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O odczynie Florence’a
07y badanin plam nasiennyeh pod wagladem Sadowo-lekans

Opisal

Roman Gutowski.

(Ciag dalszy. — Zob. Nr. 28).

Inaczej rzecz tg traktowal FLORENCE. Wychodzac z tego punktu widze-
nia, ze ciecz nasienna przypomina alkalmdy, Frorence dziatal na nasienie od-
c7ynmk1em majacym najwigksze powinowactwo z alkaloidami. Azeby otrzy-
mac odczyn, wystarcza wzig¢ bardzo malg czasteczke plamy nasiennej, poto-
zy¢ na przedmiotowe szkietko, zmoczy¢ woda i po niejakim czasie, usungwszy
wzigty czgsteczke plamy, pozostalg krople przykry¢ szkielkiem pokrywko-
wem, a nast@pme z brzegu wpusci¢ krople odczynmka. Wtedy zauwazy¢
mozna tworzenie sie krysztaléw. Podlug FLORENCEa otrzymane krysztaly maja
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forme krysztaléw heminy. Klasyczna ich forma przypomina rombiki bruna-
tnego albo ciemno-zéttego koloru, 5 albo 6 razy wiekszej dlugosci, niz szero-
kosci, zakoriczone powierzchniami pod réznym katem w stosunku do osi. By-
waja formy i nie klasyczne, np. krysztaty s3 zakoriczone dwiema pow1erz~
chniami pod katem zblegajqcym sie. Podobn@ odmlane; Spostrzegal Fu. r6-
wniez w krysztalach heminy i nadal jej miano ,cristaux a encoches“, a Car-
Los Damarias nazwal ,cristales con escotaduras®. Bez poréwnania czescie)
znajdujemy krysztaly z rozchodzacymi si¢ koricami, Jakby z Wycuetym tr(SJ-
katem z podstawa nazewnatrz. Czesto krysztaly zbierajg si¢ grupami. W nie-
ktdrych przypadkach krysztaly oka.zu.]z; wielkg sklonnos¢ do lgczema si¢ bo-
cznemi $cianami, nie pozostawiajac najmniejszego $ladu spojenia, o ktérem
wyraZznie éww.dczy zakoriczenie krysztatéw w postaci schodkéw.

Wielkos¢ krysztaléw podlega znacznym wahaniom; najwieksze dochodza
do Jednej czwartej milimetra. Krysztaly rozpuszczaja sie w znacznej ilosci
zimnej wody, bardzo tatwo nawet w niewielkiej ilosci wody goracej: przy na-
grzewamu preparatu krysztaly znikaja, pojawiajac si¢ przy ochtadzaniu. Kry-
sztaly ging przy wysychaniu preparatu, zaczawszy z brzegéw, lecz zjawiaja
si¢ nawet po uplywie kilku dni, przy dodaniu kropli odczynmka Eter, wy-
skok, kwasy, alkalia i jodek potasu, podiug spostrzezeri FLORENCE’a, rozpusz-
czajq krysztaly. Amoniak w matych dozach nie dziala na krysztaly. Wedlug
zdania FLORENCE’a, przy formowaniu sif; krysztaléw przyjmuje udziat swoiste
cialo ,virigpermina“, poniewaz rézni sig od opisywanej sperminy, otrzymywa-
nej z jader zmerzqt Wyeciag virisperminy otrzymuje su‘:; bardzo prostym spo-
sobem; FLORENCE otrzymal z niego wiele zwiagzkéw i ma nadzieje w krétkim
czasie podaé wzOr virisperminy.

Element ten jakoby znajduje sie w znacznej ilo$ci w nasieniu, poniewaz
z plamy, przy dzialaniu magnezyi, mozna otrzyma¢é 1o centygraméw kryszta-
t16w. FLorence wydziela czysty element z krysztaléw za pomoca wyskoku,
chociaz jednakze zawsze znajduje si¢ i domieszka magnezyi.

Virispermina rozpuszcza sig, ma smak ostry i nie daje odczynéw, wlasci-
wych sperminie PoeHL'a. Z punktu widzenia lekarza sagdowego zasluguje na za-
znaczenie okoliczno$é, iz virispermina rozpuszcza si¢ w plamach; oprécz tego
z plam znajdujacych sie w wilgoci, chociaz plesn je pokrywa, krysztaty otrzy-
mujg si¢ réwniez tatwo, jak ze $wiezych. Jezeli podziala¢ odczynem na wycigg
z plamy nasienne;j, zebrany w prob6éwce, to otrzymuje sie bardzo predko
osad koloru ceglastego albo czekoladowego w postact krysztatéw, widocznych
nawet dla nieuzbrojonego oka, a jasno wystepujacych w $wietle stonecznem,
ktdre jaskrawo je barwi na czerwono-brunatny kolor. Podlug FrLorence’a
zjawisko to jest tak znamienne i wylgcznie wlasciwe nasieniu, ze samo przez
sie moze stanowié o pocnodzeniu plam bez pomocy drobnowidza.

Odczyn FLoRENCE’a odznacza sie nadzwyczajng czulo$cig: dosyc jest tyl-
ko polozy¢ chociaz nitke z plamy na szkietko pokrywkowe i zwilzyé woda,
azeby dostaé, po dodaniu kropli odczynnika, tak znaczna ilo$é krysztaléw, iz
trudno nawet dokladnie zapoznad sie z nimi, tak jest ich duzo i tak sa pomie-
szane. Najgrubsze krysztaly czesto tworza forme krzyza, zajmujac cale pole
widzenia, lecz, jezeli cokolwiek opuscimy rurke mikroskopu, znaleZé mozna
bardzo duzo malerkich krysztaléw.

Trudno, zaiste, byloby okresli¢ ilosciowo czulo$¢ mikrochemicznego od-
czynu FLORENCE'a, poniewaz w tym celu potrzeba byloby okresli¢ te naj-
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mniejszg ilo$¢ nasiennego plynu, z ktérego byloby mozna otrzymaé chociaz
jeden krysztal. Wynik liczebny bylby poprostu fantastyczny.

Podlug Frorence’a odczyn jego powinien stuzyé do rozpoznawania
plam nasiennych przy badaniu rozmaitego rodzaju plam podejrzanych. Fro-
RENCE 2yczy sobie za pomoca swego odczynu w kilka sekund odnaleZ¢ pla-
my nasienne, aby pdZniej postarac¢ sie odnalez¢ nitki nasienne. Byloby to
W1elkq dogodnoscia przy badaniu plam i ulatwiloby trudne zadanie lekarzo-
wi- ekspertow1 FrorenceE nie nadawal wiekszego znaczenia swemu odkry-
ciu, nie baczac na to, iz wtedy juz nie znalazt zadnej organicznej wydzieliny,
zadnej cieczy w rodzaju, naprzyktad, wydzieliny z pochwy, macicy, nosa, da-
lej — moczu, ropy, S$liny, lez, mleka, mézgu, wydzieliny z Aydrocoele i t. p.,
ktéraby dala dodatni wynik przy stosowaniu jego odczynnika.

FLoreNCE robil do$wiadczenia z niektérymi alkaloidami, roslinnymi
i zwierzgcymi produktami i ani razu nie otrzymal wiasciwych krysztatSw.
Wydzielina z gruczoléw cewkowych przy erekcy1 takze nie data dodatniego
wyniku. Jeszcze - wigcej zadziwialo FLORENCE’a, ze nasienie zwierzat daje
uyjemny wynik,

FLORENCE przerobil doswiadczenia z wydzieling nasienna ryb, pséw, ko-
nia, z zawiesing z jader krdlika, zajgca, kozla, $winki morskiej i mgdy nie
otrzymat dodatniego wyniku. FLORENCE be natyle ostrozny, ze nie uwazat
swoich doswiadczesi za zupelnie skoriczone i otrzymanym wynikom nie przy-
pisywal zasad nienaruszonych. Zaréwno i ze sperming PogHL’a i JacQueT’a
w swoich do$wiadczeniach FLORENCE nie otrzymat wilasciwych krysztatéw.

II.

Wszystkie dane o odczynie FLorRENCE a zdawaly sie przemawiaé za tem,
ze znikla juz trudno$¢ odnajdywania plam nasiennych, ba, nawet wydawalo
sie, ze sam przez si¢ odczyn Fr. moze decydowac o charakterze plam. Nie-
dziw wigc, ze specyaliSci goraco zajeli sig ta sprawa, i ze w przeciggu krét-
kiego czasu zjawilo si¢ tak duzo stosunkowo prac o tym przedmiocie. Oka-
zalo sig, ze sprawa nie jest tak prosta, jak nalezalo sydzi¢ z pracy FLOREN-
CE’a, 1 nagromadzilo si¢ tyle wprost przeciwnych zdan, ze w koricu jedni
nadawah odczynnikowi FLORENCE'a ogromne znaczenie, gdy inni odmawiali
mu wszelkiego. Zauwazg, ze wszystkie prace o odczyme FL. majg charakter
artykutéw, pomieszczonych w czasopismach; najwigkszego znaczenia jest pra-
ca d-ra Maxa Ricater’a ktéra wyszla z pracowni gabinetu sqdowo lekarskie-
go w Wiedniu pod kierunkiem i wedtug planu prof. Hormann’a. Praca Ri-
cHTER’a wykazala, ze w tworzeniu krysztaléw przyjmuje udzial nie jakas
pvirispermina“, lecz cialo dos¢ rozpowszechnione w ustroju, ze wprowadzanie
nowego pojecia o wiwrisperminie jest zupelnie zbyteczne, lecz znaczenie pier-
wotne, nadane odczynnikowi FLORENCE'a, pozostalo niezachwiane.

\/Iéwm}c w krétkich slowach, sprostowania i dodatki zrobiono nastgpuja-
ce: WHITHNEY 1 WYATT otrzymah krysztaly FLORENCE’a z nasienia zwie-
rzat, gdy rézne wydzieliny, jak mocz, mleko, uplawy it. p. daly wynik uje-
mny. RICHTER otrzymat krysztaly Frorenct’a, dzmlamc jego odczynnikiem
na nasienie psa, na rozkladajacy sie choline i na jej tlenek -— alkoloid muska-
ryng, na $luz z pochwy nawet 10-letniej dziewczynki, na zgnite narzady, jako
to: mézg, watrobe, pluca, krew, sledzwnq, nerke, dalej na zepsute biatko.
RICHTER nie otrzymal krybztaléw Frorenck’a, dzialajac na narz‘;dy Swieze,
na wszystkic znane nawm poszczegélne czgsci skladowe plynu nasiennego,
mianowicie: lejeyng, tyrozyne, kreatynine, lejcytyne, chociaz ta ostatnia, pod-
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legajac rozpadowi, daje krysztaly. Nie otrzymal R. réwniez krysztaléw
z kwasem gliceryno- fosforowym. Na zasadzie powyzszych wynikéw Rich-
TER ) wyrazil mniemanie, ze pojawienie si¢ krysztaléw jest zelezne od roz-
kiadu lejcytyny, a wiec zbyteczne jest przyjmowanie istnien‘a wvirisperminy.
Co sie tyczy znaczenia odczynu pod wzgledem sadowo-lekarskim, to Rich-
TR zgadza sie z FLORENCE'M.

GumprecHT '°) badal przewaznie chemiczny strone odkrycia I'LORENCE’a
i przekonal sie, ze krysztaly otrzymaé¢ mozna z wytwordw rozpadu ciat biat-
kowych nawet pochodzenia roslinnego, np. ziaren zboza. Za czynnik, bezpo-
srednio wywolujacy tworzenie si¢ krysztaléw, (5. uwaza zwiazek pokrewny
cholinie, nie zas czysta choline. Wyniki badan Goncarves Cruz’a ') zgadza-
ja si¢ ze spostrzezeniami FLORENCE 2 pod tym wzgledem ze zadna z wydme-
lin fizyologicznych lub patologicznych sama przez sie nie jest w stanie dac
z odczynnikiem Frorence’a krysztaléw, domieszka za$ ich do plam nasien-
nych utrudnia tylko badanie zalezne od ilosci, lecz nie przeszkadza ich two-
rzeniu si¢. FUERBRINGER otrzymal krysztaly, dziatajagc na wydzieling w azo-
ospermii. PosNrr '?) réwniez otrzymal krysztaly z emulsya z gruczolu kro-
kowego. Marco T. L.ecco %) otrzymat z plynu nasiennego czlowieka zwig-
zek, podobny do choliny, od ktérego czyni zaleznem powstawame krysztalow
I‘LORLI\CI,,a. ArrIGO Tawmassia otrzymal krysztaly FrLorencrk’a, dziatajac je-
go odczynnikiem na przerézne wytwory gnicia, 1 przyszed! do wniosku, ze
odkryte przez I'L. krysztaly sy krysztalami jodu, ktérych powstanie czyni
zaleznem od dzialania gnicia, a zatem odczyn F1.ORENCE’a nie moze mieé za-
dnego znaczenia pod wzgledem sadowo-lekarskim. Praca A. K. KorsuNskik-
6o '*) ma dla nas tylko znaczenie wzgledne, gdyz wspomniany autor dziafat
odczynnikiem odmiennym, niz F'Lorence: jodku Korsuxski bierze 1,65, a jod-
ku potasu 2,54, gdy prof. Frorence odwrotnie, mianowicie jodku 2,54, a jodku
potasu 1,65. Rdznica wiec zachodzi iloSciowa i1 powoduje tworzenie sie
wzglednie mniejszych krysztaléw przy jednakowych innych warunkach. Dzia-
tajac swoim odczynnikiem, K. przyszedt do wniosku, ze wydzielina blony
$luzowej nosa, pochwy, wydzielina rzezaczkowa u mezczyzn i kobiet i t. p.
nie dajg krysztaléw.

W imie sprawiedliwo$ci musze zauwazyé, ze d-r T. ILecco niezaleznie
od prof. FLORENCE’a, przed ogloszeniem jego pracy w ,Archives d’antropo-
logie criminelle“, zauwazy! tworzenie sie krysztaldw swoistych przy dzialaniu

9) Max RiCuTER, Assistent am Institute. Aus dem Institute fiir gerichtliche Medicin des Herrn
lofrathes v. Hofinann, Der microchemische Nachweis von Sperma. Wien. klin, Wochenseh. Nr. 24, 1897,
WyaTt JouxstoN. Of the iodine test for semen Florenee’s reaction. The Boston medie. and surg. Jour-
nal. vol. 1L. n. 7 (na podstawie streszezenia z Deut. med. Woehensehr. Literaturbeilage. 1897, Nr. 12),
D-r W. . WaiTaNgy. The identification of semiunal stains (z tego# 7Zrédta).

19) 1. GumPRECHT, Privatdocent in Jena. Uber das Wesen der Florence'schen Reaction. Centralbl,
fiir allgem. Pathol, u. ’athologische Anatomie Nr. 14—15. 1898,

1y D-r GoncarLves Cruz de Rio de Janejro. Lia Recherche du sperme par la réaction de Flo-
renee. Annales d’hygiéne publ, et méd. 1ég. 3 Série. T. XXXIZ, Nr. 2. 1898.

12) (0. PosxER. Dic Florenee’sche Reaction. Nebst Bemerkungen iiber Spermin. Berlin. klin. Wo-
chensehr. Nr. 28, 1897,

13) Marco T. Lecco. Aus dem Koniglieh scrbisclien chemischen Staatslaboratorium in Belgrad.
Ucber die mierochemische Erkennung der Spermatiecken in Criminalfillen. Wien. klin, Wochenschrift,
Nr. 37. 1897.

14) A, E.Korsuxskid. O mikrochimiczeskom sposobie Floreuee'a dla otkrytia siemieni w podo-
zritélnych platnach. Wraez Nr 17, 1898,
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wodnych roztworéw jodu na plamy nasienne. ILecz, nie znajdujac najmniejszej
wzmianki o podobnem zjawisku w zadnym z podrqcznikéw chemii, ani tez
w ble/qcej prame d-r I.kcco zwréctl su; do d-ra E. Micni’a, hl«nemsty w ko-
mitecie samtnnym przy serbskiem ministeryum spraw wewnqtrmych ktéry
przez pewien czas pracowal specyalnie nad badaniem nasienia w pracowm
prof. Horyann’a w Wiedniu. D r Micur. odpowiedzial, ze w Wiedniu nie
znaja zadnego swoistego odczynnika na nasienie, wskutek czego d-r .rcco
podjat dalsze studya nad zauwazonem przez siebie zjawiskiem. Tymczasem
d-r].. odbxera wiadomos¢ od tegoz d-ra MicuL’a o ogloszeniu pracy prof.
FrLoreNcE'a.

Streszczajac 5162, przychodmmy do wniosku, Ze wszyscy badacze przyj-
muja za pewnik, iz nasienie ludzkie z odc7ynmk1em Frorence’a daje swoiste
kryszta’fy, co za$ sie tyczy nasienia zwierzat, to WyatT, WHITHNEY, RICHTER
1 inni przemawiajg za dodatnim wynikiem, co sprzeciwia si¢ spostrzezeniom
Frorence’a. WyaTT zauwazywszy w ostatnim wypadku pewne réznice, na-
zywa odczyn z nasieniem zwierzat pseudo-odczynem.

Spr7ec7nosc zdani gldwnie dotyczy mozno$ci otrzymywania krysztaldw
FFLorencEa z wyd7lelm fizyologicznych 1 patologicznych, z zawiesin narza-
déw $wiezych i zgmly(,h jak watroby, S$ledziony, mézgu it. d. Na korzys¢
odczynu przemawiaja do$§wiadczenia RicuTer’a, GumrrecHT’a, ARRIGO Ta-
Massia, gdy wyrnkl badan innych autoréw s wprost przeciwne.

Rowme7 nie ma jeszcze ustalonego pojecia o samej istocie krysztaldw
Frorence’a; Tamassia utrzymuje, ze sa to krysztaly czystego jodu, ktérych
tworzenie warunkowane jest obecnoscig wytworéw gnicia; RICHTER utrzymu-
je, ze jest to polaczenie jodu z wytworami rozpadu lejcytyny, prawdopodo-
bnie z choling, GumPrECHT za$, zgadzajac sie wogdlnosci ze zdaniem Ricu-
TER’a, na zasadzie¢ odczynéw chemicznych, méwi, ze cialem, bezposrednio
przyjmujacem udzial w tworzeniu krysztaléw, jest nie sama cholina, lecz zwia-
zek zblizony do niej. PosNErR utrzymuje, Ze jestto polaczenie dzialajacej
sperminy Poent’a z jodem, czyli jednem stowem — jodek sperminy. Wedlug
Marco L.ecco, jest to zwigzek jodu z cialem, otrzymanem przez autora z na-
sienia 1 przedstawiajgcem wiele cech wspdlnych z cholina. Prof. FLorencE
przyjal istnienie nowego zwiazku ,virisperminy“, od ktérego czynil zaleznem
powstawanie krysztaléw.

(D. n.).

Kazuistyka 100 spostrzezen
przypadkowego pozostawienia w jamie hrzusznej ciat cheych

uzywanych przy operacyach.
Todat
FRANCISZEK NEUGEBAUER

Ordynator oddzialu ginckologicznego szpitala Ewangiclickiego.

(Ciag dalszy. — Zob. Nr. 28).

?) KEMPERDIECK ,Bauchschnitt wegen einer in die weiblichen Genitalien
eingefihrten Géansefeder* (Deut. med. Woch. 1888. N. 5 -— patrz Centralblatt fiir
Gynikologie 1881. N. 6. pg. 143). Pewna mloda wdowa, podejrzewajac cigze
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wprowadzila sobie gesie pidro do macicy, przyczem pidro wySdlizgnelo sig jej
z palcow i zgingto w glebi. Po 8 dniach gorgczka, wzdecie i bolesno$é brzucha,
stepienie odglosu perkusyi az na calg dlofi po za linig poérodkowa, po lewej stro-
nie od Zeber aZ do spojenia lonowego. ’er vaginam tatwo doj$¢ do ust macicznych,
szeroko w poprzek sterczgcych. Wargi ust macicznych miekkie, obrzmiale.
Wszelkie poruszenia macicy nader bolesne, wielko$ci jej nie sposdéb oznaczyd.
Gabka prasowana,—po dwdch godzinach sondowano macice cewnikiem prostaty-
cznym. Po dlugiem ostroznem poszukiwaniu sonda wdragzyla o 7 ctm. glgbiej az
do oddalenia 24 ctm. od otworu sromu. Tutaj sonda natrafita na twarde cialo,
ktére mogtlo bydé gesiem pidrem. Po wyciggnigeiu cewnika wylalo sig sporo cu-
chnacej ropy. Ciecie brzuszne. Otrzewna brudno zabarwiona, kiszki pomigdzy
sobg i z otrzewng $cienng posklejane i wzdete znacznie. Macica w matej miedni-
cy nie powigkszona ruchoma, zresztg bez osobliwoéci. Powyzej promontoric lezy
gesie piéro w poprzek uloZone, 19 centymetréw dlugosci majgce. W jamie brzu-
sznej obfita ropna wypocina. Po wymyciu jamy brzusznej czyli oczyszczeniu za-
toZzono dren i opatrunek. Po kilku godzinach przeptukanie drenu juz nie udato
sig, chora w nocy zmarta. Badanie po$miertne: w lewym szerokim wigzie znale-
ziono otwoér, nie prowadzacy ani do macicy, ani do pochwy, wycieto zatem calg
macicg cum annexss dla zbadania. Macica dlugosci g § ctm., szerokosci 514 ctm.
grubodci 1 i § ctm. Na samym szczycie dna macicy poprzeczna dziura 3 mil. sze-
rokosci, prowadzaca do jamy macicznej. Na kilka centymetréw dalej ku prawej
stronie od tej dziury znaleziono druga wigkszg. Jama macicy prézna, btona Slu-
zowa blada. KEMPERDIECK sgdzi, Ze pidro zostalo wepchnigte przez inng osobg,
a nie przez samg pacyentke.

k) LiEBMANN. (patrz MarrtiN: ,Die Krankheitemn der Eierstoecke“. 1899
pg. 211) po otworzeniu tylnego sklepienia pochwy i zatoki DovcLAs'a wydobyt
tedy utamek igly do cerowania, ktérego jeden koniec tkwil w macicy a drugi
w jajniku. Igle w prowadzono do macicy abortus provocandi causa. Chora wy-
zdrowiala.

) MarcHAND (Presse Médicale. 10. Septembre. 1897. XII I. N. 56) dokonatl
ciecia brzusznego u pacyentki, u ktérej inny lekarz poprzednio dokonal wyskro-
bania macicy. Wtenczas to uzyl dla rozszerzenia kanalu szyi $wieczki metalo-
wej, rozszerzadla HEGAR'a i sub operatione z takg sita wepchngl je do macicy,
ze przebito Sciang jej i dostato sig do jamy brzusznej. Stan chorej po tem wyskro-
baniu coraz wigcej sig pogarszal, pomimo dalszego leczenia przez tegoZ lekarza.
Chora na Zgdang przez lekarza operacye sig¢ nie zgodzita i wtedy udata sig do
szpitala do MARCHAND a, ktéry wymacat ciato obce, dokonal koeliotomii i wydo-
byt dilatator, ktdéry utkwit w krezce. Chora wyzdrowiata. Z powodu oglosze-
nia tego faktu przez MarcHAND a w Towarzystwie Lekarskiem, powstata sprawa
sgdowa, oskarzenie pierwszego operatora. Sprawa skoficzyla sig zwolnieniem od
odpowiedzialuosci sagdowej.

1) NEUGEBAUER (,Contribution a I'étude des corps étrangers de l'utérus®.
Revue de Gynécologie et de Chirurgie Abdominale Avril. 189g). Osobiscie w tej
pracy zestawilem caly szereg przypadkéw wdrgzenia cial obcych przez macicg
do jamy brzusznej.

n) PaiLLr ,Ein Fall von Hysterie mit toedlichem Ausgange durch ver-
schluckte Nadeln®. Miinchener med. Wochenschrift. 1898. Nr. 44.

o) PourEkr L c. opisuje przypadek wdrgZenia igly do robienia poficzoch
przez pochweg do jamy brzusznej. Gluchoniema 28-letnia pacyentka zapisala sig
do szpitala wskutek ropnia w dolnej polowie brzucha pomiedzy pgpkiem i spo-
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jeniem tonowem. Po przekluciu wydzielily si¢ gazy z ropa. Po nacigciu ropnia
wymacano wgtlebi iglte do robienia poriczoch, ktdrg wyciggnigto. Wyzdrowienie
bez komplikacyi jakichkolwiek. W prawem sklepieniu pochwy znaleziono blizng,
wskazujgca, w ktédrem miejscu igla przebila sciang pochwy.

p) RocHET (patrz NEUGEBAUER: ,Die Fremdkoerper des Uterus.1 c.“ pg. 15).
RocHET wskutek refroversionis wteri firatae dokonal pochwowej hysterektomii
i znalazt ¢n cavo Douglasii sonde gumowg N. 7 o guziku na koficu. Sonda byta
trzy miesigce temu przez akuszerke wepchnieta do macicy abortus provocands causa.
v. WINCKEL widzial w jamie brzusznej ascaris humbricoides, ABRAULT (Thése de Pa-
ris 1897) opisat kilka takich spostrzezen.

q) Kolega Stankigewicz dnia 4. VI. 1896 dokonat cigcia brzusznego u mlo-
dej chlopki, ktéra cztery dni temu potkneta przypadkiem dluga podwdjng szpil-
ke od wlosdw, dwa razy dluzszg niz zwykte szpilki od wlosdw. Szpilke moZna
byto wymacaé per vaginem. Poniewaz asystowalem przy operacyi, mogtem do-
ktadnie rozpatrzeé sie¢ w jamie brzusznej. Szpilka przedziurawita jedng nézkg
kiszke cienkg tak, ze nézka ta po czedci sterczata swobodnie pomigdzy kiszkami,
mianowicie wystawata z kiszki na 6 centymetréw. Kolega STANKIEWICZ uchwy-
cit nézke szpilki korncangiem, ja za$ fiksowalem petle kiszki. Wydobycie odby-
to sig gltadko bez jakiegokolwiek poraZenia. Daremnie szukaliSmy miejsca prze-
dziurawienia na $cianie kiszki — ani $ladu zaczerwienienia lub krwawienia nie
byliémy w stanie znalezé. Chora po 10 dniach zdrowa wypisala sig ze szpitala
Ewangielickiego.

v. OTT przy owaryotomii znalazt in cavo peritonei dwa utamki igly na we-
wnetrznej powierzchni perifonei na przedniej $cianie brzusznej osadzone. Ulamki
te byly unieruchomione zapalnymi ztogami. Niewiadomem pozostalo, czy iglta ta
pochodzita z kiszek, lub nie. (Patrz: STRoGoNow — Akuszorskij Zurnal. 18go r.
pg. 757)-

7) THOMAN przy badaniu po$miertnem znalazl w jamie macicy igle dluga,.
Chora, majgca ropiefi w pepku, oczyszczala sobie przetoke ropiejaca — igla
i zgubila jg nagle z pomiedzy palcow. Iglta w calodci wdrgzyta do pruetoki
i tam zagineta. Po jakimg czasie lekarz rozlupal przetoke az do samego spojenia
tonowego, igly jednak nie znalazt, poniewaz juz powedrowala nizej i, przebiwszy
$ciang macicy, sponte dostala sie do jamy macicznej. Chora zmarta w trzy dni po
tej operacyi -—— bylaby wyzdrowiata jednak bez tej operacyi — lada dzien igta
bytaby z macicy wyszta na zewnatrz.

5) W.T. Warson: ,Forcing a sea -tangle tent into Doucras cul-de-sac“
(patrz referat: Brit. Med. Journal 1893. pg. 108. Part X X XIII). Kobieta od dwdch
miesigcy cigzarna abortus provocandi canse chciata wbié sobie trzonek algi grubo-
$ci matego palca do macicy, lecz omylita si¢ i przebita tylne sklepienie pochwy
zamiast wsunaé ciato obce do ust macicznych. Smieré po 7 dniach wskutek po-
socznicy.

) Wiwoerapow (Ruskaja Medicina. 1888. Nr. 21). Kobieta, w 8 miesigcu
cigzy bedaca, nie chciata meZowi pozwolié stosunku — maz pijany i wéciekly ze
ztosci whit jej do pochwy miarg ciesielskg. Krwotok silny — po 12 godzinach
pordd przedwcezesny, w 13 dni po porodzie rana pochwowa zagoila sig, a przez
blizng mozna bylo wymacadé fragment ciata obcego. W. usungl to ciatlo obce przy
pomocy cigcia brzusznego w dwéch kawatkach, Oba kawalki razem mialy 23
ctm. diugodci, jeden koniec okazal sig zawalany kalem, a wigc musiat wdragzyé
do samej kiszki. Wyzdrowienie.
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u) Nieznany autor opowiada w piSmie ,Lancet® (January. 1899, p. 297 —
patrz Wiener Medicinische Wochenschrift. 1899. Nr. 13 pg. 622) nastgpujace spo-
strzezenie. Czlowiek umyslowo chory polykatl najréznorodniejsze ciala obce. Pe-
wnego dnia dostat on silnych béléw w brzuchu; wytworzyl sig ropief w Scianie
brzusznej. Ropien otworzono i wydobyto z niego kawal sukna, ktére chory po-
przednio potknal. Cialo obce z kiszki dostalo sie do ropnia. Ciato obce z kiszki
wywolalo wytworzenie si¢ ropnia.

Ograniczam si¢ tutaj na wyliczeniu tych kilku nowszych spostrzezen, co do
dawniejszych, to caly szereg podobnych przypadkéw zestawil PouLer w dzietku
swojem: Traité des corps étrangers en chirurgie. Paris. 1879.

Los oséb dotknietych dowodzi, ze w wigkszosci przypadkdw, pomimo wdra-
Zenia ciala obcego, nawet nie aseptycznego, nastgpilo wyzdrowienie, bgdZ to
dzieki vix medicatrixz naturdae, przez samowolne wydzielenie sig ciala obcego na
drodze ropienia, badZ tez dzigki umiejgtnym zabiegom chirurgicznym.

Pobudkg do zestawienia powyzZe] zebranej kazuistyki bylo dla mnie to, Ze
przez Profesora Kosi¥skieGo wybrany zostalem wraz z kolegg Kirewskiy, jako
ekspert \w znanym procesie. Sprawa byla rozpatrywana publicznie w Warszaw-
skim Sadzie Okregowym dnia 16—19 maja r. b. i skoficzyta sig uwolnieniem obu
oskarzonych od odpowiedzialno$ci karnej.

Jakie ogromne bylo zainteresowanie sig ogotu spoleczenstwa naszego tym
procesem, latwo pojgé wobec ogdlnego uznania i rozgtosu, jakim cieszy sig pro-
fesor Kositskr od lat dawnych w kraju i daleko po za jego granicami. Szerokie
kota nie tylko lekarzy, bylych ucznidw KoOSINSKIEGO, ale i niezliczona ilo$¢ wdzig-
cznych pacyentdéw i ich rodzin, po procesie skorzystaly z okazyi, aby w ten lub
inny owacyjny sposob wyrazié¢ profesorowi wdzigczno$é swoja i wspdtczucie wo-
bec procesu, ktéry chociaz zakonczyt sig¢ uwolnieniem od zarzutu, profesorowi
przez prokuratorye zrobionego, jednakie dla operatora, ktéry po blisko jo-le-
tniej pracy wycofuje sig z katedry uniwersyteckiej, byt ciosem moralnym najgor-
szym, jaki mu sig tylko mégt przytrafié. Tredé sprawy sagdowej, aktu oskarzenia,
it. d. byly mniej wigcej nastgpujace. Dnia 22. XIl. 1897, profesor KosiNsk1
przy asystencyi doktora SornmaxNa dokonal cigeia brzusznego u blisko 5o-letniej
starczakonnej pacyentki. Kolega ZEMBRZUSKI zajmowal si¢ narkozg, felczer Wa-
wrowski podawal narzedzia i materyaly opatrunkowe. Profesor pacyentke znal
juz od dwdch lat blisko i kilka razy jg leczyt. W ostatnich czasach wskutek skre-
cenia sig n6zki torbieli jajnika powstalo zapalenie otrzewny, i operacya stala sig
niezbedng dla uratowania zycia chorej. Przy operacyi okazalo sig, ze drugi jajnik
byt chorobowo zmieniony, tak Ze trzeba bylo oba jajniki usungé. Chora byta bar-
dzo otyla, w trakcie operacyi kilka razy zjawialy sig wymioty, utrudniajgce ope-
racye, dalej, wskutek zapalenia otrzewny powstaly mnogie zrosty nowotworu
z otrzewng $cienng, z kiszkami i t. d. Wszystkie te warunki razem zlozyly si¢ na
to, ze operacya byla bardzo trudna i dlugotrwala. Nalozono bardzo wiele ligatur
na naczynia krwawigce. Po skoficzeniu operacyi w jamie brzusznej, Profesor, jak

-zwykle, zapytal sig felczera Wawrowskiego, ktéry od czterech lat juz pelni funk-
cye instrumentaryusza w klinice prywatnej kolegi SoLMaNa, gdzie i ta operacya
byta zrobiona, czy sg wszystkie pincety, uzyte przy operacyi, na miejscu. Ponie-
waZ otrzymal odpowiedZ twierdzaca, wigc rang brzuszng spokojnie zaszyt, liczgc
na to, ze chora, po doszczetnem usunigciu guzdw i zabezpieczeniu od krwotokow
nastgpczych, wyzdrowieje, jak tyle setek innych pacyentek, u ktérych w przecig-
gu kilkudziesigciu lat dokonatl tejie operacyi ze szczgsliwem zejSciem. W obec
zapalenia otrzewny zawsze stan operowanej budzil pewne obawy, lecz te na ra-
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zie okazaly si¢ plonnemi. Chora dobrze zniosta dlugotrwatg operacyg, i nastgpit
rychlozrost rany. Pomimo, 2e pierwsze dni po operacyi chora miala sig jak naj-
lepiej, jednak zjawily sie w nastgpstwie komplikacye: bdl w jednej nodze, infil-
trat zapalny, bdle w brzuchu i gorgczka. W tym to. czasie kolega SoLMAN zako-
munikowal profesorowi, ze w inwentarzu instrumentéw brak dwdéch pincetek ar-
teryalnych. PoniewaZ kolega SoLMAN po dokonaniu operacyi przez KoSINSKIEGO
juz wyjezdzal, zabierajac ze sobg narzedzia na prowincye, mozna bylo przypu-
$cié, ze narzedzia zgingty pdiniej. Czyzby KOsINSKI miat przypuszczad, Zeby je-
mu si¢ przytrafilo przypadkowe pozostawienie dwoch narzgdzi takich w jamie
brzusznej przy swojej staranno$ci i pedanteryi, znanej wszystkim jego asysten-
tom? Wiadomem nam jest, Ze profesor KosINSKI, operujge, chociazby najmniej-
szych rekoczynéw dokonywa sam, nie dzielgc sig ta pracg z asystentami, z ktéd-
rych kazdy chetnieby go wyreczyl — moze by, Ze wlasnie tej pedanteryi Ko-
sINsK1 zawdzigeza doskonate wyniki swoich operacyi, wychodzac z tego punktu
widzenia, Ze, im mniej ragk dotyka si¢ rany i jamy brzusznej, tem mniejsze ryzyko
zakazenia septycznego!

Pomimo nieprawdopodobienstwa przypuszczenia pozostawienia instrumen-
tow w jamie brzusznej, jednak profesorowi przyszta myél ta. Poprzednio wezwa-
no kolegdw DuUNINA i Rrjcnmana na konsultacyg wspdlng wzgledem owej po-
operacyjnej komplikacyi. Obaj koledzy wezwani na razie nie skonstatowali za-
dnej jawnej przyczyny boldw i gorgczki, znaleziono tylko infiltrat zapalny, w je-
dnym boku w podbrzuszu. Po uplywie kilku tygodni po operacyi Kosi¥ski do-
konal nacigcia $ciany brzusznej w miejscu infiltratu, podejrzewajac tworzenie sie
ropnia, lecz ani kropli ropy nie znalazt. Po tej wtdérnej operacyi pozostala prze-
toka, bardzo dlugotrwata. Gdy nareszcie chora wypisata sig z kliniki Sormana
do domu, kolega ZeMBRrRzUsKI leczyl jg dalej, przychodzae z poczatku co dzien,
poZniej co dwa dni dla zrobienia opatrunku. — PoniewaZz przetoka ta nie chciata
sig zamkng¢, profesorowi ponownie przyszta my$l, czy czasem w jamie brzusznej
nie ma jakiego ciala obcego. Powiedzial o tem przypuszczeniu swojem SoLma-
NOWI, a nastegpnie SOLMAN ujawnil podejrzenie KosiNskiEco domowemu lekarzo-
wi operowanej, koledze I'reNkLowl. Gdy przy ponownem badaniu chorej, ktéra
do profesora przyjechata, zdawalo si¢ KOSISSKIEMU, e wyczuwa przez $ciang
brzuszng w okolicy pegpka cd$ jakby twardego, wzroslo u niego prawdopodo-
bienstwo przypuszczenia pierwotnego, na razie zbitego ujemnym wynikiem na-
cigcia infiltratu zapalnego.

Mowit wige wtedy sam chorej i synom jej kazal powiedzieé, ze konieczna
jest jeszcze jedna operacya. Chora pod naciskiem, wywartym na nig przez do-
ktora FRENKLA, na operacye zgodzila sig; przygotowano pokéj dla niej w leczni-
cy SOLMANA i oczekiwano przybycia jej dla operacyi. KosSI¥SKI nawet powie-
dzial chorej, ze zrzeka sig wszelkiego honoraryum za te operacye. Lecz chora
nie zjawila sig do kliniki pomimo oczekiwania i umowy. Nie przyszla za$ dla te-
go, ze synowie nie zgodzili sig na nowg operacye, ktdérej zgdal niezbgdnie profe-
sor KOSINSKI. Synowie operowanej stracili, jak mdwig, zaufanie do profesora.

W tym to czasie zaczgli wzywad innych lekarzy do matki. Z poczatku we-
zwali kolegg SAWICKIEGO. SAWICKI, réowniez jak i KosIXski, skonstatowal obecnogé
infiltratu zapalnego, poniewaz za$ nie znalazl jeszcze chelbotania i innych obja-
wow, ktoreby uwazal za wskazanie do natychmiastowej operacyi, oswiadczyt, ze
wskazania na razie nie widzi. Zadat dalej wezwania profesora KosI§sKico, ponie-
waz tenze chorg operowal. Synowie za§ na taka narade sig nie zgodzili.
W nastepstwie wezwali kolege KRsTEwsKikGo. KRAJEWSKI wymacal infiltrat i

Mep. Nr. 29,
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parametrio sinistro, kazat mierzyé przez kilka dni cieplote dla kontroli stanu rze-
czy i o$wiadczyl, Ze poniewaZ profesor KosINskI robit pierwszg operacye, jego
rzeczg bedzie dokonad i drugiej, jesli zajdzie tego potrzeba. Nareszcie synowie
wezwall profesora WasiLJEWA, ktéry chorg wystatl do Ciechocinka, przypuszcza-
jac na razie, Zze chodzi o pooperacyjny infiltrat zapalny, ktdry moze z czasem sig
wessie przy odpowiedniem kgpielowem i tonizujgcem leczeniu. Charakterystycz-
nem jest, ze synowie chorej, aczkolwiek teraz wiedzieli o przypuszczeniu KosiN-
SKIEGO, ktdre ujawnil im domowy lekarz FrENKEL, ani stowa o tem przypuszcze-
niu nie powiedzieli ani koledze SawICkIEMU, ani KrATEWSKIEMU, ani W ASILJEWO-
wi. Chora wigc wyjechata do Ciechocinka, gdzie leczyl jg d-r Lupowski. Stan jej
tam tak znakomicie sig poprawil, ze, gdy jej opowiedziano w Ciechocinku o przy-
puszczeniu KOSINSKIEGO, Ze w jamie brzusznej pozostaly dwie pincety, chora nie
dala temu wiary i $miala sig¢ z tego przypuszczenia.

Dnia 24. Czerwca 1898 r. pacyentka z towarzyszka swojg wieczornym pocia-
giem powrécita do Warszawy z Ciechocinka. Otéz w drodze przypadkowo mia-
to miejsce uszkodzenie urazowe, powstale w chwili, gdy pacyentka zdejmowala
bagaz z pulki wagonowej. Zrobilo sig jej nagle nie dobrze i powiedziala swej to-
warzyszce, Zze dostala nagle rozwolnienia. Wypadek ten mial miejsce niedaleko
samej juz Warszawy. Chwilowy shock jednak minali po przybyciu do domu
pacyentka jeszcze do nocy rozmawiala z synami. Nazajutrz rano czula sig bar-
dzo ostabiona, zauwazono, Ze spodnie odzienie bylo zakrwawione. Postano rano
po doktora FRENKLA, ktéry zazadal natychmiastowego wezwania profesora Ko-
siNsk1kGo dla dokonania jaknajpredzej operacyi, poniewaz widzial, ze chodzi tu
o krwotok obfity z kiszki. Rzeczywiscie wydzielilo si¢ z odbytu sporo krwi, —
kilka nocnikéw pelnych skrzepow. Pomimo Ze doktér FRENKEL od$wiadczyl, Ze
operacya jest pilna, i Ze chodzi o kazdg minutg, synowie jednak ni¢ wiedzieé nie
chcieli o wezweniu profesora KOSINSKIEGO, a wezwali profesora W ASILIEWA.
Tenze styszac teraz o przypuszczeniu KOSINSKIEGO, ze prawdopodobnie przy
pierwszej operacyi pozostaly w jamie brzusznej dwie brakujace w inwentarzu
pincety, postanowil podda¢ chorg badaniu radioskopijnemu i w tym celu kazal
zawieZ¢ chorg wieczorem dnia 25. Czerwca do pracowni doktora BYCHOWSKIEGO
przy ulicy Grzybowskiej, gdzie chora wejs¢ musiata az na 3 pigtro. BYCHOWSKI
odwiadczyl WASILJEWOWI, Ze na razie nie jest przygotowany, jak sie nalezy, do
badania chorej, poniewaZ wladnie zajety jest przeprowadzkg na inne mieszkanie
—jednak badania dwukrotnie dokonano — na kliszach fotograficznych nie zna-
leziono ani $ladu cienia poszukiwanych pincet. Pdéinym wieczorem zawieziono
chorg napowrdt do domu, i dopiero nastgpnego dnia profesor WASILIEW zadecy-
dowal operacye. Przewieziono mocno juZ ostabiong wielkg utratg krwi pacyent-
ke do lecznicy kolegi WAWELBERGA i tam po poludniu okolo godziny czwartej
‘W ASILJEW przy asystencyi kolegi KRrRAJEWSKIEGO dokonal operacyi przy rozpo-
znaniu arteryalnego krwotoku kiszkowego pochodzenia. Po otwarciu jamy brzu-
sznej skonstatowano, ze zatoka DoucLAs’a byla zakryta zapalnymi ztogami. Do-
dano ciecie skoéne drugie réwnolegte do wigzu Pourarr’a lewego i otworzo-
no jame, w ktérej wymacano jakie$ cialo obce. Kolega KRrRAJEWSKI wyciagnal
je na zewnatrz — okazato sig, ze byly to dwie zaginione dawniej pincety. Przy
wyjmowaniu ich nastgpil krwotok. Profesor W aAsILsEw przez ucisk aorty starak
sig ratowaé chorg, kolega KRAJEWSKI tamponowal owg jame, lecz zanim zdotano
chociazby zoryentowad sig _dokladnie w polu operacyjnem, chora ducha wyzio-
neta na stole operacyjnym. Dlugotrwata utrata krwi przed operacya do tego
stopnia wyczerpala sily chorej, Ze operacyi ponownej teraz juz przetrzymac nie
mogtla. (D. n.).
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WYKEADY KLINICZNE.

WARDNK] ANATOMO-FIZYOLORICING UNIEJSCOWIENIA CHORG
W BLRDNIKD 1 OBJAWY KLINIGINE TYCHIE CHORGB.

Podal
D-r . EXeiman.

(Dokonezenie.—Zob. Nr. 28).

Wielkie braki przedstawia anatomia patologiczna btlednika, z tego powo-
du, ze nie ka’dej zmianie anatomicznej odpowiada zawsze jeden i ten sam
obraz kliniczny. Pomijamy zaburzenia czynnosciowe, dla ktérych, jak wogdle dla
zboczen czynnodciowych uktadu nerwowego, przy obecnych naszych sposobach
badania nie posiadamy podktadu anatomicznego; lecz oprécz tego mamy caly
szereg zmian anatomicznych, ktérych znaczenie dla nas jest dotad nie wiadome.
Nie trudno pojaé, dla czego tak jest, jesli zwrécimy uwage na bardzo delikatng
budowg¢ biednika, oraz na to, 2e preparowanie jego czgéci sktadowych nalezy do
najtrudniejszych zadaf anatomii drobnowidzowej, Ze czeéci te ulegajg zmianom
po$miertnym, ze twardo$é kos$ci skalistej utrudnia znacznie szybkie jej odwapnie-
nie i 2e badanie blgdnika bloniastego jest mozebne dopiero po diuzszem dzia-
taniu energicznych odczynnikéw. Pomimo wielkiego postgpu techniki drobnowi-
dzowej, nasze badania anatomiczne ograniczajg sie przeto do zmian bardziej gru-
bych sktadowych czesci blednika.

Odrézniamy w btedniku sprawy ostre, przewlekte, zakazne i zwyrodniajgce.
Zapalenie blgdnika przedstawia w rzeczywistosci te same zmiany, jakie napoty-
kamy w zapaleniach innych narzgddéw, a zatem przekrwienie, nasiek drobno-
komérkowy, ewent. wytworzenie sig ropy; zniszczenie i zgorzel czeéci sktadowych
blednika; wytworzenie si¢ tkanki lgcznej z odloZeniem w niej soli wapiennych,
skostnieniem i t. p. W okresie pierwszym zapalenia istnieje przekrwienie, ktére
w cigzkich przypadkach zakaZenia dochodzi do wybroczyn krwawych. Nie wie-
my napewno, czy powstajé wysigk po okresie przekrwienia, jak to bywa w in-
nych narzadach. W pézniejszych okresach znajdujemy rozmaity stopien nacie-
czenia czg$ci migkkich blednika. MoZna przypuscié, ze opisane zmiany czeéciowo
lub catkowicie ustagpi¢ mogg skutkiem wessania bialych i czerwonych cialek
krwi, ktére wystapity z naczyi krwiono$nych, i w ten sposob objasniamy sobie
przypadki choréb biednika wyleczone. Cze$ciej jednakze nacieczenie drobnoko-
moérkowe przemienia sig w tkanke laczng z wytworzeniem mowych blaszek kost-
nych ze strony okostny wewnetrznej (vudostiian) btednika; substancya zasadnicza
ulega zgrubieniu i czeSciowemu zwyrodnieniu wapiennemu; powstaja zmiany
wtorne nabtonkéw i widkien nerwowych czynnoéciowo waznych. Przy silnem za-
kazeniu i ostrym przebiegu choroby, wytwarza si¢ w wielkiej ilo$ci ropa, ktéra
mechanicznie uciska pierwiastki blgdnika, i w tych razach rozwija sig prawdopo-
dobnie zgorzel pierwotna jego. W takich przypadkach jednoczednie z wytwarza-
niem sig¢ blaszek kostnych wzdluz $cian blednika, blaszek, zwezajacych jego
$wiatto, rozwija sig tkanka ziarninowa, ktéra przej$¢ moze w tkanke taczng i ko-
stng; ko$¢ nowowytworzona czasem wypelnia caltkowicie $wiatlo bl¢dunika, glo-
wnie za$ przewodéw lukowatych.
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Na uwagg zastuguje ten fakt, 2e umiejscowienie sprawy cherobowej w uchu
wewngtrznem pozostaje zawsze jedno i to samo bez wzgledu na rodzaj zakaZenia
i na sposdb rozprzestrzenienia sig sprawy chorobowej. W przypadkach najlzej-
szych i najcigzszych najwybitniejsze zmiany umiejscawiajg si¢ w czgdci Srodkowej
blednika, t. j. w przedsionku, w poczagtku zwoju podstawowego S$limaka i w ba-
nieczkach przewoddéw tukowatych; im bardziej oddalamy sie od tych czegéci, tem
sprawa chorobowa jest stabiej wyraZona i tem jest ona $wiezsza. Takie umiejsco-
wienie choroby, podlug GRADENIGO a, zalezy od stosunkdw topograficznych i od
warunkow krazenia krwi i odzywiania tych czgéci. Sprawa chorobowa z ucha
$rodkowego rozprzestrzenia sig¢ zwykle na blednik przez okienka blednikowe,
i dla tego ulegajg cierpieniu czgsci,lezace najblizej tych okienek t. j. przedsionek
i poczatek pigtra bgbenkowego. Gdy choroba posuwa sig z jamy czaszkowej, to
i w tym razie przedewszystkiem cierpied bedzie skrgt podstawowy $limaka, leza-
cy blizej podstawy przewodu stuchowego wewnegtrznego, czyli pigtra bgbenko-
wego w miejscu, gdzie sig otwiera wodocigg $limaka.

Wszystkie postacie cierpienia blgdnika bez wzgledu na ich podstawg ana-
tomiczng ina ich umiejscowienie dajg wogéle analogiczne objawy kliniczne.
Przy wszystkich cierpieniach blgdnika spostrzegamy stale trzy gtéwne objawy:
szumy podmiotowe, zawroty glowy i wigksze lub mniejsze upoéledzenie sluchu.
Wszelako ani jeden z tych objawow nie jest patognomoniczny dla cierpien big-
dnika. Szumy podmiotowe napotykamy w sprawach chorobowych ucha ze-
wnetrznego i $rodkowego, w cierpieniach jamy czaszkowej oraz w zaburzeniach
ze strony calego ustroju. UpoSledzenie stuchu wystepuje w chorobach narzgdow,
diwigk przeprowadzajgcych i diwigk przyjmujgcych,i przy zajeciu nerwu stucho-
wego; zawroty mogga powstaé odruchowo w chorobach ucha zewngtrznego i $rod-
kowego lub si;utkiem cierpienia jamy czaszkowej, specyalnie mézdzku.

Pomimo licznych i cennych prac, nie wiemy dotad, z czego powstajg szumy.
Rozrézniamy szumy podmiotowe i przedmiotowe. Pierwsze zalezg od podraZnie-
nia narzgdoéw, dZwiegk przyjmujacych; drugie stanowig prawdziwe szumy, stysza-
ne w tem samem uchu, lub w jego blisko$ci. Roézniceg migdzy tymi dwoma rodza-
jami szumoéw nie zawsze daje sig ustanowié. Ta jedna okoliczno$¢ nie ulega wat-
pliwosci, ze pod wplywem czynnikéw mechanicznych, akustycznych, elektry-
cznych lub zalezacych od ukladu krwionos$nego oddzialywa narzad, diwigki
przyjmujace, i odczyn ten pregdzej wplywa na pewne grupy jego komorek stu-
chowych lub wldkien nerwowych; podraZnienie to, czyli ten odczyn wyraza sig
przez ostry diwigk, I:térego ton jest staly u rozmaitych osobnikéw. Przyczyny
tego dotad nie jesteimy w stanie objasnié¢, przawdopodobnie zalezy to od pe-
wnych danych anatomicznych, gléwnie zad od uktadu krwionod$nego. Badania
kliniczne wykazuja, Ze te same przyczyny, ktére w warunkach prawidiowych po-
wodujg szumy, wywotluja je takZe w stanach chorobowych; rozmaito$é i wielora-~
ko$é przyczyn, wywolujacych podraZnienie narzagdu, dZwigk przeprowadzajacego,
odpowiada réznorodnemu charakterowi szuméw chorobowych. Szumy, powstaja-
ce w cierpieniach narzgdu, dZwigk przeprowadzajgcego, sg pierwotne; szumy, po-
wstale w cierpieniach innych czedci ucha lub innych tkanek, powstajg skutkiem
podraZnienia czgdci sgsiednich w uchu wewnetrznem. Szumy powstale w cierpie-
niach blednika pierwotnych i wtérnych spowodowane sg przekrwieniem i spra-
wami zapalnemi. MozZe nie by¢ szumdw w sprawach, majgcych przebieg bardzo
powolny, nie tyle zapalnych ile zwyradniajgcych, jako tez w sprawach z przebie-
giem bardzo szybkim i gwaltownym, wywolujacych predka zgorzel narzadow
d¢wigk przyjmujacych bez poprzedniego okresu podraZnienia. Choroby ucha ze-
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wnetrznego i Srodkowego wywolujg podraZnienie narzgdu dZwigk przyjmujacego
albo skutkiem: modytfikacyi ciénienia btgdnikowego, przy przemieszczeniu pod-
stawy strzemienia, albo skutkiem zaburzef w krazeniu krwi. Powigkszenie ci$nie-
nia w bledniku moze byé nastgpstwem skurczu lub $ciggnigcia sig¢ mig$nia nate-
2acza blony bebenkowej, lub tez wkle$nigcia blony bebenkoweji przemieszcze-
nia kostek stuchowych. Szumy podmiotowe, powstajgce w przekrwieniach
biernych w glowie, w ogdlnych chorobach zakaznych, w maltokrwistosci, przy
uzyciu lekarstw, w okresie zdrowienia po cigzkich chorobach, objasniamy przez
przekrwienie resp. ischemie blgdnika. W chorobach ucha zewngtrznego i $rod-
kowego jest czesto trudno okreslié, czy istniejagcy przy tem szum wywolany jest
przekrwieniem blednika, czy tez jest on tylko pochodzenia odruchowego; pra-
wdopodobnie biorg w tem udzial obydwa czynniki. Szumy podmiotowe zwykle
chorzy styszg w uchu chorem i w glowie, rzadziej na pewnej odlegtosci od ucha.

Stosunek migdzy szumami podmiotowymi i stuchem bywa rozmaity. Stuch
moze zosta¢ znacznie uposledzonym przy braku jakichkolwiek badZ szuméw i na
odwrdt szum trwaé moze lata bez naruszenia czynno$ci stuchowej. Zwykle jed-
nakze szum towarzyszy utracie stuchu; w jednych przypadkach wystgpuje wspédl-
cze$nie z zaczynajacg sig utratg stuchu; w innych znowu przytacza sig w pdiniej-
szym czasie. Bywajg wreszcie przypadki chorobowe, w ktérych szumy nie ging,
nawet po catkowitej utracie stuchu, lub tez ustajg przy pewnym stopniu uposle-
dzenia sluchu; wszelako utrata sluchu postepuje dalej.

Podobnie jak szumy, tak samo i zawroty glowy pochodzenia usznego zalezg
od przyczyn bezposrednich lub poérednich draZnigcych narzad diwigk przepro-
wadzajacy resp. od podraznienia banieczek przewoddw tukowatych. Zawrét glowy
moZe powstaé skutkiem cierpienia wszystkich odcinkéw narzadu stuchowego.
Rozrézniamy zawroty glowy wywotlane przyczynami zewngtrznemi i powstale
samodzielnie bez widocznych powodéw. Do pierwszej kategoryi nalezg zawroty
wywolane uciskiem ciata obcego nawet na ucho zdrowe, przestrzyknieciem
ucha zdrowego lub majgcego przedziurawiong blong bebenkowg zimng woda,
lub zbyt silnym strumieniem it.d. Zawroty glowy pochodzace z tego Zrodla
trwaja zaledwie kilka minut i ustgpujg po ustaniu przyczyny wywolujgcej. Lubo
przyczyny te wywoluja czasem omdlenia i chwilowe drgawki, nie majg one wsze-
lako zadnego prawie znaczenia. Zawrot glowy jest w tych przypadkach pocho-
dzenia odruchowego lub tez jest nastgpstwem podraZnienia bl¢dnika, wywotane-
go naglem powigkszeniem w nim cidnienia.

Lawroty glowy samodzielne dzielg sig na dwie grupy, stosownie do tego,
czy sa one stale, czy tez majg charakter przepuszczajgcy. W pierwszym razie ma
miejsce uszkodzenie bezposrednie przewodéw lukowatych, w drugim posrednie
ich podraZnienie. Zawroty stale powstaja skutkiem przekrwienia, krwotokdéw lub
zapalenia ostregoprzewodoéw lukowatych; sa one najsilniejsze w okresie wzmaga-
nia sig¢ choroby; gdy choroba zaczyna przechodzi¢ w stan przewlekty, lub tez gdy
pierwiastki dZwigk przyjmujace ulegajg zniszczeniu, zawroty glowy stopniowo
zmniejszajg sig i znikajg.

Zawrotéw gltowy przepuszczajagcych nie nalezy braé za jedno z zawrotami,
jakie powstajg w otitis interna apoplectica czyli w chorobie MENIERE'a, poniewaZ
w tej ostatniej, zalezacej od krwotokéw w bledniku, zawrét glowy jest wig-
cej dlugotrwaly; towarzyszy mu zawsze znaczne upoéledzenie stuchu. Zawrét
glowy przepuszczajgcy zaleZy od cierpienia pierwotnego ucha $rodkowego,
ktore za posrednictwem okienka owalnego przechodzi na blgdnik i wywoluje
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lekkie lecz trwate podraZnienie banieczek, wystgpuje w rozmaitych odstepach
czasu pod postacig zawrotdw i wzmozenia sig szuméw podmiotowych.

Zawroty glowy pochodzenia usznego wspditowarzysza nietylko utracie stu-
chu w cierpieniach ucha $rodkowego i wewngtrzoego, lecz i szumom skutkiem
jednoczesnego podraznienia przedsionka i $limaka. Zawroty moga tez wywotad
nudnosci, wymioty i t. p. skutkiem podraZnienia odruchowego nerwu blgdnego,
wychodzgcego z jadra nerwu sluchowego.

Zawroty glowy bywajg roznego natezenia; od stopnia tak nieznacznego, Zze
si¢ choremu zdaje, Zze przedmioty poruszajg, si¢ przed jego oczami, aZz do zupelne]
niemoZnosci robienia jakichkolwiek ruchéw. Zawroty, wystepujace pod postacia
napadow, trwajg zwykle kilka minut lub kilka godzin. Zawrotowi towarzyszy za-
wsze chod niepewny; ostatni istnie¢ moze przy zupeinej utracie czynnos$ci narzg-
du skutkiem zniszczenia go przez sprawe zapalng lub zgorzelinowg. Zawtdt znaj-
duje sig zawsze w zwigzku z narzadem rownowagi ciala. Spostrzezenia kliniczne
wykazuja, Zze chéd niepewny,wywotany utratg blednika, wyréwnywa sig z czasem,
a to w miarg tego, jak chory za pomocg oczéw uczy sig regulowadé swoje ruchy.

Trzecim objawem stalym w cierpieniach blgdnika jest wigksze lub mniejsze
uposledzenie stuchu, dochodzgce do calkowitej gluchoty. Uposledzenie stuchu
bywa rézne u jednego i tego samego osobnika, o réznej porze dnia lub w rozmai-
te dni, niezaleznie od poprawy lub pogorszenia samej sprawy chorobowej. Wsze-
lako ostrodé stuchu w cierpieniach ucha wewnetrznego nie podlega takim waha-
niom i wahania te nie bywajg tak czeste, jak w cierpieniach ucha $rodkowego.
Te nagle, czasowe pogorszenia stojg prawdopodobnie w zwigzku z przekrwieniem
lub malokrwistoscig narzgdu uleglego cierpieniu, wywolanem wplywami czynni-
koéw duchowych, jak gniew, rado$é, zmartwienie i t. p.; glodzeniem, zmgczeniem,
objedzeniem sig i t. p.

Na podstawie danych,otrzymanych z wywiadow iz objawéw podmiotowych,
mozZna niekiedy uwazac dane cierpienie, Ze ono prawdopodobnie jest po hodze-
nia blgdnikowego. Dla rozpoznania bardziej stanowczego musimy przedewszyst-
kiem oprzeé sig¢ na wynikach otrzymanych z badania stuchu. To ostatnie jest dla
tego jeszcze bardzo wazne, ze pozwala z wynikow otrzymanych przypuscié
istnienie cierpienia btednika w braku jakichbgdZ zmian przédmiotowych ze stro-
ny blony begbenkowej i tragbki EUsTACHIUSZ a.

Do zbadania czynnoéci stuchowej uzywamy zegarka kieszonkowego, slucho-
mierza (ucumetr), widelek stuchowych rozmaitej wysokosci, $wistawki GarLroN a,
rozmaitych narzedzi muzycznych i mowy ludzkiej. Musimy ograniczyé si¢g do
przedstawienia wynikéw préb stuchowych o tyle, o ile one majg znaczenie dla
choréb biednika.

Badanie za pomocgy zegarka kieszonkowego lub sluchomierza nie daje nam
wskazdwek o stanie ostro$ci stuchu dla mowy ludzkiej. Ostabienie przewodnictwa
kostnego dla zegarka nie moZe by¢ uwazane za oznake cierpienia blednika lub
nerwu stuchowego. MoZemy wszelako przypuscié chorobe ucha wewngtrznego
w tych przypadkach, gdzie przewodnictwo kostne jest ostabione dla diwieku
mocniejszego, jak np. dla stuchomierza.

Dla okreslenia czynnos$ci stuchowej posiada najwazniejsze znaczenie badanie
za poSrednictwem dZwigczacych widetek stuchowych. W cierpieniach blednika
chorzy stysza lepiej w przewodnictwie powietrznem tony niskie, anizeli wysokie;
na te okoliczno$é¢ pierwszy zwrécil uwage BoNNaront, stwierdzili jg zas TLucar
i Moos. Jezeli postawimy widetki stuchowe na rozmaitych punktach glowy,
to w cierpieniu jednego ucha, lub w nieréwnomiernem cierpieniu obydwéch
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uszéw diwiek ich chory styszedé begdzie w uchu zdrowem lub mniej chorem. Do-
$wiadczenie to, nazywane préba WEBER'a, nazywam w danym przypadku ujem-
nym w przeciwiefistwie do tego, gdy chory styszy widetki stuchowe po stronie
ucha chorego; wtedy préba ta zowie sig dodatnig. Jezeli postawimy dZwigczgce
widelki stuchowe na glowie lub na wyrostkach sutkowych i pozostawié je w tem
miejscu tak diugo, az chory nie przestanie ich stysze¢, a nastgpnie umie$cimy
je natychmiast przed uchem i chory zacznie je na nowo styszeé, przyjaé nalezy
cierpienie ucha wewnetrznego. Do$wiadczenie to zowie sig prébg RinNE'go doda-
tnig, dla odrdznienia od stanu przeciwnego zwanego RINNE'm ujemnym. Znacznie
skrécone przewodnictwo kostne w stosunku do przewodnictwa powietrznego
(dodwiadczenie SCHWABACH a) przemawia takze na korzysé cierpienia btednika.

Badanie za pof$rednictwem narzedzi muzycznych daje czgsto takie same wy-
niki, co badanie widetkami stuchowemi; czgsto jednak badanie przewodnictw dla
tondw niskich i wysokich zapomocg narzedzi muzycznych daje wyniki odwrotne,
anizeli badanie za pomocg widetek stuchowych. Swistawka GaLTON'a stuzy mig-
dzy innemi do okredlenia brakéw czgsciowych w tonach.

Badanie za pomocg mowy nie wiele przedstawia danych, ktére moglibysmy
zuzytkowaé dla rozpoznania cierpienia blednika. Calkowita gluchota dla mowy
nie stanowi jeszcze -dowodu pewnego cierpienia ucha wewnegtrznego; wszelako
stanowi wazny moment rozpoznawczy w polgczeniu z innymi objawami.

Badanie btony bebenkowej i trgbki IKUSTACHIUSZ'a ma znaczenie tylko
w przypadkach §wiezych. Jezeli cztowiek nagle stracit stuch catkowicie lub czg-
§ciowo, a blona bebenkowa i trabka EusracHiusz’a okazuje sig zdrowg, wtedy ta-
ka utrata stuchu zalezy bardzo prawdopodobnie od cierpienia aparatu nerwowe-
go. W przypadkach przewleklych jest bez znaczenia wynik ujemny badania blo-
ny bebenkowej 1itrgbki Eusracniusz’a; przy zroscie strzemienia z okienkiem
owalnem, blona bgbenkowa jest niezmieniona. Wybitne zmiany na blonie bgben-
kowej wcale nie dowodzg cierpienia narzgdu dZwigk przeprowadzajgcego; czesto
nie baczgc na te zmiany, choroba jest umiejscowiona w bledniku.

W cierpieniu ucha wewnetrznego dusz powietrzny wywoluje w wielu przy-
padkach pogorszenie stuchu, w innych stuch nie ulega zmianie, czasem nawet
poprawia sie. Wpedzanie par chloroformu lub eteru do jamy begbenkowej wy-
woluje pogorszenie stuchu w wielu przypadkach cierpienia btednika.

Do objawow niestatych, spostrzeganych w cierpieniach blegdnika, naleza:
nadczulo$é stuchowa (Hyperaesthesia acustica), paracusis Willisii, paracusts loct i dipla-
cusis. Przy nadczutosci stuchowej chory styszy za silnie i wszelkiego rodzaju
szmery wywolujg u niego uczucie nieprzyjemne, nawet bolesne. W paracusis Wel-
lisie. chory styszy lepiej w halasie, anizeli w miejscu spokojnem. W paracusis loci
chory nie jest w stanie okresli¢ kierunku diwigku; zas$ w diplacusis ma uczucie
styszenia podwdjnych tonéw lub wyrazéw.

Objawy podmiotowe, jakeSmy to wyzej powiedzieli, nie mogg nam dawad
pewnych danych dla rozpoznania cierpient btednika w tych przypadkach, gdzie
mamy za zadanie okreslié, czy choroba btednika jest cierpieniem pierwotnem,
czy teZ jest nastgpstwem choroby ucha $rodkowego lub odrodkéw nerwowych.
Wspomniatem, Ze objawy biednikowe mogg powstaé w chorobach ucha zewne-
trznego i $rodkowego skutkiem powigkszonego ciénienia w blgdniku lub skut-
kiem rozszerzenia sig na niego przekrwienia, lub teZ mogg byé wywolane choro-
bami mézgu. Dla tych przeto powodéw te objawy tylko wtedy majg znaczenie
dla rozpoznania choroby w ble¢dniku, jesli mozna wylaczyé cierpienie innych od-
cinkdéw mézgu oraz jamy czaszkowej. Proby stuchowe — kazda z osobna nie da-
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je takze pewnych oznak dla rozpoznania choroby blgdnika. Zachodzi przeto py-
tanie, w jakichZe przypadkach wreszcie moZemy zrobi¢ pewne rozpoznanie cier-
pienia blgdnika? Na pytanie to moge Panom daé¢ odpowiedZ nastgpujaca. Jezeli
wywiady, objawy w zwigzku z momentem przyczynowym, jezeli wynik wszyst-
kich préb stuchowych i przebieg choroby jednozgodnie wskazywaé beda cier-
pienie btegdnika, wtedy dopiero mamy prawo zrobié¢ rozpoznanie cierpienia ucha
wewnetrznego. Wszystkie te momenty atoli nie dajg 2adnych wskazowek co do
rodzaju cierpienia i jego umiejscowienia w uchu wewngtrznem.

& Warszawskiego Towarzystwa Higienicznego.

Posiedzenie wydzialu higieny wychowawezej z dnia 10 ezerwea r. b,

Na poczatku zawiadomiono wydzial o sporzgdzonym akcie rejentalnym za-
pisu bar. Lenval'a na rzecz majgcego powstaé ,instytutu higieny dziecigcej“; dla
uzyskania prawomocnosci tego aktu bedzie zwotane zgromadzenie ogélne Towa-
rzystwa na dzien 24. VI. Dalej, co sie tyczy sprawy ogrodéw dziecigcych, poru-
szonej przez p. BALICKIEGO na poprzedniem posiedzeniu, to starania Towarzystwa
bedg uwieiczone pomyS$lnym skutkiem, albowiem juz miasto obiecuje na ten cel
plac przy ul. Agrykola, oraz w ogrodzie Saskim od strony ul. Zabiej. Przytem
Rada Towarzystwa udzieli na ten cel jeszcze tegoZ lata zasitek (450 rb.).

Kol. J. KraMszrYK przedstawil projekt przepiséw dla szerokich két ludno-
$ci w sprawie zywienia i pielegnowania niemowlat. Przepisy te w 18 punktach,
na wzdr istniejgcych tego rodzaju zagranica, po nadaniu im mozliwie popularnej
i praktycznej formy, bedg mogty byé rozpowszechniane przez rozdawanie mat-
kom przy chrztach, dzieciom w ochronach i koloniach letnich i t. p.

Kol. Roszkowskl odcezytal na ten sam temat poczatkowy rozdzial przyszle-
go podrecznika higieny dziecigcej (zob. pos. z d. 11 lutego r. b.), mianowicie
o myciu i karmieniu niemowlgt. Przy tej sposobnodci kol. CETNAROWICZ zwraca
uwage na zapobiegawcze mycie mydlem brzegu powiek przed pierwszg kapiela.

Na zakoficzenie p. W. JEZIERSKI z racyi kofica roku szkolnego wnosi: 1) aby
brakowi lekarzy szkolnych w zaktadach naukowych jaknajrychlej zapobie-
Zono, oraz 2) ze wartoby choé raz na rok robi¢ pomiary dziatwy szkolnej, co z ro-
snych stron moZe byé pozytecznem (antropometrya, pedagogika, higiena).

Kol. PoLAK przypomina, ze szkoly powinny mieé nietylko lekarzy, ale i za-
prowadzié¢ u siebie wyktady higieny.

Kol. St. MARKIEWICZ zaznacza waZno$é spostrzezen higieniczno-lekarskich
w szkole, pomiary za$ mogg sta¢ na ostatnim planie. W kazdym razie wartoby
posiada¢ jednolity szemat do badania ucznidéw szkol.

J. P.

Posiedzenie wydziatu higieny ludowej z dnia 17 czerwea r. b,

Na posiedzeniu zawiadomiono wydziat, Ze towarzystwo zakupilo i rozestato
lekarzom blisko 1500 egzemplarzy odczytu o ospie d-ra PuLAwskikco. 7 paru
miast donoszono o zamiarze powtdrzenia tego odczytu. Towarzystwo higieniczne
za pozwoleniem wladz rozpoczyna szczepienie ospy w okolicach podmiejskich.
(Kol. JeprzrIEWSKI naPelcowiznie, MANDUK na Czystem, KowarLski na Woli, Sta-
NISLAWSKI w Ochocie, Lukaszewicz w Moxorowie i Jeprzreiowskl w Czernia-
kowie).
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Do rzedu miast, nie majgcych jeszcze ochronek, mimo gotowych na nie fun-
duszéw, przybywa jeszcze Augustéw z kapitatem blisko 8 tysigcy rubli.

Odczytano pracg kol. KLARNERA: Statystyka ludno$ci gminy Belzyce. Sg to
wyniki 17-letniej pracy nad ksiggami metrycznemi. Pod wzglgdem $miertelnos$ci
gmina ta przedstawia sig korzystniej od reszty kraju (18,5%, we wsiach gminy,
21,1%,, w osadzie). Za to odsetka urodzen (36,6%0, 36,3%0) jest nizsza od przecig-
tnej w kraju. Przyrost ludno$ci naturalny wynosi 18,1%,, dla wsii 15,2%, dla
osady.

Wahania odsetek urodzefi i $mierci wigksze sg w osadzie, niz po wsiach,
gdzie zycie ptynie spokojniejszem korytem. Roéznice w corocznej $miertelnoéci
sg daleko wyzsze, niz w iloSci urodzen.

Blisko polowa wszystkich $mierci po wsiach, a przeszlo potowa w osadzie
przypada na wiek od o do 5 lat zycia. Najmniejsze niebezpieczenstwo $mierci
okazuje okres wieku od 15 do 20 lat. Na 1000 ludnodci po wsiach przypada 573,3,
w osadzie — 579,8 w okresie zycia produkcyjnym (15 do 6o lat wieku).
Smiertelno$¢ niemowlat (do 1 roku) wszgdzie wogdle zmniejsza sig¢ z kazdym
przezytym miesigcem. W Belzycach przeciwnie, zmniejsza si¢ ona tylko w ciggu
pierwszych 4—5 miesigey, poczem znowu sie wznosi. Zapewne ten ponowny
wzrost $miertelnodci niemowlat zalezy u nas od braku nad niemi opieki i od szko-
dliwo$ci przy dokarmianiu.

Z tablicy wymierania jednocze$nie urodzonych okazuje sig, Ze potowa ich
wymiera dopiero migdzy jo a 50 rokiem zycia. Sredni wiek zmartych wynosi
jednak tylko 21 lat.

Smiertelnodé w pierwszych 6 miesigcach roku jest wyzsza, niz w drugiej po-
towie, co poniekad tlomaczy sig¢ wigkszg liczbg urodzeii w pierwszej polowie ro-
ku i wyzszg $miertelno$cig noworodkow.

Zestawienie $miertelnodci z cenami zyta i kartofli, zdaje si¢ wskazywac, ze
przy wyzszych cenach na te gléwne $§rédki pozywienia $miertelno$é sig¢ zmniej-
sza. Pozorny ten paradoks moZe zalezy od rolniczego charakteru gminy BelZy-
ce, dla ktdrej wyzsze ceny na Zytoi kartofle idg w parze z wigkszym dobrobytem.

Na 1000 dziewczat rodzi sig w gminie 1015 chtopcéw. Na 1000 kobiet jednak
2yje 938 meZczyzn po wsiach, a 980 w osadzie. Smiertelnoéé kobiet w poréwnaniu
z meZczyznami jest wyzsza w osadzie, niz po wsiach.

Wszystkie te dane dotyczg tylko ludno$ci chrzesciafiskiej. Ksiggi metry-
czne ludnodci zydowskiej prowadzone sg tak niedbale, ze nie warto sig kusic
o wyciagganie z nich danych statystycznych. Na 1000 rodzacych sig dziewczat
migdzy ludno$cig 2ydowskg wypadaloby wedlug tych ksigg 1409 chlopcow. Za-
lezy to od dokladniejszego meldowania urodzonych chlopcéw ze wzglgdu na po-
winno$é wojskowg. Gdyby na chwilg uwierzyé tym cyfrom, trzeba bytoby przy-
jaé zadziwiajaca $miertelno$é wéréd mezczyzn 2yddéw, bo w ogdlnym skladzie lu-
dnosci zydowskiej na 1000 kobiet przypada tylko 966 mezczyzn. Liczba urodzeil
$réd 2ydoéw ($rednio z lat 5 — 38,3%00) wydaje sig wy2sza, niz u chrzedcian.

Kol. Kamiesskr odczytal rzecz o zapobieganiu biegunkym letnim u dzieci
na wsi, podnoszac olbrzymie znaczenie w tej sprawie czystosci. Praca ta, mimo
powaznego naukowego charakteru, napisana jest z taka jasnoScig i prostota, Ze
z niewielkiemi zmianami nadaje si¢ zupelnie na odczyt ludowy.

Kol. KraMszrYK J. powtdrzyt na prosbg wydziatu swe przepisy, dotyczace
chowania dzieci, czytane juz w wydziale higieny wychowawczej. W zastosowa-
niu do ludu wiejskiego uznano za poiadane male zmiany w redakcyi tych
przepisow.
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Kol. GEPNER (syn) w sprawie zapalenia oczu u noworodkéw pordédwnal wy-
niki statystyczne, wyciggnigte z wieloletnich spostrzezen w ambulatoryum przy
szpitalu oftalmicznym z danemi z Europy Zachodniej. Okazuje sig, 2e ludno$¢ na-
sza lekcewazy te zapalenia oczu, pdéino je zaczyna leczyé, wskutek czego u nas
w 30% przypadkdéw tych zapalen dochodzi do cierpienia rogdéwki, kiedy w Zacho-
dniej Europie powiklanie to zdarza sig tylko w 6% przypadkdédw. Pomigdzy ociem-
nialymi u nas 10% zawdzigcza utratg wzroku zaniedbanemu zapaleniu oczu po
urodzeniu (Dlennorrhea meonatorwm). Wobec tego, Ze cierpienie to, w porg
leczone, jest tatwe do usunigcia, konieczne jest przekonanie jak najszerszych
mas o tem, Ze nie moZna lekcewazyé tego cierpienia, Zze je trzeba wczesdnie leczyé
i zapobiegaé mu stosownem przemywaniem oczu noworodkom. Trzeba wydruko-
waé odpowiednie przepisy i rozdawad je bezplatnie masom ludnosci.

Posiedzenie wydzialu higieny zawodowej i przemystu z dnia 22 czerwea r. b.

D-r A. Zawapzkl méwil o warunkach higienicznych aptek. Przecigtna ilo$é
interesantéw, odwiedzajacych apteki dochodzi do 8oooo. Sg to czgsto ludzie, ma-
jacy bezposrednig styczno$é z chorymi na choroby zaraZliwe. W aptekach nic nie
uczyniono w kierunku zabezpieczenia zdrowia pracownikéw i publicznosci od za-
razenia si¢. PoniewaZ Zadnych przepiséw w sprawie higieny aptek nie ma, pro-
ponuje prelegent zaprowadzanie nastgpujacych obowiazujacych reguk:

Usunigcie z aptek mebli wyS$cietanych, zastgpienie ceraty na stolach przez
szklo; podlogi, ktére majg byd 2 razy dziennie zmywane i odkazane sublimatem
powinny byé z kamienia. W aptece powinno byé kilka umywalni, kazda z dwie-
ma miednicami, jedng z cieplg wodga, druga z roztworem sublimatu. Lekarze po-
winni recepty od chorych zakaznych oznaczaé¢ pewnymi znakami; recepty te nie
majg i$¢ do ogdlnego zbioru, lecz do pudetka, w ktérem bedg odkazone formali-
na. Pienigdze od publicznos$ci powinien odbieraé kasyer; wydawaé je wolno do-
piero po starannem odkazeniu. Aktekarze przy sprzedaZy odrecznej powinni mo-
zliwie czgsto myd rece i przy zajeciach uZywad biatych fartuchéw, jak lekarze.
Laboratoryum apteczne powinno nie mieé zadnej stycznodci z pokojem, przezna-
czonym dla publicznosci. Szczegdlng uwage zwrécié nalezy na przygotowywanie
gazy, waty i masci, ktére bardzo wiele szkody przyniesé mogg przez nieodpowie-
dnie przygotowanie, t. j. zakaZenie przy pakowanili. W koficu przemdwienia od-
czytal prelegent list jednego z aptekarzy, ktéry zwrdcit uwage na sposéb, w jaki
zalepiajg sig oplatki w aptekach: robi sig to przez poSlinienie brzegdéw lub w wig-
kszych aptekach jednym i tym samym walkiem filcowym, wiecznie wilgotnym
i stanowiagcym doskonate podloie dla rozwoju drobnoustrojéw.

W dyskusyi podnosi d-r BABINsKI, Ze jak tego uczy codzienne dos$wiadcze-
nie, niebezpieczenstwo nie jest takie groZne. Chorzy na chorobe zaraZliwg do ap-
teki nie chodza; wyrecza ich w tem stuzba lub rodzina, nie stykajaca sig tak bez-
posrednio z chorym, sasiedzi i t. p. Stoly marmurowe nie dadzg sig zastosowad
w aptekach ze wzgledéw chemicznych; szklo jest tatwo tamliwe. Co do waty
i gazy, to sprzedawane sg paczki, wyrabiane w fabrykach, a nie dopiero przygo-
towywane w aptekach. Co do zakazania rgk prowizoréw, to nalezaloby wprzdéd
dowie$é chorobotwérczosci znalezionych na nich drobnoustrojéw. Do zarazenia
sig oprocz zarazka potrzebna jest jeszcze predyspozycya.

D-r PoLAK réwnieZ uwaza, Ze praktyka nie potwierdza teoretycznie stu-
sznie postawionych zarzutéw przez ZAWADZKIEGO. Z kart $mierci w magistracie
nalezaloby sie¢ przekonaé, czy aptekarze i ich rodziny czgéciej podlegaja choro-
bom zakaZnym, niZ inni. Radykalnej poprawy przeprowadzi¢ nie mozZna, nalely
tylko reforme¢ wprowadzié na gruncie czystosci.
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D-r TcHORZNICKI przytacza ze swej praktyki przypadki zarazenia sig przez
recepty w rodzinie jednego przedsigbiorcy pogrzebowego, zyda, ktéremu kilkoro
dzieci umarto na réine choroby zakaine. Dezynfekcya papieru jest trudna, gdyz
niszczy pismo.

D-r ZAwADzKI robil do$wiadczenia nad odkazaniem papieru i mial wyniki
dodatnie przy stosowaniu formaliny. Matych paczek $rodkow opatrunkowych
nie robig fabryki, lecz przygotowujg je panny w brudnych izbach, na brudnych
stolach nie odkaZonemi rgkami. JeZeli zarzuty s przesadzone, to dla tego, Ze nie
wszystkie apteki grzeszg tymi wszystkimi bledami. Tow. Hig. nie powinno sig
liczyé ze wzglgdami prywatnymi i ograniczaé sig¢ w wywodach teoretycznych.

D-r PoraK nie chce, zeby propaganda praktyczna byla dyskredytowana
przez nadmierne wymagania. Nalezy 2adac tylko rzeczy wykonalnych. Kontrola
nad czynno$ciami aptekarzy jest niemozliwa; formy beda, lecz wykonania
nie bedzie.

D-r BaBINSKI zwraca uwage, 2e w doroZce, tramwaju i sklepiku réwniez mo-
zna uledz zakazeniu. Dla rozwigzania kwestyi proponuje zwrocié sig do Tow.
Farmeceutycznego, zeby w niem urzgdzano wyklady higieny i bakteryologii dla
farmaceutdéw. Apteki co rano bardzo dokladnie czyszcza, co za$ do bruddéw, to
nie tolerowalyby ich wiadze panstwowe, kontrolujace apteki.

Ostateczne wnioski polecono wypracowad d-rom ZAWADZKIEMU i POLAKOWI,
i po przedyskutowaniu w wydziale przesta¢ Towarzystwu farmaceutycznemu dla
wprowadzenia w czyn. S.

Ze zjazdu lekarzy internistow w Karlshadzie
(Il — 14 kwietnia r. b.).

(Ciag dalszy. — Zoh. Nr. 27),

RosexreLy (Wroctaw). O rozpoznawaniu granic Zotgdka i watroby. Poloze-
nie i forma Zoladka nie s poziome, jak to swego czasu twierdzil Luscuka, to tez
i krzywizna mniejsza nie rozcigga sig na prawo od wpustu po linii poziomej, lecz
zgodnie z badaniami DoyEN'a lezy ukosnie: nieco na lewo i ku tylowi. Tak zwa-
ne (fundus minor) dno mniejsze nie istnieje, cze$é za$ odiwiernikowa (antrum py-
lori) ma postaé waskiej rury. Na prawo od linii §rodkowej ciala znajduje sie za-~
ledwie dziesigta czg$é zolgdka, mianowicie koniec czedci odwiernikowej, najcze-
§ciej jednak i caly odiéwiernik lezy na lewo od linii $rodkowej. To nam objasnia,
dlaczego nowotwory, wlasciwie guzy zolagdka, wyczuwamy zwykle po stronie le-
wej, a takze dlaczego owrzodzenia zotadka znajdujg sig najczeéciej na krzywi-
Znie malej; mianowicie — LuUsCHKA twierdzil, ze krzywizna mala stanowi najle-
piej zastonigta i ochraniang czg$é zolgdka, gdy tymczasem w rzeczywisto$ci po-
karmy po dostaniu si¢ do zoladka przedewszystkiem trafiaja na blong $luzowgy
krzywizny malej. Co do rozszerzei zolgdka, to dzielg je dowolnie na dwie grupy:
rozszerzenia w kierunku prostopadlym (Bombardonform) i poziomym (Schin-
kenform). Otéz tylko w drugiej grupie rozszerzefi krzywizna mala biegnie na pra-
wo, w mysl twierdzenia LuscHK1, dno za$ Zolagdka nie wychodzi po za tuk zebro-
wy. Poglady LuscHKI przyczynily si¢ nie mato do btednego rozpoznawania poto-
Zzenia i formy Zolagdka w przypadkach klinicznych. W tym celu méwca uzywa
przeswietlania, metode za$ te stosuje w sposéb nastepujacy. Do Zoladka wpro-
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wadza zglebnik migkki, czedciowo napelniony $rétem i opatrzony u dotu malymi
otworami, a u géry balonikiem gumowym. Zglebnik ten, wskutek swej cigzkodci,
uktada sig w czgéci najnizszej krzywizny wielkiej; miejsce to za pomoca przedwie-
tlania mozna okres$li¢ doktadnie. Jezeli teraz za pomocg balonika napelnié Zolg-
dek powietrzem, to na fluoryzujagcym ekranie widaé bardzo wyraZnie kontury na-
rzadu, poczynajac od wpustu az do odZwiernika, a jednoczeénie mozna przekonad
sig o uko$nem polozeniu 2olgdka. Jezeli précz tego napelnié powietrzem kiszke
gruba, to widad czgéé poziomag okreinicy, brzeg dolny watroby, a czgstokrod
i pecherz z6lciowy. W ten sposdb udaje sig rozpoznawaé guzy zoladka, watroby
i okreznicy, a takze i stosunek wzajemny tych narzadéw. Okreznica jest nieru-
choma, a swem zagieciem lewem dochodzi ‘do przepony. Jezeli zad zoladek jest
rozszerzony, to okrezZnica otacza dno jego w postaci tuku, a zdaje sig¢ nie ulegac
watpliwo$ci, ze jej ruchy robaczkowe przyczyniajg sie do wydalania z zotgdka
tresci pokarmowej.

DarrEr (Kissingen). Wskazania- do uZywania 2rédet z malg zawartoscia
soli kuchennej (Kissingen, Homburg) w cierpieniach Zotgdka.

Zrédla wspomniane powinny znaleZé zastosowanie szerokie nie tylko w tych
rodzajach niezytu Zzoladka, ktérych ceche stanowi niedostateczne wydzielanie
kwasu solnego, gdyz do$wiadczenie dlugoletnie poucza, Zze wptywajg one doda-
tnio na czynnoéé wydzielniczg zolgdka, lecz réwniez w pewnych postaciach hype-
raciditas hydrochlorica. W tych przypadkach dzialanie tych woéd jest wprost prze-
ciwne, t.j. zmniejszaja one kwasote soku zolgdkowego. Za to sg one przeciw-
wskazane w przypadkach nadkwasoty zotadka, towarzyszacej czgsto blednicy,
dalej we wrzodzie dziurawigcym 2zolgdka, w sokotoku zolgdka przewleklym
i w rozszerzeniu Zolgdka. Wielka korzy$é przynoszg te wody w nadkwasocie,
spotykanej tak czesto u neurasternikéw wspdlczesnie z niedowladem ruchowym
kiszek i réznemi zaburzeniami w trawieniu, a takze w t.zw. nieZycie kwasnym
2olgdka. Poniewaz wedlug v. NERVILEUX, przy piciu tych wdéd, obfite uzywanie
tluszczu weale nie jest przeciwwskazane, wbrew poglagdom dawniejszym, prze-
ciwnie, zasluguja one na zalecanie chorym pod postacig masta i $mietanki, gdyz
znakomicie pokrzepiaja ustréj, nadwatlony chorobg, wigc i dyeta pod tym wzgle-
dem nie powinna by¢ zbyt Scista.

Pigte posiedzenie zjazdu zostalo wypelnione odczyta,ml o chorobach krwi,
a glownie o bialaczce. Pierwszy zabral glos Logwrr (Innsbruk). W diuzszej prze-
mowie wylozyt on poglady na wlasciwodci morfolugiczne leukocytozy i biatacz-
ki (leukaemia). Ceche wspolng tych obudwu zjawisk stanowi powigkszenie sig ilo- -
$ci bialych cialek prawidlowych we krwi, spotykanych w warunkach zwyktych,
jednakze obydwie te postacie patologiczne nalezy $ci$le odrézniaé, poniewaz
istota ich jest wielce rdzna. Leukocytoza — jest to tylko objaw, ktéry posiada
przyczyny roznorodne: moZe ona zjawiaé sig szybko i rownie szybko znikac i od-
wrotnie. Prawda, Ze i w bialaczce widzimy leukocytozg, lecz nie jest to leukocy-
toza zwykla, gdyz biorg w niej udziat komérki pochodzenia dosy¢ roznorodnego.
Moéwca omawia szeroko rozmaite postaci biataczki, zalezne od obrazu, ktéry
przedstawia krew, wzglednie do rodzaju ciatek biatych i twierdzi, ze na podsta-
wie formy i zachowania sie ciatek bialych nie mozna stawiaé zadnych wnioskow
o pochodzeniu istotnem ich rozmaitych postaci. NajwaZniejszg czg$¢ wywodow
méwcy stanowig wyniki jego badan wieloletnich nad wyjasnieniem etiologii bia-
taczki, ktére moéweca streszcza w sposdb nastgpujacy.

. 1) W biataczce pochodzenia szpikowego w ciatkach bialych krwi naczyn
obwodowych znajduje si¢ ameba, wywotujaca leukocytozg, ktdrg mdéwca nazywa
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Huaemamoeba leukaemiae magna. Rozmnaza sig ona we krwi za pomocg sporo-
wania. Na zwlokach w narzgdach krwiotwérczych mozna wykazaé obecno$é
tych zarodnikéw. Powigkszenia sig ilosci ciat sierpowatych, chromatozoitéw, we
krwi nie udalo sie stwierdzié.

2) W lymphemii znajdowano dosy¢é rzadko we krwi naczyn obwodowych
pasorzyty, w narzgdach za$ krwiotwoérczych zwlok znajdowano inny rodzaj paso-
rzyta, ktéry LoEvir nazywa Haemamoebw lewkaemiae vivar.

3) W pewnych przypadkach biataczki znajdowano w narzagdach zwlok
obydwa rodzaje pasorzyta (zakazenie mieszane).

4) W anaemia pseudolewkaemica infantum i w biataczce rzekomej dorostych
pasorzyty znaleziono zaréwno we krwi, jak i w narzgdach krwiotworczych zwlok.

s) Przenoszenie zakazenia biataczkowego udaje si¢ na zwierzgta nieodpor-
ne przeciwko niemu. Rozwija si¢ cierpienie zakaZne, bardzo podobne i pokre-
wne biataczce ludzkiej; bardzo rzadko zabija ono zwierzgta szybko, w ciggu dni
kilku, czedciej stosunkowo w ciggu kilku miesigcy. W przypadkach tych spoty-
kamy we krwi poczagtkowo znaczne, nastgpnie za$ zmienne, pod wzgledem nate-
zenia, powigkszenie sig iloSci ciatek biatych i zmiany ich wtadciwosci. Obecnosé
pasorzytéw we krwi udaje si¢ stwierdzié nawet na preparatach swiezych nie bar-
wionych, natomiast w narzadach krwiotwoérczych zwierzgeia ilo$¢ pasorzytéw
moze by¢ bardzo niewielka, mniejsza, niz we krwi. Zdawaloby si¢ wige, Ze rozwdj
gléwny pasorzyta ma miejsce gldéwnie w naczyniach obwodowych, aczkolwiek
i narzagdy krwiotwdrcze przyjmujg w tej sprawie pewien udzial. Przerost tych
narzgdow moze istnieé jednoczesnie, lecz na zwierzgtach, wzietych do do$wiad-
czen, nie byl on bardzo wybitny.

6) Zakazenie biataczkowe mozna przeniesé z jednego zwierzgcia na drugie
za pomocy szczepienia.

7) Sprawa hodowli sztucznej pasorzyta nie jest jeszcze opracowana w zu-
pelnodci. Zdaje sig jednak, ze hodowla taka okaze sie mozliwg; nalezy tylko pro-
wadzié¢ w dalszym ciggu badania rozpoczgte.

Mixkowskl (Strasburg) byl drugim sprawozdawca, ktéry zabieral glos
w tej samej sprawie.

(C. d. n.).

BIBLIOGRAFIA I KRYTYEA.
Przyczynek do okreslenia wplywu wody karlsbadzkiej na krazenie
na podstawie doswiadczen klinicznych.
Podal D-r Wladyslaw Maleszewski. Stron 29. Krakéw. 1899 roku.

Wobec znanego ubdstwa naszej literatury balneologicznej chetnie witamy
kazdy przyczynek, ktéry brak ten choé w czesci uzupelnia, Do rzgdu rzetelnych
nabytkéw literatury naszej w tym zakresie naleZy praca kol. W1. MALESZEWSKIE-
G0 o wplywie wody karlsbadzkiej na kraZenie. Z podanego na wstgpie sposobu
badania widaé, z jaka skrupulatnodcig i ostroZnodcig przeprowadzil autor swe
spostrzezenia, aby uchronié sig od wnioskdéw blegdnych i wyrobié sobie nalezyte
pojecie o istotnym wplywie czynnikéw, bedacych przedmiotem badania. Spo-
strzezenia swe autor czynit nad chorymi, dotknigtymi wadami serca i zaburzenia-
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mi przemiany materyi z woda ze Zrédta Miihlbrunn. Praca ta rozpada sig na dwie
czedci; w pierwszej podaje autor szereg do$wiadczen i wnioski, ktére na ich pod-
stawie udalo si¢ wysnué, w drugiej za$ rozpatruje dzialanie fizyologiczne wody,
zalezne od jej cieploty i podanej ilodci oraz od jej sktadnikéw chemicznych. Co do
pierwszej czedci, to uwagi wyrazone wyzej znajduja swe potwierdzenie w kazdym
poszczeg6lnym przypadku i do$wiadczeniu. Za to czg$é druga rzuca wiele $wia-
tla na tyle razy poruszang w literaturze lekarskiej sprawg czynnosci serca i teo-
rye o wodnistoéci krwi pod wptywem przyjmowanych ptynéw. Pracg swg opart
autor na Zrédtach powaznych i zuzytkowal je bardzo umiejgtnie. W koncu wresz-
cie zaznaczy¢é nalezy, Ze styl autora odznacza si¢ zwigzlo$cia, a wyktad jest jasny
i nie zagmatwany. Stowem praca kol. MALESZEWSKIEGO powinna sig¢ znaleZé
w reku kazdego lekarza, a zwlaszcza tych kolegdéw, ktérzy majg sposobnosé szer-
szego stosowania tych wéd mineralnych, zwlaszcza na miejscu, u Zrédla.

K. Z.

O ruchu chorych w Szpitalu Zapasowym za m. Czerwiec r. b.

Pozoztalo z ubieglego miesigca chorych 103 (m. 63. k. 40); przybylo w czer-
weu 115 (m. 59. k. 56); wypisato sig¢ 134 (m. 78, k. 56); zmarlo 10 (m. 6., k. 4); pozo-
stalo na miesigc nastgpny chorych 74 (m. 38, k. 36).

Ogélna liczba chorych byla znacznie mniejsza, niz w maju, dzigki zupelnemu
prawie wygasnigciu pod koniec miesigca tyfusu wysypkowego, ktérego mieli-
$my cztery razy mniej, niz w poprzednim miesigcu. Na pierwszy plan w czerwcu
wystgpowala znéw ospa, ktérej zanotowano 2 razy wigcej. Na uwage réwniez
zastuguje dosy¢ czgste pojawianie sig zimnicy, a nieznaczne biegunki krwawej,
ktéra o tej porze zazwyczaj bardzo czgsto juZz wystgpowala.

Najliczniejszg rubryke stanowita o s p a, ktérej mieliémy przypadkéw 21 (m. 11,
k. 10), a $miercig zakoficzyto sig 5 (m. 1, k. 4) u chorych nieszczepionych. Chorzy
pochodzili z ulic i doméw: Franciszkafiska 27, Dzielna 33, Nowolipki 65, Nowa 1,
(4 przypadki), Dobra g9, Kawenczynska 6, Pafiska 20, (2 przypadki), Waski Dunaj
8, Zagbkowska 28, Freta 36, (3 przypadki); Grodzienska 12, Dluga 44, Rybaki 14,
Samborska 1, Wolska 18.

W jednej mierze trzymata si¢ réza, ktéora w dalszym ciggu dosyé czesto
wystgpuje, przybylo bowiem przypadkéw 21 (m. 4, k. 17), wszystkie pomy$élne
zakoficzone. Chorzy pochodzili z ulic i doméw: Zlota 54, i 23 Sliska 9, Ogrodo-
wa 58, Foksal 2, Browarna 6, Krochmalna 34, Ujazdowska 5, Wolska 18, Hoza
43, Bugaj 8, Gérczewska 38, Pawia 46, Samborska 1, Freta 1, Krucza 25, Twarda
52, oraz wsie Wola (2 przypadki), Wigzownia i Korzeniewo.

Trzecig rubryke, 4 razy mniejszg niz w miesigcu ubieglym, zajgt tyfus wy-
sypkowy, ktérego mieliSmy tylko przypadkéw 16 (m. 7, k. g), z ktérych 2 za-
koficzyly sig niepomys$lnie. Chorzy pochodzili z ulic i doméw: Twarda 1. Fran-
ciszkanska 10, Rybaki 14 i 18, (4 przypadki), Nowolipie 56, Solec 48, Krochmalna
48, Samborska 8, Stawki 3, Warecka 3, Dzielna 83, miasto Siedlce i wie$
Mokotow.

Rzadko wzglednie pojawia si¢ biegunka krwawa, ktérej bylo przypad-
kéw 5 (m. 3, k. 2) z przebiegiem lekkim. Przypadkdéw $mierci nie bylo. Chorzy
przybyli z ulic: Wolska 46, Zgbkowska 13, Pigkna 608, Aleksandrowska 14.
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Rzadziej niz w maju wystgpowala réwniez odr a, ktérej zanotowano przy-
padkéw 6 (m. 5, k. 1), u dorostych z przebiegiem lagodnym z ulic: Stawki g, Tre-
backa 7, Grzybowska 69, Ogrodowa 34, Grochéw.

Wzglednie czesto pokazuje sie zim nica, ktérej bylo przypadkow 7 u mez-
czyzn z ulic: Karmelicka 27, Zytnia 14, Grzybowska 24, Ciepta 7, Ztota 54, wie$

Struga i Targowek.

Czedciej nieco wystgpowal tyfus brzuszny, zapisano przypadkow s

(m. 3, k. 2), z ktérych jeden zakonczyl sig $miertelnie.

Chorzy przybyli z ulic:

Dzika 51, Krucza 46, Krochmalna 6, Pawia 27 i wies Burakowo.
Z innych choréb zakaZnych mieliSmy: 4 przypadki zapalenia gardta
i po jednym przypadku: ptonicy (wie§ Kolo), zapalenia ptuc krupowe-
go, gruzlicy pluc i opon mézgowychoraznosacizny (Lucka 10).
Chorych niewta$ciwie do nas skierowanych mieli§my 24 (m. 12, k. 12).
Biletéw odméwnych chorym niewlasciwie do nas skierowanym wydano 18

(m. 12. k. 6).

Badafi po$miertnych wykonano 7 (m. 6, k. 1).
Rewakcynacyi w miesigcu ubieglym dokonano 58 (m. 29, k. 29).

J. Sewajcer.

WiadomoSci biezgce.

— IX Zjazd lekarzy i przyrodnikéw
polskich w Krakowie odbedzie si¢ w d.
21 do 24 lipca 1900 roku (od soboty do
wtorku wlgcznie). Jeden poranek i je-
dno poludnie przeznaczono na posie-
dzenia ogdlne, dwa dni na posiedzenia
poszczegoélnych sekcyi naukowych. Nie-
dzielg dnia 22 lipca 19oo r. zajmie wspol-
na wycieczka w okolice Krakowa; po
zamknigcu zjazdu rozpoczng sig¢ wycie-
czki do zdrojowisk galicyjskich. Obra-
dy naukowe odbywaé sig¢ begda réwno-
czesnie w 22 sekcyach, a mianowicie
utworzone zostang sekcye nastgpujace:
1) matematyczno-fizyczna (lgcznie z a-
stronomig), 2) chemiczna i technologii
chemicznej, 3) mineralogii, geologii i
geografii fizycznej, 4) zoologii i anato-
mii poréwnawczej, 5) botaniczna, 6) rol-
nicza, 7) techniczna (mechanika, inZynie-
rya, budownictwo), 8) fotografii, zasto-

sowanej do celéw naukowych, g) farma-
ceutyczna, 10) psychologiczna, 11) ana-
tomiczno-fizyologiczna (lacznie z em-
bryologia, histologia, chemig fizyologi-
czng, i antropologia), 12) patologiczna
(anatomia patologiczna, patologia ogdl-
na, bakteryologia lekarska), 13) medycy-
ny wewngetrznej(tagcznie z pedyatrya, bal-
neologig, hydroterapig i farmakologia),
14) chirurgiczna (lgcznie z ortopedya,
laryngologia, otyatryg i dentystyka), 15)
dermatologiczna, 16) choréb nerwowych
i umystowych, 17) okulistyczna, 18) gi-
nekologiczna, 19) medycyny sgdowej i
toksykologii, 20) medycyny publicznej
(higiena, policya lekarska, badanie $rod-
kéw spozywczych), 21) weterynarska,
22) prasy lekarskiej. — W czasie zjazdu
wychodzié bedzie ,Dziennik zjazdu,
zawierajacy, oprécz sprawozdan z prac
naukowych zjazdu, zarazem dziat infor-
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macyjny. Nadto wydanym zostanie o-
pis zakladéw naukowych przyrodniczo-
lekarskich krakowskich. Komitet go-
spodarczy podzielil sie na rzeszg pod-
komitetdw gospodarczych, wybierajac
ze swego lona przewodniczgcych, mia-
nowicie utworzono: 1) Biuro sekretarskie
(doc. d-r CiECHANOWSKI Wielopole 4)
2) sekcye kwaterunkowsg (prof. d-r E.
Baxprowskl) 3) sekcye wycieczkows
(prof. d-r DoMANSKI) 4) sekcye zwiedza-
nia zdrojowisk krajowych (d-r Surzy-
cK1) 5), sekcye zwiedzania zakladow
naukowych (prof. d-r ROSNER) 6) sek-
cye zwiedzania miasta (prof. d-r ZARE-
wicz) 7) biuro informacyjne na czas zja-
zdu (doc. d-r KRrYXsk1) 8) organizacya
posiedzefi ogdlnych (prof d-r Wacn-
Horz) ¢) Komitet wystawy przyrodni-
czo-lekarskiej, ze zjazdem polaczonej
(d-r M. SLIWIXSKI) 10) redakcya ,Dzien-
nika zjazdu* (doc. d-r RaczyXNsKy) 1)
redakcya wydawnictw pamigtkowych
(prof. d-r Rostarikskl) 12) sekcyg
spraw kolejowych (d-r ZoiLL i d-r Ho-
ROCZKIEWICZ) 13) sekcye bankietows.
‘Wkladka zjazdowa dla uczestnikéw
wynosié bedzie 10 zlr,, a dla towarzy-
szacych im osdéb 5 zir. Ze zjazdem polg-
czong bedzie wystawa przyrodniczo-le-
karska i lekarsko-przemystowa. Urzg-
dzeniem wystawy zajmuje si¢ odrgbna
komisya. zloZona z pp. Prof. d-ra Buys-
wipa, p. HELLERA, dyr. PETELENZA i
prof. d-ra ZareEwicza. Przewodnicza-
cym tej komisyi jest d-r M. SLIWINSKI.
Pozostawiajgc sekcyom naukowym zre-

sztg zupelng autonomig, przyjgl komi-
tet gospodarczy dla jednolitosci orga-
nizacyi zjazdu pewne ogdlne zasady,
mianowicie: a) organizacye sekcyi prze-
prowadzg uproszeni gospodarze w po-
rozumieniu z kolegami zawodowymi; 0)
kazda sekcya oznaczy kilka gléwnych
tematdw, majacych byé przedmiotem
rozpraw, z pos$réd waznych wspoélcze-
snych zagadnien naukowych i zjedna
dla kazdego z tematéw stosownych re-
ferentéw; ¢) z luZnych odczytdw i de-
monstracyi te tylko beds przyjete na
porzagdek dzienny obrad, do ktérych
przy ich zgloszeniu dolgczonem bedzie
krétkie streszczenie dla ,Dziennika zja-
zdu*; d) dla nadsylania zgloszen ze stre-
szczeniami zamierzonych wyktadéw be-
dzie wyznaczonym termin prekluzyjny;
e) gromadzeniem zgloszen wykladdw
zajmowaé si¢ beda poza Krakowem ko-
misarze zjazdu; f) rzeczywistymi t. j.
czynnymi sekretarzami sekcyi beda z
gory przez gospodarzy sekcyi wybrani,
a przez Komitet gospodarczy zatwier-
dzeni koledzy, ktérych gléwnem zada-
niem bedzie doktadne streszczenie toku
dyskusyi i z pomocg streszczen, dostar-
czonych przez wykladajgcych, przygo-
towanie wyczerpujgcego sprawozdania
z obrad sekcyi dla ,Dziennika zjazdu®.
Krakdw dnia 4 lipca 1899. Prof. d-r A.
Witkowski. Prof. d-r K. Kostanecki prze-
wodniczgcy Komitetu gospodarczego.
Doc. d-r St. Ciechanowsk: sekretarz Ko-
mitetu (Wielopole 4).

Od Administracyi.

Uprasza si¢ Sz. abonentdw o wczesne nadsylanie preaumeraty 2a drugie
potrocze i o uregulowanie zalegtych rachunkow. 8 lipca adminisiracya ,Me-
dycyny“ przeniesiona bedzie na ul. Jasng Nr. 6.

‘WyDAWCA D:L Gurvavn;owgki.

Rlb-,_\»kwt& od{);v;ierl‘z-iv:;luy Dr. med. M.”Sadowski.

Jloanoxeno 1{eraypoto Bapmasa 8 Iroaa 1899 r.

Drak K. Kowvalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8,



