam preparat otrzymany z wyproinien dyzenterycz-
nych, w ktorym wsréd wiclu innych organizméw znajdowaly sigi laseczniki
o bardzo charakterystycznej formie przecinkowej.

W sluzie pochwy kobiet cierpiaecych na biale uplawy, w sluzowych
wydzielinach macicy u kobiety ktora miala rozwijajacy si¢ rakowiec szyj-
ki macicznej, znalezlismy formy lagecznikow zupeinie do choleryeznych
podobne.

Forma przecinkowa zatem nie przedstawia nic charakterystycznego.
Najdzwyczaj waznem byloby hodowanie mikrobdw, o ktoérych dopiero co
mowilismy 1 zbadanie jak zachowuja si¢ onc w rozmaitem otoczeniu. Jest-
to jedyny sposob przekonania si¢ wlasciwej jego istocie. Jezeli Jasceznik
przecinkowy jest rzeczywiscie przyczyna wywolujaca choler¢ to poniewaz
wylaeznem siedliskiem jego sg kiszki i poniewaz nie wysciela on (przy-
najmnicj w szybko przebiegajacych przypadkach) blone sluzows, przy-
puszezaé nalezy iz dla wywolania gwaltownych objawow musi on z siebie
wytwarzaé rozpuszezalny ferment, ptomaing, nadzwyczaj silnie trujacy,
ktory po zrezorbowaniu objawy choleryczne wywoluje. Trzeba si¢ zatem
usilnie staraé o otrzymanie z hodowanych bakteryi rozpuszczalnego jadu,
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ktory by wywolal u zwierzat podobne do cholery objawy. Byloby takie
nadzwyczaj waznem przekonanie si¢ czy w dobrze skonstatowanym przy-
padku choleryny nie znajduja si¢ laseczniki,

Pozostaje nam jeszcze jeden punkt do wyjasnienia. W sprawozdaniu
naszem o cholerze Lgipskiej zaznaczylismy obecnoé w krwi cholerycznych
nadzwyczaj drobnych cialek, ktére tak jak organizmy wygladaja. Podnie-
slismy jednak iz meudawaly nam si¢ zadne do§wiadczenia z hodowla iz za-
barwieniem tych tworow. W Tulonie dostrzegliémy te¢ sama zmiang krwi
w wielu przypadkach, chociaz nie we wszystkich, otoz sadzimy, ze ciatka
te pochodza ze szczegdlnej zmiany hemoglobiny; zdanie tez to podz'ela
nasz przyjaciel M. Marassgz, ktory z wielka znajomoscia rzeczy wykony-

wal badania krwi cholerycznych z Egiptu i Tulonu. G. I

ODCINEXK.

Wystawa hygieniczna w Londynie

Opisal dr. Gyula Pinter Czlonck migdzynarodowego ,Jury”.

I.

Otwarcie wystawy nie jest jeszeze jednoznaczne z wykonczeniem jej.
Jestto ogédlne prawo, od ktorego 1 obecna wystawa Londyaska wyjatku
nie stanowi., Otwarta zostala ona punktualnie w terminie z géry zalozo-
nym, ale w 3 miesigce po otwarciu jeszcze nic zostala wykonczong i nad
nicktoremi przedmiotami wystawianemi do dzi§ dnia jeszcze pracuja. Sy to
jednakze tylko pojedyncze swiatla, ktore si¢ do tego obrazu dodajg, ale
ogélu wrazen nie zmieniy. Caly obraz jest gotowy a dokladne jego obej-
rzenie nietylko najwyZsza sprawiaé musi rozkosz, ale i niemaly korzysé
przynosi.

Wlasnie te ustgpy wystawy, ktére nalezp do najbardziej interessujg-
cych i pouczajypcych zostaly dopiero w Sierpmiu dla publicznosci otwarte:
pracownia hygieniczna i biologiczna, zdrowy i niezdrowy dom —sanitary
and unsanttary house—t. j. modele domow jakie bywajg i jakie byé powin-
ny, rownie bogaty jak interessujgcy zbiér pedagogiczny z Tokio dowo-
dzaey jakie kolossalne postepy hygiena szkoly wuezynila w ostitnich cza-
sach na polu hygieny, mleczarnia o mleku kobylem (namioty, konie, mez-
czyzni i kobiety kirgizkie wprost ze stepow Azyi centralnej sprowadzone).
Wiszystkie te okazy odznaczajace si¢ badz swojem naukowem znaczenicm,
badz praktycznym celem, badZz wreszeie oryginalnoscia zostaly ledwo
w miesigcu Sierpniu ukonczone. Rowniez poino wykonczono czgsé wysta-
wy Syamskiej, japonskiej (migdzy innemi jest i restauracya Japorska).

Z powyzszej wzmianki juz widzimy, 12 wystawa zasluguje na miano
mig¢dzynarodowej, w rzeczy samej wszystkie Kuropejskie kraje sy repre-
zentowane: Belgia, Francya, Wlochy, Rossya, ale pierwsze dwa z wymie-
nionych krajow waleza o palme pierwszenstwa tak pod wzglgdem bogactwa
swoich wystaw, jak pod wzgledem cechy pouczajacej, oraz umiejetnego
i pelnego gustu ukladu. Inne kraje zaprodukowaly wiele przedmiotow,
ktore z hygiena lub z wychowaniem Zadnego zwigzku nie maja. W rzeczy
samej jednak, na zadnej z dotychczasowych wystaw nieprzedstawiono z ta-
kg dokladnosciy i 1ak zajmujaco ze stanowiska spoleezno-historycznego
i etnograficznego obrazu postepu jaki w ostatnich czasach wuczyniono
w Chinach i Japonii. Okazano tu nietylko caly obraz zycia tych skraj-
nych Azyatyckich narodow, ale nadto wykazano wplyw jaki Europa na
nich wywiera.
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Nim do szezegolow przystapimy, podamy w krétkosci ogdlny poglad.

Wystawa rozpada si¢ na dwa glowne dziaty: Hygieng ciata 1 Hy-
gieng ducha. Pierwszy z tych dzialéw skfada sig z 7 grupp, z ktérych
kazda dzieli sig na rozmaite klassy; drugi dzial obejmuje jedng gruppe
skladajacg sig z 11-tu klass (47—57) i zajmuje wszystko co sig¢ odnosi do
szkol elementarnych, $rednich, przemystowych i sztuk i pigknych. Najpierw
wymienione 7 grupp obejmuja pozywienie, odziez, pomieszkanie, hygiene
szkolng i przemystowa, Ambulansu i Metcorologii o ile jest ona w zwigz-
ku z hygiens.

Do grup py I-¢j (12 klass) naleza naturalne i sztucznie otrzymy-
wane pokarmy w stanie surowym 1 w rozmaitych formach po przygoto-
waniu ich. Gruppa ta przedstawia dalej fizyologiy i chemia materyalow
spozywezych, metody wykrywania zafalszowan, choroby wywolane przez
uzycie niezdrowych 1 nieczystych pokarmoéw, dyete uzywang w armii
i w marynarce, w wigzieniach i w domach zarobkowyh, metody uzywane
do konserwacyi i do wywozu pokarméw oraz przyrzady do tego stuzace
i nakoniec sposob ich przygotowania u rozmaitych rass ludzkich i naroddw.

Gruppall (o$m klass) przedstawia rozmaite formy odziezy, odpo-
windajace wymaganiom hygienicznym, noszone przez rozne narody dzi-
siaj i uzywane w dawnych czasach w Anglii.

Gruppa II1 (14 klass) zawiera to co ma zwigzek z budo-
wa i z urzgdzeniem domu micszkalnego. Mamy tu zatem wszystko co sie
odnosi do sposobu budowania, do materyaléw budowlanych, do ozdoby
i do umeblowania domu, do wentylacyi, ogrzewania o$wietlenia, drenowa-
nia, zaopatrzenia w wode, kapieli, gaszenia ognia.

G rupypa III (2 klassy) poswiecona jest ambulansowi i przedstawia
jego urzadzenie w czasie wojny i pokoju. Znajdujemy tu wszystko c¢o ma
zwigzek z hygieng wojskowa 1 okrgtows, 2z urzgdzeniem pokoju dla cho-
rego, z przenoszeniem chorych. Jednakze stale szpitale 1 wszystko co
sig do leczenia chorych odnosi jest stanowczo z wystawy wykluczone.

Gruppa IV (7 klass) objasnia nam hygieng szkolng 1 zawiera
wszystko co sie Iaczy z budowa gmachdéw szkolnych, wentylacys, ogrze-
waniem, os$wietleniem i drenowaniem szkol, z ochronicniem od chordb za-
razliwych w szkolach, oraz z éwiczeniami ciala ucznidow.

Gruppa V (6 klass) przedstawia nam hygieng publiczng i prywa-
tng w fabrykach, warsztatach i kopalniach, mianowicie w takich, w kté-
rych praca polgczona jest z niebezpieczenstwem dla zycia albo dla zdre-
wia robotnikéw. Znajdujemy w tym dziale przyrzady, majace za cel uni-
kanie, albo przynajmniej zmniejszenie szkodliwosci wzmiankowanej; plany
i modele dla polepszenia polozenia fabryk i kopalni, srodki zaradeze, ma-
jace ochroni¢ pracujacych od mechanicznych i chemicznych szkodliwosci.

Gruppa VI (2 klassy) ma przedstawiaé narzedzia potrzebne do
poszukiwan klimatologicznych, tablice objasniajace stosunki klimatyczne
ktore w roinych czesciach ziemi i w krajach panuja oraz stacya metcoro-
logiczng urzgdzong przez ,Royal meteorological Society”, ktore codziennie
swoje obserwacye drukuje.

Do objektow nie nalezageych do grupp, ale budzzeych najwyzszy in-
teres zwiedzajgeych zaliczyé nalezy pracownig biologiczny bedaca pod kie-
runkicm WATsoONA CHEYNE'GO oraz pracownip hygieniczng, ktora kieruja
dr. CorrFieLp. W pierwszej z nich demonstruja bakteryologiczne hodowle
oraz metody poszukiwanin i narzedzia sluzace do tego celu, a takie spo-
goby badania srodkéw dezinfekeyjnych. W pracowni za$ biologicznej
przedstawiajg sposoby badania dobroci rqa}eryaléw spozywczych, napojow,
powietrza i gruntu, jak rowniez narzgdzi i przyrzady na to uzywane.
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Nie mniej interessujaca jest zbiorowa wystawa Londynskich towa-
rzystw wydociggowych. Zaopatrywanie Londynu w wodg jest przedsigbior-
stwem prywatnem a niemniej niz 8 towarzystw akeyjnych jest tem zaje-
tych. Wystawa ta miesci si¢ w bardzo gustownie i charakterystycznie ude-
korowanym pawilonie i przedstawia przeciecia zrédel, plany eieci rur te-
go olbrzymiego miasta, rury dawnych czasow i terazniejsze, rozmaiite spo-
soby filtrowania i analizowania wody.

Bardzo zajmujjca jest takze biblioteka wystawy, ktéra stoi otworem
dla kazdego i ktora oprocz licznych pism, zawiera 6000 toméw rozmai-
tych dziel odnoszgcych si¢ do hygieny 1 wychowania.

Wymienié¢ takze winienem ulice starego Londynu, odtworzenie bramy
wjazdowej, kodciola (przed nig stoi pregierz) domy z 15—17 wieku od-
znaczajace si¢ badz historycznemi faktami, badz strukturs architektoniczna,
wraz z zakladami rzemieslniczemi wraz z budnikami, stojacymi w wlasei-
wym stroju. Wieczorem cala wystawa jest rzesiscie millominowana a fre-
kwencya jej jest kolossalng bo liczba srednio zwiedzajacych dziennie wy-
nosi 25,000 0s6b.

Juz z tego pobieznego opisu widzimy, jak wiele rzeczy interessuja-
cych lekarz no wystawie znale$é moze; nie znajdzie on tam wprawdzie za-
dnych wskazan terapeutycznych, ani sposobéw rozpoznania choréb, ale do-
wie si¢ jak postepowaé powinien zeby choroby uniknaé. Na te okolicznosé
najwigee] w dalszym moim opisie zwracaé bede uwage.

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Ustawa nasza szpitalna wymaga rewizyi i gruntownej reformy, Wiado-
mo iz przepisy szpitalne nie pozwalaja przyjmowaé chorych niculeczalnych, cierpiacych
na konwulsye, sparalizowanych etc. ale co z niemi mamy poczaé 1 gdzie ich podziad,
o tem ustawa zachowuje absolutne wilczenie. Nalezaloby zatem albo przepis powyzszy
zniesé albo pobudowaé odpowiednia liczbe przytulkéw. Wyrzucony ze szpitala taki ng-
dzarz walesa sie po ulicy (jezeli chodzié jako tako moze), sypia w rowach, pod
mostkami etc. dopdki policya go nie sprzatnie i nie posle powtdrnie do szpitala, ktd-
ry przyjawszy nieopatrznie chorego, stara go si¢ jak najépieszniej pozbyé. W tych cza-
sach zdarzy! si¢ wypadek iz biednego sparalizowanego wydalono ze szpitala (z powodu
iz nalezal do liczby nieuleczalnych); poniewaz niemial on wlasnego domu, lezal dzie ca-
Iy w jakimé zaulku ulicy, az kto§ nad nim si¢ zlitowal i dal mu przytulek.... w chlewie!
Biedakowi niezle tam bylo, gdyz ten chlew wobec jakiej§ kaluzy, w ktérej lezal, wyda-
wal mu si¢ palacem. Nareszoie Zarzad nedzy wyjatkowej dowiedzial si¢ o tem, i siostry
milosierdzia zaopiekowaly sie tym lazarzem, wynajawszy mu maly pokoik w ktérym go
umiedcily i maja o nim staranie. Zarzad szpitala jest zupelnie w porzadku, gdyz zastoso-
wal si¢ do obowigzujacego prawa,a na zakladanie wystarczajacej liczby doméw schronienia,
pienigdzy niema ale czy niecigzy na spoleczenstwie obowigzek odszukania funduszéw na
zalozenie odpowiedniej liczby przytulkéw, zeby biednych ludzi, ktérzy przeciez kiedys
byli pozytecznymi jego czlonkaminie poniewierano w ryfisztokeh i chlewach jak zwierzeta,
Wobec takiego postepowania stoimy bez poréwnania nizej od Zuluséw i innych dzikich
ludéw, gdyz obserwowany u nieh zwyczaj zabijania starcéw i niedolegdw jest o wiele
wigcej ludzkim. Shakespeare mdgl z calem prawem do nas zastosowaé swoje stowa: There
is no more mercy in you, than milk in a male tiger!

Zagraniczne. Lekarze Neapolitafissy Succr i Port skazani zostali przez sady
za nieprzebycie do kobiety, ktéra byla ng cholerg chorg. Pierwszy z nich zaplacil grzy-
wny w ilogei 100 {r. i wzbroniona mial praktyke przez 3 micsigee, a drugi zaplacit 60 fr.
« niedozwolono mu przez przeciag miesiagca zajmowaé si¢ praktyka.
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Repaktox i Wypawea Dr. G. Fritsche.

Jlossoaeno Ilensypow. Bapuraa 27 Centadpa 1884. Druk Ziemkiewicza Krak,-Przedm. N, 15.





