N 12

ROK XII. Warszawa, d. 11 (28) Marca 1878 r. TOM XXIV.

GAZETALEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIKCORL

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKICH,
FARMACOYI [ WETERYNARYL.

Cena Gazely Lekarskiej. W Warszawie: rocznie rsr. 5, pélrocanie rsr. 2 kop. 50. W Krg.
lestwie ¢ Cesarstwie: w redakeyi (z przesylky) rocznie rsr. 6, pélrocznie rsr. 3.

Cena  Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich. W Redakcy: pdlroeznie (od i styeania 1878 do
1 lipca 1878) rsr. 10; od poczgtku wydawnictwa do 1 lipea 1878 r. rsr. 218 (z praesylka).

TR Postrzez. z praktyki lekar. Z kliniki 4. p. prof. Girsztowta. A. Rosenthal. (Dokofr.). —
Rany posirz. oka z wojny rossyjsko-tureckiej. J. Talko. (Dok.). —Kronika. Rokow. w zalewio
moézgu. Wyluszezenie wola. Niezwykle zatrzymanie wydzieliny nerek. Rozpadliny na bro-
dawkach sutkowych. Oparzenie. Leczenie choréb blonicowych.—Korrespendencya, Towarz.
Lekar. g. Kaliskiej.— Wiadomosci biezace.—Wykaz tygodniow. ruchu ludnodei m, Warsz, —
Dodatek. Anatomii Chirurgicznéj T. I, ark. 62. Chemii Lekarskidj ark, 22. Fizyki Lekar.
ark 18.—Ilistoryi Medycyny ark. 10.—Sprawozd. z Inst. Oftal. za r. 1877.-~Ogt far. lek,

Z kliniki 8. p. prof. Girsztowta.
Paraplegia, odlezvny, napady epileptyczne, smierd.
Podal Albert Rosenthal, stud. med.

(Dokorczenie).

Wrypadek niniejszy przedstawia niemalo ciemnych, niewytlumaczonyeh
stron; na kazdym niemal krokn spotykamy sie 7 zagadka, ktoréj istoty trudno
przenikna¢, jezeli zwrdécimy uwage nasza na stosunki prayezynowe, na zbyt
nieznaezna anatomiczng podstawe, w koneu na tém silniéj odbijajace si¢ natg-
zenie zjawisk ehorobnyeh.

Ze strony etiologicznéj przedstawia nam sie zupelna blado§é przyeczyn
chorobe wywolaé mogacych: czlowiek zupelnie do tego eczasu zdrowy, §réd
umiarkowanego zycia, ni ztagd ni z owad pozbawionym zostaje wiadzy w no-
gach a w 8 dni potém rozwijaé si¢ poczynaja ostre odlezyny, coraz bardziéj
sie rozwijajace. Nieboszezyk Iaczyl poczatek choroby z preezigbieniem, jakie
na kilka dni przed choroba w skutek przebywania nad ranem przy otwartych
drzwiach w zabudowaniach stacyi kolejowéj, miato mieé¢ miejsce. Zbyt stabe
natezenie owéj ,reumatycznej“ przyezyny choroby, nie moglo zadowolni¢ usi-
lowania Scistego oznaczenia przyezyny. Trzymaiae na mysli przebieg choroby,
niestalo$é objawow, pogorszenia zmieniajace polepszony stan zdrowia, prze-
rzucanie sig jakoby chorobowéj przyezyny z mlecza na moézg (mézgowe obja-
wy)—mozna byloby podejrzywaé, iZe przymiot byl Zrédlem choroby. W sa-
méj rzeczy wypadek nasz w swych objawach nie stoi w sprzecznosei z bardzo
zresuta réznorodnemi obrazami syfilityeznego porazenia rdzenia pacierzowego.
To ostatnie, obok zmiennosci objawdw, cechujacéj praymiotowe porazenia
oérodkéw nerwowyeh i roznorodnosei przypadéw, zaleznéj od przeniesienia zaraz-
ka w rozmaite okolice uktadu mozgowo-rdzeniowego i uiworzenia t. zw. endoarte-
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ritides syphiliticae, réini si¢ od cierpienia mézgowego wieksza upornoseia
i nieuleczalno$cia. Leez myél o przymiotowém zapaleniu rdzenia mogla nam
si¢ tylko nasunaé w braku blizszéj innéj prayczyny; cierpienia przymiotowego
przypusei¢ tu nie mozemy, gdyz pomijajac zapewnienie chorego, iz nie prze-
bywal zadnéj choroby syfilitycznéj, przedmiotowo nie znalezliSmy u niego sla-
déw przebytego cierpienia; w konien mieliby§my wtedy obowiazek wykazania
w ognisku chorobnym t. j. w mleczu cechujacych przymiot anatomicznych
zmian (gummata syphilitica) badz w oponach, badz tez w samym mleezu. —
Pomysléé o naduzyciach pleiowych, jako mogaeyeh byé przyezyng poraZenia
mlecza, réwniez niepodobna bylo w obec zapewnien echorego co do umiarko-
wanego 7ycia i to slowami, ktérym moina bylo zawierzyé. Nie bylo tu takze
traumatyezné] przyezyny ani chronicznego zatrucia np. olowiem, nikotyna,
arszenikiem i t. p. Pozoslaje nam wiec jeden jeszcze warunek nosogeniczny,
ktérego pominaé nie nalezy t. j. zakazenie malaryczne, trawiace chorego
w ciggu 2-ch miesigcy poprzedzajacych wybuch ostatnié) choroby. Moznaiz owe
porazenie mlecza polaczyé w jakikolwiek blizszy zwiazek z owgy niezupelnie
okreslona malaria? W saméj rzeczy, coraz to cz¢Scié) spostrzegane i prazyta-
czane bywaja wypadki dowodzace zwiazku przyezynowosci pomiedzy rozimaite-
mi chorobami ukladu nerwowego a ostremi chorobami zakaZnemi jak: tyfus,
ospa, odra, malarya, po ktérych tamte pojawiaé si¢ maja. Wiemy np. ze ma-
larya wystepuje raz w charakterze réinorodnych zaburzen nerwowych, to znéw
staje si¢ przyezyng nastepczych nerwowych ohjawéw. Do pierwszéj kategoryl
zaliczamy neuralgje, do drugiéj zboczenia umyslowe, manija, napady apople-
ktyczne, epileptyczne, aphasia i t. p. Anatomiezng podstawa wszelakich tych
zaburzen maja byé ziarnka barwnikowe z rozpadu ciatek krwi w Sledzionie
powstate, droga zatorowy w rozmaite okolice ukifadu nerwowego przeniesione
i powstale ztad zaburzenia w krazeniu. Nalezy nadto zaznaczyé, ze kazdy
napad zimniczy w obee skurczn naczyn skérnyech powoduje oboczny praiy-
plyw krwi do organéw wewnetrznych; jezli napady te ezesto si¢ powtarzaja
a ztad 1 czeste zboezenia w krazeniu — mogg sprowadzié zaburzenie w odiy-
wianiu organu, ktére, jezli nie samo staje si¢ przyezyna zapalenia, moze prze-
ciez pozostawié pewng wrazliwo$é na pobudki, ktére przy normalnych stosun-
kach skutku swegoby nie odniosty. Ta lub owa droga (przez zator lub napady
zimnicze) malarya moze sta¢ sie jezli nie przyezyna wywolujaca, to przynaj-
mniéj uiatwiajaea, przyspasabiajaca réznorodne zaburzenia w ukladzie nerwo-
wym, co tak do mdzgu jak i do mlecza odnies¢ nalezy. Zimnica wige w da-
nym razie moglaby przygotowa¢ grunt, na ktérym nieznaczny nawet ezynnik,
jak przezigbienie, wywela¢ moze zapalenie mlecza.— Nie moge przemilezec je-
szeze o jednym pogladzie eo do zwiazku zimnicy z zapaleniem rdzenia, mia-
nowicie, ze w pewnych razach ostre zapalenie mlecza moze przybieraé forme
charakierystyezng zimniey; w tym wige razie poprzedzajaca niniejsza chorobe
zimniea moglaby byé wyrazem ostrego zapalenia rdzenia z goraczka prze-
puszezajaca (Feb. iniermitlens). W ten to sposéh rozwijala sie zapewno choroba
w rdzeniu, ktoré) natezenie nie bylo tak znacznem, aby spowodowaé stale
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objawy, ktdre to ostatnie wystepowaly tvlko podezas napadéw i z nimi uste-
powady, Ostry poczatek ostatniéj ehoroby bylby w takim razie tylko nastep-
stwem wiekszego stopnia dzialajaeé] preyezyny, moze w skutek kumulaeyi
wszystkich dotyehezasowych napadéw zimniezych. Objaénienie ostatnie znaj-
duje sig w deislym zwiazku z wyiéj przytoczonym pogladem, co do zaburzeid
w odzywianiu w skutek napadéw zimniczych powstatych. Przyznajemy otwar-
eie, iz przypuszezenie zwiazku malaryi 2 zapaleniem mlecza moze okazaé sig
zbyt $mialém, atoli brak innyeh widocznyeh powodéw dla té) ehoroby i bli-
zkie, bo bezposrednie spotkanie sie dwumiesiecznéj zimnicy z nia daja owema
przypuszezeniu pozor prawdopodobienstwa.

Jesliby zwiazek zimnicy z zapaleniem rdzenia poezytaé nalezato za zbyt
hypotetyeznym, naciagnietym, a przeziebieniu zbywalo réwniez na sile wywo-
tujacé) chorobe, to nie pozostaloby nic innego jak zaliezyé wypadek niniejszy
do rzedu samowolnyeh zapalen rdzenia (Myelitis idiopathica). Wsze-
lake nie podobna zaprzeczyé, e wyraz ddiopathica jest jedynie omdwieniem
naszéj niewiadomosei, Ze samowolno§é powstania choroby oznacza tylko, ze
nie bylo zadnéj widoezné) przyezyny, w zamian czego moglo ich byé wieed)
choé niespostrzezonych, ni przez chorego, ni przez lekarza. Przyznajac wielostron -
nosé warunkéw wywolujacych, nie narazamy sie na zarzut przesady, podnoszac
wartos¢ malaryeznego pierwiastka obok innych w danym razie ukrytych; nie
cheemy tylko wylaezaé itych wypadkéw, w ktérych zimzica moze sie podniesé
do potegi wywolujacéj zapalenie rdzenia, przynajmniéj w tym samym stopniu,
w Jakim wilasno$¢é owa przyznang zostala wielu innym chorobom np. tyfusowi
ospie ete. i

Co do anatomicznéj podstawy cierpienia te 1 tu spotykamy sie ze
zboezeniem od zwyklego typu. W obee¢ wyzéj opisanych objawdw choroby, mo-
zna bylo sie spodziewaé rozmigkezenia mlecza i to mniej wiece] obszernego:
tymezasem golém okiem nic nie dostrzezono, a badania drobnowidzowe prze-
konaty nas tylko, ze mamy do czynienia z chroniezném zapaleniem rdzenia
pod forma przeobrazenia. Pod wzgledem anatomicznym, wypadek nasz naleiy
wiee do tak zw. zapalen mlecza bez rozmickezenia (myelitis ohne Erweichung)
lub zapalen drobnowidzowych. Wypadki zapalenl tego rodzaju powtarzajg sie
w ostatnich czasach dosyé czesto, drobnowidz bowiem wskazuje na zapalenie
rdzenia w tych razach, w ktéryeh go dawnié) nie przypuszezano; mam tu na
mysli t. z. odruchowe porazenia nég (Reflexlihmung) wystepujace w skatek
réznorodnych choréb przyrzadéw jamy brzusznéj, jako to: kamienie pecherza,
moezowodow, choroby macicy, nerek, kiszek i t. Dujardin Baumetz!)
stawia proez tego owo drobnowidzowe zapalenie, jako anatomieczng podstawe
t. 7. porazenia dzieci (spinale Kinderlidhmung), lub ostrego wsiepujacego za-
palenia rdzenia dorosdych (Myelite ascendante aigue d'adultes) a takze tych
porazen, jakie wystepuja w skutek ostrych choréb zakainych. Powstanie dro-

1) Leyden, Klinik der Rackenmarkskrankheiten, 1875. Bd. II, str. 118,
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bnowidzowych zapalen rdzenia po przebyciu choréb zakaznych, nasawa nam
droga analogii raz jeszeze my$él o zwiazku drobnowidzowego zapalenia rdzenia
w naszym wypadku z zimnica.

Na szezegélng téz uwage zasluguje silne nateienie objawéw chorobnyeh.
Przedewszystkiem wspomue tu o powstalyech w 8-ym dniu choroby odlezynach,
ktore nalezy zaliczy¢ bezwarunkowo do odleiyn t. z. ostrych, decubitus acutus.
Odlezyny w mniniejszym wypadku przedstawiajy niezwykle zjawisko, gdyz po-
wstaja one zwykle przy zapaleniu rdzenia traumatycznego pochodzenia (rany
kregostupa, zmiazdzenia i t. p. obraienia); stowem tam, gdzie szybko rozwija
sie ostry proces zapalny, prowadzacy do rozmigkezenia na znacznéj przestrzent.
Lecz odlezyny komplikuja i t. z. samowolne ostre zapalenie rdzenia; literatura
dostarcza nam kilka podobnych wypadkdw, w ktérych odlezyny powstaja
w pierwszych dniach choroby, ze przytoczymy tylko wypadki opisane przez
Gull'a') (4 dnia), Duckworth? (5 dnia), Voisin i Cornil'a3) (6 dnia).
Do rzedu tych ostatnich pod wzgledem odleiyn zaliczyé nalezy i nasz wypadek.
Wszystkie te wypadki szybkiego powstania odlezyn przy zapaleniu rdzenia naj-
wymowniéj przemawliajy za Scisty zaleznoscig tychze od chorobliwego podra-
znienia mleeza, jako osrodka odzywezego (troficznego). Zaleinodé ta droga
anatomo-fizyologiczng dotychezas ostatecznie okreslong nie zostala. Charceot ¢),
ktory w ogole nie przyznaje zaleznodei troficznych zaburzenh od naezynioru-
‘howyeh, ezyni ¢o do ostryeh odlezyn jedyny pod tym wzgledem wyjatek. —
Opiera on si¢ na doswiadczeniach Cl. Bernaruwa, kidry po przecigeiu galezi
n. sympatycznego zdrowego zwierzecla, w odpowiednich miejseach nie otrzy-
mywal zadnych zaburzen odzywezych; inaczéj rzecz sie miala, jesli po przecie-
ciu tyehze galezi krélik pozbawionym zostal przez pewien czas pokarméw;
wtedy tacznica 1 blona SInzowa przew.déw nosowych ulegaly repnemu zapa-
lenin bez wplywu zewnetrznego bodzeca. Analogiczny stosunek przypuszeza
Charcot w wypadkaeh zapalenia rdzenia u czlowieka; podwyzszona cieplota,
jako skutek rozszerzenia naezyh w miejseu ulegajacem odlezeniu, obok ogél-
nego wycienczenia organizmu przedstawiajy fez same waiunki co krolik Cl
Bernarda, a powstajace odlezyny ostre sa tym sposobem pochodzenia neu-
roparalitycznego. Lecz objasnienie to Charcot uwaza za warunkowe i nie
dajace sie we wsaystkich wypadkach zastosowaé. Tymezasem w objasnieniu
troficanyeh wlasnosei mlecza, tenze autor posuwa si¢ daléj, ogranieza on je do
szaréj substancyi mlecza, a co sie tyezy odlezyn, to ezyni je zawislemi od
chorobiiwego podraznienia komdrek nerwowyeh eczesei srodkowéj i rogdéw tyl-
nych mlecza. Podraznienie to za posrednictwem wldkien tyluyeh peezkow,
moze byé doprowadzoném do obwodowyeh rozgalezien tychze t. j. do brodawek
skéry lub warstw blony sluzowe) i tamZe wywolaé zaburzenia odiyweze. Ina-
czéj objasnia tez zaburzenia Samuel 3). Dopuszeza on istnienie oddzielnych

1) W Gull Cases of Paraplegia Guy’s Hospital Reports, 1838, str. 189, wyp. 22
®y 'The Lancet 1869, str. 638.

%} Guz. des Ilopitaux 1865, Nrv. 26.

4) Charcot, Maladies du systéine nerveux pa: Bourenville.

*) 8. Samuel, Die trophischen Nerven, Leipzig, 1860.
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wiokien nerwowyeh t. z. troficznych, ktore w normalnym stanie regulujg mo-
lekularne sprawy odzywiania; ehorobliwe za$ podraznienie tychze nerwéw po-
woduje zaburzenia odiyweze, stanowigce istote sprawy zapalnéj.

Rozniea w objasnieniu siega jeszcze daléj; Samuel opierajae sig na
swych wibknach trofieznyeh, nie czyni zaleznemi zaburzed odzywezych jak
np. odlezyny od zapalenia mlecza, lecz wprost od podraznienia obwodowych
nerwéw i weztdw n. sympatycznego. Charecot za$ twierdzi, iz podobne obja-
snienie . moze miéé miejsce tylko w wyjgtkowyeh wypadkach; tymezasem prze-
ciwko teoryi Samuel’a przemawiaja wypadki odlezyn przy traumatyeznych
porazeniach mlecza w gérnéj jego czesei (w ktérych nie mozna praypuseié
udzialu obwodowych nerwéw), jak rdwniez wypadki haematomyeliae i samo-
wolnego osrodkowego zapalenia mlecza. Wypadek nasz sluzyé moze niejako
za dowdd sltusznodei twierdzen Charcot'a, przedstawia on bowiem oérodkowe
zapalenie rdzenia, przy ktérém nie przypuszezamy Zadnego chorobnego ogni-
ska w obwodowych nerwach, zapalenie pociagajace za soby bardzo znaczne
zaburzenia odzyweze. Niemniéj wskazuje on nam niejako role, jaka edgrywaja
komoérki nerwowe szaréj substancyi w sprawie ezynnosei resp. zaburzen od-
zywezyeh, drobnowidzowe bowiem badanie pokazalo znaczne zmiany w tychze,
jakoto: ziarniste przeistoczenie, sklerotyczne, ucisk ich przez bryly klejowate,
zanik. Dodaé¢ tylko winienem, ze zmiany te- w komdrkach nic sa ograniczone
do rogow tyinyeh i czeser Srodkowej szarej substancyi, leez tyezq sie 1 prze-
dnich rogéw, co przy istniejacym w naszym wypadku miedniowym zaniku
nie staje w sprzeeznosei z pogladami Charcot'a. |

Niezwykle zjawisko przedstawiajg rowniez opisane wyzéj napady epileptyez-
ne, jakie sie w przebiegu choroby ukazaly. Napady owe nie nalezy do rzadkosei
w t. 2. sclerose en plagques multiples, w porazeniu postepowém (paralysis progres-
stwa), sfowem w chorobach, ktérych anatomiczne zmiany sg jakby rozsiane po
cadym ukiadzie mdzgowo-rdzeniowym. Jesli w wypadkach zapalenia rdzenia na-
pady te naleza do rzadkosei, to na zasadzie obecnyeh naszych zapatrywan na
istote napadu epileptyeznego, nie trudno da¢ im nalezyte wyjasnienie. Poding
tych pogladéw Zrédio epilepsii znajduje sie w t. zw. osrodku kurczowym (Krampf-
centrum) umiejscowionym w moseie Varol'a i rdzeniu przedluzonym (Schiff,
Brown-Sequard); podraznienie tego osrodka powodowuje toniczne 1 klo-
niczne kureze obok utraty przytomnosei, stanowiace istote napadu. PedraZnie-
nie zas to bardzo rzadke tylko ma swe zrédlo w samym moscie Varola, naj-
czeseié) bywa ono przeniesioném na ten osrodek, badz to z szaréj substaneyl
zwojow (Rindenepilepsie: Hitzig, Hughlings Jackson), badz téz
z nerwéw obwodowych i mlecza pacierzowego.

Co do tego ostatniego, to Brown-Sequard ') peczynil doswiadezenia
na morskich $winkach, u ktérych w kilka tygodni po przecieciu grzhietowéj
lub ledzwiowé] eczesci mléeza, pojawily sie napady epileptyczne, po kilka ra-
zy na dzien lub c¢o 2—3 dni sie powtarzajace. W fen sposdb mozliwosé prze-

) Leyden, Klinik der Rackenmarkskrankheiten 1874, Tom. I. str, 109,
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niesienia podraznienia z mléeza na osrodek kurezowy droga doswiadezalng zo-
stala dowiedziong, a napady epileptyezne ztad powstale otrzymaly nazwe
rdzeniowéj padaczki (Ruckenmarksepilepsie).

Leez pomimo zapewnien B r o wn-S e q uar d’a, iz zapalenie rdzenia,
jego opon Inb porazenie obwodowych nerwéw u czlowieka moze sluzyé za
punkt wyjscia dla epilepsyj—to jednak wybitnych przykladéw epileptycznych
napadéw przy obrazeniach rdzenmia (pomimo czestosei tyehze) podtug Loe y-
d e n’a nowsza literatura nie dostarcza.  Cgze$ciéj nieréwnie napotykaja sie
wypadki napadéw epileptyeznych w skutek obrazenia nerwéw obwodowych.
Zdaniem mojém, wystepujace w naszym wypadku napady nalezy odnies¢ do
kategoryi rdzeniowéj padaczki i byly one wyrazem rozszerzajacé)
sie sprawy zapalnéj, przyczém wspomnione wyzéj przeniesienie podraznienia
fatwo moglo mieé miejsce,—co zas do rozszerzenia zapalenia, to przekonywa
nas o tém pogorszenie stanu chorobnego, jakie po napadach nastapito.

W konen skiadam niniejszym wyrazy wdzigezno$ei szanownemu prof.
Lam blowi, kiéry mnie prsy opracowanin niniejszego wypadko swiattemi ra-
dami swemi wspieral. |

Rany postrzatowe oka, z wojny rossyjsko-tureckiej.
Podal Dr med. J. 'T'alko, okulista okregowy okregu wojskowego Warszawskiego.

(Czytane na posiedzeniu Towarz. Lekars. Warsz. d. 5 Lutego 1878 r.),
(Dokoriczenie).

Kontezae ten przeglad posirzeganyeh wypadkéw zranien przyrzadu wzro-
kowego, chee zwrécié nwage czytelnikéw na 2 okolicznosci—wyluszezenie
galki ocznédj i wewnabtrz-oczne krwotoki.

. Wiadomo, ze zwykle po znaczném uszkodzeniu galki ocznéj kula, cho-
ciazby takowa si¢ juz nie znajdowala w oczodole, rozwija sie panophihalmitis
trwajaca nieraz 3—~4 tygodnie. Otéz zachodzi pytanie, ezy moina w ta-
kim stanie uszkodzonéj gatki — w celu pozbawienia rannego okropnych bé-
low i zabezpieczenia pozostalego oka od sympatycznego cierpienia — wyko-
nywaé wyluszezenie galki (ecwstdrpatio bulbi)2 Znane s3 w literaturze oftal-
micznéj kilka wypadkéw Smiertelnego zejécia podobnéj operacyi dokonanéj
w ostrym peryodzie panrophthalmitidis (v. Graefe) w skutek jakoby nastep-
czego zapalenia opon mézgowyeh. Wypadki te sy wiee bardzo rzadkie przy tak
czesto dokonywans) operacyi wyluszezenia galki i1 biorae na uwage spostrze-
zenia wiarogodnych i majacych obszerng praktyke lekarzy, mawmy prawo nie
tak bardzo obawiaé sie jéj pray choriovditis purulenta traum. Moorven
{Sympathische Gesichtsstorungen str. 150) np. twierdzi: Ze ani razu nie wi-
dzial tu objawdw grozacych zyciu pacyenta. Cohn (l. e. str. 13) 3 razy wy-
luszezal galke pray rozwijajacéj sie lub dosé rozwinieté] panophthalmilis, bey
zadnych zlych nastepstw. Na klinice Arlt'a ezesto wyluszczaja gatke w po-
czatkun ropnego zapalenia jagodowki w skutek ciala obcego, jaskry przewle-
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ki€j prostéj i nowotworéw gatki, lecz auni razu nie widziano przypadku zapa-
lenia opon mézgowych. Wykonywajac exstirpatio bulbi w naszym 1-ym wypadku
przeszto w 7 tygodni po zranieniu cka mialem tez w pamigei wyz wspomnia-
ne fatalne zejScie operacyi — ranny jednak zupelnie i szybko uleczony zostal.
W obeenym wiee stanie rzeczy prakt. lekarz winien i$é za rada Dra Mollié-
re’a, ze wyluszezenie galki jest wskazaném we wszystkich wypadkach pano-
phthalmitidis suppurativae urazowego pochodzenia (Lyon médical, 25 OCzer-
wea 1876).

Ze ropne zapalenie naczyniéwki nie wplywa wylaeznie na objawienie
sie pooperacyinego zapalenia bton mézgowych, przekonywa nas to, ze zdarzaly
si¢ Smiertelne wypadki po wyluszezeniu galek uleglyeh obrazeniu i znajdu-
jaeych sig juz w pewnym stanie zaniku. Do takich zaliczam posirzezenia:
Mannhardta, Hornera (1863), Pagenstechera (1873) i Justa (1872j;
u tego ostatniego operacya dokonaua byla we 3 mies. po zranieniu oka, cho-
ry na 10 dzied dostal jednak zapalenia bfon mozgowyeh i po 3-ch dniach
zmarl. Meyhoefer (1877) opisal émiertelne zejscic po wyluszezeniu galki
zraniondj przed paru dniami kawalkiem zelaza. Podaé to winienem, Ze S$mier-
telne zejseie bylo obserwowane i po najniewinniejszych ocznych operacyach:
tak Warlomont w oftalm. towarzystwie w Heidelbergu (1863) opowiedziat
o Smierei dziecka po rozcieeiu zaémy (discisio catar.), Knapp o $mierci pe-
wnéj staruszki po wydobyeiv takowédj (extr. cet), a Klein (1877) widzial
$mieré 6-letniéj dziewezynki nazajutrz po irydektomii. Sg to wyjatkowe wypad-
ki, ktéryeh przyezyna dotad jeszeze niedostatecznie wyjas$niona (wszystkie sa
opisane w Zehenders Monatsbiitter 1863 —1877). Czyz moga one jednak
wstrzymywaé lekarza od niesienia operacyinéi pomocy tysiacom innych cho-
ryeh zawdzieczajacym jéj swdj wzrok a moze i zycie?!

W razie rozwijania si¢ sympatycznego cierpienia nieuszkodzonego ok.
mozna zamiast wyluszezenia galtki—naturalnie je$li nie pozostalo w niéj ciafo
obee—probowaé zachwalanego przez Schoelera przecigcia n. wazrokowego
wraz z nerwami rzeskowymi (neurotomia optico-ciliaris), na ktéra to opera-
cye chorzy chetniéj sie zgadzaja niili na szpecace twarz ,wyjecie oka.“ Opis
téj operacyl, wykonywanéj krzywemi nozyczkami i neurotomem po tenotomii
m. prostego zewnetrznego i1 majacéj w rezultacie znieczulenie rogéwki i rze-
skowéj okolicy, podany w Jahresbericht d. Augen-Klinik (byté) E wersa) przez
Dr Schoeler (Berlin 1878).

Co do krwotokdéw w tylnéj czesci galki, to na takowe
zwroeid juz uwage Demme (Milit. chir. Studien in den Italienischen La-
zareten von 1859. Kriegswunden, Wiirzburg. Tom. 2. str. 5). Bywaja one
spostrzegane przy postrzalowém zranienin sasiednich nawet ezesei oka, przy-
czém krew wylewa sie albo do tkanki oczodolowéj po za galka, ktéra wysa-
dza, albo tez wybroezyny krwi powstaja 2 naczyniéowki, wywoinjac oderwanie
siatkdwki, lub téz w obu tych blonach. Podobny fakt mial miejsece u 2 mo-
ich rannych (wypadek 12 i 16)— u pierwszego, w skutek zranienia zewnetrz-
néj seianki oczodolu, w nieuszkodzoném pociskiem oku, powstal obfity wylew
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krwi w tylnéj ez¢sci galki z nastepezém oderwaniem siatkowki (amotio s. su-
blatio retinae); u 2-go, ktéremu kula zdruzgotata ezolo i nadoczodotowy oko-
lieg, wziernik wykryl liczne $lady wynaczynienia krwi (ztogi barwnika) w oko-
lo tarczy n. wzrokowego, i tu téz gatka bezposrednio nie byla uszkodzona. —
Notujemy tylko ten fakt, nie wdajac sic w jego tlumaczenie. Wspomniemy
jednak, ze w 2 wypadkach autopsii, dokonanéj na podobnych rannych przez
Demme’'go, znaleziono u pierwszego: wynaczynienie krwi we wnetrzu n. wzro-
kowego bez 7adnéj widoeznéj przeszkody w cyrkulaeyi krwi sasiednich ezgse,
u drugiego: wykryto pekniecie (fissura) oczodolowéj czesei kosei czolowéj az
do siodla tureckiego i wiele wynaczynien krwi w tkance oczodolowéj, z ktérych
jedno okrazalo n. wzrokowy. Ztad przypuszezenie, e bywaja one wywolane
albo prostem wstrzasnieniem galki (commotio bulbiy z nastepowém peknigciem
wewnatrz-ocznych naezyn: a nawet blon [pekniecie naczyniéwkl moZe nawet
powstaé przy ranie postrzatowdj gérnéj szezgki (Cobn) lub nawet wstepujace]
galezi dolnéj szezeki i kodei podniebiennéj (Bauerlein)], lub tez wynikiem
pekniecia kosci oczodolu (pars orditalis os. frontis et facies orbitalis alae ma-
gnrae o0s. sphenoidalis) a nawet basts cranii.

W xoncu nadmieni¢ jeszeze wypada, ze liderature postrzatowych ran
organu wzroku, zadanych na wojnie, jest dotad do&é uboga; to nas ttoma-
ezy, dla czego pospieszyliSmy poda¢ do wiadomosei nasze spostrzezenia. Poje-
dyneze opisywane przez autoréw wypadki znajdujemy przewainie w oddziel-
nych czasopismach lub téz w dzietach ,wojenndj chirurgii,“ ktérej wysoki roz-
woj w nowszych czasach zawdzigezamny przewaznie wojnom: wioskiéj, amery-
kanskiéj, austryjacko-pruskiéj i francusko-pruski¢j. Jednakie dziela chirurgi-
czne niedostatecznie trakinja zajmujaey pas przedmiot, tak np. w klassyezném
dziele ,Ogdlnéj i szczegolowé) chirurgii*, redagowaném przez Billroth'a
i Pith’a, zaledwie 2 stronnice poswiecono ranom postrzatowym przyrzadu wzro-
kowego. Toz samo zrobit i Pirogow w cennéj swéj pracy ,Hauara oOmen
poenno-noxesodt xupyprin* (Drezno 1865), méwiac o uszkodzeniach oczodolu
i galki ocznéj (p. ezesé I, s. 376 —379). Nie wiele wiecéj znajdujemy w Neud or-
fera Handb. d. Ksiegschirurgie u. der Operationslehre (1872, 2 Band, str. 180
1 197). Najwiecéj im poswieca miejsca Demme w swoim dziele: Kriegswun-
den. 1861 (tom 2, str. 4—-12, 23--27, 48—49 i 60). Podreczniki za$ oftal-
miczne weale nie poruszaly do téj pory téj kwestyi, traktujac i tylko o zra-
nienin oka srétem i odlamkami Zelaza, pistondw.

Z czasopism Lkilka zaledwo podobnyeh spostrzezen podaly: Annales
d’'oculistique, Klinisehe Monatsblitter f. Augenheilkunde, przewaznie z franko-
pruskiéj wojny !), Pamietnik Tow. Lek. Warszawskiego 2) i inne 3).

1y Schusswunde A. Rothmund, 1866, str. 110,
Schuss in die Orbita ohne Verletzung . Bulbus, Prof. S&misch 1871, str, 51,

Fall von Blepbarospasmus w skutek zranienia powlok czaszki, Samisch
1871, str. 55. |

Rupturen d. Choroidea (3 wypadki). Dr Schroter tamze str. 139,



— 18 -

Zbiorowo traktuje ten przedmiot dzieto Zandera i Geissler'a ,Die
Verletzungen des Auges* Istr. 437.-466), kidrzy zebrali liczne obserwacye,
klassyfikujae je na oddzialy: 1) rapy w skutek musniecia kuly skroni, czola,
brewnéj okolicy lub samego oka, czyli gdy pocisk strychuje te czgsei przy
strzelaniu ukoéném (Streifschiisse); 2) rany postrzalowe, skoro kula wehodzi do
oczodotu w kierunku jego osi; 3) rany oczodolu z géry na dél; 4) rany po-
przeczue przez skroh i oezodoly; 5) rany zadane kula, ktora weszla do jamy
oczodolu od tylu, np. z usznéj okolicy, nakoniec 6) uszkodzenia kosei twarzo-
wyeh i seianek oczodolu. Dzielo to jednak pisane bylo jeszeze w 1863 —64.

Wiele si¢ przystuzyt literaturze oftalmicznéj Dr H. Cohn z Wroclawia,
wydajac swa prace ,Schussverletzungen des Auges“ (Erlangen 1872), upigk-
szony 7 drzeworytami w tekscie i 1 chromolitografowanq tabliea z 2 rycinami.
Pierwsza z nich wyobraza wynaczynienie krwi 2z peknietyeh naezyniowki
i siatkowki pray postrzalowéj ranie gérnéj szezeki; druga— doéé rzadka zmia-
ne glebi oka: chorioiditis exsudativa 1z widknistém przerodzeniem siatkdwki
i zanikiem naczyniowki wraz z n. wzrokowym, bedaca wynikiem postrza-
towé) rany czolowego wyrostka Losei licowéj. Ta ostatnia rycina tak zywo

Schussverletzungen d, Auges (21 wyp., w t¢j liczbic 3 pekniecia naczyniéwki
i wstrzaénienia siatkéwki). —Dr G en t b, tamze str. 143.

Okulistische Kriegskasuistik aus d. Augeuvklinik in Ludwigsburg, Wirtemberg
Dr Il 6ring, tamze, str. 256.

7y Strzal karabinowy w kgt oka, LVI, 235.

Zranienie obu oczu od tylu wystrzalem z pistoletu, LXIX, 21, 35:

Zarichski student, warszawianin, wystrzalem z rewolweru zranil prawg skrotl, kula
przeszediszy przez prawy oczoddlijame nosows, uwigzla gleboko w lewym oczodole;
nastepstwem zranienia byla obustronna utrata wzroku przy nicnaruszonych ezynnosciach
mozgowyeh, ruchach galek i powiek; wziernik wykrywal zanik obu nn. wzrokowyeh,
i pekniecie obustronne naczynidwek. Nadzwycza] rzadki ten wypadek obserwowals
O. Becker wllejdelbergni8zokalslki; przypuszczaja oni iz mialo tu miejsce
zranienie obu nn. wzrokowych wraz z wstrzadnigeiem tylnveh czedei galek ocznych.

Pirogow (L. c str. 378) widzial podezas krymskiéj i kaukazkiéj kam-
panii 5 wypadkéw przejscia kuli przez oba oczodoly i obie galki jednoczesdnie; wszy-
scy ¢l raoni wyzdrowieli z zupelng utratg wzroku,

% Bauerlein, Ueber Ruptur d. Choroidea w Blatter f. Ieilwiss. 1871
II, 9. (2 wypadki, z ktérych w jednym wykryto 2 pekniecia naczyniéwki przy postrza-
towéj ranie d. szczeki i podniebienia).

Allmeyer, Schuss in d. rechten unteren Augenhéhlenrand, Extraction d.
Kugel, plastisehe Operation, Oeaterr. Ztschr, f. prakt. Heilk., 1871, 16. Wiener med.
Presse 17,

Soutworth, Penetrating gun shot (postrzalowa) wound of the eqe. DBuffalo
med, and surg. Journ. 1872. Aug. 9.—

Przed 12 laty obserwowalem w Stawropolskim szpitalu nadzwyczaj ciekawy wypa-
dek: urzednik intendentury w pojedynku zostal ranny w glowe; rewolwerowa kula we-
szla do mdzgu powyzéj lewego ucha, z kraglego otworu wyplywala massa mdzgowa
niby $mietana. Zglebnikiem nie odszukano kuli, ktdra zapewne zatrzymala si¢ w sg-
siedztwie tureckiego siodla na podstawie czaszki, Rana uznana za bezwarnnkowo smier-
telng; pomimo to ranny pozostal przy zyciu (jak dlugo— nie wiem) utraciwszy wazrok
w lewém oku (atropkia n. opt.), stuch na lewe ucho, powonienie (anosmia) i czucie twa-
rzy (anaesthesia) z lewéj strony, przy znacznéj drazliwodei, zapominaniu sie i in. nienor-
malnodciach nerwowych w calém ustroju, bedacych wynikiem nastepezych zmian uszko-
dzonego kuls mdzgu. [Podobne wypadki Pirogow zalicza do osobliwodei, ,ku-
rjozéw* (1. c. patrz dodatek)].



przypomina traum. peknicele naczyniéwki, ze gdyby powyisze rozpoznanie nie
zostalo stwierdzoném po wyluszezenin galki, to przyznam sie, oftalmoskopu-
jac predzéj glosowatbym za przyjeciem peknigeia nizli wypoein. Dr Cohn ze-
bral swoje spostrzezenia w czasie franko-pruskiéj wojny, gléwnie na wlasng)
swéj stacyi w Heinitz, dokad mu przysylano ,ocznych rannyeh,“ a takie w la-
zaretach w Forbach, Neukirchen i Saarbriicken, ezecia za$ we wlasnym swym
oftalmieznym zakladzie w Wroctawiu.

O ile mi wiadomo, kol. Reich na Kaukazie wkrétee tez ma zamiar oglo-
si¢ swoje spostrzezenia, zebrane na teatrze wojny w Armenii. Pozadaném
byloby, aby odpowiedni materyal zostal nalezyeie zuzytkowany i z armii naddu-
najskiéj, a sadzae z tego co$my widzieli w szpitalach Warsz. wojen. okregu,
preypuszezaé nalezy, ze takowy byl tam dosé obfity i pouczajacy.

KRONIKA.

Rokowanie w zalewie mézgu (Apoplexia cerebri). Kaidemu lekarzowi
wiadomo, jaka zachodzi trudno$é w rokowanin przy zalewie mézgu zwlaszeza
w pierwszym dniu nieszczg$liwego wypadku, niemniéj jak bardzo zadaja od
lekarza obeeni tego rokowania i jak ono rzeczywiseie jest wazném. Z takich
to powoddéw podajemy w krétkosei zasady przytoezone pod tym wzgledem
przez Dra Alth an'a, na ktérych opierajgc sie moze lekarz mnié) wigeéj
wyrokowaé o przysztodei choroby i chorego.

Doswiadezanie uczy, 7e zalew moézgu nie zabija nigdy tak szybkoe jak
np. pewne choroby serea, zator ete. t. j. w ciagu 15—20 minut; sSmieré w za-
lewie zapada najweze$nié] w przeciagn 6 -12 godzin. Otéz w rokowaniu
najwazniejszym jest czas trwania choroby: ezém dluzé) przeciaga sie choroba,
tém wiecdj jest nadziei utrzymania zycia. W szybkim $iniertelnym przebiegu
wskazuje niebezpieczerisiwo opadanie cieploty ciala. JeZeli termometr opada
szybko do 36,35, 34,8°, :bliza sig tés rychto Smieré, i przeciwnie powolne
a co wieedj nieznaczne tylko znizenie cieploty np. o 1° daje lepsze rokowanie.
Po ustapieniu kurezéw i przy wyrazném polowiezém poraZenin temperatnra
zachowuje si¢ prawidiows albo wzmaga sie nieznacznie: jezeli w tym czasie
(po uplywie 1—36 godzin od napadu) temperatura wznosi sie¢ wyraznie do
38,39, 40° niknie nadzieja utrzymania zyeia podobnie jak przy opadanin jéj;
w poczatku.

Przy waniesieniu sie cieploty do 38,38,56° przaypuszezaé nalezy obecnosé
malego ogniska krwotokowego i w takim razie stawiamy rokowanie watpliwe
7 uwagi, 7e jakkolwiek chory nie ulegl zapasci (collapsus), moze umrzeé
w skutek vastepezego zapalenia. W takich wypadkach najwazniejszg wska-
z0wka prognostyezna jest od]ezy na rozwijajaca si¢ na posladku porazo-
néj polowy eciala, bedaca pierwszym znakiem rozpoczynajacéj sie goraczki.
Zaczerwienienie skéry w rzeezoném miejsen 2, 3, 4-go dnia choroby jest nie-
watpliwg zapowiedzia szybkiego $miertelnego zejScia zalewu; jednoczesdnie
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prawie wzmaga sie cieplota i dopiero, jezeli chory przezyje par¢ dni po Wy-
stapieniu czerwonoéei a nie objawia sie waZniejsze niepomyslne przypadtosct
np. zbyteeczne podniesienie cieploty, moina cieszy¢ sie padzieja, Ze Zycie
chorego uszto niebezpieczeristwa.

O ile pteé choryeh nie wplywa bynajmniej na rokowanie, o tyle znowu
wiek ich ma bardzo wazne znaczenie a mianowicie w tém, 7e czém podznie;
wystepuje zalew, tém mnidéj moina mieé nadziei zachowania zycia. Najwa-
7niejszym wszakze pod tym wzgledem jest ogdlny stan zdrowia: brak wszel-
kich zmian somatyeznych jest caeteris paribus najpomysiniejszym.

Uzyeie upustu krwi pomnazajacego bezkrwisto$é mézgu, kidra bywa
najezestszym  powodem  $mierei, jest calkiem bezzasadném: dla zapobiezenia
nowym wylewom krwi w mézgu radzi autor podskérne wstrzykiwanie ergo-
tiny. Sadzac z 400 wypadkdw przez autora obserwowanyeh, nalezy zupelne
wyzdrowienie z zalewu do rzadkich wyjatkéw. Pogorszenie przypadéw pa-
ralityeznych w péziniejszymn czasie np. po 6—12 miesiacach trwania choroby
daje zle rokowania, albowiem <$wiadezy ono o nastepezém zwyrodnieniu.
Préby terapeutyezne nie powinny byé zbyt dlugo zwlekane, (jakoto: Secale
cornutum dla usuniecia proséwkowych teiniakéw, fostor ku polepszeniu od-
zywiania uszkodzonych komérek nerwowych, galwanizacya i faradyzacya ku
pobudzeniu ezesei porazonych), gdyz przy zwyrodnieniu, o ktérem mowa,
zadne srodki nie przyniosg najmniejszéj korzysel.

Przeciwnie, uzyte w swoim czasie pomienione €rodki moga w rzeczy
same] przyspieszyé pomyslne zakonczenie choroby, a przynajmnie] przebieg
bywa przy ich uzyciu pomysiniejszym anizeli przy leczeniu wyezekujacém.

(dreh. f. Psychiatrie und Nervenkr. 8. Bd. I H. 1877).

Wyluszczenie wola (Siruma). W rozprawie pod tym tytulem w Tubin-
dze ogloszonej (1877 str. 61 tablic. 9) przedstawia Dr Stisskind do-
ktadna statystyke operacyi w mowie beducyeh wykonanyeh do r, 1876.
Z zestawienia tego widziny, ze wyluszczano wole we Francyi 15 razy, w An-
glii 13, w Ameryce 8, w Niemczech do r. 1850 14, za$§ w ostatnich 26 la-
tach 97 razy. W powyiszej liezbie wykonal ja Bruns 28 razy (6 um.),
Billroth 20 (8 um.), Kocher 13 (2 wn), Licke 10 (1 um.),
Kappeler5 (0 um), Chelius 5 (I um.), Mech 4 (0 um.).

Smiertelnosé¢ wynosila do 1850 r. 40,9%, odtad 19,4%. Przyezyny tak
znacznie pomniejszonej od r. 1850 ecyfry $miertelnodci upatruje autor w tém,
ze obecnie chirordzy lepiéj zapobiegaja krwotokowi o czém <wiadezy ta oko-
licznos$é, ze z liezby 22 Smierci po operacyi  bylo tylko 3, z powodu krwo-
toku--nitemniej, ze w czasie operacyi chorzy bywaja znieezuleni i 7e lecze-
nie nastgpeze jest teraz odpowiedniejsze. 7 powyiszego wykazu statystyez-
nego widzi si¢ autor upowaznionym do wyprowadzenia pewnych wnioskow,
a w szezegdlnosei do zaznaczenia, Ze przestroga Billroth'a aby nie wy.
tuszeza¢ wola w pozniejszym wieku chorego t. j. po 40 roku zycia, jest nie-
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uzasadnions, gdyz z pomiedzy 17 choryeh w tym wiasnie wieku operowanych wy-
zdrowialo 12, jakotes ze nawet wigksze wola, whrew upominaniom Sc¢huh’a,
moga byé z pomysinym skutkiem wyluszezane. Przy wykonywaniu operacyl
kierujg si¢ chivurdzy w Tubindze zasada, aby wyluszezaé wole tepemi na-
rzgdziami, niemniej, ze naczynia krwionodne przebiegajace w tkance komor-
kowej powinny byé przed przecieciem po dwakro¢ podwiazane, stosownie do
ktorej zalozy! np. Bruns w jednym wypadku 120 ligatur. Wszystkie od roku
1850 dokonane operacye zestawione sy szezegétowo w 9-ciu praylaczonych ta-
blicach. (Centralbl. f. Chirurgie 50).

Niezwykle zatrzymanie wydzieliny nerek opisuje W. Whifelan (Laneet
1877 I1 Nr. 13) obserwowane u S-letniego chlopea w 11 tygodni po przeby-
ciu fagodné] plonicy. 7Z powodu nieznacznéj dotkliwosei w okolicy ledzwiowé),
przyczém oddal chory 10 uneyi jasmego moezu, ciez. gat. 1018 bez biatka,
zalecono choremu goraey kapiel, cieple oklady na, okolice nerek i mieszankg
ztozong z Nali aceticum, Squilla, Ginster. Nazajutrz (7 Grudnia) oddal chory
tylko dwie uneyi moczu — 8-go tylko jedne drachme, odtad zas do 20-go,
zatém przez dwanaseie dni i nocy nie odeszta ani kropla moczu. W prze-
ciagn tego czasu podawano choremu leki ezyszezace i kapicle, przyczém dzie-
cko miewalo po 3-—4 stolce dziennie i pocilo sig dostatecznie. 20 Grudaia
przystawiono wezykatorye w okolicy nerek, poczém odeszio 2 unecye moeczu
bez biatka. Przez nastepnyeh jednak znowun dni 12, gdyz do 2 Stycznia, nie
wydzielat chory ani kropli moezu, pomimo powtarzanych wezykatoryi i uiyecia
powyzéi przytoczonego lekarstwa moczopednego. Przez trzy dni t. j. 2, 31 4
Styeznia oddal chory po drachmie moezu, 5-go za§ pél kwarty przez dzien
i odtad wydzielanie nerek odbywalo sie prawidlowo. W ciagu 256 dni, w kto-
rych mocz prawie calkiem byl zatrzymanym (ururie complete), nie dodwiadezal
chory zadnych dolegliwosei z wyjatkiem lekkiego bélu glewy; dnia 31 Grud.
pojawilo sie nieznaczne obrzmienie ndg okolo kostek. Autor artykulu, powo-
lujac si¢ na dwiadectwo dwdieh innych lekarzy, ktérzy razem z nim obserwo-
wali chorego, twierdzi stanowezo, ze w przytoczonéj obserwaeyi nie zaszla
ani pomytka ani simulaeya.

Przeeiwko rozpadlinom na brodawkach sutkowych, ktére zbyt czesto stajg
sie powodem dokuczliwego cierpienia dla matki i przeszkods do karmienia
noworodka, radzi Buttler (Ohdo Med. Record. 1877. May) tinkture be-
dZwinowa. Autor kaze brodawki cierpiace smarowaé czesto rzeezonym ply-
nem, przyezem rozpadliny goja sie w 5—10 dniach i karmienie nie potrzebuje
hyé wstraymaném.

t

Przy oparzenin zaleca W aters (drzél. Intllig. Blatt), czes¢ uszkodzong
pokryé albo zanurzyé w roztwér wysycony dwuweglanem sody. Na-
tychmiastowe zastosowanie tego $rodka ma zdaniem Waters'a, zachgeonego
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pomysinym reznltatem dos$wiadezen Hughes Bennet’a, zapobiegaé wytwa-
rzaniu sig pecherzy i innych nastepestw oparzeliny.

U 40 chorych blonicowyeh (Diphtheritis) uzywat Caspari (Deut. med. Wo-
chens. 1877) wylaeznie tylko kwasu cytrynowego do pedzlowania z bardzo
pomyslnym skutkiem. Osobom dorostym, lub starszym dzieciom w wypadkach
ciezkich zaleea C. ezysty Liquor acidi ciirici, za$ mdodszym dzieciom i w niz-
szyeh stopniach choroby roztwor pomienionéj eieczy z 109, gliceryny. 7 rze-
czondj liczby choryeh tym sposobem leczonych umarfo dwoje dzieei niemajg-
ce roku zycia, ktérym wlasnie rodziee z obawy bolu pedzlowanin towarzysza-
cego, srodka tego uzyé¢ nie dozwolili.

KORRESPONDHENCY A.
Kalisz, w Styczniu 1878 r.

Towarzystwo Lek. gub. Kaliskiej.
(Dalszy ciqg).

Kol. Bieniecki: Zachecony slowami Dra Zaubeeara imajge w swém
rozporzadzeniu 2 gr. policarpini nitrici, postanowilem w pierwszym wypadku $rodek ten
zastosowad. Jakoz nie diugo eczekajae, zdarzyl mi sie chory, ktdry przedstawil wszel-
kie warunki ku temu. U zolnier-a lat 28 w czasie rekonwalescencyi po przebytém za-
paleniu opony mozgowdéj twardéj, wystapil nagle obrzek calego ciala w skutek ostrego
zapalenia nerek.  Oprdez oznak cechujgcych Nephritis, jako to: maléj ilodet moczu nasyco-
nego, z cigéarem gatunkowym 1021 i ogrommng iloseia bialtka, znaleziono w dolndj cze-
dci prawego pluca przy auskultacyi drobne, wilgotne rzezenia, cale za$ lewe pluco
i gorng czedé prawego w stanic prawidlowym; serce nic szezegdlnego nie przedstawialo,
tony byly czyste, lecz nderzenia slabe. Nie znajdujae przeciwskazan do uzycia $rodka
napotnego, postanowifem uzyé polikarpiny, Cel byl podwdjny, raz cheialem podzialaé
napotnie, a powtore, i co wazniejsza, powtérzyé na wlisng reke dodwiadezeunia inunycb.
29 Wrzednia w obecnofet Kol. Merkla i1 IHIindemitha, wykonalem zastrzy-
kniecie pod skére okolo !, grana polikarpiny., Zastrzyknigcie dokonano na linii pa-
chowéj praw¢j na wysokosdei 6-go zebra. W pigé minut zauwazylidmy, ze twarz chorego
poczerwieniafa, chory doznal uczucia goraea, i wystapil pot kroplisty na czole. Puls
stal sig twardszy ale czgstodé pozostala ta sama. Nastepuie pot wystapil nu piersiach,
brzuchu 1 kodczyoach, Slinotoku nie bylo. Foty trwaly okolo 2 godzin i byty bardzo
obfite. Zmierzona w tym ezasie temperatura ciala wynosiln 0,2 wiecdj jak przed za-
strzyknieciem polikarpiny. Nudnosci, wymiotdéw, bdlu gltowy, szumu i t. p. przypadlo-
éci nie bylto. Chory czul sig wieczorem lepiéj i lzej. Nuzajutrz i na trzect dzien po-
wtorzylem zastrzyknigcia, objawy tez same; obrz¢k ciala znacznie sig zmuiejszyl, ale
za to wysigpil kaszel meczaey; t. zw. sputa cruda oddzielaly sie tradno,  Przy auskulta-
eyl plue zauwazylem, ze rz¢zenia drobue i wilgotne rozszerzyly si¢ na prawe. pluco az
do grzebienia lopatki na prawém pluecn, i zjawily sig takze w dolngj cz¢sdei lewego,

Wypadek ten z tego wzgledu zastuguje na uwage, ze: 10 élinotoku, ktdry jak opi-
sujg 7jawia si¢ najpierwej, nie byfo weale, 20 7e temperatura ciala nie znizyla sie, ale
przeciwnie o 0,2 podwyzszyla sie. Tetno z poezgtku twarde wracalo pozniéj do pier-
szego stanu. Od eczego to zalezalo, czy od przyczyn iudywiduslnyeh chorego, czy 461
od maléj dawki stosowanego srodka? z tego jeduego wypadku stanowezego wniosku wy-
prowadzié nie moge. Winienem tylko dodaé, ze u chorego uastapil przesick do peche-
rzykow pluenyeh, z czego wypada, ze przy poezynajgeym si¢ obrzgku, polikarpiny  sto-
sowaé nie mozna,
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Posiedzenia w pierwszém pdlrocan 1878 r. odbywaé sie beda: 19 Styeznia—18 Lu-
ttgo—~18 Marca— 17 Kwietnia—17 Maja-—posiedzenic doroczne 28 Czerwea.

Sekretarz czlonek Tow. A. Drozdowski.

Protoko! VII posiedzenia 7 Grudnia 1877 roku.

Prezes w kilku gorgeych slowach oddal! hold zastugom zmarlego prof. G ir-
8ztowta—poczém wszyscy czlonkowie powstaniem z miejse uczeili pamigé zmarlego
uczonego.

Kolega Pietraszewski ze Zduhskiéj Woli w skntek swego podania obra-
nym zostal jeduoglodnie czlonkiem rzeczywistym ‘Tow. Lek. Kaliskiego.

Statystyka chorék w miesigca Listopadzie byla nastepujgca: chorych w ogéle w le-
czeniu w wolnej praktyce bylo 855. Odry 91, niezyte drdég oddéchowyeh 71, goraczek
gastrycznych niezytowych 65, reumatyzmu 56, tyfusu 14, krup i diphteritis 10. Jako
rcferent komitetu do ocenienia pracy Dra Poznanskiego o ,,massazu, Kol
Dreski odezytuje jéj tredd.

Rozprawa zaczyna sie historya massazu, w ktoré) autor twierdzi, ze metoda ta
znang i stosowang byla w stacozytnodei jak réownie u wszystkich ludéw.

Nastepnie podaje autor lekarzy w nowszych czasach, ktorzy si¢ tem zajmowali,
uwazajac M etz gera zaojea te) metody.

Co do literatury massazu wymienia: 1) lekeye Drack mana z Kopenhagi,
2) lekcye M osengiela,8) lekeye Podrazky, z francuzkiéj literatury broszu-
rvy Estradera, Philipheaux i Laisné

Co do techniki massazu opisuje autor cztery sposoby, bedyce stopniami massowania
coraz energiczniegjszemi. Przygotowanie polega na nieruchomém ulozeniu choréj cze-
$ci, ogoleniu wloséw jezeli sg, 1 nasmarowaniu takowej oliwg lub mydlivami. Maunipu-
lacya rozdziela signa 1) Effleurage, przyczem naciera si¢ chorg czesé ciata od
obwodu ku srodkowi dwiema rekami, lecz w ten sposéb aby druga r¢ka rozpoczynala
ruch wtedy, gdy pierwsza go koficzy. Nacieranie to odbywa sie dloniy, brzegiem reki
lub palcami. Posiedzenie trwa¢ winno kolo 10 minut, i powtarzaé si¢ raz, dwa, lub wie-
céj razy na dzien; 2) massage @ friction; nacierania silniejsze jak w Efflearage i w ten
sposéb, ze obie rece dzialaja jedunoczednie i to w zupelnie rdznych kierunkach.
3) Petrissage czyli gniecenie, ktére odbywa sie jeszcze energicznic¢j, przyczém
rece nklada sig¢ w ten sposéb, ze paluch kiadzie sig z jednéi strony danéj grupy mieéni,
podezas gdy 4 pozostale ukladajg si¢ z drugiej strony, i gniccenie odbywa sig¢ na prze-
miany od obwodowéj ku §rodkowej czedei danego organn. 4) Tapotement, ktd-
re polega po prostu na biciu czgset chorej, palecami, dlonig, brzegiem reki lub mlotkiem

perkusyjaym.
Daléj autor opisuje leczenie wspdldzialajace, a za najwazuiejsze czynniki jego uwa-

#a wraz z innemi masserami ruch ciala czynny, wtedy bowiem, jak twierdzi, migénie
kurczae si¢ przyspieszaja wessanie wszelkich produktdéw patologicznych, znoszg zgru-
bienia i porzadkuja krazenie w dandj czesei ciala.

Za wazny takze wspdlezynnik pomoeniczy uwaiza ruchy bierne, szezegdlniej w skur-
czeniach miedni, powiezi i wigzdw stawowych; daléj strumien elekéryeany, zimne natry-
ski 1 wycierania, a takze niekiedy i cieple kapiele szczegéiniej solankowe. To powie-
dziawszy, przechodzi autor do postawienia wskazaf { przeciwskazah do massaiu. Za
ostatnie uwaza obecno$é w danéj czesct ognisk ropuych, posokowatych lub rakowatych.
Co si¢ tyczy wskazan, to te s3 bardzo rozliczne, migdzy innemi stosowano t¢ metode le-
czenia w nastepnyeh chorobach: 1) w chorobach stawéw, przy distorsiach, kontuzyach
i zapaleniach, byleby nie z wysickiem ropnym; 2) w zapaleniu migsni; 3) w neuralgiach.
4) w obrzeku skdry natury miejscowdj zaleznéj np. od zakrzepu modzeli (callus) a takze
w obrzeku tkanki podskdrndj; dwa razy nawet udalo sig wyleczyé sloniowacizng (Ele-
phantiasis); daléj w chor. dciegien, powigzt i pochew $ciegnistych; chor. kodci, w zapale~
niu przykostnem, w callus exuberans; z choréb za$ wewnelrznych: kwalifikujg sie gtownie
chor. brzuszne, a szczegolnié): atonia intestinorwm, W koncu podaje autor, ze widzial
stosowang te metode z pomydlnym skutkiem przy plastycznéj operaeyj nosa, dla zréwna-
nia koloru plata z otaczajacy skors.
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Wreszcie podaje referent oceng pracy Dra Poznafiski e go uwaiajac ja ze
wszech miar ra godng czlonka korrespondenta. DPoczém Kol, P oznahs ki obrany
zostal jednoglognie pierwszym czlonkiem korrespondentem. (D e n)

Wiadomoéci biezace.

—~— Kwestye wojenno-sanitarne. Poniewaz wielu 2olnierzy dunajskiej armii czyn-
nej zupelnie utracilo wzrok i tym sposobem zostali pozbawicni $rodkow do zycia, przeto
Jej Cesarska Moéé raczyla polecié takich biedakéw osobliwej pieczolowitodei ,,GId-
wnéj rady opiekuficzej dla pomocy potrzebujacych wsparcia rodzin wojownikéw.* Czy-
nige zado§é Najwyiszej woli, Radata prosi gubernatoréw i rozmaite publiczne i pry-
watne zaklady o kowunikowanie jej nazwisk oséb, ktdre utracily wzrok podcezas obec-
nej wojny. O tém arcy humaniturném rozporzadzeniu wladzy podajemy i naszym czy-
telnikom (adres GIl. Rady opiekunczej: Petersburg Bolszaja-Koniuszennaja Nr. 1),

— Baron O. 8. pisze w Styczniu: ,,w Bajazecie niezle jeszcze dopdki snieg, lecz
przy odwilzy okropnie pachnie trupem. 'I'yfus wysypkowy zabiera liczne ofiary. Po-
wietrze zarazone miazmatami. Tu na kazdym kroku widzisz trupa, osobliwie spotkasz
8ig z nim w wodzie, ktdrg pijemy, Weczoraj bedae w eytadeli, widzialem mass¢ ludzkich
kodci i culkowity szkielet pieknie zachowany.* Prawdziwie dziwié sie potrzeba jak
przy takich warunkach sanitarnych do tej pory nie rozwinela sig¢ towarzyszka dawnych
wojen tureckich—dzuma.

— Dr Terilon rekomenduje dla gipsowego opatrunku mieszaé 3 cz. zwy-
czajnego gipsu z 1 cz. bialego resp. angielskicgo cementu; rozmieszawszy wods, massg
ta smaruje sie tarlatan; opatrunek wysycha po 15 — 20 minutach i nie rozmaka w wodzie

1 w urynie. (Bull. géner. de ther. 30 Dec. 1877).

— W skutek przedstawienia gl woj. lekarskicgo inspektora armii czynuej dra
B. Prisiolkowa, ktéren dzigkuje studentom medyeznej akademii za ,,rozamna
1 bardzo korzystag ich czynnosé na teatrze wojennych dziatan,t konferencya med.-chir.
akademii postanowila: po ukoficzeniu kurséw wszystkiin studentom, ktorzy sluzyli obec-
nie w ministeryum wojny lub tez w towarzysiwie Czerwoncgo Krzyza, czas ich sluzby za-
pisaé do formularzy.

— Tureccy oficerowie i podoficerowie przesluli do dyplomatycznej kancelaryi
dziekczynny adres rossyjskim woj. lekarzom za ich humanitarng pieczolowi-
todé nad jebcami tureckiemi.

— Nowo-Mifski lazaret Czerwonego Krzyza odkryty w dniu 7 (19) Grudnia,
zakryty zostal d. 1 (13) Marca. Pozostalych 27 cloryell przewieziono do szpitala
Ujazdowskiego, a zakontraktowani na 'y roku lekarze Modrzejewski i Lip-
s k i przykomenderowani zostali czasowo, 1-szy do Ujazdowskiego szp., 2-gi do sztabu
81 rezerwowego batalionu w Nowo-Mifsku.

— Dymisyonowany Prof. petersburskiej med.-chir. akademii Dr Korzeniow-
ski zostal mitanowany kousultantem chirurgii przy szpitalach wojennych Warszawskich.

— Naznaczent: dr Butrym do 82-go,dr Michalski do 83-go, dr B v-
strzyfhski do 84-go rezerwowych bataliondw piechoty, dr Swirski do 25 Smolen,
pulku we Wlodawie.

— Z powodu formujgcych sie w Warsz. woj. okregu 24 rezerwowych bataliondw
piechoty i odkomenderowania tam felezerdw ze szpitaldw wojskowych, rozkazano wynaj-
mywaé czusowo do takowych felezerow eywilnyeh. Placa miesigezna 25 rs.

— Oprécz poprzednio wymienionych zmarlych lekarzy, podajemy dalszy ciag
ofiar wojennego tyfusu, W Bulgarii zmarli: Sokoltowski, Stnadski, Mil-
ler, GTuvchow, Adamowicz, Westahole, LLebtedowski 8a-
wicki, Pospicltow, Czernyech Lidros, Kozlenko, Biele-
jewskl, Kiparski, Jezierski, i Maller; 4-¢j ostatni zmarli w Adria-
nopolu gdzie szerzy sig straszny tyfus, -- Na Kaukazie zmarlii Hermano wi ¢z,
w Sierpniu, — G lasko w Listopadzie, — Karpowicz i Magdusiew
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w Grudntuy, Bohdanowicz, Wasiljew, Bukowski, Menkin i
Zelcer, [wanow i Zasiadko w Styczniu. W nekrologach oddajg wiel-
kie pochwal} Dr Wladysltawowi Zasiadko, ktéren po ukoficzeniu Chark.

Uniw. byl laborantem agronomicznego laboratorium, nastepnie nauczycielem char. agron.
szkoly, nakonice po uz_vskaniu dyplomu Ielmrskiego w Petersb. med.-clir, ukademii,
otrzymal posadg ordynatora tyfliskiego szpitala, gdzie zaruziwszy sie tyfusem zakohezyl
pracowity zywot w 34 r. zycia, bedge powszechnie zalowany. Tak wiec 19 juz lekarzy
zlozyli swe glowy na wolnej dzi$ bulgarskiéj ziemi, a doliczywszy 14 ofiar kaukazkiego
wysypkowego tvfusa bedziemy mieli po dzi§ dzien pokazna eyfre (31) strat lek. perso -
nelu, nieliczage w to weterynarzy, sidstr milosierdzia i felczeréw, ktdrzy ging istuie jak
much}? Zniwo émierci, jednem slowem, obfite i to na polu gdzie klosy tak rzadkie!!
A iluz préez tego kolegéw przebylo cigzky stubodé, utraciwszy zdrowie na dlugo, moZe na
zawsze.... Powtarzaja sie dla nas czasy.Scwastopolskicj kampaniil... Do 1t

— Stosownie do rozporzadzenia Ministra Osdw. publ. studenci 5-go kursu Wy-
dzialu lek. w Uniwersytecie Warszawskim poddani zostali egzaminowi ostatecznemn
w przyspieszonym terminiec celem rozeslania ich po szpitalach wojskowych, w ktérveh
okazal si¢ brak pomocy lekarskiéj. 7 liczby 41 sluchaczy ostatniego kursu, wytrzymalo
egzamin teoretyczny i praktyczny na stopien lekarzy 33, mianowicie: PP. Anders, Be-
woch, Bogucki, Dziedzicki, Geliber, Goldberg, Gessner, Jastrzembski, Kalinowski,
Koludzki, Kon, Koznebowski, Lette, l.en, Michalski, Mikucki, Marenivz, Nazarewicz,
Niedzialkowski, Nogujewski, Paczek, Pawlowski, Rieliger, Szumer, Stunkowski, Sierz-
putowsk, Wertein, Wieczorkiewicz, Winower, Witkowski, Wolfherg, Zontnerschwer,
Zweigbaum. Rada uniwersytecka na posiedzenin d. 19 b. m. zatwierdzila wymienionych
kandydatow w przyznanym uin przez wydzial stopnia.

— Na wniosek Prof. Dra L amb la wydzial lek. przedstawit d, 16 b. m, le-
karza Goldflama Kuratorowi Okregu naukowego na posade ordynatora kliniki
terapeutycznéj w miejsce wystepujgcego po wysluzeniu trzechletniej asystentury lekarza
Weyersona

Wykaz tygodniowy ruchu ludnoéci miasta Warszawy,
2a czas od 3-go do 9-go Marca 1878 r.

Ludnodé m. Warszawy r. 1877 wynosi 315,199
W uplynionym tygod. nrodzilo si¢ dzieci religii prawostawnej praw. mals. 19 niepr. —

religit rzymsko-katolicki¢j > 1558 %, "2
»  protestanckiéj " 13, —
y  MOjZeszowé) " (1 1

Razem praw. malz. 260 niepr. 22,

W tymze tygodniu umarlto w skatek ospy 9, odry 1 plonicy 4, durzyey 4,
blonicy 2, chor. pologowych — =zapalenia oskrzeli i pluc 18, suchot pl. 18, nieiytu
kiszek 38, wiadu schylkowego 12, samobdjstwa —, zabdjstwa —, rozmaitych chordéb 56,
niewiadomych przyczyn 18. W ogdle mezczyzn 93, kobiet 87, razem umarlo 180,
poprzedniego tygodnia 216,

W stosunkn do 1000 mieszkaicéw wynosi $miertelnodé roczna 29.70.

Zawarto malzehstw w ubieglym tygodniu 78.

Sprostowanie. W N. 11 Gazety ua str. 163 w wierszu 8-ym od dolu za-
miast podniesieniem krzyzow powinno by¢ podnluﬂonym krzy-
z ¢ m; réwniez na str. 164 wiersz 4 od dolu zamiast mikroskopijnych ma

by¢ makroskoptjnych.
Redaktor odpowiedzialny, Prof. Dr huczkiewica. Wydawea, Szymkiewicz,

Redakoya Gazety Lekarskiéj i Biblioteki Umiejgtnosci Lekarskich przy ulicy
§-to Krzyskiéj Nr. 1348 (nowy Nr. 9).

Druk.Gaz. Lek. Ul Sto Krzyzka N 9. loapoa, Ilesaypow. Bapwara, 9 (21) Mapra 1878 r,
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ROK XII. Warszawa, d. 11 (28) Marca 1878 r. TOM XXIV.

GAZETALEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIKCORL

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKICH,
FARMACOYI [ WETERYNARYL.

Cena Gazely Lekarskiej. W Warszawie: rocznie rsr. 5, pélrocanie rsr. 2 kop. 50. W Krg.
lestwie ¢ Cesarstwie: w redakeyi (z przesylky) rocznie rsr. 6, pélrocznie rsr. 3.

Cena  Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich. W Redakcy: pdlroeznie (od i styeania 1878 do
1 lipca 1878) rsr. 10; od poczgtku wydawnictwa do 1 lipea 1878 r. rsr. 218 (z praesylka).

TR Postrzez. z praktyki lekar. Z kliniki 4. p. prof. Girsztowta. A. Rosenthal. (Dokofr.). —
Rany posirz. oka z wojny rossyjsko-tureckiej. J. Talko. (Dok.). —Kronika. Rokow. w zalewio
moézgu. Wyluszezenie wola. Niezwykle zatrzymanie wydzieliny nerek. Rozpadliny na bro-
dawkach sutkowych. Oparzenie. Leczenie choréb blonicowych.—Korrespendencya, Towarz.
Lekar. g. Kaliskiej.— Wiadomosci biezace.—Wykaz tygodniow. ruchu ludnodei m, Warsz, —
Dodatek. Anatomii Chirurgicznéj T. I, ark. 62. Chemii Lekarskidj ark, 22. Fizyki Lekar.
ark 18.—Ilistoryi Medycyny ark. 10.—Sprawozd. z Inst. Oftal. za r. 1877.-~Ogt far. lek,

Z kliniki 8. p. prof. Girsztowta.
Paraplegia, odlezvny, napady epileptyczne, smierd.
Podal Albert Rosenthal, stud. med.

(Dokorczenie).

Wrypadek niniejszy przedstawia niemalo ciemnych, niewytlumaczonyeh
stron; na kazdym niemal krokn spotykamy sie 7 zagadka, ktoréj istoty trudno
przenikna¢, jezeli zwrdécimy uwage nasza na stosunki prayezynowe, na zbyt
nieznaezna anatomiczng podstawe, w koneu na tém silniéj odbijajace si¢ natg-
zenie zjawisk ehorobnyeh.

Ze strony etiologicznéj przedstawia nam sie zupelna blado§é przyeczyn
chorobe wywolaé mogacych: czlowiek zupelnie do tego eczasu zdrowy, §réd
umiarkowanego zycia, ni ztagd ni z owad pozbawionym zostaje wiadzy w no-
gach a w 8 dni potém rozwijaé si¢ poczynaja ostre odlezyny, coraz bardziéj
sie rozwijajace. Nieboszezyk Iaczyl poczatek choroby z preezigbieniem, jakie
na kilka dni przed choroba w skutek przebywania nad ranem przy otwartych
drzwiach w zabudowaniach stacyi kolejowéj, miato mieé¢ miejsce. Zbyt stabe
natezenie owéj ,reumatycznej“ przyezyny choroby, nie moglo zadowolni¢ usi-
lowania Scistego oznaczenia przyezyny. Trzymaiae na mysli przebieg choroby,
niestalo$é objawow, pogorszenia zmieniajace polepszony stan zdrowia, prze-
rzucanie sig jakoby chorobowéj przyezyny z mlecza na moézg (mézgowe obja-
wy)—mozna byloby podejrzywaé, iZe przymiot byl Zrédlem choroby. W sa-
méj rzeczy wypadek nasz w swych objawach nie stoi w sprzecznosei z bardzo
zresuta réznorodnemi obrazami syfilityeznego porazenia rdzenia pacierzowego.
To ostatnie, obok zmiennosci objawdw, cechujacéj praymiotowe porazenia
oérodkéw nerwowyeh i roznorodnosei przypadéw, zaleznéj od przeniesienia zaraz-
ka w rozmaite okolice uktadu mozgowo-rdzeniowego i uiworzenia t. zw. endoarte-
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ritides syphiliticae, réini si¢ od cierpienia mézgowego wieksza upornoseia
i nieuleczalno$cia. Leez myél o przymiotowém zapaleniu rdzenia mogla nam
si¢ tylko nasunaé w braku blizszéj innéj prayczyny; cierpienia przymiotowego
przypusei¢ tu nie mozemy, gdyz pomijajac zapewnienie chorego, iz nie prze-
bywal zadnéj choroby syfilitycznéj, przedmiotowo nie znalezliSmy u niego sla-
déw przebytego cierpienia; w konien mieliby§my wtedy obowiazek wykazania
w ognisku chorobnym t. j. w mleczu cechujacych przymiot anatomicznych
zmian (gummata syphilitica) badz w oponach, badz tez w samym mleezu. —
Pomysléé o naduzyciach pleiowych, jako mogaeyeh byé przyezyng poraZenia
mlecza, réwniez niepodobna bylo w obec zapewnien echorego co do umiarko-
wanego 7ycia i to slowami, ktérym moina bylo zawierzyé. Nie bylo tu takze
traumatyezné] przyezyny ani chronicznego zatrucia np. olowiem, nikotyna,
arszenikiem i t. p. Pozoslaje nam wiec jeden jeszcze warunek nosogeniczny,
ktérego pominaé nie nalezy t. j. zakazenie malaryczne, trawiace chorego
w ciggu 2-ch miesigcy poprzedzajacych wybuch ostatnié) choroby. Moznaiz owe
porazenie mlecza polaczyé w jakikolwiek blizszy zwiazek z owgy niezupelnie
okreslona malaria? W saméj rzeczy, coraz to cz¢Scié) spostrzegane i prazyta-
czane bywaja wypadki dowodzace zwiazku przyezynowosci pomiedzy rozimaite-
mi chorobami ukladu nerwowego a ostremi chorobami zakaZnemi jak: tyfus,
ospa, odra, malarya, po ktérych tamte pojawiaé si¢ maja. Wiemy np. ze ma-
larya wystepuje raz w charakterze réinorodnych zaburzen nerwowych, to znéw
staje si¢ przyezyng nastepczych nerwowych ohjawéw. Do pierwszéj kategoryl
zaliczamy neuralgje, do drugiéj zboczenia umyslowe, manija, napady apople-
ktyczne, epileptyczne, aphasia i t. p. Anatomiezng podstawa wszelakich tych
zaburzen maja byé ziarnka barwnikowe z rozpadu ciatek krwi w Sledzionie
powstate, droga zatorowy w rozmaite okolice ukifadu nerwowego przeniesione
i powstale ztad zaburzenia w krazeniu. Nalezy nadto zaznaczyé, ze kazdy
napad zimniczy w obee skurczn naczyn skérnyech powoduje oboczny praiy-
plyw krwi do organéw wewnetrznych; jezli napady te ezesto si¢ powtarzaja
a ztad 1 czeste zboezenia w krazeniu — mogg sprowadzié zaburzenie w odiy-
wianiu organu, ktére, jezli nie samo staje si¢ przyezyna zapalenia, moze prze-
ciez pozostawié pewng wrazliwo$é na pobudki, ktére przy normalnych stosun-
kach skutku swegoby nie odniosty. Ta lub owa droga (przez zator lub napady
zimnicze) malarya moze sta¢ sie jezli nie przyezyna wywolujaca, to przynaj-
mniéj uiatwiajaea, przyspasabiajaca réznorodne zaburzenia w ukladzie nerwo-
wym, co tak do mdzgu jak i do mlecza odnies¢ nalezy. Zimnica wige w da-
nym razie moglaby przygotowa¢ grunt, na ktérym nieznaczny nawet ezynnik,
jak przezigbienie, wywela¢ moze zapalenie mlecza.— Nie moge przemilezec je-
szeze o jednym pogladzie eo do zwiazku zimnicy z zapaleniem rdzenia, mia-
nowicie, ze w pewnych razach ostre zapalenie mlecza moze przybieraé forme
charakierystyezng zimniey; w tym wige razie poprzedzajaca niniejsza chorobe
zimniea moglaby byé wyrazem ostrego zapalenia rdzenia z goraczka prze-
puszezajaca (Feb. iniermitlens). W ten to sposéh rozwijala sie zapewno choroba
w rdzeniu, ktoré) natezenie nie bylo tak znacznem, aby spowodowaé stale
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objawy, ktdre to ostatnie wystepowaly tvlko podezas napadéw i z nimi uste-
powady, Ostry poczatek ostatniéj ehoroby bylby w takim razie tylko nastep-
stwem wiekszego stopnia dzialajaeé] preyezyny, moze w skutek kumulaeyi
wszystkich dotyehezasowych napadéw zimniezych. Objaénienie ostatnie znaj-
duje sig w deislym zwiazku z wyiéj przytoczonym pogladem, co do zaburzeid
w odzywianiu w skutek napadéw zimniczych powstatych. Przyznajemy otwar-
eie, iz przypuszezenie zwiazku malaryi 2 zapaleniem mlecza moze okazaé sig
zbyt $mialém, atoli brak innyeh widocznyeh powodéw dla té) ehoroby i bli-
zkie, bo bezposrednie spotkanie sie dwumiesiecznéj zimnicy z nia daja owema
przypuszezeniu pozor prawdopodobienstwa.

Jesliby zwiazek zimnicy z zapaleniem rdzenia poezytaé nalezato za zbyt
hypotetyeznym, naciagnietym, a przeziebieniu zbywalo réwniez na sile wywo-
tujacé) chorobe, to nie pozostaloby nic innego jak zaliezyé wypadek niniejszy
do rzedu samowolnyeh zapalen rdzenia (Myelitis idiopathica). Wsze-
lake nie podobna zaprzeczyé, e wyraz ddiopathica jest jedynie omdwieniem
naszéj niewiadomosei, Ze samowolno§é powstania choroby oznacza tylko, ze
nie bylo zadnéj widoezné) przyezyny, w zamian czego moglo ich byé wieed)
choé niespostrzezonych, ni przez chorego, ni przez lekarza. Przyznajac wielostron -
nosé warunkéw wywolujacych, nie narazamy sie na zarzut przesady, podnoszac
wartos¢ malaryeznego pierwiastka obok innych w danym razie ukrytych; nie
cheemy tylko wylaezaé itych wypadkéw, w ktérych zimzica moze sie podniesé
do potegi wywolujacéj zapalenie rdzenia, przynajmniéj w tym samym stopniu,
w Jakim wilasno$¢é owa przyznang zostala wielu innym chorobom np. tyfusowi
ospie ete. i

Co do anatomicznéj podstawy cierpienia te 1 tu spotykamy sie ze
zboezeniem od zwyklego typu. W obee¢ wyzéj opisanych objawdw choroby, mo-
zna bylo sie spodziewaé rozmigkezenia mlecza i to mniej wiece] obszernego:
tymezasem golém okiem nic nie dostrzezono, a badania drobnowidzowe prze-
konaty nas tylko, ze mamy do czynienia z chroniezném zapaleniem rdzenia
pod forma przeobrazenia. Pod wzgledem anatomicznym, wypadek nasz naleiy
wiee do tak zw. zapalen mlecza bez rozmickezenia (myelitis ohne Erweichung)
lub zapalen drobnowidzowych. Wypadki zapalenl tego rodzaju powtarzajg sie
w ostatnich czasach dosyé czesto, drobnowidz bowiem wskazuje na zapalenie
rdzenia w tych razach, w ktéryeh go dawnié) nie przypuszezano; mam tu na
mysli t. z. odruchowe porazenia nég (Reflexlihmung) wystepujace w skatek
réznorodnych choréb przyrzadéw jamy brzusznéj, jako to: kamienie pecherza,
moezowodow, choroby macicy, nerek, kiszek i t. Dujardin Baumetz!)
stawia proez tego owo drobnowidzowe zapalenie, jako anatomieczng podstawe
t. 7. porazenia dzieci (spinale Kinderlidhmung), lub ostrego wsiepujacego za-
palenia rdzenia dorosdych (Myelite ascendante aigue d'adultes) a takze tych
porazen, jakie wystepuja w skutek ostrych choréb zakainych. Powstanie dro-

1) Leyden, Klinik der Rackenmarkskrankheiten, 1875. Bd. II, str. 118,
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bnowidzowych zapalen rdzenia po przebyciu choréb zakaznych, nasawa nam
droga analogii raz jeszeze my$él o zwiazku drobnowidzowego zapalenia rdzenia
w naszym wypadku z zimnica.

Na szezegélng téz uwage zasluguje silne nateienie objawéw chorobnyeh.
Przedewszystkiem wspomue tu o powstalyech w 8-ym dniu choroby odlezynach,
ktore nalezy zaliczy¢ bezwarunkowo do odleiyn t. z. ostrych, decubitus acutus.
Odlezyny w mniniejszym wypadku przedstawiajy niezwykle zjawisko, gdyz po-
wstaja one zwykle przy zapaleniu rdzenia traumatycznego pochodzenia (rany
kregostupa, zmiazdzenia i t. p. obraienia); stowem tam, gdzie szybko rozwija
sie ostry proces zapalny, prowadzacy do rozmigkezenia na znacznéj przestrzent.
Lecz odlezyny komplikuja i t. z. samowolne ostre zapalenie rdzenia; literatura
dostarcza nam kilka podobnych wypadkdw, w ktérych odlezyny powstaja
w pierwszych dniach choroby, ze przytoczymy tylko wypadki opisane przez
Gull'a') (4 dnia), Duckworth? (5 dnia), Voisin i Cornil'a3) (6 dnia).
Do rzedu tych ostatnich pod wzgledem odleiyn zaliczyé nalezy i nasz wypadek.
Wszystkie te wypadki szybkiego powstania odlezyn przy zapaleniu rdzenia naj-
wymowniéj przemawliajy za Scisty zaleznoscig tychze od chorobliwego podra-
znienia mleeza, jako osrodka odzywezego (troficznego). Zaleinodé ta droga
anatomo-fizyologiczng dotychezas ostatecznie okreslong nie zostala. Charceot ¢),
ktory w ogole nie przyznaje zaleznodei troficznych zaburzenh od naezynioru-
‘howyeh, ezyni ¢o do ostryeh odlezyn jedyny pod tym wzgledem wyjatek. —
Opiera on si¢ na doswiadczeniach Cl. Bernaruwa, kidry po przecigeiu galezi
n. sympatycznego zdrowego zwierzecla, w odpowiednich miejseach nie otrzy-
mywal zadnych zaburzen odzywezych; inaczéj rzecz sie miala, jesli po przecie-
ciu tyehze galezi krélik pozbawionym zostal przez pewien czas pokarméw;
wtedy tacznica 1 blona SInzowa przew.déw nosowych ulegaly repnemu zapa-
lenin bez wplywu zewnetrznego bodzeca. Analogiczny stosunek przypuszeza
Charcot w wypadkaeh zapalenia rdzenia u czlowieka; podwyzszona cieplota,
jako skutek rozszerzenia naezyh w miejseu ulegajacem odlezeniu, obok ogél-
nego wycienczenia organizmu przedstawiajy fez same waiunki co krolik Cl
Bernarda, a powstajace odlezyny ostre sa tym sposobem pochodzenia neu-
roparalitycznego. Lecz objasnienie to Charcot uwaza za warunkowe i nie
dajace sie we wsaystkich wypadkach zastosowaé. Tymezasem w objasnieniu
troficanyeh wlasnosei mlecza, tenze autor posuwa si¢ daléj, ogranieza on je do
szaréj substancyi mlecza, a co sie tyezy odlezyn, to ezyni je zawislemi od
chorobiiwego podraznienia komdrek nerwowyeh eczesei srodkowéj i rogdéw tyl-
nych mlecza. Podraznienie to za posrednictwem wldkien tyluyeh peezkow,
moze byé doprowadzoném do obwodowyeh rozgalezien tychze t. j. do brodawek
skéry lub warstw blony sluzowe) i tamZe wywolaé zaburzenia odiyweze. Ina-
czéj objasnia tez zaburzenia Samuel 3). Dopuszeza on istnienie oddzielnych

1) W Gull Cases of Paraplegia Guy’s Hospital Reports, 1838, str. 189, wyp. 22
®y 'The Lancet 1869, str. 638.

%) Guz. des Ilopitaux 1865, Nrv. 26.

4) Charcot, Maladies du systéine nerveux pac Bourenville.

*) 8. Samuel, Die trophischen Nerven, Leipzig, 1860.
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wiokien nerwowyeh t. z. troficznych, ktore w normalnym stanie regulujg mo-
lekularne sprawy odzywiania; ehorobliwe za$ podraznienie tychze nerwéw po-
woduje zaburzenia odiyweze, stanowigce istote sprawy zapalnéj.

Rozniea w objasnieniu siega jeszcze daléj; Samuel opierajae sig na
swych wibknach trofieznyeh, nie czyni zaleznemi zaburzed odzywezych jak
np. odlezyny od zapalenia mlecza, lecz wprost od podraznienia obwodowych
nerwéw i weztdw n. sympatycznego. Charecot za$ twierdzi, iz podobne obja-
snienie . moze miéé miejsce tylko w wyjgtkowyeh wypadkach; tymezasem prze-
ciwko teoryi Samuel’a przemawiaja wypadki odlezyn przy traumatyeznych
porazeniach mlecza w gérnéj jego czesei (w ktérych nie mozna praypuseié
udzialu obwodowych nerwéw), jak rdwniez wypadki haematomyeliae i samo-
wolnego osrodkowego zapalenia mlecza. Wypadek nasz sluzyé moze niejako
za dowdd sltusznodei twierdzen Charcot'a, przedstawia on bowiem oérodkowe
zapalenie rdzenia, przy ktérém nie przypuszezamy Zadnego chorobnego ogni-
ska w obwodowych nerwach, zapalenie pociagajace za soby bardzo znaczne
zaburzenia odzyweze. Niemniéj wskazuje on nam niejako role, jaka edgrywaja
komoérki nerwowe szaréj substancyi w sprawie ezynnosei resp. zaburzen od-
zywezyeh, drobnowidzowe bowiem badanie pokazalo znaczne zmiany w tychze,
jakoto: ziarniste przeistoczenie, sklerotyczne, ucisk ich przez bryly klejowate,
zanik. Dodaé¢ tylko winienem, ze zmiany te- w komdrkach nic sa ograniczone
do rogow tyinyeh i czeser Srodkowej szarej substancyi, leez tyezq sie 1 prze-
dnich rogéw, co przy istniejacym w naszym wypadku miedniowym zaniku
nie staje w sprzeeznosei z pogladami Charcot'a. |

Niezwykle zjawisko przedstawiajg rowniez opisane wyzéj napady epileptyez-
ne, jakie sie w przebiegu choroby ukazaly. Napady owe nie nalezy do rzadkosei
w t. 2. sclerose en plagques multiples, w porazeniu postepowém (paralysis progres-
stwa), sfowem w chorobach, ktérych anatomiczne zmiany sg jakby rozsiane po
cadym ukiadzie mdzgowo-rdzeniowym. Jesli w wypadkach zapalenia rdzenia na-
pady te naleza do rzadkosei, to na zasadzie obecnyeh naszych zapatrywan na
istote napadu epileptyeznego, nie trudno da¢ im nalezyte wyjasnienie. Poding
tych pogladéw Zrédio epilepsii znajduje sie w t. zw. osrodku kurczowym (Krampf-
centrum) umiejscowionym w moseie Varol'a i rdzeniu przedluzonym (Schiff,
Brown-Sequard); podraznienie tego osrodka powodowuje toniczne 1 klo-
niczne kureze obok utraty przytomnosei, stanowiace istote napadu. PedraZnie-
nie zas to bardzo rzadke tylko ma swe zrédlo w samym moscie Varola, naj-
czeseié) bywa ono przeniesioném na ten osrodek, badz to z szaréj substaneyl
zwojow (Rindenepilepsie: Hitzig, Hughlings Jackson), badz téz
z nerwéw obwodowych i mlecza pacierzowego.

Co do tego ostatniego, to Brown-Sequard ') peczynil doswiadezenia
na morskich $winkach, u ktérych w kilka tygodni po przecieciu grzhietowéj
lub ledzwiowé] eczesci mléeza, pojawily sie napady epileptyczne, po kilka ra-
zy na dzien lub c¢o 2—3 dni sie powtarzajace. W fen sposdb mozliwosé prze-

) Leyden, Klinik der Rackenmarkskrankheiten 1874, Tom. I. str, 109,



— 182 —

niesienia podraznienia z mléeza na osrodek kurezowy droga doswiadezalng zo-
stala dowiedziong, a napady epileptyezne ztad powstale otrzymaly nazwe
rdzeniowéj padaczki (Ruckenmarksepilepsie).

Leez pomimo zapewnien B r o wn-S e q uar d’a, iz zapalenie rdzenia,
jego opon Inb porazenie obwodowych nerwéw u czlowieka moze sluzyé za
punkt wyjscia dla epilepsyj—to jednak wybitnych przykladéw epileptycznych
napadéw przy obrazeniach rdzenmia (pomimo czestosei tyehze) podtug Loe y-
d e n’a nowsza literatura nie dostarcza.  Cgze$ciéj nieréwnie napotykaja sie
wypadki napadéw epileptyeznych w skutek obrazenia nerwéw obwodowych.
Zdaniem mojém, wystepujace w naszym wypadku napady nalezy odnies¢ do
kategoryi rdzeniowéj padaczki i byly one wyrazem rozszerzajacé)
sie sprawy zapalnéj, przyczém wspomnione wyzéj przeniesienie podraznienia
fatwo moglo mieé miejsce,—co zas do rozszerzenia zapalenia, to przekonywa
nas o tém pogorszenie stanu chorobnego, jakie po napadach nastapito.

W konen skiadam niniejszym wyrazy wdzigezno$ei szanownemu prof.
Lam blowi, kiéry mnie prsy opracowanin niniejszego wypadko swiattemi ra-
dami swemi wspieral. |

Rany postrzatowe oka, z wojny rossyjsko-tureckiej.
Podal Dr med. J. 'T'alko, okulista okregowy okregu wojskowego Warszawskiego.

(Czytane na posiedzeniu Towarz. Lekars. Warsz. d. 5 Lutego 1878 r.),
(Dokoriczenie).

Kontezae ten przeglad posirzeganyeh wypadkéw zranien przyrzadu wzro-
kowego, chee zwrécié nwage czytelnikéw na 2 okolicznosci—wyluszezenie
galki ocznédj i wewnabtrz-oczne krwotoki.

. Wiadomo, ze zwykle po znaczném uszkodzeniu galki ocznéj kula, cho-
ciazby takowa si¢ juz nie znajdowala w oczodole, rozwija sie panophihalmitis
trwajaca nieraz 3—~4 tygodnie. Otéz zachodzi pytanie, ezy moina w ta-
kim stanie uszkodzonéj gatki — w celu pozbawienia rannego okropnych bé-
low i zabezpieczenia pozostalego oka od sympatycznego cierpienia — wyko-
nywaé wyluszezenie galki (ecwstdrpatio bulbi)2 Znane s3 w literaturze oftal-
micznéj kilka wypadkéw Smiertelnego zejécia podobnéj operacyi dokonanéj
w ostrym peryodzie panrophthalmitidis (v. Graefe) w skutek jakoby nastep-
czego zapalenia opon mézgowyeh. Wypadki te sy wiee bardzo rzadkie przy tak
czesto dokonywans) operacyi wyluszezenia galki i1 biorae na uwage spostrze-
zenia wiarogodnych i majacych obszerng praktyke lekarzy, mawmy prawo nie
tak bardzo obawiaé sie jéj pray choriovditis purulenta traum. Moorven
{Sympathische Gesichtsstorungen str. 150) np. twierdzi: Ze ani razu nie wi-
dzial tu objawdw grozacych zyciu pacyenta. Cohn (l. e. str. 13) 3 razy wy-
luszezal galke pray rozwijajacéj sie lub dosé rozwinieté] panophthalmilis, bey
zadnych zlych nastepstw. Na klinice Arlt'a ezesto wyluszczaja gatke w po-
czatkun ropnego zapalenia jagodowki w skutek ciala obcego, jaskry przewle-
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ki€j prostéj i nowotworéw gatki, lecz auni razu nie widziano przypadku zapa-
lenia opon mézgowych. Wykonywajac exstirpatio bulbi w naszym 1-ym wypadku
przeszto w 7 tygodni po zranieniu cka mialem tez w pamigei wyz wspomnia-
ne fatalne zejScie operacyi — ranny jednak zupelnie i szybko uleczony zostal.
W obeenym wiee stanie rzeczy prakt. lekarz winien i$é za rada Dra Mollié-
re’a, ze wyluszezenie galki jest wskazaném we wszystkich wypadkach pano-
phthalmitidis suppurativae urazowego pochodzenia (Lyon médical, 25 OCzer-
wea 1876).

Ze ropne zapalenie naczyniéwki nie wplywa wylaeznie na objawienie
sie pooperacyinego zapalenia bton mézgowych, przekonywa nas to, ze zdarzaly
si¢ Smiertelne wypadki po wyluszezeniu galek uleglyeh obrazeniu i znajdu-
jaeych sig juz w pewnym stanie zaniku. Do takich zaliczam posirzezenia:
Mannhardta, Hornera (1863), Pagenstechera (1873) i Justa (1872j;
u tego ostatniego operacya dokonaua byla we 3 mies. po zranieniu oka, cho-
ry na 10 dzied dostal jednak zapalenia bfon mozgowyeh i po 3-ch dniach
zmarl. Meyhoefer (1877) opisal émiertelne zejscic po wyluszezeniu galki
zraniondj przed paru dniami kawalkiem zelaza. Podaé to winienem, Ze S$mier-
telne zejseie bylo obserwowane i po najniewinniejszych ocznych operacyach:
tak Warlomont w oftalm. towarzystwie w Heidelbergu (1863) opowiedziat
o Smierei dziecka po rozcieeiu zaémy (discisio catar.), Knapp o $mierci pe-
wnéj staruszki po wydobyeiv takowédj (extr. cet), a Klein (1877) widzial
$mieré 6-letniéj dziewezynki nazajutrz po irydektomii. Sg to wyjatkowe wypad-
ki, ktéryeh przyezyna dotad jeszeze niedostatecznie wyjas$niona (wszystkie sa
opisane w Zehenders Monatsbiitter 1863 —1877). Czyz moga one jednak
wstrzymywaé lekarza od niesienia operacyinéi pomocy tysiacom innych cho-
ryeh zawdzieczajacym jéj swdj wzrok a moze i zycie?!

W razie rozwijania si¢ sympatycznego cierpienia nieuszkodzonego ok.
mozna zamiast wyluszezenia galtki—naturalnie je$li nie pozostalo w niéj ciafo
obee—probowaé zachwalanego przez Schoelera przecigcia n. wazrokowego
wraz z nerwami rzeskowymi (neurotomia optico-ciliaris), na ktéra to opera-
cye chorzy chetniéj sie zgadzaja niili na szpecace twarz ,wyjecie oka.“ Opis
téj operacyl, wykonywanéj krzywemi nozyczkami i neurotomem po tenotomii
m. prostego zewnetrznego i1 majacéj w rezultacie znieczulenie rogéwki i rze-
skowéj okolicy, podany w Jahresbericht d. Augen-Klinik (byté) E wersa) przez
Dr Schoeler (Berlin 1878).

Co do krwotokdéw w tylnéj czesci galki, to na takowe
zwroeid juz uwage Demme (Milit. chir. Studien in den Italienischen La-
zareten von 1859. Kriegswunden, Wiirzburg. Tom. 2. str. 5). Bywaja one
spostrzegane przy postrzalowém zranienin sasiednich nawet ezesei oka, przy-
czém krew wylewa sie albo do tkanki oczodolowéj po za galka, ktéra wysa-
dza, albo tez wybroezyny krwi powstaja 2 naczyniéowki, wywoinjac oderwanie
siatkdwki, lub téz w obu tych blonach. Podobny fakt mial miejsece u 2 mo-
ich rannych (wypadek 12 i 16)— u pierwszego, w skutek zranienia zewnetrz-
néj seianki oczodolu, w nieuszkodzoném pociskiem oku, powstal obfity wylew
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krwi w tylnéj ez¢sci galki z nastepezém oderwaniem siatkowki (amotio s. su-
blatio retinae); u 2-go, ktéremu kula zdruzgotata ezolo i nadoczodotowy oko-
lieg, wziernik wykryl liczne $lady wynaczynienia krwi (ztogi barwnika) w oko-
lo tarczy n. wzrokowego, i tu téz gatka bezposrednio nie byla uszkodzona. —
Notujemy tylko ten fakt, nie wdajac sic w jego tlumaczenie. Wspomniemy
jednak, ze w 2 wypadkach autopsii, dokonanéj na podobnych rannych przez
Demme’'go, znaleziono u pierwszego: wynaczynienie krwi we wnetrzu n. wzro-
kowego bez 7adnéj widoeznéj przeszkody w cyrkulaeyi krwi sasiednich ezgse,
u drugiego: wykryto pekniecie (fissura) oczodolowéj czesei kosei czolowéj az
do siodla tureckiego i wiele wynaczynien krwi w tkance oczodolowéj, z ktérych
jedno okrazalo n. wzrokowy. Ztad przypuszezenie, e bywaja one wywolane
albo prostem wstrzasnieniem galki (commotio bulbiy z nastepowém peknigciem
wewnatrz-ocznych naezyn: a nawet blon [pekniecie naczyniéwkl moZe nawet
powstaé przy ranie postrzatowdj gérnéj szezgki (Cobn) lub nawet wstepujace]
galezi dolnéj szezeki i kodei podniebiennéj (Bauerlein)], lub tez wynikiem
pekniecia kosci oczodolu (pars orditalis os. frontis et facies orbitalis alae ma-
gnrae o0s. sphenoidalis) a nawet basts cranii.

W xoncu nadmieni¢ jeszeze wypada, ze liderature postrzatowych ran
organu wzroku, zadanych na wojnie, jest dotad do&é uboga; to nas ttoma-
ezy, dla czego pospieszyliSmy poda¢ do wiadomosei nasze spostrzezenia. Poje-
dyneze opisywane przez autoréw wypadki znajdujemy przewainie w oddziel-
nych czasopismach lub téz w dzietach ,wojenndj chirurgii,“ ktérej wysoki roz-
woj w nowszych czasach zawdzigezamny przewaznie wojnom: wioskiéj, amery-
kanskiéj, austryjacko-pruskiéj i francusko-pruski¢j. Jednakie dziela chirurgi-
czne niedostatecznie trakinja zajmujaey pas przedmiot, tak np. w klassyezném
dziele ,Ogdlnéj i szczegolowé) chirurgii*, redagowaném przez Billroth'a
i Pith’a, zaledwie 2 stronnice poswiecono ranom postrzatowym przyrzadu wzro-
kowego. Toz samo zrobit i Pirogow w cennéj swéj pracy ,Hauara oOmen
poenno-noxesodt xupyprin* (Drezno 1865), méwiac o uszkodzeniach oczodolu
i galki ocznéj (p. ezesé I, s. 376 —379). Nie wiele wiecéj znajdujemy w Neud or-
fera Handb. d. Ksiegschirurgie u. der Operationslehre (1872, 2 Band, str. 180
1 197). Najwiecéj im poswieca miejsca Demme w swoim dziele: Kriegswun-
den. 1861 (tom 2, str. 4—-12, 23--27, 48—49 i 60). Podreczniki za$ oftal-
miczne weale nie poruszaly do téj pory téj kwestyi, traktujac i tylko o zra-
nienin oka srétem i odlamkami Zelaza, pistondw.

Z czasopism Lkilka zaledwo podobnyeh spostrzezen podaly: Annales
d’'oeulistique, Klinisehe Monatsblitter f. Augenheilkunde, przewaznie z franko-
pruskidj wojny !), Pamietnik Tow. Lek. Warszawskiego 2) i inne 3).

1y Schusswunde A. Rothmund, 1866, str. 110,
Schuss in die Orbita ohne Verletzung . Bulbus, Prof. S&misch 1871, str, 51,

Fall von Blepbarospasmus w skutek zranienia powlok czaszki, Samisch
1871, str. 55. |

Rupturen d. Choroidea (3 wypadki). Dr Schroter tamze str. 139,
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Zbiorowo traktuje ten przedmiot dzieto Zandera i Geissler'a ,Die
Verletzungen des Auges* Istr. 437.-466), kidrzy zebrali liczne obserwacye,
klassyfikujae je na oddzialy: 1) rapy w skutek musniecia kuly skroni, czola,
brewnéj okolicy lub samego oka, czyli gdy pocisk strychuje te czgsei przy
strzelaniu ukoéném (Streifschiisse); 2) rany postrzalowe, skoro kula wehodzi do
oczodotu w kierunku jego osi; 3) rany oczodolu z géry na dél; 4) rany po-
przeczue przez skroh i oezodoly; 5) rany zadane kula, ktora weszla do jamy
oczodolu od tylu, np. z usznéj okolicy, nakoniec 6) uszkodzenia kosei twarzo-
wyeh i seianek oczodolu. Dzielo to jednak pisane bylo jeszeze w 1863 —64.

Wiele si¢ przystuzyt literaturze oftalmicznéj Dr H. Cohn z Wroclawia,
wydajac swa prace ,Schussverletzungen des Auges“ (Erlangen 1872), upigk-
szony 7 drzeworytami w tekscie i 1 chromolitografowanq tabliea z 2 rycinami.
Pierwsza z nich wyobraza wynaczynienie krwi 2z peknietyeh naezyniowki
i siatkowki pray postrzalowéj ranie gérnéj szezeki; druga— doéé rzadka zmia-
ne glebi oka: chorioiditis exsudativa 1z widknistém przerodzeniem siatkdwki
i zanikiem naczyniowki wraz z n. wzrokowym, bedaca wynikiem postrza-
towé) rany czolowego wyrostka Losei licowéj. Ta ostatnia rycina tak zywo

Schussverletzungen d, Auges (21 wyp., w t¢j liczbic 3 pekniecia naczyniéwki
i wstrzaénienia siatkéwki). —Dr G en t b, tamze str. 143.

Okulistische Kriegskasuistik aus d. Augeuvklinik in Ludwigsburg, Wirtemberg
Dr Il 6ring, tamze, str. 256.

7y Strzal karabinowy w kgt oka, LVI, 235.

Zranienie obu oczu od tylu wystrzalem z pistoletu, LXIX, 21, 35:

Zarichski student, warszawianin, wystrzalem z rewolweru zranil prawg skrotl, kula
przeszediszy przez prawy oczoddlijame nosows, uwigzla gleboko w lewym oczodole;
nastepstwem zranienia byla obustronna utrata wzroku przy nicnaruszonych ezynnosciach
mozgowyeh, ruchach galek i powiek; wziernik wykrywal zanik obu nn. wzrokowyeh,
i pekniecie obustronne naczynidwek. Nadzwycza] rzadki ten wypadek obserwowals
O. Becker wllejdelbergni8zokalslki; przypuszczaja oni iz mialo tu miejsce
zranienie obu nn. wzrokowych wraz z wstrzadnigeiem tylnveh czedei galek ocznych.

Pirogow (L. c str. 378) widzial podezas krymskiéj i kaukazkiéj kam-
panii 5 wypadkéw przejscia kuli przez oba oczodoly i obie galki jednoczesdnie; wszy-
scy ¢l raoni wyzdrowieli z zupelng utratg wzroku,

% Bauerlein, Ueber Ruptur d. Choroidea w Blatter f. Ieilwiss. 1871
II, 9. (2 wypadki, z ktérych w jednym wykryto 2 pekniecia naczyniéwki przy postrza-
towéj ranie d. szczeki i podniebienia).

Allmeyer, Schuss in d. rechten unteren Augenhéhlenrand, Extraction d.
Kugel, plastisehe Operation, Oeaterr. Ztschr, f. prakt. Heilk., 1871, 16. Wiener med.
Presse 17,

Soutworth, Penetrating gun shot (postrzalowa) wound of the eqe. DBuffalo
med, and surg. Journ. 1872. Aug. 9.—

Przed 12 laty obserwowalem w Stawropolskim szpitalu nadzwyczaj ciekawy wypa-
dek: urzednik intendentury w pojedynku zostal ranny w glowe; rewolwerowa kula we-
szla do mdzgu powyzéj lewego ucha, z kraglego otworu wyplywala massa mdzgowa
niby $mietana. Zglebnikiem nie odszukano kuli, ktdra zapewne zatrzymala si¢ w sg-
siedztwie tureckiego siodla na podstawie czaszki, Rana uznana za bezwarnnkowo smier-
telng; pomimo to ranny pozostal przy zyciu (jak dlugo— nie wiem) utraciwszy wazrok
w lewém oku (atropkia n. opt.), stuch na lewe ucho, powonienie (anosmia) i czucie twa-
rzy (anaesthesia) z lewéj strony, przy znacznéj drazliwodei, zapominaniu sie i in. nienor-
malnodciach nerwowych w calém ustroju, bedacych wynikiem nastepezych zmian uszko-
dzonego kuls mdzgu. [Podobne wypadki Pirogow zalicza do osobliwodei, ,ku-
rjozéw* (1. c. patrz dodatek)].



przypomina traum. peknicele naczyniéwki, ze gdyby powyisze rozpoznanie nie
zostalo stwierdzoném po wyluszezenin galki, to przyznam sie, oftalmoskopu-
jac predzéj glosowatbym za przyjeciem peknigeia nizli wypoein. Dr Cohn ze-
bral swoje spostrzezenia w czasie franko-pruskiéj wojny, gléwnie na wlasng)
swéj stacyi w Heinitz, dokad mu przysylano ,ocznych rannyeh,“ a takie w la-
zaretach w Forbach, Neukirchen i Saarbriicken, ezecia za$ we wlasnym swym
oftalmieznym zakladzie w Wroctawiu.

O ile mi wiadomo, kol. Reich na Kaukazie wkrétee tez ma zamiar oglo-
si¢ swoje spostrzezenia, zebrane na teatrze wojny w Armenii. Pozadaném
byloby, aby odpowiedni materyal zostal nalezyeie zuzytkowany i z armii naddu-
najskiéj, a sadzae z tego co$my widzieli w szpitalach Warsz. wojen. okregu,
preypuszezaé nalezy, ze takowy byl tam dosé obfity i pouczajacy.

KRONIKA.

Rokowanie w zalewie mézgu (Apoplexia cerebri). Kaidemu lekarzowi
wiadomo, jaka zachodzi trudno$é w rokowanin przy zalewie mézgu zwlaszeza
w pierwszym dniu nieszczg$liwego wypadku, niemniéj jak bardzo zadaja od
lekarza obeeni tego rokowania i jak ono rzeczywiseie jest wazném. Z takich
to powoddéw podajemy w krétkosei zasady przytoezone pod tym wzgledem
przez Dra Alth an'a, na ktérych opierajgc sie moze lekarz mnié) wigeéj
wyrokowaé o przysztodei choroby i chorego.

Doswiadezanie uczy, 7e zalew moézgu nie zabija nigdy tak szybkoe jak
np. pewne choroby serea, zator ete. t. j. w ciagu 15—20 minut; sSmieré w za-
lewie zapada najweze$nié] w przeciagn 6 -12 godzin. Otéz w rokowaniu
najwazniejszym jest czas trwania choroby: ezém dluzé) przeciaga sie choroba,
tém wiecdj jest nadziei utrzymania zycia. W szybkim $iniertelnym przebiegu
wskazuje niebezpieczerisiwo opadanie cieploty ciala. JeZeli termometr opada
szybko do 36,35, 34,8°, :bliza sig tés rychto Smieré, i przeciwnie powolne
a co wieedj nieznaczne tylko znizenie cieploty np. o 1° daje lepsze rokowanie.
Po ustapieniu kurezéw i przy wyrazném polowiezém poraZenin temperatnra
zachowuje si¢ prawidiows albo wzmaga sie nieznacznie: jezeli w tym czasie
(po uplywie 1—36 godzin od napadu) temperatura wznosi sie¢ wyraznie do
38,39, 40° niknie nadzieja utrzymania zyeia podobnie jak przy opadanin jéj;
w poczatku.

Przy waniesieniu sie cieploty do 38,38,56° przaypuszezaé nalezy obecnosé
malego ogniska krwotokowego i w takim razie stawiamy rokowanie watpliwe
7 uwagi, 7e jakkolwiek chory nie ulegl zapasci (collapsus), moze umrzeé
w skutek vastepezego zapalenia. W takich wypadkach najwazniejszg wska-
z0wka prognostyezna jest od]ezy na rozwijajaca si¢ na posladku porazo-
néj polowy eciala, bedaca pierwszym znakiem rozpoczynajacéj sie goraczki.
Zaczerwienienie skéry w rzeezoném miejsen 2, 3, 4-go dnia choroby jest nie-
watpliwg zapowiedzia szybkiego $miertelnego zejScia zalewu; jednoczesdnie
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prawie wzmaga sie cieplota i dopiero, jezeli chory przezyje par¢ dni po Wy-
stapieniu czerwonoéei a nie objawia sie waZniejsze niepomyslne przypadtosct
np. zbyteeczne podniesienie cieploty, moina cieszy¢ sie padzieja, Ze Zycie
chorego uszto niebezpieczeristwa.

O ile pteé choryeh nie wplywa bynajmniej na rokowanie, o tyle znowu
wiek ich ma bardzo wazne znaczenie a mianowicie w tém, 7e czém podznie;
wystepuje zalew, tém mnidéj moina mieé nadziei zachowania zycia. Najwa-
7niejszym wszakze pod tym wzgledem jest ogdlny stan zdrowia: brak wszel-
kich zmian somatyeznych jest caeteris paribus najpomysiniejszym.

Uzyeie upustu krwi pomnazajacego bezkrwisto$é mézgu, kidra bywa
najezestszym  powodem  $mierei, jest calkiem bezzasadném: dla zapobiezenia
nowym wylewom krwi w mézgu radzi autor podskérne wstrzykiwanie ergo-
tiny. Sadzac z 400 wypadkdw przez autora obserwowanyeh, nalezy zupelne
wyzdrowienie z zalewu do rzadkich wyjatkéw. Pogorszenie przypadéw pa-
ralityeznych w péziniejszymn czasie np. po 6—12 miesiacach trwania choroby
daje zle rokowania, albowiem <$wiadezy ono o nastepezém zwyrodnieniu.
Préby terapeutyezne nie powinny byé zbyt dlugo zwlekane, (jakoto: Secale
cornutum dla usuniecia proséwkowych teiniakéw, fostor ku polepszeniu od-
zywiania uszkodzonych komérek nerwowych, galwanizacya i faradyzacya ku
pobudzeniu ezesei porazonych), gdyz przy zwyrodnieniu, o ktérem mowa,
zadne srodki nie przyniosg najmniejszéj korzysel.

Przeciwnie, uzyte w swoim czasie pomienione €rodki moga w rzeczy
same] przyspieszyé pomyslne zakonczenie choroby, a przynajmnie] przebieg
bywa przy ich uzyciu pomysiniejszym anizeli przy leczeniu wyezekujacém.

(dreh. f. Psychiatrie und Nervenkr. 8. Bd. I H. 1877).

Wyluszczenie wola (Siruma). W rozprawie pod tym tytulem w Tubin-
dze ogloszonej (1877 str. 61 tablic. 9) przedstawia Dr Stisskind do-
ktadna statystyke operacyi w mowie beducyeh wykonanyeh do r, 1876.
Z zestawienia tego widziny, ze wyluszczano wole we Francyi 15 razy, w An-
glii 13, w Ameryce 8, w Niemczech do r. 1850 14, za$§ w ostatnich 26 la-
tach 97 razy. W powyiszej liezbie wykonal ja Bruns 28 razy (6 um.),
Billroth 20 (8 um.), Kocher 13 (2 wn), Licke 10 (1 um.),
Kappeler5 (0 um), Chelius 5 (I um.), Mech 4 (0 um.).

Smiertelnosé¢ wynosila do 1850 r. 40,9%, odtad 19,4%. Przyezyny tak
znacznie pomniejszonej od r. 1850 ecyfry $miertelnodci upatruje autor w tém,
ze obecnie chirordzy lepiéj zapobiegaja krwotokowi o czém <wiadezy ta oko-
licznos$é, ze z liezby 22 Smierci po operacyi  bylo tylko 3, z powodu krwo-
toku--nitemniej, ze w czasie operacyi chorzy bywaja znieezuleni i 7e lecze-
nie nastgpeze jest teraz odpowiedniejsze. 7 powyiszego wykazu statystyez-
nego widzi si¢ autor upowaznionym do wyprowadzenia pewnych wnioskow,
a w szezegdlnosei do zaznaczenia, Ze przestroga Billroth'a aby nie wy.
tuszeza¢ wola w pozniejszym wieku chorego t. j. po 40 roku zycia, jest nie-
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uzasadnions, gdyz z pomiedzy 17 choryeh w tym wiasnie wieku operowanych wy-
zdrowialo 12, jakotes ze nawet wigksze wola, whrew upominaniom Sc¢huh’a,
moga byé z pomysinym skutkiem wyluszezane. Przy wykonywaniu operacyl
kierujg si¢ chivurdzy w Tubindze zasada, aby wyluszezaé wole tepemi na-
rzgdziami, niemniej, ze naczynia krwionodne przebiegajace w tkance komor-
kowej powinny byé przed przecieciem po dwakro¢ podwiazane, stosownie do
ktorej zalozy! np. Bruns w jednym wypadku 120 ligatur. Wszystkie od roku
1850 dokonane operacye zestawione sy szezegétowo w 9-ciu praylaczonych ta-
blicach. (Centralbl. f. Chirurgie 50).

Niezwykle zatrzymanie wydzieliny nerek opisuje W. Whifelan (Laneet
1877 I1 Nr. 13) obserwowane u S-letniego chlopea w 11 tygodni po przeby-
ciu fagodné] plonicy. 7Z powodu nieznacznéj dotkliwosei w okolicy ledzwiowé),
przyczém oddal chory 10 uneyi jasmego moezu, ciez. gat. 1018 bez biatka,
zalecono choremu goraey kapiel, cieple oklady na, okolice nerek i mieszankg
ztozong z Nali aceticum, Squilla, Ginster. Nazajutrz (7 Grudnia) oddal chory
tylko dwie uneyi moczu — 8-go tylko jedne drachme, odtad zas do 20-go,
zatém przez dwanaseie dni i nocy nie odeszta ani kropla moczu. W prze-
ciagn tego czasu podawano choremu leki ezyszezace i kapicle, przyczém dzie-
cko miewalo po 3-—4 stolce dziennie i pocilo sig dostatecznie. 20 Grudaia
przystawiono wezykatorye w okolicy nerek, poczém odeszio 2 unecye moeczu
bez biatka. Przez nastepnyeh jednak znowun dni 12, gdyz do 2 Stycznia, nie
wydzielat chory ani kropli moezu, pomimo powtarzanych wezykatoryi i uiyecia
powyzéi przytoczonego lekarstwa moczopednego. Przez trzy dni t. j. 2, 31 4
Styeznia oddal chory po drachmie moezu, 5-go za§ pél kwarty przez dzien
i odtad wydzielanie nerek odbywalo sie prawidlowo. W ciagu 256 dni, w kto-
rych mocz prawie calkiem byl zatrzymanym (ururie complete), nie dodwiadezal
chory zadnych dolegliwosei z wyjatkiem lekkiego bélu glewy; dnia 31 Grud.
pojawilo sie nieznaczne obrzmienie ndg okolo kostek. Autor artykulu, powo-
lujac si¢ na dwiadectwo dwdieh innych lekarzy, ktérzy razem z nim obserwo-
wali chorego, twierdzi stanowezo, ze w przytoczonéj obserwaeyi nie zaszla
ani pomytka ani simulaeya.

Przeeiwko rozpadlinom na brodawkach sutkowych, ktére zbyt czesto stajg
sie powodem dokuczliwego cierpienia dla matki i przeszkods do karmienia
noworodka, radzi Buttler (Ohdo Med. Record. 1877. May) tinkture be-
dZwinowa. Autor kaze brodawki cierpiace smarowaé czesto rzeezonym ply-
nem, przyezem rozpadliny goja sie w 5—10 dniach i karmienie nie potrzebuje
hyé wstraymaném.

t

Przy oparzenin zaleca W aters (drzél. Intllig. Blatt), czes¢ uszkodzong
pokryé albo zanurzyé w roztwér wysycony dwuweglanem sody. Na-
tychmiastowe zastosowanie tego $rodka ma zdaniem Waters'a, zachgeonego
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pomysinym reznltatem dos$wiadezen Hughes Bennet’a, zapobiegaé wytwa-
rzaniu sig pecherzy i innych nastepestw oparzeliny.

U 40 chorych blonicowyeh (Diphtheritis) uzywat Caspari (Deut. med. Wo-
chens. 1877) wylaeznie tylko kwasu cytrynowego do pedzlowania z bardzo
pomyslnym skutkiem. Osobom dorostym, lub starszym dzieciom w wypadkach
ciezkich zaleea C. ezysty Liquor acidi ciirici, za$ mdodszym dzieciom i w niz-
szyeh stopniach choroby roztwor pomienionéj eieczy z 109, gliceryny. 7 rze-
czondj liczby choryeh tym sposobem leczonych umarfo dwoje dzieei niemajg-
ce roku zycia, ktérym wlasnie rodziee z obawy bolu pedzlowanin towarzysza-
cego, srodka tego uzyé¢ nie dozwolili.

KORRESPONDHENCY A.
Kalisz, w Styczniu 1878 r.

Towarzystwo Lek. gub. Kaliskiej.
(Dalszy ciqg).

Kol. Bieniecki: Zachecony slowami Dra Zaubeeara imajge w swém
rozporzadzeniu 2 gr. policarpini nitrici, postanowilem w pierwszym wypadku $rodek ten
zastosowad. Jakoz nie diugo eczekajae, zdarzyl mi sie chory, ktdry przedstawil wszel-
kie warunki ku temu. U zolnier-a lat 28 w czasie rekonwalescencyi po przebytém za-
paleniu opony mozgowdéj twardéj, wystapil nagle obrzek calego ciala w skutek ostrego
zapalenia nerek.  Oprdez oznak cechujgcych Nephritis, jako to: maléj ilodet moczu nasyco-
nego, z cigéarem gatunkowym 1021 i ogrommng iloseia bialtka, znaleziono w dolndj cze-
dci prawego pluca przy auskultacyi drobne, wilgotne rzezenia, cale za$ lewe pluco
i gorng czedé prawego w stanic prawidlowym; serce nic szezegdlnego nie przedstawialo,
tony byly czyste, lecz nderzenia slabe. Nie znajdujae przeciwskazan do uzycia $rodka
napotnego, postanowifem uzyé polikarpiny, Cel byl podwdjny, raz cheialem podzialaé
napotnie, a powtore, i co wazniejsza, powtérzyé na wlisng reke dodwiadezeunia inunycb.
29 Wrzednia w obecnofet Kol. Merkla i1 IHIindemitha, wykonalem zastrzy-
kniecie pod skére okolo !, grana polikarpiny., Zastrzyknigcie dokonano na linii pa-
chowéj praw¢j na wysokosdei 6-go zebra. W pigé minut zauwazylidmy, ze twarz chorego
poczerwieniafa, chory doznal uczucia goraea, i wystapil pot kroplisty na czole. Puls
stal sig twardszy ale czgstodé pozostala ta sama. Nastepuie pot wystapil nu piersiach,
brzuchu 1 kodczyoach, Slinotoku nie bylo. Foty trwaly okolo 2 godzin i byty bardzo
obfite. Zmierzona w tym ezasie temperatura ciala wynosiln 0,2 wiecdj jak przed za-
strzyknieciem polikarpiny. Nudnosci, wymiotdéw, bdlu gltowy, szumu i t. p. przypadlo-
éci nie bylto. Chory czul sig wieczorem lepiéj i lzej. Nuzajutrz i na trzect dzien po-
wtorzylem zastrzyknigcia, objawy tez same; obrz¢k ciala znacznie sig zmuiejszyl, ale
za to wysigpil kaszel meczaey; t. zw. sputa cruda oddzielaly sie tradno,  Przy auskulta-
eyl plue zauwazylem, ze rz¢zenia drobue i wilgotne rozszerzyly si¢ na prawe. pluco az
do grzebienia lopatki na prawém pluecn, i zjawily sig takze w dolngj cz¢sdei lewego,

Wypadek ten z tego wzgledu zastuguje na uwage, ze: 10 élinotoku, ktdry jak opi-
sujg 7jawia si¢ najpierwej, nie byfo weale, 20 7e temperatura ciala nie znizyla sie, ale
przeciwnie o 0,2 podwyzszyla sie. Tetno z poezgtku twarde wracalo pozniéj do pier-
szego stanu. Od eczego to zalezalo, czy od przyczyn iudywiduslnyeh chorego, czy 461
od maléj dawki stosowanego srodka? z tego jeduego wypadku stanowezego wniosku wy-
prowadzié nie moge. Winienem tylko dodaé, ze u chorego uastapil przesick do peche-
rzykow pluenyeh, z czego wypada, ze przy poezynajgeym si¢ obrzgku, polikarpiny  sto-
sowaé nie mozna,
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Posiedzenia w pierwszém pdlrocan 1878 r. odbywaé sie beda: 19 Styeznia—18 Lu-
ttgo—~18 Marca— 17 Kwietnia—17 Maja-—posiedzenic doroczne 28 Czerwea.

Sekretarz czlonek Tow. A. Drozdowski.

Protoko! VII posiedzenia 7 Grudnia 1877 roku.

Prezes w kilku gorgeych slowach oddal! hold zastugom zmarlego prof. G ir-
8ztowta—poczém wszyscy czlonkowie powstaniem z miejse uczeili pamigé zmarlego
uczonego.

Kolega Pietraszewski ze Zduhskiéj Woli w skntek swego podania obra-
nym zostal jeduoglodnie czlonkiem rzeczywistym ‘Tow. Lek. Kaliskiego.

Statystyka chorék w miesigca Listopadzie byla nastepujgca: chorych w ogéle w le-
czeniu w wolnej praktyce bylo 855. Odry 91, niezyte drdég oddéchowyeh 71, goraczek
gastrycznych niezytowych 65, reumatyzmu 56, tyfusu 14, krup i diphteritis 10. Jako
rcferent komitetu do ocenienia pracy Dra Poznanskiego o ,,massazu, Kol
Dreski odezytuje jéj tredd.

Rozprawa zaczyna sie historya massazu, w ktoré) autor twierdzi, ze metoda ta
znang i stosowang byla w stacozytnodei jak réownie u wszystkich ludéw.

Nastepnie podaje autor lekarzy w nowszych czasach, ktorzy si¢ tem zajmowali,
uwazajac M etz gera zaojea te) metody.

Co do literatury massazu wymienia: 1) lekeye Drack mana z Kopenhagi,
2) lekcye M osengiela,8) lekeye Podrazky, z francuzkiéj literatury broszu-
rvy Estradera, Philipheaux i Laisné

Co do techniki massazu opisuje autor cztery sposoby, bedyce stopniami massowania
coraz energiczniegjszemi. Przygotowanie polega na nieruchomém ulozeniu choréj cze-
$ci, ogoleniu wloséw jezeli sg, 1 nasmarowaniu takowej oliwg lub mydlivami. Maunipu-
lacya rozdziela signa 1) Effleurage, przyczem naciera si¢ chorg czesé ciata od
obwodu ku srodkowi dwiema rekami, lecz w ten sposéb aby druga r¢ka rozpoczynala
ruch wtedy, gdy pierwsza go koficzy. Nacieranie to odbywa sie dloniy, brzegiem reki
lub palcami. Posiedzenie trwa¢ winno kolo 10 minut, i powtarzaé si¢ raz, dwa, lub wie-
céj razy na dzien; 2) massage @ friction; nacierania silniejsze jak w Efflearage i w ten
sposéb, ze obie rece dzialaja jedunoczednie i to w zupelnie rdznych kierunkach.
3) Petrissage czyli gniecenie, ktére odbywa sie jeszcze energicznic¢j, przyczém
rece nklada sig¢ w ten sposéb, ze paluch kiadzie sig z jednéi strony danéj grupy mieéni,
podezas gdy 4 pozostale ukladajg si¢ z drugiej strony, i gniccenie odbywa sig¢ na prze-
miany od obwodowéj ku §rodkowej czedei danego organn. 4) Tapotement, ktd-
re polega po prostu na biciu czgset chorej, palecami, dlonig, brzegiem reki lub mlotkiem

perkusyjaym.
Daléj autor opisuje leczenie wspdldzialajace, a za najwazuiejsze czynniki jego uwa-

#a wraz z innemi masserami ruch ciala czynny, wtedy bowiem, jak twierdzi, migénie
kurczae si¢ przyspieszaja wessanie wszelkich produktdéw patologicznych, znoszg zgru-
bienia i porzadkuja krazenie w dandj czesei ciala.

Za wazny takze wspdlezynnik pomoeniczy uwaiza ruchy bierne, szezegdlniej w skur-
czeniach miedni, powiezi i wigzdw stawowych; daléj strumien elekéryeany, zimne natry-
ski 1 wycierania, a takze niekiedy i cieple kapiele szczegéiniej solankowe. To powie-
dziawszy, przechodzi autor do postawienia wskazaf { przeciwskazah do massaiu. Za
ostatnie uwaza obecno$é w danéj czesct ognisk ropuych, posokowatych lub rakowatych.
Co si¢ tyczy wskazan, to te s3 bardzo rozliczne, migdzy innemi stosowano t¢ metode le-
czenia w nastepnyeh chorobach: 1) w chorobach stawéw, przy distorsiach, kontuzyach
i zapaleniach, byleby nie z wysickiem ropnym; 2) w zapaleniu migsni; 3) w neuralgiach.
4) w obrzeku skdry natury miejscowdj zaleznéj np. od zakrzepu modzeli (callus) a takze
w obrzeku tkanki podskdrndj; dwa razy nawet udalo sig wyleczyé sloniowacizng (Ele-
phantiasis); daléj w chor. dciegien, powigzt i pochew $ciegnistych; chor. kodci, w zapale~
niu przykostnem, w callus exuberans; z choréb za$ wewnelrznych: kwalifikujg sie gtownie
chor. brzuszne, a szczegolnié): atonia intestinorwm, W koncu podaje autor, ze widzial
stosowang te metode z pomydlnym skutkiem przy plastycznéj operaeyj nosa, dla zréwna-
nia koloru plata z otaczajacy skors.
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Wreszcie podaje referent oceng pracy Dra Poznafiski e go uwaiajac ja ze
wszech miar ra godng czlonka korrespondenta. DPoczém Kol, P oznahs ki obrany
zostal jednoglognie pierwszym czlonkiem korrespondentem. (D e n)

Wiadomoéci biezace.

—~— Kwestye wojenno-sanitarne. Poniewaz wielu 2olnierzy dunajskiej armii czyn-
nej zupelnie utracilo wzrok i tym sposobem zostali pozbawicni $rodkow do zycia, przeto
Jej Cesarska Moéé raczyla polecié takich biedakéw osobliwej pieczolowitodei ,,GId-
wnéj rady opiekuficzej dla pomocy potrzebujacych wsparcia rodzin wojownikéw.* Czy-
nige zado§é Najwyiszej woli, Radata prosi gubernatoréw i rozmaite publiczne i pry-
watne zaklady o kowunikowanie jej nazwisk oséb, ktdre utracily wzrok podcezas obec-
nej wojny. O tém arcy humaniturném rozporzadzeniu wladzy podajemy i naszym czy-
telnikom (adres GIl. Rady opiekunczej: Petersburg Bolszaja-Koniuszennaja Nr. 1),

— Baron O. 8. pisze w Styczniu: ,,w Bajazecie niezle jeszcze dopdki snieg, lecz
przy odwilzy okropnie pachnie trupem. 'I'yfus wysypkowy zabiera liczne ofiary. Po-
wietrze zarazone miazmatami. Tu na kazdym kroku widzisz trupa, osobliwie spotkasz
8ig z nim w wodzie, ktdrg pijemy, Weczoraj bedae w eytadeli, widzialem mass¢ ludzkich
kodci i culkowity szkielet pieknie zachowany.* Prawdziwie dziwié sie potrzeba jak
przy takich warunkach sanitarnych do tej pory nie rozwinela sig¢ towarzyszka dawnych
wojen tureckich—dzuma.

— Dr Terilon rekomenduje dla gipsowego opatrunku mieszaé 3 cz. zwy-
czajnego gipsu z 1 cz. bialego resp. angielskicgo cementu; rozmieszawszy wods, massg
ta smaruje sie tarlatan; opatrunek wysycha po 15 — 20 minutach i nie rozmaka w wodzie

1 w urynie. (Bull. géner. de ther. 30 Dec. 1877).

— W skutek przedstawienia gl woj. lekarskicgo inspektora armii czynuej dra
B. Prisiolkowa, ktéren dzigkuje studentom medyeznej akademii za ,,rozamna
1 bardzo korzystag ich czynnosé na teatrze wojennych dziatan,t konferencya med.-chir.
akademii postanowila: po ukoficzeniu kurséw wszystkiin studentom, ktorzy sluzyli obec-
nie w ministeryum wojny lub tez w towarzysiwie Czerwoncgo Krzyza, czas ich sluzby za-
pisaé do formularzy.

— Tureccy oficerowie i podoficerowie przesluli do dyplomatycznej kancelaryi
dziekczynny adres rossyjskim woj. lekarzom za ich humanitarng pieczolowi-
todé nad jebcami tureckiemi.

— Nowo-Mifski lazaret Czerwonego Krzyza odkryty w dniu 7 (19) Grudnia,
zakryty zostal d. 1 (13) Marca. Pozostalych 27 cloryell przewieziono do szpitala
Ujazdowskiego, a zakontraktowani na 'y roku lekarze Modrzejewski i Lip-
s k i przykomenderowani zostali czasowo, 1-szy do Ujazdowskiego szp., 2-gi do sztabu
81 rezerwowego batalionu w Nowo-Mifsku.

— Dymisyonowany Prof. petersburskiej med.-chir. akademii Dr Korzeniow-
ski zostal mitanowany kousultantem chirurgii przy szpitalach wojennych Warszawskich.

— Naznaczent: dr Butrym do 82-co,dr Michalski do 83-go, dr B v-
strzyfhski do 84-go rezerwowych bataliondw piechoty, dr Swirski do 25 Smolen,
pulku we Wlodawie.

— Z powodu formujgcych sie w Warsz. woj. okregu 24 rezerwowych bataliondw
piechoty i odkomenderowania tam felezerdw ze szpitaldw wojskowych, rozkazano wynaj-
mywaé czusowo do takowych felezerow eywilnyeh. Placa miesigezna 25 rs.

— Oprécz poprzednio wymienionych zmarlych lekarzy, podajemy dalszy ciag
ofiar wojennego tyfusu, W Bulgarii zmarli: Sokoltowski, Stnadski, Mil-
ler, GTuvchow, Adamowicz, Westahole, LLebtedowski Sa-
wicki, Pospicltow, Czernyech Lidros, Kozlenko, Biele-
jewskl, Kiparski, Jezierski, i Maller; 4-¢j ostatni zmarli w Adria-
nopolu gdzie szerzy sig straszny tyfus, -- Na Kaukazie zmarlii Hermano wi ¢z,
w Sierpniu, — G lasko w Listopadzie, — Karpowicz i Magdusiew
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w Grudntuy, Bohdanowicz, Wasiljew, Bukowski, Menkin i
Zelcer, [wanow i Zasiadko w Styczniu. W nekrologach oddajg wiel-
kie pochwal} Dr Wladysltawowi Zasiadko, ktéren po ukoficzeniu Chark.

Uniw. byl laborantem agronomicznego laboratorium, nastepnie nauczycielem char. agron.
szkoly, nakonice po uz_vskaniu dyplomu Ielmrskiego w Petersb. med.-clir, ukademii,
otrzymal posadg ordynatora tyfliskiego szpitala, gdzie zaruziwszy sie tyfusem zakohezyl
pracowity zywot w 34 r. zycia, bedge powszechnie zalowany. Tak wiec 19 juz lekarzy
zlozyli swe glowy na wolnej dzi$ bulgarskiéj ziemi, a doliczywszy 14 ofiar kaukazkiego
wysypkowego tvfusa bedziemy mieli po dzi§ dzien pokazna eyfre (31) strat lek. perso -
nelu, nieliczage w to weterynarzy, sidstr milosierdzia i felczeréw, ktdrzy ging istuie jak
much}? Zniwo émierci, jednem slowem, obfite i to na polu gdzie klosy tak rzadkie!!
A iluz préez tego kolegéw przebylo cigzky stubodé, utraciwszy zdrowie na dlugo, moZe na
zawsze.... Powtarzaja sie dla nas czasy.Scwastopolskicj kampaniil... Do 1t

— Stosownie do rozporzadzenia Ministra Osdw. publ. studenci 5-go kursu Wy-
dzialu lek. w Uniwersytecie Warszawskim poddani zostali egzaminowi ostatecznemn
w przyspieszonym terminiec celem rozeslania ich po szpitalach wojskowych, w ktérveh
okazal si¢ brak pomocy lekarskiéj. 7 liczby 41 sluchaczy ostatniego kursu, wytrzymalo
egzamin teoretyczny i praktyczny na stopien lekarzy 33, mianowicie: PP. Anders, Be-
woch, Bogucki, Dziedzicki, Geliber, Goldberg, Gessner, Jastrzembski, Kalinowski,
Koludzki, Kon, Koznebowski, Lette, l.en, Michalski, Mikucki, Marenivz, Nazarewicz,
Niedzialkowski, Nogujewski, Paczek, Pawlowski, Rieliger, Szumer, Stunkowski, Sierz-
putowsk, Wertein, Wieczorkiewicz, Winower, Witkowski, Wolfherg, Zontnerschwer,
Zweigbaum. Rada uniwersytecka na posiedzenin d. 19 b. m. zatwierdzila wymienionych
kandydatow w przyznanym uin przez wydzial stopnia.

— Na wniosek Prof. Dra L amb la wydzial lek. przedstawit d, 16 b. m, le-
karza Goldflama Kuratorowi Okregu naukowego na posade ordynatora kliniki
terapeutycznéj w miejsce wystepujgcego po wysluzeniu trzechletniej asystentury lekarza
Weyersona

Wykaz tygodniowy ruchu ludnoéci miasta Warszawy,
2a czas od 3-go do 9-go Marca 1878 r.

Ludnodé m. Warszawy r. 1877 wynosi 315,199
W uplynionym tygod. nrodzilo si¢ dzieci religii prawostawnej praw. mals. 19 niepr. —

religit rzymsko-katolicki¢j > 1558 %, "2
»  protestanckiéj " 13, —
y  MOjZeszowé) " (1 1

Razem praw. malz. 260 niepr. 22,

W tymze tygodniu umarlto w skatek ospy 9, odry 1 plonicy 4, durzyey 4,
blonicy 2, chor. pologowych — =zapalenia oskrzeli i pluc 18, suchot pl. 18, nieiytu
kiszek 38, wiadu schylkowego 12, samobdjstwa —, zabdjstwa —, rozmaitych chordéb 56,
niewiadomych przyczyn 18. W ogdle mezczyzn 93, kobiet 87, razem umarlo 180,
poprzedniego tygodnia 216,

W stosunkn do 1000 mieszkaicéw wynosi $miertelnodé roczna 29.70.

Zawarto malzehstw w ubieglym tygodniu 78.

Sprostowanie. W N. 11 Gazety ua str. 163 w wierszu 8-ym od dolu za-
miast podniesieniem krzyzow powinno by¢ podnluﬂonym krzy-
z ¢ m; réwniez na str. 164 wiersz 4 od dolu zamiast mikroskopijnych ma

by¢ makroskoptjnych.
Redaktor odpowiedzialny, Prof. Dr huczkiewica. Wydawea, Szymkiewicz,

Redakoya Gazety Lekarskiéj i Biblioteki Umiejgtnosci Lekarskich przy ulicy
§-to Krzyskiéj Nr. 1348 (nowy Nr. 9).

Druk.Gaz. Lek. Ul Sto Krzyzka N 9. loapoa, Ilesaypow. Bapwara, 9 (21) Mapra 1878 r,



