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Capsulae contra taeniam. Z pomiedzy wielu $rodkéw przeciwrobaczych
Extractum fdicis maris aethereum jest mnajstarszym i bez zaprzeczenia najdziel-
niejszym w skutkach—przytem zasluguje na pierwszenstwo przed innemi, ktore
w wiekszej czeSci draznig i obcigzaja przyrzady trawienia.

Korzen paproci zawiera w sobie olejki eteryczne, zywice, k was garbnikowy
i kwas filicilowy, od ilosci za$ i sktadowych czesci zalezy skuteczno$¢ wyciagu.—
Roézne obserwacyje w tym kierunku robione dowiodly ,,ze cata skuteczno$¢ zawi-
sta:“ 1) od warunkéw klimatycznych paproci (rosngca na Alpach bogatszg jest
w kwas filicilowy) 2) od czasu zbioru korzenia (Wrzesien najodpowiedniejszy)
3) od sposobu przygotowania wyciggu; — doda¢ jeszcze winienem ze $wiezos¢
i odpowiednie zabezpieczenie, od wplywu $wiatla i powietrza, najwazniejsza od-
grywa tu role. Wielokrotnie do§wiadczenia przekonaty mnie, ze Extr. filicis mar .
wystawiony na dziatanie powietrza, traci znaczng ilo$¢ olejkoéw, jednoczesnie
metnieje i osadza kwas filicilowy—gdy tymczasem w naczyniu zabezpieczonem
od przystgpu powietrza, $wiatla, w chlodnem miejscu i rok moze pozosta¢ bez
zmiany. Celem uchronienia go od utraty tak cennych cz¢$ci sktadowych, najod-
powiedniejsze sa kapsutki gelatinowe; forma ta taczy i druga niezmiernie wazng
dogodno$é, a ta "jest przyjemniejsze uzycie tak przykrego lekarstwa.

W ciagu ostatnich lat mialem sposobnos$¢ sprawdzi¢ rzeczywista skutecznosé
Wyciagu z korzenia Alpejskiej paproci w kapsutkach, ktérych sztuk 12 po 10
gran zadawane byly dorostym, a dzieciom w polowie powyzszej ilosci.

Sposéb uzycia kapsutek z Wyciagu korzenia paproci Alpejskie;j.

Dla dorostych o0sob 12 sztuk kapsutek, dla dzieci sztuk 6. Chory dwa dni przed uzyciem
kapsutek powinien zachowac¢ o ile mozna $cista dyjete, a to celem odkrycia catego ciata solitera.

Rano, na czczo, co kwadrans po 3 kapsutki uzywaé, popijajac herbata z cytrynag—chory po-
winien spokojnie leze¢, a w razie nudnos$ci kawatki lodu tykaé, lub tez trzymaé w ustach plasterek
cytryny, zwykle w pot godziny po ostatniem uzyciu kapsutek, tasiemiec klebem wychodzi ze stol-
cem wodnistym, a jezeli w przeciagu 2 godzin nie pokaze sig, nalezy uzy¢ 2 tyzki oleju rycynowego
azeby wydali¢ martwego tasiemca.

M. Mutnianski.
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1 PASTYLKI

GERAIIDEL

Z CZYSTEJ SMOLTT {ITOEWEGSKIET
Dzialajace przez wdychanie i wciaganie

KATAROM, DYCHAWICY, FLUKSYI, ASTMIE,
OCHRYPNIENIU, CHOROBOM KRTANI etc.
0 wiele lepsze od Kapsutek i Cukierkéw, ktére obcig
Zzajg zotadek nie dziatajagc na drogi oddechowe.

Pastylki Géraudel

wynagrodzone przez miedzynaro-
dowy sad przysiegtych na wysta-
wie powszechnej 1878 r. w Paryzu.
Wyprébowane na mocy decyzyi
ininisterjalnej za przedstawieniem
Bady Zdrowia armiji.

Podczas powolnego ssania tych
Pastylek powietrze ktérem sie od-
dycha przejmuje sie wyziewami
Smoty i wprowadza je do siedliska
cierpienia. Dzigki tej specjalnej
wiasnosci dziatania jakotez ich
sktadowi Pastylki te zawdzigcza-
ja skuteczng witasnos¢ leczenia
wszystkich choréb w ktérych smo-

K

ta bywa zalecang. sj one niezbed-

ne dla palacych tytonie, dla osob nadwe-

mm Kazdepudetko zawiera 72 pastylek rezajacych glos i dla tych ktérych zatru-

{ak réwniezprzepis dla uzycia takowych dnienia v,vystawiajq_ ich na skutki kurzu
i wy rozdr jacych.

Ty

SPRZEDAZ HURTOWA: Niezmi dzenie tych PASTY
iezmierne powodzenie tyc -
A! GERAEDEL LEK we Francyi i Zagranicg s$wiadczy
Pharmacien & SAINTE-MEXEHOULD o ich wyzszosci niezaprzeczone;j.
XPrance). (Nalezy wymagac Marki fabry- . . . .
3A___czne]j wystawionej.) (Nalezy ww"mv'i\g?\:})l fabrycznej

Do nabycia w sktadach aptecznych J. Mrozowskiego i L. Spiessa i Syna.

SZCZAWA ALKALICZNALITYNOWA MEZAWIERAJACA ZELAZA

Salvator

wyprébowana przy chorobach nerek i pecherza, przy dyjatezie kwasu
moczowego, przy cierpieniach niezytowych drég oddechowych i na-
rzadéw trawienia.
Dosta¢ mozna we wszystkich aptekach i sktadach woéd mineralnych.
20—12 Dyrekcyja zrédet Salvator. Eperies (Wegry).

STACYJA KLIMATYCZNA
/AKOPANE.

Z dniem i Czerwca r. b. otworzytem w Zakopanem na Chramcéwkach

Prospekty przesytam na Zgdanie

D-r CHRAMIEC

Lekarz Staeyi Klimatycznej, Wtasciciel i Kierownik Zaktadu.



Peptony pepsynowe Chapoteaut

z czystego miesa wolowego (dozwolone w Rossyi).
Sq one obojetne, nie zawierajq anidiikozy, ani chlorku sodu, ani winijanu sodu.

PROSZEK Z PEPTONU CHAPOTEAUT

Jest zupelie rozpuszczalny, dana jego waga odpowiada pie¢ razy wigkszej

co do wagi ilosci migsa, z powodu swej czystosci jest on wylacznie uzywa-

nym wrlaboratoryjum Pasteura do kultur migroorganizméw. Podawac go
mozna w rosole, herbacie, w optatkach, lub w lawatywach.

Wino z peptonu Chapoteaut

Smak ma bardzo przyjemny, zaleca si¢je po jedzeniu, w ilosci 1—2 kieliszkéw. Dawka za-
warta w 1 kieliszku odpowiada 10 grammom migsa.

Peptonami mozna zywi¢ chorych cigzko przez cale tygodnie i miesiace, bez stosowa-
nia innych pokarmoéw.

Sklad w Paryzu, 8, ulica Vivienne, oraz we wszystkich aptekach.

I SANTAL MIDY 1

Aptekarza i-ej klassy w Paryzu. (Dozwolony w Rossyi).

Santal Midy zastgpuje w terapii Kopajwe i Kubeby, gdyz nie wywotluje podraz-
nienia zotadka, ani rozwolnienia, ogranicza bardzo predko wycieki rzerzagezkowe.
Kazda kapsutka Santalu Midy zawiera 20 centigramOw esencyi Santalowej

cytrynowej, zupetnie czystej. Dawka wynosi 6 —12 kapsutek dziennie, ktora to ilos¢
zmniejsza¢ nalezy w miar¢ jak i wyciek si¢ zmniejsza.

Sklad w Paryzu. 8, ulica Vivienne, oraz we wszystkich Aptekach.

FRANCISZKA JOZEFA
WODA GORZKA

Najlepszy Srodek przeczyszczajacy—sklady wszedzie.

Dyrekcyja w Buda-Peszcie. B9
NOWE HASTO NAD PILICA *

gub. Piotrkowska pow. Rawski

Zaktad leczniczy kapielowy, racyjonalna hydroterapija, wielki gabinet elektryczny, dyjete-
tyczne zywienie, gimnastyka, massaz, leczenie mlekiem, kumysem, kefirem, wszelkie wody i kapiele
rzeczne, wielkie spacery w pigknych ogrodach i lesie; $cisty internat i eksternat, orkiestra, letnie
mieszkania, poczta codziennie, telegraf, ceny znizone. Komunikaeyja z Warszawy przez Grojec
karetami pocztowemi i zaktadowemi; lub Kol. Zel. Warsz. Wied. przez Skierniewice, a Iwangr.
Dabr. przez Opoczno.

Lekarz naczelny i wia$ciciel Jan Bielinski, Lekarz ordynujacy Leon Rzeczniowski (choroby,
nerwowe i elektryczno$é¢). Lekarz domowy zaktadu Stanistaw Niedzielski. Konsultant sezonowy
D-r Med. J. Pawinski (choroby ptuc i serca) dojezdza z Warszawy peryjodycznie w dnie oznaczone

Objasnienia w Aptece Kueharzewskiego Miodowa 4 lub na miejscu w Zarzadzie Zaktadu.



sswmnenas 1[I WODOLECINICLY

wy, 1 godzi'na odLu- Apteka, poczta, te-

blina, 4 wiorsty od legraf,' fotografja,

stacyi drogi zelaznej teatr,koncerta, skle-

Nadwislanskiej Na- ’dwie res’tau—

tgczow, powozy i o- P racyje

mnibus na pociagi e
pocztowe.

oraz dom zdrowia dla chorych chronicznych z zastosowaniem elektryczno$ci, massazu, wod mineral-
nych, kumysu, mleka i t. d. pod kierownictwem D -ra Konrada Chmielewskiego CALY ROK OT ARTY.

Kapiele za$ zelaziste, borowinowe Nateczowskie, igliwiowe i wszelkie sztuczne oraz gimna-
styka lecznicza od I Czerwca.

Urzadzenie zaktadu wykwintne i wygodne; w sezonie letnim wspodlnie z dyrektorem lecza
chorych konsultanci specyjali$ei.

W Natgczowie leczg si¢ skutecznie cierpienia przewlekle nerwowe, organdw trawienia, nie-
zyty drog oddechowych, ostabienia piciowe, choroby kobiece, niedokrwisto$¢, wycienczenia, i t. d.

Kosztcatodziennego utrzymania z kuraeyja od3 rs., dzieci za kuracyj¢ placa potowe; w sezonie
zimowym ceny ZNACZNIE ZNIZONE.

Blizszych objas$nien udziela na miejscu

Administracyja Zakladu

w Warszawie, apteki: Barcza, Heinricha i Bogustawskiego. 6—06

D-r JAWORSKI

docent Uniwersytetu Jagiel, ordynowac¢ bedzie w K arlsbadzie

poczawszy od 19 Czerwca b. r. Mieszkanie: W illa Weilburg, Gartenzeile nad Parkiem. 3—2

D-r Andrzej Lorentski

jak lat poprzednich, ordynuje w biezacym sezonie

w HTryniey. 32

ZAKLAD ZBROJOWO-KAPIELOWY
TRUSK JITIEC

We Wschodniej Galicyi.
(St.acyja pocztowa i telegraficzna).

Otwarcie pory feplowej dnia 26 Maja, zaiimie 15 Wrzesnia,

W poblizu stacyi kolei naddniestrzanskiej ,,Drohobycz® posiada: zdrdj solan-
kowy. nalezacy wedtug zesztorocznej analizy Profesora Radziszewskiego do najsilniej-
szych i zupelnie do wody morskiej podobny a nadto 8 razy silniejszy, wyborna zelazi-
stag borowing, sol glauberska i zdroj moczopedny ,naftowym® zwany, zgtyca i mleko;
kuracyja za pomoca massage i elektrycznosci.

Choroby, ktorych leczenie w Truskawcu wskazane: Przewlekly gosciec i dna;
przewlekle choroby przewodu pokarmowego, macicy, skory, kosci, ustroju nerwowego
nerwobdle, zolzy, otytos¢, wypociny, piasek nerkowy, niezyt pgcherza i t. d.

Nowe tazienki, mieszkania z usltuga pigkne, wygodnie urzadzone i w piece za-
opatrzone. Kaplica tacinska i cerkiew. Kilka restauracyj, cukiernia, czytelnia, dobra
kapela. Polozenie zdrowe, podgorskie, liczne cieniste spacery i wycieczki w okolicg.
Apteka i sktad wod mineralnych w miejscu. W pierwszym iostatnim sezonie pomie-
szkania w domach zakladowych o 30%tansze.

W roku biezacym ordynowa¢ bedzie w Truskawcu: Dr. Aureli Piech c. k. Radca

z Jarostawia.

5-4 Zarzad Zdrojowy.



JdID5. Warszawa dnia 18 Czerwca 1887r.  Tom VII.

SEEYJA II. ROK XXII.

GAZETA LEKARSKA.

TrescE. I T. Heryng. O chirurgicznem leczeniu suchot krtani i ich wyleczalnosci (Ciag

dalszy]. — II. J. Garbowski. Uwagi o inigsieniu czyli massazu, oparte na wtasnem doswiadcze-

niu klinicznem [Dalszy ciag]. — Wystawa Hygieniczna. — Wiadomosci biezace. — Prace orygi-

nalne w polskich czasopismach lekarskich. — Ogloszenie Towarzystwa Lekarskiego. — Dodat-
ki. — Ogtoszenia.

I. 0 CHIRURGICZNEM LECZENIU

SUOHOTZRTANI
I ICH WYLECZALNOSCI.

Skresli

D-r Teodor Mec ryng
ordynator szpitala $-go Rocha.

[Ciag dalszy. — Patrz Nr. 24].
Histologiczny opis sprawy zablizniania owrzodzen gruzliczych
krtani i gardzieli.
Struna prawdziwa prawa.

(Tabl. II. Fig. 2). Cigcia mikrotomem prowadzone byly przez strung¢ fat-
szywa, zatok¢ MoRGAGNi’ego i strung prawdziwg prawg, prostopadle do jej po-
wierzchni, poczawszy od nasady wyrostka glosowego, az do miejsca w ktorem
konczy¢ si¢ pasek bliznowy brzezny (Fig. 2 Cic). Po zbadaniu catego szeregu
preparatow, wyniki jego stresci¢ si¢ dadza w nastepujacy sposob. Nablonek
ptaski, wielowarstwowy na brzegu struny wsze¢dzie jest zgrubiatym 1 nie przed-
stawia nigdzie utraty substancji. Poktad najgrubszy nabtonka znajduje si¢ przy
brzegu struny prawdziwej (Ep.), t. j. pokrywa czes¢ watka, oddzielonego do$¢
glebokiem wcigciem od reszty struny.

Wateczek ten sktada si¢ z tkanki tacznej w ktérej przebiegaja naczynia
krwiono$ne o zgrubiatych $cianach. W poblizu ochrzestnej wyrostka glosowego,
do$¢ znaczne nacieczenie komorkami limfoidalnemi. W btonie pods$luzowej gornej
powierzchni struny, niewielki prosowkowy gruzetek (Thc.). Powyzej, w zatoce
M ORGAGNI’€ZO 1 W strunie falszywej, ktorej stozkowy nabtonek wszgdzie jest wca-
tosci zachowany, kilka gruzelkow (Thc.) roznej wielkosci, Swiezego pochodzenia,
gdyz zawieraja dobrze zachowane dwie komorki olbrzymie, z licznemi $cien-



preparatu, w poblizu powierzchni gdérnej strun, jeden duzy otorbiony gruzelek,
nie ustawionemi jadrami i nigdzie nie przedstawiaja ognisk drobnoziarnistych,
t. j. stluszczenia i rozpadu. Komoérki limfoidalne dos$¢ liczne, stanowia morfolo-
giczna przewage tych gruzelkéw, zawierajacych procz tego znaczna ilo§¢ komo-
rek epitelijoidalnych.

Oehrzestna wyrostka glosowego zgrubiala, nacieczona licznemi komorka-
mi limfoidalnemi. Pomiedzy gruczolami §luzowemi, kilka rozlanych ognisk gru-
zliczego nacieczenia, z wyraznemi komoérkami olbrzymiemi i mnéstwem komérek
limfoidalnych. Gruczoly S§luzowe, gleboko polozone w tkance struny falszywej,
wszedzie zmienione w znacznym stopniu, ilo§¢ zrazikéw zmniejszona, beleczki
bardzo silnie przerosle i grube, w samych za$§ zrazikach znalazlem daleko posu-
niete zmiany, opisane juz w czeSci anatomo-patologicznej jako wewnatrz-zraziko-
we. (Intraacinése Wucherung UEINZE’go).

Struna prawdziwa lewa.

Wspomnialem juz, Ze na gérnej jej powierzchni znajdowal si¢ pasek lacz-
no-tkankowy, okolo 7 milim. dhlugi, okolo 1 milim. szeroki, w S$rodku struny wol-
ny, w dwu koncach do niej przyroslty, ktéry podsuni¢ta igla dal si¢ unies$é do gory
i oznaczony zostal na Tabl. I Fig. 3 litera CI

Ciecia mikrotomem prowadzone réwnolegle do wolnego brzegu struny, roz-
lozyly go na szereg preparatow, ktérych rysunek podaje w Tablicy 11 Fig I,
a ktore pozwolily zbadaé szczegoly tej sprawy, przedstawiajacej sie w nastepu-
jacy sposéb. Pasek ten Cic. sklada sie ze zbitej wloknistej tkanki lacznej,
pozbawionej naczyn, pokrytej nablonkiem. Od zewnatrz nablonek ten pla-
ski, zrogowacialy, stanowi do$¢ gruby poklad, od wewnatrz jest cienszy i tuz pod
nim lezy dlugie pasmo komérek okraglych, limfoidalnych, najliczniejszych pod
nablonkiem, mniej licznych w Srodkowej czesci paska. Sama struna glosowa
prawdziwa pokryta jest Swiezo odrodzonym nablonkiem niezrogowaeialym, kté-
rego poklad okolo 4 razy jest grubszym od prawidlowego nablonka i wysyla gle-
bokie rozlane odnogi do gle¢bi struny. Pod tym nablonkiem porozrzucane sa w tkance
podsluzowej, podluzne, wrzecionowate ogniska gruzlicze, zlozone z komorek lim-
foidalnych i wyraznych, jakby w kanalach lezacych komoérek olbrzymich, z ja-
drami przy obwodzie ulozonemi. Gruzelki te ze wzgledu na brak zmian wstecz-
nych, zgodnie z opinia prof. VmcHow’a, uwazam jako formy mlode {Reinfiltration
der Narbe Vircuow). Procz tego tkanka laczna nad miesniem wlasciwym struny
{musculus thyreo-arytaenoidsus internus) jest nacieczona komérkami limfoidalnemi,
w podluzne pasma uloZzonemi. Gruzelki docieraja do samego migSnia struny
prawdziwej, ktorego wlokna sa wyraznie prazkowane, jadra polozone w perimi-
sium sg co do liczby powiekszone, tkanka miedzymiesniowa jest zgrubiala, same
wlokna rozepchniete. Gruczoly Sluzowe gleboko w warstwie migsnej usado-
wione przedstawiaja wybitne cechy zmian miedzy i $rédzrazikowego gruz-
liczego nasieku. Calo$s¢ wykazuje z jednej strony od zewnatrz sprawe za-
gojenia, w formie odrodzenia si¢ nablonkéw, a wiec zabliznienia zupelnego na po-
wierzchni; wewnatrz za$ struny, §wieze formy gruzelka, a wiec powrotu gruzlicy-



Co do bliznowego paska, potozonego na powierzchni struny, powstanie jego
wyttdmaczy¢ sobie mozna w nastepujgcy sposob. Przedewszystkiem z budowy
jego widac, ze sktada sie przewaznie z tkanki tgcznej zbitej, mato unaczynione;.
Taka jest jak wiadomo substancyja gérnej powierzchni i brzegu wolnego struny,
zkad tatwo wnosi¢, ze pasek ten nie stanowi czesci nowowytworzonej, lecz jest
utworem dawniejszym, jest pozostatoscig zbitej tkanki tgcznej goérnej powierzchni
struny gtosowe,;.

Owrzodzenia gruzlicze strun gtosowych, jak to juz wspomniatem, zaréwno
jak i gruzeiki strun, majg zawsze ksztatt podtuzny, a to wskutek anatomicznej
budowy struny, ktdra bardzo tatwo rozszczepia sie¢ w kierunku podtuznym. Ro-
pienie niszczy te warstwy tkanek, ktdére sg mniej zbite, a wiec tkanke podsluzows,
pozniej dopiero goérng powierzchnie btony $luzowej, ktdra ma charakter zbitej
nieco widknistej tkanki, gtéwnie w poblizu wolnego brzegu struny. W naszym
przypadku owrzodzenie, powstate z rozpadu gruzelkéw gteboko potozonych, nie
miato jeszcze czasu dotrze¢ do gornej powierzchni struny, gdy pobudzona lecze-
niem sprawa zabliznienia, wytworzyta, pod wptywem kurczenia sie strun gtosowych
zupetne oddzielenie sie gérnego podtuznego paska, ktéry potem z obu stron, za-
rowno jak i dolny pod nim potozony odcinek, pokryt sie nabtonkiem. Te
dwie powierzchnie dlatego sie z sobg nie zrosty, ze przeszkadzata temu ciggta
czynnos¢ strun gtosowych przy mowie, ktérej chory naduzywat. Podobnego ro-
dzaju wytwory bliznowe po gruzliczych owrzodzeniach, w formie watkow
i paskow, widziat rowniez przy gruzlicy pecherza dziekan B robowski. Ze
takie podgajajgce sie powierzchnie, pokryte odradzajgcym sie nabtonkiem, mogg
sie jednak zrosng¢, przekonatem sie o tem, badajgc krtan chorego [Czuperski],
ktérego opis pdzniej podam w kazuistyce, gdzie w przednim kgcie strun, a wiec
w miejscu najmniej drgajgcem przy ruchu strun, nastgpit zrost na przestrzeni
5 mm,, strun fatszywych, poprzednio owrzodzonych na brzegach.

Badanie sprawy zabliznienia owrzodzen gruzliczych tylnej $Sciany krtani
na preparatach uzyskanych wskutek tyzeczkowania.

Preparaty te, zarowno jaki skrawki strun prawdziwych, barwione byly pi-
krokarminem, odbarwione w kwasie szczawiowym i zachowane w balsamie ka-
nadyjskim.

Skrawki ciete pionowo do tylnej sciany przedstawiaty zmiany nastepujgce.
(Tabl.ll Fig. 3).

Nabtonek wszedzie w catosci zachowany, resp. odrodzony, nieco przerosty.
W miejscach, ktore odpowiadaty ustepom tyzeczkowanym, dosé¢ znaczne zagte-
bienia i zatoki [Fig. 3. 5]. Odpowiada im poktad grubszy nabtonka, kt6-
rego przeroste brodawki wysytajg w gigb tkanki palczaste odnogi. Tkanka
taczna bliznowa znajduje sie tuz pod nabtonkiem. Jest ona $wiezo wytworzona,
wida¢ w niej poczesci zamkie i sttuszczone przeciecia wtokien miesnia poprze-
cznego, ktdry w miejscach tych, wskutek ucisku blizny, jest zanikly. Przewody
gruczotéw Sluzowych wystane sg bujajgcym nabtonkiem. Same gruczoly zmie-
nione tak, jak w preparatach powyzej opisanych. Btona”® zewnetrzna wielu na-
czyn [tetnic] zgrubiata i otoczona clrobnokomdérkowym nasiekiem. U podstawy



(Thc.) z wyraznemi i licznemi komoérkami olbrzymiemi. Budowa jego wykazuje
juz forme starsza. Swiadczy o tern gruby do$é poklad tkanki lacznej otorbiajacy
guziczek, Srodkowe ognisko stluszczonyck komoérek w formie drobnoziarnistej
masy, zmiany wsteczne komorek olbrzymich, tem charakterystyczne, ze komérki
sa matowo-Zo6lte, jadra zniszczone, niewyrazne, polysk woskowy (Coagulations-
nekrose). Ciecia, prowadzone przez lewa chrzgstke SANTORiNi’ego, wykazaly w miej-
scach, ktéore lyzeczkowanemi nie byly, do$é znaczne iloSci gruzelké6w, potozonych
gleboko — S$wiezszego pochodzenia, bardzo dobrze zachowanych komorek ol-
brzymich i istnienie rozlanego nasi¢ku gruzliczego tkanki podsluzowej. Wy-
nika ztad, ze w miejscu gdzie blizna wytworzyla si¢ po lyzeczkowaniu, znalaz}
si¢ tylko jeden gruzelek, bardzo nizko polozony, bo prawie przy nasadzie strun
glosowych, do ktérego widocznie dotrze¢ lyzeczka nie zdolalem, podczas gdy
gérny lyzeczkowany odcinek blony zawartej w przestrzeni mi¢dzynalewkowej,
byl od gruzetkéw wolny. Fakt ten Swiadczy o energicznem i gl¢eboko siegajacem
dzialaniu ostrej lyzeczki.

Badanie preparatdw powyzej opisanych, metodami uzywanemi dla wykrycia
laseczniké6w Kocu’a, dalo wyniki ujemne. Barwilem zaréwno metodga EHBrICcH’a
[roztwor fuksyny w wodzie anilinowej, podbarwienie bi¢kitem metylenowym],
jakotez plynem NEerLsseN’u, z zachowaniem wszelkich ostroznosci i to kilkadzie-
sigt skrawkow, a zawsze bezskutecznie. Takiz sam ujemny wynik otrzymali
koledzy E LSENBERG i M AYZEL, ktorych o sprawdzenie tego faktu prositem. Czy
mamy jednak prawo wnosi¢, ze przy zabliznieniu si¢ owrzodzen, jednocze$nie
ging laseczniki? OdpowiedZ na to pytanie wypadnie watpliwa. Kilka jest
powodow mogacych wyttdmaczyé niemoznos¢ wykrycia lasecznikéw gruzliczych
w tkankach, pomimo ich obecnosci.

Prof. Chiari z Pragi wspominal mi, ze zalicza do nich albo zbyt dtugie po-
zostawanie preparatu w alkoholu, lub tez jego wyschnigcie. Otdz ten drugi wzglad,
jakkolwiek zwrocitem nan uwage, niezupetnie dat si¢ usunaé przy fotografowaniu
preparatu i to mogto wplynaé na ujemny wynik odnos$nych poszukiwan. Badanie
preparatow podgajajacej si¢ gruzlicy gardzieli, ktorej opis ponizej podaj¢, wyka-
zato, ze ilo$¢ lasecznikow byla w nich nader mata. Znalaztem ich ledwie kilka
i to wylacznie w komorkach olbrzymich i kilka w komoérkach nabtonkowych
przewodu gruczotu §luzowego. Sam fakt zabliznienia dowodzi, jednak, ze spra-
wa w danym przypadku klinicznie nie byta ztosliwag. Odpowiada temu i budo-
wa histologiczna gruzetkow opisanych poprzednio, a gltéwnie gruzetkow struny
lewej, polozonych pod nablonkiem i oznaczonych na Fig. 1, 2, 3 literami Tbc..
Baumgarten (L ¢ str. 119) przyjmuje 3 formy histologiczne gruzetka, z ktorych
kazda klinicznie przedstawia pewne wlasciwosci. Najzlosliwszym jest gru-
zetek, ztozony wytacznie z komorek limfoidalnych, napotykany przy ostrej proséw-
kowej gruzlicy. Powstaje on bardzo szybko i bardzo predko ulega nekrobijozie
i rozpadowi, gdyz wysi¢k drobnokomoérkowy uciska naczyniai znosi odzywianie.
Guziczki takie, jak o tem przekonatem si¢ na odpowiednich preparatach, rojgsie ty-
sigcami lasecznikow, tak, ze przy badaniu ich przy matem powigkszeniu [system
4 okular 3 Hartnack u] przedstawiaty si¢, z powodu bogactwa tych twordéw, jako
czerwone guziczki na Mado-niebieskiem tle. Drugi stopien pod wzgledem zlosli-



wosci sprawy, przedstawia forma histologiczna gruzetka mieszana, t. j. zlozona
z komorek epitelijoidalnych i komorek limfatycznych [gruzelek Langhans’r,
W agner’r, SCHiEPPEL’a]. Rysunki odpowiednie podatem w wspomnianej juz
pracy nad stosunkiem gruzlicy do zapalenia w 1872 roku. [Tablica 4, figura
1 12]. Trzecig form¢ najmniej ztosliwg, stanowi gruzetek zlozony wytacz-
ni e z komorek epitelijoidalnych i komoérek olbrzymich. Zjawia si¢ on
przy t. z. gruzlicy miejscowej (locale Tuberculose), nie zawsze prowadzi do gene-
ralizacyi, odpowiada wytworom zotzoéw, wilka, t.zw. gruzlicy stawdw ijest bardzo
ubogi w laseczniki, ktdore mieszcza si¢ najczesciej tylko w komorkach olbrzy-
mich. Znalaztem go réwniez i przy gruzlicy migdatkow, przy pewnych formach
gruzlicy gardzieli zdolnej do zabliznienia, wreszcie przy gruzlicy jezyczka, prze-
biegajacej przewlekle. W tych przypadkach badanie drobnowidzowe wykazato
w preparatach odpowiednio barwionych bardzo mate ilo$ci gruzetkéw siatko-
wych [dawniejszy Lympkadenoma W agner’r], z nielicznemi lasecznikami, za-
wartemi w komorkach olbrzymich, natomiast olbrzymi rozrost brodawek zgrubia-
tego, zrogowaciatego nabtonka; temu tez klinicznie odpowiadat przebieg choro-
by, t. j. dlugie utrzymywanie si¢ tej formy bez przejscia w rozpad i owrzodzenia.

Z tego podziatu wynika, ze gruzelki najztosliwsze zawierajga najwiccej ko-
moérek limfoidalnych, podczas gdy formy mlode, odpowiadajace, t. zw. gruzetkom
siatkowym, wT'laseczniki nie sg obfite.

Laseczniki przy zabliznieniu si¢ owrzodzen gruzliczych prawdopodobnie
ging zupehnie, jezeli gruzelki, resp. tkanki gruzliczo zwyrodnione, zostang znisz-
czone przez ropienie lub eliminacyj¢. Jezeli za$ gruzetek lub konglomerat ich
ulegnie otorbieniu, t. j. otoczonym zostanie zgrubiala i niepodatng bliznowa
tkanka, produkty komodrkowe ulegaja stluszczeniu, zwapnieniu, lub przemianie
wloknistej. Szczegodly tej sprawy, ktorg na czg¢sciach wyjetych z krtani (ex ri-
mula) za pomocg kleszczykow, zbada¢ miatem sposobnos$é, opisalem juz i wspo-
mniatem, Ze na brzegach owrzodzen podgajajacych si¢ nastgpuje bujanie tkanki
tacznej, przerost nabtonkow, ze tkanka przybiera budowg¢ ziaminowej, zdolnej do
wytworzenia blizny, lecz wtedy tylko, gdy nowe ztogi gruzetkdéw w niej si¢ nie
pojawiaja. Na nieszcze¢$cie fakt ten zdarza si¢ bardzo czg¢sto, zadaniem wige
leczenia bedzie przy przewleklych owrzodzeniach: usuwaé produkty zwyrodnione
i stara¢ si¢ o wytwor zdrowej i silnej ziarniny. Naturalnie Zze cel ten osiaggnac
moznatylko przy ciggtej pieczyi staraniu o poprawe sit i odzywiania, przy sprzy-
jajacych klimatycznych i hygienicznych warunkach, ograniczeniu si¢ sprawy i jej
wzglednej dobrotliwo$ci. Bo tego przedmiotu w innem miejscu powroce.

Gdyby mnie kto zapytat wjaki sposob preparat, zawierajacy jeszcze wyra-
zne gruzelki, uwaza¢ moge jako dowod wyleczalnosci tej sprawy. Objasnienie”
a raczej przypomne, ze przypadki tu opisane, byly potaczone z suchotami ptuc, resp.
z gruzliczem zakazeniem ustroju. Owrzodzenia, czy to w gardzieli, czy w krtani
usadowione, byty wszedzie wtorne, t.j. byly objawem zakazenia. Jezeli nawet uzy-
skalem zabliznienie tych form i znakomita poprawe czynno$ciowg, oraz mniej.lub
wiece] wybitng poprawe stanu ogdlnego, to¢ tern jeszcze nie wplynatem na rady-
kalne usunigcia zakazenia, ktérego ogniska tkwily i w innych narzadach. W razie
wiec upadku odzywiania, nieostroznego zachowania si¢ chorych, moga wystapic:
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powroty, zard6wno w krtani jak i w innych narzadach, ipod ich grozba chorzy
tacy dlugo pozostaja.

Przystepuje teraz do opisu zmian, zachodzacych przy =zabliznieniu si¢
owrzodzen gruzliczych gardzieli. Wynik ten, uwazany dotad za nader rzadki,

trzy razy dotad go spostrzegatem.

Materyjal kliniczny gruzlicy gardzieli [14 spostrzezen], wzglednie bardzo
obfity, po czgsci zebrany z praktyki szpitalnej, po czgécii prywatnej, odstapitem
do szczegdtowego opracowania asystentowi oddziatu, koledze W rROBLEWSKIEMU,
ktory go niezadlugo w G azecie LEkARskIES oglosi, ze szczegdtowem uwzglednig
niem najwazniejszych punktow tej sprawy, jej charakterystyki, podaniem prze-
biegu choroby i wynikiem kilku sekcyj w szpitalu dokonanych.

W tern miejscu ograniczam si¢ do podania 3 spostrzezen izadkiej bardzo
formy gruzlicy, t. j. wystepujacej, jak tego dowodza preparaty drobnowidzowe,
na drodze miejscowego zakazenia, gdyz w tych miejscach gardzieli, ktoére styka-
ly si¢ z owrzodzong i ciggle prawie ropna wydzieling pokryta naglo$niag, po-

wstaty gruzlicze nacieki.

Spostrzezenie 3.
Tuberculosis pulmonum laryngis et pharyngis.

Brzozowski Adolf, lat 36 liczacy, przyjety do szpitala w d. 30 Pazdzier-
nika 1886 r.. Chory wychudzony, bardzo szczuplej budowy, cierpi na pluca od
lat 5, na bole gardta narzeka od 4 tygodni. Przelykanie bardzo utrudnione,
najwickszy jednak bol powoduje przetykanie $liny. W obu ptucach badanie wykryto
nacieczenia u szczytéw, uwydatnione silnie z lewej strony, gdzie stycha¢ oddech
oskrzelowy. Kaszel mg¢czacy z obfita plwocing zawierajaca laseczniki.

Na tylnej $cianie gardzieli, tuz pod jezyczkiem, wyniostos¢ wielkosci pot
orzecha wloskiego, czerwona, bolesna, na wierzchu owrzodzona. Owrzodzenie
to jest nieco podtuzne, dlugie na 2 ctm.. szerokie na 1 ctm., ptytkie, o brzegach
nierownych, pokryte biato-szara wydzielina.

W krtani obrzmienie i czerwono$¢ nagto$ni, silny obrzek obu wigzé6w na-
gtosnio-nalewkowych, obrze¢k tylnej §ciany i rozlegle owrzodzenie struny fat-
szywej prawej. Struny prawdziwe nieco matowe.

Dla usunigcia bolu przy przelykaniu od d. 2. XI'. do 18. tegoz miesigca sto-
sowatem miazszowe wstrzykiwania kokainy, pozniej pgdzlowania kwasem mlecz-
nym [90$].

Po doktadnem znieczuleniu gardzieli kokaing, d. 18. XI. wykonatem curet-
tement wrzodu, a nastepnie wcieranie kwasu mleczngo. Nazajutrz powstal
si¢ duzy strup. W kilka dni podzniej chory zaczal si¢ uskarza¢ na niezwykle
mocny bol przy potykaniu. Badanie lusterkiem wykazatlo na wigzie naglo$nio-
jezykowym prawym, silnie obrzmialym i czerwonym, kilkanascie drobnych biatych
guziczkow, wielkoSci ziarnka maku, inne wielkosci prosa. Ilos¢ tych guziczkéw
powickszata sig, zjawily si¢ one w liczbie dosy¢ znacznej in valleculis, gtownie z pra-
wej strony i na przedniej powierzchni naglo$ni. Wiaz nagloduio jezykowy lewy
nacieczony, Przetykanie nadzwyczajnie utrudnione. D. 23. XI. przypalilem



owrzodzenie gardzieli zimo muriaiico, natopionym na srebrny zglebnik. Wytworzyt
si¢ strup bardzo gteboki, $niezno-biaty, nader bolesny. Po kilku dniach bodle
zmniejszyly si¢ nieco, jak rowniez nacieczenie i czerwono$¢ naokolo strupa. Po-
niewaz jednak bole przy tykaniu nie ustepowatly, zmuszony bylem zrobi¢ 8 gle-
bokich naci¢é na wyniostosci naciekowej gardzieli, w celu zmniejszenia zapalnego
naprezenia tkanek. Obrz¢k i czerwono$¢ znacznie si¢ zmniejszyty. Naciek z ka-
zdym dniem mniejszy, strup cienki odpadil, a dnia 6 Grudnia zauwazylem
wytworzenie si¢ delikatnej gtadkiej blizny, na tylnej $cianie gardzieli, wielkosSci
10 groszy. Dnia 13. XII. na wlasne zgdanie chory szpital opuscit. Owrzodzenie
w gardzieli wygojone, blizna rowna, gtadka, bez nasigku, blada. W krtani stan
ten sam co i dawniej, przelykanie jednak mniej bolesne. W obu ptatach pluc
oddech oskrzelowy. W okolicy lewej lopatki oddech prawie amforyczny.

W ciggu catego pobytu w szpitalu chory goraczkowal wieczorami, cho¢
cieptota nigdy nie przeszta 38,6°.

Juz po 2 tygodniach chory znowu do szpitala powrdcil w stanie bardzo ztym,
gdyz nie miat zadnych $rodkéw do zycia i przez ten czas si¢ nie leczyl. Z po-
wodu zupelnego upadku sit, wszelka terapija energiczniejsza byta przeciwskazana.
Bole tagodzono pulweryzacyja z kokainy, stosowang do krtani za pomoca apa-
ratu BEicaEnT’a. Stan pluc znacznie si¢ pogorszyl, goraczka bardzo znaczna.
W  krtani rozlegle owrzodzenia naglto$ni, $ciany tylnej i strun. W gardzieli
blizna w miejscu dawniejszego owrzodzenia, jednakze brzegi jej juz nieco zgru-
biate, prawdopodobnie z powodu §wiezych nasigkdow gruzliczych.

Chory zmart d. 12. 1. 1887 r.. Sekcyja dokonana d. 14. 1. 1887 r. przez
D-ra WROBLEWSKIEGO wykazala:

Trup me¢zczyzny S$redniego wzrostu, wielce wyniszczony, skora nadzwyczaj
blada z bardzo mata iloscig tkanki tluszczowej podskodrnej.

Lewe ptuco bardzo silnie poprzyrastane do klatki piersiowej na catej
przestrzeni, tak, ze z wielkim trudem i tylko przy pomocy noza mogto by¢ wyjete.
Nie zapada si¢ zupelnie. Na przekroju znajdujemy w goérnym ptlacie 4 jamy
wielko$ci orzecha wloskiego. Caty ten ptlat blady, nie =zawiera powietrza,
jest gesto zasiany guziczkowatemi stwardnieniami, z ktérych wiele jest zserowa-
ciatych. Dolny ptat na przekroju czerwony, wyplywa z niego niewiele krwa-
wego pienistego plynu. Zawiera rowniez duzo stwardniatych guzikow.

Prawe pltuco takze silnie przyros$nigte. Wszystkie platy zawieraja
mnoéstwo ognisk serowatych. U szczytu 2 duze jamy wielkos$ci tyrolskiego
jabtka, jedna jama tejze wielkos$ci znajduje si¢ i w Srednim ptlacie.

Krtan. Naglos$nia zgrubiata gloéwnie w przedniej swej czgsci, po bokach
owrzodzona. Powierzchnia jej krtaniowa po stronie lewej przedstawia blizng
rozlang, blizko 2 ctm. dluga, 1 ctm. szeroka, gltadka, z wyraznemi otworkami
gruczolow §luzowych. Ponizej naglo$nia zasiana jest owrzodzeniami drobnemi,
najliczniejszemi w okolicy guzanagtoéni. Struny fatszywe zgrubiate, pokryte btong
$luzowa gruzliczo zwyrodniona, gdyz zawiera guziki zlewajace si¢ z soba, roznej
wielkosci, od ziarna prosa do ziarnka grochu. Prawa struna falszywa, na gra-
nicy torebki M ORGAGNI ego jest owrzodzonag, zkad sprawa przechodzi w glab.
Zniszczyta ona calg strun¢ prawdziwa, a w miejscu chrzastki nalewkowej
i wyrostek glosowy w zupelnosci. Znalaztem tamze jamke¢ wielkosci grochu.
Chrzastka nalewkowa obnazona,staw obraczko-nalewkowy otwarty, powierzchnia
stawowa chrzastki zniszczona (usura). Owrzodzenia przeszly i na dolna po-
wierzchni¢ strun i na tchawice, glownie za§ na Sciang lewa, gdzie na cal pod
strunami wida¢ dwie duze kraterowe utraty substancyi, o wyzartych, ropag po-
krytych brzegach, opréocz wielu innych nadzaré mniejszych, soczewicowatycli
i rozlanego gruzliczego nasigku. W gardzieli pod jezyczkiem blizna wielkosci



dziesieciu-groszy, podtuzna, gtadka, otoczona z obu stron nieco zgrubialym wa-
leczkiem blony $luzowej.

W jamie noso-gardzielowej powyzej jezyczka, owrzodzenie wielko$ci gro-
szku, dos¢ glebokie, lecz o réownych brzegach. Powyzej pod wylotem lewej
trabki Eustachiusza, utrata substancyi nieregularnej postaci, dos$¢ gleboka,
wielko$ci piatki, o brzegach wyzartych i dnie serowatem, nieczystem. Na pod-
stawie jezyka (m valleculis) kilkanascie drobnych soczewicowatych owrzodzen,
na przekroju serowato zwyrodnionych, réznej wielkosci, o ostrych gladkich
brzegach, lejkowatych, miejscami podminowanych.

Watroba muszkatotowa.

Sledziona powickszona, na przekroju czerwona, tatwo sie¢ rozrywa.

Serce zwyklej wielkosci, obie potowy skrzepami posmiertnemi wypet-
nione, zreszta zadnych zboczen.

Nerki zwyklej wielkoSci, istota korowa przekrwiona.

Zotadek zawiera duzo $luzu, btona §luzowa blada, bez zmian wazniej-
szych, takiz stan w kiszkach cienkich i grubych.

Glowna uwage zwrocitem naturalnie na zbadanie blizny znalezionej na
tylnej $cianie gardzieli w miejscu dawniejszego owrzodzenia.

Wspomnialem juz, ze takowa, gdy chory szpital opuszczal, byla zupehie
gladka, zlewatla si¢ z otaczajaca blona $luzowa bez zadnej linii demarkacyjnej
i ze u jej brzegow7zadnego nasigcku wowczas nie znalaztem. Stan ten oprocz
mnie potwierdzili koledzy: W roBLEWSKI, OLTUSZEWSKI 1 GURANOWSKI, Ktorzy
widzieli chorego codziennie podczas pobytu jego w szpitalni prowadzonego tamze
leczenia.

Pomimo dobrego wyniku, bo uzyskanego =zabliznienia w gardzieli, stan cho-
rego ogdlny nie pozwalat tudzi¢ si¢ nietylko nadzieja wyzdrowienia, ale nawet
dtuzszej poprawy. Niedokrwistos¢, brak sit, rozlegta sprawa owrzodzen w krtani
i zmiany gruzlicze ptuc, az nadto usprawiedliwialy zle rokowanie. Przez za-
bliznienie w gardzieli zmniejszyt si¢ tylko bol przy tykaniu, zawsze jednak pod-
trzymany sprawa usadowiong na naglo$ni i $cianie tylnej. Pod jednym jednak
wzgledem wynik byl nadspodziewanym, t. j. ze w szpitalu, wobec lichych dla
chorych warunkéw pod wzgledem hygieny, pomimo upadku odzywiania, mozna
bylo uzyskaé =zabliznienie si¢ znacznego owrzodzenia gruzliczego. Fakt ten
zastuguje na baczng uwage, wykazuje bowiem jak falszywg i1 przesadnag jest
teoryja niewyleczalno$ci owrzodzen gruzliczych. Wykazuje on, ze traktujac je
energicznie, usuwAjac ztogi gruzlicze, niszczgc tkanki zwyrddnione, mozna, nawet
w warunkach tak niekorzystnych uzyskac zabliznienie. Pamig¢ta¢ musimy, ze
gruzlica zawsze pojawia si¢ najprzod jako sprawa miejscoWa, ograniczona. Sta-
rajmy si¢ wtedy w tym wczesnym okresie chorob¢ rozpoznaé, pierwsze jej objawy
jak najenergiczniej usungé, a przekonamy si¢, ze praca nasza nie bedzie bez-
owocna.

Wracajac do szczeg6tow histologicznych tej sprawy, takowa przedstawiata
si¢ w nastgpujacy sposob.

Dla doktadniejszego zbadania blony §luzowej gardzieli, oddzielilem ja razem
z mig$niem zwieraczem gardzieli od postawy czaszki az do miejsca, gdzie blona ta
przechodzi w przetyk i zachowatem w alkoholu. Po doktadnem stwardnieniu
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preparatu, cala t¢ btong zwingtem w rolke i wlozylem do celloidyny. Powstat
wigc watek, okoto cala diugi i okoto 2 ctm. gruby, ktéry po doktadnem stward-
nieniu krajatem mikrotomem poprzecznie do jego osi. Cz¢§¢ preparatow bar-
wiona byta pikrokarminem, druga cze¢$¢ badana na laseczniki gruzlicze.

W czasie powrotu chorego do szpitala, na okolo blizny wystapil waleczek,
jak przypuszczatem gruzliczego S$wiezego nasigku (reinfectio). Potwierdzenie
znalaztem, badajac cate szeregi skrawkow, ktore wykazaty szczegdly naste-
pujace.

Przy slabem powigkszeniu lupa, goérna warstwa przedstawia si¢ w miejscu
odpowiadajacem nacieczeniu gruzliczemu z powodu silniejszego zabarwienia
nabtonka i gruczotéw, jako czerwony pasek, zgrubiaty w trojnaséb. Wsrdd tego
nacieczenia znalaztem przestrzen na 1 ctm. dluga, zagtebiona, blado-zotta, ciensza,
odpowiadajacg temu miejscu, ktore pdzniej zaciggnigto si¢ blizng. Przy silniejszem
powigkszeniu przekonatem si¢, ze warstwa grubsza otaczajgca z dwu stron blizng,
zawiera zarOwno pewng ilo$¢ prosowkowych gruzetkow, jako tez ze sktada si¢
z silnie zgrubiatego i przerostego nablonka.

Zmiany w nim znalezione odpowiadatly zwyklym obrazom, pominig¢te by¢
wigc moga, rzecz gtowna polegana tem,ze przechodzil on stopniowo na miejsce za-
bliznione i przedstawial si¢ tamze jako cienki pasek ptaskich komoérek na-
btonka lezacego na blonie migsnej i oddzielonego od niej nieznacznym poktadem
tkanki granulacyjnej, Nabtonek ten nie posiadal brodawek, w niektorych miej-
scach odtuszczat si¢ juz do gory, blona pod$luzowa zamieniona byla na mtoda,
bo dos¢ licznie drobnemi okragglemi komdrkami nacieczong tkankg. Gruczotow, §lu-
zowych do$§¢ obficie z obu stron potozonych nie znalazlem w tej cze$ci wcale ani
tez gruzetkow. Co do pierwszych, zmiany w nich odpowiadaly zwyklemu obrazowi,
juz kilka razy opisanemu przy gruzlicy krtani, gruzetki za$ z obu stron blizny po-
lozone byly postaci przewraznie podtuznej, gtownie znajdowatly si¢ pod nablonkiem,
niektore jednak lezaty glebiej w tkance pods$luzowej, a nawet i w tkance migsniowe;j.

Byly to gruzetki bardzo mtode, z licznemi komoérkami epitelijoidalnemi i ko-
morkami olbrzymiemi, w ktorych znalaztem nieliczne laseczniki Kocu’a, podczas
gdy reszta tkanki byta od nich wolna. O tem, ze laseczniki znalaztem i w ko-
moérkach nabtonka przewodu gruczotéow $luzowych, kilkakrotnie juz wspominatem.

Opis ten uzupeini¢ musz¢ tem tylko, ze jak to widaé z preparatu, tyzeczka
zniszczylem cata blong §luzowa gruzliczo zwyrodniona, razem z gruczotami §lu-
zowemi i dotartem az do migénia, o czem $wiadczyly przecigcia kilkunastu sttu-
szczonych i zaniklych wilokien w samej tkance bliznowej potozonych.

Nastepujace spostrzezenie rowniez przemawia za skuteczno$cia metody
leczenia chirurgicznego owrzodzen gruzliczych gardzieli.

Spostrzezenie 4 A

M. Matyskiewicz, ksigdz, lat 24 pierwszy raz badany 21 Pazdziernika
1885 roku.

Od roku kaszle i ma chrypke, od kilku miesiecy bol przy potykaniu. Plut
krwig przed 4 laty. Brak dziedzicznosci. Chory niezle odzywdony, skarzy si¢ na

) Podane w tablicy pod Nr. 8. Medycyna, r. 1886.1. e.



b6l przy potykaniu, chrypke, silny kaszel z obfita plwocing. Nie goraczkuje.
Sity i taknienie dobre. W obu plucach znaczne nasigki, wigkszy jednak w pra-
wym dolnym ptacie od tytu. Obfitg ilos¢ lasecznikow w plwocinie wykazat D-r
Przewoski. W krtani soczewicowate owrzodzenie naglosni i strun fatszywych. In
rimula duze ovvrzodzenie o przerostych brzegach. Obrz¢k obu wigzoéw naglosnito -
nalewkowych. Pa 6 tygodniach leczenia kwasem mlecznym nastapilo wygojenie
owrzodzen naglo$ni i zmniejszenie obrz¢ku tylnej $ciany. Glos silny cho¢ nieczy-
sty. Pomimo przestréog chory przerwat leczenie i wyjechal. Po dwoéch miesigcach
powrocil z gilgbokiem kraterowatem owrzodzeniem na prawej strunie falsz}'wej,
z owrzodzeniami naglosni i tylnej $ciany. Chorego leczylem przez 6 miesiecy,
po cze¢sci glebokiemi naci¢ciami, potem kwasem mlecznym, wyskrobaniem ziarni
ny i §rodkami ogdlnemi wzmacniajacemi.Dopiero pod wplywem tego leczenia [miat
blizko 40 razy stosowany kwas mleczny], zdotatem owrzodzenia oczyscié, tak
dalece, ze chory w Czerwcu 1886 z duza poprawa funkeyjonalng Warszawe mogt
opusci¢. Juz wtedy, mimo miejscowej poprawy, stan ptuc chorego, brak sil ibez-
krwisto$¢, zle dawaly rokowanie. Powrdt choroby pojawit si¢ tez w gardzieli
i 1. VIII. 1886, znalaztem na tylnej $cianie, naprzeciwko owrzodzonej i sil-
nie opuszczonej naglos$ni [ktora przylegata niemal do przetyku] wzniesienie po-
dtuzne, w formie stozka, na 2 ctm. dlugie, potozone na $rodku gardzieli, a na 1
ctm. szerokie. Blona §luzowa tamze obrzmiala, Zywo czerwonej barwy, usiana
byta milijarnemi guziczkami. Caty ten nasi¢k rozciatem w 8 miejscach za pomoca
rownoleglych glebokich ci¢¢ na 2 ctm. dtugich. Na drugi dzien znaczna ulga
co do polykania pozwolita zastosowaé energiczne wcieranie kwasu mlecznego,
po poprzedniem znieczuleniu za pomocg kokainy. W kilka dni pdzniej naciek
guzowaty wyskrobatem ostra tyzeczka i po 2 tygodniach uzyskatem prawie zu-
peine zabliznienie owrzodzenia. Bo6l przy tykaniu si¢ zmniejszyl, stan sil byt
nieco lepszy, pozwolilem wigc choremu wyjechaé¢ na wies. W Pazdzierniku D-r
Smigelski z Kielc donidést mi, ze stan miejscowy krtani przedstawia si¢ sto-
sunkowo bardzo dobrze, ze owrzodzen przy badaniu lusterkiem nie ma, ze chory
moze swobodnie je§¢ 1 pi¢ wszystko. Lekki powrdt usunatl pedzlowaniem kwasu
mlecznego, ogdlny jednak upadek sit i rozszerzenie si¢ sprawy w plucach, czy-
nito rokowanie niepomys$lnem. Pozniejsze wiadomosci przypuszczenie to potwier-
dzity, gdyz niedtugo pdzniej [3. XI. 1886], chory zycie zakonczyt.

Spostrzezenie 5.

Dnia 1 Lipca 1886 r, zglosil si¢ do mnie subjekt sktadu woddek, p. Edmund
R., lat 28 liczacy, skarzac si¢ na uporczywy bol przy tykaniu, trwajacy od 2
miesigcy. Chory stracil ojca i 2 siostry z suchot krtaniowych, przed laty 7
plut krwig, chudl, goraczkowat, potem po kuracyi mlecznej poprawil si¢ zna-
cznie, a od roku ponownie zapadt na chorobg pluc. Kaszle i pluje niewiele,
w plwocinie jednak D-r P rzewoskri znalazl liczne laseczniki. Po lewej stronie
szyd gruczoly podszczekowe powickszone, dochodzg wielkosci orzecha wloskiego
i sa bolesne. Chory goraczkuje, chudnie, ma liche taknienie, poci si¢ w nocy.
W plucu lewem rozlegte nacieki od przodu i ztylu. Lekkie stgpienie pod
prawym obojczykiem, tamze oddech nieokreslony. W gardzieli po stronie lewej,
za lukiem podniebiennym tylnym, owrzodzenie na 1 ctm. dtugie, szaro-czerwone,
przechodzace na migdatek niewielki, blado-rézowy, zasiany kilkoma biatemi
guziczkami. Krtan zdrowa. Migdatek zostat wycigty i zbadany pod drobnowi-
dzem. Zawieral typowe gruzetki z komérkami olbrzymiemi i nielicznemi lase-
cznikami w $rodku tychze komoérek potozonemi. Po wycigciu migdatka, owrzo-
dzenie wyskrobatem tyzeczka ostra, roOwniez i nasad¢ migdatka, potem trzy razy
wcieratem kwas mleczny, po uprzedniem stosowaniu kokainy, gdyz owrzodzenie
byto nader na dotyk bolesne. Zagojenie nastapilo po 2 tygodniach, bdle znikly



zupetnie. W' Pazdzierniku 1886 widziatlem chorego powtdrnie, gdyz sprawa
w plucach szybko si¢ rozszerzata i czynita rokowanie ztem. Chory w poczatkach
tego roku [w Lutym) padt ofiarag suchot pluc i krtani. Sprawa zabliznienia
w gardzieli trwata zatem 7 miesigcy.

Z podanych w tej czesci wywodow, badan anatomicznych i drohnowidzo-
wych wynika :

1. Ze rozlegle owrzodzenia gruzlicze krtani zaréwno jak i owrzodzenia
gardzieli, pod wplywem chirurgicznego leczenia zablizniaja si¢ z wytworzeniem
blizny.

2. Ze sprawa zagojenia owrzodzen moze nastapi¢ samowolnie i trwaé
przez dilugie lata [Spostrzezenie 11.

3. Ze przy gruzlicy gardzieli gruczoty $luzowe mogg posredniczyé w za-
kazeniu, czego dowodza laseczniki znalezione w komoérkach nabtonkowych
przewodu gruczotu $luzowego. (Tabl. 11. Fig. 4.).

4. Ze pomimo upadku odzywiania i sit, pomimo rozpadu w phucach i go-
ragczki a nawet szerzenia si¢ gruzlicy w krtani, owrzodzenia gardzieli odpo-
wiednio leczone moga si¢ zabliznié.

5. Ze sprawy te maja wielka dazno$¢ do recydywy i tylko przez wzmo-
cnienie sit i odzywiania, przez wytrwale prowadzone ogdlne i miejscowe lecze-
nie mozna uzyskaé¢ wzgledne wyzdrowienie lub diuzszy czas trwajaca poprawe.

OBJASNIENIE TABLICY II.

Fig. I. Cigcie wzdluz brzegu struny. Zabliznienie owrzodzen gruzliczych struny glosowej
prawdziwej lewej. [Stabe powi¢kszeni*]. Gic. Blizna w formie paska z tkanki lacznej, pokrytego
nablonkiem {Ep). Ep. Nablonek odrodzony. The. Gruzelki. GLgig. Komoérki olbrzymie. Gid. Gru-
czoly Sluzowe. Msc. Miesien struny.

Fig. 2. Cig¢cie poprzeczne przez strune¢ falszywa, zatok¢ MouGAGNi’ego i strun¢ prawdzi-
w3a prawa. Gic. Blizna brzezna. Ep. Nablonek odrodzony. Thc. Gruzelki. CI. gig. Komoérki olbrzy-
mio. Prc. voc. Wyrostek glosowy. Gil. Gruczoly Sluzowe. .z c. Mig§nie.

Fig. 3. Ciecie pb-nowe przez blizne¢ §ciany tylnej. Ep. Nablonek odrodzony. S. Miejsce
tyzeczkowane. Ct Sani. Chrzastka SaNtokinVego. Tbhc. Gruzelek. GL gig. Komérki olbrzymie-
Gil. Gruczoly Sluzowe. Mac. Miesien poprzeczny. Vo. Naczynia przeciete.

Fig. 4. Poprzeczne przecigcie przewodu gruczolu §luzowego silnie nacieczonegokomérkami
limfoidalnemi. [Okul ir 3. Syst. 4 HARTNACK*~] Z prawej strony 2 ja$niejsze komorki nablonka
z 2 lasecznikami gruzliczemi. [0. d. n ]



[ UWAGI O MPENIU CZYLI MASSAZ,

OPARTE NA WLASNE« DOSWIADCZENIU KLINICZNE«.

J76zefa Gurbowskicffo.

lekarza miejscowego w szpitalu Dzieciatka Jezus.

[Ciag dalzsy. — Patrz N. 25].

Rfab Mayer /) przytacza na potwierdzenie tego mniemania inne jeszcze
doswiadczenie robione na cztowieku. Cztowiek, po podniesieniu [przez zginanie
w lokciu] 840 razy z przerwami jednosekundowemi jednego kilo, miat
mig¢snie ramienia tak zme¢czone, ze nie moégl mniejszego nawet unie§é cigzaru.
Po pigciominutowym odpoczynku, mégt 6w chory ledwie tylko te sama co po-
przednio pracg¢ wykonaé¢. Przeciwnie, wykonawszy t¢ samg praceg, ten sam czto-
wiek po pigciominntowem migsieniu mégl ten sam cigzar bez zbyt wielkiej tru-
dnosci podnies¢ 1100 razy. Ciekawy tez wplyw wywiera mig¢sienie,
na migsnie raz juz st¢ zate podwplywem pradu przerywanego. Migsien stgzaty,
po odpoczynku znowu drazniony tej samej sity pradem, t¢zal prawie natychmiast,
gdy po migsieniu trwajacem tyle czasu co odpoczynek, jeszcze setki drgan wy-
kona¢ musiat nim st¢zal. Migsienie nareszcie, wedlug Reib-M eyer’3, wpltywa
ujemnie na wrazliwo$¢ migénia na bodzce elektryczne.

Co si¢ tyczy odruchow, to na takowe wedlug Zabludowskiego migsienie
prawie nie wplywa.

Przechodze¢ teraz do wplywu, jaki wywiera migsienie
na wsysanie ptyndw, znajdujacych si¢ w przestrzeniach limfatycznych
i w jamach blong surowicza wystanych. Ze migsienie przyspiesza chlonienie
plyndéw znajdujacych si¢ w tkance lacznej podskodrnej, o tem kazdy lekarz mogt
si¢ przekonaé przy podskoérnem wstrzykiwaniu plynéw. Tworzaca si¢ bowiem
przytem wynioslo$§¢ na miejscu wstrzyknigcia przy lekkiem pocieraniu i ucisku
nadzwyczaj pr¢dko znika. Dziatanie mig¢sienia jest w tym przypadku mecha-
niczne. Uciskajgc bowiem t¢ wyniostos¢, wpychamy ptyn do naczyn chtonnych
i jednoczes$nie pocierajac w kierunku tych ostatnich, przepychamy go dalej w kie-
runku od obwodu ku $rodkowi. Z jednej wigc strony migsienie, wciskajac plyn
z ogniska do naczyn chtonnych, dziata jak pompa tloczaca, z drugiej oprdézniajac
naczynia chtonne, dziata na toz ognisko jak pompa ssaca. Nic wigc dziwnego,
ze w takich warunkach wszystkie $wieze wysi¢ki w tkance luznej podskdrnej
nadzwyczaj predko ulegaja wessaniu.

Potwierdzenie teoretycznego tego wywodu mamy tez w nastgpujacym fakcie,
spostrzeganym przezemnie przynastrzy kiwaniugruczolowchton-
nych ukotow. Aby nastrzykngé gruczoty te, iglt¢ szprycy uzywanej do wstrzy-
kiwali wbija si¢ w tkanke¢ luzng otaczajgca powie¢z mig$nia wyprostnego goleni

(extensor cruris). Na miejscu wstrzyknigcia tworzy si¢ wyniosto$¢ pod skora,

D REeB.-MAvkr. Die Massage jak wyzej. 1884.



a plyn nadzwyczaj wolno przechodzi w naczynia i nie zawsze dochodzi do gru-
czolow. Dla otrzymania dokltadniejszego nastrzyknigcia samego gruczotu
i naczyn odprowadzajacych, dosy¢ jest nacisngé z jednej strony wyniosto$¢ za-
wierajaca ptyn, a z drugiej pociera¢é w kierunku naczyn chtonnych. Wtenczas
wyniosto$¢ ginie predko, a gruczoly nastrzykujg si¢ doskonale. Doswiadczenie
to robione bylo na zwierzetach niezywych, o ilez wigc w Zyjacym organizmie
sprawa ta idzie pr¢dzej, wsparta z jednej strony naturalng sitg chlonienia w ukta-
dzie limfatycznym. z drugiej wspierana skurczami mig¢$niowemi.

Spostrzezenie to przypomina doswiadczenie jakie robil M osenNGeIL na
elastycznej rurce: jeden jej koniec pograzywszy w naczyniu z plynem, a po-
zostatg czg¢$¢ rurki potozywszy na desce, uciskal i pocierat rurke poczynajac od
miejsca pograzenia i idac dalej, przyczem plyn wchodzil z naczynia w rurke
i wyplywat przez drugi koniec takowej.

Wten sam lub bardzo podobny sposob dziatla migsienie na plyny znajdujace
si¢ w torebkach stawowych, a wigc na wysieki surowicze w stawach. Doswiad-
czenia w tym kierunku bardzo doktadne przeprowadzil i w archiwie Langen-
BEck'a oglosil M osengeil. Do$wiadczenia te ’) robione byty na kroélikach. mo-
sengeil wstrzykiwal w oba stawy jednakowa ilo$¢ ptynu, nastepnie jedno kolano
poddawal migsieniu, drugie zostawial wlasnemu losowi. Po pewnym przeciggu
czasu [t godziny] obrzmienie stawow znikalo zupelnie; wtenczas M osengeil
wstrzykiwal po drugiej takiej samej porcyi w oba stawy kolanowe i znowu jeden
staw miesil, a drugi nie. Pokazalo si¢, Zze w kolanie poddanem migsieniu plyn
wessal si¢ zupelnie, w drugim za$ stawie obrzmienie pozostalo. W trzy go-
dziny po tej drugiej operaeyi, powtorzytl wstrzyknigcie przyczem do stawu, ktory
nie podlegal migsieniu, weszto tylko pot szprycy, akolano dtugi czas pozostato bo-
lesnem i obrzektem.

Do migsiouego tymczasem kolana mozna byto wstrzyknac jeszcze trzecia szpry-
cke i poponownem migsieniu ptyn znikt zupetnie, kolano pozostato nieobrzmiate inie-
bolesne. Po zabiciu zwierzg¢cia! zbadaniu tkanek, staw otaczajgcych, tkanki tacznej
mi¢dzy-migdniowej i gruczoldow pachwinowych, pokazato sig¢, ze cz¢sci te w kon-
czynie, ktora podlegta migsieniu, byly daleko mocniej nasigkni¢te czarnym bar-
wnikiem. W kierunku naczyn chtonnych wzdluz wielkich naczyn uda, mozna
byto zauwazy¢ cale czarne drogi idace ku gruczotom, ktdére tez byly nastrzy-
knigte, co si¢ na przekroju golem okiem widzie¢c dawato. W samym stawie
ptynu pozostalo bardzo matlo, tylko S$cianki torebki pokryte byly czarnemi
punktami.

Na konczynie, pozostawionej wtasnemu losowi, nastrzykniete byty tkanki
okotostawowe. W kierunku wielkich naczyn dawaty si¢ widzie¢ tylko $lady
tuszu, a w gruczolach na przekroju gdzie niegdzie spostrzedz mozna bylo czarne
stabe zabarwienie. Staw byl napeliony ptynem.

Dos§wiadczenia REIB-MAYERA I HoEFPINGER’a wykazatly, ze
migsienie przy$§piesza tez wessanie plyndéw znajdujacych

b MOSENGEIL. Ueber Massage. Archiv fiir klinische Chirurgie. XIX. Bd. 1876.



si¢ wjamie otrzewnej. Antorowie ci robili do§wiadczenia swe na kro-
likach, ktorym wstrzykiwali dosy¢ wielkie ilo$ci plynéw obojetnych | 200 cc. Jdojamy
otrzewnej. Nastepnie dla poréwnania, jedne zwierz¢ zabijali po godzinie nie
stosujac migsienia, inne zabijali tez w godzing, ale w tym czasie stosowali kilka-
krotnie Ipo 3 razy], z przestankami dziesigciominutowemi, dziesi¢¢ minut trwajace
migsienie brzucha.

Wynik tych do$wiadczen mieéci si¢ w nastgpujacej tablicy, ktorej od RE1B-
MAYER’a zapozyczam.

Wessalo si¢ plynu w stosunku do wagi calego ciala
[w procentach].

Czas.
Bez migsienia. Przy miesieniu. + Réznica.
Przez pierwsza godzine 4,57 9,00 + 4,52
Przez druga godzine . 2,83 1,20 -1,62
Do konca drugiej godziny . 7,40 10,29 + 2,89

Z tablicy tej widzimy: 1) ze wchtanianie plyndéw w jamie
otrzewnej przez migsienie si¢ przyspiesza. 2) ze zmniejszenie ilo$ci plynu w pier-
wszej godzinie migsienia jest daleko przedsze niz w drugie;j.

Ostatnig okoliczno$¢ objasnia REie M EYER tem, Ze po tak znacznem zmniej-
szeniu ilosci ptynu w pierwszej godzinie, zmniejsza si¢ tez ci$nienie w jamie
brzusznej i dla tego wchianianiejest mniej energiczne wnast¢gpnej godzinie. Pomimo
to, ogblnie biorac, ilo§¢ ptynu wessanego przy migsieniuwciggu dwoch godzin razem
jest wigksza niz bez migsienia. Pozostaly jeszcze wjamie otrzewnej plyn, da-
leko tatwiej i predzej moze uledz wessaniu, otrzewna bowiem postawiona w le-
pszych warunkach [przez zmniejszenie napigcia] ma bardzo wielka sit¢ chlonienia,
jak tego dowiodly doswiadczenia WEGNER’a 1 V. RECKLINGHAUSENX  Doda¢ do
tego jeszcze wypada, ze, jak pokazaly ogledziny posmiertne zierzat zabitych po
migsieniu, otrzewna nie przedstawiata zmian wlasciwych zapaleniu tej btony,
lecz tylko nieco zwigkszone nastrzyknigcie zyt.

Migsienie nietylko pomaga i przyspiesza wessanie wysigkow surowiczych,
ale daje si¢ tez zastosowac i do leczenia wysickow stalych i wylewow krwa-
wych. Migsienie w tych przypadkach dziata w ten sposob, ze pj*zez ucisk iroz-
gniatanie twarde wysigki i skrzepy krwi rozdrabniaja si¢ drobne ich czgsteczki
rozkladajg si¢ na wigkszej przestrzeni, a przez to utatwia si¢ znikanie ta-
kowych. [C. d. n.].



WYSTAWA HYGIENICZNA

II.
Sekeyja pedagogiczna.

Sktad komitetu. Przewodniczacy prof. Jurkiewicz. Z a-
stepca przewodniczacego Dr. E Jasikski. Sekretarz Dr. E.
Moprzesewskl. Czlonkowie: Dryvowski, Dr. L. B ubrewicz, Wojciech
GORskI, Art. GOEBEL, JURGIELEWICZ, Jerzy K vEHN, Szymon KRZECZKOW SKI,
LAGOWSKI, NOWICKI, Dr. PRZYBYLSKI, RYCERSKI, W ISLICKI.

Sprawozdanie nasze z Wystawy hygienicznej rozpoczynamy od jednego
z wazniejszych dziatdw Wystawy, t. j. od sekcyi hygieny wychowania. Hygiena
dzieci i mtodziezy objeta programem tej sekcyi ma niezmiernie wazne znaczenie
dla kazdego spoleczenstwa, gdyz wytworzenie zdrowych i silnych pokolen sta-
nowi o przysztosci i bycie narodu. To wazne znaczenie hygieny w wychowaniu
dzieci i mlodziezy uznali tez oddawna praktyczni anglicy, laczac umiej¢tnie
w jaknajobszerniejszym zakresie rozwoj fizyczny dziecka zjego umystowem
wyksztalceniem.

Sekcyja wychowawcza W ystawy hygienicznej miata dosy¢ trudne zadanie
do spetnienia, gdyz z jednej strony winna byla przedstawi¢ odpowiedni program
odnoszacy si¢ do calej hygieny wychowania, z drugiej nalezalo, oile to bedzie
mozliwem, uzmystowi¢ takowy odpowiedniemi okazami na placu wystawy.

Zanim przejdziemy do opisu okazéw odnoszacych si¢ do hygieny wychoxva-
nia, poméwimy najpierw o dziatalno$ci samej sekcyi wychowawcze;j.

Sekcyja przedyskutowata i przyjeta z pewnemi zmianami program utozony
przez kol. R. Jasinskiego, ktory rozpadat si¢ na trzy gtéwne dzialy: 1. Hygiene
niemowlat. II. Hygiene dzieci i mtodziezy. III. Konserwowanie sit fizycznych
mlodziezy. Pierwszy i drugi dziat dzieli si¢ na: ) opiek¢ domowa, b5) opicke
spoteczng.

Oproécz tego w dziale: hygiena dzieci i mtodziezy uwzglgdniona jest syste-
matycznie: A) Hygiena indywidualna. B) Hygiena pomieszczen.

Blizsze szczegodly tego programu znajdzie czytelnik w Styczniowym nume-
rze ,,Zdrowia“ z roku biezacego.

Po ulozeniu programu, jeden z najczynniejszych czlonkow komitetu, inzy-
nier Feliks Rycerski, powzial mys$l wybudowania na placu xvystawy typowej
ochrony miejskiej o dwoch oddziatach, event. szkoly poczatkowej miejskiej lub
tez szkoly ludowej wiejskiej, i odpowiednie plany przedstawil komitetowi do
zatwierdzenia. Szczegétowy ten projekt opisanym zostat w czasopiSmie ,,Zdro-
wie“ z miesigca Lutego b. r. str. 28. Budynek wykonany zostal wedtug
planu oraz przy zabiegach i staraniach p. Rycerskiego a ofiarnosci: pp. braci
Bevensee, Jana Horn i Fryd. M artensa, [roboty ciesielskie] J. Spornego,
[krycie dachu], Tworkowskiego [okna i drzwi] G estynskiego, [okucia, water-
klozety, tfawki] M ateckiego i Obreboxvicza, [waterklozety, umywalnie, ogrze-
xvanie, przewietrzanie], C hwasta [roboty blacharskie], Gol¢biowskiego [ro-
bOty mularskie], Kossmahli, Lewandowskieo 1 Strzaleckiego, [roboty
malarskie].

Za posrednictwem pana G orskieGo, sekcyja uzyskata od Dyrekcyi szkoty
Monge w Paryzu fotogramy, plany i broszury odnoszace si¢ do tej szkoty.

P. Kuenn, czlonek komitetu odnidst si¢ do Sztokcholmu i uzyskat stamtad
plany i rysunki wzorowej szkoty gimnastycznej w Lincsping.

Sekcyja odniosta si¢ rowniez do wyzszej szkoly zenskiej w Gdansku
z prosba o szkice, plany i opisy szkoty, lecz nie otrzymata ztamtad Zzadnej odpo-
wiedzi. " Rowniez Warszawski Instytut Gluchoniemych i Ociemnialych, z powo-
dow od niego niezaleznych, nie mogt przyjaé udziatu w Wystawie. Wreszcie



sekcyja wychowawcza powzigta zamiar treSciwego utozenia: ,,Gloéwnych zasad
hygieny wychowawczej“, ktéore po wydrukowaniu na oddzielnych tablicach*
miaty by¢ rozwieszone w réznych salach budynku szkolnego, oraz miaty stano-
wic¢ wstep do dziatu wychowawczego w katalogu.

Tablice te utozone przez nizej podpisanego, zostaly przejrzane, dopeinione,
i ostatecznie przyjete przez cala, sekcyje wychowawcza.

Oto dziatalno$¢ komitetu przedwystawowa.

Przyjrzyjmy si¢ jak sekcyja wychowawcza urzeczywistniala praktycznie
swoj program na placu Wystawy.

Oddziat wychowawczy na Wystawie hygienicznej sklada si¢ z 3-ch czg$ci:

1) Wzorowy budynek szkolny.

2) Plac zabaw dla dzieci.

3) Plac na gimnastyke.

Dodatkowo do oddziatu hygieny wychowawczej =zaliczono ,,Instytut szcze-
pienia ospy Dr. MaAczewskiEGo“, mieszczacy si¢ w oddzielnym kiosku.

Od wzorowego budynku szkolnego zaczynamy nasz opis tego dziatu.

Przed budynkiem spostrzegamy dwa ogrodki Freblowskie, sktadajgce si¢
z pojedynczych malych klombow kwiatowych, ktéorych uprawa i odpoWiedniem
upickszeniem zajmuja si¢ same dzieci.

Na $ciezce prowadzacej do glownego wejscia budynku szkolnego, spo-
strzegamy tablice oznaczajaca strony §wiata i odpowiednie do takowych usta-
wienie budynku szkolnego.

Budynek ustawiony w kierunku wschodnio-potudniowym. Dtugos¢ budynku
wynosi 30 metrow, szerokos$¢ 15,5 metrow. Przez glowne wejscie wchodzimy do
przedsionka majacego 5 metrow szerokosci, prowadzacego prostopadle do kory-
tarza [okoto 2 metrow szerokiego], ktory rozdziela caly budynek szkolny w kie-
runku podtuznym na dwie czg¢sci. Na dwoch koncach korytarza sg dwa wejscia
boczne, nad drzwiami ktoérych umieszczono jako motta: ,,Mens sana in corpore
sanou (Juvenalis), oraz ,Magna debetur puero reverentiau (Quintilianus). Po je-
dnej stronie korytarza znajdujemy jednakowe w obu polowach pokoje nalezgce
do czeSci gospodarczo-administracyjnej szkoty lub ochrony, t.j. pokéj dla dozor-
czyni lub nauczyciela, kuchni¢ i waterklozet, — po drugiej stronie korytarza
znajduja si¢: dwie duze sale szkolne, majace 10 metréw dlugoséci, 7 metréw szero-
kosci i 4 metry wysokos$ci, oraz obok takowych pokoje przeznaczone na szatni¢
i umywalni¢. Tym sposobem, jezeli to jest szkota lub ochrona mieszana, chtopcy
i dziewczgta begdg miatly oddzielne szatnie z umywalniami i oddzielne miejsca
ustepowe.

Sale szkolne otrzymujg §wiatlo w taki sposéb, ze okna sal szkolnych mie-
szczace si¢ od dziedzinca, maja §wiatlo wschodnio-potudniowe i takowe dochodzi
ze strony lewej siedzacych uczni.

Sale szkolne majag wszystkie katy zaokraglone i odpowiednia wentylacyje
oraz ogrzewanie zapomocg wentylacyjnego pieca kaflowego.

Dwie sale szkolne zajg¢te sg gtownie przez wystawe sekcyjng. Jedna z sal
przeznaczong zostala na przedstawienie typowej sali szkolnej. Spotykamy zatem
tutaj: calkowite urzadzenie sali szkolnej, t. j. tawki przewaznie jednego systemu,
katedre¢ na podescie, tablice szyfrowg na §cianie, tablicg drewniang stojacg itp.
Lawki sg glownie t. z. frankfurckie. W szystkie majg wymiary odpowiednie do
wzrostu uczni, siedzenia, stoliki i oparcia drewniane politurowane, pozostate
czeg$ci tawek zelazne. Lawki sg stale przymocowane do podlogi. Siedzenie
podnosi si¢ samo przy wstawaniu ucznia, stoliki mozna rowniez podnie$é zupet-
nie przy oczyszczaniu klasy. Siedzenia w la"vvkach, pochodzgcych ze szkoty p.
Gorskiego, podnoszac si¢ nagle przy wstawaniu uczni, powoduja hatas przez ude-
rzenie siedzenia o oparcie. Bracia GeissLer wystawili rowniez wtej sali caly sze-
reg tawek, w ktorych siedzenie, przy wstawaniu ucznia, nie moze uderzy¢ o opar-



cia tawki, wskutek odpowiedniego wzmocnienia spr¢zyny okoto siedzenia. Je -
szcze lepszg naszem zdaniem wprowadzil modyfikacyje w tym wzgledzie p. G o -
styxski, gdyz wjego tawkach klapa siedzenia nie podnosi si¢, lecz jest stale
umocowang na zelaznych pretach; przy wstawaniu cale siedzenie moze by¢
przez ucznia cofni¢te w tyl pod oparcie.

W sali tej sg oprocz tego wystawione rozne tawki szkolne z pensyi zen-
skich pan: SikorskiEs, CzarRNOCKIES 1 SmorLikowsries. Na niektoérych taw -
kach szkolnych umieszczone sg przyrzady t. z. grade-lialtery, aby dziecko —w pe -
wnych razach, —nie moglo przy pisaniu zanadto pochylaé si¢ ku przodowi. Przy-
rzady te wydaja si¢ niebardzo praktyczne.

W oknie szkolnem zawieszona jest roleta ze szkoty p. Goérskiego z dotu
podnoszona, tak, ze moze ochraniac¢ od slonca, a zarazem nie przeszkadza odpo-
wiedniemu o§wietleniu klassy od gory. Druga taka samga rolete, zmodyfikowana
co do konstrukcyi, wystawia warszawska szkota rzemiost.

Przy jednej ze $cian tej sali rozmieszczone sg na stole przedmioty wysta-
wione przez sekcyj¢ za posrednictwem p. Nowickieco, prof. Instytutu Gtucho-
niemych i ociemnialych, jako to: przyrzady do pisania dla cierpigcych na oczy
lub ociemniatych, mapa Kroélestwa Polskiego oraz Europy rowniez dla ocie-
mniatych, w ktérych to mapach granice, rzeki, gory i miasta oznaczone sa od-
powiedniemi metalowemi sztyfcikami, wreszcie 3 przyrzady ulatwiajace pocza-
tkowa nauke¢ arytmetyki. Tutaj rowniez znalazly pomieszczenie modele przy-
rzadow do pisania dla ociemniatych Dr. wosciecnowskieco z Kalisza.

Na $cianie przeciwleglej z oknami tej sali, oraz w oddzielnych gablotkach
pod taz §ciana umieszczonych, spotykamy tablice i r6zne okazy odnoszace si¢
do metody pogladowej nauczania, t. z. metody Freblowskiej [nauczanie przed-
szkolne]. Wystawczynig jest panna WErvYcHO-D AREWSKA, Sumienna specyja-
listka w tym kierunku. Przedstawione tablice zastuguja na szczegodlng uwage
rodzicow 1 nauczycieli. Pozostate §ciany pokryte sa wspanialemi tablicami
z botaniki, zoologii, geologii itp., pochodzacemi z tutejszego muzeum pedago-
gicznego p. Babinskiego.

Dwa manekiny, umieszczone w bocznej cze$ci sali, w ubraniach uczniow-
skich i tornistrach przedstawia firma: Bazar szkolny W. Holewinskiego. Na
specyjalng uwage zastuguja zawieszone wtej sali 110] fotogramy, ktore zdjete
zostaly staraniem Dr.Jasinskiego, a wykazuja, u chtopca prostego i prawidtowo
zbudowanego, rézne skrzywienia kregostupa przy nieodpowiedniem staniu lub
siedzeniu. Fotogramy te z wielka starannos$cia i doktadno$cia zdjete zostaty
przez firme¢ K aroli i Pusch. RoOwniez najednej ze $cian tej sali szkolnej roz-
mieszczone sa [9] fotogramy i 3 plany wzorowej szkoly Monge w Paryzu, oraz
8-em plandéw wzorowej szkoty 6-o klasowej mezkiej p. G érskiego W Warszawie
[ul. Hortensyja]. Na te ostatnie plany zwracamy szczegdlng uwage. [D. n. j

Wiadomosci biezaco.

Praga. Dla uczczenia przypadajacej wr. b. 100-letniej rocznicy urodzin J. E. PuRKYNi’ego,
zawiazal si¢ komitet celem zebrania funduszu na wystawienie slynnemu uczonemu czeskiemu po-
mnika w miejscu jego urodzenia w Libocliowicach i urzadzenia stypendyjum na czeskim wuni-

wersytecie.
Berlin. Przy tutejszym uniwersytecie otwarta zostala poliklinika dla choréb nosa i gar-

dla, a profesorem jej mianowany B. FRANKEL.

Zmarli: A. Ecker prof. anatomii opisowej we Freiburgu w 71 r. zycia.

— K. FRIKDLAENDER, prof. w Berlinie, w 40 r. Zzycia, wydawca czasopisma , Fortschritte
der Medicinuj autm- znanych prac o miejscowej gruzlicy, o pneumonijokokach, o bujaniu nablonka

i raku i t. d..



Ilammerink byly prof. kliniki w Pradze czeskiej, w 77 roku zycia, autor wielu prac z dzie-
dziny choréb serca.

M. Y ulpian prof. patologii do$wiadczalnej w Paryzu, w 61 r. zycia, jeden z gtownych refor-
matorow nowszej medycyny francuzkiej,wraz z CHAuncor’eT tworca, stynnej neurologicznej szkotly
w Salpetriore, autor wielu prac klasyczny eh,;ze wymienimy: ,, Origine reel'e de quelques nerfs craniensu?
~Leeons sur laphysiologie generale et comparee du Systeme neroeuxu. ,Leeons sur Vappareil vaso-mo-
teur”. rTraite des maladies de la moelle epiniere*. “Legons sur [actionpliysiologique des substances toxi-

ques et medicamenteuses'.

Posiedzenie kliniczne Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego odbedzie si¢ we Wtorek
dnia 21 Czerwca 1887 o godz. 6'/2 wieczorem.

1) Dyskusyja nad odczytem kol. M atlakowskiego ,O tetniaku art. carotidis, podwiazanie
sposobem SYMEV

2) ZAGORSKI. Sprawozdanie z pracy D-ra SZTEYNERA.

3) Drzewiecki. Domonstracyja aparatu do inhalaeyi chlorku amtnonn in statu nascendi.

4) Krajewski. Demonstracyja szesciu chorych po laparotomijach.

Prace oryginalne w polskich czasopismach lekarskich.

Przeglqd Lekarski Nr. 21, 22, 23. Cybulski. O hypnotyzmie ze stanowiska fizyjologi-
cznego. — Trzericky. O obecnym stanie chirurgii zotadka. — Rydygier. Przyczynek do chirurgi-
cznego leczenia niedrozno$ci jelit. — Peszynski. Przypadek plamicy krwotocznej W erlh o f’r pio-
runujacej.

Medycyna Nr. 21,22, 23 54. Ottuszewski. Polowiczny zupelny paraliz krtani powiklany
paralizem nerwow moézgowych. — Mezyic i Dobruchowski. Sprawozdanie z oddziatu prof. Oba-
linskiego. — W réblewski. Ziarniniak krtani usuni¢ty za pomoca ostrej tyzeczki. — G oldflam .
O t. zw. rozsianem zapaleniu nerwow. — Tetz. Cierpienie skory glowy w postaci migsakowatyeh
tworéw uleczone za pomoca wewngtrznie i podskornie stosowanego arszeniku.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie podaje do publicznej wiadomosci, ze z poczatkiem roku
akad. 1887/8 wakowac¢ bedzie stypendyjum w kwocie rs. 250 rocznie, z legatu §p. Ignacego Go-
lebiowskiego, Doktora medycyny, zmartego w r. 1885 w m. Kamionce, powiecie Olgopolskim, prze-
znaczone dla studenta Wydziatu Lekarskiego Cesarskiego Warszawskiego Uniwersytetu, krewne-
go zapisodawcy; w braku krewnego, stypendyjum przyznane by¢ ma innemmu niezamoznemu stu-
dentowi medycyny tegoz Uniwersytetu, z wyboru Towarzystwa Lekarskiego.

Zyczacy ubiegaé sie o rzeczone stypendyjum winni wnie§é prosby do Towarzystwa Lekar-
skiego Warszawskiego najpozniej do dnia 3 [15] Wrze$nia r. b. z dotgczeniem wymienionych w po-
przedzajacem [Nr. 24 Gaz. Lek.] ogloszeniu 4-ch dowodéw. Krewni zapisodawcy, oprocz §wiadectwa
W tadzy Uniwersyteckiej o przyjeciu w poczet studentow W ydziatu Lekarskiego, ztozy¢ nadto winni

urz¢gdownie poswiadczone dowody o pokrewiefistwie z testatorem.

Z upowaznienia Towarzystwa, sekretarz stalty D-r Szokalsku

Do dzisiejszego N-ru Gazety Lekarskiej dotacza si¢ bezptlatnie dla wszystkich prenumerato-
row tablicg litografowang do pracy D-ra Hervn~Ga, oraz prospekt c. k. Zaktadu zdrojowego

w Kryuicy*

Wydawca D-r St. Kondratowicz. Redaktor odpoWiedzialny D-r WL <*ajkiewicZ.

Ho3Boneno Ilensyporw. Bapmasa, 4 loins 1887 r. Druk K. Kowalewskiego. Krolewska. Nr. 29.



WODY MINERALNE NATURALNE
Glowny Skilad przy Aptece

K. LILPOPA

Ulica JUowy-Swiat Wr. GO obok Ordynackiej.

Poleca si¢ ze $wiezo otrzymnnemi tegoroeznemi wodami mineralnemi.

Sprowadza je wprost od zarzadéw zrédtowych i w miar¢ potrzeby ciagle nowemi zapasy
uzupetnia.

W raz zwodami nadchodza prod.ukta Zrodtowe, jako to: Sole, Pastylki, Mydta, Lugi, Szlamy
inne.

Broszurki nadsytane ze zrodet, oraz przewodnik dla leczacych si¢ wodami mineralnemi i cen-
inik, dolacza si¢ bezptatnie.

Do przygotowania serwatki apteka wyrabia pastylki zpomoca ktorych najtaniej otrzymuje
si¢ dobrag serwatke. 3—3

Dr. Kazimierz Zgdrski

ordynuje w tegorocznym sezonic jako lekarz zakladowy w Zegiestowie. 5—4

Dr. Walery Bujakowski

stale praktykuje w Druskienikach 5~4

I HIJIDr. Majkowski

lekarz zaktadowy ordynuje od 19 Maja zrana w gabinecie lekarskim zaktadu kapielowego,
po potudniu w domu wlasnym w miasteczku. 12—6

Dr. St. Bulikowski

ordynuje w tym roku podczas sezonu tak jak lat minionych w Gleichenbergu

D-r Karol Dgbicki 6 4

ordynuje jak lat poprzednich
XVFEFranancfcit»b 1 (1/1 <1, Parkstrasse, Villa ,,Prince of Wales®.

Dr. Mieczystaw Kittel

praktykuje jak zwykle od 10-go Maja w Franzensbadzie,
(Podczas sezonu zimowego w Metanie). 10—7

SKt AD GEOWNI WODMINERALNYCH NATURALNYCH

wprost ze Zroédet sprowadzonych

przy Aptece Magistra Farmacyi
Leonarda Zieminskiego

rog Marszaltkowskiej i Krolewskiej naprzeciw Ogrodu Saskiego

Zawiadamia: ze nadeszty tegoroczne, §wieze transporta wiosenne Wod Mineralnych Natu-
ralnych ze wszystkich zrodel Krajowych i Zagranicznych, z Zarzadami ktorych sklad méj od lat
wielu zostaje w bezposrednich stosunkach, mianowicie Wody Mineralne: Niemieckie, Austryjackie,
Czeskie, Wegierskie. Galicyjskie. Francuzkie i t d.

Oprocz Wo6d Mineralnych, Sktad zaopatrzony jest w rozmaite produkta zrodlowe, jak Sole
i pastylki wewnatrz uzywane —oraz Szlamy, Lugi i t. d. do zewngtrznego uzytku.

Swiezo$¢ W od porecza sie i fakturami oryginalnemi odpowiednich zrédel moze byé stwier-
dzona — broszurki w réznych j¢zykach bezptatnie sa dostarczane.

Odstepuje sie rabat bioracym Wody Mineralne w wiekszych iloSciach.

Zamoéwienia czyli obstalunki przymuje si¢ ustne, pismienne lub droga telegraficzna. Wysytke
uskutecznia si¢ jak najspieszniej bez doliczania kosztow odwodzki do domoéw i dworcow kolei.

Adres dla listow jak wyzej — dla telegramow: Warszawa,. Zieminski Aptekarz. 3—2



APTERA 1. RUTKOWSKIEGO

dawniej E. Wernera w Warszawie, Diuga J& 16

poleca

Ekstrakt stodowy do Zupy LieMga dla dzieci

Lyzeczka kawiana tego ekstraktu rozpuszczona w filizance cieptego niezbieranego mleka
stanowi t. zw. Zupe Liebiga — znakomity $rodek odzywczy, przewyzszajacy swojemi wlasnosciami
inne znane sztuczne pokarmy, zalecany przez wielu lekarzy jako pokarm dla niemowlqt i dzieci osta-
bionych dtugotrwala choroba.

Wina lecznicze — Nowe Srodki lekarskie.
Barwniki D-ra G. Qriiblera z Lipska oraz wszelkie chemikalja uzywane przy badaniach
mikroskopowych. 0-7-7

W Instytucie wod mineralnych w Ogrodzie Saskim

wydawany jest przez dzien eaiy

K E FIR
z zakladu BIERTUMPFLA i GESSNERA

Al. Jerozolimska 27 roég Kruczej

dawny zaklad 1>-ra W y~*zyilsktogfo 33

Franciszka
Solne
Wiesen 3—3
Nowe
Zimny Sprudel
przeciwko bezkrwisto$ci, biednicy, ogélnemu ostabieniu po dilugich chorobach i ostabiajacej
kuraeyi, chorobom kobiecym, ostabieniu organéw trawienia, nieprawidlowosciach i t. p.

W ysylka blota mineralnego, soli mineralnej i lugu.
Ekspedycja miejska ni. Eger wod mineralnych w Francensbadzie w Czechach.

. KK, wwwm

Sklady we wszystkich skladach woéd mineralnych, materyjalow aptecznych, w aptekach i t. d.

( l“l z Zsl l l l l Magistra Farmacji

W WARSZAWIE
ulica Mirowska Nr. 3.
Glowny sktad fabryczny przy aptece

ulica Elektoralna Nr. 39.

Ekspedycja na wszystkie dworce ko-
lejowe. Cenniki gratis i franco.—Nu-
mer telefonu 412.

W Karpirski.

TlozBoseno Ilensyporo Bapmaga, 4 Iions r. Druk K. Kowalewskiego. Krolewska. Nr. 29



