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TRESC: Z klini ki lekarskiej prof. Korczynskiego w Krakowie. Kilka przypadkéw
moczéwki cukrowej, z szczegélnem uwzglednieniem leczenia. Podat dr. J. K. Wiktor, (e. d.) —
Przeglad pismiennictwa polskiego. O zmianach pozimniczych watroby, $ledziony i szpiku kostnego.
Napisat dr. T. Browicz. Sprawozd. dr. Dobieszewski. — Sprawozdania i posiedzer towarzystw le-
karskich. Towarzystwo lekarskie warszawskie. Posiedzenia bijologiczno-higijenicznc
z dnia 30 Stycznia i 27 Lutegor. b. Towarzystwo lekarzy wilenskich. Posiedzenia z d.
24 Marca i 24 Kwietnia r. z.— Krétkie sprawozdania z postepu wiedzy lekarskiej za granica. O skut-
kach oderwania btony $luzowej przy zgtebnikowaniu zotadka i zastosowaniu pompy zotadkowej.
Nowy znak poczerpniety z ucha $redniego, wskazujacy, ze noworodek oddechat. O przesieku krze-
pnikowym w stawach. Poszukiwania nad czynnosciami mézdzku. — Kronika zagraniczna. Wspoét na-
rodowy zjazd lekarski w Filadelfii, (dok.)— Korrespondencyja Rcdakcyi i Administracyi. — Sprosto-
wanie i Ogtoszenia.

Z KLINIKI LEKARSKIEJ

Prof. d-ra Korczynskiego w Krakowie.

y.
Kilka przypadkéw moczéwki cukrowej (diabef.es mellitus),
z szczeg6lnem uwzglednieniem leczenia.
Podat dr. J. K. Wiktor.

(Ciag dalszy.— Zob. N. 9 i 10).

Przypadek IlIl. A. H. lat 27, gérnik, pochodzacy z rodziny goérniczej
w Bochni. Z chordb poprzednich przebyt w 8 roku zycia ptonice, a w 19
zimnice trzeciaczke. Obecna choroba poczeta sie we Wrzesniu 1874 roku
podczas stuzby wojskowej, skutkiem poslizniecia sie na bruku i mocnego
upadniecia na wznak. Zaraz bowiem po tym wypadku skarzyt sie chory
na bél w krzyzu, ogo6lne ostabienie i doznawal znacznego pragnienia
obok czestej potrzeby wydalania moczu, a po 6-tygodniowym pobycie
w szpitalu uwolnionym zostat od stuzby wojskowej. Do kliniki przybyt
w dniu 20 Listopada 1875 r.

Chory w najwyzszym stopniu wychudty i wynedzniaty, okazywat twarz
pomarzszczong i miat wejrzenie starca. Ostabienie tak znaczne, ze chory na
nogach ledwo mogt sie utrzymaé. Skoéra tuszczaca sie, sucha, btony S$lu-
zowe blade. Jezyk obtozony, suebawy. Dzigsta rozpulchnione, tatwo
krwawity. Zeby do potowy z dzigset obnazone chwiaty sie. Gruczoty karko-
we powiekszone. Klatka piersiowa szeroka, ptaska, w lewym szczycie
lekko zapadta i mniej ruchoma. W szczycie lewym objawy zgeszczenia
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migzszu piucnego obok objawoéw skurczenia sie brzegu przedniego lewe-
go ptuca. Kaszel bardzo nieznaczny, plwociny skape, $luzowo-ropiastc.
W sercu nic nieprawidiowego, tetno 84 stabe; cieptota 36.5. Obraz sfi-
gmograficzny tetna przedstawia

(Prawie taki sam obraz tetna otrzymano takze w 4 innych przypad-
kach moczéwki cukrowej).

Watroba i $ledziona prawidtowe, zolgdek rozszerzony, gtéd wilczy,
pragnienie znaczne. Mocz w ilosci 10000 cm. sz., c. wk 1039, odsetka cu-
kru 8, ilos¢ dzienna cukru 800 grm.; inne skiadniki moczu prawidiowe.
Ciezar ciata 41  kilgrm. Najbardziej uderzalo wysadzenie obu, aprze-
waznie prawej gatki ocznej i zwezenie prawej Zrenicy, przy zupetnie
zachowanej bystrosci wzroku, i przy braku zmian jakichkolwiek w brzegu
zrenicznytn lub w glebi oka. Przy ucisku na okolice zwoju gérnego pra-
wego nerwu spoéiczulnego Zrenica prawa rozszerzata sie. Chory ptacz-
liwego usposobienia i bardzo wrazliwy.

Stwierdziwszy w pierwszym dniu zmiany w moczu, zastosowano zaraz
nazajutrz pozywienie wytgcznie miesne, (tego samego rodzaju co w przyp. I1)
i podano salicylan sodowy w ilosci 2 grm. na dzien w 6-ciu prosz-
kach. Zachowanie sie moczu w pierwszych 3 dniach tego lekowania przed-
stawia szereg 2. W dniu 25 Listopada mimo biegunki powigekszono daw-
ke salic. sodowego do 4.00 grm., (szereg 3), a w dniu 28 Listopada do
6.0 grm. (szereg 4). Dla zwiekszajgcej sie biegunki zamieniono w dniu
5 Grudnia lek ten na makowiec w ilosci 0.07 grm, na dobe powiekszajac
dawke codziennie o 0.05, tak ze w dniu 14 Grudnia chory doszedt do
dawki dziennej 0.5 (szereg 5). Skoro zauwazano, ze biegunka ustata,
pragnienie sie zmniejszyto, a sity chorego znacznie sie polepszyty, powie-
kszano stopniowo dawke makowca az do 1 grm. dziennie, a chory doszedt
do tej dawki w przeciggu dni 15-tu (szereg 6) i pozostat przy mej
przez dni 4 (szereg 7). W dniu 3-im Stycznia 1876 doszta chorego wia-
domos$¢é o uduszeniu sie ojca podczas pozaru w kopalni bochenskiej; zrazu
uwazano znaczne wzruszenie, a potem pognebienie umystowe; wkrétce wy-
stagpit bél gtowy i wymioty, ktére sie przez 4 dni powtarzaty. Pozywienie
zmniejszono o potowe a makowiec usunieto (szereg 8-my). To zastuguje ta-
kze na uwage, ze mocz z dnia 3 Stycznia okazywat nagle 9.55% cukru,
podczas gdy mocz z dnia poprzedniego zawierat tylko 7.5% tegoz, a ilos¢
dzienna cukru zwiekszyta sie nagle o 52 grm. Od 7—16 Stycznia chory
pozostawat bez leku (szereg 9), poczern podawano mu codziennie przez
3 dni po 4.0 a przez jeden dzienn po 6.0 grm. jabo randy w naparze.
Poty byty obfite. Szczegéty odnoszace sie do moczu w tym okresie przed-
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stawia szereg 10. W dniu 21 Stycznia opuscit chory klinike znacznie le-
piej odzywiony i silniejszy. Ciezar ciata powiekszyt sie o 4.200 kilogrm.
a ilos¢ dzienna cukru zmniejszyta sie w poréwnaniu z pierwszym dniem
pobytu o 550 grm., podczas gdy przy znacznie mniejszej ilosci moczu od-
setka cukru nie bardzo zmalata.

D los¢ 3
oS¢ dziery \g i
Daty. C.gat. maakmu 6 Waga ciata. Lek.
wgm

SszescC. o"

1. 21/11. 1875 10000 1039 800 8% 41.500

2. 22/11—25/11 7366 1038  498.68  6.77 — Salicylan sodowy 2.00 grm.
3. 25/11—28/11 9917 1038  629.73  6.35 - i . 400 ,

4. 28/11—5/12 7893 1035  607.76  7.70 41.625 . . 6.00

5. 5/12—15/12 5395 1038  440.24  8.16 :Iéjg:ggg Makowiec od 0.07—05 gr.
6
7
8

15/12—30/12 5113 1035 449.95 8.88 H1248.050
30/12—3/ -76 3975 1035 298.92 7.52 - 1.00 grm.

31 —7/* 4375 1038 385 8.80 % 44.600 Wzruszenie umystowe, bez
leku, dyjeta o potowe
zmniejszona.

9. 7/1— 16/1 3490 1035 273.62 7.84 46.350 Bez leku.
10. 17/1—21/1 3725 1035 272.67 7.32 45.700 Jaboranda.

Przyroda i tlo tego przypadku byty bezsprzecznie nerwowe, zaczem
przemawiaja: nagte powstanie choroby skutkiem upadnigcia na stos kre-
gowy, wysadzenie galek ocznych obok zwezenia Zrenicy prawej, usposobie-
nie drazliwe chorego i pogorszenie sie nagte choroby, gdy sie dowiedziat
0 Smierci ojca, objawiajgce sie brakiem taknienia, bélem gtowy, wymiota-
mi, zmniejszeniem sie ciezaru ciata prawie o 3'/2 kilogrm., powiekszeniem
sie ilosci moczu, odsetki i bezwzglednej ilosci cukru.

Kliniczny przypadek moczéwki cukrowej, przyrody takze niewatpli-
wie nerwowej, zauwazyliSmy w ostatnich czasach na klinice prof. Kor-
czynskiego U 16 letniej Zydoéweczki. Choroba powstata nagle w Marcu
r. z. skutkiem przestrachu i upadniecia na grzbiet, a juz nazajutrz poja-
wi¢ sie mialy objawy moczéwki. Przed wyjazdem do Karlsbadu odsetka
cukru wynosi¢ miata 9, przy wyjezdzie z Karlsbadu 5%; w dniu przyje-
cia do kliniki 1876) ilos¢ moczu wynosita 5300 cm. sz. odsetka cukru
6.8, ilos¢ catodzienna cukru 360 grm. Précz powodu, jaki wywotat mo-
czéwke udowadnia przyrode nerwowg tego przypadku brak jakichkolwiek
zboczen w innych narzadach, a obecnos$¢ licznych zboczenn czynnosciowych
1 przedmiotowych w ukiadzie nerwowym, a mianowicie: ospatosci, apatyi,
wysadzenia galek ocznych, osobliwie prawej, zarumienienia policzkéw (kto6-
rych to objawoéw przed chorobg obecna nie byto), bicia serca, draznienia
w gardle, kurczéw zolagdka, (ktore pojawiajg sie, gdy chora czuje gtod)
nakoniec kurczéw w tydkach, chwilowej dusznosci i plam sinawych na ské-
rze wielkosci soczewicy, ktére najbardziej zblizajg sie do wysypki rzadko
zjawiajgcej sie przy durzycy brzusznej, a zwanej taches bleuatres czyli pe-
lioma typhosum.
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Ze uraz (trauma) w ogdlnosci, a w szczeg6lnosci upadniecie na gto-
we lub stos kregowy moze wywotaé moczéwke, to nie ulega obecnie
zadnej watpliwosci, osobliwie od czasu gdy Fischer i Schaper zestawili
przeszto 40 podobnych przypadkéw. Roéwniez znane sg dosy¢ liczne przy-
padki naglego powstania choroby po silnym przestrachu (Schmitz, Sfe-
gen, Pavy, Foster Fleckles). Jak ze stanowiska teoretycznego z zu-
petnem uprawnieniem mozna moéwi¢ obecnie o rozmaitych rodzajach moczéw-
ki cukrowej, tak ze stanowiska klinicznego rozpoznawanie osobnej postaci
nerwowej tej choroby jest zupeinie usprawiedliwione coraz bardziej mno-
zgcymi sie spostrzezeniami, ktére badzto za zycia, badz po $mierci wyka-
zujg zboczenia w ukiadzie nerwowym. Szczegéty do tej sprawy odnosza-
ce sie znajdzie czytelnik obszernie przedstawione w dziele Senator’a, Eg-
lenbgrg’a I Guttmann’a (Pathologie des Sympathicus).

Przypadek, w ktérym moczowce cukrowej towarzyszyto wysadzenie
gatek ocznych (exophthalmus) opisuje takze Ebstetn i Multer {Beri. klin.
Wocli. 1875, 5). Dziwnym zbiegiem okolicznosci zauwazaliSmy w ostatnich
czasach jeszcze trzeci przypadek tego rodzaju. Byt to chory W. K, 1 28
liczacy, izraelita z Dzikowa przystany do Kkliniki przez d-ra Reifra.
YV przypadku tym choroba miatla powsta¢ przed 3-ma tygodniami, a mi-
mo tak krétkiego czasu wywotata wynedznienie w najwyzszym stopniu. Ilo$¢
moczu w dniu przyjecia do kliniki (*/,, 1876) wynosita 5600 cm. sz., c. wi.
1035, cukru 6.2°/0. Chory zakonczyt zycie 11 Listopada 1876 wsrod
przypadéw glykohaemii. W przypadku tym zastluguje takze na uwage
obecno$¢ plam sinawych wybitnych na skdrze, osobliwie koriczyn gér-
nych, zupetnie podobnych a nawet wybitniejszych niz w przypadku powyzej
opisanym. Badanie zwiok uskutecznione przez d-ra Browicza dato wynik
prawie zupetnie ujemny. Nerw spétczulny nie okazywat zadnych zmian ma-
kroskopijnych, a badanie jego drobnowidzowe da sie uskuteczni¢ dopiero po
stwardnieniu tegoz w plynie Mu#ier’a. Przypadek ten zaliczy¢ trzeba
rowniez do postaci nerwowej na podstawie wysadzenia gatek ocznych
i braku zmian anatomicznych, ktéreby mogly wyttomaczyé przyczyne
Smierci. (D.c.nd

PRZEGLAD PISMIENNICTWA POLSKIEGO.

0 zmianach pozimniczych watroby, $ledziony i szpiku kostnego.

Napisat Dr. Tadeusz B rowICZ, docent Idstologii W uniw. Jagielloriskim.

Sprawozdawca dr. Z. MobieszcwsKi.

Rozprawa, z ktorej sprawozdanie przedstawi¢ czytelnikom zamierzy-
tem, pochodzi z zaktadu anatomii patologicznej uniwersytetu Krakowskie-
go. Zmiany w nastepstwie zimnicy, w réznych narzadach powstajace, zna-
ne byty autorom jeszcze w poczatkach zesztego stulecia (L ancisi 1716 r.);
z ubiegiem lat coraz wiecej przybywato poszukiwan, lecz nie przyczynialy
sie one do wszechstronnego rozswietlenia zadania, owszem badacze po-
dzielili sie na obozy, bedace ze sobg w zupelnej sprzecznosci.
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Wsrod takiego zametu nalezato jednak sie wydosta¢ i uczyni¢ jasny
na rzeczy poglad; materyjatu do tego dostarczyla autorowi pracownia ana-
tomii potologicznej, i oparty na wiasnych poszukiwaniach, zdotat on zda-
nia réznych autoréow? ze sobg pogodzi¢ i odszuka¢ najprawdopodobniejsze-
go rozwigzania kwestyj spornych, ktére w zatytulowanej rozprawie przed-
stawia.

Nie wystarczato dla nauki poznanie zmian spowodowywanych zimnica,
nalezato jeszcze roztrzygnaé: w ktérych czesciach narzadéw sprawami
pozimniczemi dotknietych, pokazujg sie takowe? gdzie i w jaki sposéb
zmiany te powstajg? i ktére czesci sktadowe ustroju cierpig pierwotnie,
a ktére dopiero w nastepstwie tych zmian dotkniete bywajg?

Na poczatku swej rozprawy przedstawia autor poszukiwania nad tym
przedmiotem innych badaczéw, ktére przedsiebrane byly jeszcze w przesz-
tein stéleciu. Wtedy juz w 1716 r. wspominaja Lancisi i Stoll o ciem-
nych zabarwieniach istoty korowej mézgu i watroby; w nowszych czasach
(miedzy 1824 a 1831) Bailly, Billard, Montfaucon, Bright i inni,
opisujg przypadki, w ktérych w nastepstwie zimnicy powstaty zabarwie-
nia ciemno-szare S$ledziony, watroby i istoty korowmj mézgu. Spostrzeze-
nia te jednak ograniczajg sie na opisie zewnetrznego wejrzenia zmienio-
nych narzadéw.

Dopiero MeCKEG w 1847 r. dowiddt, ze zmiany te polegaja na osa-
dzaniu sie ztogéw barwnika, ktoéry znajdywat sie w Sledzionie, w naczyniach
wilosowatych istoty korowej moézgu i we krwi, a w tej ostatniej, obok licz-
nych bezbarwnych ciatek, znalazt takze komoérki wypetnione ziarnkami
czarnego barwnika. W Kkilka lat pdézniej ten sam autor znalazt w licz-
nych swych spostrzezeniach podobne zmiany, oraz we krwi upuszczonej za
zycia odkryt barwnik ziarnisty brunatny. Yirchow w 1847 r. ogtosit spo-
strzezenie, w ktérem, po diugotrwatej zimnicy znalazt przerost watroby
i Sledziony, a obok tego komdrki zawierajgce barwnik, ktéry odkryt tak-
ze we krwi. Po spostrzezeniach Virchow'a i Meckel’a, COraz wiecej
badaczéw zaczeto zajmowaé sie tym przedmiotem, i wszyscy znajdywali
barwnik w nastepstwie spraw zimniczych: we krwi, S$ledzionie, watro-
bie, mézgu i w gruczotach chionnych, jako zmiane samorodng, a by-
najmniej nie wyniktg skutkiem rozkiadu zwiok i dziatania uwalniajacego
sie z tego powodu siarkowodoru (S//2), na zelazo w czerwonych ciatkach
krwi istniejgce. Nastepnie prace Neumann’a, Bizzozee'a | A rnstein'a
dowiodty, ze szpik kostny w jednej kategoryi, pod tym wzgledem, ze
krwia, $ledziona, watrobg, mdzgiem i gruczotami chionnemi postawié
nalezy.

Dr. Browicz, w licznych poszukiwaniach po$miertnych nad zwioka-
mi o0séb chartactwem pozimniczem dotknietych, znalazt obok szarego za-
barwienia watroby i $ledziony, czerwono-brunatne zabarwienie szpiku ko-
stnego, mianowicie w kosciach dtugich.

Przytacza tez autor doktadny opis trzech przypadkéw badania, kto-
re znalezione przezeh zmiany uwydatniajg, a zastugujg one na uwage pod
tym szczeg6lniej wzgledem, ze w drugim przypadku znalazt w naczyniach
siatkowki obu oczoéw, szczegblniej zas prawego oka, ciatka biate zawiera-
jace ziarnka barwnika czarnego, o wiele wieksze od cialek bezbarwnych;
w S$cianach za$ tkwity liczne luzne ziarnka barwnika.

Nastepnie autor przechodzi do rozwigzania pytan: W ktérych cze-
Sciach narzadéw pozimniczo zmienionych usadawia sie barwnik? Gdzie
powstaje i w jaki spos6b wytwarza sie takowy? Pytania te nie zostaly
ostatecznie rozwigzane. Gléwnemi narzadami, w ktérych napotykamy zio-
gi barwnika, sa: Sledziona, watroba, oraz szpik kostny.
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W $Sledzi onie umiejscowienie barwnika bywa ro6zne; od jego
ilosci zalezy mniej lub bardziej wybitne szare zabarwienie tego narzadu.

W stabo zabarwionych $ledzionach barwnik znajduje sie ws$réd tkan-
ki tgcznej otaczajgcej rozgatezienia tetnic i zyt, wsréd ktorych napotykat
autor mniejsza lub wiekszg ilos¢ barwnika, zawartego w bezbarwnych
ciatkach krwi. Ciatka Malpighi'ego najczesciej barwnika nie zawieraja,
albo zawieraja mniejszg lub wiekszg gromadke komérek barwnikowych
(jak opisat BieSIADECKI), wnikajg one od tetnicy w ciatka i stanowiag
jakby dalszy cigg komérek barwnikowych, tetnice otaczajgcych W przy-
padkach znacznego zabarwienia tego narzadu, gdy barwnika jest duzo,
znajdujemy go réwniez w miazdze S$ledziony, bezladnie grupami poroz-
rzucanego. W przypadkach przez sie badanych znajdywat go autor w ta-
ki spos6b ugrupowanym. Arnstein przypuszcza (na co sie autor zga-
dzaj, ze i te beztadne massy sg tylko pozornie beztadnemi, owszem zawsze
trzymajg sie naczyn, tylko ze naczynia sg nadzwyczaj obfite, a oprécz nich
istnieje siatka bezsciennych przestworéw krwiono$nych.

W watrobie rozmaite czesci sktadowe uwazano za siedlisko bar-
wnika. To w tkance #acznej podscieliska, a gtéwnie w jej ciatkach
(Yirhow), to pomiedzy komdrkami watrobowemi (Meckee); dalej, tkanke
taczng stanowigcg podscielisko migszu, jakotez przewody zo6tciowe (G rohe);
nareszcie tkanke miedzyzrazikowa, okotonaczyniowg, a w naczyniach
wiosowatych, Srédzrazikowych mato go ma sie znajdowaé (Rindfleisch);
Frerichs za$, Klebs, Biesiadeciu* Arnstein Uwazajg naczynia krwio-
nos$ne za gtéwny stek komoérek barwnikowych, a obok tych komoérki okra-
gte lub wrzecionowate, barwnik zawierajagce ws$rod tkanki tgcznej miedzy-
zrazikowej. A rnstein napotkal réwniez w przestworach limfatycznych
otaczajgcych naczynia krwionosne komorki barwnika. W komérkach wa-
trobowych wymienieni autorowie nie znajdywali barwnika.

Autor przy badaniach swoich znalazt potwierdzenie zdan ostatnich pi-
sarzy: barwnik przy poszukiwaniach jego spotykany w cial-
kach bezbarwnych, znajdowat sie przewaznie w na-
czyniach wtosowatych $srodzrazikowyc h, a w matej ilo-
§ci tylko w tkance tacznej miedzy zrazikowej. Zaprzecza
za$ stanowczo twierdzeniu Grohe'go, aby przewody zdiciowe byty siedzibg
barwnika.

Odnosnie szpiku kostnego, to autor potwierdzit w czesci spo-
strzezenia A rnstein’a: spotykat barwnik w komérkach zawarty, po za obre-
bem naczyn, gdzieniegdzie za$ ws$réd samego naczynia, ale nie napo-
tykat go nigdy w komérkach gwiazdkowatych siatki gruczotowej,
ani w komoérkach ttuszczowych.

W szpiku dzieciecym znajdywat dr. Browicz barwnik ziarnisty,
wzdtuz beleczek kostnych, nigdy za$ w wyksztatlconych juz komérkach
kostnych.

W innych narzadach, przedewszystkiem w istocie korowej moézgu,
wyjatkowo tylko napotykat barwnik, we krwi nie znajdywal barwnika,
szczeg6lniej we krwi zawartej -w zyle $ledzionowej (ktére napotykat Fre-
richs); autor przypuszcza, zo brak jego mégt pochodzi¢ ztad, ze przypad-
ki badane przez niego odnosity sie do zwlok o0s6b z wybitnem chartac-
twem pozimniczem.

Barwnik znajduje sie zwykle w komdrkach zawarty, rzadko wolny.
W przypadkach badanych przez autora, istnial objaw zgorzeli policzka,
lub czesci przetyku. Takie objawy spotykaja sie u os6b chartactwem po-
zimniczem dotknietych. Objaw ten autor skionnym jest tlomaczyé zato-
rem naczynia, spowodowywanym przez zatkanie jego S$wiatta barwnikiem.
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Przechodzi nastepnie autor do rozbioru drugiego pytania: tj. do wykaza-
nia gdzie powstaje i w jaki spos6b wytwarza sie barwnik? Zestawiwszy
zdania réznych pisarzy, wykazuje, ze wszyscy, z wyjatkiem poniekad He-
SCHrI'a, uwazajg $ledzione za gtéwne miejsce wytwarzania sie barwnika.
Jedni wszakze uwazajg $ledzione za wytgczne zrédto, adrudzy utrzy-
muja, ze on w innych narzadach zwilaszcza w watrobie powstaje. Co do
sposobu jego powstawania: jedni utrzymujg, ze powstaje, miejscowo t. j.
skutkiem znacznych przekrwien trzewiéw brzusznych, resp. wybroczyny, a po-
zostatoscig ktdrych jest barwnik, drudzy uwazajg zastoine w $ledzionie za
przyczyne skupienia sie ciatek krwi i przeobrazania sie takowych
w barwnik, na co ma wptyw sam przyrzut. Heschl i Arnstein 0d-
miennie sie na te sprawe zapatrujg. Utrzymujg oni, ze zmiana Kkrwi,
rozpad ciatek czerwonych i wytwarzanie sie barwnika sg pierwotnem zja-
wiskiem, zmiany za$ w narzadach sg nastepéwemi. Wedtug tych autorow
w czasie napadu zimniczego rozpada sie pewna ilos¢ ciatek czerwonych
krwi, wytwarzajacy sie przy tem barwnik, bardzo szybko, bo w godzin
kilka, pochtonietym zostaje przez ciatka krwi bezbarwne, ktére nastepnie
wiezgng w naczyniach wiosowatych tych narzadéw, w ktérych chyzos¢ obie-
gu krwi jest mniejszg t. j. w Sledzionie Watrobie i szpiku kostnym.

Autor do tego ostatniego przechyla sie zdania
i Whnioski swoje logicznemi wywodami usprawiedliwia, wszakze jest prze-
konania, ze sporng te kwestyje roztrzygnaé mogg badania szczeg6towe krwi
za zycia chorych, dotknietych zimnicg, a ze stanowiska anatomii patologi-
cznej kwestyja ta stanowczo roztrzygnaé sie nie da; poniewaz jednak mate-
ryjat ktdrym rozporzadzal, dotyczyt wylacznie przedawnionych przypadkéw
zimnicy, chartactw pozimniczych, badania wiec jego odnoszg sie do kwes-
tyi rozmieszczenia barwnika w pojedynczych narzadach i ich pierwocinach.

Przy koncu streszcza w pieciu ustepach wnioski jakie sie dadzag wy-
prowadzi¢ z poszukiwan badaczy ktére w rozprawie przytacza, a ktorych
powtarza¢ nie widzimy potrzeby, bosmy o nich wlasnie w sprawozdaniu
naszem mowili.

Po napisaniu juz rozbieranej przez nas rozprawy, pojawity sie dwie
prace Furmann’a i KelSCnh’a; autor streszcza pokrétce obiedwie i prze-
konywa iz takowe, a gtéwnie ostatniego badacza, stwierdzajg te okolicz-
nos¢, ze zapatrywanie d-ra Browicza, iZ barwnik w zimni-
cy sie Wytwarzajacy, powstaje w skutek zmiany ciatek
czerwonych we krwi krgzgcej, anie miejscowo WSéSle-
dzionie, w skutek wybroczyn, zyskuje coraz szerszg
podstawe w nauce.

Rozprawka przez nas rozebrana, ma znaczng warto$¢ naukowg i do
poszukiwan cudzoziemskich autoréow dotacza prace naszych rodakéw; wiec
chociaz powinna by¢ znang czytelnikom ,Medycyny”, i dla tego, jakkol-
wiek nie ma moze ona bezposredniego w praktyce lekarskiej za-
stosowania, nikomu z lekarzy nie powinna by¢ obcg. Nadto, winnismy
byli z niag kolegéw obeznaé¢, dla wykazania, ze ruch na polu nauki
w Krakowie jest widoczny, ze koledzy tej naszej dzielnicy w obecnych
okolicznosciach, majac bardziej niz kiedykolwiek obowigzek zasilania lite-
ratury podobnemi pracami, obowiazek teh pojmuja nalezycie; nakonie¢ do-
wodzi ona, ze szczerba istniejgca u nas w dziedzinie poszukiwan ahatbmo-
patologicznych zdota sie z czasem wyréwnac.
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Sprawozdania z posiedzer towarzystw lekarskich.

TOWAEZYSTWO LEKARSKIE WARSZAWSKIE.
Posiedzenia bijologiczno-higijeniczne z d. 30 Stycz. i 27 Lutego 1877 r.

Na posiedzenia Styczniowem Kozminski odczytat bardzo piekna, pra-
ce o wymierzaniu refrakcyi oka, ktéra mu postuzyta za wstep do obja-
$nienia nowo wynalezionego optometru Badal’a. Narzedzie to, rzeczywi-
scie opto-eidomelrem nazwane, ma te wyzszo$¢ nad innemi optometrami,
ze dozwala nam zbadaé¢ nietylko czy doniosto$¢ oka jest prawidlowa, za
krétkg lub za daleka,, nietylko stuzy do oznaczenia ro6znego stopnia jej
zdroznos$ci lecz wykazuje nam zarazem, i to bezposrednio, istotny stopien
ostrosci widzenia. Zdaje sie wiec, ze przyrzad ten jest ostatecznym wy-
razem nauki o praktycznej optometryi i ze jest powotanym do obszerne-
go zastosowania. Praca kol. Kozminskiego jest skreslong systematycznie
i bardzo jasno, a zarazem tak tresciwie, iz niepodobna da¢ z niej krot-
szego jeszcze wyciggu, odsytamy przeto ciekawego czytelnika do Kwiet-
niowego zeszytu Pamietnika Towarzystwa, w ktorym w calosci bedzie
pomieszczong. A zyczylibySmy bardzo lekarzom, mianowicie w stuzbie
rzadowej zostajacym, blizej sie z nig obeznaé, z powodu czesto zdarzaja-
cych sie obecnie kwestyj przy poborze rekrutéow, gdyz te sprawiaja im
niezaprzeczenie wiele trudéw i nieprzyjemnosci.

Posiedzenie z dnia 27 Lutego odznaczyto sie polemicznym zakrojem,
a to z powodu zarzutéw co do kilku zdan o kanalizacyi naszego miasta,
wypowiedzianych na posiedzeniu bijologicznem Towarzystwa dnia 25 Kwiet-
nia r. z. Dr. Markiewicz w ,dwoch listach z powodu durz y-
cy wWars za wie i w kraj u” ogtoszonych niedawno w kilku N-rach
.Gazety Warszawskiej” zarzuca zbyt pobiezne i powierzchowne
rozbieranie na rzeczonem posiedzeniu kwestyi kanalizacyi Warszawy. Po-
niewaz kol. Fudakowski hajbardziej byt dotkniety tym zarzutem, udziela-
no mu wiec gtosu w celu usprawiedliwienia swoich przekonan. Chodzito
tu gtdwnie o to, ze kol. M. uwaza za rzecz zupetlnie juz udowodniong, iz
w miastach zaprowadzenie systematycznej kanalizacyi podziatato nader
zbawiennie na ogdlng $miertelno$¢ oraz na wystepowanie chorob epidemi-
cznych, kiedy przeciwnie kol. F. utrzymuje, ze takowe twierdzenie jest
przedwczesnem i dotagd dla ludzi chtodno zapatrujgcych sie na rzeczy, nie
usprawiedliwionem Ze owszem, zdawacby sie mogto, iz pierwotny dla
kanalizacyi zapat znacznie dzi$ stabng¢ zaczyna, gdyz wielostronnie dajg
sie stysze¢ glosy, ze z niej osiggniete korzysci nie przekraczajg bynaj-
mniej tej miary, jakaby mozna osiggna¢ za pomocg dobrze uorganizowa-
nej wywozki, oraz starannie urzadzonych $ciekow dla wod zaskoérnych
i meteorycznych. Co sie znéw $miertelnosci i panujgcych choréb dotyczy,
to te sg niezaprzeczenie, skutkami ztozenia sie ze sobg licznych chorobo-
wych zywiotdw, ktéreby wszystkie potrzeba wzigé w scistg rachube, za-
nim sie oznaczy wplywy samej kanalizacyi. Zmniejszenie wiec $mier-
telnosci, chociazby rzeczywiscie byto stwierdzonem, nie przemawiatoby
jeszcze bezwglednie za poniesieniem tak ogromnych kosztéw, jakich ka-
nalizacyja wymaga i potrzebaby jeszcze innych dtuzszych i nieréwnie
skrzetniejszych spostrzezehn anizeli dotychczasowe, azeby okoliczno$¢ te nale-
zycie wysSwieci¢. Post hoc nie jest propter hoc, a céz dopiero, gdy sie
z zestawienia dotychczasowych sprawozdan wykazuje, ze i te nawet tak
stanowczo nie przemawiajg za zmniejszeniem $miertelnosci w miastach juz
skanalizowanych, jak to kol. M. twierdzi. Na dowo6d tego kol. F. przed-
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stawit obszerne z réznostronnych sprawozdan wyciggi, oraz Swiatle zda-
nia tych wlasnie osob, ktére w szczesliwszych od nas postawione wa-
runkach, skutki zaprowadzonych juz kanalizacyj bezposrednio z nalezy-
tym badajg ducha spokojem. Towarzystwo lekarskie wiec nie btgdzi, i rze-
czy powierzchownie nie bierze, jak mu to kol. M. zarzuca, jezeli uwaznie
ucho takze nadstawia na dowody pochodzgce wrecz z przeciwnego obozu.
0 ile zas dowody takie beda mialy wartosci w oczach kol. M., bedzie
mogt sam sie przekonaé, gdyz cale przemoéwienie kol. Fudakowskiego,
bedzie w calosci ogtoszonem w Pamietniku Towarzystwa, ktore jak na te-
raz przynajmniej nie zdaje sie objawia¢ sklonnosci do przedtuzania sporow
w tej sprawie.

W celu objasnienia przyczyn powyzszego sporu zabrat gtos sekretarz
staly Szokalski i przypomniat, iz w dyskusyi 25 Kwietnia zesztego roku,
nie chodzito bynajmniej o kanalizacyje, ale tylko o to, co w naszych obec-
nych stosunkach miejskich jest praktyczniejszem: czy wywoézka czy kanali-
zacyja i do czego tatwiej nam trafic. Nikt kanalizacyi nie potepiat, ani
jej nie uwiaczat, ale tez i nikt nie przemawiat za nig, a to z tej prostej
przyczyny, ze jest dla nas za drogg i ze jej zpowodu obecnych admini-
stracyjnych, gospodarczych i finansowych przyczyn, mie¢ nie mozemy.
1 rzeczywiscie kanalizacyja, jak to sam kol. M bardzo stusznie uznaje, wte-
dy tylko mogtaby nam przynie$¢ pozytek, gdyby byla zupeing, to jest
gdyby potaczong byta z obfitg dostawg wody do miasta i z odptywem nie-
czystosci za Prage, oraz ich bezposredniem spozytkowaniem do nawadnia-
nia ogrodéw warzywnych, jak to w Paryzu i Gdansku istnieje. Roboty
techniczne przedsiewziete w tym celu, na trzy nastepujgce musiatyby sie
rodzieli¢ kategoryje. 1) Sprowadzenie wody do miasta, ktére mogtoby
tylko nastgpi¢ przez jej zaczerpniecie z lachy wislanej w Wilanowskiem
ogrodzie, lub tez z Pilicy o 60 wiorst odlegtej. W pierwszym razie po-
trzebaby machin pompujacych poteznych i podwdéjnego zelaznego pod ziemig
przeprowadzonego kanatu, rozgateziajgcego sie nastepnie po wszystkich mias-
ta zautkach. W drugim razie potrzebaby wykopaé¢ podwdjny od Pilicy
kanat odkryty, przewidujgc nieustanng potrzebe jednego z nich oczyszcza-
nia. 2) Roboty okoto samej kanalizacyi w miescie, jezeliby mialy by¢ sku-
teczDemi, musiatyby do wszystkich rozcigga¢ sie doméw i nieustannie
sie zwieksza¢, w miare zwiekszania sie miasta. 3) Roboty odptywowe za
Prage wymagatyby takze podwoéjnego zelaznego kanatu pod Wista, zaku-
pienia obszernych za Praga gruntoéw, urzadzenia catego na nich irigactyj-
nego systemu, w nadziei ze sie znajda, pilni i pracowici ogrodnicy, ktd-
rych obecnie w kraju zupetnie prawie braknie, i naucza sie ciggngé¢ jO-
rzysci z pozaktadanych dla nich ogrodéw. Olbrzymie te prace wymaga y-
by kilkunastu milijondw rubli naktadu. Pieniadze te wprawdzie na ban-
kierska lichwe dostacby mozna, lecz zaciagniety diug trzebaby przez diu-
gi lat szereg sptaca¢ przez umorzanie i grube od niego ponosi¢ procenta.
Yedlug obrachowan przyrostoby tym sposobem na lat kilkadziesiat mias-
tu naszemu przeszto milijon rubli wydatku rocznego. Wprawdzie zwolen-
nicy takiego przedsiebierstwa twierdza, i to bardzo stusznie, iz koncessyja
wody, zyski z wynajmowanych ogrodéw, oraz wszystkie te wydatki, jakie
dzi$ gospodarze na wywdzki ponoszg, moznaby na dochdéd od kanalizacyi
zapisaé; lecz ci panowie nie racza, na to uwazaé, ze kanalizacyja wymaga-
taby znéw utrzymania rozgatezionej administracyi, ktéreby pochtoneto
dochody. Chcac wiec zadosy¢ uczyni¢ finansowym wymaganiom, po-
trzebaby koniecznie podnie$s¢ ogromnie miejskie podatki, a to mialoby
ten skutek, izby utrudnito w wysokim stopniu warunki zycia w Warsza-
wie i wyrodzito pauperyzm i proletaryjat fabryczny, ktére i tak niestycha-
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nie sie juz wzmagaja, przez naptyw nieprodukcyjnej zydowskiej do miasta
naszego ludnosci i rozwijanie sie stopniowo zycia handlowo-przemystowe-
go. Miasta takie jak Paryz, Liwerpol, Hamburg, a nawet Gdansk,
majgce ogromne zrodia zarobku, moga znosi¢ takie ciezary, ale my. nasze
zobowigzania na przyszto$¢, naszg miarg powinnisSmy mierzyé. Go zycie
daje gdzie indziej, to moze byé u nas S$miertelnem, a utrudnienie warun-
kow zycia i proletaryjat zwiekszajg choroby i $miertelnos¢. Ktoz wie
zatem, czy by nas kosztowna i nad sity nasze urzadzona kanalizacyja nie
doprowadzita do wprost przeciwnych wynikéw, jakie sobie zamierzamy
osiggna¢ i to pomimo najbardziej zachecajacych cyfr statystycznych zkad-
ingd nas dochodzacych. Kanalizacyja, jak widzimy budzi nietylko higi-
jeniczne, lecz i ekonomiczne, administracyjne, a nawet socyjalne pyta-
nia, a ze lekarze z jednej tylko zazwyczaj na nig patrza strony, ztad tez
dziwi¢ sie nie mozna, iz statySci majg ich czesto za ludzi niepraktycznych
i marzycieli.

Otéz z tych wilasnie powoddéw, o ile nam wiadomo, zapatrujac sie pra-
ktycznie na rzeczy, zamiast goni¢ za ideatami higijenicznej doskonatosci
chetnieby sie zgodzili na dobrze urzgdzong wywdzke miejskich nieczysto-
&ci, jakiejby bez zadnych nowych ciezaréw mozna dokonaé¢ za posrednic-
twem dohrze obmyslanej adininistracyi miasta ).

MowiliSmy juz w jednem z poprzednich sprawozdan o potrzebie do-
ktadnego zbadania gruntu naszego miasta zapomocag $widrowania. Swidro-
wanie takie w r. z. rozpoczete do tak zachecajacych doprowadzito wyni-
kéw, iz z catg Scistosciag ma by¢ dalej prowadzone. Na jednem z poprzed-
nich posiedzen Towarzystwa oglgdano z przyjemnos$cia mappy wyobraza-
jace pionowe przeciecia Warszawskiego gruntu, na ostatniem za$ p. W ein-
berg pokazat dwie inne. Pierwsza z nieb oznacza na planie Warszawy
punkta, w znacznej bardzo liczbie, w ktérych dotad $wider zapuszczono,
druga za$, wyobraza przeciecie poziome warszawskiego gruntu na gtebo-
kosci stop dziewieciu pod jego powierzchnig, do ktérej to giebokosci fun-
damenta domoéw zazwyczaj siegaja. Inng taka karte przygotowywa p.
W einberg na glebokosci stép pietnastu. Wszystko to jest nader sza-
cownym nabytkiem, z ktorego higijena miasta niestychanie skorzysta.
Stwierdzonem jest dotad, ze poktad gliny i marglu, ktéry terytorium
warszawskie w glebi zalega, w wielu miejscach na jego wychodzi powierz-
chnie. Pomiedzy wiec owemi podziemnemi gliniastemi wzgérzami znajdu-
ja sie kotliny, w ktorych sie zbieraja zaskérnc wody. Wszystko to byto
juz dotad, cho¢ niedoktadnie wiadomem, lecz dzisiaj dowiadujemy sie nad-
to, ze owe kotliny po najwiekszej czesci z sobg w zwigzku nie stojg, a ich
odosobnienie tern jest dowiedzione, iz wody z otworéw S$widrowych przez
p. W einberga rozbierane, co do swego chemicznego skiadu, wazne przed-
stawiajag roznice. Zastdj zatem owych wdd zaskérnych poprzedzielanych
podziemnemi watami, objasnia nam dlaczego zrdédia, ze skarpy nadwislan-
skiej ptynace, tak sa nieliczne i tak mato wody dostarczajgce, a zarazem
zdaje nam sprawe, dlaczego sie poziom wod zaskérnych coraz bardziej

') Wyrazone tu poglady o kanalizacyi Warszawy maja niewatpliwie dosy¢ znacznag
liczbe zwolennikéw i swoich obroncéw tak w samem Towarzystwie lokarskiem, jako tez
i miedzy publicznoscig nielekarska. Nie wchodzac w to, czy, i o ile strona finansowa tego
zadania moze by¢ przedmiotem rozpraw w naszem Towarzystwie i umiejetnie przezen roz-
wigzana, jedynie ze wzgledu na waznos$¢ i trudnosci poprawy arcy smutnego stanu zdrowo-
tnego Warszawy, pragniemy wszechstronnego ich rozpatrzenia, i dla tego nie mozemy pomi-
ja¢ i takiego zapatrywania si¢ na dang kwestyje, ktére z naszemi pogladami niezupetnie
sie zgadza. (Red.)
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w Warszawie podnosi, pomieszkania dolne coraz bardziej zawilgaca i utrzy-
manie sie brukéw na naszych ulicach coraz bardziej utrudnia. Niema
dzi$ watpliwosci, ze przy rozkopaniu owych podziemnych watéw i utatwie-
niu Scieku ku Wisle, grunt na ktérym stoi Warszawa, nader korzystnej
dla zdrowia ulegnie zmianie. * *

TOWARZYSTWO LEKARSKIE WILENSKIE.
Posiedzenie z d. 24 Marca 1876 r.

Za najczestsze choroby w ubiegtym miesigcu uznano gryppe, gosciec, réze, durzyce
i rownie jak w przesztym miesigcu ptonice.

Z pojedynczych szczegdlnych przypadkéw kol. Majewski opowiedziat o potknie-
ciu przez 6-letnie dziecko guzika kos$cianego, wielkosci monety pét-rublowej. Na trzeci
dzien, wyszedt on z wypréznieniami stolcowemi, lecz zmniejszony o 3 cze$¢ i z gtadkiego
stat sie chropowatym. Dalej opowiedziat spostrzezenie, w ktércm zpowodu ogromnej
dusznoéci, silnego b6lu w catem brzuchu i ciggtych wymiotéw u ciezarnej 8-miesiecznej
zdawato sie koniecznem przys$pieszenie porodu. Gdy jednak odtozono takowe do dnia
nastepnego, przyszty béle porodowe i nastgpito naturalne rozwigzanie bliznietami, z Kkto6-
rych jedno byto niezywe. Ogromna ilo$¢ woédy plodowej, stata sie przyczyng wyzej
wzmiankowanych przypadtosci.

Kol. H. Jundzi## spostrzegal ropien wdawno istniejagcym na szyi guzie kasza-
kowym. W poczatku 4-ej doby po otwarciu ropnia, chory dostat silnych dresz-
czéw, pojawita sie r6za w miejscu operowanein, ktére przeszto w zgorzel, nastapit upa-
dek sit i 9-go dnia od wystgpienia rézy chory zmart, a najblizszg przyczyng $mierci byt
ostry obrzek ptuc, czemu sprzyjata dawniej istniejgca ich rozedma.

Kol. Gywirssiu odczytat kilka stéw o rozwoju chorobowym oczéw u ryby zwanej
teleskopem *).

Posiedzenie z d. 24 Kwietnia 1876 r.

Choroby panujace w ubiegtym miesigcu byty: zaburzenia niezytowe przewodu po-
karmowego, zapalenia ptuc, durzyca brzuszna i odra u dziecii W szpitalu $S-go Jakéba
durzyca pojawita sie niejako epidemicznie, lecz tylko miedzy felczerami i postugaczkami
miejscowemi, z ktérych 13 oséb zachorowato w ciggu tygodnia, co jest tern szczegédlniej-
sze, ze przez dwa miesigce nie byto wcale chorego z durzycg w szpitalu. W niekt6-
rych przypadkach choroba miata przebieg ciezki, cieptota dochodzita do 4 1°. Zastosowy-
wano metodyczne leczenie kgpielami zimnemi, po ktérych cieptota niekiedy spadata o 1,7°.
Dla podtrzymania dziatania zimnej wody podawano raz na dzienn 15 gr. siarczanu chininy.
W trzech przypadkach, w ktérych cieptota nie przechodzita 39,5° obwijano chorych tyl-
ko przescieradtami zmaczanemi w zimnej wodzie, lecz po takowych cieptota opadata tyl-
ko o 0,5°. Wszyscy chorzy wyzdrowieli.

Przedstawienie to wywotato rozprawy odnos$nie rozpoznania durzycy brzusznej i wy-
sypkowej. Obecnos$¢ lub brak wysypki i objawéw ze strony przewodu pokarmowego nie
stanowig oznak rozpoznawczych migedzy temi dwoma rodzajami durzycy. Gitéwnag ce-
cha wysypkowej jest podiug WunderliciPa szybkie wznoszenie sie cieptoty z rowniez
szybkiem opadaniem takowej i ukoriczenie sie choroby przetomem (per crisim) zwykle
w ciggu 14 dni, a nie per lisim, jak to miewa miejsce przy durzycy brzusznej.

W ubieglym miesigcu spotykano jeszcze ptonice. Przy czem kol. Zukowski nad-
mienit, ze w leczeniu blonicy jamy ustnej przy plonicy otrzymuje bardzo dobre skutki
z uzycia zewnetrznie 1 gr. lilii carhonici na uncyje wody; kol. Majewski uwaza za pozy-
teczny w takich razach Lig. ferri seiguichloret. cum Aqg. aa, kol. Zmaczyktski nie widziat
dobrych skutkéw ani od Lig. Jerri sesquichlor. ani od Acidi salicyl, i przektada nad nie
kali chloricum

") Zob. Nr. 9 zr. b, str. 139. (jRed.).
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Kol. J. Jundzit¥ miedzy kilkoma przypadkami durzycy spostrzega! jeden godzien
uwagi ze wzgledu na szczegdélny swéj przebieg. Trwat on 6 tygodni. Przez 4 tygodnie
gorgczka zachowata swéj wihasciwy typ zwalniajgcy, w ciggu za$ dwéch ostatnich, cie-
ptota spadata do 37° i wzrastata do 40° po dreszczach i potach, ktére powtarzaty sie
kilkakrotnie. Chory zupetnie wyzdrowiat. (Referent niniejszego sprawozdania spostrze-
gajac takze powyzszy przypadek, jest zdania, ze w tym razie obok zakazenia durzycowe-
go, miato miejsce takze zakazenie zimnigze i nadalo ten szczegdélny przebieg catej cho-
robie).

Kol. Cywinski wspomniatl o spostrzeganej przez niego naglej utracie wzroku
w skutek jednorazowego surowiczego zapalenia teczéwki i naczynidéwki, czyli jaskry ostrej
(retino-choroiditis serosae s. glaucomaeacutae), gdy zwykle utrata wzroku nastepuje po 4 do 5
napadach tej choroby.

Kol. M ajewski opowiedziat o przypadku zesztywnienia (anlylnsis) stawu kolanowe-
go, powstatego przed dwoma laty w skutek ropni w okolicy tego stawu i wyleczonego za
pomocg forsownych zgie¢ po zachloroformowaniu.

Kol. Zukowski polecit uwadze uzywany przez niego z dobrym skutkiem w zotzach
sclerantus annuus w postaci odwaru z '/2 unc. na 8 unc. na dobe.

Kol. Doiueszewski z Marienbadu obecny na posiedzeniu jako go$¢, zwrécit uwage
Towarzystwa, ze Marienbad od czasu odkrycia zrédta Rudolfa, posiada cztery rodzaje Zré-
det leczniczych, a mianowicie: a) zawierajgce w swoim sktadzie przewaznie siarczan sody:
Kreuzbrunn i Ferdinandsbrunn; b) zawierajace zelazo: Ambrosiusbrunn i Karolinenbrunn;
c) z przewazajacym weglanem sody: Waldauelle i d) z przewazajacemi dwuweglanami,
a gtéwnie wapna i magnezyi obok znacznej ilosci kwasu weglanego: Rudolfsauelle.

Z tak réznorodnego rodzaju zrédet tatwo wnieé¢ jak licznym mogg zadosyduczynicé
wskazaniom wody marienbadzkie. W rzeczy samej dr. Doiueszewski z pozytkiem uzy-
wat Waldquelle w cierpieniach narzadéw oddechania, a Rudolfquelle przy kamieniach ner-
kowych. Czt. low. G. LewandowskKi.

Krotkie sprawozdania z postepu wiedzy lekarskiej zagranica.

0 skutkach oderwania btony $luzowej przy zgtebnikowaniu zotgdka i zastosowaniu
pompy Zotgdkowej. Ozycie pompy i zglebnika przy leczeniu choréb zotadka oddawna
zyskato juz w nauce prawo obywatelstwa. Rozpowszechnienie ich miedzy lekarzami
mniejsze, nizby si¢ to zdawato z korzysci jakie oddajg, ttomaczy sie: 1) wstretem, ja-
ki chorzy okazujg i oporem jaki stawiajg wprowadzaniu im tych narzedzi do zotadka;
2) obawg lekarza oderwania kawatka btony zotadkowej przy stosowaniu tego reko-
czynu. Rrzeszkoda ze strony chorego tatwo daje sie przezwyciezy¢, a co do 2 punktu,
to i ten przy wprawie i cierpliwosci lekarza zupetnie traci na wartosci, bo widzimy pra-
wie codziennie uskutecznianie pompowania i zgtebnikowania, bez najmniejszej szkody
dla chorego. A zreszta, gdy mimo nawet najlepszych warunkéw ze strony lekarza,
nastgpi oderwanie kawatka btony Sluzowej zotadkowej, to skutki tego nie sg tak grozne,
jak sie to zwykto w umysle przedstawia¢, a czego dowodem 2 podobne przypadki $wiezo
opisane przez L euiskAio, professora w Erlangen (Deutsch. Arch.f. klin. med. B. 18. II.
4 0). W pierwszym przypadku autor miat do czynienia z przewleklem niezytem Zzo-
tadka (Catarrhus oentriculi chronicus). Po zatozeniu pompy, ktére sie niozem nie
réznito od dotychczas uzywanego, w zawartosci wysztej z zolgdka znaleziono maly pta-
tek 1— 2 ctm. diugosci majacy, a ktéry badany pod drobnowidzem przez W. Muller'A
w Jenie, przedstawit wszystkie cechy btony S$luzowej zotgdka. Oderwanie to nastgpito
prawdopodobnie w skutek dostania si¢ btony $luzowej w otwér pompy, co bylo tern ta-
twiejsze, iz w tym przypadku btona ta w skutek cierpienia byta nabrzmiata i wiotka.
Choremu zalecono oktady lodowe na okolice brzuszng (epigastrium), a za pozywienie:
mleko z lodem i sok wycisniety z migsa. Odczynu ze strony nadwyrezonego narzadu
nie byto zadnego. W drugim przypadku prof. L. miatl do czynienia z rakiem przetyku
(carcinoma oesophagi). Po wyjeciu pompy zotadkowej, ktéra miata dwa otwory, jeden
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boczny a drugi na samym koncu, dostrzezono w tym ostatnim kawatek tkanki zakrwa-
wionej, dtugoéci 2— 3 ctm., a 3 mm. szerokosci. Pod drobnowidzem prof. I. Gerlach
rozpoznat w tym kawatku cechujgce gruczotki btony Sluzowej zotgdka. Oderwanie byto
doé¢ powierzchowne, gdyz gdzie nie gdzie tylko widziano i widkienka miesne wchodza-
ce w skiad tejze btony. Chory czut sie zupetnie dobrze, zupetnie tak jak przed wioze-
niem pompy; nic nie méwito za wylaniem sie krwi do jamy zotadka, chociaz rozktad
naczyn krwiono$nych w btonie $luzowej zotadka, kazat przypuszczaé, iz przy takiem
obrazeniu, jak oderwanie, nie mogto si¢ obejs¢ bez rozerwania matych naczyniek. Za-
barwienie stolca nastgpnych dni nie zmienione. Chory nie uzywat nawet lodu, ktéry
mu byt zaleconym. W kilka miesiecy po tem umart z wycienczenia (inanitio), a otwo-
rzenie zotgdka wykazato, iz ,Sciana jego wszedzie zupeinie prawidtowa, nigdzie, mimo
najscislejszego kilkakrotnego badania, nie dato si¢ wykry¢ ani $ladu braku btony $luzowej,
ani blizny.” Jezeli juz w pierwszym przypadku przebieg cierpienia okazat, iz nadwyrezenie
btony $luzowej zotadka zagoito sie w krétkim czasie, bez krwotoku i owrzodzenia, to
w drugim pos$miertne badanie daje nam niezbity dowdd, iz utrata catosci tejze
btony nie pozostawita po sobie zadnego $ladu. Tiomaczenia na to szuka¢ nalezy
w stosunku anatomicznym i fizyjologicznym S$ciany zotadka. Ogotocona btona miesnio-
wa wchodzaca w skiad btony S$luzowej zotadka, wystawiong zostata przez oderwanie
wierzchniej warstwy na draznienie przez kwasny sok zotgdkowy, tem wywotane skurcze-
nie sie jej spowodowato zaci$nigcie rozdartych naczyrn krwionosnych, a z drugiej strony
zblizyto brzegi naruszonej btony Sluzowej. Nastgpito tem to tatwiej, gdy sobie przy-
pomnimy, iz powierzchnia btony S$luzowej jest znaczniejsza, niz btony migesniowej wiasci-
wej i wchodzacej w skiad btony $luzowej. Kurczenie sie to jednak btony miesnej Sluzo-
wej, ograniczajgc doptyw krwi tetniczej i utrudniajagc odptyw krwi zylnej, powinnoby
zgodnie z wywodami Klebs'a i Axel Key'a (patrz Handhuch Ziemssen'a T. VII. 2. str. .90)
da¢ powdéd do owrzodzenia przez dziatanie trawigce soku zotgdkowego. Badanie po-
Smiertne najzupetniej temu zaprzeczyto. L eube ttlomaczy to tem, .iz: 1) oderwanie bto-
ny $luzowej nastgpito prawdopodobnie w kierunku dtugosci narzadu, co przy ukladzie
obraczkowym wiékien migsnych nie wymagato silnego kurczenia sie ich, a 2) iz, wedle
L., do wywotania owrzodzenia zotgdka potrzeba précz zmian w krazeniu krwi i zwie-
kszenia kwasnosci soku zotagdkowego, co nie miato miejsca w danym przypadku, gdzie
cierpiat tylko przetyk. Doswiadczenia F. Pavy'ego (Medical Times and Gazetle. 1865) oka-
zaty, iz ogatacajac czesciowo zotadek zwierzat z btony $luzowej, nie przychodzi do owrzo-
dzenia, dopd6ki w $écianach zotladka krew krazy prawidtowo i odczyn kwasny soku zotgdko-
wego nie zostanie nadmiernie podniesiony.

Widzimy z tego, iz sztuczne obrazenia btony S$luzowej zotadka moga przejsé¢ bez
zadnych nastepstw. Czy jednak ma to miejsce we wszystkich przypadkach, trudno
0 tem wnosi¢ z dwéch spostrzezen. Dalsze spostrzezenia nauczg, czy i obrazenia rozle-
glejsze sa takze niewinne, a nadto, co nastapi w razie, gdy z btong $luzowg oderwang
zostanie i warstwa jej miesna, ktéra w danych przypadkach, tak wazng, wedle Leube’'go,
grata role. Ww. G.

>owy znak poczerpniety z uclia $redniego, wskazujacy ze noworodek oddechat.
Pod ta nazwag dr. Gei.le ogtosit swoja prace w ,Motmement medical” (za m. Marzec
1 Kwiecien r. 187 6) w ktorej wykazuje, ze ucho $rednie u ptodu nie zawiera powietrza,
a natomiast jest ono wypetnione mazig trzesinowata (magma gelalitiniforme). Skutkiem
oddechania maz ta znika, ajej miejsce zajmuje powietrze wypetniajgce jame bebenkowa,
ostatecznie wyksztatcong. Przemiana ta w zawartosci jamy bebenkowej dokonywa sig
w sposéb nastepujacy: pod wpltywem oddychania i odptywu krwi ku nowemu tozysku
(territnire) naczyniowemu, wytworzonemu dla krwiobiegu (przez zamiane krwiobiegu tozysko-
wego (ptacenia) na krwiobieg przy zwykiem oddechaniu) zawartos¢ jamy bebenkowej ule-
ga wchionieciu. Krzyk noworodka i usitowanie ssania, przemiang te wywotujg przecietnie
w ciggu trzech pierwszych godzin zycia. Jezeli za$ oddechanie stabnie, uduszenie naste-
puje zwolna Ilub nagle, wtedy jama begbenkowa niezupetnie powietrzem si¢ wypetnia,
a czesto ma to miejsce tylko z jednej strony. W takim razie zawarto$¢ jamy bebenko-
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wej zdradza wyraZznie stan zycia wcwnagtrzmacicznego, pomimo obecnos$ci wen pewnej
ilosci powietrza. Kiedy zatem badanie ptuc niezywego noworodka jest niemozebnem,
lub tez wyniki tego badania sg watpliwymi, wtedy przybywa w pomoc jeden znak jeszcze,
t. j. zawartos$¢ powietrza lub jego brak w jamie bebenkowej; doda¢ jeszcze wypada, ze
owa maz znajdujgca sie w jamie bebenkowej ptodu ditugo opiera sie gniciu i rozktado-
wi; z tego powodu jest znakiem bardzo cennym i pewnym. Jednem stowem autor twierdzi,
ze ile razy znajdziemy ucho $rednie wypelnione owg mazig trzesinowatg bez powietrza,
jesteémy upowaznieni do twierdzenia, ze noworodek nie oddecliat; ile razy za$ owa maz
zniknie, a powietrze przeniknie do jamy bebenkowej, winnismy twierdzi¢, ze dziecko po
urodzeniu zyto. (Ref. w ,,Gaz. hebdom de Aled. et Chir." N. 2—1877). J. R.

0 przesieku krzepnikowym w stawach. (H. Ranke, Ueber den HydropsJibrinosus
der Gelenke— Archio. f. klin. Chir. 1876 Bd. XX Hft. 2). Ztogi krzepnikowe w stawach
zdarzajg sig¢ bardzo rzadko. W pismiennictwie znane sa tylko 6 przypadkéw, a miano-
wicie po 1-ym MoNRO-YELrEAtr, Biddek'a, R. Volkmann'a, dwa Mkckel'a von llems-
bach. Opisany przez Ranke'go przypadek byt spostrzeganym w poliklinice Volkman-
n'a. Dotyczyt on zajecia prawego stawu kolanowego u dwuletniej zreszta zdrowej dzie-
wczynki. Kolano ulegto skrzywieniu ku wewnatrz ( Valyusstellung). Przy badaniu ku-
listo-powigkszonego kolana, mozna byto wyczué¢ wiasciwe trzeszczenie (crepilatio). Do-
konano przekiécia stawu, przyczcm oprocz matej ilosci przezroczystej mazi (synnoia) wy-
ptyneta znaczna ilo$¢ ciatek od wielkosci maku do wielkosci grochu. Przestrzyknigto na-
stepnie staw 3°/0 roztworem kwasu fenylowego. Rana po naktéciu zagoita sie bez po-
wiktan pod opatrunkiem Lister’a. Po 7 miesigcach zagojenie zupelne z uzywalnoscig
stawu. Wszystkie przypadki spostrzegano dotad wylacznie na stawie kolanowym i to po
jednej stronie, z wyjatkiem przypadku Mkckel'a. Zboczenia w czynnosci stawu wy-
stepowaty dos¢ wczesdnie, skutkiem rozciggniecia wigezéw stawowych. Leczenie moze dac
pozadane wyniki, jezeli wydalone zostang ztogi widéknika; ze za$ takowe S$cis$le do $cian
przylegaja, trzeba wiec staw przemyé¢, co najlepiej dokona¢ 3°/0 roztworem kwasu karbo-
lowego, ktéry jednocze$nie wywota podraznienie w stawie. Poniewaz ze spostrzezen
Volkmann'a dotyczacych leczenia zastarzatych puchlin stawowych (llydarthros) wstrzyki-
wania 3°/0 roztworu kwasu karbolowego sa niedostatecznym bodZcem drazniacym u do-
rostych, lepiej wiec i przy zapaleniu krzepnikowym stawu uzy¢ do wstrzyknigcia nalewki
jodowej. (Ref. w ,Centrbl. f. chir." Nr. 4— 1877). E. Modrzejewski.

Poszukiwania doswiadczalne nad czynnosciami mézdzku doprowadzity prof. Norn-
nauel’a (,,Virchow’8 Archio" 68 Bd. |I. H.) do nastepujacych wnioskéw: 1) Mozdzek
posiada do pewnego stopnia czynnosci ruchowe, jak to sie okazuje ze spraw ruchowych,
ktére mozna wywota¢ tak przez draznienie, jak i przez zniszczenie mézdzku, 2) Obie
po6tkule mézdzku tak czynnosciowo, jako tez anatomicznie bardzo $cisle sa ze sobg pota-
czone. 3) Zniszczenie jednej lub obu pétkul mézdzku, albo tylko przedniej i gérnej
czeéci robaka, nie pocigga za sobg zboczeh w porzadkowaniu ruehéw. Mechaniczne
draznienie pomienionych czesci wywotuje objawy podraznienia ze strony ruchu. 4) Znie-
sienie tych czeéci moézdzku, ktére przy podraznieniu przedstawiajg objawy ruchowe, nie
powoduje bezwtadu. 5) Zboczenia w porzadkowaniu ruchéw powstaja po tych tylko
obrazeniach, ktére dotycza gtebokich czesci pétkul mézdzku i robaka.

(Ref. w, W. med. Wochenschr." Nr. 48— 1876). SI. Kw.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Wspotnafodowy zjazd lekarski W Filadelfii. (Dokonczenie— Zob. Nr. I1).

VII. Sekcyja potoznicza. Kwestyje wpisane na porzadek dzien
1) Leczenie guzéw wléknistyoh macicy. 2) Przyczyny i leczenie krwotokéw niepoto-
gowych.

Co do 1-go t.j, leczenia wibkniakéw macicznych, to sprawozdawca dr. Wa-
shington Ati.ee, opierajac sie w swej pracy na znacznej liczbie witasnych spostrzezen,
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ustanowi} podziat nastepujacy: 1) Gruzami, ktérym towarzysza zwykle krwotoki, sa:
a) wlokniaki zajmujace pochwe, b) wiékniaki jamy macicznej, c) wibékniaki $ré6dmigz-
szowe pod$luzowe, d) wibékniaki srédmigzszowe zwyczajne. 1l1) Gruzami ktérym nie to-

warzysza krwotoki, bywajg: a) wiokniaki $sr6dmigzszowe podotrzewnc, b) wiékniaki sie-
dzace na otrzewni (fibromata peritonealia sessilia), c) wiokniaki otrzewni szypulkowa-
te (pedunculata), d) widkniaki $rodmigzszowe szyjki macicznej, e) torbielo-wiokniaki
macicy.

Co do. 2-go. Sprawozdawca dr. L. Byford przedstawit nastepujace wnioski:
a) Tez same warunki, jakie powodujga wystepowanie miesigczki, bywajg przyczynami
krwotokéw macicznych niepotogowych. b) Pomienione krwotoki zalezg najczesciej od
silniejszego wptywu tychze warunkéw, c) Przyczyny krwotokéw lezg badz w ukladzie
nerwowym, badz tez w uktadzie naczyniowym, d) Dziatanie przyczyn, o ktérych mowa,
polega albo na przyspieszeniu krazenia krwi w naczyniach macicy, albo tez na zwolnieniu
krwiobiegu w tych naczyniach.

VIIl. Sekcyja choréb umystowych. Griéwnemi zajeciami tej sekcyi
bylty: 1) Udawanie szaleristwa przez obtgkanych. 2) Poczytalno$¢ obigkanych przy po-
petnianiu czynéw wystepnych.

Co do 1-go. Zdaniem sprawozdawcy dra Hughes (z Saint-Louis), udawaé
szalenstwo jest w stanie osoba zdrowa, lecz trudno przypusci¢, by i obtgkany mégt czy-
ni¢ toz samo. Z tern wszystkiem istnieje kilka wiarogodnych opiséw tego rodzaju spo-
strzezenn. Udawanie powinno mie¢ swe powody i samo przez sie juz wymaga pewnego
stopnia rozsadku, co bezwarunkowo sig¢ nie zgadza z pewnemi postaciami szalenstwa.
W swobodnych przerwach szatu okresowego, w Kkilku przypadkach manii ogélnej przewle-
ktej i w pewnych postaciach szatu hysterycznego udawanie jest mozebnem, lecz nie mozna
go zupeinie przypuszcza¢ w ogdlnem zniedoteznieniu postepujacem (dementia generalis)
i w manii ogdlnej ostrej. Obtgkany za pomoca udawania ma na celu czestokro¢ wywo-
tanie wspoétczucia i zwrécenie na siebie uwagi; lecz w wielu razach nie sktania go do tego
zadna przyczyna.

Co do 2-go. Sprawozdawca J. Ray, odczytal prace, dotyczacg kryminalnej
poczytalnosci (la respansalnlite) obtgkanych. Nastepne jego wnioski sekcyja zatwierdzita:
a) Obecnie skilaniajg sie wszyscy coraz wigecej do uwazania obigkanych za odpowie-
dzialnych za swe czyny, b) Spos6b ten zapatrywania sie jest zupetnie niestuszny, nie-
rozsadny i przeciwny nauce, dowodzacej jasno, iz szalenstwo przedstawia stan chorobowy.

IX. Sekcyja higijeny. Przedmiotem zaje¢ sekcyi byty: 1) Obecny stan
nauki odnos$nie do wywotywania choréb przez zarodniki. 2) Kwarantanny, gtéwnie w zwigzku
z cholerg i goraczka z6tta.

Co do I-go. Sprawozdawca E. Satherwhaite przedstawit nastepne wnioski,
po zaprowadzeniu niejakich zmian, przyjete przez sokcyje: a) Na zasadzie ostatnich ba-
dan naukowych mamy prawo sadzi¢, iz w pewnej liczbie choréb zakaznych, zarodnik przed-
stawia posta¢ drobinkowa (molekularng)i nie stanowi ciata rozpuszczalnego, b) Co sie tyczy
zakazenia krwi gnilnego, goraczki potogowej, rézy, zgorzeli szpitalnej, goraczki durzycowej,
btonicy i t. d., to nie posiadamy ani jednego dowodu, by przyczynami tych stanéw cho-
robowych byty ustroje drobnowidzowe, nalezagce do krélestwa roélinnego, b) Ani przyro-
dy, ani tez przyczyny tych choréb doktadnie dotychczas nie znamy.

Co do 2-go. Sprawozdawca W oodwouth wystgpit z ponizszymi wnioskami,
przyjetemi przez sekcyje: a) W marynarce nadzér lekarski powinien by¢ zawsze urzg-
dzony tak w portach, jak i na morzu, b) Cale urzadzenie takiego nadzoru nalezy zasto-
sowaé¢ do kazdego punktu i miejscowosci z takiemi odmianami, jakie okazg sie koniecz-
ncmi ze wzgledu na wilasciwosci portu, okres wylegania choroby i czas trwania podrézy mor-
skiej. ¢) W niektérych okolicach koniecznem sig¢ okazuje zatrzymywanie podréznikéow
i zatogi okretowej, pochodzacej z krajéw dotknietych chorobami nagminnemi; jednakze
czas trwania takiego zatrzymania nie powinien przenosi¢ okresu wylegania choroby, li-
czac od dnia, w ktérym okret opuscit przystan, dotknieta chorobg nagminng, d) Przy-
pusci¢ wypada, iz endemiczne postacie cholery i goraczki zéttej mozna ztagodzi¢ lub na-



192

wet wystepowaniu ich zapobiedz na drodze umiejetnie skierowanego uzycia pewnych $rod-
kéw. Niezbedna, tu tylko jest rzecza, by narody, ktére kwestyja ta obchodzi, taczyty
wspoblne swe usitowania dla zmuszenia niedbatego gminu do przedsiewziecia odpowieduich
Srodkow. (., Archiu. gener. de med.” z Grudnia 1876). St. Kw.

Korrespondencyja Redakcyi i Administracyi.

W-mu drowi J. K. w Piotrkowie. Kadzimy Zeiischrift f. GeburtshUIfe und
Gynaecoloyie, wychodzace w Berlinie zeszytami w nieoznaczonych terminach; w r. b. wyszedt
jeden zeszyt.

W-mu drowi F. N. w Ekaterynostawiu. Egzemplarz z doktadnym adre-
sem pochodzit od nas; wysytaliSmy go przez pomytke, gdyz dotad nikt z przedptata do
nas sie nie zgtosit; wstrzymaliSmy dalszga wysytke na Krze 7-ym; drugi za$ egzemplarz do-
starcza zapewne wprost od siebie osoba, ktéra przedptate otrzymata; do niej zatem
o poprawienie adresu odnie$¢ sie wypada.

W-mu drowi L. wtodzi. Adresa nasze sg drukowane i opatrzone N-rem ko-
lejnym i /.a takie tylko odpowiadamy.

U-mu drowi A. wTelenesztach. Zadany przyrzad galwaniczny i dzieto wy-
staliSmy przed 2-ma tygodniami; szczeg6towy rachunek w oddzielnym liscie.

SCF-W szystkim pp. abonentom prowincyjonalnym, ktorzy
wprost do Kedakcyi roczng przedptate do d. 1 Marca r. b. nadestali, rozestaliSmy
bezptatnie broszure p. n. ,Wiadomoséci o zaktadzie leczniczym dra Brehmer'a w Gor-
bersdorfie. Zebrat i napisat Hipolit KieszczyNsui.” Warszawa 1876 (z illustracyjami).

Dla miejscowych abonentéw, wnoszacych przedptate, za kwitami naszemi,
takowa broszure przesytamy przy dzisiejszym Nrze, réwniez bezptatnie.

Sprostowanie. W Nrze 10-ym, na str. 154, w wierszu 9 od goéry, niewlasciwie
umieszczono nawias i niepotrzebnie powtérzono wyraz jelito, ztad powstata niejasnos¢,
ktéra prostujemy jak nastepuje: cate jelito grube (coecum, colon transoersum et descendens)
przeszto az do otworu stolcowego i t. d.

W Nrze 10-ym, drzeworyt odbito w odwrotnym kierunku.

OGLOSZENIA

Za posrednctwem Kedakeyi ,,M edycyny” lub za przestaniom pieniedzy pod adresem:
Dr. K. Dobrski, nl. Krélewska, Nr 6, naby¢ mozna nastgpujace dzieta:

Vogt Karol. Listy o fizyjologii. Przektad K, Dobkskiego. Cz. 2-a $wiezo opuscita
prasse i prenumeratorom rozestang zostata. Cz. 3-a ostatnia pod prassa. Cate dzieto sktada¢ sie be-
dzie z 50 kilku arkuszy druku, ze 113 drzeworytami. Przedptata na cato$é, wraz z przesyt
ka, rs. dwa.

Etnmert K. Wyktad chirurgii szczegétowej Warszawa 1875. T. | str. G66. T. Il
str. 744, ze 187 drzeworytami. Cena znizona z rs. 11 nars. 5.

Cohlisteill Z. Wyktad potoznictwa, 2z 21 drzeworytami. Str. 289. Cena znizona
zrs.2 k 50 nars. I k. 50

Kosmowski W, Itya higijeny dzieci. Str. 229. Cena znizona kop. 50.

Nabywajacy ostatnie trzy dzieta razem, placi rs. (i. Na przesytke nie sio niedoptaca.

Dobrski. Pielggnowanie chorych. Str. 29. Kop. 15.

Redaktor i Wydawca. Dr. J. Rogowicz.

Redakcyja Medycynyw Warszawie, ulica Marszatkowska Nr. 45.

AejbOJicHO 1JensypoiG. Bapwana, 9 Mapra 1877 r.—Czcionkami M. Ziemkiewicza Krak.-Przed. Nr. 415.
Gena pojedynczego Numeru kop. 15 (zip. 1).
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