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(Dokonczenie.—Zob. Nr, 34).

Jakiez to zmiany w skérze wywolujg nawet stabe rozczyny fenolu, dzia-
lajac na nig przez czas pewien, i wskutek czego wlasciwie wystepuje 7<ror7elr

KorTtiMm tlomaczy wystgpowanie LgOI‘ZCll dzialaniem fenolu na nerwy:
pobudzeniem a nastgpnie porazeniem nerwdéw naczynioruchowych i trofi-
cznych. Ze fenol dziala na nerwy czuciowe, nie ulega zadnej watpliwosci,
kazdemu z nas bowiem wiadome jest dzalanie znieczulajgce fenolu na skére
przy dluzszem moczeniu rgk w karbolu, jak to zwlaszcza miato micjsce w swoim
czasie przy podawaniu narzgdsi z 5% fenolu podezas operacyi.  Utrata czucia
w palcach trwa nieraz przez kilka godzin po skoficzonej operacyi HueTer za-
lecal nawet stosowanie rozezynow Tenolu jako srodka miejscowo znicczulajg -
cego skore przy malych operacyach: radzi przykladaé co 10 minut wate, zmo-
czong W 5% fenolu, w ciggu godziny przed wykonaniem takicgo rekoczynu, jak
przecigcie zastrzalu wycigcic wrastajacego paznokcia i t. d

LOBKER (8) badat doéwiadezalnic dzalanie fenolu na nerwy obwodowe
u zab, krélikow i pséw i doszedl do wynikow nastepujacych. Fenol nalezy
do tych niewielu cial, ktére, zmnicjszajagc pobudliwo$¢ nerwéw obwo-
dowych, nie porazajg ich, co sig¢ tyczy zarowno nerwow czuciowych ja-
kotez i naczynioruchowych. Przy zastosowaniu bardzo stabych rozczynow
na zakonczenia nerwow skornych, pobudliwo$¢ takowych nerwow sie zwie-
ksza. Po zastrzyknigciu 3% fenolu do pochewki nerwu krolika albo psa,
czynnos¢ nerwu czasowo zostaje obnizong, co si¢ szczegolnie uwydatnia na
nerwach naczynioruchowych, stalych jednak zaburzei fenol nie wywoluje.
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Pomimo niewatpliwego wplywu fenolu na krazenie krwi, droga dzialania
na nerwy naczynioruchowe, nie dowiedziono jednak, aby zmiany te mialy
by¢ tak znaczne, by mogly doprowadzi¢ do zgorzeli. Musi zatem fenol
dziala¢ na samg krew, krazgcg w naczyniach, lub tez na te ostatnie.

W tym kierunku doswiadczenia robione byly dos¢ juz dawno. J. H.
Bire (9) w r. 1872 przeprowadzil badanie nad dzialaniem fenolu na krew pta-
kow i doszedl do wynikow nastgpujgcych: fenol nawet 1%, dodany do kropli
krwi, wywoluje bardzo powaine zmiany w ciatkach krwi czerwonych: te
ostatnic zweZajg sie, 7aoqu01aj@, ciemnicjg 1 nakoniec stajg si¢ wielokgtnemi,
a w dalszym ciggu kurczg sig 1 rozpadajg. Jeszcze gwaltowniej dzialajg mo-
cniejsze rozezyny fenolu. éupelnle te same zmiany zachodzg w krwi ludzkiej
pod wplywem fenolu, tylko w mniejszym stopniu.

W tym samym roku pojawita sie druga praca w tym kierunku HueLs'a
(10). Ten ostatni stwicrdzit, Ze fenol w Toztworach silniejszych (5%) roz-
puszcza cialka czerwone, t. j. oddzela zupelnie barwnik od podscieliska
(stwma,) Oba skladniki w dalszym ciaggu zmieniajg sig, peczniejg i znéow
su; rozplwczajq, tworzgc jednostajne, brunatne, silnie swiatlo tamigce kule,
nie rozpuszczajgce si¢ w wodzic.  Pod Wplywem jednak dalszego dzialania
fenolu kule te dalej si¢ zmicniajg i ostatecznic z ciatka krwi pozostaje tylko
delikatna, bezbarwna, krucha masa. Slabe roztwory, nie rozkladajgce bar-
wnika krwi, wywolujg takie same zmiany w ciatkach, jak woda, kwasy, ogrze-
wanie i elektrycznos¢. Doswiadczenia RypyGiera (11) (1874 r.) potwierdzily
réwniez wyniki Huers’a. (Rypovgier badal dziatanic fenolu, amoniaku i gli-
ceryny na krew, wypuszczong z naczyn).

N1e7m1erme doniostego znaczenia sg doswiadczenia PrUDDEN'a (12)
(1881 r.). Pierwotnie zaJmowal sie on tylko zmianami w cialkach biatych
i stwierdzil, Ze juz 1% roztwor fenolu okazuje wielki wplyw na nie, zupelnie
przerywajac ruchy amebowe; protoplazma bardzo szybko si¢ rozpuszcza
1 przedstawia si¢ jako silnie swiatto tamigce twory ziarniste albo kuliste, zacho-
wujgce ksztalt rozpuszczonego cialka, jadro zas przyjmuje ksztalt zygzakowaty.
Im silniejsze roztwory byly uiyte do doswiadczen, tem oplsane zmiany wy-
stepowaly gwaltowniej. Nawet !/, fenolu przedstawia roztwor bardzo niebez-
pieczny dla Zycia cialek bialych, z poczatku wywolujgc zwolnienie, a nastgpnie
zupetne ustanie ruchéw amebowych.

Dalej PruppEN przeprowadzil doswiadczenia nad dzialaniem fenolu na
krew krazacg w naczyniach, i uzywal do doswiadezen jezyka i krezki zaby.
Wynik tych badan jest nastepujgcy: 5% roztwor fenolu bardzo predko wy-
woluje zastoj w naczyniach z wyjatkiem najwigkszych; biale i czerwone cialka
krwi rO/padan sig 1 wy twarzajg mase jednolity, /amyl\ajq,cal $wiatlo naczyn,
same zas naczynia malo si¢ zmieniajg. Nawet 1% i 1'/,% roztwory wywoluja
wkrotce w naczyniach wlosowatych zast6j, ktory stad przechodzi na zyty,
a nieco wolniej na tetnice, ktore do$¢ czgsto przedstawiaja si¢ rozszerzonemi,
bez widocznych jednak zmian w krgzeniu.

Te same zmiany spostrzegal o dwa lata wczesniej HueTer (13) na sko-
rze zaby pod wplywem amoniaku, gliceryny i fenolu 3% i nazwal je ,die glo-
bulose Stase“.  Wnet potem HUETER w pracy o zastrzykiwaniach migiszo-
wych fenolu do tkanek, bedgcych w stanie zapalnym, zaleca stosowac tylko
2% fenol i ostrzega bardzo przed stosowaniem 5% i silnicjszych rozczynow, kté-
re wskutek wywolancgo zastoju powoduja zgorzel, nawet 3% rozczyn uwaza
za niebezpieczny.
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Ostatnig znang mi pracag w tym kierunku jest rozprawa FRANKENBUR-
GER’a {14). Autor robil doswiadczenia z dzialaniem okladow fenolowych,
przewaznie 3%, na skore zwierzat, Wyniki pracy FRANKENBURGER’a s3 naste-
pujgce. Przy stosowaniu okladéw w ciggu kilku godzin, skutek byl jeden we
wszystkich doswiadczeniach: zawsze wystgpowala sucha zgorzel skory, siegaja-
ca do warstw glebszych, zaleinie od czasu dzialania fenolu na skore. Obraz
zgorzeli zupelnie odpowiadalobrazowi klinicznemu. Jezeli doswiadczenie trwalo
pol godziny, to golem okiem nie byto wida¢ wielkich zmian, tylko wystepowato
tuszczenie powicrzchownych warstw naskorka. Pod drobnowidzem zas stwier-
dzak: zupelny brak naskorka, w wigkszosci preparatéw brodawkiskoérne zupetnic
obnazone; wlosy torebki wlosowe i gruczoly nie przedstawiajg zadnych zmian,
naczynia za$ w brodawkach przedstawiajg si¢ znacznie zmienionemi, o czem
mowa ponizej Obraz jednak drobnowidzowy skory samej {corium) ogromnie
si¢ rozni od normalnego dopiero wtedy, jezeli fenol dziatal od 1/, do 2/, go-
dzin.  Wtedy peczki tkanki fgeznej sg mocno rozsunigte i przedstawiajg siec
z duzemi lukami. Sg to prawdopodobnie przestwory chlonne, znacznie
rozszerzone; miejscami wida¢ nawet powloke Srédblonkows (endothelium),
w niektorych miejscach przestrzenie te sy wypelnione zupehie jednolitg, lekko
wloknistg, jasno-rézowg masa. Pomigdzy temi tkankami widaé tu i owdzie
naczynia chlonne znacznie rozszerzone. Najciekawsze jednak zmiany przedsta-
wiajg naczynia wlosowate, zyly i tetnice.  We wszystkich skrawkach male
naczynia, przeciete badz podluinie, badZ poprzecznie, majg swiatlo zupelnie
zatkane zoltoczerwonawg lub tez zéltobialawg masg. Napelnicnie to jest tak
charakterystyczne, Ze naczynia wygladajg jak gdyby byly zastrzykniete. Im
dluzej trwalo dziatanie fenolu, tem wigkszego kalibru naczynia przedstawiajg
powy/eJ opisane zmiany. W duiych naczyniach krwionosnych, niczupelnie
jeszcze zatkanych, wida¢ opisang mase tylko przy Scianach. Jezeli doswiad-
czenie trwalo dluzej niz 2'/, godziny, to wszystkie naczynia byly zupelnie zam-
knigte. Przy blizszem badaniu masy, wy pclmajqcej naczynia, okazuje sig, Ze
jest to czerwony zakrzep krwi. Ze te zakrzepy nie sg posmiertne i Ze nie za-
lezg od metody preparowania samych wycietych kawatkoéw skory, dowoduzi
brak ich w naczyniach skéry nie poddawanej dzialaniu fenolu, a nastepnie sci-
sty zwigzek pomigdzy czasem stosowania okladow, a natqzemem samych
zmian w naczyniach.

Zakrzep taki tworzy sie wskutek bezposredniego dziatania fenolu na same
cialka krwij lecz oprécz sprawy czysto mechanicznej, mamy tu do czynienia
ze sprawg chemiczng. Fenol w bardzo stabych nawet rozczynach dziala na
biale ciatka krwi niszczaco, a wedlug teoryi Al. ScumipT’a i WaLDEYER A roz-
pad cialek bialych jest najwainiejszym czynnikiem krzepunigcia krwi. Tylko tgy
sprawg chemiczng mozna wytlomaczy¢ tak predko wystepujacy zastoj i za-
krzep naczyn. Opisana przez Huerer’a ,globulose Stase® tem sig cechuje,
7¢ naczynia mogg znow odzyska¢ swoje $wiatlo i krgienie krwi moze
znéw powrdci¢; zastoj zas, wywolany fenolem, prowadzi do zgorzeli. Roéznicy
jednak w samej istocie rzeczy tu niema. HueTer do doswiadczen swoich
uzywal podrainienia jednorazowego, poczem krazenie moglo by¢ przywréco-
ne; tymczasem oklady karbolowe, dzialajqce przez pewien krotszy lub tez
dluzszy przecigg czasu, wytwarzaja zmiany tak glebokie, ze powrdt do stanu
prawidlowego nawet po przerwaniu dzialania fenolu staje si¢ niemozliwym.

Jednem stowem fenol dziala niszczaco na cialka krwi czerwone i biale, co
wywoluje zastoj i zakrzep w naczyniach, z poczatku wlosowatych, nastepnie
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w zylach i tetnicach, a zatem pewna ilos¢ tkanek zostaje zapelnie pozbawiona
krwii obumiera. Bardzo tatwo zrozumie¢, dlaczego wystgpuje zawsze sucha
zgorzel: tkanki, pozbaw1onc doplywu krwi, obumlera]@, a zniszczenie naskorka
przez fenol przyspiesza wysychanie; do tego przyczynia sig jeszcze wlasnos¢
fenolu pochlaniania wody z tkanek. (,Larny kolor obumarlych czesci zalezy
od rozkladu barwnika krwi w naczyniach krwionosnych. Rozszerzenie prze-
strzeni ch}onnych i zniszczenie naskorka latwo nam objasnia moZnos¢ prze-
dostawania sig fenolu do krwiobiegu przez cala, zupelnie zdrowy skore, 1 szko-
dliwe, a nieraz i trujgce dzalanie jego ogolne przy stosowaniu zcewngtrznem.

Jako streszczenie dziatania okladow fenolowych pozwalam sobie na za-
konczenie przytoczyc wnioski pracy FRANKENBURGER’a:

»]ezeli czese ciala ze skorg badz zupelnie calg, badz z malemi obrazenia-
mi, bedzie pokryta przez czas dluiszy roztworem fenolu nawet 2%, to przy pe-
wnem usposobieniu danego osobnika, dojs¢ moze do zupelnej zgorzeli danej
czesci ciala.

Zgorzel wystepuje zawsze pod postacig suchej (mumificatio), wskutek za-
stoju w naczyniach, moggcego po dlqu;'ym przeciggu czasu doprowadzi¢ do
zupelnego zamkniecia Swiatla naczyn danej okolicy.

Zast0j i zakrzep wywolane sg przewazme bezposredniem dziataniem ni-
szczgcem fenolu na ciatka krwi, zarowno biate jak czerwone.

Zmiany w krazeniu, zalezne od dzalania fenolu na nerwy naczyniorucho-
we, graja role podrzedng.

Im dluzej kwas karbolowy dziala, tem glebsze czesci podlegajg obumar-
ciu. Najlatwiej zgorzel wystepuje na tych czesciach ciala, ktore moga by¢
catkowicie przez czas dluzszy w zetknieciu z fenolem, naprzyklad palce kon-
czyn.

Najlatwiej prowadzi do zgorzeli stosowanie fenolu pod postacia okladéw,
zwlaszcza, jezeli je pokrywamy tkaning, utrudniajgcg ulatnianic si¢ fenolu
Najlatwiej podlegajq zgorzeli fenolowg jednostki slabsze, starcy, kobie-
ty 1 dzieci, rowniez ]eanbtkl wycienczone chorobami poprzedmeml

Uwaorl praktyczne, wyplywajqce z wyZej powiedzanego, sg jasne. Prze-
dewszystklem naleiy ograniczy¢ stosowanie fenolu wogdle, zaniecha¢ okta-
dow karbolowych, zwlaszcza na konczynach; a co najwazniejsza, nalezy za-
broni¢ aptekarzom wydawania roztwordw fenolu bez przepisu lekarza, po-
nicwaz publiczno$¢ oktadow karbolowych stanowczo naduiywa. Do okladow
natomiast mogg by¢ wydawane z aptek $rodki mniej niebezpieczne.’)
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KAZUISTYKA.
Przypadek braku macicy

(Defectus utery).
podal D-r Bohdan Korybut-Daszkiewicz (z Siedlec).

Jakkolwiek przypadek, ktory mam zamiar tu opisa¢, nie nalezy do niezwykle
rzadko zdarzajacych sie, jak sig o tem przckonalem z podrgeznikéw SCHROEDER'a,
Frirscr’a, BYLICKIEGO i innych, niemniej przeto zasluguje na wzmianke w dziale ka-
zuistyki. A zatem bez obszerniejszych omoéwien praystepuje do przedstawienia obja-
wow, spostrzeganych u chorej, szukajgce] u mnie porady w roku biezacym z powodu
zupelnego braku miesigezki, przy istniejacych natomiast dosé silnych bolach miesig-
czkowych (molimina),

Na tem micjscu nadmieni¢ musze, ze juz 7 czy 8 lat temu widzialem te chorg,
skarzgeq si¢ na fe same objawy, a bylo to za jej czasow panienskich, Przy badaniu
podowczas znalazlem zupelnic prawidlows budowe zewnetrznych narzqdéw pleiowych,
w odstepie zas migdzy wargami sromuemi zadnego otworu nie znalazlem, a mioejsce.
odpowiadajgce blonie dziewiczej, robilo wrazenie jakby na bebnie naciggnietej skory,

Badanie podwoéjne, per rectum i powloki brzuszne, naprowadzalo mnie na domyst,
ze mialem do czynienia z zupelnym brakiem macicy; ze jednak wtedy nie miatom je-
szcze zadne) wprawy w badaniu ginekologicznem, ujemne wige wyniki badania—nie-
umiejetnosci swojej praypisywalem., W ciggu lat kilku chorej nie widziatem zupel-
nio, doskonale jednak pamigtalem ja ze wzgledu na jej szcaegolne cierpienie.

W zeszlym miesigcu chora zjawiala sig u mnie kilkakrotnie, skarzac si¢ na to
same mniejwiegcej dolegliwosei.

Chora F. Z., traydziestoletnia, od polroku zamezna, sredniego wzrostu, prawidlo-
wej zupelnie budowy ciala, z niezbyt rozwini¢temi, ale w kazdym razie prawidtowemi
sutkami, skarzy sig na zupelny brak miesigczki i dos¢ dotkliwe, prawidlowo, co 3 —4
tygodnie powtarzajace sie bole w krzyzu, w ololicy pepka, i mocno cuchnace 1 niepray-
jemne, przesladujgce ja tylko w tym czasie, odbijania. Objawy te trwajg zwykle
2—3 dni iprzemijajg, bez zadnych nastepstw; nio wystgpujg natomiast jakoby wowoezas,
Jjosli, uprzedzajic ten okres, chora kaze sobie wo wlasciwym czasie upusci¢ krwi, czego
Jedynie ze wzgledu na koszta, jakie ta operacya za sobs pociaga, systematycznice
¢o micsigce nie robi.

Z wywiadow dowiedzialem sig, ze owe bole micsigezkowe chora po raz piorwszy
poczula w18 rolu zycia i, nie doczekawszy si¢ miesigezki, po jakim§ czasic, idac za na-
mow3a znachovek, zaczela poddawaé si¢ wyzej wspomnianemu systematycznemu
upuszezaniu krwi,

O ile si¢ dowiedzieé moglem, pochodzi ona z rodziny zdrowej.

Chociaz przy spolkowaniu nieraz doswiadceza pewnego rodzaju boly, o ile jednak
z wywiadow sadzié moge, spolkuje chetnie i zwykiego zadowolenin pleiowego w cza-
sie tego aktu doswiadcza.
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Wagoérek Yonowy dobrzc owlosiony, wargi sromne duze, male i lechtaczka roz-
winiete prawidlowo, ujécie zewnetrzne cewki przepuszeza koniec pigtego palea lewej
reki, Nu miejscu otworu, stanowigeego wejscio do pochwy, widzimy faldy blony slu-
zowej, ktore pray ucisku paleem zaglebiuja sig w kicrunku domuiemanej pochwy, na
clebokose 4—5 ctm. Badanic podwojne, przez odbytnice i zewnetrzne powloki brau-
szne, nic daje moznosci wykrycia jakichkolwiek zaczatlkkow macicy lub jej praydatkow,
nawet w postaci zgrubien ograniczonych lub sznurkow. Badanie to nic sprawia bo-
léw chorej.

Naturalnie, ze, jak stusznic twicrdsi prof. FrrrscH, tylko na stole sekeyjnym
1 to nieraz z pewng trudnoscig mosna w podobnych przypadkach napewno istnienie
macicy zaczgtkowej wylyczyé; nie osmielilbym sig wige utrzymywaé stanowezo,
76 1 w danym przypadku nie istnieje macica w postact bardzo trudno dostrzegalncgo
raczatka, W kazdym razie nadmioni¢ musze, zc chorg badalem nicjednokrotnic
i bardzo &cisle, i zawsze do powyzej opisanych wynikow dochodzilem. Cazy jednak
wobec danych, jakic lat temu kilka (7 czy 8) u niej spostrzegalem, nie nalezatoby
praypuszezaé i zupelnego braku wrodzonego pochwy, a istniejgce obecnie zaglgbienie
mi¢dzy wargumi sromnemi przyjaé na karb rozciggniecia. pod wplywem eczestego
spolkowania, blony dziewiczej; innemi slowami, czy nic palezaloby nazwaé owego
welebicnia vagine artificialis? — rozstrzygnaé tej kwestyi nie moge; wydajo mi sig
jednak tukie praypusazczenie bardzo usprawiedliwionem,

Dodu¢ tutaj musze, ze przy badaniu bralem pod uwage i mozliwosé istnienia
obojninctwa meskicgo, ale scisle zbadanie kanalow pachwinowych i warg sromnych
wielkich, w tym celu uskutecznione, dalo calkiem ujemne wyniki,

W YKEADY KLINICZNE

0 antytoksynach i uodparnianiu sztucznem,
podal Aleksander Zurakowski.

(Ciag dalszy. —Zob. Nr. 34).

Bases i CercHEz wykazali, ze surowica psa, uodpornionego przeciw weciekliz-
nie, niszezy jad, zawarty w swiezym rdzeniu, w ciqgu szcécin godzin, Surowica taka
okazuje wlasnosci lecznicze i nodparniajace u pséw. Z proéb leczniczych, dokonanych
przy pomocy surowicy (psicj i ludzkicj) na ludziach (12 0sob pokgsanych bardzo cigz-
ko przez wscicklego wilka), otrzymano wyniki nader pocieszajace, jedna tylko bowiem
osobs zmarla,.

Nalezy tu odda¢ slusznos¢ BaBes'owi, zo on pierwszy (w roku 1889, Ann, de
I'Inst. Pasteur N 7) wykazal, z¢ krwig zwicrzat, uodpornionych wzgledem wécieklizny,
mozna uodporni¢ przeciw nicj inne zwicrzeta.

Nad surowicg przeciw wsciekliznie pracowali rowniez Tizzont 1 ScHwarz. Wy-
niki ich badan, dokonywanyeh na krolikach, sy w krotkosci nastgpujace. Surowica
niszezy jad in vitro, a wprowadzona zwicrzeciu do zyl, nadaje mu odpornosé; istote swo-
ista mozna straci¢ z surowicy razem z globuling, mozna ja tez wyciagnaé gliceryng
i straci¢ alkokolem; posiada ona wlasnosci calkowicio rozne od antytoksyny tezcowej,
nie dziala bowiem na jad tezcowy. Surowica kroliczu jest znacznie silniejsza od psiej.
Osadem, otrzymanym w sposob powyzszy, mozna uleczy¢ kroliki po zakazeniu pod
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opone twardg wscioklizny uliczng. Kroliki, ktorym wprowadzono ten osad do zyl
przed zakazeniem, wytrzymywaly nawet zakazenic jadem stalym (virus fiae).

W pézniejszych badaniach nad wicieklizng otrzymali Tizzon1 1 CENTANNI suro-
wice tak silng, ze leezyli nig kroliki 14-go duia po zakazeniu wscieklizng uliczng t. J.
wtedy, gdy wystapily juz pierwsze objawy choroby (nicdowlad konezyn tylnych.
trudnosé oddychania, utrata na wadze 1t. d.).

EmumericH 1 MaTTEl wykazali, ze sokiem tkankowym krolikow, uodpornionych
przociw rozy swin, moZna uodparniaé inne kroliki,

EnruicH w nader cickawych badaniach wykazal, ze zwicrzeta mozna uodpor-
ni¢ przeciw toksynom (toksalbuminom) pochodzenia voslinnego i ze odpornosé
iwtym razio polega na zmianach we krwi t. j. na pojawieniu si¢ w surowicy
antytoksyn. Do badan wybral E. rycyne iabryne. Rycyna, ktorg mozna wylugo-
wac z nasion rgcesunika pospolitego roztworem wodnym soli kuchennej, jost nadzwy-
czaj jadowita, szezogolnicj dla $winck morskich. Dawka ¢micrtelna, obliczona
w stosunku do wagi zwicrzgeia, wynosi 1:1,500,000; dla myszy taka dawka=1: 750,000
do 1: 200,000, Ponicwaz rycyna, zastrzyknieta pod skore, wywoluje jej zgorvzel, wige
E. uodparnial swinki, karmige je ciastem z rycyng, bo wprowadzong do przewoda po-
karmowego zwierzeta kutwicj znoszy. Po 3-¢k: tygodniach zwicrzeta znosily dawke
400-krotng; aby jo ucayni¢ joszeze mnicj wrazliwomi, zastrzykiwal im K. rycyng
pod skore i dochodzil w ten sposob do tego, zo zwicrzeta znosity 1000-krotng dawke.
Wyzszej odpornoscei nie mogt juz E osiggnaé. Krew uodpornionych myszy wy-
wiera na rycyne dzialaniec podobne do duzinlania krwi zwierzqt, uodpornionych
przeciw tezcowi, na toksyne tezcowa. Niszczy ona jad, a zastrzyknieta do zyl lub
pod skore, uodparnia inne myszy. Odpornosé przenicsiona jost zawsze slabsza od
sztucznic wywolanc] i trwa krocej. Podobnych doswiadezen dokonal K. nad abryna,
toksyng z nasion Jequirity, ktorej dawka §micrtelna wynosi u myszy 1: 100,000, Sun-
rowica myszy uodpornionych wykazala rownies wlasnosci przeciwtoksyczne, swoiste.
Zwicrzeta uodpornione przeciw abrynie nie s} uodpornione przeciw rycynie, dwie te
trucizny sg zatem cialami réznomi i rézne muszg byé odtrutki, pojawiajace si¢
w surowicy t. j. antyrycyna 1 antyabryna,

W rozprawic powyzszej podal 3. sposéb matematyczny obrachowywania stopnia
odpornosci. Praypusémy, iz po pewnoj liczbie prob praysalismy do wnissku, ze zwie-
rze¢ wagi 1000 gr. ginio od jukiejs toksyny bezwarunkowo, jesli mu zastrayknicmy nie-
mnioj niz 0.1 ctm. sz. pod skore. Jadowitoss takiej toksyny wyrazamy wtedy stosun-
kiem 1: 10,000, bo oczywiscic 1 ctw. sz. toksyny zabija 10,000 gr. zwiersgcia, Pray-
pusémy, ze wodpornilismy zwiersg praceiw 1000-krotnej dawee toksyny pow yzsucj; od-
pornosé jego wyraza siz wtedy liczby 1,000.  Praypusémy wreszcio, Z¢ uodpornilismy
zwierze przeciw toj toksynic i otrzymalismy zen surowice przeciwtoksyczng; proby
wykazujg, ze 0.1 ctm. sz. surowicy zabezpiceza inne zwiorze tegoz gatunku wagi
500 grm. przeciw dawco 0.2 tejze toksyny. W takim razic sila nodparniajaca cayli
,wartosé“ surowicy wyraza sig stosunkiem 1:400,000. W tym przypadku oblicza si¢
w sposéb nastepujqey: jesli 1 ctm. szse. toksyny posiada jadowitosé 1: 10000, to 1 ctm.
sz. surowicy, zobojetniajacej joj dzialunic, posiada wartosé, wyrazajiacy sig tym sa-
mym stosunkiem; jesli 0,1 surowicy zobojetnia powyzszg ilosé jadu, to sila jej =
1:100,000; poniewaz uzywamy do proby zwicrzg 20 razy lzejsze, a toksyny 5 razy
mnicj, wige stosunck 1:100,000, nalezy 20 razy powieksayé, a  rasy zmnicjsayd,
czyli bedzie on 1:400,000. Oczywiscic, rachujye w ten sposob, nalezy micé zawszo
toksyne jednej i tej samej sily i trzymac sig jednego i tego samego gatunku zwicrayt,
jak rownicz micé na uwadze przecigg czasu, po ktorym toksyna zabija zwicrzg. a takzo
gposob zakazenia, Sposob Kurrici'a jest terus prayjety prawic wasgdaiv 2 wyjatkio n
Fraucyi,

Mgp, N, 35,
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Whkrotee po ogloszeniu badan nad tezcom, oglosit BeariNg z Bogr’om badania
nad blonicy. Podnoszac stopniowo odpornosé przeciw blonicy u swinek morskich, zdo-
Jali oni otrzymaé wreszeic surowice swoisty, obdarzons wlasnoscig locznicsq i zapobie-
gawezy. 1o samo udalo im si¢ i na krolikach. Wlasnosé leezniczg praypisujg B.1 B.
swoistej zdolnosci niszezenia jadu bloniczego i wyrazaja nadzicje, zo na tej drodze uda
sie moze osiagngd ideal ,odkazania® ustroju zywego.

Badania nastepne, dokonane przez BEHRING a i réznych jego pomocnikow, wyka-
zaly, ze pomiedzy odpornoscig zwicrzgeia a wlasnoscig bakteryob6jczg jogo surowicy
istnicje czesto zwigzek bezposredni.  Zadne zwierze nie posiada krwi tak bakteryo-
bojezoj wagledem waglika, jak szezur bialy (nicwrazliwy z natury); krew zadnej $win-
ki (bardzo wrazliwej) nic zabija wibryonow MieczNikow’s, tylko krew swinki uodpor-
nionej. Od t«go jednak prawidla istnicje bardzo wiele wyjatkow; krew bowiem psa,
lota, zaby (niewrazliwych z natury), zaréwno jak krew dwoch uodpornionych bara-
now,nic okazywala zadnego wplywu na luseczniki waglika, tak samo, jak krew krolika,
uodpornionego przeciw pncumokokom FrigpLArsper’a, nio byla dla nich weale zaboj-
cza. Ciala, dzialajagco na waglik w surowicy szezura, muszg byé odrebne od cial, dzia-
Iajacych na wibryony MirczNikow’'a w surowicy uodpornionej przeciw niemu §winlki,
albowiem surowiva szczura nic zabija wibryonow, a uodporniona przeciw tym osta-
tnim $winka pada od waglika. Przy uodparnianiu zwicrsat praceiw wibryonowi Migcz-
NIEKOW'a, blonicy, tezcowi, muszg si¢ we krwi zjawiaé nowe ciata. Ciala te wytwa-
rza sam ustroj, w sposob dla nas dotad tajemuiczy, pod wplywem .zakazenia t. j. pod
wplywem walki o byt. Celem tej walki jest zobojetnicnie trucizny, nader latwo do-
stajacej sie do krwi, we krwi wige glownie zbicra sig odtrutka - antytoksyna i sama
krew wyrabia prawdopodobnic te nowe ciala prsy kazdem zukazeniu. Obeenosé ich
we krwi stanowi wlasnic odpornosé sztuczny. Zwicrzeta, nodpornione przeciw takim
zakazeniom, ktore sg wlasciwie zatruciami, juk tezee lub blonica, staj sie niewrazli-
we i wzgledem bakteryi i wzgledem ich toksyny (wykrytej w blonicy przez Roux'a
i YERsIN'a, a W tezcu przez KirasaTo). Surowica przcciwtoksyczna bardzo czesto nic
zabija bakteryi, np. przcciwtezcowa, na ktorej VaiLLarDp doskonule hodowal zarodni-
ki tezca i przekonal sie, ¢ hodowla nio traci nic na zdolnosci wyrabiania jadu; suro-
wica przeciwblonicza rowniez nic zabija lasecznikow, tak, jak i przeciwpneumokokowa,
(otrzymana przcz MosNY’ego z krolika), na ktore] pnenmokoki rozwijaly sietak do-
brze, jak na zadnej innej poiywee, i nic tracily weale swej judowitosci. Za to suro-
wica przeciwtoksyczna posiada w wysokim stopnin zdolnosé niszezenia toksyny t. j.
jadu. Wlasnosé ta jest wedlug BEHriNg a Scisle swoista, t. j. surowica przeciwtezco-
wa nic dziala na zaden inny jad, tylko na tezcowy, przeciwblonicza — tylko na bloni-
czy it. d. Ta ostatnia wlasnosé niszezenia jadu scisle jost zwigzana %¢é stopniem uod-
pornienin zwierzgcia. Im zwierze jest silniej uodpornione, tem silnicjsza jost jogo su-
rowica t.]. tem wigecej jadu moze ona zniszezyé. Krwig zwierzat, nicwrazliwych
z natury, nic mozna ani zabezpieczaé, ani leczyé innych zwierszgt, nic posiada ona bo-
wiem wlasnosei antytoksycznych. Choé Krusk i Pansint uodpornili kroliki przeciw
pneumokokom I'RAENKEL’a surowicg psa (z natury nicwrazliwego), a HaNkIN wydzie-
lit ze gledziony szczurzej globuline, ktora uodparniat swinki przcciw waglikowi, i r6-
wnicez zaznaczyl, ze jeszeze lepsza jest pod tym wzgledem surowica, bo posiada ona
nawot lecznicze wlasnosci,—jednalk BEHRING nie uznal powagi tych fuktow; twicrdzi on
stanowezo, zc nietylko krew zwierzat odpornych z natury nie posiada zadnych swoi-
stych wlasnosci, lecs nawot sztucznie nic mozna jej tych wlasnosci nadaé. Przeciwnie, im
zwierze jost wrazliwszo na powne zakazenie, tem krow jego, a raczcj surowica, nabywa
silniejszych wilasnosci antytoksycznych, naturalnic o tyle, o ile uda sig je pomyslnie,
a silnic wodpornié. Pounicwaz do loczenia zwiorzgeia zakazonego weale nie potrzcba
surowicy zwierzgeia tego samogo gatunku, a wystarcza surowica jakiegokolwiek inne-



729

go zwierzecia, byle uodpornionego, wige wnosié nalezy, #c i pray loczeniu ludzi winna
wystarczyé krew zwicrzat. Pray takich zakazeniach, jak blonica i tezec, surowica mo-
glaby odda¢ powazno uslugi jako srodck zapobiegawcazy, zapobicgawesy bowiem
wplyw jej u zwierzat jest nadzwyczaj wydatny, a w celu tym wystarcza wprowadzenie
do ustroju bezporéwnania mniejszej dawki surowicy, niz wtedy, gdy mamy do cay-
nienia z wybuchly juz choroby. Dopoki zwierze uodporniane okazujo odezyn na po-
nowne zastrzykiwania jadu lub bakteryi, dopo6ty nio jest ono uodporniono bezwzgle-
dnie.  Odpornosé bezwsgledna wystepuje wtedy, gdy u zwierzgcia nie spostrzogamy
zadnego odezynu po wprowadzeniu dowolnych dawck jadu lnb hodowli.

Tuakie s3 mnicj wigeej twierdzenin BenriNg'a. Zobaczymy, zc znaczna czesé
ick okazala si¢ mylng badz w teoryi, badz w praktyce. Dodaé nalezy, 20 BrHRING
pracowal i nad zakazeninmi, wywolywanemi przez paciorkowce, i twierdsi, %c suro-
wicg swoisty leczyl u zwierzat tak rozmaite postacic kliniczne jak goryczke pologows,
zdosliwo zapalenio pluc, oplucny, otrzowny, posocznice, ropnice, ropienia stawow, ro-
%¢ przyranng, zapalonia gardzicli i in. Dokladnych jednak badan w tym wazgledzio
BEeHRING nie oglosil.

We Francyi zaczeto pracowac nad surowicy w Instytucie PAsTEur'a. Wiigl sie
do ni¢j VaiLraro pod kierunkiem Roux'a. Uodparnial on kroliki przeciw tezcowi,
zastrzykujge im dwukrotnie do zyl z przerwg traydniows po 10 otm. sz. przesgczonej
hodowli, oslabionej przecz godzinno ogrzewanic do 60° (wyzej, np. do 65° nic mozna
hodowli ogrzewag, traci ona bowiem zupelnio jadowitosé, a zatem i wlasnosci uodpar-
niajgce). Po 5-ciu dniach zastrzykuje sie 10 ctm. sz. hodowli, ogrzewanej przez go-
dzing do 559 wreszcie po 5-ciu dniach 5 ctm. sz. hodowli, ogrzewangj do 50°, Wtedy
zwierze jest juz czesciowo uodpornione i, aby jo uodpornié¢ jeszeze silniej, zastray-
kuje mu si¢ co 8 —10 dni toksyne zwyczajng po 5, 10130 ctm. sz. W ten sposob
dochodzi sig bardzo szybko do uodpornienia bozwzglednego. VAILLARD probowal
rowniez ostabia¢ toksyne jodem i twierdzi, 26 dwa to sposoby sy stanowczo pewnigj-
szo i dajg lepsze wyniki, niz sposéb Brieeer's, Krrasaro i WasserMaANN'a, polega-
jacy na oslabieniu tezca przez hodowanie go na bulionie z grasicy, lub sposéb Bei-
rRING'a 1 KiTASATO, polegajacy na stosowaniu podskornem toksyny, oslabionej przoz
trzychlorek jodu. VaAILLARD stwicrdzil, ze surowica jego zwierzat posiada wlasnosci
zapobiegawcze 1 locznicze i moznosé niszezenia jadu in vitro. Swierdzit on dalej, ze
cho¢ zwicrzeta niewrazliwe z natury, np. kura, posiadaja surowice, nic okaznjycg zad -
nego wplywu na toksyne, to jednak bardzo latwo ueczynié j3y pracciwtoksyczng; dosé
jest zastrzykiwaé toksyne w wielkich dawkach do otrzewny. Pomimo zaprzeczen
zmuszeni byli jednak BEuriNg i KirasaTo uznaé w koncu fakt dokonany. Surowicy
swej uzyl VAILLARD z pomysloym wynikiom do uloczenia dwojgu ludsi, talk, jak to
nezynil BAGINSKY z surowicg Bruring’s w praypadku tezea u noworodka.

BoucaarDp uodpornil kroliki przeciw lasecznikowi ropy blekitnej i otrzymal
z nich surowiceg swoistg.

RoeeEr wykazal, ze puciorkowicc rozy traci jadowitosé na surowicy zwiorzat,
ktoro jg przebyly,

KrLempERER uodpornil kroliki przeciw pneumokokom FrIepLAENDER'a, otrsy-
mal z nich surowice swoisty, 1 zastosowal jg pray leczeniu myszy; oprocs tego wylkuzal,
z6 mozna otrzymacé surowice swoistg przeciw rozy swin, posocznicy myszy i cholerse;
szezepige zas ludziom judowity hodowle cholery pod skore, pruekonal sig, zo obok nio-
wielkiego odczynu miejscowego, szczepienia takie wywolujg zjawienie si¢ antytok-
syny swoistoj w surowicy.

Figporow wykazal, ze surowicy zwierzat, uodpornionych przeciw cholerze, mo-
sna bardzo szybko uodparniaé¢ inne zwicrszeta; leczuiczych jodnak wlasnosci surowic:
taka nie posiada.



730

Surowice przeciwcholeryczng otrzymali PrEiFFER 1| W ASSERMANN, takze SOBERN-
HEIM; surowice przeciwtyfusowa — SANARELLI, ktory wykazal, zo i pracciw wibryo-
nowi MIECZNIKOWA mozna ofrzymad surowicg swoista,.

Lazarus wykazal, ze surowica ludzka po przebytej cholerze nabywa swoistych
wlasnosci przeciwtoksycznych.

Ricuer i HErIcOURT twierdzg, iz otrzymali z pséw surowice przeciwprzymio-
tows, a takze przcciwgruzliczg; co§ podobnego oglosil niedawno ViCQUERAT; otrzy-
mal on réwnicz surowice swoista przeciw gronkowcom ropotworczym. W tymze
przedmiocie oglosil badania MircoLr.

RocEer otrzymal surowice przeciwpaciorkowcowy istosowal ja z powodzeniem
w przypadkach zakazen pologowych; MARMOREK zas takqz surowice, otrzymang z ko-
ni i oslow, stosowal w kilkudziesigeiv przypadkach rozy u lndzi z wynikiem pomysl-
nym.

HEeLL uleczyl przypadek zapalenia pluc epidemicznego u konia surowics, wziets,
od zwierzqt, ktore swiezo przebyly to zakazenie,

SterN wykazal, ze krew chorych, ktorzy przebyli tyfus, choé nie posiada wlasno-
sci bakteryobojezej (BRUuSCHETTINI twierdzi inaczej) wzgledom lasecznikow tyfusu, ale
posiada wlasnosé nodparniania zwiorzat; BITTER za$ wykazal obecnosé¢ antytoksyny
przociwtyfusowej w surowicy zwierzat uodporniouych.

I.eeraiN przekonal sie, ze surowica chorych na tyfus wysypkowy nabywa swo-
istych wlasnosci; otrzymana w okresie zdrowienia, moze by¢ uzyta do leczenia chorych
z wynikiem pomyslnym.

MurrAY 1 STEFENSON otrzymali z krolikow surowice przeciw rozy swin; tego sa-
mego dokonal Lorenz. Poniewaz surowica taka uodparnia zwiorzeta jednoczesnio
praceiw posocznicy myszy i t. zw. goraczce pokrzywkowej (Nesselfieber, Backsteinblat-
tern), sqdzi wiee L., 7o sg to zakazenia jednakie. Surowica, otrzymana przez nich,
posiadala wlasnosci zapobiegaweze. Zauwazyli oni wreszeie, 2e antytoksyna dosé
szybko znika z ustroju.

Brigerr i EHRLICH wykazali, zo antytoksyna tezcowa przechodzi w znacznej
ilosci do mleka zwiorzgeia undpornionego i ze mleko takic nadaje sig w supcelnosci do
leczenia tezca u myszy, naturalnie w postaci zastrzykiwan podskérnych lub do otrze-
wny. Badaniu te stwierdzil miedzy innymi Kerscuner, ktory pod kierunkiem Ga-
MALET uedpornil koze przeviw cholerze azyatyckicj i leczyl jej mlekiem inne zwie-
rzeta,  Podobne proby wykonywal z niewielkiem powodzeniem KLeMPERER na lu-
dziach,

EnruicH, a takze Trzzonr i Carrant wykazali, ze odpornoss, wywolang sstucz-
nie, moze dziedziczyé potomstwo, choé stopicir odpornosci takicj jost nieznaczny w po-
réwnaniu z odpornoscin rodzicow.

CENTANNI 1 BRUSCHETTINI otrzymali wreszcie antytoksyne przeciwgorgczkows.
Twicrdzg oni, ze bakterye rozmaitych gatunkow, chorobotworczo i nioszkodliwe wy-
rabiajy w sobic osolliwe zwiqzki, by¢ moze u wszystkieh idontyczne, a w kazdym ra-
zie nadzwyczaj do siebio podobne, majace wlasnos¢ wywolywania gorgezki. Zadawa-
ne zwierzetom, sprowadzajg one stopniowe wyniszezenic ustroju i $mieré. Przociw
tym zwigzkom zdolali oni uodporni¢ zwiocrzgta i otrsymac surowicg swoista. Jesli
si¢g tc badania okazg prawdziwe, to bedzio to najlepszy dowod, ze goriyezika nie jest
weale odezynem wustroju na zakazenio, ani rodzajem obrony przeciw niemu, lecz
owszom stanowi objaw, przeciw ktoremu zawsze walezy¢ nalezy.

Dla dokiadnosci wreszcie przytoczy¢ nalezy, ze EMmErICH otrzymal surowioe
przcciwpaciorkowcowa, ktorg stosuje przy leezeniu nowotworow ztosliwych.

Jak widzimy, zdolano otrsyma¢ surowice przeciw bardzo wiclu zakazeniom. Nie-
ktorzy czynig, coprawda, scisly roznice migdzy surowicy przeciwblonicsg, przeciwtes-
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cows, a takze przeciw abrynie, rycynie i jadowi zmii z jednej strony (Roux), a wszel-
kiemi innemi surowicami swoistemi z drugiej, na toj zasadzie, ze tylko pierwsze za-
bezpieczajg ustroj i od zakazenia c¢zyli wprowadzonia zywych bakteryi, i od zatrucia
czyli wprowadzenia odpowiednich toksyn, gdy kazda inna surowica ma zabezpieczad
tylko od zakazenia. Taki podzial wydaje sie nam sztucznym, nawet jesli chodzi
o doswiadczenia probowkowe, a tembardzicj wobece chorego ustroju, Jesli mamy
przed sobg zakazenie, wywolane przez bakterye, wydziclajgee toksyny, a zdaje sie, ze
tal bywa zawsze, to niepodobna obronié twierdzenia, ze zakazoniu tomu nie towarzy-
szy zatrucie. Takie zakazenia, jak cholera azyatycka lub zakazenia krwotoczno-
posocznicze u zwierzqt, sa par excellence zatruciami. Jesli wige nie posiadamy surowic
swoistych przeciw tym zatruciom, to tylko dowdd, z¢ dotad nie natrafiono na wlasciwy

sposéb ich otrzymania,
(D. n.).

STRESZCZENIA i WYCIAGL

105. Scuurrze. Leczenie rzezaczki zapomoca wody. Autor opiera swoja
metode leczenia na dwoch gtdwnych czynnikach: 1) na obnizaniu cieptoty cho-
rego narzadu i 2) na dokladnem wyplukiwaniu wydzieliny zapomocg duZej ilosci
wody pod odpowiedniem cisnieniems. W tym celu zbudowal przyrzad, ktory na-
zwal hydroforem. Sklada sie on ze zbiornika, zawierajacego 2 litry wody, prze-
suwanego na odpowiednio urzadzonej podstawie do dowolnej wysokosci. Gumo-
wa rura taczy zbiornik z najwazniejsza czesciag przyrzadu — metalowa rurka tak
dtuga, azeby cala, wprowadzona do cewki, dosiggta swym koncem nie dalej, jak
do czesci opuszkowej. Koniec rurki, ktory wprowadzamy do cewki, nie ma otwo-
ru; dopiero o 1 ctm. powyzej Sciane przebija wieniec otworkow, z ktorych kazdy
jest umieszczony w glebi rowka, zaczynajacego siz w tem wlasnie miejscu i bie-
gnacego wzdluz rurki aZ do drugiego, otwartego jej kornca.

Podczas dziatania przyrzadu, woda, spadajaca z dowolnej wysokos:i, odbija
sig od Slepego zakonczenia rurki i wytryskuje w kierunku ku zewnetrznemu otwo-
rowi cewki, wyplukujac jej blone sluzowa.

20 doswiadczen, podczas ktorych S. przepuszczal przez swoj przyrzad, po
wprowadzeniu go do cewki moczowej, za kazdym razem po 2 litry wody, ktorej
cieplote obnizal stopniowo (zaczynajac od 18,50 — 80 C., a koiniczac na g0 — 2° C.)
pod cisnieniem od 3/,—!'[, metra w przeciagu 15—45 minut, nauczyly go, Ze cieplo-
ta w zectum obniza sie po skoiczeniu irrygacyi, w wiekszosci przypadkow
00,2 —1,9°C.

Leczenie, przeprowadzone podlug tej metody w 30 przypadkach, dato auto-
rowi wyniki do tego stopnia zadawalajace, Ze nietylko przy jego stosowaniu nie
spostrzegal Zzadnych powiklan, lecz nawet uwaza tworzenie sie zweien za wyla-
czone, wytworzone za$ juz zwezenia, nawet bliznowate, obiccuje doprowadzié¢ do
wessania. Radzi melode te stosow a¢ tak w przypadkach ostrej rzezaczki, poczy-
najac od chwili zmniejszania sie objawow zapalenia, jak rowniez w przypadkach
przewleklych, nawet i w tych, w ktorych sprawa chorobowa umiejscowiona jest
w tylnej cz¢sci cewki. Autor liczy tu na dzialanie obnizonej cieploty, jak to wy-
Zej wspomniane doswiadczenia wykazaly.

Dzialanie swej metody tlomaczy autor w sposob nastepujacy. Woda, znajdu-
jaca sie pod pewnem cisnieniem, wygladza wszystkie najdrobniejsze faldy juz i tak
rozciagnigtej na przyrzadzie blony sluzowej, otwiera wszystkie dotki i jamki, otwo-
ry gruczolow, wymywa stamtad wydzieling wraz z zarazkami i unosi je z sobg —
odkaZa wigc poniekad cewke moczowa. Nizka za$ cieplota wody doprowadza
odruchowo do skurczu wiokna migsne cewki i jej naczyn, przez co przekrwienie
zmniejsza si¢, naciek ulega wessaniu, blona sluzowa staje sie gorszem podiozem
dla gonokokkow, cisnienie naczyniowe ogdlne wzrasta i przez zwiekszone wsku-
tek tego wydzielanie moczu, ustroj pozbywa sig szybcie) toksyn, wywolujacych
objawy ogolne,
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(Przypisek referenta: Dalsze doswiadczenia wykaza, o ile metoda za-
stuguje na rozpowszechnienie, My pozwolimy sobie dodaé, Ze, pomijajac ryzy-
kowne przyrzeczenie wyleczenia ta metoda zwezen bliznowatych, zarzucilibysmy
autorowi niekonsekwencye. JeZeli uwaiza, Ze do leczenia rzeZaczki potrzebne jest
i wyptukiwanie cewki i jej oziebianie, dlaczego przy zajeciu tylnej czesci cewki
przyrzad swéj wprowadza tylko do czesci opuszkowej, pozbawiajac chore miejsce
przeplukiwan, a wiec wzglednej dezynfekcyi? JeZeli zas autor uwaza, Ze przemy-
wanie nie jest konieczne, w takim razie w jakim celu budowal swéj przyrzad? Do
oziebienia wystarczylby juZ znany i uzywany psychrofor WINTERNITZ a.

Przytem Zalowaé wypada, Ze autor, z powodu braku czasu, ,wyleczonych®
swa metoda przypadkow nie kontrolowal bakteryologicznie).

(Dewtsche Medicinal Zeitung. 1895. N. 32). A, Kozerski.

106. I Thomas Barrow. Gnilec niemowlat i jego stosunek do krzywicy.

II. Fucrsr. Gnilec niemowlat czy krzywica krwotoczna?

W uzupelnieniu zamieszczonego w N¢ 23 r. b. ,Medycyny“ opisu choroby
BarLOW’a, podajemy poglady na tg sprawe dwoch wybitnych przedstawicieli szkoly
niemieckiej i angielskiej. Po jedenastoletniem milczeniu oglosil BarLow, na kto-
rego cze§¢ wspomniana choroba zostala nazwana, prace, w ktérej wbrew klinicy-
stom niemieckim przytacza nowe dowody bronionej przez siebie teoryi pokrewien-
stwa choroby BARLOW'a z gnilcem. Nie mowiac juz o wlasciwych gnilcowi, a cze-
sto zdarzajacych sie w krzywicy krwotocznej wynaczynieniach i krwotokach
w skorze, blonach §luzowych i miesniach,zwraca on szczegdlng uwage na wspdlne
obu chorobom zapalenie dziasel.

Ten ostatni objaw nie wystepuje wprawdzie u niemowlat, nie posiadajacych
jeszcze zebow, ale wiadomo, Ze podczas epidemii prawdziwego gnilca, u cho-
rych, pozbawionych zebow, zapalenie dziasel nie zjawia sie i ointja w lekkich przy-
padkach przestrzenie pomiedy zebami. Zapalenie dziasel znajduje sig w scistym
zwiazku z istnieniem zebow.

Wiasciwe krzywicy krwotocznej nadlamania i ztamania Zeber i kosci, zwla-
szcza na trzonach, znane s3a juz od czas6w POUPART'a, jako ciezkie powiklania gnil-
ca u malych dzieci. Krwotoki pod okostne opisuje drobiazgowo LIND w swo-
jej klasycznej pracy o gnilcu (r. 1752). Zdarzaja sie one najczesciej, jak to i w cho-
robie BARLOW’a ma miejsce, na trzonach kosci podtuznych, zwlaszcza konczyny
dolnej. Fakt ten sprawdzony zostal w czasie epidemii gnilca podczas obleZenia
Paryza. Zdarzaja sie¢ wreszcie u dzieci od 2—1to lat przypadki (5 podobnych
spostrzegal BARLOW) przejsciowe od choroby BarLow’a do prawdziwego gnilca,
w ktorych obok lekkiego zajecia kosci istnieje zapalenie dziasel, plamy krwawe
i krwotoki.

Co sie tyczy etyologii i leczenia obu cierpien, sa one zadziwiajaco jednako-
we., Wszak wszyscy uwazamy za przyczyne gnilca zle poZywienie, a mianowicie
brak swiezych pokarmow roslinnych i ich réwnowainikow, jakoto surowego mig-
sa, nieprzegotowanego mleka i t.d. W ten sposéb ma powstawaé zwiekszenie kwa-
$nosci krwi wskutek braku soli potasowych. [ gnilec niemowlat wywolywany bywa
przez niedostateczne i nieodpowiednie pokarmy. Mleko, nadmiernie rozrzedzone,
bardzo dlugo gotowane lub przy zbyt wysokiej cieplocie wyjatawiane, wszelkie
sztuczne przetwory odzywcze, maczki etc. moga wywolaé g ilec niemowlat. Nie
zdarza sie on nigdy u dzieci Zywionych mlekiem kobiecem.

Sadziéby moina bylo, Ze z powyiZszem znajduje si¢ w sprzecznosci podniesiony
przez Fugrrst’a fakt, Ze choroba BarrLow’a cze$ciej spotyka sie $réd sfer zamo-
Znych, anizeli §rod biednych. Przyczyne tego widzi BARLOW w tem, Ze w Ameryce,
Anglii i Francyi sztucznie 2Zywia swe dzieci przewaznie kobiety zamozZne, gdy biedne
karmia je same, i Ze dzieciich w znacznie mlodszym wieku dostajg pokarmy prze-
ciwgnilcowe, jak kartofle, kapuste i t. p. Wreszcie i niewatpliwy poiytek leczenia
przeciwgnilcowego przemawia za pogladem BARLOW'a. SwieZe, nieprzegotowane
mleko, tarte kartofle, sok miesny, jarzynyi owoce (sok pomaraiiczy, winogron)
w kilka dni usuwaja grozne objawy; natomiast leki wzmacniajace (Zelazo, ar-
szenik) okazujg sig bezskuteczne,

Pomimo tak pojetej istoty choroby, przyznaje BArRLOW blizki i staly z nig zwia-
zek krzywicy. To stale wspolistnienie krzywicy powoduje, Ze gnilec u niemowlat
wyglada inaczej, aniZeli u doroslych. Zmiany krzywicowe, cho¢by nader niezna-
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czne, z towarzyszacem im przekrwieniem kosci, tworza tlo, kidre nieco zmienia
obraz gnilca. W kazdym razie zwiazek choroby BARLOW'a z krzywica jest rzecza
podrzedna, zwiazek z gnilcem—istotna.

FUERST, przyznajac pewne powinowactwo choroby BArLOW’a z gnilcem, nie
zgadza si¢ jednakZe na utozsamianie tych spraw. Gnilec wystepuje prawic za-
wsze epidemicznie, krzywica krwotoczna sporadycznie. Objawy kliniczne w obu
chorobach stale wykazuja wyrazng réznice; co si¢ zas dotyrzy wspolnej jakoby etyo-
logii i terapii, to przedewszystkiem zaznaczy¢ naleiy, Ze badania KrLEBS'a, QUIN-
CKE'go, CHEYNE'a i in. naprowadzaja na mysl, Zze gnilec jest choroba, przez swo-
iste  pasorzyty wvwolywana. DPomysine leczenie przeciwgnilcowe nie moie
rowniez stuzy¢ wedtug FurRrsT’a za powazny argument, poniewaZz jest ono rowniez
skuteczne we wszystkich skazach krwotocznych, do ktérych nalezy i rzekomy gui-
lec niemowlat.

Co do roli, jaka krzywica odgrywa w obrazie klinicznym choroby BarrLow’a,
to FUERsT, po rozpatrzeniu dowododw pro i contra, zgadza sie z wyiej wypowiedzia-
nym pogladem Barrow’a. Jeieli nazywamy chorobe BarLow’a krzywica ostra, to
pojmowac nalezy te nazwe w tem znaczeniu, Ze do krzywicy przylaczyla sie nic-
znanego pochodzenia skaza krwotoczna, co powoduje powstanie objawéw wla-
sciwych rzekomemu gnilcowi, pomimo to, Ze sama krzywica jest zawsze prze-
wlekta.

Widzimy przeto, ze zasadniczej roZnicy w pojmowaniu istoty choroby przez
szkole niemiecka i angielska niema, bo, gdy BArRLOW uwaia krzywice ostry za
zwykly gnilec niemowlat, powiazany z krzywica, FUgrsT widzi tylko skaze krwo-
toczna, ktorej powinowactwo z gnilcem nie jest dowiedzione, a ktora wikla krzy-
wice.

(4. Centralblatt f. inn. Med. N2 21, 28; 11, Berliner klin, Woch. N2 18, 1895).

A. Simon.

107. Zuntz i STRASSMANN. Powstawanie oddechu u noworodkow i srodki cucenia
pozornie martwych. Zgadzajac sie w zasadzie z teoryg Scawarrz’a co do przyczy-
ny powstawania pierwszego wdechu u noworodkow, OLsHAaUseN (Berlin. klin,
Woch, N2 48—1894) zwraca uwage jeszcze na dwa momenty pomocnicze, a mia-
nowicie: 1) na przekrwienie bierne w czaszce w czasie porodu i 2) na pewien
ucisk na klatke piersiowa, wywierany przy narzady rodne zewnetrzne (vufva), a wigc
na pewna sile fizyologiczna, odpowiadajaca zabiegowi oddychania sztucznego, sto-
sowanemu wedlug metody Marsmavn-—Hatr'a. Przeciwko temu wystapili w Tow,
Lekars. Berlinskiem prof. Zuntz i D-r STRASSMANN. By¢ moile, iz przekrwienie
bierne, jakiemu podlega glowka ptodu w czasie porodu, odgrywa w pewnym sto-
pniu role pomocnicza przy zjawianiu si¢ pierwszego wdechu,—nie zmienia to jed-
nakze w niczew teoryi SCHWART z'a (nadmiar CO, we krwi i dzialanie na rdzen prze-
diuiony). Wplywowi drugiego momentu stanowczo autorowie wspomniani za-
przeczaja. Przeciagali oni przez saztuczny srom kauczukowy martwe noworod-
ki, przekonawszy si¢ uprzednio u nich o zupelnej atelektazie pluc, i na sekeyi nie
znajdowali ani sladu wessania powietrza do pluc. W celu dokladniejszego bada-
nia fgczono tchawice z manometrem i wtedy przeciagano noworodki przez 6w srom;
nigdy jednak nie zauwaZono zmian w manometrze, $wiadczacych o najmnicjszym
chotby doplywie powietrza, Tak wiec twierdzente OLsSHAUSEN’a, jakoby narza-
dy sromune w czasie porodu, przez ucisk na klatke piersiowa plodu, sprzyjaly pier-
wszemu wdechowi, upada. Z tego tei powodu i niewszystkie metody cucenia po-
zornie martwych noworodkéw (przy t. zw, asfiksyi bialej) wytrzymuja krytyke.
Prosty ucisk na klatke piersiowa, sposob SCHROEDER'a i metoda MarsHaALL—HALL'a
pozostaja bez najmniejszego wplywu na oddech; jedynie tylko metoda SILVESTER'a
i sposob Scruvrze'go doswiadczalnie okazaly sie skutecznymi.

(Berliner klin. Wochensch. 17 1895 7).
w. R.
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Z VI-go zjazdu niemieckiego Towarzystwa ginekologicznego

(odbytogo w Wiedniu dnia 5—7-go czerwea r. b.).

(Dokoneczenie. —Zob, Nr. 34),

B, Zapalenie blony §luzowej macicy przewlekte.
Uwazajgc podzial patologiczno-anatomiczny réznych postaci zapalenia blony §luzowej ma-
cicy za nieodpowiedni pod wzgledem leczniczym, F. dzieli je wedlug objawéw zasadniczych na:

I. Zapalenie blony §luzowej trzonu macicy.

1) Postacie krwotoczne. Do tych zaliczyé nalezy zapalenie blony doczesnej po
porodzie lub po poronieniu (endometritis decidualis), gruczotowe (glandularis) i migdzygruczo-
lowe (interstitialis), albo te dwa ostatnie razem.

2) Zapalenie blony §luzowej bloniaste (endometritis ex/foliativa).

3) Zapalenie przewlekle blony doczesnej podczas cigzy.

4) Niezyt przewlekly blony §luzowej i surowiczo-ropny.

Po s$cistem rozpoznaniu przewleklego zapalenia blony sluzowej trzonu, nalezy przedewszy-
stkiem rozwazyé: czy nalezy naty chmiast praystapié do leczenia miejscowego albo tez nie?

Na pytanie to odpowiadamy przeczaco wobec przypadkéw zapalenia blony $luzowej, zale-
snego od stanu ogdlnego ustroju u dziewic i kobiet, ktére nigdy nie rodzily, a wige przy niedo-
krwistosci, blednicy, gruZlicy.

W takich razach nalezy naprz6d przeprowadzié¢ leczenie ogélne zapomoceg $rodkéw wzma-
cniajgceych, zelaza i t. p., starac¢ sig o zmniejszenie krwi utraty podczas miesigezkowania, zapo-
mocg ergotyny, hydrastis canadensis lub wyciggu bawelny (ext. gossypit), a nastgpnie do piero
przystapié do leczenia miejscowego.

W kazdym przypadku zapalenia blony §luzowej, powstalego wskutek niewgtpliwego zaka-
zenia miejscowego, lub tez cechujgcego si¢ zmianami anatomicznemi, nalezy stwierdzi¢ przed
przystgpieniem do leczenia, czy nie istnieje przeciwwskazanie do leczenia miejsco-
wego.

Jako takie przeciwwskazanie uwazaé nalezy ostre lub ostrawe zapalenia macicy, jej
przydatkéw, tkanki okolomacicznej i otrzewny mi edniczej.

W razie zmian zapalnych przewleklych w przydatkach (zapalenie jajowodowo-jajnikowe),
szczegblniej na podlozu rzezgczkowem i pologow em, kwestya leczenia miejscowego zalezna jest
od kilkakrotnego dokladnego zbadania chorej. Bardzo odpowiednie jest badanie chorej w u-
§pieniu; nieraz wiedy dopiero mozna u bojazliwych lub naprezajgcych nieustanuie powloki brzu-
szne chorych, wynaleZé obrzgki w praydatkach macicy. Poniewaz zapalenie przydatkéw jest
rzeczg glowng, przeto przedewszystkiem nalely je leczyé i to bidzie stanowilo leczenie przygoto-
waweze samego niezytu blony §luzowej macicy. Przy istnieniu niezytu pochwy lub szyi maci-
cznej, nalezy naprzod przeprowadzi¢ zwykle leczenie niezytu tych czeéei narzgdu rodnego. Pray
zaburzeniach w krwiobiegu i t. p., odpowiednie bedg krwi upusty z czgéci pochwowej, migsienie
macicy, gorgce natryski pochwowe i t. p.

Wszelkie leczenie wewngtrzmaciczne wymaga zachowania najécislejszej anty-
septykn aseptyki, wyjalowienia narzedzi, odkazenia sromu i pochwy wraz z szyjg macicy., W ra-
zie zaniedbania tych przepiséw ostroznodci, moze powstaé, wskutek zwyczajnego leczenia miejsco-
wego, zapalenie otrzewny z zej$ciem ém1e1te]nem

Nadto, nalezy rozwazy¢, czy przew6d szyi macicy jest dostatecznie obszer-
ny do stosowania leczenia wewngtrzmacicznego. W tym celu wprowadzanie zglgbnlkéw odka-
zonych, rozmaitej grubosci jest zupelnie na miejscu; niekiedy nawet juz samo wprowadzenie zgle-
bnika bywa dostateczne, aby odplyw wydzielinie ulatwié i niezyt macicy wyleczyé.

Od obszernosci przewodu szyi macicznej w danym przypadku, wzglednie od rodzaju majg,-
cego byé podjetego rgkoczynu, zalezy wybér sposobu rozszerzenia przewodu szyjowego.

Referent uzywa: 1) precikéw metalowych, z twardej gumy, szklanych, drewnianych i t. p.,
gruboécei od 1—15 mm, i wigcej. Uizycie tych stozkowato zakoficzonych narzedzi jest wskaza-
ne wtedy, kiedy chodzi o rozszerzenie przewodu do 8—10 mm., celem wprowadzenia zglgbnika
z lekiem Zracym, skrobaczki i t. p.

Rozszerzenie przewodu szyjowego twardemi rozszerzadlami az do mozliwo$ci wprowadzenia
palca (15 mm.) jest trudne i nierzadko bywa gwaltowne; szyja wtedy latwo pgka ku dolowi lub
wglab, powstajg szczeliny w tkance okotomacicznej, jako wrota dla zakazenia.

2) Rozszerzanie szyi zapomocg mu$linu sposobem VuLiier'a, do tego stopnia, aby palec
mozna bylo przeprowadzié, nastepuje szybko tylko po poronieniu i w pologu; przy zwyklych
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przewleklych niezytach blony §luzowej nulezy ten zabieg zarzucié, jako zbyt niebezpieczny, z po-
wodu dlugiego czasu, jakiego wymaga. Przeciwnie, w celu przygotowania do zwyczajnego lecze-
pia wewngtrzmacicznego zabieg ten daje dobre wyniki.

Po zalozeniu wziernika rynienkowatego, odkazeniu pochwy i szyii t. p., chwyta sig kle-
szczykami przodowg warge czgSci pochwowej i wsuwa paski muélinowe 3—4 ctm, szerokie, za-
pomocy precika macicznego, a mianowicie: najprzéd do dna, nastepnie do obydwéch rogéw ma-
cicznych, nakoniec cala jama macicy iszyja szczelnie sig wypelnia. Mudlin, jako cialo obce,
wznieca skurcze, pod wplywem ktérych szyja ulega nacieczeniu surowiczemu i rozpulchnieniu;
rozszerzenie szyi postepuje powolniej, anizeli po zalozeniu blaszeica ({aminaria). Po wytam-
ponowaniu macicy, chora pozostaje w Y6zku, mierzyé nalezy cieplote jej ciala, tampon zmienia
sig po 24 —48 godzinach, Tamponada gazg przedltuza si¢ stosownie do zamierzouego celu (wpro-
wadzenie zglebnika, przyzeganie zapomocg odpowiednich narzgdzi, tyzeczkowanie, usunigeie kol-
ki). OtsHaUSEN w najnowszych czasach oglosil przypadki zakazenia ze §miertelnem zejéciem po
tamponadzic muélinem.

3) Srodki peczniejgce stanowia najdzielniejszy sposéb szybkiego rozszerzania
szyi. Gabka prasowana jest przestarzala, tupelo nielatwo daje si¢ wprowadzié, blaszeniec prze-
to i obecnie, zwlaszcza przy zastosowaniu odkazenia, si¢ zaleca,

Wskazania do uzycia $rodkéw peczniejacych sg nastgpujgce: konieczna potrzeba zbadania
palcem jamy macicy; blaszeniec dziala nietylko lagodniej niz twarde rozszerzadla, lecz zarazem
wywoluje bardzo pozadane nacieczenie surowicze szyi i jej rozpulchnienie, wraz z wzniecaniem
skurczéw macicy. Blaszeniec winien byé odgotowany w 5% rozezynie kwasu karbolowego w cig-
gu 3-ch minut lub 10% rozezynie wyskokowym kwasu salicylowego, i tak przygotowany przecho-
wywaé nalezy w 10% rozczynie eterowym jodoformu Iub 19 rozezynie wyskokowym sublimatu;
w ostatnim razie winien byé blaszeniec przed samem uzyciem wrzucony na 2 minuty do wrzgcej
wody. Inni zalecajg suche wyjalowienie go w cieptocie 130°. U kobiet, ktore nigdy nie rodzity,
zachodzi potrzeba dwukrotnego raz po raz wprowadzania blaszefica na 12 godzin. U kobiet, kt6-
re juz raz rodzily, zwykle wystarcza jedna laseczka blaszenca, jescli przed jej wprowadzeniem
rozciggniemy szyje zapomocg rozszerzadel szklanych dopéty, péki nie napotkamy wigkszego
oporu,

Jezeli wyjeta laseczka biaszerica wskazuje zwezenie, odpowiadajgce géruej czedei szyi tak,
ze nawet przy uspieniu chorej wprowadzenic palca przedstawia tradno$ei; wtedy F. nacina wie-
lokrotnie promienisto zwezone miejsce szyi, krétkim zakrzywionym nozykiem, do rozcinania brze-
gbéw ujécia macicznego przeznaczonym; krwawienie praytem bywa znacznie mniejsze, niz po roz-
legtem nadpochwowem cbustronnem rozcigein szyi, ktére zalecano poprzednio, a skutek o wiele
pomy$lniejszy.

Rozszerzanie szyi w celu zbadania jamy macicy palcem winno si¢ ograniczaé do tych
przypadkéw, gdzie:

1) istnieje podejrzenie obecnodci nowotworu zlo§liwego, gdy badanie
drobnowidzowe nastrgcza watpliwodei.

2) Gdy chodzi o rozpoznanie umiejscowienia i wielko$eci polipé6w podslu-
zowych, migéniakéw i t. p.

3) Gdy pomimo powtarzanego skrobania nastgpujg powroty cierpienia,

Leczenie wewngtrzmaciczne polegalo oddawna na wprowadzaniu §rodkéw le-
czniczych, dzialajacych Zraco, $ciggajgeo lub poprostu odkazajaco, na blong $luzows., Srodki
te uzywajg si¢ w postaci plynow, cial statyeh, proszkéw i madei,

@) Plynne $rodki lecsznicze. Najdogodniejszem narzedziem do ich wprowadzania
na blong §luzowg macicy jest precik maciczny (zgltebnik Puavrar’a) t. j. gietki, ponacinany
i owinigty watq, zglgbnik. Nalezy posiadaé kilka takich precikéw réinej dlugosei, grubodei i do-
statecznie gietkich, aby mozna byto nadawaé im krzywizng, odpowiadajgcg poprzednio dwure-
cznie okreslonemu zgieciu (skrzywieniu) macicy. Preciki winny byé tylko tak grubo watg
owinigte, aby mogly latwo przej$é przez ujécie wewngtrzne, Czeéé pochwowa macicy powinng
byé odstonieta zapomocg wziernika i wraz z szyjg odkaZona, Przy obszernym przewodzie szyjo-
wym narzgdzie to przenika swobodnie, jezeli mu nadaé kierunek odpowiedni; przy silnem tylo-
lub przodozgigeiu, zgiecie wyréwnywa sig przez zatoZenie dlugiego haczyka Sms’a na przodows
warge i przez lekkie pocigganie ku dolowi. Jezeli wata jest dostatecznie nasigknigta, to pomimo
obtarcia sig o blong §luzowg przewodu szyjowego, dostateczna ilo§é ptynu dochodzi do jamy maci-
cy, jak §wiadczg o tem niekiedy wystepujace kolki macicsne,

Plyny, zaslugujgee na zalecenie, sg nastgpujace:

a) Przy krwotokach: 10%—20% nalewka jodowa, 50% rozezyn wyskokowy kwasu
karbolowego, plynny kwas karbolowy, liquor ferri sesquichloratt lub w 50% rozczynie, 53—10%
rozezyn siarczanu miedzi (sprawia kolki), 50% rozczyn chlorku cynku,
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b) Przy nieiycic btony $luzowej: ocet drzewny, 5— 30% rozczyn saletrzanu
srebra, ichtyol sam lub z gliceryng w réwnych czeéciach i wyzej wymienione $rodki,

Przysegania wewngtrzmacicznego nie nalezy robié zaraz po pier-
wszem zbadaniu chorej, rzadziej u chorych przychodzgeych, a u kobiet wrazliwych
zawsze w Y6zku, Migdzy pojedyficzemi przyzeganiami najmniejsza przerwe powinno stanowié
8 dni; przy stosowaniu silniejszych §rodkéw przerwy winny byé jeszcze dluzsze. Po wystgpieniu
kolek nalezy polozyé chorg do lozka, zalecié cieple oklady, morfing lub kodeing.

Wprowadzanie plynnych §rodkéw, 7ragcychzapomocy strzykawki wewngtrzmacicznej BrauN'a
stuszoie posiada coraz mni¢j zwolennikéw; niebezpieczefistwa s3 nastepujgce: przedostanie sig
zastrzyknigtego plynu przez jajowody do jamy brzusznej, co rzadko sig zdarza; za to czedciej
przedostaje sig ropa z jajowodéw do jamy brzusznej skutkiom skurczéw macicy i nastgpujgcego
pekania lub skurczéw jajowodow, czego nastgpstwem bywa zapalenie otrzewny z zejéciem sSwier-
telnem, Dalej, spostrzegano napady tezcowate, zakrzepy 2zyt macicznych ai do zyly biodrowej
z zatorem w zyle gléwnej dolnej — i $mieré.

Kto jeszcze uzywa strzykawki, nie powinien uzywaé wigcej, niz 1—2 grm, plynu,i plyn za-
strzykniety nalezy z powrotem z jamy macicznej strzykawksg wyciggngé.

Godng zalecenia jest strzykawka, zmieniona przez Santos’a i Romer’a: cienka kaniulka
z glinu o licznych otworach, obwija sig, jak precik Puayrair’a, watg, Korzysei, z jej uzywania wy-
nikajace, sg te, ze, umozliwiajae wyciggnigcie ptynu z powrotem do strzykawki, zapewnia nadto
wprowadzanie leku tylko do jamy macicy bez przyzegania szyi i réwnomierne zetknigcie sig
blony §luzowej macicy z watg, plynem przesigkniets.

b) Uzycie stalych lek 6w w ksatalcie laseczek jest dawno znane; w ten sposéb stosujy
sig laseczki z azotanu srebra, lapidis mitigatt, lapidis divini, jodoformu, Wprowadzanie ich za-
pomocg narzgdzia MarTIN'a przedstawia te korzySé, ze ogranicza dzialanie przyzegajace na samg
btong §luzows macicy. Laseczki jednak przyzegajg niedokladnie, gdyz tylko przodows i tylng
$viane, a pozostawiajg katy jajowodowe nietknigtymi i wkrétce powlekajs sie lepks warstwg
§luzu tak, ze dziatanie ich jest watpliwe. Unikaé nalezy wprowadzania laseczek z chlorkiem cyn-
ku, zalecanych przez DumoNnTPaLLIER’a, albowiem liczne spostrzezenia dowiodly, Ze prazyzegajsce
ich dzialanie sigga bardzo gleboko i sprowadza odluszcezenie calej btony §luzowej, a poczgdei na-
wet i warstwy migéniowej, a stad zanik blony §luzowej, zarosnigeie szyi i trwale ustanie miesig-
czkowania (amenorrhoea),

¢) Zadmuchiwanie §rodkow lekarskich w postaci proszkéw lub stosowanie
ich w postaci maéci jest mato skuteczne i stusznie zostalo zarzucone.

Przeplukiwania macicy staly sig szezegblniej dzigki zalecaniom B. Scmuirze’ego,
bardzo rozpowszechnionym $rodkiem przy leczeniu niezytu blony $luzowej.

F. przekonat sig z do§wiadczen RosiNg'a, dokonanych na macicach wyluszczonych, ze plyn,
wstrzykiwany cewnikiem, rozchodzi sig tylko w blizkosci jego otworkéw tak, ze nie moze byé
mowy o tak dokladnem przeplukiwaniu i oczyszezeniu macicy, jak to ma miejsce w ranie jami-
stej o dwéch przeciwlegtych otworach,

ScaurtzE zaleca przedewszystkiem przeplukiwania z 1—3% rozezynu sody, aby rozpuécié
§luz, w jamie macicy sig znajdujacy, a nastepnie dopiero przeplukiwania rozezynem kwasu kar-
bolowego (1—3%), lysolu (§—1%), nadmanganianu potazu, kwasu salicylowego, bornego i t. p,
F. za$, zamiast przeplukiwania przed przyZeganiem, skrobaniem i t. p., zaleca wytarcic szyi i ja-
my macicy precikiem, owinigtym watg, zwilzong rozezynem odkazajgcym, albo gliceryng lub roz-
czynem sody, celem usunigeia gestego §luzu z szyi. Zamiast przeplukiwan uzywa F, przy prze-
wleklych niezytach blony §luzowej tamponady leczniczej jamy macicy. Sposéb ten szczegélniej
sig zaleca w przypadkach niezytow blony S$luzowej z wazkg szyjy, zwlaszeza u dziewic i u ko-
biet, ktore nie rodzity. W razie potrzeby przew6d szyi rozszerza sig zapomocg blaszeiica lub
precikow szklanych., Muslin, gdy jama macicy jest dostatecznie nim wypelniona, sprawia ucisk
mechaniczny na blong $luzows; tym sposobem zmniejsza sig jej przekrwienie, a nadto pobu-
dza macicg do skurczéw.

Z mechanicznem dzialaniem muélinu na blong $luzowsg macicy i szyi mozna polgezyé
I dzialanio lecznicze, jezeli zwilzy si¢ mudlin lub knot bawelniany jodoformem, tymolem, alu-
nem, kwasem bornym, taning; silniej dziala 1 — 5% muslin chlorocynkowy i 10% ichtyologli-
cerynowy,

Wypelnienie jamy macicy muslinem powtarza sig codziennie; jedynie po jednorazowem
uzyciu muslinu z chlorkiem cynku winna nastgpié 8-dniowa przerwa,

Przez stosowanie prgdu stalego sposobem Arosrou’ego, moZna podzialaé rowniez ener-
gicznie na blong $luzowg macicy, jak $rodkami przyzegajgcymi.
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Gléwny zabieg w leczeniu zapaleii blony $luzowej stanowi obocnie jej skrobanie (abra-
sio, excochleatio, curettage). Ten spos6b leczenia obecnie tak sig rozpowszechnil, ze niewst-
pliwie zaczesto bywa stosowany.

Operacya ta jest wskazana:

1) w celach rozpoznawczych, azeby w przypadkach watpliwych otrzymaé kawalki blony
$§luzowej do badania drobnowidzowego.

2) najezedciej, jako zabieg leczniczy we wszystkich postaciach zapalenia blony $luzowej
gruczotowego, zapalenia blony doczesnej po porodzie i poronieniu, przy zapaleniu blony $luzowej
bloniastem, gdzie usunigcie chorej blony §luzowej dziata uzdrawiajgco.

Przy przewlekiym niezycie blony §luzowej skrobanie jest wyjatkowo i to tylko wtedy
wskazane, gdy dotad uzywane $rodki i sposoby zawiodly.

Jezeli po dokladnem zbadaniu okaze sig, 2e przyczyng niezytowych stanéw blony $luzowej
sg drobnoustroje, wtedy nie nalezy stosowaé ani skrobania, ani $rodkéw przyZegajacych.

Pierwszy warunek stanowi nieobecno$é¢ stanéw zapalnych ostrych lub ostrawych w macicy
i jej przydatkach,

W przypadkach watpliwyeh, konieczne jest zbadanie chorej w uspieniu bezposrednio przed
samg operacy3. W razie niedopatrzenia ropnego zapalenia i ropnego otoku jajowodéw lub ro-
pnia jajnika, moze wskutek skrobania nastgpié ropne zapalenie otrzewny z zejéciem $miertelnem,
Zalecane przeto przez Prior’a skrobaniec jamy macicy bezposrednio przed laparotomig, z powodu
otoku ropnego jajowodowego dokonywang, nie znajdzie nasladoweow,

Przygotowanie polega na opréznieniu pegcherza, ocbmyciu mydtem, wzglgdnie ogoleniu sro-
mu, Nalezy odkazié¢ srom i pochwe sublimatem (1 : 2000), lysolem (1%), wytrzeé szyje preei-
kiem owinigtym wata, napojong tymiz samymi rozezynami., Rozszerzenie szyi powinno byé
uprzednio dokonane, jezeli zachodzi tego potrzeba, zapomocs szklanych prgeikéw podiug wyzej
podanych zasad.

Nalezy $cisle oznaczyé obszernod§é szyi, dtugodé, szerokoéé i kierunek jamy
macicznej, a to zapomocs zglebnika, opatrzonego podziatkyg centymetrows.

Narzedzia do wyskrobania potrzebne stanowig rozmaitej wielkosei i ksztaltu
tyzeczki (skrobaczki Recamier’a, Smmon'a, Roux'a) o tyle gigtkie, e mozna nalawaé im odpowie-
dnig krzywizng w miarg potrzeby.,

Lekkie ustalenie przodowej wargi kleszczykami kulowymi, wystarcza do wyréwnania istnie-
jacego tylo- lub przodozgigcia. Obnizenie macicy az do otworu sromnego jest nietylko zbyte-
czne lecz moze byé szkodliwe, zwlaszceza przy nadmiernej wrazliwoSei przydatkow,

Jezeli nacieczenie §rédmigzszowe przekracza warstwe blony $luzowej wglgb az do tkanki
migéniowej, lub gdy mamy do czynienia, jak to bywa w pologu, z macicg ulegly przemianie ttu-
szezowe] i wstecznej, wtedy nalezy lekko skrobaé tylko powierzchowng warstwg migSniows,
Opréez juz wymienionego niebezpieczeiistwa, wynikajgcego z zakazenia jamy maciczuej, opriocs
mozliwosci peknigcia otorbionego ropnia przydatkéw podezas skrobania, grozi jeszcze niebez-
pieczeiistwo przedarcia lub przebicia lyZeczkg Sciany macicy, Jak czgsto ma to miejsce, dowodzg
nierzadko spotykane opisy takich praypadkow, ktére stanowia zaledwie maly czistke tej licaby,
Jjaka sig corocznie wydarza. Jezeli skrobaczka zbyt daleko przenika bez oporn i nieolpowiednio
do wymierzonej poprzednio dlugodci jamy macicznej, wtedy powstaje podejrzenie przedziurawie-
nia macicy. Po rozpoznaniu przedziurawicnia operacya winna byé natychmiast prserwana,
a przestrzykiwaunia i przyzegania zaniechane. W razie umiarkowanego krwotoku nalezy lekko
wypelnié¢ jame macicy muslinem; bardzo rzadko zachodzi z tego powodu koniecznodé wytuszcze-
nia macicy. Chorg nalezy polozyé do tdzka, zaleci¢ pecherz lodowy, a w razie bolow —makowiec.

Po dokonaniu skrobania nalezy wyczy$cié jamg maciey najprzod wilgotno, a nstgpaie na
sucho i przyzegaé precikiem, owinigtym grubg warstwg waty, zwilzonej 50% rozczynem wyskoko-
wym kwasua karbolowego, 20% nalewkg jodows, 20—309/, rozezynem chlorku cynku. Wypelnienie
jamy macicy mu$linem jest konieczne jedynie przy silnym krwotoku np. z powodu zapalenia
blony $luzowej po poronieniu; zwykle jednak tamponuje sig pochwe na kilka godzin.

Skrobania jamy macicy nie nalezy dokonywaé ambulatoryjnie, gdyz operowana winna po-
ostawaé w lozku 5—8 dni.

W czasie leczenia pooperacyjnego F. przyZega nie wigeej nad 1—2 razy, pierwszy raz nie
wczesniej, niz po uptywie 4 dni, nastgpnie po 8 lub 10 dniach, w celu osiggnigeia gruntownego
przeistoczenia blony $luzowej. Zupetnie jest zbyteczne i szkodliwe zarazem powtarzanie
przyzegania codzien, jak to z réznych stron proponujg, azeby dokonaé 10—30 przyzesan; dale-
ko jest stuszniejsze, jauk to przy leczeniu niezytéw blony Sluzowej Sincer zaleca, przyzegaé sil-
niej, lecz rzadko.

Przestrzykiwania pochwy w czasie po o} eracyjnym stosowaé nalezy w razie wahan cieploty

lub nadmiernych wydzielin. Po wysigpieniu niepizyjemnych nastepstw po operacyi, a miano-



738

wicie zapalenia otrzewny z powodu zakazenia lub przerwania otoku ropnego, w takim razie
w pierwszym przypadku wskazane jest wyluszezenie macicy przez pochwg, w ostatnim za$ wylu-
szczenie macicy wraz z przydatkami.

Statystyczne dane, dotyczace przypadkéw zwyklego niezytu blony $luzowej macicy (z wy-
Iyczeniem niezytu przy mieéniakach i po poronieniu), wykazujg 69,2°/° zupelnego wyleczenia lub
polepszenia 21,59,, a 10,79/, niepomyéinych wynikéw po skrobaniu, Czwarta zad czgéé tych
chorych po tej operacyi zachodzila w cigze.

Dokladny wybér jednak przypadkdw zmniejszy odsetke wynikéw niepomys$lnych, zwlaszcza,
gdy jedna i taz sama chora nie bgdzie skrobana 3—4 razy w ciggu roku, a wogdle 10—15 razy;
oczywidcie w takich przypadkach skrobanie winno ustapié innemu leczeniu.

W takich razach nastrgcza sig potrzeba trzebienia (castratio) lub wyluszczenia macicy
przez pochwe; pierwszego, gdy zapalenie blony §luzowej zalezy od obecnosci migéniaka, a ostatnie-
go(wyluszezenie), gdy towarzyszgce niezytowi blony $luzowej zapalenie macicy udaremnia wszel-
kie zahiegi lecznicze.

II. Zapalenie blony $luzowej szyi macicznej.

Do tego dzialu F, zalicza takie nadzcrki cze$ci pochwowej, jako czgsto towarzyszace zapa-
leniu blony $luzowej szyi, Leczenie niezytéw szyi jest rozmaite, zaleznie od tego, czy chodai
o zwykly niezyt szyi, czy o tworzenie si¢ nadzerek, czy tes, jak to sie czesto zdarza, o to, ze blo-
na $luzowa i tkanka migsna szyi biorg udzial w cierpieniu, Rozpoznany niezyt szyi nalezy za-
wsze leczyé miejscowo, nieraz tez mozna osiggngé tym sposobem wyleczenie niezytu blony $luzo-
wej macicy; w kazdym razie usilowanie wyleczenia niezytu blony $luzowej macicy przez uprze-
dnie wyleczenie niezytu szyi, bedzie uzasadnione, gdyz inaczej latwo drobnoustroje przeszczepiaé
sie bedg z szyi do jamy macicznej.

Przedewszystkiem zalecié nalezy przestrzykiwania pochwy wodg wyjalowiong, solg kuchen-
ng, soda, mlekiem lub rozczynem Tavei'a; w przypadkach za$ niezytéw zakasnych, przestrzyki-
wania z sublimatu, lysolu, kreoliny, nadmanganianu potazu i t. p.; wreszcie w przypadkach nie-
2ytow przewleklych uzyé nalezy $rodkéw Sciggajacych: alunu, siarczauu cynku, taniny, boraksu,
odwaru herbaty it. p.

Na odslonigtg zapomocg wziernika i oczyszczong cze$é pochwowg zadmuchuje sig jodoform,
taning, krochmal z kwasem salicylowym, bismut, kwas borny; proszek rozpylony utrzymuje
sig zapomocg tamponu,

Jezeli sprawa chorobowa tkwi przewaznie wewngtrz jamy sayi, w takim razie odpowiednie
bedg przyzegania zapomocg precika, owinigtego waty, nasigkniety rozezynami, wymienionymi
przy leczeniu niezytu jamy macicznej. Przy niezytach szyi nie nalezy zbyt silnie prayzegaé
gérnej jej czedci, azeby unikngé zwezeri ujscia wewngtrznego.

Przekrwiong czg$é pochwowg, jakotez usiang licznemi torbielkami Naporn'a nalezy naci-
naé, torbielki pootwieraé, a nastgpnie zalozyé tampon glicerynowy, $cisle przylegajacy do czesei
pochwowej.

Najlepszym zabiegiem w razie rozszerzania sig¢ nadzerek, na blonie §luzowej czesei pochwo-
wej, jest wyskrobanie ich ostry lyzeczks, jakotez skrobanie przewodu szyjowego, a nastgpnie, po
zatamowaniu najczeéciej obfitego krwawienia, nalezy dokonaé glgbokich naklué ostrozakornczo-
nem 7egadlem Paiqueii’a. Naroénigeie nowej blony na czg$ei pochwowej nastgpuje bardzo szyb-
ko nawet bez pozostawania chorej w t62ku.

Jezeli oprécz niezytu istnieje przerost szyi, a szczegélniej jej cze$ci pochwowej, nalezy wy-
cigé chorg blong §luzowg sposobem ScurGDER'a.

W innych przypadkach nalezy dokonaé klinowego wycigeia warg, ktére niewsgtpliwie, jak
to pierwszy Martiv wykazal, pobudza zwijanie si¢ macicy, powigkszonej skutkiem jej stanu zapal-
nego, prsez zniszezeuie jednych nacsyi krwionosnych i odruchowe zwezenie innych. Te zabiegi
operacyjne zastugujg na pierwszefistwo przed sposobem TouvENAINT a, zasadzajgcym sig na wstrzy-
kiwaniu w tkanke szyi plynu, skladajgcego sie¢ w réwnych cagéciach z kreozotu, gliceryny
i wyskoku,

Operacya EMMET’a zszywania szczelin czgdci pochwowej sszyi, jak réwniez wyciecie ptatowe
warg czedcei pochwowe] sposobem Singer’a, powinny mieé tylko wiedy zastosowanie przy niezycie
szyi, gdy niezyt juz innym sposobem zostal usunigty,

Jezeli operacye te sg przeciwwskazane z powodn niemozebuoéci obnizenia macicy, jak to
bywa przy stanach zapalnych w przydatkach, to i wtedy nalezy dokonaé skrobania wraz z naklu-
waniami zegadlem PaqueLin‘a.

Usnnigeie polipéw $luzowych lub lgczno-tkankowych szyi wykonywa sig zwykle zapomocs
nozyczek, zegadla PaqueLin’a lub kleszezykéw tyzeczkowatych Scaurrzs'go.

(Wiener med, Presse 1895. N. 24, 25 i 26 i Centralb. f. Gynaecol. N. 24),

Br. Sz,
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Drobniejsze wiadomoSeci réznej tresci.

= Barsper dzieli przypadki gruilicy pracia
1) na gruzlice cewki z zajeciem narzadow sg-
siednich i 2) na gruZlicg zoledzi, napletka, cial
jamistych bez zajecia cewki, Moze ona byé
wtérng przy gruflicy wyzej lezgeych narzgdéw
moczoplciowych, lub pierwotng. W ostatnim
przypadku zakazenie moze nastgpié drogg spol-
kowanialub wysysaniakrwi po rytualnem obrze-
zaniu, Gruzlica blony §luzowej cewki moze ob-
jawiaé sig: 1) pod postacig przewleklego, nie-
bolesnego zapalenia z przejrzysty wydzieling,
czasem zmieszang z krwig, przyczem niezawsze
udaje si¢ znalezé laseczniki; 2) jako zwezenie
cewki; 3) jako ograniczony twardy naciek okoto
cewki (periurethritis, cowperitis ete.); 4) jako
owrzodzenia ujécia cewki, napletka, zotedzi.
Pierwotna gruzlica prgcia ma mato sklonno$ci

do zakazenia calego ustroju. (Thése de Lyon.
1893). A. Koz,

— Sgd okregowy w Nauheim skazal na 5
miesigey wigzienia wladciciela sktadu matery-i-
16w aptecznych oraz mlodego czlowieka, za
przyczynienie sig mimowolne do $micrei pro-
stytutki. N. od kupca owego E. dowiedzial sig
o tem, ze tabliczki sublimatowe sg dobrym Sroed-
kiem, aby sig przy spélkowanin uchronié od
zarazenia, Otoz, korzystajgc z tej wiadomosei,
N. przy pierwszej okazyi spétkowania z kobie-
ta podejrzang o chorobeg, przed stosunkiem
wsungl jej do pochwy tabliczke sublimatows,
poprzednio w wodzie umaczang, po stosunku
za$ rozpuéeit drugg tabliczke w wodzie, aby pra-
cie obmyé. Wkrotce prostytutka doznala sil-
nego bélu w okolicy pochwy i macicy, ktory
nie ustgpil nawet wtedy, gdy przestraszony N,
pochwe mlekiem przeplukal. Bdle coraz wigcej
si¢ wzmagaly, tak, ze trzeba bylo chorg do szpi-
tala zawieZé, gdzie tejze nocy zmarla. Sekeya
wykazala ostre otrucie sublimatem. Dowdd, ze
i blona $luzowa pochwy energicznie wsysa,
byé moze tem energiczniej, im wigksze jest
przekrwienie wskutek spotkowania. (Aerztliche
Sachverstindigen - Zeitung. 15 lipca, 1895).

F. N,

= RuLuEz gorgco poleca nastgpujgcy spo-
s0b leczenia dymienic. Po przekluciu $ciany
ropnia wyciska rope doszczetnie, niezwazajac
na bolesno$é zabiegu, poczem gruntownie prze-
plukuje jamg rozczynem sublimatu 1%y, Na-
stepnie wypelnia jame po brzegi mieszaning
1 cz. jodoformu z 10 ¢z, waseliny, roztopionej
przez wstawienie w gorageg wodg. Juz na dru-
gi dziel chory moze wstaé bez bolu, chelbota-
nie, ktore sprawia zawarta w jamie waselina,
po kilku dniach znika wraz z wessaniem wase-
liny, a chory przecigtnie po 6 —7, a najwyzej
po 15 dniach wraca do zdrowia, Tylko w za-

niedbanych przypadkach z rozlegtem zniszcze-
niem skory metoda ta ma zawodzié. (Arch,
de méd. et pharm. milit. 1895 N¢ 3).

= Scuuep zaleca w ce'u uniknigeia moz-
liwych powiklaii pendzlowanic pepowiny u no-
worodkéw 2°/,-ym roztworem saletrzanu srebra,
Zabieg nalezy stosowaé zaraz po urodzeniu,
Juz na drugi dzief pgpowina jest sucha, staje
si¢ podobna do skéry; nastepnego dnia zmniej-
sza sig do pigtej cze$ci grubos$ci pierwotnej, a
w 3—4 dni po urodzeniu odpada. Autor sto-
suje zabieg ten od wielu lat i sgdzi, ze wlaénie
dlatego nigdy nie spostrzegal zakazeld pepowi-
ny. (Ther. Monatsh. 1895 Ne 6)_

Z.

= Boingr przekonat sig, ze toksyny owrzo-
dzeri rakowych posiadaja wlasno$ci swoiste, tak,
jak np. tnberkulina. Gdy duzemu psu, dotknig-
temu rakiem powlok brzusznych, zastrzyknal B.
pod skére 30 ctm. széc. §wiezego soku, otrzy-
manego z owrzodzenia rakowego piersi kobiety
$wiezo operowanej. pies ten padl po kilku mi-
nutach, Innemu psu zupelnie zdrowemu, lzej-
szemu o trzecig czeéé wagi od poprzedniego,
zastrzyknieto 45 ctm. sz§c. tego samego soku
i pomimo tego w ciggu 15 dni nie spostrzezono
zadnego odezynu, Wyciag alkoholowy owego
soku zawicral toksyny, ktore dawaly odezyny
wladciwe dla ptomain; migdzy innemi z chlorni-
kiem zlota i platyny otrzymano malenkie, biale,
przezroczyste  krysztaty, (Deut. Med. Zeit.
1895 Me 60).

= GuyoN jest zdania, e rozdarcie cewki
moczowej w czesei opuszkowej nastgpié moze
wskuatek spétkowania. Rozdarcia cewki mo-
czowej gojy sig drogg powstawania blizny, po
ktdrej zwezenia cewki tem si¢ r6znig od nieu-
razowych, ze powstajg nadzwyczaj szybko, za-
nim pecherz zdola przerosngé, co spowodowuje
bardzo wczesne zapadci wskutek niedostatecz-
nego wydalania moczu, Tkanka tych blizn jest
bardzo twarda. Powroty nastgpujg szybko.
Autor w przy padkach §wiezych zaprowadza
cewnik ,d& demenre®, nastepnie rozszerzaniem
kurczaeej sig blizny nie dopuszcza do zwezenia,
W przypadkach zastarzalych radzi cze$ciows
resekeye. (Mercredi méd. 1891. 23 Dec.)

A. Ko:.

= Tuete zachwala nastepujgcg metode
leczenia sycosis. Z poczatku trzy razy dzien-
nie, w miare polepszania si¢ coraz rzadzicj,
zmywa chore miejsca 1% spirytusowym rozczy -
nem sublimat u, otworzywszy poprzednio wszy-
stkie male ropunie skéry. Podrazinienie, jakie
wywoltuje sublimat, tagodzi mascig Hebry, za-
kladajyc jg na noc. Natomiast zupelnie za-
rzuca epilowauie i golenic, poprzestajiyc na kré-
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tkiem przystrzyganiu wloséw nozyczkami. Me-

toda ta data autorowi doskonale wyniki nawet

w rozpaczliwych przypadkach. Dopiero 1‘/2

miesigea po zniknigeiu wszelkich objawow moz-

na przestaé zmywaé. (Wracz. 1895 Ne 211 22).
4. Koo,

— Fraser uodparnial zwierzgta przeciw ja-
dowi kilku zmii, migdzy innymi kobry i grze-
chotnika, Préby z surowicg wydaly wyniki
jaknajlepsze i F. ma nadzieje dostarczyé suro-
wicy i do leczenia ludzi, co zwlaszcza w Indyach
Wschodnich, gdzie dwa te weze stanowig. po-
mimo tepienia, prawdziwg plage ludnosci, mo-
ze mieé powazne znaczenie, (Brit. med. Journ.
1895. 15/6.

= CuagsseN, poréwnywajge 305 przypadkow
przymiotu, leczonych w szpitalu koloniskim za-
pomocg zastrzykiwan $rodmigzszowych 50%
oleum cinereum,z tyluz przypadkami, leczony-

mi weieraniami szavuchy (6,0 (pro dee), przy-
chodzi do wniosku, ze ostatnia metoda prze-
wyzsza wszystkie inne szybko$cig dzialania
i brakiem wszelkiego niebezpieczefistwa. Za
najlepszg po niej uwaza $rédmigzszowe wstrzy-
kiwania olewm cinereum 50%, oile sg wykona-
ne $cidle aseptycznie. 30% oleum cinereum wy-
maga wigkszej ilodci zastrzykiwan, przez co le-
czenie trwa dluzej. Hydrarg. salicylicum dzia-
la szybko i pewnie, lecz mniej zabezpiecza od
nawrotéw. (Therapeut, Monatsh, 1894, pazdz.).

= A. SmiruN z posréd 200 badanych przy-
padkéw przymiotu wtérnego, w 21 znalazt grud-
ki na lgcznicy oka. Z tych w 2 przypadkach sta-
nowily one jedyny objaw choroby, stwierdzo-
nej skutkiem leczenia. Jako ulubione ich sie-
dlisko podaje dolng falde lgcznicy, (Monatsh,
f. prakt, Dermat, 1895 Ne 1). A. Ko=.

WiadomoSei biezgce.

— W ,Annales de I'Institut Pasteur D-r
Portevin oglosit sprawozdanie o szczepieniach
przeciw wéciekliZnie, dokonanych w roku 1894
w Instytucie Pisteur’a, Leczonych bylo 1592
chorych z 12 przypadkami zejéé $miertelnych.
U 5 ze zmartych objawy wscicklizny zjawily
sig mniej, anizeli po 15 dniach od czasu ostat-
niego zastrzyknigcia. Jezeli wylgezyé 5 pray-
padkéw, gdzie leczenie najwidoczniej bylo roz-
poczete zanadto poéZno, to $micrtelno$é byla
0,50 na 1,000.

— W Londynie panuje obecnie nadzwyczaj
silna epidemia ospy, zwlaszcza we wschodnich
dzielnicach miasta. W ciggu 8 dni do szpitali
wstapito 250 choryeh, z ktérych dotad zmarto
juz 65.

— W wydanem niedawno rzgdowem rozpo-
rzadzeniu o rewizyi zakladéw leczniczych dla
chorych umystowych w Niemczech, pomigday
innemi zaleca sig zwracaé szczegdlng uwage na
ustuge i dozorcéw obojej plei, ktorzy majg pie -
¢z¢ mnad chorymi. W tym wzgledzie nalezy
zbieraé dane o wyksztateeniu, umystowym roz-
woju, moralno$ci i pochodzeniu tego personelu.
Oprécz tego ministeryum ma zamiar przedsta-
wia¢ do nagrody te osoby, ktére bedg sig od-
znaczaly dlugoletniem i sumiennem wypelnia-
niem swych obowigzkdw,

— Ogoélne zebranie wolnego zwigzku prasy
lekarskiej niemieckiej odbedzie sig w Lubece
podezas zjazdu przyrodnikéw. Glownem za-
daniem zebrania jest organizacya migdzynaro-
dowego zwigzku prasy, ktéryby zwlaszcza pod-

czas wielkich zjazdow lekarskich najwiecej ob-
jawial swojg dzialalno$é, dostarczajgc publi-
ce lekarskiej w mozliwie szybkim czasie do-
kladne sprawozdania o wszystkich pracach.
W tym dachu nastgpilo porozumienie pomig-
dzy zwigzkiem prasy niemieckiej i francuskiej.

— W Londynie utworzy! si¢ komitet ze zna i0-
mitych neuropatologédw i psychiatréw, ktérzy
zbierajg skladki w celu utworzenia nagrody
Hick Tuke'a za najlepsze prace w kierunku
0p1ek1 i zajmowania si¢ chorymi umysltowymi
i nerwowymi. Skladki winny byé posylane
pod adresem: D-r Henry Ravner London 2 2, Har-
ley Street. W.

— Przyjaciele 1 uezniowie zmartego nieda-
wno Alfonsa GukriN powzigli my§l wzniesienia
mu pomnika w mieécie rodziunem Ploérmecl
w Bretonii. Urodzouny r. 1817, byl GukriN pro-
sektorem amfiteatréw i chirurgiem szpitalnym
od r. 1848 w szpitalach Lourcine i Cochin, od
1863 r. chirurgiem-szefem w szp. S-go Ludwi-
ka, od 1872 za$ chirurgiem w Hotel-Dieu. Po-
zostawil on oprécz wielu innych prac: ,Podre-
cznik chirurgii operacyjnej“ i ,Choroby narzg-
d6w plciowych kobiecych“ (spisane podiug lek-
cyi szpitalnych w Lourcine). Nawigkszg za-
stugg GukriN'a jest wprowadzenie opatrunku
watowego ran,

— W miejsce zmarlego prof. VerneuviL'a, pre-
zesem rady zarzgdzajgcej Towarzystwa chirur-
géw francuskich obrany zostal prof. Guvon, za$
wiceprezesem, na miejsce tegoZz prof. Guyon'a
—prof. LANNELONGUE.
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