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MEDYCYNA.

CZASOPISMO TYGODNIOWE
dla lekarzy-praktykow.
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ik wwag o nol  zadanin Spelezesne ekspertyzy saowo-fkars ka

opracowal 8t. Lalewicz, lekarz powiatu w Suwalkach.

(Rzeez przedstawiona na posiedzenin Tow. lek. gub. Suwalskiej d. 12 styeznia r. 1.).

(_l)okol’lczcnio.»«Zoh. Nr. 22).

Od czasu wprowadzenia nowej reformy sadowej, sady wzywajg lekarzy,
w charakterze bieglych, do wypowiedzenia opinii z przedstawionych im do
rozwigzania zagadnier. Rola i polozenie takich ekspertow sg w Wy'b()](lﬂ] sto-
pniu nieprzyjemne i dziwne.  Pomijajgc to, Ze lekarz taki daje swoje wnioski,
sam nie wiedzgc po co, skoro obic strony: sad 1 obrona, moga te wmoskl
ignorowac, nlepodobna nie zastanowic sig nad /,l)ytuzncm, przeciwnem prawu
doprowadzaniem lekarza do przysiegi, co poniza go bez zadnego powodu
w oczach publiki. Art. 1339 T, XIIL /b pr. (Wyd. 1892 r.) moéwi: ,urze-
dnik lekarski, bedgcy na sluibic... uwalnia si¢ od przysiegi przy badaniu
cial martwych“ Tymeczasem sady, - opierajgc sig na art. 694 ust. pr. kar,
ktory opiewa, ze ,bieg 1, przed przedstawienicm wnioskdw na sgdzie, doprowa-
dzajg sie do pr/,ysucol wymagaja [)I/y\l((ﬂl nictylko od lekarzy \volnopral\-
tykujacych, ale ledc}LY(,h na sluzbie, na réwni z bieglymi w mnych galeziach
wiedzy ludzkiej, a stajgcymi si¢ takimi nie z powodu rodzaju swej shl/,by, lecz
pltyparll\owo z art. 3251326 ust. pr. kar., np. profesorowie, kaligrafowie,
rzemiesloicy iinni.  Jezeli sobic uprzytonmié, ze t. zw. lekarze sadown po-
wiatowi i miejscy, podpisujgc protokol sckeyi sgdowo- lekarskicj, czynig to,
pamigtajgc tres¢ art, 1330 ust. lek., znanego i sadom, to btdjt si¢ rzeczy wiscie
w wysokim st()pnm nickonsckwentnem owo branie przysiegi, ktorg lekarz po-
twierdzil swoim wlasnorgcznym podpncm na protokole.  Wreszcie, jezeli mo-
zna ignorowac zupelnie art. 1339 I'. XIII., to samo uczucie pr‘dWlCdllWOb(l
i be/stronnobu wymagaloby dopxowcul/cnm do przysiggi przed kazdy sprawa
i osobistego sktadu sadu, prokuratoryii obrony.
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Z tego wszystkiego, co wyzej podano, okazuje sie, z¢ w jednem 1 tem sa-
mem prawie znajdujg si¢ takic dziwne sprzecznoici: z jednej strony art. 1326
zb. pr., uwazajgcy lekarza, wykonywajycego sckeyq sadowo lekarska, za osobe
pierwszg, i art. 1339 zb. pr., uwalniajgcy urzednika lekarskicgo od przysiegi;
a z drugiej, art. 315 i 694 ust. pr. kar ; ponizajgce bez zadnej potrzeby stano-
wisko lekarzy-ckspertow.  Wszystko to jeszeze jest znosne, jezeli Sledztwo
picrwiastkowe ,przez* lekarza prowadzi sedzia Sledezy, a posiedzeniem sadu,
na ktore wezwano lekarza, kieruje prezydujgby — obadwaj ludzie taktowni,
ktorzy cheg i umiejy zagladzi¢ te sprzccznosés ale jak bywa, gdy niema tej do-
brej woli i umiejetnosciz  Zacdz wredy lekarz cierpi moralnic i za swa prace
bezplatngicheé wyjasnienia spornych izawilych kwestyi otrzymuje ponizenie
swego stanowiska i doswiadeza sam na sobie dziwnej niesprawiedliwosci? Prze-
ciez on'sam nie narzuca sig ze swemi wiadomosciami fachowemi, lecz go po-
trzebuja, wzywaja go i pytaja, a on nawet i wymowic sig od tego nic mozc,
z obawy npastepstw z art, 328 ust. pr kar., grozacego kara za niestawienic sic
na wezwanic wladzy sagdowej.

Przechodzace od tych ogdlnych kwestyi do szezegdlowych, przyjrzyjmy
sig polozeniu  lekarza-eksperta, ktoremu wypada kwalifikowaé uszkodzenia
zdrowia.  Art. 349 ust. pr. kar. wymaga od lekarza-eksperta przy t. zw. ob-
dukeyi ran, pobicia i t. p., azeby okredlik: 1) rodzaj uszkodzenia i wplyw jego
na zdrowic osoby, ktorg si¢ bada; 2) narzedzia, ktoremi dokonano dane uszko-
dzenie, i 3) jak dawno to sie stalo. Ustawa lekarska w T. XIIL. zb. pr. w art.
1438, 1439 i 1440 (wyd. 1892 r.) wszystkic wogdle skutki gwaltu rozdziela
na 3 grupy: na male, powicrzchowne ilatwo wyleczalne; na wielkie, glebokie,
skomplikowane i trudno wyleczalne, —i na niculcczalne. [ezeli do tego dodamy
art. 1443. zb. pr. tegoz I'. XIlI, okreslajacy uszkodzenia bezwarunkowo $mier-
telne, i art. 1445, wyliczajgcy warunki uszkodzet na zdrowiu przypadkowo
smiertelnych, to zdawaloby si¢, ¢ te wskazowki powinny by¢ wystarczajace-
mi dla lekarza-eksperta, jako wyczerpujace to wszystko, o czem on moze
wnioskowa¢, nie wychodzgce z granic swojej specyalnodci. Tymeczasem prak-
tyka sgdowo-lekarska wprowadzita mnostwo kwestyi, wyplywajacych z cale-
go szercgu artykulow ustawy o karach, a z artykulami tymi lekarz niczawsze
motZe sobie da¢ radgyz powodu ich niewyraznych okreslen i niepewnych po-
je¢ o rzeczy, przeznaczonych rzckomo dla lekarzy, ale wprowadzonych tu wi-
docznie bez ich wspoludziatu i dlatego  dla nich niezrozumialych i niemajacych
nic wspoélnego z ich nauks. Chociaz niektore kwestye zawiklane byly wyja-
$nione przez Dep. Kas. Rzgdz. Senatu w 1873 r. Ne 280 1 331, przyczem Senat
Rzadzgcy zadecydowal, aby ,lekarz sadowy byt obowigzany dawaé sedziemu
s$ledczemu whnioski o rodzaju uszkodzen cielesnych i o wplywie ich na zdrowic
poszkodowanych z nalezyty jasnoscia“, to jednak praktyka sadowo-lekarska
nie przestaje dotad kreci¢ sie w zaczarowanem kole termindw, obeych zupel-
nie medycynie. Idzie o to, ze wladze sadowe, przy ogledzinach poszkodowa-
nych wskutek gwaltu ludzi, nic ograniczajg sic wnioskami lckarzy, okreslaja-
cymi rodzaj uszkodzenia, wplyw jego na zdrowic i narzgdzic, uzyte do zadania
gwaltu z oznaczeniem czasu powstania tego ostatniego, ale wymagajg zakwa-
lifikowania wyniku ogledzin de jednego z odnosnych artykutow ustawy kar-
nej. W tem wlasnie lezy cale nieporozumicnic, bo to kwalifikowanie $ladbw
i skutkow gwaltu, opisanych przez lekarza ,z nalezyty jasnoscig®, stanowi za-
danie prawnika, jako specyalisty w tym wzgledzie, ale nigdy lekarza, ktory
nie ma wswej nauce dostatecznych danych do takiego rozniczkowania. Wiado-
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mo, ze takie rozniczkowanie niegrozacych $miercig uszkodzen dla stosowania
Lary stanowi slabg strong kodeksow karnych roznych panstw. 1 tak, kodcks
francuskii belgijski, jako granice, ktora przekracza oskarzony o gwalt, uwazajg
formule: ,nic dotykaj ciala blizniego“; tymczasem kodeks niemiecki i wegier-
ski jako nornw stanowia: ,nic sprawiaj blizniemu bélu“.  Dalej, przy ustana-
wianiu kar w tym przedmiocie, prawodawstwa Wb/ysll\th krajow kierujg sie
dwoma pogladami: albo stopniem cierpienia lub szwanku na zdrowiu—system
objektywny, albo wplywem woli co do sprawienia cierpienia lub szwanku na
zdrowiu — system subjcktywny Stosownie do tych pogladow ulozone 53
stopnie kar, chociaz i w stopniowaniu samem mozna nickiedy zauwazy¢ nie-
/byt Sciste /dghowywamc tych dwoch kardynalnych pogladdw. Ale rozpatry-
wac jakgbadz kwestye z punktu widzenia teorctycznego i stanowic¢ prawa,
ktoreby okazaly sig wszechstronnie praktycznemi — sa to dwie rzeczy rozne
i dlatego w ustawie karncj spotykaja si¢ nicraz trudnosci w zastosowaniu, kto-
rych przelamad nie sg w moznosci prawnicy i z ktoremi tembardziej nie dadza
sobic rady lekarze,

Ustawa karna w rozdziale o karach za przyczynienic kalectwa, ran i in-
nych uszkodzen, podaje takic kategorye owaltu art. 1477 okresla kare za
sprawienic: ,ciezkiego kalectwa 1ub innego “waznego dla zdrowia szwanku®,
do czego odnosi pozbawicnie ul()n]\owlub oszpecenie twarzy; art. 1478 podda-
je karze: mme) uQ/]\.lC kalectwo®; art. 1479 ,,nie tak ciezkie kalectwo* wa-
runkuje zngcaniem  sig i m;u(umcp,, art, 1481 mowi o ,ciezkiej ranic*‘; art.
1482 przewiduje kare za s‘powodowanic srany* lub kilku ran, ale ,lekkich*
art. 1489 10/])(muj< »])l%LV\lCl]l( ,,ciezkich, grozgeych zyciu, pobi¢, albo in-
nych zngcanl 1 meezarni'‘; nareszeie, art, 1533 przepisuje kare za przyczynie-
nie . jakkolwick nic wm/nyth dla zycia poszkodowanego, jednakie cigzkich
pobictte. Oto szereg artykulow, wyroslych 7z jednego 349 ustawy karnej i skie-
rowanych do ulatwienia rozniczkowania kar, przy stosowaniu ich, za sprawie-
niec gwaltu. Naturalnie, trzeba 1)1/ypus/(/du, ze artykuly te l)yly powolane
do zycia prawng, blize] mun nieznang koniecznoseia, ale /updmc _]Cbt niezrozu-
miale, dlaczego one obowi: qzujy lekarzy-ckspertow, gdyz nie majg nic wspol-
nego z ich naul\a [ w samej rzeczy, nie mowige juz o tem, 7c z punktu wi-
dzenia prostej logiki watpliwg jest prawidlowosé takiego rozniczkowania ka-
ry, bo wlasciwie karang by¢ powinna zla wola, a nie mm(J lub wigcej szkodli-
we _]LJ skutki, na ktorych ]cdndl\ lekarz musi oprze¢ swoje wnioski, cheae na-
zwac ua/,l\odzcmc lekkiem, mniej cigzkiem lub cigzkiem; to mcpodobna pomi-
ngé tego czysto prawniczego sensu tych artykulow, ndjuon) ch Jcs/uc takimi
terminami, jak: zamysl, zamiar, obmyslenie, zngcanie si¢ i meczarnie. Takic
()](lelCllld. stoja po za slerg l\on,petun)l lekarzy, 1 jezeli oni zaliczaja wvolens
nolens opisane przez sig sld(ly gwaltu do kategoryi uszkodzen lekkich lub cigz-
kich i zgadzajq si¢ nazwac dane slady zngcaniem si¢ lub mekami, to czynig to
zupelnie niclegalnie i samowolnie, bo nauka ich nie daje im /ddll)(h w tym
wzgledzic wskazow ek, 1 dlatego wmosl\l tego rodzaju nalezy uwazaé jako wy-
nik osobistego ich na rzecz 1)()01(}(1“ 1 ich <w>b1»t(’rro m,wechu ?), jak dobrze
nazwal to jec den z autorow, ktorzy 1)15511] 0 tym 1)r/cdm|ouc

Bezwatpienia, sady, zmuszajgc lekarzy-ckspertow do stosowania snc—; we
wnioskach swoich do brzmienia przytoczonych artykulow ustawy karnej, ro-
big to takze volens nolens, gdyz muszg decydowa¢ podlug tych artykutow,

2) 1. Szurc. Wiestnik obsz, gig., prakt. i sudiob, mod. T, VIIIL. Ks. II. Rozd. ILL
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a same, bez pomocy bieglych, zrobi¢ tego nic moga, obawiajac sic omylek.
Ale czyz wymiar sprawicdliwos® zyskuje na tem, ze omylki te stajq sig mozli-
we dla stron obu, t. j dla sadu i ckspertyzy? A przeciez jest to nietylko mo-
zliwe, ale w nicktorych razach bezwarunkowo konicczne, jezeli ckspertyza
wnioski swoje zasadza nic na podstawic nauki, ale na osobistym ,,wechu‘¢
biegtego.

Obecnie, jak wiadomo, I\Wr*styr* tu prytO( zone, sg rozpatrywane i na roz-
dzial o us/l\orl/cmuh (ltlcsny h ustanowiony  do tmrr) komitet redakeyjny
zwrocil nalezyty uwage.  Wskutck tego lmw)ml pruld\t nowego podzialu
uszkodzen, p()clhw nastgpujgeej mysli przewodniej: za cigzkic uszkodzenia cie-
lesne uwaza si¢ prayczynicenie: choroby umyslowq, utraty wzroku, sluchu, je-
zyka, reki, nogi, zdolnosci pleiowej, oszpecenia twarzy, w/,.str(uu narzaddw
zmystow lub mowy, stalego uszkodzenia zdrowia, grozacego zyciu; za mniej
cigzkie uszkodzenia uwaza si¢: oslabienie wzroku, sluchu, trudnose \vym()wy,
ograniczenie uzywalnosci konc zyny, utrate /(clmw \1tru(lnia]acq zucie pokar-
mu 1 mowg, uszkodzenia narzaddw plt towych, nie 1)()/,bd\Vl’l_](LLC zdolnodci
pleiowej, zeszpecenia twarzy, nie pouau(g(u,o za s0bg zmiany czynnosci zmy-
stow 1 mowy, rang przenikajgcey do ]Luny uasl,lxowcj, piersiowej lub brzusznej,
Uposlod/cmo zdrowia, Ll]Wll()W() grozne dla zycia albo czynnosci narzadow,
wreszcie staly rozstroj zd rowia, niegrozny dla zycia; lekkie uszkodzenia stano-
wig: sprawienic wszelkicgo innego uposledzenia zdrowia, a takie bolui cier-
pienia, wywolanego uderzeniem lub | innym czynem.

ak widac z tego projcl\tu jest on bezporownania wiceej Scisly, prawi-
dlowy i uucookowy, niz istniejgce obecnie artykuly ustawy karnej, i jezeli pro-
jekt ten bedzie przyjety i skodyfikowany, to mozna si¢ spodziewaé, ze zadanie
lekarza-eksperta przy dopelnianiu ogledzin bedzie sie ograniczato na oplslc zna-
lezionych uszkodzen bez zachodzenia w niewlasciwg dla nicgo sfere juryspru-
dencyi,

Praktyczne zasady aseptycznepo cewnikowania,
podal

D-rS. GROSGLIK.

(Ciag dalszy.—Zob. Ni. 22).

b) Odkazanie narzegdzi clastycznych. Jak wyzej juz nadmie-
nilem, woda wrzgca, jako niszczgca narzedzia clastyczne, nie nadaje sie do ich
wyjalawiania. Musimy si¢ tu uciec do gurgcego powietrza albo tez do pary
biezgcej. W szpitalach, gdzie mozna rozporze}(lmu sterylizatorem powietrznym
i wielkg iloscig narzedzi, mozna narzedzia elastyczne wyjalawiac goracem po-
wietrzem przy 140°C. Przy tym sposobic odkazania nalezy dbat, aby narzg-
dzia byly uprzednio naleiycie osuszone, oraz, azcby nie byly w zetknigeiu ze
Scianami sterylizatora.  Ostatniemu wamnl\o\\l najlepiej uczynimy zadosc,
jezeli umiescimy cewniki w cylindrach szklanych, zatkanych korkiem z waty.
Dobrze jest na dnie cylindra umicsci¢ kilka warstw gazy; ochraniamy w ten
sposob dzioby cewnikow od zetknigeia z rozgrzanem szklem.  Réwniez pamig-
ta¢ nalezy, aby cylindry nie byly napchane byt duzy ilodcia cewnikow, w prze-
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ciwnym bowiem razie cewniki zlepiajg sie pod wplywem gorgcea i staja si¢ nic-
zdatne do uzycia. Wyjalawianie suchem gorgcem wymaga, jak juz wicmy,
kilku godzin czasu.

Daleko dogodnicj odkazaé narzedzia clastyczne parg, 2 tym wszakie wa-
runkiem, aby prad pary byl skicrowywany przez Swiatlo cewnika i ro-
wnoczesnie odkazal /C\vngtr/‘na jego powicrzchnig. Warupkowi temu czyni za-
dos¢ przyrzad D-ra Kurner'a z Berlina.

Przyrzad ten (hg. 3) sklada sig z naczy-
nia blaszanego w  postaci kolby okolo 45
ctm. wysokicj, zatkanej duzym korkiem.
Korek ma we srodku wydrazenie, przez kto-
re przechodzi mocna rura szklana w ksztalcie
probowki, siegajaca prawic do dna naczynia
blaszancgo, na obwodzie za$ korka znajdu-
jemy cztery dziurki, symetrycznie ulozone,
przepuszczajace rurki szklane dlugosci okolo
5—0 ctm. Rura szklana rowniez zatkana jest
korkiem, ktory posiada otwor srodkowy -
i cztery otwory na obwodzie. W otworze
srodkowym umieszczona jest rurka cylin-
dryczna, w otworach zas obwodowych rur-
ki koniczne, koncami cienkimi zwrocone do
wnetrza rury i shuzgce do nasadzania cewni-
kéw. Zewnetrzne konce tych czterech rurek
polaczone sg z zewnetrznymi kornicami rurek,
umieszczonych w duzym korku, zapomocy
rurck z kauczuku wulkanizowanego, daja-
cych si¢ fatwo odczepic.

Sposob uzycia jest nastepujgey. Do na-
czynia blaszanego nalewa sig¢ okolo pol litra
wody, zatyka korkiem duzym wraz z sicdza-
cg w nim rurg szklana odkrytg i stawia na
ogniu. Tymczasem na rurki, tkwigce w kor-
ku mniejszym, nasadzamy cewniki, a gdy
woda si¢ zagotuje, o czem $Swiadczg strumic-
nic pary, wydobywajacej si¢ z rurck obwo-
dowych w korku wickszym, wprowadzamy
zawieszone na korku mnqu/)m narzedzia
do rury szklancj, zatykamy ja ilgczymy
rurki obu korkow rurkami kauczukowemi. Fig. 1L, Przyrzad D-ra Kursig'a
Te ostatnie ])L)Z()Stdje} ZaWwWszZe w p()lzlczcmu do wyjalawiania cewnikow pary.

z rurkami szklanemi w korku mniejszym,

przy czynnosci za$ przyrzgdu nadziewamy je na rurki w korku duzym. Prad
pary biezy w kierunku, wskazanym przez strzalki v j. z przestrzeni migdzy rurg
szklang a naczyniem bldbmncm dostaje si¢ para przez rurki szlane w duzym
korku i rurki kauczukowe do rurek w korku malym, stad zas do wnetrza  ce-
wnikow. Przez oczka cewnikow wydnstajc si¢ para do wnetrza rury syklancj,
stad zas po oplukaniu zewnetrznej powierzchni cewnikéw wydobywa sig
nazewngtrz przez rurke Srodkowg. W rurze szklanej oprocz czterech cewni-
kow mozna pomicsci¢ i kilka zglebnikow.
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Dla przyipieszenia calego zabiegu dobrze jest nalewaé do naczynia bla-
szancgo odrazu wode goracg. Jako rodlo ciepla_stuzy¢ moze zwykta ku-
chnia “albo te’ lampka benzynowa. Osobidcic positkuje si¢ lampkami benzy-
nowemi o spiralnym palniku; dajg bardzo silny plomien i zapalajy si¢ bez spi-
rytusu.

Przed nasadzeniem cewnikow nalezy si¢ przekonac. czy sg droine. Ro-
wniez dbat nalezy, aby rurki kauczukowe nie byty nigdzie zagiete.

Wedlug Kurner'a odkazanic w pr’/yr/adno powyZszym wymaga 7 minut
czasu. ]akl\olwnd\ wiclokrotne doswiadczenia,-dokonanc z zakazonymi cewni-
kami bardzo cienkicgo kalibru (msty]lator)) wykazaty mi, Zc juz 5 minut
wystarcza do /updm go odkazenia, pomimo to nigdy nic przerywam waala-
wiania przed Hp]ywvm 15 minut.  Tylko woéwezas bowiem mozna by¢ pe-
wnym, zc 1 odporne /arodmlu gdyby cewnik byl nimi przypadkowo zakazo-
ny, rowniez ulegly zniszczeniu.

Po skonczonem wyjalowicniu przerywamy komunikacye migdzy wywia-
zywaczem pary a rurg szklang, przyczem, jak to juz nadmienilismy, rurki
kauczukowe pozostajg przy malym korku, nastepnic rurg szklang wyjmujemy
z przyrzgdu. Narzedzia wyjalowione mozna w rurze zostawié az do uzycia, na-
lc?y tylko pamigtac za kazdym razem po skonczonem wyjalowieniu o usunig-
ciu z rury wody kondensacyjnej, jaka si¢ tu zbicra w dosé¢ duzej ilosci. Dobrze
jest, w celuzabezpieczenia wngtrza rury od powictrza zewnetrznego resp. kurzu,
rurke srodkowa zatkal watg, zas rurki kauczukowe zacisngd Lib podwigzac.
Zresztg moina korek z rurkami zupelnic usungé I zatka¢ rurg waty wyjalo-
wiong. :

l’omysl swego przyrzgdu oglosit Kurner wkoncu r. 1892, Przyrzadu tego
uzywam juz od 1‘/z roku i jestem z niego najzupelnicj zadowolony. Dla salet.
jakic posiada, oraz dla latwodci m(,mpulovmmd powinien przyrzad ten znaj-
dowac si¢ w reku kazdego chorego, ktéory musi sam sie cewnikowad, Nizka

cena — caly przyrzad kosztuje 9 marek, mniejsze zas$ modele na jeden eewnik
dosta¢ mozna za 4 marki 75 fen. — czyni go przystepnym nawct dla chorych

mnicj zamoznych.

Co sig tyczy wytrzymalosci narz¢dz przy tym sposobic wyjalawiania,
zauwazy¢ muszg, Ze pod tym wizgledem inaczej si¢ zachowujy cewniki, a ina-
czej zglebniki,  Wlasne moje cewniki wyrobu Vercye'a, oraz cewniki angiel-
skic jedwabne, wyjalawiane w przyrzgdzic Kurner'a Lilkanascie | wigcej razy,
W /upelno:au zachowaly pierwotng gladkos¢ i nadajy sie zn komicic do dal-
szego uzycia. Rowniez przekonalem sie u chorych, ktouy czestokro¢ maja
gorsze gatunki wyrobu, e i te bardzo dobrze znoszg wiclokrotne wyja-
lowienie w opisanym przyrzagdzie, pomimo, ze cewniki stale si¢ przechowus
ja w rurze wilgotnej. Natomiast zglebniki zupclnic nie nadaja si¢ do odka-
zania w przyrzgdzie Kurner’a nie dlatego, by para szkodliwie dziala¢ miala,
lecz z powodu nastgpujgcego.  Ktokolwiek mial do czynicnia z przyrzadem
Kurner'a, latwo mogl sie przekonaé, ze po skoficzonem  wyjalowieniu, trwa-
jacem no.wot nie (HU/O], jak 6 -7 minut, rura szklana zawicra dosé duza ilose
wody kondensacyjnej. llos¢ ta wynosi nie, jak utrzymuje Kurner, 1—17Y/,
grm., lecz co najmnicj okolo 6—10 grm.  Wskutek tego zglebniki, swobodnie
t,toy}ce na dnic rury, nie tylko sg tu WybtdWl()n(‘ na (l/lahmv pary, lecz kon-

cami zanurzone sg w wodzie, co z cewnikami, zawicszonymi na rurkach—przy
dod¢ znacznej odleglosei od dna rury —/miejsca mie¢ nie moze.  Zglebniki po

takiem wy]alowwmu posiadajy konce (‘hr()[mwv wskutek uvk()d/vnm powloki
1 do uzytku si¢ nie nadaja.




483

Oprocz tej niedogodnosei, przyrzgd Kurner’a ma jeszcze inne braki.
W przyrzadzie tym dajg sig¢ latwo wyjalawiac tylko cewniki elastyczne i migk-
kic (NgraTon'a). Uzupelnienia, $wiezo dorobione dla narzedzi metalowych
oraz dla materyalow opatrunkowych, znajduje wysoce niepraktycznemi. Pray-
rzad ten nic odpowiada przeto wszystkim potrzebom lekarza-praktyka

Iig, 1V. Przyrzgd pomystu autora do wyjalawiania narzgdzi metalowych,
migkkieh i elastycznych oraz opatrunkéw,

Majac na wzgledzic wszelkie potrzeby ' urologa zaréwno przy cewniko-
waniu, jak i przy operacyach, staralem sie zasade przyrzadu KuTner’a zasto-
sowal w sterylizatorze wlasnego pomyshi,  Przyrzad moj przedstawia pola-
czenie przyrzadu SCHIMMELBUSCH’a do wyjalawiania narzedzi metalowych ze
zmodyfikowanym przyrzadem parowym LauTensCHLEGER a. Sklada si¢ on
(fig. 4 i 5) z kotla czworobocznego 45 ctm, dlugosci, 25 ctm. szerokosci i 10
ctm. wysokosci, zaopatrzonego w pokrywe, oraz z cylindra podwojnego, ma-
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jacego 45 ctm. wysokosci i 19 ctm, sSrednicy wewnetrznej.  Dla powigkszenia
powierzchni ogrzewanej dno kotla jest faliste, dla uniknigcia zas$ straty pary
naokolo swobodnego brzegu kotla znajduje si¢ gleboki rowek (a), w ktorym
zanurza si¢ pokrywa ( Wasserverschluss). W najnizszej czesci kotla tuz nad
dnem znajduje si¢ kran do wypuszczania wody. Do wkladania i wyjmowania
narzedzi shuzy koszyk druciany (), ktory po skoficzonem wyjalowieniu mozna
umiesci¢ na odwroconej pokrywie, dajgceej sie tatwo zdejmowac. Cylinder
podwdjny osadzony jest na drugicj pokrywie, ktéra zakladamy na kociol
w miejsce poprzednic].  Sciana zewnetrzna cylindra bezposrednio przechodzi
w pokrywg. Naokolo gornego obwodu cylindra wewnetrznego przymoco-

Tl

Fig. V. DPrayrzgd pomysta autora w przecigeiu,

wane sg rurki metalowe (¢) w liczbie 15, laczace przestrzen miedzy cylindra-
mi (d) z wnetrzem cylindra srodkowego (¢). Cylinder ten posiada dno 1w ten
sposob para, wywigzujaca sig w kotle, moze si¢ dostaé¢ do cylindra srodkowe-
go tylko za posrednictwem rurck. Cylinder zamyka si¢ pokrywa, wylozong

1
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asbestem, dla szczelnego przylegania. W pokrywie tej znajduja sig dwa otwo-
ry. jeden dla termometru, drugi do odprowadzenia pary. Sposob zamykania
cylindra podobny jest do zamknigeia w przyrzadzic LavuTenscnrmcrr’a.
Oprocz otworu w pokrywie, do odprowadzenia pary dolem shuzy kran, lgezgey
si¢ z cylindrem Srodkowym i umieszczony tuz nad dnem cylindra. Caly'przyrzad
zbudowany jest z blachy mosigznej niklowanej i stoi na cztercch nozkach
zelaznych. .

Do ogrzewania mozna si¢ postugiwa¢ gazem albo dwiema lampkami
benzynowemi, ktore opisalem wyzej. :

Sposob uzycia przyrzadu jest nastepujacy. Do kotla nalewa si¢ kilka li-
trow wody goracej, do rowka za$ troche wody zimnej. Nalezy unikac¢ nad-
miaru wody w rowku, gdyz inaczej woda przy zamykaniu zalewa przyrzad.
Gdy woda w kotle dochodzi do wrzenia, zdcjmujemy pokrywe i nasadzamy
cylinder.  Jezeli mamy wyjatawia¢ cewniki i zglebniki elastyczne, nasadzamy
cewniki na rurki metalowe (bardzo cienkie numery nalezy polgczy¢ z rurkami
metalowemi zapomocg rurek z kauczuku wulkanizowanego), zglebniki zaj
umieszczamy w rurach lub cylindrach szklanych i wstawiamy do przyrzadu. Je-
dnoczesnie mozna umiesci¢ tu kilka rur pustych, sluzgcych do przechowywa-
nia cewnikow po wyjatowieniu. Otwoér w pokrywic powinien by¢ odetkany,
kran za$ cylindra zamknigty. Para, jak to wida¢ na fig. 5, biezy z wywigzy-
wacza do przestrzeni miedzy cylindrami, przez rurki dostaje sie do wngtrza ce-
wnikow, przez oczka ich do wnetrza przyrzadu, skad przez otwor w pokrywie
nazewnatrz. Jednoczesnie mozemy w kotle gotowa¢ dowolng ilos¢ narzedzi
metalowych i miekkich.

Po skoniczonem wyjalowieniu, a zatem po uplywie 15 minut, otwieramy
cylinder na chwil kilka, azeby da¢ parze tu zebranej szerokic ujscie, poczem
zdejmujemy go z kotla. W ten sposob resztki pary szybko si¢ ulatniajg
i przedmioty wyjalowione osuszajg sig zupelnic. Czynnos¢ ta zapobicga
tworzeniu si¢ wody kondensacyjnej w rurach i na cewnikach. Wowczas za-
pomocg pincety, wygotowanej w kotle, przenosimy cewniki do rur lub cylin-
drow szklanych, jednoczesnie w parze wyjalowionych. Cylindry te zatykamy
watg wyjalowiong lub korkami kauczukowymi resp. szklanymi, uprzednio wy-
gotowanymi. Azeby unikng¢ przekladania cewnikow z przyrzgdu do cylindrow
szklanych, mozna cewniki odrazu w cylindrach wyjalawia¢; rozumie sig, 7c
i w tym razie cewniki muszg by¢ zawieszone na rurkach. Po wyjalowieniu
pozostaje je tylko odczepi¢ od rurek.

Podczas dzialania przyrzadu para, wywigzujgca sie w kotle, calkowicie pra-
wie zostaje skicrowywana do przestrzeni migdzy cylindrami. Pomimo, iz poly-
czenie kotla z cylindrem podwdjnym jest ruchome, ilos¢ wydobywajacej sie
przez szczeling miedzy kotlem a cylindrem pary jest bardzo mala, a to dzigki
glebokiemu zamknigciu wodnemu, stawiajgcemu parze wodnej doskonaly
zapore.

Niejednokrotnie sprawdzalem cieplote pary w przyrzadzie i przekonalem
sig, ze wynosi ona stale 99,5" C., jest zatem o caly stopien wyzsza, anizeli
w znanym sterylizatorze parowym LAUTENSCHLEGER'a. Przekonalem si¢ ro-
whieZ, iz narzedzia wychodzg z przyrzadu prawie zupeluic suche, cylindry zas
szklane nie zawierajg wcale wody kondensacyjnej —wazna zaleta pozwalajgca
na bezpieczne przechowywanie narzedzi w stanie aseptycznym.

Badania bakteryologiczne wykazaly mi, ze w przyrzg-
dzietym narzedzia zostajg odkaZone parg w ciggu 5 minut,

Mgp N. 23, ’
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- Oprocz zaznaczonych wyzej zalet, prayrzad moj posiada i te, ze daje mo-
moéé odkazania materyaldw opatrunkowych, moze zatem byé uzytecznym
w ogolnej praktyce chirurgicznej, W tym celu do przyrzadu dolgczone sg dwie
puszki, zbudowane na wzor puszek LavurenscHracer'a. Przy wyjalawianiu.
opatrunkow nalezy pare wypuszczac z przyrzagdu dotem, co daje sie uskute-
czni¢ przez zatkanie otworu w pokrywie i odkrecenie kranu, ,

Opisany przyrzad czyni zados¢ wszelkim wymaganiom chirurga. Wyjala-
wia naraz duzg ilos¢ cewnikow i zglebnikow elastycznych, pozwala jednocze-
snie wyjalawia¢ narzedzia metalowe i dogtarcza jalowych materyalow opa-
trunkowych. Nadto, jezeli dodamy, ze narzedzia elastyczne wychodzg ze ste-
rylizatora suche, co zapewnia latwe przechowanic ich w stanie aseptycznym
bez obawy uszkodzenia, oraz, ze dostarcza on kilku litrow wody, przegotowa-
nej, niezbednej przy wszelkich zabiegach chirurgicznych, dojdziemy do wnio-
sku, ze przyrzad moj odpowiada najzupelnicj swemu zadaniu,

(G ),

4
STRESZCZENIA 1 WYCIAGI.

67. LK. Levy. Etyologia zapalen optuenej. Zupalenie oplucnej zawsze bywa.
spowodowane przez momenty, wywoltujgce zapalenia wogole, przewaznie przezdro-
bunoustroje. Kazdy z tych drobnoustrojow moze wywolta¢ zarowno surowiczy, jak
i ropny wysigk. Zaziebienie, jak tego dowodzi doswiadczenie kliniczne, gra pewna
role w powstawaniu zapaletn oplucnej, zmniejszajac odpornosé jej przeciwko dro-
bnoustrojon,

Z pomiedzy tych drobnoustrojow pierwsze miejsce zajmuje lasecznik gruzlicy.
Wielka odsetka chorych na zapalenie oplucnej” w nastepstwie zapada na ygruzlice.
Dawniej ttomaczono to w ten sposob, ze zapalenie oplucnej wytwarza usposobienie
do gruzlicy pluc, obecnie jednak watpi¢ nie mozemy, Ze gruzlica tu jest przyczyna,
a nie skutkiem. Jak czesto gruzlica stanowi przyczyne zapalen oplucnej, niema
zgody pomiegdy autorami. FriMMiNe uwaza gruzlice za przyczyne zapalenia optu-
cnej w 42% przypadkow, FIEpLeEr w 08%, RiwcnoN w 100%; inni, jak WipAL, Drey-
russ-Brissac, nie przypisuja gruzlicy tak wielkiej roli. W kazdym razie pewnem
jest, Ze w powstawaniu zapalenia oplucnej surowiczego gruzlica ma udzial bardzo
czgsto, ropnego zas rzadziej. Momnr wprawdzie znalazl gruzlice w 15 przypadkach
ropnego zapalenia oplucnej na 20 sekcyi, a Skopa w g na 12, ale autor w 3o, cisle
zbadanych kliniczyie i bakteryologicznic ropnych zapaleniach oplucnej, zanotowat
gruzlice tylko 5 ra§y, a Nerrer, ktory badal bakteryologicznie najwieksza ilosc¢
ropnych wysigkow, okresla odsetke gruzlicy przy nich na 10%,. Badanie na lase-
czniki gruzlicze wysiekow sarowiczych—drobnowidzowe i na drodze hodowli— za-
wodzi prawic zawsze, na drodze szczepien zwierzgtom —bardzo czesto. Wyszukanie
lasecznikow swoistych w wysiekach ropnych, pochodzenia gruzliczego, niezawsze
sig udaje, za to szczepienie tegoz wysicku zwierzetom zawsze daje wskazowki pe-
wne. W celu szybkiego rozpoznania, autor posluguje si¢ nastepujacym sposobem:
wstawia do termostatu (przy 37°) probowki z ropa, zaszczepiony na agarze; jezeli
po 24—48 godzinach nie rozwija si¢ nic, mamy napewno do czynienia z gruzlica.
Wielkie znaczenie ma rownie’? badanie plwociny, pimigtié jednak nalezy, e
u osobnikow gruzliczych zdarzaja si¢ zapalenia oplucnej pochodzenia niegru-
Zliczego.

Procz gruzlicy, zapalenia optucnej wywola¢ moie wiele innych cierpieq,
przedewszystkiem wszelkie, nawet lekkie cierpienia pluc: roZne rodzaje zapalen
pluc, zgorzel pluc, rozszerzenia oskrzeli, dronchitis putrida, zawal krwotoczny. Tak
zwane przerzatowe zapalenia’ oplucnej powstaja wskutek takich samych ognisk
w phucach, Dalej wywola¢ moga zapalenie optucnej: nowotwory pluc, cierpienie
gruczolow chlonnych $rodpiersia; przez posredaictw) drog chivanych — cierpienia
amy brzasenzj, a wige zapalenin otrzewnaej, zaplenia kitoicy, ropien, rak i bablo-

i
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wicc.watroby, wrzod i rak Zoladka i t.p,; cierpienia narzadow sasiednich, jak scrca,
osierdzia, wielkich naczyn, przelyku, przepony, klatki piersiowej, kregostupa i t. d.
Drobnoustroje, wywolujace zapalenia oplucnej, powstale na gruncie tak rozmaitych
cierpien, muszyg naturalnie by¢ tez rozmaite. Najczestsze sa pospolite drobnoustro-
je: diplococcues pncumoniae 'RABNKEL'a, gronkowee i paciorkowcee ropne, grajace tak
wielkg role w ctyologii cierpienn pluc i normalnie gniezdigce si¢ w gornych cze-
sciach drog oddechowych.  Zapalenia oplucnej, wiklajace sprawy rozpadowe gnil-
ne, maja za przyczyne drobnoustroje ropne i gnilne; wysicki w tych razach maja,
zwykle charakter posokowaty, moga jednak by i czysto surowicze, W wysig-
lkach, wiktajgcych nowotwory, drobnoustrojow naturalnie nie znajdujemy zupelnie,

Czesto zapalenie oplucnej wywolane jest przez diplococcus pneunm. FRAENKEL a;
dawno juz jest znana czestosé powiklania wloknikowego zapalenia pluc przez wy-
siek oplucnowy, zjawiajacy si¢ wraz z zapaleniem pluc lub czedciej w jego przebie-
gu jako wysiek surowiczy, ktory przechodzi lub nie przechodzi w ropny. GERHARDT
twierdzi, Zze wysieki, powickszajace sie jeszcze po 2-tygodniowem trwaniu, prawic
zawsze przechodza w ropne, co zdarzy¢ si¢ jednak moze i daleko wezesniej: na 3-ci
lub 5-ty dzien choroby. Metapneumoniczne wysicki oplucnej prawie zawsze zawic-
rajg diplococcus 1'RAENKEL'a, ktory niczawsze ginie wraz z przesileniem zapalenia
pluc. “Tarnamon opisal pierwotne zapalenie oplucnej, wywolane przez diplococcus,
przypadki te jednak budza pewna watpliwosé, czy poza wysi¢kiem oplucnowym
nie bylo ukrytych jakich malych ognisk zapalenia pluc. W wicku dziecigeym
dwie trzecie ogolnejliczby prazypadkow zapalen oplucnej zalezy od diplococcus
ErawNkeL'a, Diplococcus prewmoniac wylkrywamy w wysickach oplucnowych droga
szczepicnia na agarze i przeszezepiania krolikom, ktore ging i we krwi ktorych
cocci nabieraja charakterystycznych otoczelk.

W wielu przypadkach zapalen oplucnej znajdujemy w wysicku gronkowca ro-
pnego, ktory moze wywolac nietylko wysi¢k ropny; ale i surowiczy (Luvy, ks. Lu-
dwik IFERDYNAND BAWARSKI, JAKOWSKI), rowniez jak paciorkowiec ropotworczy
(GOLDSCONEIDER), najczestszy winowajca ropnych wysiekow (w 60y przypadkow
tych ostatnich—Nerrer). Oba te drobnoustroje spotykaja si¢ najczesciej w t. zw.
ropnico - przerzutowych zapaleniach oplucnej. Diplobacillus pnewmoniae Friep-
LAUNDER'Q spotyka si¢ w wysiekach oplucnowych rzadko., ArnsarranNy i Haowni
zwrocili uwage na udzial bacterii coli w wytwarzaniu zapalenia oplucnej. Znaczng
czese zapalen oplucnej, wiklajacych cierpienia przewodu pokarmowego i narzadow
moczowych, nalezy uwazac za zalezne od tego drobnoustroju.

Uraz gra takze pewng role w etyologii zapalen oplucnej: przy ranach draza-
cych klatki piersiowej wymienione drobnoustroje moga naturalnie z latwoscig
przenikna¢ do jamy oplucnej i wywolta¢ tam sprawe zapalng; ale i przy mniejszych
urazach klatki piersiowej oplucna moze byc uszkodzona (d@diré), skutkiem czego
zmniejsza si¢ jej odpornosc, a wige powstaja warunki do osiedlania si¢ w niej dro-
bnoustrojow, wywotujacych zapalenie.

Bardzo wicle chorob zakaznych ma muiejszy lub wickszy wplyw na powsta-
wanie zapalen oplucnej; mowilismy juz o gruzlicy i zapaleniu pluc; procz nich
wspomnie¢ nalezy: odre, plonice, ospe, grype, gosciec ostry. Czesto zapalenie oplu-
cnej zjawia sie w tych samych domach i warunkach, co gosciec., I'iepLER opisal
gosccowq postad zapalenia oplucnej bez umiejscowien stawowych, szybko ustepu-
jaca pod wplywem kwasu salicylowego. Dur brzuszny, blonica, zapalenie opon
mozgordzeniowych, posocznica i réZza czesto bywaja powiktane przez zapalenie
oplucnej (do ktorej zarazek w dwoch ostatnich razach dostaje sie drogg przerzutow
przez posrednictwo pluc lub wprost przez naczynia chlonne). Przymiot mozZe wy-
wola¢ zapalenie oplucnej nietylko w okresie trzeciorzednym przez posrednictwo
spraw chorobowych w plucach i kosciach klatki piersiowej, lecz i w okresie dru-
gorzednym. Zaburzenia krwiobiegu sprzyjaja powstawaniu zapalen oplucnej. Za-
palenia oplucnej, wiklajace choroby zalkazne, moga by¢ wywolane przez te same
zarazki, znane lub nieznane, co i choroba glowna (np. lasecznik tyfusu), albo przez
drobnoustroje, wywolujgce t. zw. zakazenia wtorne (np. gronkowicc przy blonicy).

Ityologia zapalen oplucnej, jeszcze przed niewielu laty zupelnie ciemna, jest
obecnie, jak widzimy, rzecza znaug i dobrze opracowana. Zawdzigczamy ten po-
step wylacznie bakteryologii.

(Prager medicinische Wochenschrift. 1895. N, §—g). ' Ly, Bellon.
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68. Tuursr. Choroba Barlow'a (krzywica krwotoczna). Pierwsze przypadki tej
rzadkicj, a cickawej chorody opisal MorBLER (1857) pod nazwa ,ostrej krzywicy
(nacute Rachitis*); obrzek wokolo kosci podiuznych (gtowny objaw chorobowy)
zalezny jest, podlug nicgo, od zapalenia okostnej i sasiednich czesci migkkich; spo-
strzegal on niekiedy rowniez wylewy krwawe pod okodtng i zapalenie dziasel.

FoERrsTER pierwszy wykazal, Ze opisany powyzZej obrzek zaleiy od wylewu
krwawego pod okostna. Smrrm (1875) opisal te chorobe, jako ,hdmorrhagische Pe-
riostitis der Diaphysen verschiedencr Rohrenknochen mit Epiphyseniosung*.

INcersLEy (1872) i JaLnaup (1873) nazywali ja .gnilcem niemowlecym (,scor -
butus infantilis“) CnuapLe najpierw okreslit jz;ja}\'o gocorbutt, poiniej jako ,zu
Rachitis hinzutretenden Scorbut, wreszcie jako ,osteale oder periosteale Cachexie mat
Scorbut“. Pierwszy Barnow (1883) zebral vddzielne spostrzeienia innych autorow,
tyczace sie tej choroby, krytycznie je rozebral i przedstawit szczegodlowo patologie
tego cierpienia, ktore od tego czasu zupelnie stusznie nazywa sie choroba Bar-
Low’a, Wplywow dziedzicznych nie zauwazono. Warunki higieniczne odgrywaja
wzgledna role; choroba spostrzegac¢ sie daje tak srod klas biednych, jakotez i za-
moznych, a nawet bogatych. Najczesciej zdarzaja si¢ przypadki tego cierpienia
w koncu zimy i podczas wiosny.

Cierpienia poprzedzajace, szczegélnie krzywica, warunkuja wigkszg sklonnosé
do choroby BarLow’a. Za najglowniejsza przyczyne choroby ogélnie uwazaja nie-
odpowiednia dyete. Dzieci, Zywione sztucznie rozmaitymi przetworami mlecznymi
i surrogatami, najczesciej jej ulegaja. Wedlug Cueapri’a i BArLow'a brak swie-
zych pokarmow roslinnych jest najgtowniejsza przyczyna choroby, lecz temu prze-
czy Druvirr. GArrop, CANTANI i inni s zdania, iz brak w pokarmach soli mineral-
nych, przedewszystkiem fosforanu potasowego (&Kali phosphoricum), warunkuje roz-
woj skazy krwotocznej zesp. choroby Barnow’a. Bardzo czesto chorobg BARLOW’a
poprzedza lub teZ jej towarzyszy krzywica, ktorej jednak za przyczyne wywolujaca
uwazaC nie mozna; inaczej bowiem spostrzegalibysmy daleko czesciej chorobe Bar-
Low’a posrod tak wielu dzieci krzywicowych., Zwiazek miedzy temi chorobami
jest tego rodzaju, iz jak jedno, tak i drugie cierpienie zalezy od nieprawidlowosci
w dyecie: brak w pokarmach fosforanu wapnia warunkuje powstanie krzywicy,
brak fosforanu potasowego wywoluje rozwé) choroby BarrLow’a; w razie zas braku
w pokarmach obu tych soli mozZemy otrzyma¢ kombinacye wyzej wymienionych
chorob.

Na skorze spostrzegamy niekiedy wybroczyny, dos¢ czesto ciastowate obrzeki
(stopa, czaszka, grzbiet nosa). Nd dotknietych choroba koticzynach migsnie sa suro-
wiczo nacieczone,z wylewami krwawymi; okostna znajduje sie¢ w stanie przekrwie-
nia, jest obrzektla, obfituje w naczynia; przewaznie na jej wewnetrznej powierzchni
znajdujemy przesiek surowiczo-krwawy; okostna wzdtuz dyafizy jest oddzielona od
kosci zapomoca ciemno-czerwonego skrzepu krwiy, w ktorym procz wloknika zau-
wazy¢ mozna komérki wedrujace, $rodblonki i nowopowstate naczynia. BARLOW
nazywa krwawy wylew pod okostna ,anatomiczng podstawag choroby® (,die anato-
mische Basis des Leidens®). Dos$¢ czesto sie zdarza oddzielenie nasad kostnych
(Lpiphysenlosung), szczegolnie, kiedy chorobie towarzyszy krzywica, Niekiedy wy-
lewy krwawe bywajg na topatkach, rzadko na czaszce, goérnej lub dolnej szczece.
Do niestalych zmian anatomicznych nalezg wylewy krwawe i owrzodzenia na blo-
nie sluzowej jamy ustnej, zas do bardzo rzadkich takicZ wylewy w kiszkach, ner-
kach, plucach, oplucnej. .

Pierwsze objawy choroby wystepujg najczesciej w ostatniej !f; pierwszego ro-
ku zycia; przed 4-ym miesiacem i po 24 roku zZycia nie spostrzegano jej. Cho-
roba wystepuje nagle, lub, jak to bywa najczesciej, zwiastuny trwaja dni kilka:
dziecko traci ochote do stania, siedzenia, chodzenia, objawia silna drazliwos¢
koscca. Po kilku dniach obrzmiewajq czesci miekkie pewnej konczyny (najcze-
$ciej dolnej, wzdluz uda lub goleni); obrzek zmniejsza si¢ w kierunku stawow, sko-
ra naprezona, ucisk palca nie pozostawia sladu. W dalszym przebiegu choroby
obrzek sie wzmaga, napreZenie powtok réwniez; jednoczesnie bywaja i obrzeki cia-
stowate, szczegolniej na stopach i powiekach. Konczyna dolna (ktora najczesciej
bywa dotknigta) jest unieruchomiona (Pseudoparalyse BArRLoOW'a), na wpol zgieta,
rzadziej wyprostowana i zwrocona nazewnatrz; ruchéw samodzielnych chory uni-
ka, bierne sa mozliwe, lecz bolesne, Naktuycie lub nacigcie probne przekonywa nas

)
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o zaleznosci opisanego obrzeku od wylewu krwawego pod okostna. Oddzielenie
nasad kostnych wskazuje trzeszczenie, ktorej zreszta wwyczuc nie mozna wrazie wy-
lewu krwawego pomiedzy dya- i epifiza. Bardzo wazZnym, choc¢ niestalym obja-
wem sa zmiany blony sluzowej jamy ustnej, jakoto: zapalenie dziasel, wylewy
krwawe, foetor ex ore. W oddzielnych przypadkach spostrzegano wylewy krwawe
w kiszkach (Renxn, Porr), nerkach (Smorrg, G, de BruiN, Conrrzer), krwotoki
nosowe, Co sig¢ tyczy innych objawow, to wspomnieC naleZy o braku laknienia,
niespokojnym $nie, wzmozonem wydzielaniu sie potu. Zejscie choroby bywa naj-
czesciej pomysine; do rzadkich przypadkow nalezy przejscie w ropienic; smierc
nickiedy nastepuje albo z powodu charlactwa, wycienczenia, lub teZ z powodu po-
wiklan (katar Zotadka i kiszek. zapalenie oskrzeli, ptuc, mézgu). Choroba trwa od
2—3 miesiecy. Nawroty mozliwe.

Rozpoznajemy chorobe na zasadzie charakterystycznego przebiegu. Co sig
tyczy rozpoznania rézniczkowego, to musimy mie¢ na wzgledzie uraz, przy ktorym
mamy inne objawy miejscowe, dalej przymiot wrodzony, przy ktorym mamy inne
wywiady, zmiany na skorze i blonach sSluzowych, wreszcie oséeitis albo oséeo-mye-
litis haemorrhagica—chorobe, ktora przebiega srod wysokiej goraczki i ktorej zej-
scie najczesciej bywa smiertelne, O ile choroba jest dos¢ wezesnie rozpoznana i od-
powiednio leczona, rokowanie jest pomysine. Smiertelnosé¢ jest bardzo nieznaczna.
Swieze cieple powietrze, swieze krowie mleko przegotowane, sok migsoy, jarzyny
domowe, sok cytrynowy lub pomaranczowy, oto srodki higieniczno-dyetetyczne
przeciwko chorobie Barvpow'a; z wewnetrznych drodkow stosuja zelazo, syrup.
ferri jodalt, lig. kali acel., chininwm. '

W koncu swej pracy autor wykazuje, o ile jest blednem zapatrywanie nickto-
rych autoréw na chorobe Bsrnow'a, jako na zmodyfikowany gnilec, gnilec nicmo-
wlecy (,scorbutus infantilis“). Przedewszystkiem w krajach, gdzie tak czesty jest -
gnilec (Rosya), choroba Barrnow'a jest rzadka i naodwrét, w Niemczech, Pot-
necnej Ameryce, Anglii, Danii, Hollandyi, gdzie najwiecej spostrzegano przypad-
kow choroby Barrow'a, gnilec nalezy do rzadkich zjawisk; gnilec najczescic) wy-
stepuje endemicznie, choroba BArLow’a sporadycznie.

Wylew krwawy pod okostng bywa przy gnilcu bardzo rzadki, tymczasem
jest to najglowniejszy objaw choroby BarLow’a; wylewy krwawe w skorze sa przy
gnilcu bardzo czeste, przy chorobie BarLow’a dosé rzadkie; zupelnie odwrotnie
ma sie rzecz z oddzieleniem nasad kostnych; wreszcie zmiany dzigsel stanowiq
objaw patognomoniczny dla gnilca; tymczasem podobne zmiany wystepuja przy
chorobie BARLOW’a niezawsze i w stopniu daleko stabszym. Zmiany te wskazuja
tylko, iz w chorobie BArLOW'a mamy do czynienia ze skaza krwotoczna (diathesis
haemorrhagica), lecz i’by skaza ta byla gnilcem (scorbazutus), bynajmniej jeszcze nie
jest dowiedzione.

(Archiv f. Kinderheilkunde Band XVIII, H. 1—?2). J. Rosenberg.

69. Mixuricz. 0 leczeniu wola i choroby Basedow'a karmieniem grasicg. Wy-
niki, otrzymane przez autora w 11 przypadkach wola, byly takie same lub podobne
do wynikow, otrzymanych karmieniem gruczotem tarczowym. M. podawal chorym
wylgczrie surowe grasice baranie. Z poczatku dawka wynosi 10—15 grm. i powie-
ksza sig jg stopniowo do 25 grim. Chorzy otrzymujg zwykle scisle oznaczong dawke
drobno posiekanego gruczotu z chlebem, trzy razy na tydzien. Tygoduiowa dawka
waha sig¢ zatem migdzy 30—75 grm. Surowa grasica posiada smak nieprzyjemny,
chorzy przyjmuja ja jednak bez wstretu, Chociaz ilos¢ podawanej grasicy w danych
przypadkach byta znacznie wigksza od ilosci gruczotu tarczowego, zwykle stosowa-
nej, to jednak nie zauwazono szkodliwego ubocznego dzialania,

Przypadki M. dotyczyly przewaznie wola (10), jeden zas tylko choroby Base-
pow’a. Wiek chorych wahal si¢ miedzy 13—28 ym rokiem zycia. W jednym przy-
padku rozlany przerost gruczotu znik!l zupetnie w przeciagu dwoch tygodni, w 6-iu
przypadkach zauwaZono znaczne zmuiejszenie wola, w dwoch przypadkach gruczot
nieznacznie sig zmniejszyt, wreszcie w jednym przypadku wynik byl ujemny. Juz
po 2-ch lub 3-ch tygodniach leczenia mozna sobie zda¢ sprawe o dzialaniu srodka
zupelnie tak samo, jak przy karmieniu gruczolem tarczowym.,

Przy karmieniu grasica powiekszony gruczol tarczowy zmniejsza si¢ zazwy-
czaj bardzo szybko w pierwszych 8 lub 14 dniach, poiniej zmniejszanie odbywa sig
znacznie wolniej. i ' !
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Po uplywic 5—6 tygodni hie spostrzegamy juz Zadnych zmian w gruczole
przy dalszem karmieniu grasica.

Przypadki, spostrzegane przez M., byly przewaznic cigikie, gdyz prazysylane by-
ly do kliniki chirurgicznej w celu wykonania tracheotomii. W 5 przypadkach le-
czenie grasicg usuwalto utrudniony oddech i tracheotomia okazala sie niepotrze-
bna, wjednym jednak przypadlu M. musial operacye wykonaé. Roznica pomicdzy
leczeniem gruczolem tarczowym a leczeniem grasica polega zdaniem M. na tem,
iz przy karmieniu tym ostatnim gruczolem nie wystepuja objawy uboczie, tak zwa-
ny przez anglikow hyrcoidismws. 7 wyjatkigm jednego przypadku, w ktérym
w poczatkach leczenia wystapily bole glowy, "mie zauwazono zadnych objawow
ze strony stanu ogolnego, ani zmniejszenia wagi ciata, aui powiekszenia ilosci mo-
czu, ani wreszcie przy$pieszenia tetna. llosci podawanego sruczolu byly dos¢ zna-
czue i dochodzily do 3oo grm. w przeciggu 5 tygodni, a w przypadku choroby Ba-
sepow’a nawet do 375 grm. w przeciagu 6 tygodni.  Znaczne zmniejszenic wagi
ciala przy karmieniu gruczolemtarczowym wystepuje, jak wiadomo, nietylko o cho-
rych va myxocdema, lecz i u innych osobnikow, zwlaszeza otylych,  LEICHTENSTERN
nawet na tej zasadzic opiera swg metode odtluszezajacy., Bruns nie widzial u cho-
rych, cierpigcych na wole,ani ubytku wagi ciala, ani tez zboczen w stanie ogdlnym,
a jednak radzi ostrozne dawkowanie srodka i uwaza za najwyzsza dawke dla doro-
stych 10 grm., a dla dzieci 5 grm. gruczolu tarczowego na tydzien.
stosowana przez MIKuLICZA, jest 5—0 razy wigksza,

W przypadku choroby Basepow’a, leczonym grasica, powigkszony gruczol
tarczowy zmniejszyl si¢ nicznacznie, natomiast inne objawy,jak tachykardya, bicie
serca i exophtalmus, znacznie sie poprawily. M. sadzi, iz pod wplywem grasicy na-
stapi¢ musiato niewidoczne wprawdzie, lecz dos$¢ znaczne zmnicjszenie gruczolu
tarczowego, gdyz tylko w ten sposdb mozna sobie wytlomaczyé¢ ustgpienie duszno-
$ci.  Prawdopodobnie grasica wywicra procz tego bezposredni wplyw na objawy
nerwowe choroby Basgpow’a.  Nie uleza watpliwosci, Ze w przypadku choroby
Basepow’a, leczonym metoda M., wystapila poprawa, wbrew zdaniu autorow, utrzy-
mujgcych, iz podawaunic gruczolu tarczowego wplywa ujemnie na stan takich cho-
rych. O fizyologicznem znaczeniu grasicy wiemy bardzo niewicle. Znaczenic
grasicy dla wzrostu i dla przemiany materyi ustroju dziccigcego nie jest rownies
dostatecznie wyjasnione. Przerpst grasicy i istnienie jej w ‘pozZniejszym wieku
stoi jednak w pewnym zwigzku z zaburzeniami ustroju.  Znane sa np. przypadki
naglej smierci u dzieci z przerosly grasica, tak zwany Zhymustod, i przypadki smier-
ci podczas usypiania chloroformem, w ktorych spostrzegano przerost lub istnienic
grasicy w poézniejszym wieku. W cigzkich przypadkach choroby Basepow’a
istnieje obok powiekszonego gruczolu tarczowego i przerost grasicy. Gruczol tar-
czowy i grasica nie moga si¢ wzajemnie zastepowad, gdyz swoiste chemiczne czgsci
skladowe tych gruczylow sa rozne. Dzialanie zatem karmienia grasica roznié sie
bedzie od dziatania karmienia gruczolem tarczowym, pomimo jednakowego wply-
wu na wole. Decydujace znaczenie w tym wzgledzie moga mie¢ doswiadczenia
z grasica przy myxoedema, gdyz wyniki lecznicze w tych przypadkach moga byd
osiagniete tylko zapomoca srodka, posiadajacego swoiste czesci skladowe, odpo-
wiadajace gruczolowi tarczowemu,

(Berl, klin. Woch, N, 16. 95. 7.). .

Dawka grasicy,

Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie z dnia 7 maja r, b,

TRESC: 1) Raum — a} przedstawionie chorego po wyeicein guza, wychodzacogo z zoladka i okrezujey

poprzecznej; h) przedstawienie okazow drobuowidzowyeh z pecherzyka zoleiowego, rakowato zwyro-

dniatego. 2) Grzankowski —— przedstawionie chorej ) Uuyiur;/{;):ul[n uterd, 3) Brreavan — przedstawicnic

chorego z obustronnem porazeniem nerwow twarzowych., 4) Dosrowornskt — przedstawicnic 5 choryeh

dzicei z polipami uszow. 5) Boryssowiez —ndezyt: ,, Wynik 20-tu operacyi, dokonanyeh w celu doszezet-
nego leezenin nowotwordow ztodliwyeh macicy ‘.

1) Kol. Raum praedstawil a) bo-letnicgo mezezyzne, straznika ziomskicgo, ktory
irzybyl do szpitala praskicgo 206 styes. 1893, 7 wywiadow dowiodziano sig, ze przod
5 yhy 3 l I £ ;Y 9
8 tygodniami poczul on po raz picrwszy bol tepy w podzobrzu lowem. Wkrotco po-
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tem zjawilo sig wzdgeic braucha, a nastepnie wymioty, wskutck ktoryoch chory wy-
chudl'ioslabl. - Przy badanin znaloziono w ezesei gornoj  brzucha gnz malo 1'11(,11()my,
wielkosci glowy noworodka, o wyraznych granicach, siegajgey ponizoj pepka. 3 lutego
R. wykonal operacye. l’opu.)\v adziwsay cigeic od wyrostka micezykowatego do spo-
jenia Jonowego, R. ])1'7(,](()11&1 sie, z¢ pod nad guzem wejsé do jamy otrzownowej nio
mogl. U dalo to sig ucaynic ponizej guza, a p leOIIL wlozonym preoz otwor, zrobiony
W oh-zowno;, R. przckonal sie, 4¢ guz Al()Sl\l(;ty hyl SWoja, powlor/,olml[ prazodowy,
%z miesniami brzucha.  Olkroiwszy ndokolo miesnic na granicy zrostu z guzem, R. wy-
dobyl go z jumy brausznej i stwicrdzil, zo wychodsil on z zoladka i okr(-;,Zm(,y po
przeeznej, Wobee tego o leczoniu doszezetnem mowy byé nie moglo, praycesom i tetno
chorego coraz stawalo sie slabszem. Guz ()l)oi(gto tuz pray zolydku i okreanicy 1 otrzy-
mane przeciecic guza pr'/ylmlmm PAQUuELIN OmM. Szwem wez: Ik«)w‘_ym skory operacye
zakonezono.  Przobice pooporacyjny byl nador p()myslny, pomimo duzego braku
w miesniach brzncha i otrzownej scionnej.  28/3 93 chory opuscil szpital i powrool]
do swych zajeé.  Guz wyjety okaszal si¢ nowotworem zapalnym, w Srodku ktorego
znaleziono zlamang osé rybiy dingosei 2,56 ctm.  Chory nio praypomina sobio, azeby
polknal kiody jalkylkolwiol osé.

b) Nastgpnic R. pracdstawil dwa okazy drobnowidzowe zo Sciany rakowato
zwyrodnialego pecherzyka zoleiowego, pochodzgeego od 53-letnioj kobioty, ktora
praybyla do szpitala praskicgo w koncu gradnia 1892 r. z objawami zoltaczki 1 kolki
watrobowoej. Przy badaniu analoziono w p()(l)(\bmu prawem guz dosé twardy, ksztaltu
pechorzyka zolciowego. 7 wywindow dowiedziano ‘sig, ze chora od lat wielu cierpi
na kolke watrobowsy i zo kilk akrotnic przechodzila zélttacake, ktora obeenio trwa od
3 tygodni. Bolo dokuczliwe i zoltaczaka stanowily dla R, \V"}k‘dt/u“l](/ do operacyi.
Cigcio przoz skore i migsnio R. poprowadszil w podzebrzu prawom, réownolegle do zo-
bor, poczem, obtworzywsay otrzewne, prsackonal si¢ o zwyrodnicniu rakowem pecho-
vzyka zoleiowego i watroby. Usunigeie doszezgine nowotworu olkazalo si¢g niomozli-
wem, wyecieto przeto w celach rozpoznawczych, drazge do wnetrza pecherayka zolceio-
wogo, podluzny kawalel jogo zwyrodnialej sciany; mnastgpnie wyjeto z pgchorzyla
swobodnie w nim lezgey kamicn o srednicy 2,8 ¢tm., w koncu nalozono szow. Po 12
dniach chora opuscila szpital, lecz bes polopszenia.  Badanio drobnowidzowo wylka-
zalo, zo nowotwor jost rakicm wiclko- 1 okrgglo-komorkowym. W licznych ogni-
skach rakowych widac¢ obok komorek olbraymich, jednojadrowych, joszcze wigkszo
komorki z 15 1 20 jadrami, w zavodzi ktorych przy wpatrywaniu sig pilniejszoem do-
strzodz mozna waziutkic, jasne smugi, wskazujyce, ze komorki wielojadrowe powstaly
tu ze skupionia i zlania si¢ kilku lub kilkunastu mnigjsaych komorck.

2) Kol. Grzankowski praedstawil chory, ktora przybyla do szpitala Dz, Jezus
z powodu beswiednego wycickania moczu, zaleznego od tylopochylonia macicy. Po
ustaleniu macicy w przodopochyleniu zapomocy vaginofizatio uters chora zostala wy-
leczona. :

3). Kol BrreMman przodstawil 26-lotaicgo chovego z dipleyia facialis. Zr wywin-
dow dowiedziano sie, ze 21/1V chory poczul bol silny w okolicy sayjowo potylicowej
prawej.  Wo 2 dni poznigj dopioro zauwazyl, ze mu si¢ twara wykrzywila i ze nio byl
w stanie zamlknyé prawogo oka.  Po kilku dniach praylaczyly si¢ bole i parestezyoe na
twarsy glownio zo nmony pmwoy, przod killku dniami wystapily parestozyo w lmu(,/,y-
nio (rérno‘] prawoj, prayezem reka prawa nicco oslabta, "‘)/IV przybyl do szpitala S-go
Ducha, gdzic znaloziono /,upulm.- porazenic nerwu twarzo0wego prawoego z sachowa-
niom. callkowitem oddsiatywania na prad.  Strona lowa twarsy por: wszala sig dobrzo
i dopicro 6/V wystapilo nagle porazenie nerwu twarzowego lowego, talk, 2o obecnio
stwierdzi¢ mozna zupelno porazenio twarzy. Wisselkio ruchy mimiczno sy znicsionoe,
chory nio jost w stanie ani smiaé sig, ani czola zmavszesyé. Oczow zamknaé nie mozoe,
Zvonice sy rowne, oddzialywajy dobrzo. Ruchy galek ocanych prawidlowe. Mowi
jost zrozumiala, alo nieznpelnie wyrazna, Ruchy t;/yk.t prawidlowe. Na przodowoj
cugsdel jesyka smak jost praytepiony. Jezyczek ()(luhyl()ny wlowo, Czucie w twarzy
prawidlowe. Punkty uciskowe norwow nadoczodolowogo, szcagkowego (supramazilia-
r4s), sq bolesue, zwlaszeza zo strony prawej, ro wnioz pewne punkty w olkolicy potyli-
cowej. Sluch z obu stron dobry, ze strony prawoej hypzrakusis.  Koncesyaa gorna pra-
wa jost slabsza od lewoj. O.Jdrachy sciggniste trochy wzmozons. W naraylacth wo-
wngetrznych zmian nie znaleziono. Chory przymiotu nio pmo«,hodml napojow wyslko-
kowych nio naduzywalk.
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Rozbierajac praypadek powyiszy, B. praychodsi do wniosku, ze porazenie nalezy
uwazaé jako czysto obwodowo i ze wedlug znanego szomatu Erp'a ciorpienio nieraz
dochodzié musi ze strony prn\wej az do oddziclenia sie n. stapedii, w2 lewe) dosiega zalo-
dwio struny bebenkowej. Etyologia nie jest windoma. Waznem jest, ze zaburze-
nia nie ograniczajgy sig w danym praypadku do samych ncrwow twarzowych, locz do-
tyczg i innych norwow: trojdziolnych, potylicowych, splotu ramicniowego prawego.
Bolesnosé punktow uciskowych tych norwow przemawia za tom, ze i onc sg dotknieto
obwodowo. Jest to wige zdaniein B. ponickad praypadek polynenritidis z-umicjsco-
wieniem szczegélnem. Przebiog dalszy pokaze, czy praypuszezonio to jest shuszne
i csy zaburzenia ogranicza si¢ do zajetych obeenie norwow, ezy tez pracjdy na inne
jeszezo.  Porazenio obwodowe samoistne neywow twarzowych nalozy do bardzo rzad-
kich cierpion. HursscaMAN w cale] literaturze z ostatnich lat 50 znalazt wszystkio-
go 18 praypadlow. _

4) Kol. DoBrowoLskr przedstawil 3 praypadki polipow uszow u dzicei, réznia-
ce sig zeojsciom i przebiogiem klinicznym. Praypadek 1-szy dotycsyl 10-letniogo
chlopea, ktory od urodzenia ciorpial na wyciek ropny z obu uszow, w 2-im roku zycia
ogluchl i zaniemowit i u ktorego D. w listopadzic 1874 v. znalasl ropotok i bardzo
duze polipy, wystajace z uszow na 2 ctm. Polipy usunigto potla zimng, resatki wypa-
lono zegadiom galwanokaustycznem, nastepnic w ciggu 3 miesigey loczono zapalenic
ropne, ktorc wreszeie przeszlo. Shach stopniowo poprawial sig, rownoczesnie wra-
cala mowa. Obecnie chory ma sfuch nieco wiecej, niz § prawidlowogo, mowa niozta, nicco
przytlumiona. Przy badaniu uszow znajdujemy znaczne bardzo rozszorzenio praewo-
dow zewnetrznych, brak bebonkow i kosteczek stuchowych w obu uszach. Ropienia
nioma w uchu lewem, w prawem nicznaczne i rosztki polipow. Usunigto polipy byly
wlokniakami.

Przypadels 2-gi dotycsyl 1%/,-letniej dziewezynki, ktora od 4 miosiecy cierpi na
ropotolt z ucha lewego i u ktorej przed 2 miesigeami zauwazono w uchu lewem po-
lip. Wkrotce wystypila asymetrya twarzy, uwydatniajgca sig ssczogolniej przy pla-
czu i ssaniu, piezamykanic oka lewego 1 t. p.  D. rozpoznajo polip sluzowy, wycho-
dzaey z ucha gredniego, préchnienie kosci skalistej i obwodowe porazenie nerwu twa-
rzowego lewogo.  D. nadmienia, %¢ podobny pyzypadek opisal Scnwarrze i ze po
usunieciu polipa ustypilo i porazenic nerwu twarzowcgo.

3-ia przodstawiona chora byla to dziowezynka, 24 lat liczgea, n ktorej D, znalazt
ropotok z ucha lewego, polip w przewodzie zewnetrznym lewym i przetoki naokolo
ncha, dochodzgce do sprochnialej kosci skroniowej. Pomimo obszernego prochnienia
kkosei, ani porazenia nerwu twarzowego, ani innych groznych objawow nie wykryto.
Przedstawieni chorzy pochodzg z warszawskiego szpitala dla dzieci.

5) Kol. Boryssowicz w odezycie swym p. t. , Wynik 20-tu operacyi, dokonanych
w colu doszezgtnego leczenia nowotworow zlosliwych macicy*, zalicza do rz¢du reko-
czynow doszezetnych pray raku macicy nietylko wycigeie calkowite narzadu, lecz
i odeigeio nadpochwowe szyi macicznoj, a nawet i amputacye czesci pochwowej, a to
w miar¢ moznosci, zupelnego usunigeia nowotworu zlosliwego, przez zastosowanic
mnioj lub wigeej rozleglego zabicgu operacyjnego. Jezoli jodnak, praystepujae do kto-
rojkolwick z tych operacyi, mozna juz napraod ocenié, ze sig nie_uda calkowicio usu-
ngé nowotworu zloshwego, lub jozeli to si¢ ujawni podezas dokonywania operacyi, to
rekoczyny te, nie wylyezajge i wyciecia macicy, mowea uwaza zalobjawowo, *Zalicza-
Jac amputacye odeinka dolnego macicy praedsigbrane w okresic poczatkowym rozwoju
raka czgsci pochwowej, do rz¢du rekoczynow doszezetnych, B. nio stawia tych ope-
racyi, pod wazgledem skutocznosei w zapobieganin powrotom cierpionia, naréwni z wy-
cigeiem calliowitem macicy, pomimo, 20 odsetki wyzdrowienia po obu tych zabiegach
operacyjnych nie przedstawiaja znacznej roéznicy. Ujemno strony amputacyi, w po-
rownaniu z wycigeiem macicy calkowitem, mowea ujawnia, swracajac uwage na oko-
licznodci nastepujaco: 1) ze nawet w okrosie poczatkowym rozwoju raka czesci po-
chwowej nie mozna dokladnie okreslis, jak daleko od pierwotnego ogniska mogq wni-
kaé pierwiastki nowotworu w pozornie zdrowy miazsz macicy; 2) ze przy raku od-
cinka dolnego macicy mogg si¢ zdarzy¢ jednoczesnie guziki lub nacioczenia tego no-
wotworu w trzonie macicy, oddzielono od nowotworu rozpoznanego zupelnie zdrowemi
tkankami macicy (ABer, Scoaura, Frrrsch, Krysigski); 3) zc oprécz ogolnego
usposobienia danego osobnika do nowotworow zlosiiwych, nie nalezy lekcewazyé i wy-
tgczne) slklonnosci pewnych narzadow do zwyrodnien rakowatych. Jezeli wige nawet
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uda sig doszezgtnio usungé raka czesei pochwowej zapomocy odjecia szyi macicznej, to
po tym zabiegu nic mozna byé pownym, czy pozostawiona czesé narzgdu nio posiada
lub nie nabmlzw z czasom  sklonnosci dn dania warunkow, spr',y]a](u,y ch rozwojowi
raka. '[Iwzgh;dni;tj:u.: to okolicznosci, obnizajavo wartosé oporacyi czesciowych pod
wzgledem zapobicgawezym, B. sadzi, 20 odsotla powrotow ciorpienia znacznic sie
zmniejszy, jezeli w praypadkach, nadajycych sie do amputacyi, bedzie dokonywano
calkowite wyciecio m‘wu,y

l’rzypddhl ralca macicy wogcle mowea dzieli na dwie erupy. Do 1-¢j zalicza te,
w ktorych nowotwor zlosliwy nic przekracza poza migzss macioy tub blone miegsniow:
sklopien pochwy; sy to praypadki raka, nadajace sie do oper: 1(31 dO.S/;U';(;tII‘} ch. Do 2- 0_]
grupy B. wilgceza wszyst lkie pray padki ralea macicy, w ktorych badanie ginckologiczne
ujawnia wyraine zajecio praca sprawe nowotworows tkanek, ()(d(‘%:l]dby(,ll macice, lub
n(u'/uylow z niy, sysiadujgoeye h. W praypadlkach tych wskazane jest tylko postepowa-
uic objawowe lub oporacyo paliatywne w nadziei prayniesienia ulgi czasowej chorym.
Przypadki, nalozace do tej grupy, zdarzajy si¢ praktyco najezesciej 1 stanowiy ?/,—1;
ogolnej liczby chorych, szaukajacych pomocy lekarskiej z powodu raka macioy.

B. sydzi, zo migzsz macicy, zlozony wlokien migsniowych, krzyzujacych sig
w kierunkach rozmaitych i polaczonych przes wlokna zbitej tkanki memj, moze pracs
czas dluzszy skutecznic zapobiegad szerzeniu sie raka na thanki otaczajgco macice.
Dlatego toz rak trzonu i szyi maciczanej znacznio dhuze J, niz rak czesei pochwowej, mo-
70 p()/,ostdo jako cicrpicnio migjscowo i po oporacydc b dajo znacznie wiekszy odsetke
wyzdrowien, niz ten ostatni. Ralk czesel poe o owej, szorzyo si¢ na sklepienia pochwy
o cienkiej blonie migsniowej, lub zajmujac gruczoly maciczue, przenikajipee czasom

calg grubose mlq/m/,u czgsel pochwowej, fatwioj przedostaje si¢ w luzna tkanke, ota-
crajaea pochwe i szyje maciczni.

B. praytacsa porownaniec prof. Przuwoskieco migzszu macicy z blona bialy ja-
dra (albuginea), ktora, bedye zlozona ze zbitej tkanki Iycznej, stunowi rowniez zapore
do szerzonia sie nowotwordw zlosliwych odwewnatrz na tkanki, otaczajace jadro. Na-
stepnic moweca sadzi, ze rak macicy wogole «dinzej, niz rak innych narzadow ustroju,
pozostaje ciorpieniem migjscowem iz togo powodu mniema, ze przestrzenic i naczy-
nia chlonne, pl",chieo'a](\cc przez ]\muh\vy miazsz macicy, ulum] y zwezeniu 1 staja, sig
przez o muicj zdolne do przenoszenia plqudblkOW nowotworn /;l()hllW('“() do thu-
nek, otaczajycych macice.,  Im wige grubszg warstwa zdrowego migzszu mucicy jost
otoczony nowotwor, tembardziej mozna liczyé na rokowanie pomyslne po dokonanin
operacyi doszezetnej.  Na tej zasadzie autor dzicli praypadki raka macicy, nadajyce sig
do operacyi doszezetnych, a zatem nalezgee do I-\/,(-] grupy, na 2 k(ltenm_yc

I. . Przy l)d(“\l raka macicy w okresie wezesniejszym rozwoju sprawy nowotwo-
rowej, w ktoryeh guz lub owrzodzonio rakowato jest otoczone przoz tkanke miesniows
macicy, ktora przy badaniu ginckologicznem wydaje sie niczmieniong,

II.  Przypadki raka macicy w okresic péznicjszym rozwoju sprawy nowotworo-
wej, gdzio zachodzi watpliwosé, cay zajete sklopienie pochwy lub zgrubiala szyja ma-
ciczna nio ulegla juz callkkowicio zw yrodnieniu nowotworowemu, Inb tez csy guziki lub
powrozki, wyczuwance w tkance przymacicznej, oraz skocenia wiezadel macicanych
zalozy od przobytych spraw zapalnych lub tez od nacioczen nowotworowych. Przed-
stawiajac wyniki 20 przypadkow raka macicy, operowanych w celu leczenia doszez-
tnego, B. zalicza do 1-szej kategoryi 9, do dlu”u‘] zas 11 przypadkow. Z 9 iu przy-
padkow 1-ej kategoryi, B. wylyesa ])IA_)'[)¢l(i<J]\ gruzlicy pierwotnej czesci pochwowoj
macicy, ktora przedstawiala sie juko gusz niczmiernic krachy, o powierzehni gladkioj,
wielkosel jaja kurzego. Guz ten wypelnial pochwe i Indzaco byl podobny do raka
czescl pochwowej. W przypadku tym B. w vl\on‘tl odjecic nadpochwowe szyi maci-
cznej, w ktorej po zbadaniu prof. Przewoskr wykazal sprawg gruzliczy. Operowana,
pochodzyca 4 rodmny gruzlicscj, zmarla w 6 lat po operacyi « suchot plue, bez odnowice-
nia s8ig cierpienia w bliznio pooperacyjnej.

p/ 1)0/,05’(31)'(,[1 8 przypudkow 1-¢j kategoryi, B. wylqezyl réowniez ruypddek

- raka czesci pochwowej, powiklany cigzay 2 - miesigezng, ktory zakonozyl si¢ smierciy
7 dnia po wycigeiu catkowitem macicy. Jedyny ton pray pddok zejscia slmortolnu)o
na 18 wycieé calkowitych macicy, zdarzyl sie nie po operacyi, lecz wskutek zakazonia
posoczniczego, ktore sie umwmlo w killa godzin po zbadaniu chorej. Wycigeie ma-
cicy, dokonano na drugi dzien, nic zdolalo zapobicdz rozwojowi posocznicy i zejsciu
$miertolnemu. Poniewaz badanio odbylo si¢ z zachowaniem przepisow przeciwgnil-
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nych, sgdzi wige 3., 7o suvanck «\losml sie pml(zas sondowania macicy z powiorzchni
rozpadajgcego sig nmvotworu pomiedzy macice i blony plodowe. 7 powodu powta-

rzajacych si¢ od 3 micsicey krwotokow macicznych, cigza nie byla podejrzywana
w tym pray pd(”,\ll i dopicro podezas operacyi zostala ujawniona.

7 7 posostalych praypadkow raka macicy, zaliczonyeh do 1-o; kategoryi, =z kto-
rych w jednym autor amputowal czedé pochwowa, w pozostalych zas 6-iu dolonal wy-
cigein macic y calkowitego, w |f'(lnym Lylko przypadku nastypilo odnowicnie sig cior-
picnia, w 6-iu zas (lomd nio ujawnily sig zadno objawy powrotu sprawy nowotworo-
wej, mianowicic: 1) operowana w Nd]ecuowm z powodu ralca ezgsel pochwowej, 2y-
jo lat 105 2) K. rak cagsci pochwowoj, zyjo lat 6 3) T. rak trzont macicy, zyjo 4"/,
lat.  4) J. rak czedoi puuhwmvol, 3 lata; 5) R. rak czesei pochwowej, powiklany tor-
biela, wiczadla a/,(,m]\wno lowego, lat 33/1. W przypadku tym kol. Gromapzii doko-
nal ¢ (,lmlomn ady (ym(;msom B. wyl’usacz(tl macicq przaes poshwe; 6) R. rak czedei po-
bll\\")\\'(‘], zyje lat 2.

7 11 praypadkow, z:uliuy,(my(,h do 2-0j kategoryi, B. wyllu,yl jodon praypadelk wy-
clgeia m.:u,:iuy, dokonanogo przy raku szyi macicznoj (cugse pochwowa alrowa), w kto-
rym wynilk operacyi jest w L(phwy z tego powodu, ze chora zmarka w 4- -ym. miesigeu po
oporacyi z powodu szybkicgo rozwoju i /moruoh torbieli obu jajnikow. Z 10 przypad-
kow pozostalych w 9 nast: ypilo mlnuwxonp s cim‘pionia. w ciggu 2

2-—3 miesigoy i zoj-
scie smicrtelne po 9--15 miesigeach po oporacyi. Jedyny praypadek pomyslny doty-
imy p. S., operowanej w Zakl. Gin, praed 4 laty, ktora ) Juko zupelnio zdrowa miala bydé

pl'V(‘(lHt.lWlOlld: na posicdzoniu. W przypadku tym B.wyluszezyl macicg po wycieciu
gornoj '/ czescel pochwy, z powodu raka, ktory zniszezyl cagsé p()(,hw()\hg, zajal sklo-
pluna 1, )ako owrzodzenic o dmu tw Artlun rozszerzyl sie do ‘/;, ezesel gornej przeduic)
sviany pochwy. Tu B. zwraca uwage, jak "doniosle mu ar naczenie, pod wzgledom voko-
wania, rozpoznanio wezsesne i wezcsnio dokonana operacya, gdyz z T-in praypadkow

raka nuu,l(,.y, operowanych we wezosnym okresio rozwoju sprawy nowotworowej, mial
6 zojs¢ pomysinych, z 10 zas, operowanych w okresio poznicjszym,

raledwic jeden
prazypadek zakoncesyl sie szczesliwic,

Po wylgezeniu praypadiku grazlicy, zgonu zpo-
soczniey i zojs$cia Smio 1Loluon0 boz odnowienia sig ciorpionia w 4 micsince po oporacyi,
% 17 pozostalych prwpddkow rala macicy, operowanych doszezgtnic, B.
wyzdrowien, t. j. 41'/;%.

Przocietny wick operowanych wynosil 42,7 lat, 2 nu]nl]o(lsao Licayly 30 i 31 lat,
z nich 31-lotnia wyzdrowiala (10 lat). Najstarsza Hoezyla 53 lat. A,x,m(;/,uy(,h bylo l(),
nioczameznych 3. Przcciegtna ilosé porodow i peronien byla 5,8.  Najwiekszu liczba
porodow 12, najmniejsza 1. Dziodzieznego usposobicnia do raka w praypadkach
oporowany ch . nie spostrzegal ani vazu. 7 19 praypadkow operowanych 1 byl rak
sromu, 1 szyi, a 17 czedei pochwowej. Nastopnic B. wylicsa praypadki raka macicy
powiktane: 1 cigzy dwumiesieezny, 1 torbicly wiczadla szerokicgo lewego, 2 p)'zypddln
miesakami mi: azszowymi, 1 migsakicm wigzadlowym, w ']t:dnym mLkmno(, pray-
p‘ull\u B. dokonal wypigeia macicy z powodu powrotu raka po amputucyi szyi ma-
cicznej, wykonanej w instytucie polozniczym,

7 operowanych tylko jodna byla zydéwka, co w zestawioniu 4 tym faktom, 7o
wocingu 22-letnie) praktyki lokavskioj B, 6 razy tylko spostracgal nowotwory zlosliwo
u zydowoelk, upowaznia go do wypowiedzonia zdania, zc rak navagdow pleiowych u zy-
dowelk zdarza sie raadko, co zalezy od praestrzegania przopisow higienicanych w zyciu
pleiowem tej vasy, a, byé moze, i od pownego rodzaju odpornosei ustroju na bodzeo,
wywolujgee powstawanio raka. ;

Dalej mowea zastanawia si¢ nad przyczynami powrotu raka po operacyach do-
szezetnych i zuznacza, 7ze najosestszom zrodfom powrotow  cierpienia jost pozostawio-
nio w ustroju nienamucalnych naciecsen nowotworowych poza granicami pola opera-
cyjuego; dalej B. uwaza za mozliwoe zaszezopionic czastok raka w zdrowe tkanki w cza-
sio operacyi i nakonice zalicza do prayczyn powrotow cicrpienia pewnego rodzaju
usposobienio osobniczo chorych do raka  Na poparcio mozliwosci zaszczepienia
w rang podezas oporacyi, B. praytacza praypadek, zakomunikowany mu przos prof.
Jorpana, ktory od konea roku zeszlogo spostrzegal w klinico krakowskiej pojawienio
8ie gu/,lkow akowych wzdluz blisny wargi sromnej wielkicj, po dokonanem prazecig-
ciu toj wargi podezas wyluszozenia guza mkowtbtmm s pochwy.  Dalej B. przedsta-
wia maciu» wycigty 2 jajnikami, z p«)wodu zalodwo rozpocaynajaco] sie sprawy nowo-
tworowej na wownotrzno] powicrzchni wargi tylnej. W praypadku Lym nastgpilo

otrzymat 7
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talk szyblkic odrodzenic sig raka, ze lokarzo Ikijowsey, badajac chorg w 2 miesigee po
operacyi, dokonanej przes jednego z kolegow w Warszawie, zaproponowali chorej
doszezetng operacye, sydzae, 7o, guz pozostaly w bliznie, jost niowycieta macica b sajety,
przes nowotwor zlosliwy.  B. zamicrsa z macicy toj zrobié serye skrawkow, zeby sie
przokonas o topografii szorzonia si¢ raka nazewnutrz od picrwotnogo ogniska i, {jeseli
nic wykryje przejscia nowotworu na tkanke prayszyjows, praypadek ten posluzy mu
za jeden z dowodow pracszezepialnosci raka, '

Na zakoncezonie B. stawia wazne pytanie: w jakim czasic po oporacyi doszezging]
mozna uwazaé chory za zabezpicezong od powrotu vaka i odpowiada na nie, zo jezoli
operowana pozostaje pod nadzorem lelcarza, to juz po roku, a nawet wezosniej mozna
orzee, czy w danym praypadku nastapi micjscowe odnowienic sie cierpicnia, lub tez
wysdrowienio.  Jezeli blizna staje si¢ coras cieniszg, migkszy, coraz mnioj wyréznia
si¢ od pochwy i w otoczeniu joj nic zjawiaja sic podojrzance gnziczki i nacicczenia, to
Juz po roku mozna stanowoezo orzeo, zo ralk macicy byl usuniety calkowicie, i jozoli
si¢ zjawi po tym oczasie, to jedynic z powodu istniejycego usposobionia ustroju do po-
wstawania raka w otoczoniu blizny lub w innych narzgdach.

Wyciete macico oraz okazy drobnowidzowe, pochodzgee z praypadkow, w  kto-
rych odnowienie si¢ dotad nio nastapilo, B. przedstawil na posiedzeniu przy wspol-
udzinle kol. SzymatskinGo,

W dysknsyiprof. Bropowskr zaznacza, 7o praypadek picrwotnego cruzliczo-
go zajecia szyi macicy bezs zmian w plucach i z mognoseiy wylaezonia zakazenia przoes
spolkowanie, jest wyjatkowym; zwraca toz uwage na krnchosé tego nowotworn, ktora
w danym razie nio zalezala od nacieczon, gdyz ich nie bylo. Co sig tycsy kwostyi opo-
ru, jaki stanowi miyzsz macicy dla szerzgcego sie nowotworu, to prof. Bropowski jest
zdania, z¢ warstwa miesniowa niezawsze stanowi przeszkode 1 %o poréownanic tej
warstwy z membrana albuginea jadra nic jest dobre,

Kol. Krysigskr uzasadnia, zo podzial rakow macicy na 2 grupy, na jakic dzieli
Je B., jest satuczny i nio wytrzymuje krytyki. Sztuczny dlatego, ze za punkt wyjseia
do takiego podzialu sluzy mowey. praokrocsenie lub nioprzekroczenio warstwy mie-
sniowej, ktora wedlug adania B, stanowi nalsztalt albuginea jydra przoszkode do sze-
rzonia si¢ nowotworu.  Zwrocié jednalewypada uwage, zo w macicy istniojy inne wa-
runki, Nic wytraymuje keytyki zdaniem I, podzial rakow macicy na takie, ktoro
wyloesyé mozna i ktove nie dajy te] pewnosel z toj prayczyny, ze, jalk ucsy doswiad-
czenio, nicznaczno ralki nioras daja po operacyi wynik ujemny, gdy tymeczasem przy-
padki z wiekszem rozszorzeniom sie sprawy nowotworowej dajg wynik dodatni.  Ro-
wniez kwostya calkowitogo usuwania macicy, popierana przez B jest dla K, jeszcsc
nierozstrzygnieta, gdyz wiadomem jest, ze Scnrowpir np. przez amputacye ralkowato
zmienionej szyi lub czesei pochwowe] macicy otrzymywal rownicz dobre wyniki.
Nastepnio nic zgadza sig kol. K. na praypisywanic wszezepianiu talk wybitnej roli
w odnowicniu raka.  Za praypuszezeniom tom lub praeciw niomu, jak dotad. brak do-
wodow. W koneu praytacza K. spostrzegany 5 lat tomu w oddziale kol, Maruako-
wskinao praypadel raka, gdzie zdawalo sie, ze usunicto wszystko, tymezasom po 6-iu
tygodniach nastypila regeneracya. Opiorajge sig na doswiadezeniu wlasnewm i na opi-
sach, I, jest zdania, z¢ w obecnym stanic wiedzy nie mamy prawa nawect w praypad-
ku lekkim raka macicy stawiaé dobrego rokowania, ze drogy operacyi usuniomy nie-
bezpieczenstwo grozice.

Prof. Przewoski twiordai, ze warstwa miesniowa stanowi przeszkode do szerze-
nia si¢ nowotworn i zdanie to opicra na tem, ze w kiszkach np. nowotwor, dochodzyc
do warstwy migsniowej, zatrzymuje si¢ w szybkim rozwoju, raczoj polznie, wyciggi-
Jac sie szyjlkami z tkanki, a nio rozrasta sig predlko, obejmujae znacane przestrzenio.

Kol. KRYSINSKI zaznacza, zo jogo zdanicm porownanic tkanki macicznej z tkan-
kami zolgdka lub kiszek wywolujo tylko zagmatwanio, gdyz zachodzy w budowiu
pierwszoj i drugich pewne roznice: zolgdek i kiszki posiadaja warstwe podsluzows,
w ktorej bezkarnio nowotwor szersyé si¢ moze, macica zas tkanki tej nio posiada i tu
nowotwor wprost z blony sluzowej przechodzi na zbity migzsz, w ktorym sig szerzy.

Prof. Przewoskr odpowiada, ze jezeli mamy tkanke twardszg (w macicy warstwa
migdniowa), tv nic dziwnego, ze ona tworzy pewng zapore. Ton sam objaw spostrzega-
my np. w szorzeniu sig raka jajowodow. Dotad, dopoki nowotwoér ten mnio dojdzie do
warstwy miesniowej, widzimy szybki rozrost raka, z chwily, zas doj$cia do nicj warost
jogo slabnio,
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Kol. Boryssowicz odpowinda kol. Krysmiskiemu, zo podzial rakow na 2 grupy,
proponowany przez niego, mozo jost nicdeisly, alo sluszny, gdyz praktylka i zebrany
przes niego materyal w pownej miorze Swiadezy, iz w pewne) liczbio rakow macicy
w okresie wezosnym rozwoju, usuniecic doszezetne tego narzidu praynosi korsysc
rscezy wisty cierpigeym, z czogo jednale nie wynika, by wyjatkow w danym razie nic
bylo.  Sum bowiem B. w praemowicniu swem o nich wspomina.  Proponowany po-
dzial wytrzymuje krytyke, gdyz, juk sam przedtem zauwazyl B., w wiclu praypadkach
zapomocy badania palcem wyczué mozna, czy nowotwor przeszedl juz na otaczajgeo
tlanli i jak dulcko sig vozszerzyl.  Ma sig¢ rozumiced, trudno badaniem dosice, ¢csy nic-
ma juz zaczatliow raka powyze) ogniska gibwnego; przypadki takic bezwatpicnia sie
zdarzajg, nio przeszkadzajy one jodnal dazycé do wytworzenia prayblizonogo przynaj-
muioj rozgatunkowania tego ciorpienia. 7o callkkowite usuwanie narzadu, objetego ra-
liiem w pewnej jego czesei, jost slusznicjsze od czesciowogo tylko usuwania, zdajo sig
nic ulegas watpliwosei. Pomyslny wynik, ofrzymany drogs amputacyi, proponowany
prsoz SCHROBDER'a, na ktorego powolujo si¢ IC., kto wie, czy nic bylby joszeze pomy-
siniojszy, gdyby zastosowane bylo wycigeic macicy calkowite. I{westya praeszezopial-
nosel, z litory nic zgadza sig ol K., wedlug B. powinna byd brana pod uwage. Pray-
padok prof. Jorpana i jogo wlasny, ktory praytacza B. w odezycie, potwicrdasaja ponic-
kad slusznosé tego twierdzenia, 7

Prof. Bropowski robi uwage, ze rak macicy i po rozszerzoniu si¢ poza minzsz
macicy nic przestajo byc cicrpioniem miejscowem, ¢dyz pomimo, ze zajmujo tkanle
przymaciczug, przechodzi na inne narzady miecdnicy, a czasom zweza lub zaciska mo-
czowody, rzadko jednak zajmujo gruczoly biodrowe i pachwinowe.

Kol. Boryssowicz nic przeezy, ze rak macicy najezescie] pozostaje az do konca
cicrpicnicm micjscowoem, klinicznie jednalk stajo sig nieuleczalnem, skovo przekrocsy
poza. migzsz macicy, gdyz nawet najszorzej pomyslano i dokonane oporacye nic zapo-
biegaja powrotom cicrpienia, najesescioj juz podezas gojenia sig rany operacyjnej.

Z XVl zjazdu balneologow w Berlinie w marcu r. b.

”

1) Kuapiele prsy stwardnieniu tetnic (Arterioselerosis). Guropppn z Nauheim
zbija dawne opinie, wedlug ktorych kgpiele, » powoedu powigkszonego cidnienia krwi, mogly wy-
wolaé¢ u chorych ze stwardnienicm tetnic, napad apoplektyezny. Nawet kgpicle chiodniejsze
(25°—27Y R.) nie wywolujg dtuzej trwajgcego skurczu naczyn krwionosnyeh skory, ktory zre-
suty, pray zachowanin pewnych ostroznodei, zadnem niebezpicczenstwem, jak to poucza doswiad-
czenie autora, chorgmn nie zagraza,

Korzysei, iatk$e otrzymujemy z lkypieli przy stwardnicniu naczyi, sy nastepujace, 1) Zwal-
czanic chordb, powodunjacych stwardnicnic naczyn lub towarzyszycyeh temu ostatnicinu, jak: dna,
godcice przewlekly.  2) Polepszenie skiadn kewi, przez co zyskujemy wplyw tagodzyey na blong
wewnetrzng i Srednig naczyn i poprawe ich odzywiania,  3) Najwazniejszym jednak wplywem
kapieli jest wyrdownanic zmian w obiegu krwi, spowodowanych przez stwardnienic naczyn.

Gdy napad apoplektyczny juz nastgpil, to autor nie radzi wezedniej rozpoczynaé kapieli,
niz po roku, a gdy istnieje sktonnodé do nowych napadow, to kapiele uwaza za przeciwwskazane.

2) Wdechanie morskiego, solyg nasyconego powietrza., Ze wzglgduna to,
ze wdechanie $wiezego, morskiego powietrza, nasyconego soly kuchenusy, bardzo kovzystnie wplywa
na przewlekle choroby narzgdu oddechania i inne sprawy pozapalne i wysieckowe u dzieci, a takze
i u dorostych, zaleca L, Fiirsr urzgdzanie w micjscowodciach, gdzie sy kypiele morskie, lekkich,
drewnianyeh, od strony morza otwartych budynkéw, ktoreby ochranialy przebywajgce w nich
dzieci od stonca, wiatru i deszezu,

Poniewaz zawartodé soli w powietrzu morskiem wtedy tyllco bywa znaczniejsza i dostateczna
do celow ifeczniczych, gdy panujg, silniejsze wiatry od strony morza, kitore porywajy iunoszg
s0by czgsteczki wody morskiej, przy spokojnem zad§ powiefrzu zawartosé sol rowna sig zeru,
przeto Iinst projektuje urzgdzenie w wyzej opisanych budynkach (halach) motoru naftowego,
ktoryby pompowal wode morskg, ogrzewal jg, vozpylal na drobny mgle i wpedzal te ostatnig,
do hali. (Wien. medicin, Presse Ne 111 12, 1895). J. M.
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Drobniejsze wiadomos$ei rézunej tresci.

Przed niedawnym czasem wyszta w Bor-
linie broszurka p. t. ,Dwudziestopigeioletnie
sprawozdanie z zakltadu dla choryeh na oczy
Prof D-r. J. Irscipira’a*  (,Finfandzwanzig-
jihriger Bericht iiber die Augenheilanstalt*).
Autor, doskonaly profesor, dzielny prakiyk,
a praytem wyjatkowo inteligentny i znakomieic
pidrem wladajacy lekarz, nie ograniczajae sig
na liczbowem zestawieniu oddzielnych grup
operacyi ocznych (nawiasem wspomne, ze liczba
operacyi zaémy przechodzi 1000), dazieli sig
7 czytelnikiem bogatem do$wiadezeniem, jakie
zyskal w ciggu 25 lat pracy. Nic tu nic jest
golostownie powiedziane, a wszystko faltami
i liczbami poparte. Nietylko specyalista, ale
kazdy lekarz praktyczny, ktéremu zdarza sig
mie¢ do ezynienia z chorymi na oczy, znajdzie
tn co$ cickawego dla sicbie, choéby cos z tych
drobnych a waznyeh spostrzezed, ktore, choc
sq, bardzo nieraz proste, ale pomimo to nie ka-
zdy dojdzie sam do nich. Olbrzymi, bo do
150,000 choryeh (w ciggu 25 lat) dochodzgey
materyal kliniczny, przy sprezystym i jednoli-
tym kievanku osobistym prof, Hirscupere'a, byt
przez niego, jako i jego asystentow nalezycie
wyzyskany, czego dowodzi wyliczenie prac wigk-
szych i mniejsaych artylulow naukowych, na
tym materyale opartych, Wyliczenie to obej-
muje 166 prac, B. B G.

= Krups zaleca bardzo stosowanie loret i-
ny, majgeej skutecznie zastgpowad uzycie jodo-
formu, zwlaszeza w zastarzalych owrzodzeniach
goleni lub w oparzeniach drugiego stopnia. Sto-
sowaé mozna albo w postaci proszku, albo w ma-
gei 109/,. (Med.-chir. Centr, 38. 1894) S. M.

= Mouratr na zasadzie wynikow, otrzyma-
nych przy leczenin 58 dzieci, dotknigtych blo-
nicg, zapomocy surowicy przeciwbloniczej Buirin-
¢'a w szpitalu dziccigeym w Zurichu, twierdai, iz:
1) surowica jest bezwgtpienia $rodkiem  dsia-
tajgeym skuteczuie w blonicy. Im wezesniej
jest stosowana, tem pewnicj powstrzymuje spra-
we chorobowg; 2) surowica dziala nawet iw
niektérych przypadkach blonicy mieszanych
(t.j. nicezystych), a takze wpraypadkach juz za-
poZnionych, a poniewazszkodliwych pobocznych
dzialan nie wywiera, M. 3) radzi uZzywaé jej
we wszystkich przypadkach blonicy, prayczem
radzi nie zaniedbywaé badai bakteryologicauych,

potwierdzajgceych rozpoanie blonicy. (Corr,
Blatt. £. S. A. 5. 1895). 5. DA

— Karost radzi przy licznyeh brodawkach
smarowaé je nastepujgcy mieszaning: flor sul,

10,05 glycerini 25,0; acid. acet. puri 5,05 DS,
smarowaé codziennie,

= Wobec tego, iz nicktérzy chorzy nic sy
w stanie wypijaé tej ilosei mleka, jaka lckare
im przepisuje przy odpowiedniem leczeniu, Thiy
w takich razach radsi uzywaé mlela, objgtodd
ktorego jest zmniejszona do polowy zapomocsy
powolnego wyparowywania na plomieniu, wiel-
kosé ktorego moze byé dowolnie zmniejszana,
7 poeczytlkn mleko nalezy bardzo szyblko na-
grzaé, nastepnie zad, zanimsig ono zagotuje, pto-
mien zmniejszyé o tyle, aby mleko parowalo, leex
sig nic zagotowywalo, RdwnoczeSnie ualozy
mleko maeié, aby nie wytworszyl sig kozuch, co-
by praeszkadzalo dalszemu parowaniu mleka,
Postepujae w ten sposéb, mozna w ciggu ¥/, go-
dziny dang objetodé mleka zmniejszyé do poto-
wy. Mleko otrzymuje sie gedcicjsze, anizeli
zwylkte, lecz smak jego mato bardzo sig zmie-
nia, Prsed uzyciem mleko takie nalezy row-
niez dobrze zmgeié. (La sem. méd, 18, I1. 1895).

S. M.

== [ever w Koloaii pod mianem utlenionej
waseliny lab t.n. vasogen sprzedaje mieszaning
weelowoddow nasycong tlenem. Mieszanina ta
odznacza sig wlasnodeig rozpuszezania w o sobie
réozuych $rodkéw, uzywanych w leczeniu chordb
skérnyeh. Lustikow w  IHamburgu mial bar-
dzo dobre wyniki przy stosowaniu mianowicie
jodvasogen’w. (Mimnch, med, Woch, 19. I1. 95).

S. M.

— Murnmu podaje sposéb przygotowywania
proszku ze $wiezego migsa. W tym cclu zale-
ca wzigé kawalek migsa wolowego, koinskiego
lub baraniego i zapomocy skrobania nozem za-
mieni¢ go w miazge; nastepnie zad wysuszyé na
lgpieli wodnej i roztozy¢ cienkiemi warstwani
na plytkich naczyniach, umieszczonych na po-
wierzehni dosyé szerokich naczyii, napetnionych
wody, Po zupelnem wysuszenin migsa w ten
sposob, nalezy je zemle¢ w zwyklym mlynka
od kawy. Proszku, stagd ofrzymanego, mozua
uzywaé juz to samego przez sig, juz to w bulio-

nie. (Lyon, méd. Ne11.1895). S: M.
— DParampazzt probowal leczyé blonicg
u dzieci nietylko zapomocg podskérnych za-

strzykiwai surowiey przeciwbloniczej, lecz tak-
e zapomocy zastrzykiwan do zyl.  Technika
tych ostatnich zastrzykiwai jest bardzo prosta.
Izte P. wkiuwa do zyty (tej samej, z ktdrej u-
skuteesnia sig upust kewi) z dotudo géry i sto-
pniowo zastrzyluje surowice 2 uniesionej ku gorze
saprycy. Co sig tycayilosci surowicy, to autor
zastraykiwal '/ tej ilodei, jakgby stosowal pray
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zastrzykiwaniach podskérnych, Wyniki P. miat
zadawalajace, ilodé jednalk przypadkow byta dotad
bardzo mala.  Pomimo tego autor zidcheca do
szerszego zastosowania tego sposobn zastrzy -
kiwan, powolujge sie na analogivzne proby le-
czenia praymiotu wedtug prof. Bacsuu’ego. (La
Riforma mdéd, 31, 1. 95). S, M,

== lliwpesranpr  w Lilberfeldzie wykazat, do-
$wiadezalnie, ze przyjmowanie trionalu wwo-
dzie gazowej znacznie utatwia jego wehlanianie.
(Deutsch. Aerzte Ztng, No 7. 1895). St L2,

== CampoN i Brocurr zalecajg do dezynfele-
eyl mieszkai aldehyd mrowezany w postaci ga-
zu,  Gazten juz w bardzo matyeh ilodciach
dziala zabdjezo na zarodniki drobuoutsrojow,
nie niszezge przytem przedmiotow, a zatem uzy-
cie jego nie wymaga usunigeia mebli; firanck
it d. z mieszkania. (Revue d’hygiene 1895, p.
120). ;S. il

=== Gpsaras-Devei i Oruavot wykazali, ze awic-
rzgta, nodpornione przeciw lasecznikowi olkrez-~
nicy, sy odporne wzgledem tyfusu, Mozna
otrzymaé z takich zwicrzyt surowice, posiadajg=
ey leeziicze 1 zapobiegaweze whasnosel przeciw
obu powyzszym zakazeniom.  Surowica zwie-
rzat, uodpornionych praceiw lasecznikowi okre-
Znicy, jest silnicjsza, niz zwierzat, uodpornionych
praceiw tyfusowi, pierwszy bowiem pasorzyt jess

zacznie od drugicoo jadowitszy, 7 surowicy
powyzszy robhiono proby i na ludziach z wyni-
kiem pomyslnym, liezba jeduak jest zhyt ma-
T, aby mogla by¢ rozstrzygajyea.  (Cent T,
Jakt w. Par. XVI A §),
A Pausson  opisuje przypadek  pierwo-
tnej oruzlicy nerki, w ktérym w eiggu kilka mie-
sigey jedyuym objawem tego cierpienia byl ob-
ficic krwawy moez, bez Zadnyeh innych zmian
(up. obecnodei ropy). Nerka nic byta powie-
kszona, niebolesna, Zadnych zaburzen ze strony
pechieda réwuicz nie bylo,  (Jour. de méd. de
Bordeaux 9, 95.) S. M.
Irsuy, badajye pod wzgledem sgdowo-
lekarskim wartodé poszukiwania gonokokow, wy-
lkazal, z¢ morfologicznic mozna wykryéd ich obe-
enoié w plamach po uplywie przeszlo roku, Pa-
sorzyty zachowujy swy postac, zdolno$é do za-
barwiania i charakterystyczny ulktad w komor-
kach, jadra tylko tych ostatnich sg mniejsze
i skurczone. (Centr. {.Bakt. u. Par. XVI Ne 6).
= Wuienr i liuersoy wykryli jadowite lase-
czniki blonicy w kurzu, zawartym w szezotee,
uzywanej do zamiatania oddzialu dla dzieei
chorych na blonicg w Bostonie, i w karzu, pray-
legtym do trzewikow czterceh postugacsel sapi-
talnych. (Centr. f. Bakt. XVI Ne 10, 11).

WiadomoSei biezace.

-

— VI Zjazd chivurgéw polskich w Krako-
wie odbedzie sig dnia 161 17 lipear. b, Stosu-
jae sig do zyczenia wielu kolegdw, ezas trwania

zjazdu  skrocono o dziei jeden. Nie cheas
jednak traci¢ licsby godzin  wykladowyeh,

przewodniczgey  zjazdow ) chirarcdw polskich
prof. Rynyaisr proponuje rozpoczynaé posiedze-
nia o godzinie 9 zamiast, jak zwykle, o 10, Pier-
wszego dnia sjazdu prof. Ryovaisr gotéow jest
0 godzinie 4-ej po posiedzenin wykonad na tra-
pie operacy¢ prayszycia Sledziony ruchomej
i tymezasowego wypilowania kodei krayzowej,
z utworzeniem zwicracza sztucznego, Trupy b ;-
dg przygotowane i dla innych kolegow celem
demonstracyi nowszych operacyi.  Drugicgo
dnia zjazdu zaprasza prof. Opaniskr do zwie-
dzania swego nowego pawilonu chirargicznesn
w szpitalu $w. azarza o godz, 8 z rana,

Revaxror odpowicdzialny Dr. Il.*l).uhrzyc!'(i.

— Na Zjazd chirurgow polskich w Krakowie
zapowicdziano dotychezas nastepujgee wyklady:
1) Prof, Rypyame: Zmiana w postgpowaniu ope-
racyjnem przy wycinanin odzwiernika (resectro
pylor).  2) Tenze:  Przedstawienie chorych
7 pruzlicy stawdw, leczonyeh metody zachowa-
wezg 1ooperacyjnyg 3) Teaze; Przedstawienie
cewnikowanic  moczowoddw  wedtug  Nrrze'go
(na chorym). 4) D-r KevSske, O chirargii mo-
czowoddw.  5) Tenze: O leczenin wynicowania
pecherza moezowego (ectopia vesicae) 7 praed-
stawicnicm chorych, 6) D-r Koziowsk: O wy-
Jalawianin lkatgatu zuwzslednieniem przecho-
wywania wedbng Rerin’a, 7) Tenze: O dziataniu
hemostatycznem pary wodaej, 8) Tenze: O bio-
drze koSlawem (coxa vera) 7 przedstawieniem
chorych. 9) D-r Krasowski: O nowotworach
ztoSliwyeh na koieaynach,

Joanoneto Menayporo. Bapmasa, 25 Max 1895 p,

Druk K, Kowalewskiego, W:Lx'sy,:uvu, Mazowicela 8,



APTEKA

E. GESSNERA

Aleja Jerozolimska M 27 rog Kruczej
W WARSZAWIE.

ma honor podaé do wiadomosei, iz stosujac sig do

przyjetej nader dogodnej formy podawania lekow pod

postacia win, przygotowata caty szereg teyo rodzaju

preparatow i listg takowych ponizej zamieszcza:

Wino Kakaowo-hinowe (Vin de Bugeand) pray-
rzadzone na Maladze, flaszka 1.50 kop.

Wino Chinowe czyste na Malaidze, flasz. 1.50 k.

» n z zelazem zawicra 1% zclaza,
flaszka 1.75 kop.

Wino Condurango czyste na Xecresio, flaszlka
1.75 kop.

Wino Condurango z zelazem zawicva 2% zolaza,
flaszka 2 ruble.

Wino Coca (Vin de Coca) na, ligviach Krasno-
dvzewu (Lorythozylon coca) na Maladze, w sto-
sunlku 1:20, flaszka 1.50 kop.

Wino goryczkowe (¢ rad. Gentianae) na Xerce-
sie, flaszka 1.50 kop.

Wino Kola (Vin de Cola) na nasionach Kola,
przodtem odpowiednio upalonyclh, na Maladzo.
Nasiona Kola zawierajy 2,34y Cofeiny, fllaszka
2.25 kop.

Wino Kwassyjowe na winic wegicrskiem wy-
trawnem, flaszka 1.50 kop.

Wino Kwassyjowe na Xeresio, flaszka 1.50 I,

Wino pepsynowe siodkle na feancuzkiem dos-
sorowem, zawiora 2% popsyny, flaszka rs. 2.

Wino pepsynowe wytrawne na Xeresic zawicra
2% popsyny, flaszka rs. 2,

Wino przeczyszczajace z korg Cascarae Sagra-
dae na Maladze Jedna do 14 lyzki spmwmln.
nalezyte wyproznienic, flaszka rs. 2.

Wino rabarbarowe czyste na Maladze, fllaszlka
1.75 kop.

Wino rabarbariwe z korq chiny krolewskiej
na Maladzo. flaszka 1.75 kop.

Wino senesowe (ol. Sen. alea. sine resina) na

Xerosio. Jedna do 14 tyzki sprowadsn nalezyto
wyproznionio, flaszka 1.75 kop.

Wino manganowo-zelazne z peptonem ( Vinum
Jerro- man‘lmm peptozum) na Xoresie, zawicra'l¥
Sferro-mangani peplonati, {laszla rs 2.

Wino peptonowe na Maladzo, zawiora 5%
ptonu, flaszka rs. 2.

Wino piotunowe (Vin de Vermuth) na bialem
francuzkiem winie, flaszka 1.50 kop.

po-

Butelka zawiera 420,0 do 450,0. 12—

1

|

Apteka, poczia,
telegraf, skiepy,

5 ¢. od Warsza -
wy, godz, od Lu-

Zaktad leczniczy

e =T B blina, 20
cukiernia i re- 14 ¢ .l‘rhlguo':/ [')J%

stauracya ”N A & E C Z O W_ w Ir,u:\
w zakladzie. B

W zdrowej miejscowodei, otoczony wzgorzami pokryte-
mi lasem iglastym, odznag sie malowniczem polozenicin.
Wepanialy suchy park, blizsze i dalszo wyeicezki w przodli-
ezne okolice, Kregiclnia i rozmaite gry, konieipowozy, 1odki,
nm‘;m owa wlodeianska kapela,—okaz: vy kurzal, 200 poko-
jow umeblowanyeh w samym zakladzic w > od 35 kop.
do 2 rabl ina dobe. Kuchnia wlasna, dla leezacyeh sie, zdrowa
i obfita, pod kicrunkiem lck: u/y,—( atodzienne utrzymanie.
dniadanie, obiad, podwicezorek i wicezerza 1 r 20 k. dziennie,

Srodki lecznieze: Caly rvok, zaklad hydropatyczny,
wedlug najnowszyeh wymagan nauki wrzadzony, wody mine-
ralne, kapiele mineralne sztuczne, clekiryceznodé, masaz
i wszelkic kuracye dyetetyezue. W sezouie letnim od 1 Czey-
wea do | Pazdziernika: Woda Zelazista z micjscowego zro-
dia (odpowiadajaca Spa), kapicle zelazist: i borowinowe
(Moorbady) odpowiadajace Krynickim 1 I'ranzensbadzkim,
Kumys wyborowy tatarski z lkobylego mleka  Gimnastyka
lecznicza.— W letnim sezonie catodzicnne utrzymanic z wie-
szlkaniem, kuracya, opieka lekarsk: 1i wstuga od 3rab. 30 kop.
na dobe; w mny( h porach roku od 2 rub. 5 kop. ua dobe,

LEKARZI: Dyrektor Chmielewsli, jeso pomoenik Sa-
czewiez; ordynatorzy w lecie: Chelehow i Putawski.
Wszelkich objadnien ndziela Administracya zakladu.

)
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g LOD 3
£ sztuezny krystaliczny %

wyrobu Towarz, Akeyj. Browaru

W.KIJOK & C°'

uznany - przez Urzad Lekarski jako w zupelnodei
odpowwdlu do wunu-l,llmwo uzytku, trwalosein
i ezystodein przewyZszajacy natnralny.
Sprzedaz = dostawsg

w ilodei najmniej 1 bloka (waga 1/, puda) po 60lkop.
za blok.

Aptekom, Szpitalom i w abonamoencie odstepuje
si¢g rabat.

Zaméwienia przyimuja sic w kantorze Browaru,

ul, Zelazna Nr. 59. Telofonu 56Y.

53 ira ndli‘;ue do l frau\skicgo.
ADMINISTRACYA :
8, Boulevard Montmartre, w PARYZU
CELESTINS, leczg zwir w mnoczu i
stabosei pqcherza
GRANDE-GRILLE. Stabosci walroby i

narzad zélciowy.
HOPITAL. Staboéci zoladka.

Czerpane pod nadzorem reprezentanta
rzadoweqo.

"D-rS. Asterblum "

pral\tyl\u]c podezas lata w Clechocmku

we Franzenshadzie

praktykuje
jak zwykle
D-r Steinberg.


al.ua

v

Br. Med Czesiaw Stiche- '~ D-2 MAJKOWSK]
Ordynte w Karlshadzie starszy lekarz Szpitala S-go Mikolaja prakty-

I reuzgasse Insel Fuagen.  kuje w Busku przez caly sezon. Tegoz do

2 nabycia monografia Buska kop. 60. -1
D-r Zdzistaw Nieszkowski '

D W, BUTAKOWSKI
przoz dlugie lata lekarz zdrojowy w Szezawnicy, | A $ ¢ b ’

w r. b. od 10 ezorwea bedzie ordynowas w Kryni-
cy w domu zakladowym pod ,,Orlem®.

stalo ordynuje w Druskienikach. 4
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D-r KAZIMIERZ KRuSzY®ski,  U-r Franciszek Michalik
ordynuje jak lat poprzednich _

w Szczawnicy od 1 Czrwea b.or.

ordynuje, jak lat ubieglych w Krynicy
il i : o o ~ Willa Bialej rozy. e
D-r FELIKS ARNSTEIR (2 Kutna) D-r BULIKOWSKI

w sczonie letnim ordynuje ~ ordynuje w tym roku tak jak w latach poprzo-

w CIIECHOCINEL. f dnich, od 1 maja do konca wrzesnia

TR ' hoame - WG leie hen be rgw.
Dr Med HENRYE FRENKIL 5wy ipySEAW STAN

ordynuje jak corocznie we Branzensba- | b, asystent prof. ]Jl‘ll‘il,riml. \¥ Hloi(lulb’e]rgu, ordy-
- 2 3. 7 | nuje Al 1Al zosziyoeh 1 wod
dzie Bdaiscerstrasse EPrincessin von R -{7 1 K . oszly S’ ) i
Dranien. ‘ W 4 8112E8rZ ngg w2l gs KU,

(w gubernii Kieleckiej, powiecie Stopnickim)
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Najsilniejsze ze znanych w Europie wody siarczanoc-stono-wapienne, jod i brom zawierajace.

Zaklad otwarty od 20 Maja do 20 Wrzednia.

Pomoe lekarska; apteka, zaopatrzona we wszystkic wody mineralue i Srodki opatrunkowe,

Srodki leeznieze stanowia: kapicle z wody mineralnej, z mutu mineralnego, natryskowe, parowe, massaz, clektryzacya,

Wskazania leeznicze: reumatyzm,” artretyzm, zolzy, praymiot, choroby stawow i kodei, choroby neswouwe (poraZen ia,
nerwobdle), ehoroby skorne, przewlokle zatruceia metalami,

Kosgzty kuracyi wyjatkowo nizkic. Zarzad dbaty o wyg
Ostrowea koleja ztamtad okoto szedciu godzin szosa.

ody godei i nprayjemnicnic im pobytu. Komunikacyja do Kiele lab

Blizszyceh informacyi udziela: Administrator zalkladu Piotrowski w Soleu p. Stopnice, ovaz w Warszawie do 20 20
Maja lekarz zakladowy D-r Wtodzimicrz Daniewski (Zorawin 24). 3—1

B S o o o s 5 730 e S o o e 5, o ‘S TSR
% F. BNEH N BA dP B @ N W. ﬁ
| APTEKA 1 PRACOWNIA CHEMICZNO - FARMACLUTYCZNA

! w Warszawie, Dluga 16. Telefonu N-r 155.
% poleca: CZYSTE ODCZYNNIXI CHEMICZNE
ﬁ

|

Sprowadzaune od powszechnie znanych firm: I, Merck’a w Darmsztadzie i C. A, F. Kahlbauma w Berlinie,
Barwniki Br. &. Griiblera = Hipska

oraz wsazelkie chemikalja i

przyrvzady pomoenicze uzywane do badan fizyologicznyeh i mikroskopowyech.

INowe srodki lecznicze

sprowadzane z pierwszyeh Zrodet z chwila przeprowadzenia z niemi dodwiadezen k
i pojawienia sig referatow w pismach lekarskich.

Przetwory chemiczne do celow technicznych. Przetwory chemiczno-farmaceut

yczne.
. WINA LECZNICZE. WODY WINSAALNE. P15
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& najnowszych wynalazkow we wszystkich dziatach chirurgii 3 §
# najtaniej w skfadach fabrycznych -
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