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ULECZALNOSC SUCHOT GARDLANYCH

i dzieto D-ra Herynga ,,0 chirurgicznem leczeniu suchot krtani”.
Skredlit Prof., Ignacy Baranowski,

(Dokohczenie,—Zobacz Nr. 40).

Opierajac sig na fakeie leczalnosei gruzlicy krtani, udowodnionej w po-
wyzszem, autor przystepuje do szczegolowego opisu metod leczenia miejscowe-
go suchot krtani, za pomocy chirurgicznych r¢koczynéw.

Jako wyprébowane w praktyce i udowodnione co do skutecznosci swojej
autor podaje 1) stosowanie penzlowan i weieran steZonego kwasu mlecznego,
2) lyzeczkowanie (Curettement, Evidement), 3) wstrzykiwania migzszowe miano-
wicie emulsyi jodoformowej oraz kwasu mlecznego. Procz tych trzech metod
glownych, w tekscie szczegélowo opisanych, uzasadnia autor uzycie nacigé
glebokich, ktore znajduja zastosowanie przy powiklaniach zapalnych, towarzy-
szgcych gruzlicy krtani. Wnoszae z dokladnego opisu, technika operacyjna wy-
daje nam si¢ byé doskonaly i $wiadezgeg zaréwno o pomyslowosel autora, ja-
kotez o zrgeznosci r¢ki. Jako szczegdl wainy podnosimy tu, iz autor w opi-
sach swoich wykazuje bardzo dokladng znajomosé topograficznych stosunkdw
krtani, bedaca warunkiem nalezytego wykonania r¢koczynéw (v. pag. 92).

Nie mozemy si¢ tu wdawaé w szczegdlowy rozbior samej techniki chirur-
gicznej, w oceng przyrzadow 1 instrumentdw, przez autora pomyslanych a do
wykonania odnosnych rekoczynéw shuzyé majacych. Zwracamy szczegdlng uwa-
g¢ na wyniki leczenia, osiggnigte na drodze, przez autora wskazanej. Rozwa-
zajac je, oceniajac cyfry i daty, wyciggnigte z 335 spostrzezen, w tekscie za-
mieszczonych, dochodzimy do bardzo dziwnych, bo bardzo ze soba sprzecznych
wnioskow. Oto z jednej strony efekt osiagnigty, przedstawia sie jako bardzo
$wietny: wrzody si¢ goja, bole, trudnoéé polykania i inne dolegliwosci ustaja,
a nawet stan ogolny chorego znacznie si¢ poprawia; z drugiej strony, po krot-
szym lub dluiszym przeciggu czasu, nastgpuje odnowienie sprawy chorobowej,
powstaja na nowo wrzody gruzlicze, a w 7 przypadkach na 35 nast¢puje
$mier¢. Najswietniejszy rezultat przedstawia spostrzezenie 9, w ktérem, mimo
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zaszlej recydywy sprawy, zabliznienie trwa do 2/, lat. Znaczna poprawe co do
krtani, trwajacy 13 miesigcy, przedstawia spostrzezenie 17. Do bardzo dodat-
nich zaliczymy rezultat podany w spostrzezeniu 10. W innych przypadkach
poprawa, wzglednie uleczenie, trwa od 5 miesi¢cy (spostrz, 20), do roku. Zupel-
nie ujemny wynik w jednym tylko przypadku jest zaznaczony. Jak juz wyzej
wspomniano, w siedmiu razach nastapila smieré, pomimo czasowej poprawy sta-
nu krtani, ktéra sig dala osiagnaé. W wiegkszosei przypadkéw mialy miejsce
recydywy, zachodzila koniecznosé ponownego stosowania miejscowego leczenia.

Jak pogodzié¢ powyzsze sprzecznosci, ktére uderza¢ musza, kazdego, uwa-
znie odczytujacego spostrzezenia, zamieszczone w pracy d-ra H.? Odpowiedz
na to znajdujemy w kronikach chirurgicznych, dotyczacych losow t. z. gruzli-
cy miejscowej, t. j. chirurgicznej. Dosé jest przejrzeé¢ odnosne karty ksigzki
zbiorowej o gruzlicy, pod kierunkiem prof. VERNEUIL’A wydanej (Etudes expe-
rimentales et cliniques sur la tuberculose 1887), a przez autora z naleznem uznaniem
kilkakrotnie cytowanej. Zamieszczone w tem dziele prace i spostrzezenia same-
go VERNEUIL'A, DEMARS’A, VALUDE'A 1 innych, swiadeza, Ze w. najwigkszej li-
czbie przypadkdw, osiggniete na drodze operacyjnej wyleczenie sprawy miej-
scowej, nie usuwa niebezpieczenstw ponowienia si¢ gruzlicy w miejscu jej pier-
wotnego siedliska, nie zabezpiecza od pojawienia si¢ jej w innych organach,
a nawet, w pewnej liczbie przypadkoéw, niebezpieczenstwo uogdlnienia zwigksza.
Co do tego ostatniego punktu nie mamy prawa twierdzi¢, z mocy opisu prze-
biegu choréb, leczonych przez d-ra H., ze wskutek dokonanej przez niego ope-
racyi w jednym lub drugim przypadku nastapilo przyépieszenie uogolnienia,
ale tez to, co autor podaje, nie upowaznia nas do odwrotnego zdania, t. j. do
twierdzenia, ze usunigcie na drodze lyzeczkowania i t. p. miejscowej sprawy,
wecale sig nie przyczynilo do zbudzenia procesu gruzliczego w innym organie
lub przyspieszenia zakazenia ogblnego. Pominigcie, nieuwzglednienie tego pun-
ktu, w pracy rozbieranej przez nas, stanowi brak, niedokladnosé, ktéra musi
uderza¢ wobec tak szeroko zakreslonego planu, tak powainych fundamentow
naukowych, na jakich calosé¢ dziela oparto.

Wiemy jak malo skutecznemi okazaly si¢ dotychczasowe usilowania chi-
rurgdw, dazace do usunigcia niebezpieczenstw zakazenia ogoélnego, ktére w wie-
lu przypadkach wigza si¢ z dokonaniem amputacyi, kastracyi, wyciecia gruczo-
16w i t. p. Usilowan tych zawiazki napotykamy w przytoczonej powyzej pracy
VERNEUIL’S, ktory jako srodek zapobiegajacy wuogolnieniu, zaleca jodoform,
oraz w §wiezo ogloszonych spostrzezeniach KoLiscHERA dotyczacych stosowa-
nia kwadnego roztworu wapna ( Wiener Medizinische Presse 1887). Sg to pierwsze
niemal préby, pierwsze powazniejsze usilowania, o ktorych wartosei najblizsza
epoka wyrzec ma bardzie] stanowcze slowo. Wspomnione usilowania skionily
i naszego autora, idacego za sladem mysli VERNEUIL’A, do probowania wstrzy-
kiwan migzszowych jodoformu do krtani, zamiast lub obok innych reknczynéw.
Osiggniety w 4 przypadkach rezultat nie pozwala wyprowadzaé wnioskow sta-
nowczych, co do skutecznodci metody.

Podnoszae tu wspolnosé loséw gruzlicy krtani, z gruzlicy t. z. chirurgicz-
ng, i wepdlnosé skutkow, niestety nie zawsze pewnych, otrzymywanych na
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drodze leczenia chirurgicznego, nie chcemy przez to wecale metodzie, przez
d-ra H. pomyslanej i w praktyke wprowadzonej odejmowaé wartosci 1 zaprze-
czaé wielkiego, pozytecznosciowego znaczenia. Wszak nie wolno zapominaé, ze
jezeli si¢ wydarza, iz chory przedstawia objawy gruzlicy gruczolow chlonnych,
gruzlicy oka zewngtrznego, jader, a nawet stawow lub kosci, bez wszelkich
oznak spraw trzewiowych tejze natury, jezeli si¢ to wydarza nawet stosunkowo
nierzadko; to chyba do wyjatkOw zaliczyé nalezy te przypadki gruzlicy krtani,
w ktorych, procz krtani, zaden inny organ nie cierpi. Autor rozbiera pytanie
odnosne: czy istnieja przypadki odosobnionego cierpienia gruzliczego krtani,
usiluje nawet przekonaé, ze moznos¢ pierwotnej infekeyi krtani istnieje; ale,
przykladami, ale przytoczonemi przez siebie spostrzezeniami, moznosei tej nie
stwierdza. Przyjmujac wige nawet, jako uzasadnione dowodzenia autora, uznaé
bedzie trzeba, ze takie wydarzenia, wylpcznego cierpienia gruzliczego krtani,
83, wedle dotychczasowego doswiadczenia, nader rzadkie, a nawet chyba do wy-
Jjatkowych zaliczyé sig daja. Wypada to na korzysé autora i jego metody: je-
zeli bowiem cierpienie krtani jest zawsze, a przynajmniej w najwiekszej licz-
bie przypadkéw, towarzyszem innych spraw gruzliczych, a mianowicie gruzlicy
pluc; to niepodobna méwié o odrgbnem rokowaniu dla suchét krtaniowych
1 rokowanie, wladciwe cierpienia plue, obcigzy w najwiekszej liczbie przypad-
kow rokowanie sprawy krtaniowej, choéby najskuteczniej leczonej metoda przez
autora wskazang. Stwierdzenie powyzszego zdania znajdujemy we wszystkich
7 spostrzezeniach, zakonczonych gmiercig z liczby 35 leczonych i opisanych
przez d-ra H. Autor tez, w wielu miejscach i z wielkim naciskiem ostrzega,
aby nigdy nie ograniczaé si¢ na leczeniu miejscowem. Domaga on si¢ roéwno-
czesnego stosowania wszystkich tych s$rodkow, ktore praktyka dotychezasowa
w leczeniu ogélnem spraw gruzliczych za skuteczne uznala, t. j. wplywow
hygieniczno-dyetetycznych, wzmacniajacych, podnoszacych odzywianie i spraw-
nosé ustroju.

Przyjawszy jednak, jako nieuniknione, ograniczenie powyzsze znaczenia
i wartosei metody miejscowego leczenia suchot krtaniowych, to niemniej, me-
toda ta na najwyzsze zasluguje uznanie. Nie zmniejsza ona niebezpieczenstw ze
stanem chorego zwigzanych a zaleznych od udzialu w sprawic gruzliczej in-
nych narzydow, jako to plue, kiszek it. p.; ale usuwa lub przynajmniej zmniej-
sza te, ktore z cierpieniem samej krtani sy zwiazane. W wielu tez miejscach
spotykamy w opisach spostrzezen autora wyrainie zaznaczone, iz rownolegle
z osiggnigtem uleczeniem sprawy miejscowe], nastgpowala poprawa stanu ogol-
nego. Objasnia si¢ to doskonale tem, ze suchotnicy, dotknigei cierpieniem krta-
ni, doznajy wielkich dolegliwosei, bolow, nie moga lykaé, zaczem idzie wy-
cienczenie bezsennoscig, nieprzyjmowaniem pokarméw i t. p. To tez ostatecz-
nie, formulujae opinig naszy co do wartoseli metody wprowadzonej w praktyke
przez d-ra I, co do wynikéw leczenia za pomocy tej metody osiagnaé sig da-
jacych, powiedzieé¢ mozemy: Dotychezas suchoty plucne, |olgezone z gruzlicy
krtani, uwazane byly za bezwarunkowo smiertelne. Wyjatkowo napotykane
odmienne przypadki, stuzyly, jako wyjatki, raczej do stwierdzenia, niz do
zaprzeczenia powyzszemu fatalnemu rokowaniu. Od chwili za§ wprowadzenia
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miejscowych, chirurgicznych metod leczenia krtani, pomyslanych i zastosowa-
nych przez d-ra H., metod, ktérych naukowe i praktyczne uzasadnienie zawie-
ra rozbierana przez nas ksiazka, rokowanie przestaje byé bezwzglednie zlem,
jakiem dotad bylo,—to za$, do stosowania metody d-ra HERYNGA, sumiennego
lekarza nie tylko zachegca, ale nawet zobowijzuje.

Na pochwale wielkg autora powiedzie¢ mozemy, ze on sam, w ocenieniu
osiagnigtych wynikow praktycznych, wystrzega si¢ wielkiej przesady: méwi on,
pag. 2, ,prawie zawsze udaje si¢ zlagodzi¢ béle, poprawi¢ odzywianie, czgsto
uzyskaé zabliznienie krotkotrwale, a w szcze¢sliwych warunkach, na miesigce lub
lata mozemy zycie chorego przedluzy¢“. Godzimy si¢ w zupelnosci na takie
wierne sformulowanie; odpowiada ono Scisle faktom, wykazanym w 35 opisa-
nych przez autora spostrzezeniach.

Przykro nam tylko, ze podanym przez autora opisom owych spostrzezen,
czyli tak zwanym ,historyom choréb“ wuczyni¢ musimy zarzut pobieznosei, nie-
nalezytej dokladnosci pomieszania dat, do czego jak mniemamy przyczynila si¢
w pewnej mierze i nie dosé staranna korekta. Praca kliniczna tak powazna
i tak poprawna we wzgledzie calej budowy swojej, t. j. co do zalozenia, do-
wodzenia i wnioskdw, wymagala staranniejszego obrobienia, jasniejszego uobra-
zowania tych 35 przypadkéw, na ktorych czytelnik sad swoj ma oprzeé. Wie-
my wprawdzie, ze taki sposob traktowania historyi choréb, taki powiedzmy
szezerze, niedbaly, jest zupelnie ,moderne“. Dr. H. nie jest gorszy w tym
wzgledzie od innych wspoélezesnych klinicystéw, ktorzy bardzo odstapili a ra-
czej cofneli si¢ wstecz od wzoru, jaki nam przedstawia taki ANDRAL, w swo-
jej »Clinique medicale®, ksigzce, ktora po dziddzien jest swieza, zrozumialg i wiel-
ce dla kazdego nauczajacag. Gdyby nasz autor, nie idge za zlym obyczajem
wspolezesnym, byl obrobil dzial opisowo-kliniczny tak, jak opracowal stro-
n¢ anatomo-patologiczna, praca jego moglaby stuzyé w ubogiej literaturze
naszej naukowej za wzor, za szkole dia umysiu mlodszych pracownikéw. Moze
autor zechce przejrzeé spostrzezenie G-te, 9-te, 24-te, 26-te. Powoluje si¢ mia-
nowicie na Nr. 6, bo przypadek w nim opisany dobrze znam z wlasnej a po
czgsei wspolnej z autorem, kilkoletniej obserwacyi i nalezy do najbardziej prze-
konywajacych o skutecznosci metody leczenia, ktdrg autor tak umiejetnie i tak
gkutecznie stosowal. Czy jednak czytelnik, ktory chorego sam nie widzial, zdo-
la si¢ dostatecznie zorjentowaé w plataninie dat, faktéw, czy wyprowadzi na
wlasng reke wnioski na korzysé metody, do ktoérych spostrzezenie to w zupel-
nosci upowazni? Nie mnoze przykladéw, przytoczony wystarcza do usprawie-
dliwienia przed autorem zarzutu, ktory mu w dobrej czyni¢ wierze *).

Ta ,dobra wiara“, ktéra si¢ zaslaniam, nasuwa mi na mysl inng uwage,
czy, ,sit venia verbo“, przestroge, ktéra si¢ autorowi nalezy. Oto w pracy jego
napotykamy liczne ustepy, nacechowane jaka$ szezegdlng drazliwosdeig autorsks.

*) Zarzut powyzszy szanownego Autora nie mozemy uwazaé za stuszny, ze wzgledu na
to, iz praca D-ra HERYNGA zamieszczong byla w ,,Gazecie lekarskiej” pismie tygodniowem, ze
zatem szczegdlowe opisy choréb 35 pacyentdw powigkszylyby do tego stopnia objetodé pracy,
juz i tak wielkie], iz musialyby byé przez Redakcye pomienionego pisma zmodyfikowane. (Red.).
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Autora gniewa, niemal obraza krytyka, ktdrag wywolala poprzednia jego praca,
drukowana w 1886 roku, w ,Medycynie“. Wszak musi przyznaé autor, ze do-
wody bardziej stanowcze leczalnodei suchdt krtani, dowody zaréwno kliniczne,
Jak anatomo-patologiczne, zawiera dopiero ostatnia jego praca; gdy poprzednie
drukiem ogloszone, mogly a nawet musialy wywolaé krytyke i watpliwosei,
choéby z uwagi na nowosé i niezwyklosé wynikow, jakie autor pierwszy
na tem polu osiagnal, czego tez dzi§ nikt mu zaprzeczaé¢ nie zechce. Wigkszy
spokoj w traktowaniu i zbijaniu zdan odmiennych, nadalby jezeli nie wartosé,
to aby wigkszy powage, jego slowu i usunalby pierwiastek podmiotowy, nie
licujacy z calodcia wykladu.

Na jedno jeszcze zwricié pragne uwage autora. W rozdziale 1-ym podaje
i rozbiera autor cechy pozwalajagce rozréznié sprawe w krtani gruzlieza, od
innych w tymze narzadzie napotykanych, mianowicie od spraw niezytowych.
Précz wygladu, préocz objawéw dostgpnych dla oka, jak koloracya ete., ktore
zbyt wydatnemi nie s3, wymienia autor 1) umiejscowienie wrzodow, 2) uwzgle-
dnienie stanu innych organéw, mianowicie pluc, i wreszcie 3) obecnos¢ w wy-
dzielinie owrzodzen lasecznikéw gruzliczych. Przyznajemy, ze powyisze cechy,
w sumie wzigte, usuwaé moga wszelkie dyagnostyczne watpliwosci; z nich je-
dnak w tekscie, w przytoczonych obserwacyach klinicznych, autor powoluje sie
tylko na dwie pierwsze, trzecie za$ kryteryum, ktéremu badz co badz, pierwsze
si¢ miejsce co do znaczenia mnalezy, niemal zupelnie jest pominigte, ze wzmian-
ka bowiem o bakteryologicznem badaniu wydzieliny owrzodzenia raz jeden
tylko spotykamy sig, na str. 29, w spostrzezeniu 2 giem. A jednak cytowany
przez autore pag. 9 Bernard FRAENKEL, otrzymal za pomocs metody EnrrLiCHA,
w 15 badanych przypadkach owrzodzen krtani 11 razy wynik dodatni. Czy-
nigc ten zarzut, wcale nie podajemy w watpliwosé przypadkéw, ktore sy roz-
bierane przez autora i ktére mu stuzz za materyal do klinieznych jego wnio-
skow. Umyslowi nie uprzedzonemu nie moga si¢ tu nasuwaé watpliwosei, a to
tembardziej, ze w wigkszoscei opisdw przytoczone jest badanie plwociny bakte-
ryologiczne, stwierdzajace posrednio gruzliczng natur¢ sprawy krtaniowej. Godzie-
my si¢ tez ze zdaniem autora: ,z nieobecnosci lasecznikéw w wydzielinie owrzo-
dzen, nie wynika jeszcze, azeby takowe nie byly gruzliczemi“; z uwagi jednak
na waznosé dajacych sie¢ w wielu razach osiggnaé wynikéw badania dodatnich,
pominigcie tego punktu uznaé musimy za brak w pracy, ktora zkadinad tak
pigknie zostala pomyslang i wykonang.

Nie szczedzilismy autorowi zarzutdéw, na jakie nas w ,dobrej wierze®
sta¢ bylo; na zakonczenie powtérzymy to, cosmy kilkakrotnie w ciagu wywo-
doéw naszych wyrazili, ze pracg jego uwazamy za pelnag wartosei naukowej
i posiadajaca wielkie kliniczne znaczenie. Jest ona istotng ozdoba ubogiej na-
szej literatury naukowej.
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KRYTYCZNY PRZEGLAD OSTATNICH POJEC
O ISTOCIE I LECZENIU DRGAWEK PORODOWYCH

(Eclampsia parturientium)
jako dopetnienie prac whasnyeh poprzednich.
Napisal Stanistaw Rybicki,

Lekarz powiatu i szpitala S-go Stanistawa w Skierniewicach, Czlonek-korrespondent Towarzystwa
Lekarskiego Warszawskiego.

(Ciag dalszy.—Zobacz Nr. 40).

Pojecia o powstawaniueklampsyl

Na tem polu skruszono juz wiele kopij—i ja tez w pracach poprzednich
staralem si¢ moje w tym wzgledzie poglady uzasadnié; obecnie pragne przed-
stawié: czy i o ile ulegly one zmianie w ciagu ostatnich lat kilkunastu.

Dwa sa dzis, niejako krancowe, pojecia objaéniajace powstawanie eklampsyi:
1) Teorya uremiczno-amoniemiczna ktérej tworca byl Frericas, oj-
cem za$ chrzestnym SPIEGELBERG. 2) Teorya, ze ja tak nazwiemy, che mo-
dynamiczna TrRaUuBE-ROSENSTEIN'A; w posrodku stoi teorya na ucisku
moczowodow oparta urinemiczna IIALBERSTMA. PrzejdZzmy ich. zasady
W streszczeniu.

Wszyscy bezwarunkowo, jako przyczyne drgawki wywolujaca, przyjmuja
podraznienie wlasciwego oérodka nerwowego w rdzeniu przedluzonym,—o to nie
ma sporu; niezgodnemi sz tylko réine opinje w objasnianin przyczyn owego
podraznienia, a mianowicie:

FrericHs (1851 r.), opierajac si¢ na czestej wspolezesnodei albuminuryi
i choroby BrieHT’A z eklampsya, uog6lnil obecnos¢ tych powiklan cigzy, na
wszystkie bez wyjatku przypadki eklampsyi tak zwanej (przez niego) ,pra-
wdziwej¢ a wiedzac iz zaburzenia nerkowe prowadza do niedokladnej przemiany
materyi 1 wywolujg przesycenie krwi cigzarnych mocznikiem, przyjal, iz zaka-
zenie mocznikowe (uraemia) jest owg przyczyna osrodki nerwowe draznizea
i do drgawek usposabiajaca. Ze jednak zaprzeczyé nie mégl faktom obecnosei
cierpien nerkowych i bialkomoczu w ciazy i podczas porodu, bez jednoczesnego
wystgpowania drgawek, przypuseil wige, iz woéwczas dopiero wybuch choroby
tej ma miejsce, kiedy mocznik we krwi zawarty, pod wplywem jakiegos, nie-
znanego, samemu FRERICHS'OWI, fermentu, zmienia si¢ w weglan amono-
wy, doswiadczenia bowiem przekonaly, ze zastrzykiwanie tego ciala (pochodne-
go od mocznika) zwierz¢gtom, wywolywalo drgawki gwaltowne a do eklampty-
cznych podobne.

Teorya ta jak widzimy bardzo jest prosta, niestety zbyt prosta, aby z jej
pomocg mozna bylo objasniaé wszystkie bez wyjatku przypadki powstawania
eklampsyi. FRERICHS wprawdzie nigdy nie odkryl owego czarodziejskiego fer-
montu, pod wplywem ktorego nastgpowaé miala zmiana we krwi mocznika na
weglan amonowy, jednak zjednal sobie gorgeych zwolennikéw w osobach naj-
powazniejszych badaczéw na tem polu. Najhardziej wszakie spotggowany zo-
stala wiara w prawdziwodé teoryi FrERicHs’'A z chwily, kiedy SPIEGELBERG
(Ein Beitrag zur Lehre von der Eklampsie, Amoniak im Blute. Arcliw f. Gynaekologie.
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Bd. I. Belin 1870) po raz pierwszy stwierdzil obecno$é we-
glanu amonowegowekrwieklamptyczki

Gléwne zarzuty jakie tej teoryi robiono i dotad robié mozna s nastepu-
jace: 1) Choroby nerek i bialkomocz stosunkowo dosé czesto si¢ u cigzarnych
spotykaja a mimo to eklampsya nalezy do rzadkich powiklan sprawy plodzenia.

2) Znane sy liczne przypadki typowej eklampsyi bez bialkomoczu; za-
tem bez zaburzen w nerkach.

3) Destrukcyjne sprawy nerkowe z bialkomoczem a ztad moznosé zaka-
zenia krwi mocznikiem, s3 wogole chorobami czesto sig wydarzajacemi tak do-
brze u kobiet jak 1 u mezezyzn; dla czego wige eklampsya typowa wlasciwag
jest prawie wylacznie cigzarnym, rodzacym i poloznicom i dlaczego najczesciej
jeszcze wystepuje przy porodzie?

4) U ciezarnych niejednokrotnie stwierdzona zostala obecnosc we krwi
mocznika a nawet niewielkich ilosci weglanu amonowego, mimo to wszakze
stan taki nie wywolal eklampsyi.

5) Przy zastrzykiwaniach zwierzetom znaczniejszych ilosci wegla-
nu amonowego, sprawdzono wprawdzie iz on nietylko drgawki, spigczke ale
i $mieré wywoluje; eklamptyczki zas na szczescie w wigkszodei przypadkow
zdrowieja; analogicznie wige rzeczy biorge, zakazenie u nich mozna by dopusz-
czaé tylko nieznaczne i pomimo wykazania go przez SPIEGELBERG A, pozostaje
zawsze niepewnosé czyli to ono, lub inna jaka przyczyna drgawki w danym
razie sprowadzila.

6) Nakoniec z pomocy tej teoryi niepodobna objasni¢ przypadkow eklam-
psyi powstalych nagle, bez wszelkich zwiastunéw, a zwlaszeza tych, gdzie jako
moment powodujacy drgawki, moga byé przyjete li tylko héle porodowe, jak
to liczne spostrzezenia réznych autoréw i moje stwierdzaja.

DoHRN w r. 1867 w pracy swej ,Zur Kentniss des heutigen Standes der Le-
lre von der Puerperal-Eklampsie® wydanej w Marburgu, utrzymywal iz teorya
FrericEs’A nie moze byé stosowana do wszystkich przypadkéw eklampsyi, a na-
wet zwatpil, ezyli i w szczegdlnych przypadkach jest mozliwa do przyjecia.
Sam SPIEGELBERG zgodzil si¢ (op. ¢it.) na pierwsza czesé tej opinii, ostatnie]
za$ watpliwodei DOHRN'A stanowczo zaprzeczyl, wykazujac dos$wiadczeniami
niewatpliwy wplyw amonjaku na wywolanie drgawek zupelnie do eklampty-
cznych zblizonych.

Co do nas, ponownie powtarzamy, iz nie przeczymy wcale moznosci za-
kazenia krwi mocznikiem a nawet weglanem amonowym jako wynikom cho-
réb nerkowych u cigzarnych, zatem i u eklamptyczek spostrzeganych; przeczy-
my tylko twierdzeniu izby zakazenia te mogly by¢ ogélnym, bezposred-
nim powodem drgawki wywolujacym; wszakie przyznajemy iz
w przypadkach, gdzie zakazenia tego rodzaju istnieja, usposobienie do
drgawek przez wadliwe odzywianie osrodka nerwowego zostaje znakomicie
zwigkszonem,

TRAUBE, opierajac si¢ na wlasnych spostrzezeniach nad mocznics, przyszedl
do przekonania, iz objawy jej wystgpuja wobec wodnistosci krwi (hydrae-
mia) skutkiem jednoczesnego parcia wewnstrz ukladu tetniczego, przez co
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powstajg, obrzek i niedokrwienie mézgu. To pojecie o uraemii popar! Munk
ciekawemi i razacemi doswiadczeniami na zwierzetach (patrz Berliner klinische
Wochenschrift, Nr. 11 v. 1864 1 moja rozprawg z r. 1870 str. 45 i 46) i tym
sposobem obaj wzmiankowani co tylko badacze, rzucili zupelnie odmienne
$wiatlo na tlomaczenie stanéw chorobowych od tak zwanej mocznicy zaleznych,
Teorye o uraemii TRAUBE'GO zastosowal dla wytlumaczenia eklampsyi w Niem-
czech pierwszy ROSENSTEIN (Path. w. Ther. der Nierenkrankh. Berlin 1863 p. 57
i Monatschrift f. Geburtshilfe. Bd. XXIII p.413); odtad zatem teorya ta nosi na-
zw¢ TRAUBE-ROSENSTEIN'A; my za$ oSmielilismy si¢ nazwaé ja chemo-dyna-
miczng.

U nas krétka wzmianke o zastosowaniu poje¢é TrRaUBE'Go i MuNnk’a do
tlumaczenia eklampsyi zrobit w r. 1864 Kurskr z Radomska; ja za$ na-
stepnie w pracach o eklampsyi przedmiot ten szczegdlowo staralem sig roze-
braé. Nie chceg powtarzaé sig¢ tutaj, wypowiem wszakze przekonanie, iz kto-
kolwiek z nas z uwags zechce zastanowié si¢ nad warunkami, wsréd ktdrych
powstajg podczas sprawy plodzenia drgawki porodowe, musi wyrobié¢ w sobie
pojecie, iz warunki te stale prowadza z jednej strony do wiadomych zmian
w skladzie krwi (leuco-hydraemii), z drugiej za$ strony zmieniajz w wysokim
stopniu krazenie w ustroju calym, wywolujac przekrwienia czynno-bierne tak
w osrodkach nerwowych jako i w innych narzadach, niewylaczajac nerek. Za-
sadniczg przyczyna wszystkich tych zmian chemo-dynamicznych jest cigza;
ona to zatem czasami wytwarza w o$rodkach warunki jakie wedlug TRAUBE'GO
do wywolania objawéw tak zwanej mocznicy prowadza; ze za$ kazda cizza
mniej lub wigcej wzmiankowane wyzej warunki wytwarza, ztad teorya TRAUBE-
ROSENSTEINA w najwigkszej liczbie przypadkow nadaje si¢ do wytlumaczenia
eklampsyi cigzarnych, rodzacych i poloznic. Potwierdzaja to opinje licznych
nowszych autoréw, a w pierwszym rze¢dzie COHNSTEIN’A, SCHRODER’A, WINCKEL'A,
FEBLING’A, RHEINSTADTER’A 1 wielu innych.

Naturalnie, iz ta teorya ma pewne braki i Ze niezawsze z jej pomocs
jestesmy w moznosci wytlumaczyé powstawanie eklampsyi; jednakze osmielam
si¢ wypowiedzieé zdanie iz mniej jej zarzucié mozna niz poprzednio wzmian-
kowanej teoryi FRERICHS'A.

Bezstronnie zastanawiajagc si¢ nad danym przedmiotem zobaczmy tez ja-
kie teoryi ROSENSTEIN’A uczynil zarzuty HaLBeErrsMaA z Utrechtu i odpowiedz-
my na nie poszczegole:

1) Rozcienczenie krwi i podniesienie cisnienia w ukladzie tetniczym sg
stalemi nast¢pstwami ciazy, zwlaszcza podezas porodu; eklampsya jednak tak
rzadko przy nich wystepuje. W odpowiedzi przypominamy, iz warunki odpor-
nosci ustrojowej na dzialanie bodicéw zaleza od indywidualnosci i nie mogsy
byé nigdy zbadanemi.

2) Wodnistos¢ krwi i jednoczesne podniesienie parcia w ukladzie tgtni-
czym nierzadko zdarzaja si¢ u niecigzarnych i u mezezyzn, & jednak u nich
tak rzadko spostrzegaé si¢ daja drgawki do eklampsyi rodzacych podobne.
Okoliczno$é ta naszem zdaniem dowodzi, iz widocznie tylko ciaza jest w mo-
znosei doprowadzi¢ zmiany takowe do stopnia, ktory drgawki powoduje; zmia-
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ng zrészty w skladzie krwi (leuco-hydraemia), oddzielnie wzigty, uwazamy zawsze
li tylko jako moment uspasabiajacy, a nie jako przyczyng wywolujaca eklam-
Psye.

3) Obrze¢k i niedokrwienie mézgu niezawsze znajduja si¢ przy badaniach
zwlok eklamptyczek. Co do tej kwestyi oswiadczamy, iz zmiennosé objawow
posmiertnych spostrzegana w moézgowiu, bylaby dla nas o tyle wazna, o ile
bysmy eklampsye chcieli stanowezo i zawsze objasniaé tylko mocznica, w zna-
czeniu przez TRAUBE'GO i ROSENSTEIN'A pojmowang; Ze zas tak nie jest, jak to
ostatecznie zobaczymy, wige zarzut ten, ponickad stuszny, pozostawiamy bez
odpowiedzi.

4) Nakoniec HALBERSTMA powgtpiewa, czyli jestesmy upowaznieni do po-
rownywania doswiadczen MUNK’a, ze sprawami zachodzgcemi przy eklampsyi;
zarzut taki uczynié by mozna wszelkim doswiadezeniom robionym na zwierze-
tach i wyprowadzonym ztad wnioskom dla czlowieka; w takim jednak razie,
trzebaby stanowezo wykreslié tego rodzaju badania z szeregu sposobéw docho-
dzenia prawdy i ograniczyé si¢ jedynie spostrzeganiem, na co by zapewne
i HALBERTSMA nie przystal.

HavLBerTSMA (0p. ¢it. z r. 1871) zwrécil uwage na czgsta wspolezesnosé
zaburzen w narzadzie moczowym z wystepowaniem eklampsyi, a powolujac sig
Jjeszcze na CRUVELIER'A ktéry obserwowal rozszerzenia moczowodéw przy se-
keyach cigzarnych, postawil pytanie czyliby zjawiska eklampsyi nie daly sig
tlumaczyé ta drogg. Ostatecznie logicznie rozumujac doszed! do wniosku, iz
snajwieksza liczba przypadkéw eklampsyi pologowej jest nastgpstwem zatrzy-
mania sig czg¢sciskladowych moczu wskutek ucisku moczowoddw, po-
wstawanie ich wywolanem zostaje przez przekrwienie i rozlane zapalenie
nerek®.

HaLBERTSMA, tworzac tym sposobem rodzaj nowej teoryi urinemicz-
nej, stal sie¢ w pewnej mierze zwolennikiem dawniejszej teoryi uremicznej,
chociaz jej zgodnie z SCHROEDER'EM w calosei nie akceptuje. W pracy swej
pézniejszej autor ten wspomina, iz SPIEEELBERG usilowal dopatrzeé przyczyny
eklampsyi w zaburzeniach naczynioruchowych w nerkach, powstawanie za$ jej
tlumaczyl na drodze podraznien zwrotnych, ze réwniez CoOHNHEIM mowi
o kurczu w tgtnicach nerkowych przy eklampsyi; zdaniem HALBERTSMA obja-
$nieniom tym przeczy wspélczesnosé choroby z ciazp i porodem, co dowodzi ze
tutaj wylacznie szukaé nalezy przyczyn eklampsyi nie za§ w stanach zupelnie
od nich niezaleznych. Powiada wreszcie, iz réznorodne zmiany dostrzegane
w moczu tak ilosciowe jako jakosciowe, po ustaniu drgawek powracajace do
normalnego stanu, powinny wskazywa¢ iz przyczyna ich musi byé
mechanicznga Przeciwko zdaniu SCHROEDER'A ktéry zarzucil mu, iz uci-
gkiem moczowoddw i zatrzymaniem moczu niepodobna jest wytlumaczyé chorobli-
wych zmian czesto w mnerkach spostrzeganych, twierdzi, iz wlasnie zmiany
w nerkach przy eklampsyi spotykane nie sy natury zapalnej. Na zarzut uczy-
niony przez KLEINWACHTER'A iz eklampsya jest rzadkosciap przy guzach jajni-
kowych, odpowiedzial IIALBERTSMA, iz ucisk moczowodow, mianowicie tego ro-
dzaju, izby wywolywal utrudnienie odplywu z nich wydzieliny, moze nastapié



670

tylko wtedy, kiedy cialo uciskajace znajduje si¢ w posrodku migdzy obu mo-
czowodami, co wlasnie miewa miejsce tylko w cigzy (a jak to wyzej wykazalismy
szczegdlnie przy polozeniach czaszkowych). Anatomiczne polozenie moczowodow
jest tego rodzaju, iz przy malem w nich parciu splywajacej wydzieliny, nader
latwo moga one byé ucisnietemi albo przynajmniej ich ruch robaczkowy
zmniejszonym, przez co tez latwo przychodzi do ich zatkania. Kliniczne spo-
strzezenia dowodza, ze eklampsya czesty jest przy znaczmem rozdeciu brzucha
a takze i u pierwiastek, zwlaszeza starszych, z powlokami brzusznemi mniej
podatnemi. Ze zacisnienie moczowodéw nastgpuje wskutek ucisku przodujacej
czesei dziecka w dolnym odcinku macicy, na $ciany miednicy, dowodza te-
go zdaniem HALBERTSMA, przytrafiajace si¢ przetoki maciczno-moczowodowe.
Eklampsyg w pologu tlumaczy on jako wynik napigcia w miedniczkach nerko-
wych i przez to czasowem uposledzeniem prawidlowej czynnosci nerek; twier-
dzi tez ze 1 moczowody potrzebuja pewnego czasu do powrotu do stanu nor-
malnego. Eklampsye wydarzajaca si¢ w pdzniejszych okresach pologowych tlu-
maczy jako wywolana niekiedy obecnoscia wysigkow parametrycznych. Brak
bialkomoczu, ktéry wedlug jego pojeé, zawsze powinienby wystepowaé przy
eklampsyi, usiluje objasnié¢ tem mianowicie, i1z mocz moégl byé upuszezonym
i prébowanym jeszcze przed nastapieniem ucisku moezowodéw. Zdaniem jego
momenta wywolujace eklampsye 83 tez same, jakie podczas cizzy staé sig mogs
przyczyna wywolania pyelitis i zaniku nerek. Wysokie napigeie w miednicz-
kach wywolane nadmiernem wypelnieniem wydzieling, uwaza on za gléwng
przyczyng wystgpowania drgawek. W kazdym razie HALBERSTMA teoryg swojg
oparta na ucisku moczowodéw i podniesienia napigcia w miedniczkach nerko-
wych, stosuje tylko do wigkszosci przypadkéw: gdy tymczasem, caly szereg
innych przypadkéw zaleze¢ ma, wedlug niego, od poczatkowych zmian w ner-
kach. Indywidualna drazliwosé nerwowa jest, zdaniem jego, waznym takze mo-
mentem usposabiajgcym do eklampsyi. d. c. n.)

STRESZCZENIA 1 WYCIAGL

74. Herbet CLAIBORNE. 0 nowym, miejscowo znieczulajacym, srodku. 4. New
Local Anaesthetic. Weterynarz M. Goodman, podrézujge po pédlnocnej Ameryce,
potrzebowal zastosowaé kataplazm na podgardle swemu koniowi. Nie majgc nic
odpowiedniego pod reka, z czego mozna by bylo zrobi¢ kataplazm, zgarnal
troche lisel z ziemi i oblawszy je goraca woda, jako jedng masse¢ przylo-
zyl na cierpiace miejsce. Gdy utworzyl sig ropien, zrobil cigcie, przy czem
zwierze nie okazalo zadnych oznak bélu. Okolicznosé ta zwrodcila nwage Good-
man’a 1 zarazem naprowadzila na przypuszezenie, ze prawdopodobnie liscie,
uzyte do kataplazmu, posiadaja wlasnosci znieczulajace. W kilka tygodni po-
zniej, przecinajac innemu koniowi woreczek maziowy na stawie kolanowym,
przylozyl przed operacys takiz sam kataplazm; zwierzg¢ nie doznalo zadnego
bolu.

Dr. SEwArD z Bergen Point, otrzymawszy od Goodman’a pewna ilosc
tych lisci, poddal je chemicznemu rozbiorowi i wyosobnil alkaloid, dzigki
ktoremu liscie posiadaja znieczulajace wlasnodei. Jak zapewnia Goodman, liscie
te pochodza z drzewa, znanego pod nazwg ,Tear Blanket Tree-, a oniewaz
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drzewo to przedstawia ogromne podobienstwo do Acacia stenocarpo, wige dr.
SEwARD nadal temu nowemu alkaloidowi nazwe Sterocarpinum.

Doswiadezenia dokonane z tym alkaloidem wykazaly: dwie krople 29/,
roztworu wystarczaly, aby wywolaé¢ zupelne znieczulenie oka; jednak, gdy la-
cznica lub rogéwka byly w stanie zapalnym, zupelnego znieczulenia nie otrzy-
mywano. Im silniejsze bylo zapalenie, tem mniejsze otrzymano znieczulenie. Y.a-
cznica wpierw si¢ znieczulala, anizeli rogéwka. Gdy wigcej niz kilka kropel
wpuszczono do oka, rozszerzenie zrenicy bylo tak duze, iz nawet brzegu te-
czowki nie mozna bylo widzieé; po pewnym przeciggu czasu zrenica wracala do
normalnego stanu. Zauwazono takze, iz przy zwyklem zapaleniu Ilgeznicy na-
stepowalo zwezenie naczyn i wszyscy chorzy jednozgodnie utrzymywali, ze ich
oczy majg sie daleko lepiej, niz przy wkraplaniu kokainy. Slowem, opierajge si¢
na dzialaniu stenokarpiny na oko, nalezy przypuszczaé, iz ona zajmuje posred-
nie miejsce pomiegdzy atroping a kokaing. Jej znieczulajgcy wplyw trwa mniej
wigce] przez takiz sam przeciag czasu, jak i kokainy. Stenokarpina silniej dzia-
fa na rozszerzanie si¢ zremicy anizeli atropina, podczas gdy jej wplyw na ako-
modacyg jest takiz sam, jak i atropiny, z ta tylko réznica, ze predzej ustepuje.
Wekazania zatem dla tego srodka sy tez same, co i dla kokainy, gdy cho-
dzi o wywolanie znieczulenia; tez same co i dla atropiny gdy chodzi o roz-
szerzenie Zrenicy.

Co si¢ tyczy znieczulajgcego dzialania stenokarpiny na skére, to dr. Se-
WARD przytacza dwa przypadki, w ktérych wata napojona 2%, roztworem te-
go srodka i przylozona na skore, po uplywie 20 minut powodowala zupelne znie-
czulenie. Z tej wigc racyi przepowiada temu alkaloidowi obszerne zastosowanie
w chirurgii tam, gdzie bedzie chodzito o wywolanie miejscowego znieczulenia.
Doswiadczenia fizyologiczne nie byly czynione.

(The Medical Record. New-York, July 30, 1887). J. Drzewiecki.

75. Herman Kn~app. Doswiadcsenia s stenokarpina, srodkiem miejscowo snieczula -
jacym, swicio odkrytym priez M. Goodman’a i D-ra Allen M. Seward’a. Ezperiments with
Stenocarpine, the Local-Anaesthetic recently discovered by Mr. M. Goodman, and Dr.
Allen M. Seward. New-York. Z tym nowym alkoloidem, dobytym przez d-ra Sk-
WARD’A (czyt. Siuard) z lidei drzewa, rosnacego w stanie Luisiana, i znanego
pod nazwy ,Tear Blanket Tree“, autor dokonal calego szeregn doswiadezen, kto-
re prawie w zupelnosci stwierdzajg spostrzezenia poczynione przez d-ra Car-
BORNE’A, e $rodek ten jako miejscowo znieczulajacy, w swem dzialaniu jest
b. podobny do kokainy i rézni si¢ gléwnie od niej energiczniejszemi 1 dlu-
zej trwajgcemi wlasnosciami rozszerzania zrenicy.

Wyniki tych dos$wiadezen daja si¢ sprowadzié do nastgpujgeych punktéw:

1. We wszystkich przypadkach, gdzie rozszerzenie zrenicy jest rzecza po-
zadany, t. j. gdzie istnieje dgznosé do przekrwienia lub zapalenia
tecz 6w ki, stenokarpina badz to sama, badz w polaczeniu z atroping wy-
wiera znakomity wplyw 1 ma pierwszeastwo przed kokaing.

2. Poniewaz rozszerzenie zrenicy nie trwa tak dlugo jak przy uzyciu
atropiny, przeto stenokarpina moze byé z wigksza uizyta korzyscia w zapale-
niach teczowki, gdzie istniejp zwig¢kszone wewngagtrzoczne ¢cidnie-
nie,dgznosé dojaskry lub silne bole Jezeli dalsze spostrzezenia
stwierdza, ze dluzsze uzycie stenokarpiny nie prowadzi za soby conjunctivitis
fallicularis, jak to zazwyczaj bywa przy diuzszem uzyciu innych rozszerzajacych
zrenicg srodkow, w takim razie lek ten bylby nieocenionym srodkiem przy
przewleklych zapaleniach tgczowki.

3. Stenokarpina ust¢puje kokainie, gdy chodzi tylko o znieczu-
lenie oka bez rozszerzenia zrenicy, co miewa miejsce przewainie przy a) ope-
racyach—usunigcie obceych cial, paracentesis et incisio corneae, iridectomia, extractio
cataractae, b) zwlaszcza przy operacyach, gdzie tgezéwka jest nie ruszang, ope-
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racya na laeznicy, aparacie lzowym, powiekach i t. p. Do badan oftalmosko-
pem homiatropina jest odpowiedniejszg.

4. Jezeli pragniemy wywola¢ zupelne porazenie akomodacyi,
to stenokarpinie nalezy sig pierwszenstwo, dzialanie jej bowiem, nieustepujgc
dzialaniu siarczanu atropiny, trwa o polowe krocej.

3. Zastosowana zewnegtrzniena zdrowg skérenie wywoltu-
jezadnego znieczulenia, co stol w przeciwienstwie z postrzezeniami
GoopMAN’A i CLAIBORNE'A, zaleznych prawdopodobnie od jakichs szczegol-
nych warunkow, ktore byé moze dalsze badania wyswietla.

6. Mate dawki (cztery krople 2%, roztworn) pre¢dko pochlo-
nigte wywoluja przejsciowe ogdélne objaw y: bladosé skory, zimne
poty, stan odretwienia, mdlosci i oslabienie ogdlne. Tez same objawy wystgpu-
Ja 1 po uzyciu kokainy.

7. Wigksze dawki powodujs wigcej zatrwazajgzce objawy:
silne tezcowe kurcze, opisthotonos, rozszerzenie zrenic, nadmierne przyspieszenie
pulsu 1 oddechania i upadek sil.

8. Wprowadzona bezposdrednio do zy! stenokarpina dziala
jako nader silny jad, powodujac prawie natychmiastowsa smieré wskutek
zatrzymania si¢ oddychania i bicia serca.

9. Niebezpiecznie jest rownieéz uzywaé stenokarpiny nawet w malych
ilosciach do wstrzykiwan w tkanki, obfitujagce w naczynia, jak np. okolo
oczodoléw; nawet male ilodci jak 0,01 uzyte podskérnie okazuja si¢ szkodliwe-
mi. Nalezy byé ostroznym przy stosowaniu tego leku na obnazone rany pod-
czas operacyl.

10. Objawy otrucia s3 podobne do tych, jakie wystepuja przy otruciu
strychning. Chemiczne badania skierowane w celu wykrycia strychniny w ste-
nokarpinie wydaly ujemne wyniki. Pobudliwos¢ odruchowa od stenokarpiny
jest mniejsza, anizeli od strychniny; réwniez i trujace wlasnosci pierwszej sa
znacznie mniejsze. Autor wpudcil jednemu kréolikowi 4 krople 29/, roztworu
stenokarpiny, po dwie krople do kaidego oka, a drugiemu krolikowi 2 krople
29/, roztworu siarczanu strychniny do jednego oka; po dziesigciu minutach oba-
dwa kroliki zdechly w tonicznych drgawkach. Ilosei 0,01—0,15 2%, roztworu
kokainy, wstrzyknigte do oczodoléw krolika nie wywoluja zadnych ogdlnych
objawow. (T he Medical Record. New York, August 13, 1887). J. Drzewiecki.

76. J. HirscHBERG. Nowa operacya kosmetyezna. Autor podezas wykladu kli-
nicznego przedstawil chorego 23-letniego mlodzienca, ktéry mial oko lewe na
zewnatrz zatoczone (Strabismus divergens) a oprocz tego soczewke zupelnie skre-
dowaciala, bialo-zolta 1 do tgezéwki nieruchomo przyrosnigta. Stan ten byl
nastgpstwem chronicznego zapalenia teczéwki i ciala wiezkowatego (ZIrido-cycli-
tis chronica). Oko naturainie bylo ociemniale i o przywréceniu wzroku mowy
byé nie moglo. Ze wzgledow czysto kosmetycznych IHIRSCHBERG zrobil tatoua-
ge wierzcholka rogowki, przez co bialy odblysk zrenicy zupelnie zostal zakry-
tym. Nastepnie wykonal operacye¢ zéza, oko naprostowal i poprawil przez te
dwie operacye wyglad zewnetrzny chorego tak dobrze, ze nikt z obeych nie
moéglt z daleka poznaé, iz operowany na jedno oko wcale nie widzi.

Operacye zabarwienia rogowki (tatouage) wykonywa si¢ w ten sposob:
utarlszy chinski tusz z rozezynem sublimatu (1:5000) naklada sig¢ go na znie-
czulony i przedtem dobrze ponakléwana rogdéwke i uciera si¢ palcem lub
szklannym tloczkiem. W czasie weierania farby w rogéwke nalezy ja kilkakro-
tnie zmywaé sublimatem dla przekonania sig, czy dosy¢ farby weszlo. Tusz
w ten sposéb weisnigty w migz rogowki pozostaje tam na zawsze a sama blo-
na ma czarny lénigey wyglad, bo w miejscu operowanem przyblonek si¢ odra-
dza, Operacya ta ze wzgledu na pozniejszy wyglad chorego jest wielkiej do-
niostosci i moze bardzo latwo przez kazdego lekarza na prowincyi, nie specya-
liste, byé wykonang. (Centralblatt fiir Augenheilk, 1887. IlI).
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77. ScHRODER. Sprawosdanie krolewsko-pruskiej homisyl Iekarskiej w kwestyi 1a-
pobiegania rozszerzania si¢ zapalenia dcz u noworedkéw. Sprawozdanie odwiadeza, ze
2v/, rozezyn saletrzanu srebra wkraplany miedzy powieki stosownie do przepisu
CrEDE'GO jest srodkiem zupelnie dobrym i to jedynie zarzucié mu mozna, iz wy-
woluje cz¢stokroé silne podraznienie lacznicy, przyczem akuszerka wlasciwe za-
palenia noworodkéw przeoczyé moze. Przy scistem wykonaniu tego przepisu
liczba chorych spadta do O lub co najwyzej do 29/, podezas gdy badania w_celu
przekonania sig o wartosci powyzsze] metody w klinice uniwersyteckiej w Berli-
nie przedsigwzigte wykazaly, iz przy wkraplaniu wody dystylowane] liczba
chorych wzrosla do 4%, a przy wycieraniu dcz tylko czystym suchym platkiem
wynosila 1.3%,. W miejsce 2%/, rozezynu saletrzanu srebra wkraplano rozczyn
dwutlenku rteci (Sol. sublimat. corros. 1:5000) z rowniez dobrym rezultatem, a to
nawet tem wiecej, ze sublimat w tem rozcienczeniu lacznicy nie draznil. Osta-
tecznie sprawozdanie to orzeka, iz obecnie wprowadzenie obowizzkowego za-
pobiegawczego postgpowania przeciw zapaleniu 6cz u noworodkéw tak w kli-
nikach polozniczych jak i w szkolach akuszerek nie jest jeszcze odpowiednem.
W praktyce prywatne) akuszerek zaprowadzenie tego postgpowania réwniez
nie jest obecnie na czasie. Odpowiednio do spostrzezen poczynionych w kli-
nice uniwersyteckiej w Berlinie rozrdzniaja dwa rodzaje zapalen 6cz u nowo-
rodkow: jedno lekkie, odznaczajace si¢ tak maly ilosciowo wydzieling jak i la-
godnym przebiegiem. ust¢pujace samo przez si¢ bez wszelkiego leczenia; drugie
sad odznacza si¢ zloSliwym przebiegiem i obtita ropng wydzieling. W 1700
przypadkach badano wydzieling pod mikrospopem i nie znaleziono przy lek-
kiem zapaleniu nigdy zadnych bakteryi, podezas gdy przy zapaleniu zlosliwem za-
wsze regularnie znajdowano diplokokki, identyczne z temi ktore w wydzieli-
nach przy rzezaczce cewki moczowej spotykamy. Wobec tego jest ze wszech
miar prawdopodobnem, ze na cigzkie zapalenie lacznicy chorujg trlko nowo-
rodki, ktérych matki maja rzezaczkowe zapalenie blony sluzowe) pochwy ma-
cicznej 1 z tej przyczyny powszechne zapobiegawcze postgpowanie przeciw za-
paleniu 6cz u noworodkéw nie jest wskazanem.

(Vierteljahrschrift tiir gerichtliche Medizin. Bd. XLIV pag. 344). M. Kgpirisk .

78. BUCHTERKIRCH i BUMKE. Tworsenie si¢ wielorakich guzéw symetryczuych
w nastgpstwie stiuczenia rdienia. (Die Bildung multipler, symmetrischer Geschwiilste in
Folge von Contusion des Rickenmarks). Przypadek, opisany przez autordéw, doty-
cze H6-letniego mezczyzny, ktory wskutek upadnigeia ze znacznej wysokosci
ulegl stluczeniu rdzenia. Badanie, dokonane wkrétce po upadnigciu, wykazato
w konczynach dolnych obnizenie w sferze czuciowej i ruchowej, brak wszelkich
porazen i zachowanie czynnoscli wszystkich innych narzadéw. Po uplywie ty-
godnia zaczely pojawiaé si¢ guzy w okolicy zoladka, na miejscach symetrycz-
nych nad spojeniem lonowem i w okolicy nerek z obydwoch stron krego-
stupa; guzy rzeczone byly rozmaitej wielkosei; byly migkkie. Nadto przy-
laczylo si¢ oslabienie wzroku, stuchu i zmiana w ogélnem usposobieniu cho-
rego, U tegoz samego chorego po uplywie pewnego czasu mozna bylo zna-
les¢ powtdrnie utworzone guzy na wewnatrz od obojezykéw, w jamach nad-
grzebieniowych i w tylnej czesei migéni naramiennych, wobec czego wykonano
probne wyciecie kawalkdw guzéw i przekonano sig, ze sprawa w jamach nad-
grzebieniowych i w migéniach naramiennych polegala na rozroscie tkanki mig-
sniowej, podczas gdy reszta guzow posiadala ceche tluszezakow. Ta okolicznose,
ze wszystkie powyisze guzy tworzyly si¢ w miejscach symetryeznych i ze
w nowotworach przyjmowala udzial nie tylko tkanka laczna podskérna, ale
i tkanka mie$niowa, sklonila autoréw do przyjecia jednej ogélnej przyczyny
calej sprawy chorobowej, a mianowicie zaburzen w osrodkowym ukladzie ner-
wowym (odzyweczym). (Berl. klin. Woch. Nr. 34— 1887). A. F.
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KORRESPONDENCYE ,MEDYCYNY".

List z Abazii.

Po 12 godzinach podrézy koleja poludniowa przybylem z Wiednia do Ma-
tuglii. Z plaskowzgirza ktorego skrajem ku morzu pochylonym biegnie kolej
dalej ku miastu portowemu Fiume, zjeidia si¢ po stromej skalistej écianie,
wygodny szoszg w niespelna godzing do Abbazii, nad samym juz brzegiem
morza polozonej. Skromna ta niedawno jeszcze osada, rozrosla sig staraniem
i kosztem Dyrekcyi kolel poludniowej na wspanialy zaklad, zlozony z dwdéch
ogromnych hoteli, kilku niewiele mniejszych oficyn 1 wil kilkunastu przepysz-
nych. Trudno o cos wigcej uroczego nad ten zakatek. Z posréd zieleni ga-
jow wawrzynowych i oliwnych blyszezg przesliczne frontony gmachow ho-
telowych, wygrzewajy sie na sloncu 1 przegladajz w blekitnych falach sze-
roko rozlanej zatoki Quarnero. Za tlo obrazu shuzy skaliste gor sciany porosle
modrzewiem i dopelniajac kontrastu odbijaja dziwnie ponurym swym ko-
lorytem od szklacej sie morza powierzehni.

W XIII wieku Benedyktyni, umiejacy wynajdywaé dla siebie pigkne
1 zaciszne schronienia, zalozyli tu opactwo, po ktérem do dzi§ jeszcze malenki,
starozytny pozostal kosciolek. Osada, ktéra sig do scian Opactwa przytulila,
rabowana wielokrotnie przez Turkéw 1 walczacych z nimi Wenecyan, nawie-
dzana dwa razy przez morows zarazg, niemogla mimo staran Benedyktynow,
siejacych zwykle wkolo siebie $wiatto i dobrobyt, rozwinaé sie¢ nalezycie i by-
taby dotad zapewne mizerny jeszcze wioszezyny, gdyby Dyrekeya kolei polu-
dniowej, niebyla dostrzegla pigknosci polozenia i niezrozumiala korzysci, jukie-
by zaklad leczniczy tu wlasnie zbudowany przyniesé powinien przodsigbiorey.
To tez w'lat kilka stanelo tu, jakby rézczky czarodziejskg wywolanych, kilka
okazalych "hoteli, ktérych urzadzenie wewngtrzne pod wzgledem wykwintu, wy-
gody 1 warunkéw hygienicznych, nie przedstawia nic do zyczenia Park, prze-
waznie wawrzynowy, bogaty jednak w mnoéstwo okazéw innych jeszcze drzew
rzadkich i krzewéw, migdzy ktdéremi olbrzymie welingtonie, cedry, cyprysy
i drzewa kamforowe szezegélniej zwracaja uwage, ciagnie sig wzdluz morza
i otacza hotele do kola. )

Przybylem tu w polowie Sierpnia. Upal niestychany. Zaden wietrzyk nie
lagodzi zaru ktory slonce leje bezprzestannie. Taka cisza w powietrzu ze lisé
zaden nie zadrgnie na drzewie. Nieruchome, jak z zelaza wykute, sterczy wa-
wrzyny ku gérze, a powierzchnia morza gladka jak zwierciadlo i blgkitna jak
niebo nad niy rozpigte. Cieplomierz wskazuje stale 31 do 35° R. spada tylko
o kilka stopni po zachodzie slonca. Tylko w cieniu parku znales¢ mozna przed
zarem oslong i odetchnaé swobodniej. Nawet kapiel morska nie chlodzi, bo wo-
da ma stale 19  20° R. Radzilismy sobie chlodzac si¢ po kgpieli zimnym jesz-
cze prysznicem. Jest tu bowiem tuz obok kabinek 1 w jednym z nimi budynku,
dobrze urzagdzony zaklad hydropatyczny, sa teiz i wspaniale wanny do kapieli,
z wody morskie) ogrzanej, mojem zdaniem zbyteczne zupelnie i chyba zimg
tylko uzywane, bo kapiel morska tutejsza nierézni si¢ wiele od wannowej. Zatoka
bowiem Quarnero odeigta jest od morza trzema rozleglemi wyspami i wyglada jak
wielkie ze wszech stron zamknigte jezioro. Miedzy wyspami tylko, przez diu-
gie, wazkie, wielorako zagiete ciesniny lacza si¢ jej wody z wodami Adryatyku.
Niema przeto wcale widoku na pelne morze, bo przecinajy go wyspy gorzyste
jakby jedna szara massa zamykajace horyzont, niema przyplywu i odplywu,
niema fal, bo trudno im z Adryatyku przecisngé si¢ do zatoki, niema nawet
atmosfery morskiej, o czem $wiadcza najwymowniej drzewa wysokopienne na
samym brzegu rosngce. Ktoby wige pragnal kgpieli morskich rzeczywistych
i potrzebowal ich orzeiwiajacego wplywu, niech tu nieprzyjezdza, mianowicie
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tez w Lipcu i w Sierpniu, a podazy raczej do Ostendy, Helgolandu lub na
wybrzeza atlantyku. Tylko dzieci slabowite, kobiety hysteryczne, niedokrewne,
rekonwalescenci po cigzkich chorobach zapalnych, ludzie nerwowo rozstrojeni
a wigeej ukojenia niz wzmocnienia potrzebujacy, wszysecy wogdle, ktorzy po-
dniecajacego dzialania kgpieli w morzu polnocnem nie znoszy, znajdy tu, na-
wet w porze letniej, w lagodnych kapielach tutejszych, ulge pozadang a moze
i zdrowie zupelne. Brak moskitoséw, tej plagi tak dokuczliwe] latem i jesienig
we wszystkich miejscach kapielowych adryatyku 1 morza $roédziemnego, brak,
ktory tutejsi mieszkancy przenikliwej woni drzew laurowych przypisuja, powi-
nien by byé zacheta dla wielu, aby zamiast do Weneeyl lub Pegli, podazali
raczej do Abbazii. Znalazla sig tez tu spora liczba gosel, ktérzy ogromny ho-
tel Arcyksieznej Stefanii napelnili do poltowy. Ale Dyrekeya kolei poludnio-
wej, wydajac kapital olbrzymi na zaklad tutejszy, liczyla widocznie nie na nich.
Zaklad w Abbazii nie na kypiele w lecie przeznaczony. Sluzyé on ma za sta-
cya klimatyczna, na pobyt zimowy dla liczniejszej daleko kategoryi chorych
piersiowych, ktorzyby przynoszac w zlocie plon obfity ze sobg, zapelnili te re-
sztg obszernych hoteli przez lato cale stojacych pustkami i szczelnie zamknig-
tych. I w samej rzeczy Abbazia zdaje sig do tego nadawaé wybornie. Zaslo-
nigta gérami jak stroma, przeszlo 500 metréw wysoka sciana, od wiatrow pol-
nocnych, wschodnich i zachodnich, otwarta tylko w strong poludnia, posiada
wszelkie warunki korzystnego nader polozenia. Na nieszczescie niezebrano do-
tad i nie ulozono odpowiednio spostrzezen klimatologicznych. Zarzad posyla
wprawdzie codziennie do Wiednia sprawozdania o stanie termo, baro i hygro-
metru, ale dotad nic jeszeze nie ogloszono w tej mierze. Wiarogodni mieszkan-
cy tutejsi zapewniali mnie jednak, ze zimne wiatry pélnocne nie zdarzaja sig
tu nigdy, ze dokuczliwy Siroceco, zmuszony po drodze przeciskaé sig niedzy
wyspami, dostaje si¢ rzadko bardzo i zlamany w sile do Abbaxzii, ze sniegu
niewidziano tu od czaséw niepamigtnych, choé w odleglem zaledwie o 7 kilo-
metréw Fiume pada on niemal co zime, ze nawet deszcze ulewne 1 diuzej
trwajace 83 tu nieczestem zjawiskiem. Chorzy przepedzaé moga podobno na-
wet w Grudniu i Styczniu wieczorami kilka godzin bezpiecznie na dworze.
Jezeli tak jest rzeczywiscie, powinienby pobyt zimowy w Abbazii, w czystem
wolnem od pylu powietrzu tutejszem, dla wielu chorych piersiowych niezmier-
ne przedstawia¢ korzysei. Ci ktérych do Wenecyi, Pizy a po czgsei do odle-
gte) Mentony lub Nizzy posylamy, znalezli by tu wyborne na zime schronienie.
a Abbazig przemawia précz tego jeszcze nie wielka odleglogé, stosunkowa
tanios¢ zycia, a wreszcie i doskonale pod kazdym wzgledem urzadzenie miesz-
kan. czegu brak tak dotkliwie czué si¢ daje wstacyach klimatycznych Riviery.
Dr. Rosé.

Wiadomosci biezace krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Czytamy w Wiadomosciach farmaceutycznych:

Mamy do zanotowania szczegdlniejsza anomalig, z jaks si¢ nieustanniec w Warszawie
spotykamy.

Jest to tytul ,aptekarza,* pomieszezany na szyldach, pudelkach, korespondencyach
i cyrkularzach ludzi, ktérzy mieli apteki albo odbyli krétsza lub dluzszs praktyke w zawodzie
farmaceutycznym, lecz ktéry porzucili. Tym pospolitym w mieécie naszem tytulem, posilkuja
sig fabrykanci kefiru, blyszczu do obuwia, wody sodowej, materyaléw opatrunkowych, oraz
wladciciele sklepéw z farbami i materyalami aptecznemi. Przeciw temu czujemy si¢ w obo-
wiazku zaprotestowaé w imig powagi zawodu, ktéry pomimo trudnych warunkéw potrafi jesz-
cze granice swej dzialalnodci nakredlad, a kaidy przyzna, ze nawet Smiesznem jest, farbke
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np. do bielizny zdobié tytulem ,,aptekarza.“ Niema to zreszta racyi bytu z punktu logiki
i prawa.

Zagraniczne. Tegoroczny Zjazd oftalmologéw w Heidelbergu liczyl przeszlo 100 ucze-
stnikéw. Postanowiono w roku przyszlym urzadzié miedzynarodowy kongres oftalmologéw
réwniez w Heidelbergu, a Dyrektorowi tamtejszej kliniki okulistycznej prof. O. BEcker'owt
poruczono roboty przygotowawcze.

— Lord Donevaille 27 lat wieku zostal ukaszony d. 18 Stycznia r. b. przez wicie-
klego lisa, udal si¢ on nastepnie d 24 Stycznia do Paryza, gdzie poddal sig¢ w Institut antirabi-
que odpowiedniej kuracyi przez caly miesigc. Wyjechal z Paryza jako zupelnie wyleczony, a po-
mim» to, d. 22 Sierpnia zachorowal i wobec objawéw najwyrazniejszej wécieklizny umart d. 24
t. miesigca. Jednoczeénie prawie umarlo dwdeh jeszcze Anglikéw, pokasanych przez psy wécie-
kle, ktérzy przez PasTeuka leczeni za uleczonych byli uwazani. Pomimo tych niepowodzeh
metoda prewencyjnego leczenia Pastevrowska wielkiego uzywa powodzenia w Anglii. British
medical Journal zamiedcil dlugi list PasTEURA wyjadniajacy historya choroby Lorda Donevaille,
w ktérym poraz pierwszy ofwiadcza, iz metoda jego nie zawsze uwiehczong jest pozadanym
skutkiem.

— Na kongresie hygienizznym w Wiedniu postanowiono odbyé nastepny takiz miedzy-
narodowy kongres w Londynie w roku 1891,

— Sztuka lekarska u Beduindw, Sultan turecki wydelegowal kommisya do
Trypolisu dla zbadania réznych sposobéw leczenia choréb u Beduinéw i uizywanych przez nich
roilin w celu leczniczym.

— Jak dotad jubileusze s3 stanowczo w modzie powiada Medical Record. Prof. GRUBER
z Petersburga, prof. KovLLiker z Witrzburga i prof. Karol Voer 4wiezo obchodzili czterdzie-
stolecie swego professorskiego zawodu.

— Utrzymuja, ze kilka kropli nastgpujgcej mieszaniny: kolonskiej wédki, eteru, chlo-
roformu ana 3 dr., nalanych na chustke zwilzong w zimnej wodzie i nastepnie przylozong do
miejsca neuralgicznego bolu, natychmiastowa sprawia ulge. Sposdb ten jest réwniez skuteczny
przy bélu glowy, Uczucie palenia, dajace sig uczué z poczatku wkrétce ginie.

— BROXDEL podaje lekarstwo podlug nastepujacej formy do smarowania palca, majace-
g0 byé uzytym do exploracyi pochwy macicznej: fip. Hydrarg, bichlor. corr. 0,10. Ol. Eucalypti
10,00. Vaselini 100,00 M. f. Ung. S. Do smarowania wziernika zastgpuje si¢ sublimat kwa-
sem bornym.

Sprostowanie. W N-rze 38 w artykule d-ra RyBickieco o eklampsyi, zakradly sig
dwa bledy, ktére niniejszem si¢ prostuja: Na str. 614 w wierszu przedostatnim po wyrazie i,
opuszczono nir; winno zatem byé: iz nie biora w rachube i t. d. Nastr. 619 w wierszu 20 ym
od dotu zamiast 1885 winno byé 1855.

OGLOSZENTA.

wykonywa w swej prywatnej pracowni dla ce-
Dr' w' Ma)’zel 10w dyjagnostyki lekarskiej rozbiory chemiczne
i mikroskopowe i bakteryclogiczne. Analizy moczu, badania plwociny, nasienia,

krwi, mleka kobiecego i t. d. Poszukiwania mikroskopowe 1 bakterjologiczne
W najszerszym zakresie.

Ul. Szkolna 7 (od Marszalkowskiej 142).
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