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Spostrzezenia ze szpitala s-go Jozefa w Mieni.

GASTROMALACIA ANTE MORTEM. )

Spostrzegat i opisat U. DobrzyeUi, lekarz tegoz szpitala.

Kwestja sporna: czy za zycia moze mie¢ miejsce tak zwana gastromalacia
czy nie—zbliza sie ku rozwigzaniu. Wszelkie teoretyczne przeczace dowody,
chociazby przez autorskie powagi wypowiadane, muszg upas¢ w obe¢ faktow
scisle obserwowanych, mianowicie w ohcc dostarczenia przeciwnikom gastro-
nialacji tego jedynego kriterjum ,rozpoznania jej za zycia przy t6zku chore-
go" jakiego od przyznajacych jej istnienie wymagali. Kazuistyka lat ostatnich
dostarczyta dostatecznego krytycznego materjatu, do stanowczego orzeczenia,
iz gastromalacia za zycia nietylko jest mozebna, lecz ze sic czesciej zdarza, jak
to nawet ci, ktorzy jej obecno$é za zycia stwierdzili, sadzi¢ mogli.

Zanim opiszemy przypadek, ktérego przebieg $cisle obserwowac mieliSmy
sposobnos$é, nalezy nam koniecznie cho¢ w streszczeniu opisa¢ 1 Swieze przy-
padki, z ktorych dwa przez 1loffmann’a 2) atrzeci przez W. M ayer'a 93
w klinice prof. zif,mssen’a byt obserwowany. Nie majgc Archiwu Yincnow'A
pod reka, zmuszeni jesteSmy poprzesta¢ na tern CO Nam M ayer w OpiSie swe-
go spostrzezenia o wypadkach Hoffmann'A udziela. Dla waznos$ci kwestji po-
dajemy opis w oryginale, a nie w przekiadzie, wprost jak je M ayer podaje.

I-szv. In dem ersten der beiden Fillle hatte der Patient kurz vor dem
Toile lieftige Schmerzen im Unterleib, besonders links oben und hinten. Bei
der Seotion fand sieli der Oesopbagus im uutereu Dritttbeil in brauner Er-

') Stownictwo i pisownia autora tej pracy pozostajg na zadaniu jego bez zmiany.

(I¥zyp. Red.)
J) Archiw Virchow’a. Tom 44. p. 352.

3) Dcut. Ar. f. kl. Mod. T. 9. p. 105.



wcichung, mohrfach pcrforirt und iii <lor IJmgobung der Pcrforationen, sowie
am Zwerchfcll hiiinorrliagische Infiltrationcn, also rcactiye Proeesso. Ais Eei-
chenerschcinung konnnt dazu noch Pcrioration des Zwerchfclls und theilwei-
se Krweiclnmg der Lungen.

tH-gi. Im zwoiten Fallc stirbtein Mann, der seit einiger Zeit. an Sypliilis
litt, plotzlich in cinem llustcnanlall. l)ie Seetion wurde = » Stuudennaelidem
Tode gemacht und ergab Erweichung tnid Pcrforation des Magens. Es konn-
ie fiir den plotzliclien Todkeinanderer (i rund ais die Mageuzerreissuug naeh-
gcwiesen und darauf sowolil ais aut' die so kurze Zeit naeli (leni 'Pode nachge-
wiesene starke Erweietmng griindet sieli in dieseni Falle die Diagnoseder (ia—
stromalacia ante mortem.

ILI-ci. Wypadek M ayer'A opisany jest obszernie; nie widzimy potrze-
by przytacza¢ go w catosci, zwlaszcza, ze 1). A. f. kl. M. jest pismem daleko
miedzy lekarzami popularnigjszem. By} on nastepny: ;57-letnimezczyzna zapadt
w r. 18)t> na chroniczny wrzéd zotgdka; zabliznienie wrzodu, znaczne zweze-
niu wpustu (cardia) spowodowato. Wyleczony sondowaniem i solg karlsbadz-
ka. W r. 183K zjawiska owrzodzenia ponownie wystgpity; wyleczenie w cza-
sie stosunkowo krétkim nastgpito. Od tego czasu paeyjcnt, ktéry przyjat stu-
zbe w klinice erlauenskiej, az do miesigca Wrzesnia 18<) r. miel sie dobrze.
W tym to miesigcu przechodzi! lewostronne zapalenie optucnej, a ktére w nie-
dtugim czasie przeszto zupetnie. Procz tego od lal szesciu miat przepukline
pachwinowg prawag, i pasek stale nosit. Dziewiatego Listopada tegoz roku na-
gle zachorowat i przy objawach przedziurawienia kanatu pokarmowego w (i1,
godzin umart.

W dniu powyzszym chory zajety zwyklcmi czynnosciami czul sie dobrze,
gdy nagle o 11-ej wieczorem doznal napadu niezmiernie gwattownego boélu
w okolicy zotadka, ktéry to bol wkrétce na caty brzuch sie rozprzestrzenit.
Chory oznajmit, izjuz od trzech dni podlegat niedyspozyoyi zotgdkowej, i ze
w potudnie dnia tegoz zauwazyt wzdecie brzucha; okoto godziny dziewigtej
wieczorem wypit znaczng, ilo$¢ miodego z drozdzami piwa i duzo chicha spo-
zyt. Przy badaniu go o jedcnastij (bezposrednio po wystapieniu gwattownych
objawow) brzuch byt mocno wyniesiony, napiety, ton jego tynipanityczny, te-
tno bardzo stabe i czeste.

Przy drugiem badaniu o godzinie b-6j w nocy, tepy ton watroby zni-
knat zupetnie, awtem miejscu dzwieczny, tympanityezny odgtos sie zjawit.—
Poniewaz iprzepuklina byta réwniez silnie wydeta, nasuneta sie mysl: czy po-
wodem zjawisk nie jest zaci$niecie takowej: dla tego asystent L eube przedsie-
wzigt odprowadzenie przepukliny, czego bez uzycia najmniejszej sity w kilka
minut dokonat. Pod koniec manipulacyi, pewne trzeszczenie w skérze radix
penis pokrywajacej uczu¢ sie (lalo; powstata podskérna emphysema, ktoéra sie
w przeciggu dwoch nastepnych godzin, pomimo opaski po catym brzuchu i po-
towie klatki piersiowej rozlata. Chory byt blado-siny, sensorium mato zajete,
oddychanie miernie przyspieszone, niezbyt utrudnione (uiehl, dyspnoisch), osta-
bienie czynnosci serca bardzo znaczne, tetno zaledwie wyczuwalne, koriczyny
zimne, policzki zapadte. Kaszlu zadnego, womitéw takze, chociaz mdtosci by-
ty i usitowanie do womitéw zanwazonem byto. Bez zmiany w tych objawach



przy lekkich kurczach klonicznych o godzinie 5*2 to jest w sze$¢ i p6t godzin
od wystgpienia objawoéw przedziurawienia, nastapita $mierc.

Kekcyja wykonanaprzez prof. Zenker’,a zktorej tylko rzeczy bezposredni
zwigzek z perforaeyja majace podajemy, wykazata: I'o otworzeniu jamy brzu-
sznej, kiszki miejscami cienkim, miejscami grubszym pokitadem brudno-szara-
woj massy jiokryte. Zotgdek mocno $ciggniety, ku tylowi podany, w okolicy
wpustu brudno-czerwong, brajowatg massg pokryty. Cze$¢ odzwiernikowa
z fiexura coli dextrn, zrosnieta. W dnie zotadka 9 cm. dtugosci widzie¢ sie
dajace przedarcie (oingerissene Stelle) o czarno zabarwionych miazgowa-
to (pulpos) rozmiekczonych brzegach. W catej potowie zotgdka od strony
wpustu, btona Sluzowa czarniawemi rozpulclmionemi faldami okryta, ktére
w czesci sie zlewaly, a w czesci okreSlone pietna przedstawiaty, gdy odzwier-
nikowa polowa zolgdka przedstawiata btone $luzowa, gtadka i bladg. Swiatto
wpustu nader zmniejszone (5 mm.), z ktédrego 1'/2 cm. diuga, promienista
blizna brata poczatek. Dolna czes$¢ potyku lejkowato zwezona, o bionie Slu-
zowej gtadkiej, nicprzcsuwalnej, $cianajego w miejscu zwezenia zgrubiata.
Swiatlo odzwiernika zwezone; bezposrednio pod jego zastawka 2 om. diuga
blizna z wieloma promienistemi wypustkami. Przy poczatku dwunastnicy, na
btonie Sluzowej niezbyt, scisle ograniczone unieruchomienie bliznowate ogni-
ska, z nicznaczncmi wypustkami. Lewy ptat watroby z przepong za pomocg
licznych Sciegnistych utworéw krokiewkowato przebiegajacych zrosniety.
Nerka lewa do$¢ znacznie powiekszona, na przekrojucicmno-fiolctow6j barwy,
obficie krew sgczaca. (Inne przyrzady wazniejszych zmian nie przedstawiaty.)

Whnioski ziemsskn'a z przebiegu sprawy za zycia i badania po$miertne-
g0 przez zZenkkr'a, dadzg sie stresci¢ w ten sposoéb:

Tylko przy poczatku opisanego szeregu zjawisk za zycia mozclmy byl
wybor pomiedzy perforaeyjg kanatu pokarmowego a peritonitis. Ale jak tylko
podskérna emphysema sie zjawita, juz nie byto bezwarunkowo watpliwosci,
ze przedziurawienie musi mie¢ miejsce. (Silniejszego dowodu nad ten,znalez¢
nie podobna). Sekcya wykazata, iz opréocz dawnych najzupetniej zabliznionych
wrzodéw (w okolicy wpustu i odzwiernika), ani $ladu nowych owrzodzeni nie
byto, lecz natomiast, ze naruszenie catosci zotadka w zupeinie iunem doko-
nato sie miejscu. Pekniecie to nie mogto by¢ skutkiem czego innego, jak roz-
miekczenia Scian zotadka, ktdére poprzednio chorobowag zmiane w budowie
(Te xturer krankung) przedstawiaty.

Spostrzezenie nasze byto nastepujace:

Dnia 2-go Grudnia 1870 r. przybyt do szpitala w Mieni, dymisjonowany
zolnierz W. C. R. Jdkéb Ozimek lat 57 liczacy, podéwczas na wyrobku bedacy,
uskarzajgc sie na upadek sit, utrate taknienia, mdtosci, gniecenie w dotku ser-
cowym—stowem przypadtosci o zajeciu drog pokarmowych $wiadczace, a ktoére
z roznem natezeniem wystepujac, od lat przeszto 4-ch go przesladowaty.
W dawniejszych czasach zadnych obtoznych choréb nie przechodzit, tylko
w chtodnych porach roku kaszel uporczywy do$¢ czesto miat mu dokuczac.
Dla dopetnienia stanu przesztego winienem doda¢, iz przez czas dos¢ diugi
chory leczyt sie sam, unikajac (jak to sam twierdzit) porady lekarzy, i ogranicza-



jac sie tylko na t. z. srodkach domowych, jak oleju rocznikowym, soli gorzkiej,
naparze lisci scncsowych, smarowaniu brzucha psiem sadtem i t p. I)o takiego
lokowania samego siebie, chory czut sie zupetnie upowaznionym, ze wzgledu iz
petnit kiedy$ czynnosci felczerskieprzyszpitalu wojskowym Dopiero brak skut-
ku ostabit w nim wiare we wkasno umiejetnos¢, a wtedy udat sie o pomoc lecz nie
do lekarzy a do bab wiejskich, lekarek, owczarzy, zazcgnywaczy, naciggaczy
.1 tym podobnych specjalistow. Natrzasniecie za nogi takze niewiele pozytku
mu przyniosto. A gdy i to wszystko pozostato bez skutku, dopiero udat sie
o porade lecz jeszcze nie do lekarzy, a do réznych oséb u ktérych w stuzbie
przebywat, mianowicie: do pan i pandéw leczeniem sie bawigcych. Z opowia-
dan chorego przekonatem sig, iz byt przedewszystkiem w rekach szanownych
homeopatek, nastepnie zas Morissonisci, Cauvenisci i Le lloyisei swych sit na
nim prébowali. Nakoniec, gdy iten trzeci ,modus curandi” okazat sie zawodnym,
dopiero wtedy chory wycienczony i na zycie juz zarobkowa¢ nie mogacy, udat
sie po ratunek do szpitala.

Znakomita wiekszo$¢ chorych z przewlekiemi cierpieniami do szpitali
przybywajacych, podobnemu ulega losowi, czego oczywistem nastepstwem
niepomys$ine wypadki leczenia by¢ musza, a o czém juz wielokrotnie w naszych
Ogo6lnych sprawozdaniach rocznych wspominaliSmy. A chociaz powyzszych
kilka uwag z sama historjg choroby nic zdaja sie mie¢ bezposredniego zwigzku,
to jednakze uwazaliSmy je za konieczne, aby wykaza¢ jak dalece szkodliwg
a u nas rozgateziong jest owa bezczelna manija bezprawnego lekowania, pomie-
dzy wyksztatéenszag nawet publicznoscig, bowiem taki stan rzeczy jest naj-
silniejszg z przeszkéd w pozyskaniu zaufania do szpitali, jakie w ciemnych
inassach obudzi¢ nalezy, jesli udzielanie im lekarskiej pomocy ma by¢ sku-
teczne.

Przy badaniu przedmiotowem okazato sie, izmamy do czynienia z chorym
mocnej budowy, o ukiadzie kostnym silnie i prawidtowo rozwinietym—pokita-
dy miesne dos$¢ wiotkie, jednakze nie w tym stopniu aby o znaczném podkopa-
niu odzywiania $wiadczyty. Pomimo to chory skarzyt sie na wielkie ostabienie
tak, iz nawet gtosniejsze i dtuzsze moéwienie bardzo go utrudzato. Powtloki po-
wszechne blade, btony $luzowe badaniu dostepne stabo nastrzyknieto, ogdlny
wyglad chorego niedokrwisty (anemiczny). Napetnienie tetnic mierne, tetno
mate (o nizkiej fali)—co do czestosci 00 uderzen na minute, dos¢ powolne (czas
trwania fali dtugi). Wymiary serca prawidtowe, tony wyrazne, lecz stabe przy
wzmocnionym nieco tonie drugim tetnicy ptucnej. Granice ptuc ku dotowi je-
dnostajnie 0 2 cmm. obnizone. Granice $ledziony i lewego ptatu watroby wy-
pukac sie nie daty dla stale wystepujacej przewagi tonu bebenkowego (tympa-
nitycznego) na catej powierzchni brzueha. Jezyk blady, z odgnieceniaini zebo-
wemi, dos$¢ obficie biatawym osadem pokryty. Okolica dotka sercowego zlekka
wypukta za silniejszym uciskiem umiarkowanie bolesna, byta siedliskiem tetna
nadbrzusznego (pulsatio epitjantrica). Inne czesci powierzchni brzucha przy na-
cisku niebolesne, lecz w spos6b nieprawidtowy wrazliwe. Ogoélny zarys brzucha
w potozeniu chorego stojgcem, przedstawiat pewng nieprawidtowos$é, bowiem
goérny jego odcinek na 3 cale ponizej pepka, ku gorze i przodowi byt nieco wy-



niesiony, czego przy potozeniu chorego lezacoin, dostrzedz nie bylo mozna.
Przy wielokrotnem i jak najstaranniejszym obmacywaniu zohjdka (w réznych
potozeniach chorego), nigdzie nic wykryliSmy zadnych stwardnieri lub utworéw
odmier]nq, migzszoscig (eonsistentio) sie wyrozniajacych.

Sciste oznaczenie granic zolgdka przez opukiwanie osiggna¢ sie nie dato,
natomiast szmer otrzymany podczas picia ptynéw, wykazywatl jego olbrzy-
mie powiekszenie, a granice jego w ten sposob oznaczone, siegaty, w wymiarze
podtuznej osi zotgdka odpowiadajacym, od jednej linii pachowej do drugidj;
w kierunku zas$ od krzywizny mniejszej ku wiekszej zajmowaly przestrzen od
Jolka sercowego az do kilku cali ponizej pepka. Co do innych objawéw: odbi-
janie przewaznie kwasne, tudziez ni esmak w ustach prawic ciagly, zupetna
utrata faknienia (apetytu), nudnosci tak w stanie czczym jak i przy napeknie-
niu zotadka, gniecenie w dotku sercowym po spozyciu badz statych, badz ptyn-
nych pokarméw, nareszcie womity od czasu do czasu (lecz nie podtug pewne-
go typu) wystepujace, wypréznienia stolcowe leniwe raz na dwie lub trzy
doby.

Nadmieni¢ nalezy iz na znakach $wiadczacych o naduzyciu napojéw wysko-
kowych, zupetnie zbywato.

MieliSmy wiec do czynienia z bardzo przewlektym niezytem zoladka, po-
wstatym prawdopodobnie z formy ostrej. Zgodnie z tom przypuszczeniem cho-
ry kilkakrotne napady cierpien zolgdkowych sobie przypomniat, opisujac
je w ten sposéb, iz tylko ostremu niezytowi mogty by¢ wiasciwe. Znaki tak
przedmiotowp jako i podmiotowe przypuszcza¢ nam dozwalaty, iz zmiany
w bionie Sluzowej zotgdka (a nawet iw utworach Sciany jego sktadajgcych) tak
olbrzymio rozdetego, do wysokiego juz doszty stopnia.

Nic opisujgc po szczeg6le postepowania leczniczego jakie stosowaliSmy
(co wreszcie niejest celem niniejszego, az dotgd zwyczajnego spostrzezenia), za-
znaczymy tylko iz zasadowy saletran bizmutu (Magist. bismutlii gr. 2) razem
% makowcem ( Opii gr. '/@ w postaci proszkéw 3 lub 4 razy dziennie poda-
wany, pewng ulge choremu sprawit, znoszac w czesci nieprzyjemne objawy,
od uktadu nerwowego zalezne. 1’0 4-ch dniach zadawalismy dwuweglan sody,
(Bicarbonas soilae), wraz z niewielka iloscig nalewki winnej rhabarbarow¢j. (Tra.
/{lici innosa). Jezyk sie oczyscit nieco, taknienie acz bardzo nieznaczne sie poja-
wito. Chory znosit juz mate ilosci mleka, spozywat kleik narosole przyrzadzony
a w kilka dni pézniej zazadat nawet migsa, ktéremu zostato wzbronione. Okoto
10-go dnia pobytu w szpitalu, 3 razy dziennie po 30kropli jabtkami zelaza (Tra
ferripomati) chory poczat uzywac. Stolce dotad leniwe, pod o phy 1lina (w ilosci
2—3gr.j>. dosi) co dni kilka wywotywane byty. Przy takiem postepowaniu ogélny
stan chorego cho¢nieznacznie, lecz niezaprzeczonej ulegt poprawie. Po kilku dniach
chory nasz poczestowany przez swego sgsiada razowym chichem, dostat silnych
womitéw, oddawszy obiad ktéry dopiero co spozyt. W massach wywoinitowa-
nych dostrzegtem ogromne ilosci $luzu, co mnie sktonito do uzycia znanego $rodka
jakim jest chlorek amraonu, (Ammon. rnuriat.), ato celem uczynienia $luzu ptynniej-
szym, aktéry wobecnym przypadku btone $luzowa zotgdka w nader obfitej ilosci
musiat pokrywaé. Srodek ten tylko przez jedna, dobe choremu przyjmowaé'



polecitem — wyzyt jedng drachme w (i uncjach wody. W Kkilka dni stan
chorego przy skromnej dyjccic, znowu sie poprawit. Dwudziestego dnia poby-
tu o0 godzinie 81, wieczorem dano mi znaé, iz chory nasz jeczy przerazliwie
i wije sie na t6zku. Przybywszy wkrdtce na miejsce, znalaztem chorego z twa-
rza ku poduszkom zwro6cony, jeczacego i prawie bezprzytomnego. Utozyw-
szy go na wznak, dostrzegliSmy zasinienie policzkéw i ust, wyraz trwogi na
twarzy rozlany, konczyny chtodnawe, tetno przyspieszone zaledwie wyczu¢ sie
dajace. Chory jeczac chwytat sie rekami za boki. Wkrotce potéom pojawito sie
do$¢ mocne wzdecie brzucha, ktére po niedtugim czasie tak szybko sie zwie-
kszato, iz rzec mozna prawie w oczach rosto. Po uptywie godziny, rozdecie owo
byto juz tak olbrzymie, iz powiloki brzuszne literalnie marmurowg przed-
stawialy twardos¢. Wspdiczesnie i zyly szyjowe przybrzmiewaé¢ pocze-
ty. Twarz dotad o policzkach sinawych i zaklestych, wypeinita sie znacznie
i silnie nabrzmiata, skutkiem czego fizjognomia chorego zmienita sie do niepo-
znania. Natezenie sinawego zabarwienia twarzy wzmogto sie do ciemno-gra-
natowego. W$rod objawdw bezdechu (apnoSa) i kilkakrotnych krétkotrwatych
skurczéw (spasmi clonici) jakie w konczynach goérnych dostrzegtem, chory
okoto godziny 10%., przed pdtnoca w trzy godziny od chwili wystgpienia gwat-
townych objawoéw, zycia dokonat. Dowiedziatem sie pdzniej, iz chory na 1
godziny mniej wiecej przed tern, spozyt przy kolacyi spora, ilos¢ Swiezego
razowego chicha, do ktérego, jak mnie chciat objasni¢ jogo sasiad, chory
rowniez wojskowy, byl przyzwyczajony.

Sposéb przyjscia doskutku rzeczonego szeregu zjawisk, a w szczegdlnosci
nadzwyczajna szybkos¢ z jaka sie odbywatly, w obec niewatpliwego a tak zna-
cznego rozdecia zotagdka (przy prawdopodobnem bardzo Scienczeniu $cianjego),
upowazniaty nas do przypuszczenia, iz w danym przypadku pekniecie $cian zo-
tadka miato miejsce. Dodac¢ nalezy iz chory nasz bynajmniej na mechaniczne
gwatty narazonym nie byt. Samo za$ skonanie przedstawiato cechy uduszenia
(asphyano), wywotanego parciem powietrza naprzepone, co ternszybciej jako pro-
xima causa mortis wystgpi¢ musiato, ileze nasz niedokrwisty i wycienczony chory,
skutkiem rozedmy ptuc, (ernp/ijjsema pulm.) juz poprzednio warunki uposledzenia
matego krgzenia przedstawiat. Pragnac o ile moznosci usunaézwioki, a w szcze-
gblnosci zotadek od wplywu zjawisk posmiertnych, ktéreby w danym przypad-
ku mogty znacznie zmieni¢ i zaciemni¢ wyniki anatomicznego poszukiwania,
w niedtugim czasie po $mierci, bo w 6 godzin niespetna przy sztucznem S$wie-
tle dopelnitem rozcztonkowania. Oprocz uderzajgcych i waznych zmian w zo-
tadku, ktorych szczegoétowy opis ponizéj, zaznaczyliSmy tylko znaczne przepet-
nienie uktadu zylnego (resp. komory prawej) i przekrwienie oston moézgowia,
Wobec znacznej niedokrwistosci innych narzadéw. Ze stron¢j otrzewnej (perilo-
neum) zmian zadnych. Na samym wstepie przystgpiliSmy do otwarcia jamy
brzusznej. Po przecieciu $cian jej, znaczna ilos¢ gazéw kwasnego zapachu
uszta. Kiszki miernie gazamiwypetnione. Ogoélny uktad trzewiéw brzusznych to
tylko przedstawiat niezwyktego, iz zotgdek jako olbrzymi worek ~/3 ogélnej po-
wierzchni zajmowat i catkowicie prawie watrobe pokrywat. Stosunki sieci (ornen-
tum) prawidtowe, kiszki lioznemi grudkami niestrawiondj kaszy usiane. Uniostszy



nieco zotgdek ku gdrze, po za nim i ponizej takowego widzie¢ byto mozna
mszczatki pokarmoéw, miedzy innemi i kasze niezmieniong, ktéra chory na obiad
spozywat. Réwniez czgstki pokarmoéw i w zagieciach kiszek od zewngtrz na ich
powierzchni widoczncmi byty. Przedostaly sie one niewatpliwie z otworu
w zotgdku powstatego, i wyptynelty w czasie rzucania sie chorego wsréd bo-
lesci, i przyspieszonego ruchu kiszek. Przeniesienie zwiok nie mogto by¢ tego
powodem, gdyz nastapito ze wszelkiemi ostroznosciami, przyczem gtdéwnie
staraliSmy sig, aby potozenie ciata nie ulegto zmianie. Po ostréznem wycieciu
zotgdka (okoto 2-ch cali ponad wpustem (cardia) i w takiejze od odzwiernika
{pylonie) odlegtosci) i utozeniu go na plaszczyznie, nastepne dostrzegliSmy
zmiany:

1) Olbrzymie powiekszenie zotgdka. Najdtuzszy wymiar to jest wy-
miar odpowiadajacy osi podtuznej, od odzwiernika az do dna (fundusj wynosit
42 cmm. Diugo$¢ linii prostej laczaeéj wpust z odzwiernikiem 31 cmin. Linja
prosta, taczgca krzywizne mniejszg (cuwatura minor) z Kkrzywizng wiekszg
0. major), a odpowiadajaca mniej wiecej ptaszczyznie symetrji ciata, wynosita
1) cmm. 2) Pomimo tak olbrzymiego powiekszenia zotadka, ksztatt ogélny
nie zbaczat od ksztattu prawidiowego, tak iz rozdecie we wszystkich kierun-
kach zdato sie byé jednostajnem. 3) Sciany zotagdka nader $ciericzate, poktadu
miesniowego prawic pozbawione. Wymiar ich grubosci Scisle oznaczy¢ sie nic
dat. Oceniajac grubos¢ poréwnawczo, rzeeby mozna ogoélnie iz takowa zaledwie

czes$¢ grubosci Scian prawidtowego zotgdka wynosita. Tylko okolica odzwier-
nika nieco byta grubsza i na przekroju budowe wiasciwg przypominata. 4) Po-
wierzchnia przodkowa do$¢ nielicznemi, lecz znacznie rozszerzonemi pniami zyl-
nemi pokrytg byta, czego w innych miejscach dostrzedz nie byto mozna. Na
powierzchni tylnéj, mniej wiecej w potowie dtugosci zotgdka, wmiejscu odpowia-
dajace m przebiegowi widkien miesniowych obraczkowych, prostopadle do osi po-
dtuznej zotadka, naruszenie catosci Sciany zoladka, przedstawiajgce sie jako
pekniecie w postaci linii 7 cmm. dtugosci majacéj, o brzegach strzepami opa-
trzonych, do ktérych szczatki pokarmow i $luz przylegaty. Po zmyciu ich wodg
brzegi pekniecia przedstawiaty ostrzejsze, i do linii prostej bardziej zblizone
zarysy, wyjawszy czesci ku dotowi zwrdconej, ktéra mniej wiecej na prze-
strzeni blisko cala kwadratowego, utrate substancyi przedstawiata i nieco
ciemniejsza szarawg barwg od reszty Scian zolgdka sie. wyrozniata, drani-
ce jednakze owego ogniska rozpadowego nieznacznie z sasiedniemi czescia-
mi btony Sluzowej sie zlewatly. 5) Powierzchnia wewnetrzna lepkim $luzem
pokryta—po zdjeciu ktérego zmiany typowe, przewlektemu niezytowi wtasciwe
przedstawiata. C) Swiatlo (lumen) odzwiernika wprowadzeniu matego palca
wielkiego oporu nie przedstawiato. 7) Cata substancja zotgdka przy umiarko-
wanym nacisku pod palcami sie roztazita. W okolicy odzwiernika, $ciana zo-
tadka na dwie warstwy rozdzieli¢ sie dozwalata.

Przypadki w ktérych za zycia naruszenie catosci zotadka ma miejsce,
bez wspotczesnego zajecia Scian jego w miejscu samego pekniecia jakgskol-
wiek poprzednio istniejgca sprawa destrukcyjng, zniszczeniem substancyi sie
cechujaca (rak zolgdka, wrzdd dziurawigcy, ostre zatrucie); jak réwniez i te
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przypadki pekniecia za zycia Scian zotgdka, przy ktérych wszelkie mechani-
czne od zewnagtrz dziatajace przyczyny stanowczo wykluczy¢ sie dadza, nalezg
do nader rzadkich.

Rozpatrujgc wyzej opisane zmiany anatomiczne, widoczném jest, iz w sto-
sunku do owego' pekniecia najwazniejszg z nich byto catkowite Scienczenie
wszystkich warstw, $ciany zotadka stanowigcych, a ktére najprawdopodobniej
powstato na skutek stopniowego icti rozciggania, mechanicznym naciskiem po-
karméw i parciem obecnych tam prawie ciggle gazéw spowodowanego. Ze dtu-
gotrwata sprawa chorobowa statym wyrobem kwaséw sie cechujgca, byta pun-
ktem wyjscia dla catego szeregu opisanych zjawisk, zdaje sie nie ulega¢ watpli-
wosci; albowiem przypusci¢ mamy podstawe, iz lat 4 trwajagca pod wzgledem
chemicznych nieprawidtowosci w trawieniu (fermentacjakwasna), rzeczywiste zu-
zycie (iisura) blony Sluzowej sprawita. W dalszym ciggu, skutkiem przeniesie-
nia sie sprawy na tkanine podsluzowg (rozpulehnionic, nasiek) i poktady mieg-
sne w stosunku z nig bedace, nastgpito ostabienie miesni zotgdka ogolnym
upadkiem odzywiania i tak juz uwarunkowane, co miato za nastepstwo, iz Scia-
ny zotgdka coraz mniejszg parciu pokarméw i prezeniu wytwarzajacych sie ga-
z6w musiaty wytwarzaé¢ oporno$é. Tym sposobem zolgdek ta zin enioiy na-
byt korzystnych do biernego rozciggania sie warunkéw. Pod tym wzgledem
rozciggniecie sie $cian zotadka w danym wypadku poréwna¢ mozemy z po-
wstajgcym biernem rozdeciem serca, ktérego S$ciany pewnemu zwyrodnieniu
(degeneratio) podlegte, dostatecznejodpornosci na cisnienie krwi przedstawi¢ nie
sg zdolne. Ze powstanie olbrzymiego rozdecia zolgdka w niniejszym wypadku
prawdopodobnie w ten a nie w inny sposob przyszto do skutku, dowodzi tego
brak w wyzszym stopniu przeszkody w przesuwaniu sie pokarmoéw z zotgdka
do dwunastnicy; pod Nr. bowiem 6-ym zaznaczyliSmy, iz Swiatto odzwiernika,
wprowadzeniu matego palca wielkiego oporu nie przedstawiato. Przyczyne wiec
meclianiczngjaka w innych sprawach chorobowych (rak wiéknisty,blizny) za przy-
czyne nastepowego rozdecia sie zotgdka uwazaé zwyklismy, wykluczy¢ tu jestes-
my upowaznieni. Tak wiec podtug naszego sposobu zapatrywaniasie, wadliwo$¢
w wysokim stopniu w choinizmie trawienia, dalé¢j zuzycie btony Sluzowej a na-
stepnie i glebszych warstw Scian zotadka, ostabienie czynnosci miesni i bierne
zachowanie sie trawienia pod wzgledem mechanicznym, stato sie powodem roz-
decia wielkich rozmiaréw a ztad i Scicriczenia ad maatimum samych S$cian zo-
tadka. Nic sadzimy aby tlomae.zenic to byto niezgodne z rzeczywistoscig.—
Zachodzi teraz wazniejsze pytanie, a mianowicie: w jakim stosunku byty zmia-
ny tak wysoko posuniete do stanu odzywiania samych $cian zoladka, co wia-
sciwie wywotato ograniczono rozmiekczenie, przedziurawienie i w $lad zatem
dos¢ znaczne (5 cm.) rozdarcie Sciany zotgdka? Zostawiajgc szczegdtowy roz-
bior tej kwestyi ogolnej epikryzie, nadmienimy tylko iz wedtug naszego po-
jecia, Sciany zolgdka w tak znacznym stopniu przeistoczeniu chorobowemu
ulegte, przedstawiaty wszelkie warunki pojawieniu sie za zycia ograniczone-
go obumarcia (necrosis partialis), ktore sie nic w innej (ze wzgledu obecno-
sci ptynow) postaci przedstawi¢ mogto, jak tylko w rozmigkczeniu; a ktore
ognisku rozpadowemu znalezionemu (w dolnym odcinku pekniecia) po $mier-



ci, za zycia odpowiada¢ musiato. Gdyby tak nic byto, natenczas i inno cze-
Sci Sciany tylnej zotadka, réwniez tak samo przez godzin (! po $mierci w ze-
tknieciu z ptynami bedace, rozmiekczeniu uledzby musialy. Tymczasem po-
mimo tego, ze konsystcncyja Scian zotadka byta zmniejszona, nie byta oiia
jednak w tym stopniu, aby catego zotgdka po jego ustroznem wycieciu nie
byto mozna obejrze¢,—natylnej jego Scianie, ktéra cata byta z ptynem w ze-
tknieciu, dostrzegliSmy opisane ognisko rozpadowe od tkanki otaczajgcej w ka-
zdym razie do$¢ wybitnie sie wyrézniajace, chociaz z nig sie zlewajace, (idy
wiec za zycia proces ograniczonego obumarcia wytwarzac sie poczynat, i czes¢
Sciany zotgdka procesem zajeta nie mogta juz dtuzej przedstawia¢ oporu pty-
nom i gazom od wewnatrz cisnienie wywierajacym, natychmiast musiato na-
stapi¢ przedziurawienie, ktore tejze chwili szeregowi piorunujacych zjawisk
otworzyto droge.

Pod wzgledem praktycznym pomimowoli nasuwa nam sie pytanie. :
czy w wypadkach dtugo-trwatego niezytu zolgdka, badz pierwotnej badz
nastepowej natury, w obce niewatpliwego rozdecia (i domniemanego Scien-
czenia $cian jego i obecnosci wielkiej ilosci kwasow) nalezy uzywacé tak
zwanych $luz rozpuszczajacych Srodkéw? a w szczegolnosci Srodkow, kto-
re rozpuszczajac Sluz zarazem w zetknieciu sie z blong $luzowg na la-
kowag nieobojetnie dziatajg? Nie przywodzac tu w pomoc dla rozwia-
zania tego pytania zasady, iz gdzie mamy do czynienia ze zmianami
anatomicznemi wysoko posunietemi w jakimkolwiek przyrzadzie, tam wszelkie
zastosowanie silniej dziatajagcych Srodkéw jest niewlasciwe, wyrazimy tylko
swoje przekonanie, iz dtugotrwale podawanie przy niezycie przewlektym zo-
tadka (szczeg6lniej w przypadkach podobnych opisanemu) chlorku amino nu
(ammonium miiriaticum) w dawece taki¢j jak to czynig lekarze niemieccy (2 —3
drachm na (i uncji wody na dobej, nie jest racyjonalne. Ze $rodek ten zamienia-
jac zbity i zgestnialy $luz w zotadku na ptynnicjszy, utatwia wydalenie sig je-
go na zewnatrz, co do pewnego stopnia i o $luzie w oskrzelach da sie powie-
dzie¢ (Binz), to zdaje sie nie ulega¢ watpliwosci. Lecz dziatanie to tylko do-
poty jest pozyteezném, dopoki $luz w nadmiernej znajduje sie ilosci, zabezpie-
czajac tym sposobem samg btone od bezposredniego wptywu srodka—po 3 dniach
zwykle chorzy pomimo najostrozniejszego i dyetetyeznego zachowania sie, do-
Znaja przy ciggiem uzyciu tegoz Srodka objawow, o pewnem podraznieniu zota-
dka $wiadczacych, jak to w kilkunastu wypadkach mieliSmy sie przekonaé
sposobnos¢. Zjawiska te (mdtosci, powiekszona wrazliwos¢ na dotykanie)
wkrétce ustawaly, gdy przerwa w uzyciu"tegoz leku zalecong zostata. Wedle
obecnego stanu terapii przewlektego-niezytu zotgdka, tylko leczenie dyetetyezne,
8labo nasycone roztwory weglanéw alkalicznych, aprzy rozdeciu uzycie pompki
zotadkowej, jest najskuteczniejsze. (i ».)



PRZEGLAD LITERATURY LEKARSKIEJ.

WsH » do przeglad6éw postepu i literatury biezacej na polu luedye.yuy publicznej.

Sprawozdawca St. M arkiewicz.

(Ciag dalszy. Zobacz Nr. 1).

"Reforma w kwostyjach hygieny publicznej i organizacyi
htuzl)y zdrowia rozmaicie sitf odbywata i odbywa w réznych krajach.
W Anglji i Ameryce zmyst praktyczny, zamitowanie komfortu tkwigce
w wiekszosci narodu, Wywotaty na scene publiczng kwcstyje opieki zdrowia
powszechnego — pod uptywem glosu dziennikarstwa i korporacyi prywa-
tnych, zaréwno rzad jak i parlament wziety inieyjatywe w reformie, i od
lat 2> kwcstyje te nie przestaja by¢ przedmiotem ustawodawstwa angiel-
skiego i amerykanskiego. Vox populi bedacy zrédiem praw sanitarnych
w Anglji i Ameryce i ogo6lnie panujgca zasada samorzadu, sg powodem,
ze doskonate pod wzgledem tresci ustawy i organizaeyje stuzby zdrowia
w krajach tych, maja jedynie moc fakultatywng a nie ogo6lnie obowia-
zujaca, a konserwatyzm wiasciwy Anglikom nie dopuszcza stworzenia je-
dnolitego prawa sanitarnego i kaze im poprzestawa¢ na mndstwie regula-
minéw ad hoc i postanowien specyjalnych. Dla tego obecny stan medycyny
publicznej w Anglji i Ameryce moze tylko pod pewnym, wzgledem stuzy¢
za wzor dla drugich—Angielskie prawa sanitarne (public Health acts) sa do-
skonale, ale ich wykonanie niedotezno. Zaledwie trzecia czes¢ Wielkiej Bry-
tanii korzysta istotnie z dobrodziejstw swego sanitarnego prawodawstwa.
Lecz i wtym kraju par excel lence konserwatywnym, ruch prowadzacy ku
radykalnej reformie jest wyrazny. Ruch ten objawia sie zjednej strony co-
raz wigkszg interwcnoyjg rzadu w udzielaniu naukowych i procederowych
kwalifikacyi lekarzom, z drugiej strony dgazeniem ku nadaniu ustawom sa-
nitarnym i organizacyi policyi lekarskiej mocy powszechnie obowigzujacego
prawa

Zupetnie inaczej anizeli w Anglji i Ameryce rozwijata sie i rozwija
organizacyja stuzby zdrowia we Francyi i na jej wzor we Wioszech 3.
We Francyi absolutna centralizacyja administracyjna objawia sie i w ustro-
ju stuzby zdrowia.

Rzad za posrednictwem swych organdéw wylgcznie rozcigga oddawna
opieke i dozér nad tein wszystkiem co dotyczy zdrowia publicznego. Gmi-
na zadnego luli tylko formalng role w tym ustroju odgrywa. Zresztg organa
stuzby zdrowia sa tylko doradcami a czesciej wykonawcami rozporzadzen
wiladzy policyjnej, ktéra ich uzywa tam gdzie tego potrzebe uznaje. Rze-
czywistych ustaw sanitarnych, wprowadzonych na drodze prawodawczej nie
ma, publiczna stuzba zdrowia wykonywa sie wedlug coraz to nowych
i coraz to innych rozporzadzen policyjnych. Pod wzgledem publicznej hi-
gieny, Wiochy dziwny nam przedstawiajg obraz. Wtoscy mezowie stanu, zdo-

') Zalezng od woli og6lnej liczby mieszkancow gminy ptacgcych podatek
lub od togo ozy S$miertelno$¢ w danej miejscowosci nie przechodzi 23 pro mille
ludnosci

*) 1). V. f. off. >—T. Il. p. 267. T. Ill- 166.

® liegolamento per Fcseeutione dclla legge (0865) sullc publica sanita—Can-

statts Jahrb. ub. Fortschritte iu 186 5.



bywszy nadspodziewanie szybko i szcze$liwie dla narodu swego niezalezny
byt panstwowy, chcieli byt ten utrwali¢, opierajac go najak najdoskonalszej pod-
stawie prawodawczej, chcieli spoteczenstwu swemu daé¢ to wszystko, chocby tyl-
ko w planie, co teoryja naukowa mie¢ chce w dobrze urzndzonem panstwie.
A wiec postanowili mu da¢ doskonalg stuzbe zdrowia i wyczerpujace pra-
wo o zdrowiu publieznem, niepytajac czy sie w kraju znajdzie dos$¢ ludzi
zdolnych i chetnych na organa tej stuzby, czy sie znajdzie dosy¢ pieniedzy
na jej zaprowadzenie, wykonanie praw, czy wreszcie w$rod ludnosci krajo-
wej stosunek jednostek oceniajacych doniosto$¢ i wartos¢ nowego sanitarne-
go prawodawstwa, do tych ktérzy go oceni¢ nie moga, jest. taki, ze w prze-
prowadzeniu go, nie napotka sie niemozliwych do zwalczenia trudnosci.
Wiochy swoim mezom stanu zawdzieczajg to, ze od lat juz 7 posiadajg
organizacyje stuzby zdrowia urzadzong na wzor francuzki, ale co wazniej-
sza posiadajg zupetne, jednolite i bardzo dobre prawo o zdrowiu publieznem
jakiego dotychczas, o ile mi wiadomo, zadne panstwo nic posiada. To osta-
tnie prawo stuzy¢ moze w przysztosci jako wzoér, a przynajmniej jako szo-
mat przy uktadaniu praw podobnych w innych panstwach. Sigmund +) zda-
jac sprawe ze swej podrézy po Wioszech w roku 1S71 odbytej, mowi
z wielkiemi pochwatami tak o samem prawie jak i o organach siuzby zdro-
wia nadmieniajac jednak, ze pod wielu wzgledami organizacyja stuzby zdro-
wia we Wioszech i jej funkeyjonowanie sg niedokiadnemi dla braku odpo-
wiednich funduszéw. Szczegétowe sprawozdanie z przepiséw prawa W to-
skiego i praw sanitarnych innych krajow podamy w jednym z po6zniejszych
referatow.

Kiedy w Anglji i Ameryce gtos oswieconych klas ludnosci, a we Fran-
cyi i Wioszech inicjatywa rzagdowych sfer daty poczatek nowym przepisom
medycyny publicznej, tymczasem w Niemczech i Austrji podobne przepisy
wynikty w skutek energicznej propagandy ze strony ciata lekarskiego. Prze-
szkody stojace na drodze rozwoju zewnetrznej i wewnetrznej polityki Nie-
miec do czasu utworzenia potnocno-niemieckicgo zwigzku, a pdzniej cesar-
stwa niemieckiego, byty powodem niestychanego zacofania w organizacyi
i prawodawstwie sanitarndm niemieckich krajow. Ale od chwili ustalenia
politycznego ich bytu, ruch reformatorski z niestychang energig prowadzo-
ny spostrzega¢ sie daje w tern wszystkiem, co sie tyczy medycyny publi-
cznej.

Zastuga tego ruchu nalezy sie gtownie lekarzom w Niemczech i Au-
strji, chociaz przyzna¢ trzeba ze i ogdt ludnosci predko wzigt w nim udziat,
i dzi$ praca na tein polu odbywa sie z réwng energjag w tonie lekarskich
jak i nielekarskic.il towarzystw. Dla "nas ruch refomatoraki niemiecki napo-
ili medycyny publicznej, pod kazdym wzgledem jest wielkiej wagi. Zdaje
sie ze w kraju naszym pozadane zmiany w organizacyi stuzby zdrowia
i w przepisach higienicznych zaj$¢ moga. jedynie w skutek wytrwatej pracy
i propagandy ze strony lekarzy, ze zatem nasze ciato lekarskie powinno i$¢
w Slady za cialem lekarskiem niemieckiem i kwestyje reformy sanitarnej
wprowadzi¢ na porzadek dzienny rozpraw we wszystkich zjazdach, zebra-
niach i towarzystwach lekarskich. Z drugiej stroity reforma sanitarna
w Niemczech ma dla nas i te szczegdlng wage, ze dazenia jej i program
sg oparte na krytycznem zestawianiu tego wszystkiego co juz na tern polu
od lat kilkudziesieciu dokonanem zostatlo w Anglji, Ameryce, Szwajearyi,
Francyi i we Wiloszech.

Za poczatek tej reformy wystepujacej publicznie z okreslonym planem
dziatania, uwaza¢ zdaje sie trzeba 40-ty zjazd doroczny lekarzy i naturali-

4 Arch. f. Dermat u. Syphilis 1V. Jahrg, III. lieft.



stow niemieckich w Frankfurcie z 1S57 r., na ktorym utworzyty sie osobne
sekeyje: reformy lekarskiej (Medicinalreform) i publicznej stuzby zdrowia.
Sekeyje to réwnie jak i utworzona ww. 18(i8 na w2 zjezdzi¢ w Dreznie sekcyja
statystyki lekarskiej juz to odrebnie, juz to razem obradowaty nad wszy-
stkiemu waznemi punktami sanitarnej reformy ). Oprocz licznych tez
wynikoéw tych obrad, owocem ich jest petyeyja zaniesiona jeszcze w roku
1859 do rady zwigzkowej pdhioeuo-niemiookicgo zwigzku, a nastepnie do
sejmu cesarstwa niemieckiego, zadajgca zaprowadzenia, jednolitej organiza-
cji stuzby zdrowia w calem cesarstwie. Zasady projektowanej organizacyi “)
sa nastepujece: utworzenie miejscowych (gminnych, okregowych) rad (de-
legacyi) sanitarnych, w sktad ktorych wej$¢ majg urzednicy gminni, oby-
watele, lekarze i technicy; poreczenie dozoru i kierownictwa stuzba zdro-
wia w okregach admistracyjnych urzednikom stuzby zdrowia, ktérym jezeli
sg, lekarzami, wszelkie inne zajecia a w szczegélnosci wolna praktyka lekar-
ska jest zabroniong.; utworzenie jednej na cate panstwo centralnej wiladzy
sanitarnej ztozonej z wyzszych urzednikéw administracyjnych, lekarzy i te-
chnikoéw, ktérejby zadaniem byto prowadzenie biezacej statystyki lekarskiej,
roczne szczegdtowe sprawozdania o sanitarnym stanie i o postepie reformy
na polu medycyny publicznej, przygotowanie ogdlnych praw i rozporzadzen,
dopilnowanie i wprowadzanie wydanych przepiséw polic.yi lekarskiej, kiero-
wanie ksztatceniem, egzaminowaniem i pomieszczaniem dobrych urzednikéw
lekarskich.

Petyeyja ta z tysigcami podpiséw lekarzy, urzednikéw municypalnych
i 0s6b prywatnych bardzo zyczliwie przyjeta zostata przez rade. zwigzkows,
i przez kancclarza panstwa; po wniesieniu jej na sejm z przychylnymi wnio-
skami ze strony rzadu, oddanag zostata pod obrady komisyi, ktéra poruczo-
uem ma opracowanie projektu szczegdétowego, opartego nazasadach petycyi.
Zdaje sie jednak ze na teraz sejmowi nie bedzie jeszcze przedstawiony pro-
jekt catkowitej organizacyi stuzby zdrowia, a tylko projekt utworzenia cen-
tralnej wiadzy sanitarnej w cesarstwie, ktor¢jby zadaniem na poczgtek byto
nietyle zarzadzanie powszechng stuzbg zdrowia, ile raczej zebranie danych
ktoreby pozwolity na zaprowadzenie zezasem odpowiednich dla catego
panstwa instytueyi publicznej stuzby zdrowia. W r. 1870 w Austryi a) ogto-
szonym zostato prawo o urzadzeniu publicznej stuzby zdrowia, oparte nie-
mal na tych samych zasadae,h, na ktérych lekarze niemieccy swdj projekt
oparli; Austryja wiec wyprzedzita Niemcy. Watpi¢ jednak nalezy izby usta-
wa austryjacka przyniosta w krétkim czasie pozgdane owoce, tak z powodu
brakéw finansowych, jak i z powodu stanu o$wiaty w wiekszej czesci au-
stryjnokiego panstwa. W prawic austryjackiem okreslonym jest wprawdzie
zakres dziatania organéw stuzby zdrowia i przedmiotu do tego zakresu na-
lezace, ale z catego tekstu prawa wida¢ ze nowa ta instytuoyja nie bedzie
autonomicznag i réwnowazng z iiinemi instytucyjami panstwa np. z mstytu-
cyja osSwiaty publiezm j, ze raczlj bierng i zalezng bedzie od innych gatezi
administracyi panstwowej. Nadto utworzenie najnizszej instytueyi administra-
cyjnej w formie gminnych rad sanitarnych nie jest postanowionem, a tylko po-
zostawionym uznaniu zarzgadéw krajowych (prowincyjonalnych). Nakooiee
najwazniejsza roznicg pomiedzy projektem Insbrukskim, u prawem austryja-
ckiem stanowi dozwolenie urzednikom lekarskim w Austryi zajmowania sie
wolng praktyka. Jest to punkt niezmiernej wagi, na ktéry retormatorowie
niemieccy stusznie gtéwny nacisk kiladg. Paitiosiikim w swem znakomitym

i) Na zjazdach w Insbrucku (1 Hu0) w Kostoku (1871) Lipsku (1872).
) 1. V. f off. d='i". Il. p. 132 i 281 (obrady w komisyi sejmowej w sejmie).
3 D.V.fof (i. T. Il, p. 334,



dziele (1. c.) przekonywajgco dowodzi potrzeby poruezenia stuzby zdrowia
ludziom, ktéryebby stuzba ta byla wylgeznem zajeciem, Zzadajgc ma sie ro-
zumie¢ odpowiedniego dla nieb wynagrodzenia i zgadzajgc, sie na mysl
aby posady urzednikéw stuzby zdrowia poruczone, byly lekarzom, ktorzy
przez lat pare zajmowali sie praktyka, lekarska. P appenueim wymaga aby
urzednicy stuzby zdrowia zdawali odpowiednie egzaminu, i aby obowigzani
byli wykonywaé¢ w swoich pracowniach wszystkie prace i poszukiwania te-
chniczno (chemiczne) w zakres polioyi lekarskiej wchodzgce. Praktyka Ic-
karsko-sgdowa ma im by¢ réwniez absolutnie zakazang. Poszukiwania i opi-
sy lekarsko-sagdowe wykonywane by¢ moga przez kazdego odpowiednio uz-
dolnionego lekarza wolno praktykujacego, ktory chcac mie¢ sobie porucza-
nenii przez sady podobne poszukiwania, winien procz zwyktej lekarskiej
posiada¢ jeszcze osobnag kwalifikacyja od wiladzy uniwersyteckiej reyi. od
wtaseiwych komitetéow egzaminacyjnych.

Ze" u nas jedynie tacy urzednicy stuzby zdrowia, dobrze uposazeni,
wolni od zaje¢ praktycznych i sadowo-lekarskieh moga wptynaé¢ skutecznie
na poprawe, sanitarnego stanu kraju, na to zapewne wszyscy lekarze nasi
i caly ogol uksztateony sie zgodzi. W obecnej jednak chwili zdaje sic nie
znalaztby sie w naszym kraju ani jeden lekarz, ktéryby odpowiadat wyma-
ganiom jakie Pappenueim stusznie stawia urzednikowi publicznej stuzby
zdrowia. (Dok. nasi.)

KAZUISTYKA LEKARSKA.

Upomywe krwawienie po poronieniu (Metrorrhagia post abortum. )
Pani P. ;i() lat wieku majaca, wzrostu Sredniego, dobrze odzywiona, wogole
zupelndm zdrowiem sie cioszaca, przed laty 10-ciu na czasie prawidtowo cérke
urodzita; — przed dwoma laty poronita w koncu drugiego miesigca cigzy
z przyczyny dzwigniecia znacznego cigezaru; pomimo jednak znacznej utraty
krwi przy tym poronieniu, w kilka tygodni potem zupetne odzyskata zdrowie.

W pierwszych dniach m. Grudnia r. z. bedgc w trzecim miesigcu ciazy,
podobniez jak poprzednio po znacznem natezeniu sit fizycznych, uczuta bole-
sci w dole brzucha, przyezem pojawit sie nieznaczny lecz ciagty odptyw krwi
z otworu sromnego. Wezwany wtedy znalaztem usta maciczne rozwarte
o tvle tylko, ze koniec palca wskazujgcego tatwo w nie wchodzit. Zalecitem
spokoj przy lezeniu na wznak w t6zku, chtodny napéj kwaskuwaty z zastrze-
zeniem, ze poronienie moze nastgpi¢. Przywotany w kilka dni potem dowie-
dziatlem sie, ze chora istotnie w przeddzien mojego przybycia poronita: przy
znacznej utracie krwi ptdd odszedt, ale sam, a oplodzie w macicy pozostato.
Przy blizszem badaniu znalaztem dno macicy ponad spojeniem touowem przez
powitoki brzuszne wyczué sie dajgce, usta maciczne jak przy pierwszym
mojem badaniu nieco rozwarte, koniec palca wsung¢ dozwalaty; o rozszerze-
niu za$ tych ust palcami celem wydobycia pozostalego w macicy optodzia,
mowy by¢ nie mogto. Krwawienie, to mniejsze to wieksze, trwato nieustan-
nie. Zalecitem nieruchome lezenie w t6zku, chtodny napdéj kwaskowaty i na-
stepujgca. mieszanke, li-pe: Decocti secahs cornuti (e dr. 1'/.) unc. 5., Lig. ferri
scsguichlorati, Elixir. acidi Halleriana dr. M 1). S. co godzina tyzke stoto-
wa. To wszystko nie sprawito pozadanego skutku,—krwawienie trwato cig-
gle przez caly nastepny tydzien, przyezem wraz z skrzepnemi krwi odchodzi-

') Stowa zachety i prosby o otworzenie jaknnjwczesmsjj dziatlu ,,Kazuistyka le-
karska“ w naszem pismie, pomijamy. Cierpliwosci troche, a wszystkie dzialy prospek-
tem zapowiedziane w , ,MkdycyNie“ si¢ znajda. (L'rzyp. Red.)



ly ouchng.ee kawatki zatrzymanego w macicy optodzia. Ostabienie og6lne
chorej doszto do wysokiego stopnia: skdra Catego ciata i btony Sluzowe pra-
wie woskowej biatosci, tetno mate, drobne i miekkie, chora nieruc.homie le-
ze¢ musi poziomo w tdzku, najmniejsze bowiem podniesienie sie wywotuje
szum w uszach, zawro6t gtowy, nudnosci, a nawet womity. Stan taki trwa
dotad pomimo, ze oprécz powyzszych $rodkéw (zimne oktady, sporysz etc.)
zastosowatem w ostatnich czasach wskrzykiwania podskérne wyciggu wodne-
go sporyszu (ergotinum) w ilosci 2-eli gran ergotiny na dawke, dwa razy na
dzien. Gdy i to krwawienia nie wstrzymato, zalozylem szczelne zatykadio
(tampon) z kulek waty w pochwe maciczng w nadziei, ze tym sposobem zmu-
sze macice do skurczéw, a tein samem do pozbycia sie jej zawartosci. Powta-
rzajgc zaktadanie takiego zat.ykadta dwa razy, otrzymatem ten jedyny sku-
tek!, ze po oddaleniu zatykadta, odchodzita krew w wigkszej ilosci i kawatki
cuchnacego optodzia, — ujsScie macicy pozostatlo w tym samym stanie co po-
przednio; zadnych skurczéw macicy nie dostrzezono. Tymczasem krwawie-
nie po krétkiej, a nieraz i catodziennej przerwie trwa uporczywie pozbawia-
jac chora coraz wiecej sil, ktérych niewiele juz posiada,—pytam wiec co ro-
bi¢ dalej z ta nieszczesliwg i bardzo wyciericzong chorg? A-y.

Odpowiedz. Z powodu nagtej potrzeby ratunku w tym przypadku
odpowiedz niniejsza skreslitem zaraz po przeczytaniu rekopisu tego zapyta-
nia, co jednak nie sadze, aby przeszkadzato innym do nadestania swoich rad
i uwag. W kazdym razie prosze kol. A-y, aby nas o dalszym przebiegu te-
go przypadku zawiadomi¢ raczyt.

Z podanego opisu wnosze, ze bardzo niewiele, a moze nawet nic juz z za-
trzymanego optodzia w macicy nie pozostato; macica jest wprawdzie nieco
powiekszong, lecz gdy po dwukrotnym zastosowaniu zatykadta pochwo-
wego, ktére jak wiadomo mocno macice do skurczéw pobudza, takowe nie
powstaty, tern samem o0 pozostawaniu w jamie macicy znaczniejszych czastek
optodzia zupetnie watpie. Gidéwng za$ przyczyne tak uporczywego krwa-
wienia upatruje w obecnosci ziarniny (grnnulatio) na blonie $luzowej jamy
macicznej, w tein zwilaszcza miejscu, gdzie czesciowo tylko podczas poronie-
nia oderwane kosmki ostony jaja ptodowego kosméwka (chorion) zwanej, po-
woduja bujanie odpowiednich wypustek =z tkaniny macicy w postaci watlej
i niestychanie tatwo krwawigcej ziarniny, co czesto jest zaczatkiem powsta-
wania tak zwanych polipéw $luzowych (potypi mucosi).

Wobec takiego pojecia o chorobie gtownie wskazaném jest wstrzymanie,
alboraczej zniszczenie takiego ziaminowego rozrostu nabtonie sluzowej wnetrza
macicy odbywajacego sie. Jezeli zatem kol. A-y na takie objasnienie sie zga-
dza, to radze zastosowac¢ wstrzykiwania s$rédmaciczne stezonego rozczynu
octanu otowiu (R-pe: Plumbi acetici depurati part. 1. Ag. destillatae part. 2. Sol-
re etfiltra); liczne tego rodzaju przypadki zapomocg takich wstrzykiwali prze-
zemnie pomysinie leczone, niech beda rekojmig pomysinego skutku i w tym ra-
zie. Nieprzyjemnych niekiedy dla chorej nastepstw z takich wstrzykiwali pocho-
dzacych, unikng¢ prawic zawsze mozna przez uwzglednienie niektérych warun-
kéw, ktore w tym jednak przypadku nie istnieja. Z podanego bowiem opisu do-
wiadujemy sie, ze zewnetrzne ujscie macicy jest o tyle otwartem, iz koniec
palca wen wprowadzi¢ mozna, a sama macica jest niedostatecznie skurczona,
wreszcie nie byto i nie istnieje obecnie zadna sprawa zapalna ani w samej ma-
cicy ani tez w jej sasiedztwie; zatem sadze, ze w tym razie mozna bezposrednio
przystgpi¢ do wykonania zastrzyknieeia srédmacicznego bez obawy ztych na-
stepstw. Zresztg zawsze przed zastrzyknieciem trzeba sie przekonaé¢ zapo-
moca zgtebnika (sonda) macicznego o przepuszczalnosci wewnetrznego ujscia
macicy.



Spos6b wykonania jest bardzo prosty: zakiada sie zwyczajny wziernik
(speculum) maciczny zeszklg mlecznego i po dokladnem o ile mozna oddaleniu
kulkami waty wydzieliny z ujscia zewnetrznego macicy, zapomoog. strzykaw-
ki macicznej I15uaun’a dany j)lyn zwolna sie wstrzykuje. Wziernik stuzy
gtdwnie do tego, aby widzie¢ odplywanie z jamy macicy zastrzykiwanoj cie-
czy, ktorej zatrzymanie, pomimo innych pomys$inych warunkéw, wywotuje do-
legliwe bolesci (spasmi uteri) nieraz kilka godzin trwajg.ce, co chora, i lekarza
zraza do powtorzenia tego rekoczynu, ktéry po tygodniu znowu powtérzyt-
by wypadato. £ Itogouir/,.

WIADOMOSCI DROBNIEJSZE.

Olfnctoriiini anti-eatarrlioinim Dra Hagera skfada sie z nastepujacych przetwor6w:
Acidi carbolici pttriss. 5 cz., Spirit. vini rectifcliss. 15 cz., Lig. Amninn. cati.il. 5 cz., Ai/. dest.
10 cz. Skutecznosci lego Srodka w katarze (niezycie) nosa do$wiadczyt nasobie Dr. Brandt,
ktéry twierdzi, ze w pierwszym okresie choroby w ciggu jednego dnia jg usuwa, bez na-
stepnego zajedftt btony $luzowej tchawicy, co zwykle przy diuzszem trwaniu kataru si¢ zda-
rza. Kawatek bibuty lub waty skropiony kilkoma kroplami tej mieszaniny zbliza sie do
nosa (zakrywszy wprzéd oczy reka) 'i wziewa sie nosem i ustami wznoszacg sie pare ).

Ciepte kapiele stone w chorobach gorgczkowych ii dzieci stosuje Sciiwai.be (Vir-
cliow'a Archiv 1.V, 529—536) zamiast kapieli chtodnych, celem znizenia cieptoty ciata.-—
U matych dzieci (jedno lub dwurocznych) zaleca on cata kapiel o cieptocie :10 — 32° C.
z dodatkiem 5"/0 soli kuchennej. W Kkapieli takiej pozostaje chore dziecko okoto 10 min.
W jednym przypadku niezytowego zapalenia ptuc (pneumnnia catarrhali$), ktéry autor
szczeg6towo opisat znizenie cieptoty ciata wynosito 2 stopnie C. (Centr. Kr. 37 zr. 1872.)

Ainylnitrit przeciwka drgawkom pologowym (eclampsia). Jenkh (Pliil. med. times,
187 2, 1l Nr. 45) pozyskatl natychmiastowe polepszenie w jednym przypadku uporczywych
drgawek porodowych, ktére po rozwigzaniu rodzacej nie ustawatly, przez podanie jej do
wziewania Kilka kropel amylnilritu. Przy pierwszym napadzie drgawek w ten spos6b przer-
wanym, przy ktérym skurcz ogélny miesnioéw juz sie poczynat, skutek byt natychmiasto-
wym: skurcz wszystkich miesniéw w jednej chwili ustagpit. Po przerwaniu w ten sposéb
5— 6 napadéw takowe juz wiecej nic wystepowaty, polepszenie byto trwatem i dalszy prze-
bieg potogu prawidtowym. (Centr. Nr. 38 z r. 1872). 1. K.

KROIIKA MIEJSCOWA.

Oddziat dla chorych na oczy w szpitalu Dziecigtka Jezus zostat nakoniec
w tych dniach zwinietym. Moéwimy nakoniec, gdyz z chwilg otwarcia, przed dwoma
przeszto laty nowego Instytutu Oftalm icznego, przy ulicy Smolnej, oddziat ten
stat sie catkiem niepotrzebnym. Wprawdzie w oddziale tym az do ostatnich dni jego istnie-
nia znajdowali sie odpowiedni chorzy, ale to bynajmniej nie przemawia za jego potrzeba,
bowiem rozmiary i liczba pomieszczen w Instytucie Oftalmicznym, wystarczajg catkowi-
tej potrzebie mniej zamoznych chorych miasta i kraju nawet, a przytem warunki higieni-
czno w Instytucie beda dla nas zawsze wzorowemi w zestawieniu ich z lakiemiz warunka-
mi szpitala 1)z. Jezus.

Nie wiemy jakie Zarzad szpitala zamierza da¢ przeznaczenie opréznionemu po
zwinietym oddziale lokalowi i dla tego rzucamy mysl przywrécenia oddziatu choréb ko-
biecych (gynekologicznego), ktéry w m. kwietniu 1868 r., zrazu z powodu braku pomiesz-

*) W 10-iu przypadkach kataru nosa sprawdziliSmy pomysiny skutek tego leku.
(Prryp. Redakcyi.)



czenia dla wielkiej woéwczas liczby chorych tyfusowych, zostatczasowo zwinietym, a nastgpnie
jako zbyteczny, w pojeciu éwczesné¢j wiadzy szpitalnej dotgd nie zostat przywréconym.

Ze oddziatchoréb kobiecych w tak wielkim szpitalu co do liczby chorychjak szpital Dz.
Jezus, jest niezbednie potrzebnym, nie widzimy potrzeby tego dowodzi¢. Przypominamy
jednak, ze oddziat taki istniat blizko lat trzy, a obejmowat 50 t6zek, ktére prawie ciagle
wszystkie byty zajeteini, gdyz liczba chorych dochodzita w nim do 800 rocznie; ze w od-
dziale tym odbywaly sie. raz lub dwa razy na tydzien wykiady kliniczne gynokologii dla
studentéw I> Szkoty Gioéwnej; éwiczyty sie uczennice Szkoty akuszerek w obstudze chorych
niepotoznic, a szpital przez istnienie takiego oddziatu, dostarczat specyjalng pomoc chorym
cierpieniami przyrzadu rodnego dotknietym, ktore nieraz cate miesigce niepotrzebnie tu-
taty sie po innych oddziatach, gdzie z powodu miejscowych warunkéw, a mianowicie obe-
cnosci wielu innych chorych, wytgcznie do oddziatu chor6b zewnetrznych lub wewnegtrznych
nalezacych, tego rodzaju pomocy doktadnie stosowaé¢ nie mozna byto. W interesie zatem
administraeyi lekarskiej szpitala, jako tez w interesie ksztalcacych sie os6b na lekarzy,
albo na akuszerki, jak tez z chorobami kobiecemi zgtaszajacych sie chorych, przemawiamy
za przywro6ceniem oddziatlu gynekologicznego w szpitalu Dz. Jezus. o

Ogtoszenia

W Krakowie naktadem ,Spotki Wydawniczej” wkroétoe wyjdzie z druku pierwszy
zeszyt dzieta pod tytutem: HIGIEN A, zastosowana do potrzeb zycia osobniczego i spo-
tecznego, oraz do rzeczy krajowych. Napisat Botkstaw tutobtanski, Dr. M., Redaktor
, Przegladu Lekarskiego.”

W wyktadzie swoim trzyma sie autor nastepujacego porzadku. Najprzéd podaje ogol-
ne pojecia o czynnikach zdrowia, nastepnie wpltyw ich na ustréj cztowieka i spoteczenstwa,
w koncu za$ przepisy higieniczne. Sposéb wyktadu jest tego_ rodzaju, ze dzieto w mowie
bedace stuzy¢ moze za podrecznik dla lekarzy i stuchaczéw medycyny, tudziez dla wy-
ksztatconego og6tu, posiadajgcego elementarne wiadomosci z nauk przyrodniczych, zwia-
szcza tez z chemii, fizyki i fizyjologii.

Wedtug tego zalozenia, podrecznik ten nic wchodzi w zakres wydawnictwa ludo-
wego.

W ogo6le autor stara sie potgczy¢ Scistos¢ wyktadu z jasnoscia, przyczem jednak uni-
ka rozwlektosci ubarwionej ponetng forma wiasciwg popularnej literaturze francuzki¢j. Za
wzor bierze on sposéb wyktadu przyjety zwykle w dzietach angielskich dla wyk .t.Iconego
og6tu pisanych. Wszedjie stara sie zblizy¢ i zastosowac teoryja umiejetng do ; rtrzeb zycia
praktycznego i uwzglednia nasze stosunki i potrzeby, o ile to jest mozliwe ]rzy matej unas
uprawie higieny i jej pomocniczych nauk.

Walka z przesadem i szarlataneryja, z owa hydrg lernejska, ktéra zuchwale rozpos-
ciera swe panowanie, réwniez znajdzie w dziele wspomnionem swdj wyraz.

Ostatecznym celem autora jest utrwalenie btogiego wptywu higieny na ekonomiczno-
spoteczne stosunki naszego kraju.

Cate dzieto obejmowac¢ bedzie okoto 80 arkuszy druku, bedzie ono wychodzito ze-
szytami po 15 arkuszy druku w terminach kwartalnych.

Cale za$ wydawnictwo ukonczone zostanie w ciggu roku 1873. Cena catego dzieta
wynosi rs. 4, kop. 50. (ztr. 7 kr 5, —tal u.).

Prenumerate przyjmuja: iV Warszawie Ksiegarnia Gebctncra i Wolfa. w Krako-
wie, Ksiegarnia Wydawnictwa dziet tanich i pozytecznych. —

We Lwowie: Ks egarnia Ka-
rola Wilda. — W Poznaniu: Ksiegarnia Zupanskicgo.

Rodnklor odpowMalalny. Br. K, Bennl. W?}.72™1
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