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I. Badania i poglady prof. Marcelego Nenckiego, tyczace si¢
barwnika krwi, oraz powinowactwa jego z chlorofilem.

Przemowienie

dra N. Sieborowoj
w Towarzystwie Lekarzy Rosyjskich.
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Z posrod licznych prac prof. M arcelego Nenckiego na szczegdlniejsze
wyrdznienie zasluguja, badania, dotyczace barwnika krwi ijego pochodnych.
O tych wtasnie badaniach, posiadajacych niewatpliwie wielka doniosto$¢, mam
zamiar Qbecnie mowi¢. Wtadajac po mistrzowsku metodyka, prof. Nencki
w ciggu wielu lat zycia swego poswiecit si¢ badaniom tym i z nich, rzec mozna,
stworzyl pewna cato$¢, ktora znacznie rozszerzyta zakres naszych wiadomosci
z dziedziny biologii.

Pierwsza praca z tej dziedziny ukazala si¢ w druku w 1884 roku, a na-
stepnie juz co rocznie zjawialy si¢ nowe prace, dotyczace tego przedmiotu, az
do roku 1890, od ktoérego datuje si¢ przerwa, trwajaca lat kilka. Czasowo je-
dynie lezaca odlogiem dziedzina, wkrotce znowu przykuta do siebie badawczy
umyst uczonego, ktoéry odtad, rzec mozna, nie rozstawat si¢ juz z nig do konca
zycia.

Nie ulega watpliwo$ci, ze w szeregu znanych nam cial hemoglobina zaj-
muje miejsce $§rod najbardziej ztozonych zwiazkéw organicznych. Najprostsza
formula, odpowiadajgca otrzymanym przy analizie hemoglobiny danym, zawiera
wedtug HUEFNER’a wiecej niz 600 atoméw wegla i wigcej niz 1000 atomow wo-
doru. Rzecz prosta, ze taka olbrzymia czasteczka nie moze odznaczaé si¢
trwaloscig: pod wplywem réznych czynnikow hemoglobina tatwo rozpada sig
na cialo biatkowe -globing ina heming¢ Uwaga prof. Nenckiego skiero-
wana byla przedewszystkiem na ten ostatni sktadnik hemoglobiny, odgrywajacy
pierwszorzedna role w zyciu najbardziej ztozonych i zrézniczkowanych orga-
nizacyi. Pomimo to, ze od czasu odkrycia krysztaldw Teichmana
[Fheminy] min¢to V2 wieku, do ostatnich czasé6w wsrod uczonych, ktoérzy pra-

cowali nad heming, panowata niezgoda co do tego, jaki jest istotny sktad tego
ciata.



Dzigki systematycznie przeprowadzonym badaniom udalo si¢ prof. Nenc-
kiemu ustali¢ fakty i poczyni¢ spostrzezenia, ktore daly mu mozno$¢ wyjasnie-
nia przyczyn, istniejacych dotad w pogladach réznych autoréw, sprzecznosci
i usunigcia tych ostatnich.

W celu otrzymywania barwnika krwi prof. N enck1 stosowal nowy sposob,
polegajacy na wytrawianiu barwnika zapomoca alkoholu amylowego. Zalecony
przezen sposob ma t¢ wyzszo$¢, ze daje mozno$¢ otrzymywania heminy w stanie
czystszym i w wigkszej ilosci, niz zapomoca soli kuchennej i kwasu octowego,
t.j. sposobem Teicumana, ktorego stale trzymal si¢ Hoprpe-SEYLER. Za-
pomoca catego szeregu analiz, réznemi metodami otrzymanych preparatéw, usta-
lona zostala nastgpujaca formula, odpowiadajaca sktadowi heminy: CR2 H3l
N4 O3 Fe Cl.

Po rozpuszczeniu heminy w zasadach otrzymano wolna hematyne, ciato
nie zawierajace chloru i posiadajace nastepujgca formule: CR2 H3yN4Fe 04

Po tych pierwszych pracach nastapily dalsze badania, ktore wykryly no-
we, wazne fakty, rzucajace S$wiatlo na sklad chemiczny i wlasnosci zar6wno
wyzej wymienionych, jako”~tez i innych pochodnych heminy. Tu tez odnie$é
nalezy badania nad hemoglobina odtleniona, ktéra w postaci krystalicznej byla
otrzymana w r. 1886, t. j. prawie jednocze$Snie z HuEFNER’em, lecz zupelnie
od niego niezaleznie. Wreszcie wykryta zostala parakemoglobina i inne.
Wspoétudzial swoéj w niektérych z powyzej wymienionych i pézniej wskazanych
poszukiwaniach uwazam sobie za wielkie szczescie i zaszczyt.

Do doktadniejszego poznania wtasnosci barwnika krwi nie malo przyczy-
nito si¢ stwierdzenie zawarto$ci alkoholu amylowego w samych krysztatach
heminy, otrzymanej zapomoca tegoz alkoholu i kwasu solnego, a z drugiej stro-
ny zawartos$ci kwasu octowego w otrzymanych zapomocg bezwodnego kwasu
octowego krysztalach. Dzigki temu spostrzezeniu wykryta zostala nowa, nie-
znana przedtem wtasno$¢ heminy tworzenia zwigzkéw eterowych. Na fakt ten
inni badacze nie zwroécili nalezytej uwagi, jakkolwiek, jak to slusznie zauwazyt
prof. NEencki, juz to samo, ze do otrzymania heminy potrzebny jest jednoczes-
nie alkohol i kwasy mineralne, powinno byto obudzi¢ podejrzenie, czy czasem
hemina przy tern nie ulega eteryzacyi.

Dokonane przez prof. NENckIEGO spostrzezenie przy dalszych badaniach
bylo sprawdzone i potwierdzone zar6wno przez niego samego, jako tez przez
uczniow jego. Tak np. BiaroBrzeskr przekonatl sig, ze ciato, ktére otrzymuje
si¢ przy ogrzewaniu przez czas dluzszy heminy, rozpuszczonej w alkoholu amy-
lowym w obecno$ci kwasu solnego, uzyskato nowe wtasnosci, mianowicie stato
si¢ nierozpuszczalnem w zasadach. Prof. NEnckiemu wspdlnie z *ROzYCKIM
udalo si¢ otrzymaé w stanie czystym rézne eterowe zwigzki heminy. Wazng
tez jest rzeczg, ze dalsze poszukiwania, dokonane wspolnie z I. A. Z ALEsSKIM
wykazaly, iz czasteczka heminy zawiera dwie grupy hydroksylowe i ze hemina
nie tylko z kwasami i grupami alkylowymi daje zwiazki
eterowe, leczizcialami oboj¢tnemi tworzy pochodne produkty.

Poddajac $wiezg krew konia dziataniu kwasu octowego w obecnosci soli
kuchennej, otrzymano”preparat heminy, zawierajacy grup¢ acetylowa, ktora na



pozoér nie jest potaczona ani z O ani tez z N. Ciato to otrzymato nazwe ace t-lie-
miny, a znaleziony dlan wzoér chemiczny przedstawia si¢ w sposdb nastepujacy:
CHH3304N4Cl Fe. Ro6zni si¢ on, jak to widaé, od formuty heminy N ENcKIE-
GO-SIEBEROWEJ tem, ze zawiera grupe acetylu (CH3 CO). Procz tego wykryto,
ze acet-hemina zawiera dwie grupy hydroksylowe, ktore moga by¢ zastapione
przez jadra alkoholowe, W ten sposob mozna bylo otrzymac etery: mono*
resp. di-metylowy, araylowy i etylowy. Doswiadczenia nad ete-
ryfikacya wykazaly, ze grupa acetylowa w acet-hemiuie nie znajduje si¢ w za-
stgpstwie wodoru grupy hydroksylowej, poniewaz przy zastosowaniu odpowied-
nich sposobéw mozna otrzyma¢ mono- i di-e tytowe etery acet-he-
miny. Z heminy zapomocg alkoholu metylowego i kwasu solnego byla otrzy-
mana dimetylheniina.

Acet-heming¢ mozna przekrystalizowaé, rozpuszczajac ja w tym celu
w alkaliach i dodajac nastepnie kwasu solnego.

Réznym odmianom heminy ijej pochodnym odpowiada tez i rozny ksztatt
krysztatow; krysztaty np. heminy, otrzymane z acetonu, przedstawiaja si¢
w ksztatcie wlosow, otrzymane za$ z alkoholu amylowego maja postaé szescio-
katnych tabliczek i t. p.

Niezgodno$¢ wiec wynikéw, osiagnigtych przez réznych autordw przy ana-
lizie otrzymywanych przez nich preparatéow heminy, zostala ostatecz-
nie wyttdbmaczona w ten sposdb, ze autorowie ci otrzymane zapomocg swych
metod zwiazki pochodne heminy, mianowicie jej etery, uwazali za heming m i
generis. Rzecz prosta, ze zaleznie od rodzaju alkoholu [mety-
lowego, etylowego lub amylowego], uzytego do otrzymania heminy ze krwi,
otrzymywano roézne etery heminy i ze wyniki analizy tych ré6znych preparatéw
nie mogty by¢ jednakowe. Tym sposobem prof. Nenckiemu udato si¢ przyczyne
roznicy w wynikach analiz, dokonanych przez r6znych autoréw, wykry¢ i uzasad-
ni¢ naukowo.

Co sie tyczy hematoporfiryny, wykrytej przez MuLDEn’a i zbadanej na-
stepnie przez Hoppe-SeylerX ktory zwigzek ten otrzymywal przez rozpusz-
czenie hematyny w stezonym kwasie siarczanym, to prof. Nencki wspdlnie
z Sieberowa zalecil nowy sposéb otrzymania tego zwiazku zapomoca kwasu
bromowodornego i bezwodnego kwasu octowego. Otrzymana sposobem tym
hematoporfiryna nie zawiera Zelaza i posiada wlasno$s¢ dawania cha-
rakterystycznych linii w spektrze. Nowy sposéb, zalecony przez prof. Nenc-
kiego, umozliwil otrzymanie stosunkowo wig¢kszych iloSci i przytem zupelnie
czystego preparatu, co dalo moznos¢ dokladnego okreslenia wzoru chemicznego
hematoporfiryny, mianowicie CIGH18 N2 03, a takze uwydatnienia zwiazku jej
z heming i stosunku do tej ostatniej. Z drugiej strony wlasciwa hematoporfi-
rynie zdolno$¢ dawania charakterystycznych linii w spektrze, naprowadzila
dwoch uczonych: SCHUNCK’a i M archlewskiego na mysl o mozliwosci istnienia
zwigzku pomiedzy barwnikami Kkrwi i zieleni roflinnej, o czem bedzie jeszcze
mowa nizej.

Zapomocg kwasu solnego otrzymano krysztaliczny produkt, mianowicie
solan hematoporfiryny, posiadajagcy przepysznag barwe ponsowa.



Analiza wykazata nastepujacy sklad chemiczny tego zwiazku: CI6HISN20, HCI.
Prof. Nencki 1 Rorskuy, okreslajac wage czasteczkowa otrzymanego solanu,
a takze wolnej hematoporfiryny, przyszli do przekonania, ze liczba atomow
tlenu jest dwa razy mniejsza w hematoporfirynie niz w heminie. W ten sposob
prof. Nencki1 dowiodl, ze przy otrzymywaniu hematoporfiryny z heminy naste-
puje odczepienie si¢ zelaza i rozszczepienie si¢ heminy na dwie réwne czastecz-
ki hematoporfiryny, czyli ze hemina sktada si¢ z dwoch grup atomoéw, potaczo-
nych wzajemnie zapomocg zelaza.

Dalsze badania wykazaly, zZe otrzymany przez rozpuszczenie krysztatow
heminy w kwasie siarczanym preparat jest bezwodnikiem hematopor-
firyny, ktéory powstaje z dwoch czgsteczek hydratu po odczepieniu si¢ czg-
steczki wody, czyli ze: (CI6 HI8 N203), — C32 H34 N4 05+ HaO.

Zapomoca kwasu bromowodornego i octowego prof. N enxckir wspdlnie
z ZaLeskim otrzymal hematoporfiryne¢ réwniezi z acet-h eminy,
dalsze za$ badania daty im mozno$¢ udowodnienia, ze hematoporfiryna posiada
wlasnos$ci, cechujace amidokwasy, t. j. tworzy sole zarbwno z zasadami,jako tez
z kwasami, a takze tatwo ulega eteryfikacyi.

Dokonauo tez calego szeregu doswiadczen w celu rozstrzygnigcia kwestyi,
czy grupa karboksylowa, czy tez hydroksylowa nadaje hematoporfirynie cha-
rakter kwasu, a zapomoca ciat redukujacych zaréwno z heminy, jako tez z he-
matoporfiryny otrzymano tetra-hydro-produkty.

Wreszcie przez dziatanie wodoru in statu nascendi, t. j. zapomoca olowiu
i kwasu solnego w alkoholowym rozczynie na hematoporfiryng, otrzymana zosta-
}a urobilina, izomeryczna z urobiling, otrzymywang z bilirubiny, t. j. z bar-
wnika zotci. Wszystkie odczyny, wlasciwe urobilinie hepatogennego pochodze-
nia, daje rowniez i urobiling hematogennego pochodzenia. Obie daja jednako-
we cienie w spektrze, a takze charakterystyczng fluorescencye z cynkiem
W rozczynie amoniakalnym.

Jak to wida¢ z powyzszego, 50-iu lat potrzeba bylo, aby sktad chemiczny
heminy i jej pochodnych zostat zbadany. Gorzej jeszcze rzecz si¢ ma z chlo-
rofilem: z gora 130 lat juz przeszto od czasu, gdy RouELLE po raz pierwszy
otrzymat chlorofil. Nie nalezy jednak sadzi¢, Zze przez caly ten czas dziedzina
ta lezata odlogiem; przeciwnie, moznaby wymieni¢ niemalo prac, pos§wigconych
zbadaniu chlorofilu. Nalezy jednak pamietaé, ze badania te wymagaja zwal-
czenia wiele trudnosci, polegajacych nie tylko na konieczno$ci przerobienia
znacznej ilodci surowego materyatu, t. j. trawy, lecz glownie na tem, ze wogble
otrzymanie chlorofilu i jego pochodnych w stanie czystym jest rzecza niezmier-
nie trudng. Chlorofil w ro$linach znajduje si¢ w postaci lecytyny, t. j. zwiazku,
bedacego potaczeniem barwnika z glicerynami, choling i kwasem fosfornym. To
tez otrzymaniu barwnika zieleni roslinnej w stanie czystym staje na przeszko-
dzie zjednej strony obecno$¢ tych nader trudno dajacych si¢ oddzieli¢ cial,
a z drugiej strony tatwo$¢, z jaka chlorofil ijego pochodne wstepuja w nowe
zwigzki z innemi cialami, tworzac w ten sposéb uboczne produkty. Dopiero
badania 3cHimck’a i M arcuLewskieGgo nad chlorofilem ijego pochodnemi skie-
rowaly sprawg¢ na nalezyte tory. Zainteresowanie si¢ tym zwiazkiem wzrosto



bardziej jeszcze z chwila, gdy, dzigki badaniom cial pochodnych hemoglo-
biny, szczegolniej za$ dzigki odkryciu liamatoporfiryny i otrzymaniu jej
w stanie czystym, pozostatlo przypuszczenie, ze istnieje zwigzek pomiedzy
przedstawicielami barwnikéw krolestwa zwierzat i ro$lin, t/j. pomigdzy he ra a-
to-i filoporfiryna. Mianowiciew 1S96 roku E. schunok iM archlew -
ski zrobili niezmiernej donioslo$ci przypuszczenie, ze czerwony barwnik lisci,
filoporfiryna (C,6 H,, N2O), ktora otrzymuje si¢ z pochodnych chloro-
filu, mianowicie z filotaoniny, sktadem swym i wynikiem badania spektroskopo-
wego jest zblizona do hematoporfiryny jSTenckiego-Sieberowej.  Istotnie,
poréwnywajac wzory chemiczne filoporfiryny (C,GH 8 O Ne) i hematoporfiryny
(CI6HI8 O, N2), widzimy, ze roznia si¢ one o dwa atomy tlenu, w ktory bogat-
sza jest hematoporfiryna [D. n.].

II. Zaburzenia trawienne, jako przijozifnij Wielkiej Smiertelnosci niemo-

wlat, ich etijologia i podzial, oraz dietetyka ssaWcow.

[Podtug odczytu wygloszonego na posiedzeniu Humauskiego Towarzystwa Lekarskiego

w lutym r. z.].
Podal
Stefan Sliwiiislci.
A —

Szanowni Panowie!

Srod nauk lekarskich pedyatrya do ostatnich czaséw zajmowata niemal
ostatnie miejsce. Pochodzi to stad, ze pedyatrya, jako nauka, jest stosunkowo
jeszcze bardzo mtoda, gdyz naukowe, w $cistem tego stowa znaczeniu, opraco-
wywanie tematow z tej dziedziny rozpocze¢to si¢ dopiero w drugiej polowie
zeszlego stulecia. I dzi$ jednak jeszcze nietylko w Rosyi, ale i zagranica nie-
ma w wielu uniwersytetach klinik dziecigcych, a je$li sa, to uczeszczanie na nie
nie jest obowigzujacem. Fakt ten jest sam przez si¢ nader dziwnym chocby
dlatego, ze wiek dzieciecy daje najwickszag odsetke zastabnigé i wskutek tego
lvkarze maja ciggle do czynienia z clioremi dzieémi.

Kto choé¢ powierzchownie obznajmiony jest z literaturg danego przedmio-
tu, tego bez watpienia zadziwia réznorodnos$¢ pogladow rozmaitych autordéw,
pogladow nieraz krancowo sobie przeciwnych. Roéznorodnosé pogladdéw najwie-
cej bije w oczy w kwestyach, tyczacych si¢ dyetetyki ssawcow.

Smiertelno$é dzieci jest najwicksza w 1-ym roku ich zycia. Podlug sta-
tystyki SussmiLcu-BAuMANN’a Z tysigca nowonarodzonych dzieci do kofica
pierwszego roku pozostaje przy zyciu tylko 750, podczas gdy do 10-go roku 532,
a do 20-go -191. Z tych liczb widzimy, ze w pierwszym roku zycia ginie tylez
ludzi, ile w nast¢gpnych 19-tu latach.

GAZ. LEK. NR. 5.



Olbrzymia wigkszo$§¢ dzieci ginie w pierwszym roku swego zycia skutkiem
chor6b narzadow trawienia, pomijajac fakt, ze pewna odsetka rodzi si¢ juz
z niezdolnoS$cig do zycia (debilitas vitae cond.imorbas coerideus i t. d.). W Niem-
czech, podlug statystyki w oLrr’u, choroby wskutek nieodpowiedniego odzywia-
nia stanowig 6% $miertelno$ci. Odsetka olbrzymia, a jednak nie jest jeszcze,
mojem zdaniem, prawdziwg, gdyz wiele zgondw, gdzie jako przyczyny podane
sa inne choroby, jak np. zapalenie ptuc, nerek, krzywica i t. p., nalezaloby od-
nie$¢ do tej samej rubryki, gdyz punktem ich wyjscia bywajg nader czgsto za-
burzenia trawienne. Gdy zadamy sobie pytanie, skutkiem czego powstaja te
choroby, musimy przyznaé, ze.jedyng przyczyng sg bledy dyetetyczne—nieracyo-
nalne zywienie.

W zadnym dziale medycyny niema tylu przesadow, tylu bezkrytycznych
zapatrywan, co w pedyatryi. Nawet w inteligentnych sferach czesto bardzo
stosujg si¢ do najSmieszniejszych rad jakiejs ,,doSwiadczonej” babci, albo cio-
ci—dos$wiadczonej dlatego, ze sama miata dziesi¢cioro dzieci, z ktérych jednak,
mowigc nawiasem, szes$cioro lub o§mioro umarto.

W innych gatgziach medycyny lekarze dzi§ na szczg¢scie wywalczyli juz so-
bie pewne zaufanie u publiczno$ci i rady ich bywaja spelniane nieraz nader su-
miennie i skrupulatnie. Zupehie inaczej przedstawia si¢ sprawa w dziecigcej
praktyce. Tutaj po dawnemu majg glowny glos rézne dos§wiadczone osobistosci,
a skutkiem tego niemowleta ging po dawnemu z powodu zaburzen trawie-
nia. Mam tu na mysli naturalnie nie stosunki wielkomiejskie, lecz prowincyo-
nalne.

Rozmaite sa poglady autoréw na etyologie zaburzen, przewodu pokarmo-
wego u niemowlat. Jedni, idac za ogélnym pradem czasu, jak np. Baginsky,
upatrywali przyczyne¢ tych cierpien w zmianach patologicznych, znajdowanych
na stole sekcyjnym w przewodzie pokarmowym. Poglad ten ulegl jednak suro-
wej Kkrytyce ze strony innych badaczy, jak np. Fiscm/a, CzERNv’ego, Heub-
ner’u, ktérzy spotykali nader czesto zupelnie niespodziane wyniki: przy nader
ciezkich klinicznych objawach zmiany patologiczne Zoladkowo kiszkowe bywaly
czesto minimalne. W Kkoncu sam Baginsky, przekonawszy sie, Ze choroba ta
nie da si¢ wyjasni¢ zaburzeniami organicznemi, zwrécil swe badania w kierunku
zboczen czynnosciowych i doszedl do wniosku, Ze glowna przyczyne omawianej
choroby stanowi przekarmienie z jego skutkami pod wplywem fermentacyi
wewnetrznej. T¢ sama przlrczyne uznaje i Czerny. Autorowie ci roéznia sie
o tyle, ze wedlug BAGINSKY’ego nastepuje zatrucie organizmu typu zasadowe-
go, [produktami amoniakalnymi], wedlug CzERNY ego typu kwasowego (Sduree
intoxication).

Inni znowu, jak np. ESCHERICFI, BGOKER, LESAGE, przypisuja gloéwny
udzial bakteryom, ktére z zewnatrz dostaja si¢ do ustroju.

Odpowiednio do swego zapatrywania podajg autorowie rozne klasyfikacye.
Tak np. Wiederhofer odrdznial: 1) niestrawnos$¢, 2) katar kiszek, 3) zapalenie
kiszek i 4) cholerg dziecigca. M arfan dzieli gastroenteritis na: 1) dyspeptica,
2) infedioscij 3) toxica i 4) secundaria. Baginsky dzieli cierpienia przewodu
pokarmowego na 2 gtowne, wielkie grupy, pomiedzy ktéoremi istnieja liczne po-



staci przejsciowe: 1) yastroenteritis acata catarrludis czyii cholera infantum
2) enteritis follicularis.

Z roznych tych klasyfikacyi, ktorych czesé tylko wymienilem, najprak-
tyczniejsza, jest, zwlaszcza dla nas lekarzy-praktykow, klasyfikacya profesora
wroclawskiego uniwersytetu CZERNY’ego.

Czerny odréznia cierpienia przewodu pokarmowego, ktére pozostaje
umiejscowione w przewodzie pokarmowym i tym nadaje miano dyspepsyi od ta-
kich cierpien, ktére odbijaja, sie¢ na calym organizmie—tym nadaje miano gastro-
enteritis. Nie negujac mozliwo$ci pewnego udzialu bakteryi w powstawaniu za-
burzen trawiennych, Czerny upatruje przyczyne¢ tych zaburzen w chemizmie
trawienia i, opierajac si¢ na swych doSwiadczeniach, tyczacych si¢ przemiany
materyi u chorych dzieci [a mianowicie, opierajac si¢ na fakcie zwiekszonego
wydzielania si¢ w moczu amoniaku], doszedl do wniosku, zZe gastroenteritis jest-
to zatrucie ustroju kwasami. Hipoteza ta ma wielu przeciwnikéw, cho¢ klasy-
fikacya CzZERNY’ego, by¢ moze gléwnie dzieki swej praktyczno$ci, ma takze
wielu zwolennikéw. Przy l6zku chorego trudno nam jest wobec dzisiejszego
stanu bakteryologii stwierdzi¢, jaki rodzaj bakteryi wywolal dana chorobe;
bakteryologiczne badania za$ i hodowle wymagaja zbyt wiele czasu, abySmy
mogli wstrzymywa¢é si¢ ze swoja terapeutyczng interwencya do czasu otrzyma-
nia pewnych i niezawodnych bakteryologicznych wynikéw; wreszcie, choéby
bakterye stanowily glowna, a nawet jedyna przyczyne danej choroby, musimy
walczy¢ glownie nie z niemi, a z temi zmianami, ktéore one w ustroju poczynily,
czy to beda zmiany anatomiczne, czy chemiczne.

Olbrzymie postepy, jakie bakteryologia w ostatnich czasach poczynita,
pozwalaja nam mie¢ nadziej¢, ze bakteryologia w przysztosci wiele kwestyi po-
winna nam wyjasni¢ i da¢ nam praktyczne wskazowki. Odnos$ne do omawianych
zaburzen byly takze przedsigbrane pewne proby. Tak np. w klinice E3cHBBicH’a
w Gracu Brudzinski robit dos§wiadczenia nad choremi dzie¢mi, w ktoérych stolcu
znajdowat drobnoustréj proteus vulgaris. Wychodzac z zatozenia, ze hact. lactis
aerogenes, drobnoustrdj nieszkodliwy, przebywajacy stale w przewodzie pokar-
mowym, tamuje rozwo0j protei vulgaris w zelatynie, jak tego dowiodly doswiad-
czenia BAGINSKY ego, Brudzinski dawat tym dzieciom 24-godzinne hodowle hact.
lactis aerogenes w bulionie. Rezultaty byly w kazdym razie zachgcajace do dal-
szych badan: stolce dzieci tracity charakterystyczny cuchnacy zapach, w hodo-
wlach nie otrzymywano po kilku dniach bac. proteus.

Gdy porownamy ze sobg poglady wyzej wymienionych autorow, przycho-
dzimy do wniosku, Zze pomimo wielkich pozornie ré6znic w zapatrywaniu na istotg
gastroenteritidis | mozemy jednak odnalezé pewien punkt widzenia, na ktory go-
dzg si¢ dzi$ wszyscy niemal pedyatrzy. Mam tu na mys$li przekarmianie. Czy
przy przekarmieniu, jak chce CZERNY, powstaje na drodze chemicznej zatrucie
ustroju kwasami, czy, jak twierdzi BAGINSKY, zasadami pod wptywem zwyklej
flory bakteryjnej, wywotujacej nienormalna fermentacye, czy tez, jak to do
pewnego stopnia uznaje ESCHERICO, przetadowany zoladek nie jest w stanie sta-
cza¢ zwyciezkiej walki z chorobotwoérczymi drobnoustrojami, wszedzie jednak
przekarmianie uwazane jest jako jeden z gltownych warunkéow powstawania



gastroenteritidis. Mnie si¢ tez zdaje, ze datoby si¢ do pewnego stopnia nawet
pogodzi¢ ze soba wszystkie te teorye, nie da si¢ bowiem zaprzeczy¢, ze kazda
z nich posiada swoj¢ racye. By¢ wigc bardzo moze, ze nieraz wszystkie
te czynniki dziatajg wspoélczesnie, to z przewaga, jednych, to drugich. Nie da
si¢ np. zaprzeczy¢, ze teorya E scHERICHA ma wielki¢ zastosowanie w szpita-
lach, gdzie, jak wiadomo, zdarzaja si¢ nieraz cate epidemie zaburzen trawien-
nych. W tych warunkach udziat drobnoustrojow wykluczy¢ si¢ nie da

W kazdym razie dzi§ wszyscy niemal pedyatrzy, jak to juz zaznaczylem,
przypisuja przekarmianiu wielki udzial w powstawaniu zaburzen trawiennych
i o tem przekarmianiu, a takze oracyonalnem odzywianiu niemowlat chce obszer-

niej pomowic.

Niemal powszechnie przyjete jest tak pomiedzy laikami, jak i lekarzami
mniemanie, ze dzieci nalezy karmi¢ co dwie godziny. Pochodzi to stad, ze
wickszo$¢ podrecznikow podaje dwugodzinne przerwy w karmieniu jako pra-
widlo, motywujac je powszechnie znanym faktem, ze u zdrowego dziecka nie
znajduje si¢ juz po dwoch godzinach resztek pokarmu w zotadku. [Mowa tu,
naturalnie, o dzieciach karmionych piersig; przy sztucznem karmieniu zotadek
sie¢ oprdéznia po trzech godzinach] Motyw ten jednak nie jest zupelnie wystar-
czajacy.

Przedewszystkiem zotadek dziecka, tak jak wszelki narzad, potrzebuje
pewnego wypoczynku, aby nabra¢ sit do dalszej pracy. Nastepnie stwierdzo-
nem jest, ze niemowle wtedy tylko moze z korzyScig trawi¢ przyjmowany po-
karm, gdy ma w zotadku pewien zapas wolnego kwasu solnego. Poniewaz za$
zoladek na wytworzenie tego kwasu potrzebuje pewnej ilosci czasu, przeto
przerwy dwugodzinne s3 stanowczo za matle.

Aby kweste te rozstrzygnaé ostatecznie, nalezy uciec si¢ do doswiadczen
nad zupelnie zdrowemi i dobrze rozwini¢temi dzie¢mi, poniewaz natura sama
da¢ nam winna najlepsze wskazowki.

Doswiadczenia, tego rodzaju przeprowadzatl czerny w domu podrzutkow
w Pradze. Przekonat si¢ on, ze zdrowe dzieci nie zadaja pokarmu czgsciej, niz
6, najwyzej 7 razy na dobe i ze tylko w takich warunkach normalnie i prawi-
dltowo si¢ rozwijaja; gdy zjakichbadz powodéw nie zwracano uwagi na przer-
wy w karmieniu, u dzieci zjawialy si¢ objawy niestrawnosci i zjawisko to stale
za kazdym razem si¢ powtarzato.

Wychodzac z tego punktu widzenia, Czerny zaleca przy karmieniu piersia
przerwy najmniej trzygodzinne, jako maximum dozwalajac dawaé piers 7 razy
na dobe, czyli, ze powinno by¢ kilka przerw dluzszych.

GRrOsz, badajac przemiang biatka u zdrowych dzieci, a mianowicie wylicza-
jac ilo$¢ azotu, wydzielonego w ciggu 24 ch godzin w moczu i kale, wyjasnil, ze
dziecko nie powinno otrzymywaé, pokarmu czg$ciej, niz co 3—4'godziny, ponie-
waz i wtedy nawet nie trawi wszystkiego bialtka, ktérego cze$§¢ wychodzi
Wrstanie niezmienionym. E scHkrIicH, wychodzac z zupelnie innego zatozenia,
dochodzi do tegoz samego wniosku: poniewaz sok zotadkowy do pewnego stop-



nia dezynfekuje zawarto$¢ zotadka, przeto jest nader wazna kwestya, aby Zo-
tadek byt zawsze oprézniony, zanim otrzyma nowy pok irrn.

Poniewaz przy sztucznem odzywianiu ilo$¢ czasu, potrzebna, aby pokarm
przeszedl z zotadka do kiszek, jest o godzing wicksza [wynosi okolo 3-ch go-
dzin], przeto i przerwy pomiedzy oddzielnemi porcyami sztucznego pokarmu po-
winny by¢ wicksze i wynosi¢ co najmniej 4 godziny.

Z rosyjskich autorow Firatow radzi dawaé pier§ noworodkom co dwie
godziny w ciggu dnia i dwa razy w nocy—ogolem 9 razy na dobe; poczynajac
od trzeciego miesiaca zycia, takze doradza trzygodzinne przerwy [7 razy na
dobej. Dlaczego jednak dzieci nowonarodzone maja otrzymywaé pokarm czes-
ciej, niz starsze, tego zupelnie nie wyjasnia i rada ta, poza powaga samego au-
tora, nie ma za soba Zadnych ani teoretycznych, ani praktycznych danych.
Dopoéki jednak nie bedziemy rozporzadzali faktami, ktére nam wskazg, Ze nowo-
rodek szybciej trawi od starszego dziecka, dopdoty niema racyi dawaé mu czes-
ciej pozywienie, zwlaszcza, Ze istnieje caly szereg Scislych spostrzezen
CzEUNY'ego nad noworodkami, ktére, jak to juz wspomnialem, najlepiej si¢ mie-
waly przy dluzszych odstepach w karmieniu.

Tlez to jednak razy grzeszy si¢ w praktyce przeciw temu podstawowemu
prawidtu? Skoro tylko dziecko zaptacze, natychmiast troskliwa matka daje mu
ssa¢, ani chwili nie zastanawiac si¢ nad tem, z jakiego powodu dziecko mogto
zaptakac.

Matki zapominaja o tem, ze niemowlg nie jest w stanie zdaé sobie sprawy
z tego, co mu dolega, ze jednak jedyna moze rozkosza jest dlan przytulenie
si¢ do cieplej, miegkkiej piersi swej karmicielki, przeto uspakaja si¢ na
chwilg, aby po 10-iu minutach zaczaé jeszcze energiczniej wyraza¢ swe nie-
zadowolenie, ktoérego powody moga by¢ najréoznorodniejsze poza uczuciem
gtodu.

Zdaje si¢, ze jest to sprawa bardzo prosta ijasna, jednak w praktyce by-
wa nader trudno wyttémaczy¢ to troskliwym matkom, a jest to sprawa pierw-
szorzgdnej wagi.

Co si¢ tyczy ilosci pokarmu, jaka powinno niemowl¢ naraz otrzymac,
wzglednie jak dlugo powinno dziecko ssaé, to i w tej kwostyi zdania sg pod.zie*
lone, jak tego dowodza rézne skonstruowane w tym celu tablice. Czerny jest
zdania, zeby dawac¢ dziecku tyle, ile zechce. Ja sadze, ze poglad ten jest naj-
racyonalniejszym, choéby ze wzgledu na indywidualne'potrzeby dziecka, “natu-
ralnie pod warunkiem' ze dziecko otrzymuje pokarm w odpowiednich wskaza-
nych wyzej odstgpach czasu i nie wymiotuje ani zaraz po ssaniu,”ani po pewnym
czasie. Jak ludzie doro$li, jedni mato jadaja, a sa nader otyli, drudzy za§ pomimo
olbrzymiego apetytu zawsze szczupli, tak i dzieci*mogg mie¢ rézne ustroje, ergo
i ré6zne zapotrzebowania. Sciste .okreslenie czasu, w ciggu ktorego dziecko
ma ssaé, napotyka na duze trudnos$ci: po pierwsze, dziecko nie zawsze jednakowo
szybko ssie, po drugie zas—niejednakowa*ilo§¢ mleka w,pewnej okreslonej je-
dnostce czasu z danej piersi si¢ wydziela. To tez i tutaj natura dziecka
jest najlepszym regulatorem jego indywidualnych potrzeb. G-dy dziecko be-
dzie.regularnie, w dluzszych odstepach czasu karmione, begdzie ssaé tyle, ile mu



do zdrowia potrzeba. W przypadkach watpliwych nalezy jednak ustali¢ dtu-
gos$¢ poszczegdlnego karmienia, wazac dziecko przed karmieniem i po karmie-
niu. Ta droga zdobyto pewne cyfry, ktére naturalnie moga podlega¢ duzym
wahaniom u réznych dzieci [Boucuaup, PFEIFER, CAMBRER]. Przytaczam je
tu podtug tablicy Marran’r: Przez pierwsze dni ilos¢ mleka wyssanego nie-
raz waha si¢ pomigdzy 8—20 grm.,

na 4-ty dzien dochodzi do 50—60 grm.,

W pierwszym miesigcu wynosi 60—80 grm.,

w 2-im i 3-im mies. 80 -100 grm.,

W 4-ym i 5-ym mies. 120—130 grm ,

w 6-ym i 9-ym mies. 140—150 grm.

Nalezy wiec dzieci od samego urodzenia przyzwyczaja¢ do dtuzszych i re-
gularnych odstgpéw w karmieniu, co przy pewnym naktadzie dobrej woli nie
jest wcale tak trudnem. Poza kwestya czysto dyetetyczna, przedstawia ten
sposob nicocenione korzysci dla karmiacych, a zwlaszcza dla matek.

Z kolei zjawia si¢ nader wazne pytanie, jaki pokarm jest dla dzieci najod-
powiedniejszy? Na to pytanie odpowiedz brzmi jednogtosnie, ze najlepszym po-
karmem dla niemowlat jest pokarm matki; w razie za$, gdy jest to dla jakich-
kolwiek powoddéw mozliwem,—pokarm mamki. Przy sposobnosci chciatem zwro-
ci¢ uwage, ze w gruncie rzeczy istnieje nader mato przeciwwskazan do karmie-
nia — przeciwwskazan krytycznie umotywowanych. G-téwne beda: gruzlica
matki, nowa cigza, dlugotrwate choroby zakazne i choroby piersi. Niestety
jednak matki zbyt obojetnie traktuja t¢ tak wazng kwesty¢ i nawet w $rednio
zamoznych domach chetnie zdajg trudy karmienia na platne mamki. Nalezy
wyznaé, ze w wielu bardzo razach jest to wina nasza, lekarzy. My niedo$¢ sta-
nowczo obstajemy przy swojem zdaniu, niedo$¢ energicznie opieramy si¢ kapry-
som mtodych matek, cho¢ wiemy doskonale, ze karmienie jest tylko dalszym
ciggiem fizyologicznej funkcyi kobiety—cigzy. Wiemy, ze ustroj kobiecy przez
caly czas cigzy przysposabia si¢ do karmienia i gromadzi w tym celu zapasowe
sity, ktore nie majac nalezytego normalnego ujscia, stajg si¢ wprost szkodliwe-
mi dla ustroju kobiety; wiemy, ze karmienie zapobiega powstawaniu wielu cho-
rob sfery ptciowej u kobiet; wiemy to wszystko dobrze, uznajemy w zupeinosci,
pomimo to jednak czestokro¢ chetnie ustgpujemy prosbom matek i niemal zabra-
niamy im karmié¢. Zdaje si¢, ze w ostatnich czasach nastapil znowu pewien
zwrot ku lepszemu, a jest on ze wszech miar pozadany. Gdy kobiety przez
kilka pokolen z rzedu nie bgda karmily swych dzieci, to czego bedzie mozna
si¢ spodziewacé po ich pra-pra-wnuczkach?

Poza kwestyg jednak liygieny jest jeszcze inna, wazniejsza—kwestya so-
cyalna. Panstwa we wlasnym swoim, dobrze zrozumialym interesie, powinny
energicznie wystgpowacé przeciw przyjmowaniu mamek, bo¢ faktem jest, ze ol-
brzymia wigkszo$¢ ich dzieci ginie, czy to skutkiem niedozoru, czy tez skut-
kiem innych przyczyn, choé¢by wyzej omawianych.

Tak, czy owak lekarze do$¢ czesto zmuszeni bywaja wybiera¢ mamki dla
swych malenkich pacyentow. Co do wyboru mamek istnicje takze u laikow
wiele przesadoéw, tyczacych si¢ wzrostu, budowy, koloru wiloséw, a nawet i mo-



ralnych zalet kandydatek. Idealna mamka powinna odpowiada¢ nastepujacym
wymaganiom:

1) Mamka powinna by¢ zupetnie zdrowa, jak réwniez jej dziecko.

2) Im mtodsze jest dziecko, dla ktérego wybiera si¢ mamke, tem mniejsza
winna by¢ roznica pomiedzy jego wiekiem a wiekiem dziecka mamki. Dla no-
worodka nie powinno si¢ bra¢ mamki ze starszym, niz miesigcznym pokarmem,;
dla dziecka starszego 3—4 miesi¢cznego réznica moze by¢ wigksza, nie powin-
na jednak przenosi¢ 2—3 miesigcy. W literaturze opisywane sg jako curiosa
wypadki, gdzie mamka wykarmita z kolei jedno po drugiem dwoje dzieci jed-
nej i tej samej matki, przyczem dzieci byly zdrowe. Ja sam znam takie trzy
przypadki, fakty takie sa jednak, badz co badz, wyjatkami, ktére nie stanowig
reguly. W danym razie chodzi nie tyle o chemiczny sklad mleka, ile o nie-
mozno$¢ dostosowania si¢ pokarmu pod wzgledem ilo§ciowym.

3) Wiek matki i mamki powinny by¢ mniej wigcej jednakowe.

4) Z dwoéch mamek, jednakowo odpowiadajacych potrzebom, lepiej wy-
bra¢ mamke, majaca juz drugie lub trzecie dziecko, niz pierwiastke.

5) Dla dzieci stabych lepiej jest wybiera¢ mamki z piersiami migkkiemi,
z ktoérych pokarm tatwo idzie, dla dzieci za$ silniejszych lepiej wybiera¢ mamki
z piersiami twardemi.

6) Nie nalezy wybiera¢ osobnikow z wielkiemi, zwiSnigtemi sutkami, po-
niewaz jest to najczeSciej oznaka braku pokarmu; nie nalezy jednak réwniez
wyszukiwa¢ mamek z nadmiarem pokarmu, osobliwie dla dzieci stabych, ponie-
waz w takich razach pozostaje si¢ w piersiach duzo mleka, ktore si¢ w rezulta-
cie psuje, czego nastgpstwem bywaja u dzieci zaburzenia trawienne, albo tez, co
bywa najczesciej, pokarm zupehnie ginie. Z tych wlasnie powodéw wypadki,
wymienione w punkcie drugim, nalezy uwazaé jako curiosa.

7) Najlepszym probierzem warto$ci mleka mamki jest stan zdrowia wias-
nego jej dziecka. Chemiczne analizy mleka Zzadnych wskazowek nam w tym
wzgledzie nie dajg, poniewaz sktad chemiczny mleka zmienia si¢ nie tylko z ty-
godnia na tydzien, ale niemal z godziny na godzing. Jednym 2z lepszych spo-
sobow badania mleka jest badanie drobnowidzowe: jesli kulki tluszczowe s3
sredniej wielko$ci, niema duzych kul i pytkow a gtéwnie jesli niema w mleku cia-
tek siary (colostrum), to mleko jest dobre.

Oto gtéwne postulaty, ktore lekarz praktyk winien mie¢ na wzgledzie
przy wyborze mamek. Rozumie si¢, ze nie wszystkie te postulaty moga by¢
w danym razie wypelnione, nalezy je jednak mie¢ na wzgledzie i z dwojga zte-
go wybiera¢ mniejsze.

Co sie tyczy pozywienia, jakie nalezy dawa¢ mamkom, to w praktyce i tu-
taj czesto spotyka si¢ mnostwo niedorzecznosci. Mamka powinna dostawac je-
dzenie pozywne; jednak, o ile moznos$ci, zblizone do tego, do jakiego przyzwy-
czajona. To samo da si¢ powiedzie¢ i o trybie zycia mamek. Poniewaz re-
krutuja si¢ one przewaznie z wiejskiej sfery, nalezy przeto nie odzwyczajac ich
od pracy fizycznej, do ktorej od dziecinstwa przywykty.

Jesli dla jakichbadz powodow wzigcie mamki jest niemozliwe, a matka
sama karmi¢ nie moze, nalezy pomysle¢ o sztucznem odzywianiu. Gléwnym



surogatem mleka kobiecego jest mleko zwierzati priwie wytacznie mleko krowie.
Jeste§my, co prawda, w tem szcze$liwem potozeniu, ze wnaszych warunkach ma-
my do$¢ rzadko do czynienia ze sztucznem karmieniem, gdyz po wigkszej czesci
w sferach ubogich karmi¢ u nas same matki, w sfereci za$§ zamozniejszych
mamki, niemniej przeto nieraz musimy si¢ i tem zajmowac.

Najwigcej rozpowszechuionem jest mleko krowie w rozmaitych posta-
ciach. Trzeba jednak wzi¢¢ pod uwage, ze mleko krowie, samo przez si¢, ma
wiele ztych stron i brakéw. Tak np. wiadomo powszechnie, ze spotykajg si¢

W nim cze¢sto pratki gruzlicze Lypia R ABINOWITSCH 1 KEMPNBR spotykali
je w 288$.

1) Nalezy nader starannie uwaza¢ na czysto§¢ naczyn, w ktorych si¢ mle-
ko przechowuje, czystos¢ rek dojek i na czystos¢ wymion krowich, poniewaz
temi drogami nieraz rozpowszechniai¢ si¢ tyfus, ospa szkarlatyna i inne choro-
by zakazne. Idealna czystos¢ jest mozliwa tylko w specyalnych zaktadach, be
decycli pod kontrole lekarske, w zwyktych za§ warunkach nigdy tego osijgnaé
nie mozna. Braki te mozna do pewnego stopnia usunaé przez wyjalowiauie,
resp. wygotowywanie mleka; zjawiaje¢ si¢ jednak na scen¢ i inne szkodliwosci,
a mianowicie:

2) Czesto zle bardzo wpltywa na dobro¢ mleka sama pasza krow. Tak
np. A It znajdowal na lisciach koniczyny grzybki: phoma trifolii i pseadoperiza
trifoUi, ktore, zdaniem jego, wywolywaly u dzieci cierpienia przewodu pokar-
mowego. Sonnenberger uwaza, ze choroby, spowodowane uzyciem mleka, s¢
nastepstwem nie tylko zawartych w niem bakteryi lub ich toksyn, ale takze
tych jadow chemicznych, ktore bywaja zawarte w paszy. Ja osobiscie moge
potwierdzi¢ fakt, ktory wielokrotnie zwracal ma uwage, mianowicie, ze spoty-
katem nader czesto cigzkie objawy gastroenteritidis nawet u dzieci starszych,
karmionych mlekiem krow, ktore jako pasze otrzymywaly wyttoczyny buracza-
ne, co nader cz¢sto ma miejsce w okolicach, gdzie istniej¢ cukrownie. Objawy
te nie poddawaty si¢ zadnemu leczeniu i ustepowaty z chwila, gdy krowy prze-
chodzity na sucha pasz¢. Sucha pasza przedstawia jeszcze te zalety, ze przy
niej daleko tatwiej jest, dla bardzo zrozumiatlych powoddéw, utrzymacé krowy
w czystosci i cho¢ krowy daj¢ wtedy mniej mleka, jednak mleko to bedzie za-
wierato wigcej ttuszczu; tracac wiec na ilosci, wygrywa si¢ na jakos$ci.

Chcac zabezpieczyé dzieci od zgubnego wplywu, jaki moge wywieraé
znajdujgce si¢ w niem bakterye, zaczeto stosowaé sterylizacye mleka. Ale i tu-
taj odzywaja si¢ do$¢ liczne glosy, oponujace prz ciw sterylizacyi, poniewaz mle-
ko sterylizowane ma sprzyjaé¢, zdaniem przeciwnikéw, powstawaniu niedokrwi-
sto$ci, gnilca, krzywicy, a nawet choroby BARLOw’a. STARCK widzial kilkanascie
przypadkéw tej choroby, H EUBNER takZe nie jest zadowolony z rezultatow Kkar-
mienia mlekiem wyjalowionem.

Zaczyna si¢ upowszechnia¢ zdanie, ze czyste utrzymywanie krow, wielka
pilno$¢ 1 czysto§¢é przy dojeniu i przechowywaniu mleka, oraz odpowied-
nia pasza dla kréw maja bez porownania wigksze znaczenie, niz sterylizacya
mleka.



3) Najwazniejszy zty strony mleka krowiego w pordwnaniu z kobiecem
jest roznica w sktadzie chemicznym, glownie za§ pod wzgledem zawartosci
sernika, ktorego ilos¢ w mleku krowiem jest, 3 razy wigksza, niz w mleku ko-
biecem.

Roéznica ta w skladzie chemicznym jest gtownym szkoputem, o ktory rozbi-
jajy si¢ wszelkie usitowania, aby zidentyfikowac¢ mleko krowie z kobiecem. Cho¢
bowiem zapomocy réznych manipulacyi, jak to rozcienczania mleka wody, doda-
wania $mietanki, cukru mlecznego it. d., mozna osiygny¢ taki sam sklad chemicz-
ny pod wzglgdem ilosciowym, to jednak podobienstwo to bedzie tylko pozorne,
albowiem sernik mleka kobiecego i krowiego sy to dwa zupelnie rozne ciata, tak
pod wzgledem swych chemicznych, jak i fizycznych wlasnosci. Mleko kobiece
$cina si¢ w drobne, wiotkie ptatki, krowie zas w daleko grubsze i zbitsze. Po
niewaz mleko wogoéle nie ma stalego sktadu chemicznego i poniewaz nie wiado-
mo, jakie czynniki odgrywaja w tem rolg, przeto a priori trudno jest przypuscic,
aby kiedykolwiek udalo si¢ spreparowaé¢ dla dzieci pozywienie, ktoreby miato
te same fizyczne i chemiczne wlasnosci, co mleko kobiece. Nie mniej przeto
wszelkie usitlowania, majgce na celu cho¢ do pewnego stopnia wyréwnaé rozni-
ce, majg bezwarunkowo zupelny racy¢ bytu

Mleko daje si¢ najczeSciej niemowletom w rozcienczeniu wody. Trzeba
jednak zwraca¢ uwage na to, ze nadmierne rozcienczanie mleka wywiera takze
niezbyt korzystny wpltyw na zdrowie dziecka, poniewaz otrzymuje ono wtedy
wielkie ilo$ci malo posilnego pokarmu, co znowu moze pociggnaé za sobg roz-
szerzenie zotadka, zatrzymywanie si¢ pokarmu ponad norme¢, a co zatem idzie—
zaburzenia zoladkowe.

Ot6z i tutaj spotyka sie olbrzymia réznice w pogladach: podczas gdy
wiekszo$¢ autoréw radzi rozcienczaé mleko wody w stosunku 1:3, 1:2, 1:1,
odzywaja si¢ pojedyncze, nieliczne wprawdzie, glosy autorow, radzacych dawa¢é
mleko Kkrowie bez zadnego rozcienczenia. Tak np. SCHLESINGER, B ONIFAS,
VARIOT i inni komunikuja o znakomitych wynikach, otrzymywanych przez nich
przy takim wlasnie sposobie karmienia.

Obecnie w Niemczech cieszy si¢ duzem powodzeniem przettuszczone mleko
GrAKiii Nim’a, t. zw. Gdrtnersche Fettmilch, przygotowywane sposobem fabrycz-
nym; u nas przygotowuja je jedynie w Krakowie.

Z pomigdzy catego szeregu najrozmaitszych kombinacyi na uwage zasthu-
guje jeszcze mieszanina SOXHLET HxkuBxEwn’a, sktadajaca si¢ z dwoch czes$ci
mleka ijednej czesci odwaru maki [tyzeczka na 250,01 zawierajacego 12,3%
cukru mlecznego. Warto$¢ odzywczg tej mieszaniny autorowie wyrazajg ka-
lorymetrycznie—w jednostkach ciepla, uwazajac, ze pod tym wzgledem moze
ona zastgpi¢ mleko kobiece.

MONTI zaleca rozcienczanie mleka serwatka na tej zasadzie, ze serwatka
zawiera bialko rozpuszczalne i ze jest skutkiem tego odpowiedniejsza do roz-
cienczania mleka, niz woda, poniewaz przy tym sposobie pokarm jest daleko
pozywniejszy, a mniej obcigza zoladek. Serwatka jednak zawiera rowniez
znaczng ilo$¢ soli, ktorych rola w trawieniu nie jest dotad dostatecznie wyjasnio-
na i zbadana.



Najwigksze zastosowanie, jak dla nas, zwlaszcza na prowincji, ma mie-
szanina BiEDERT’a, ktora, zawsze i wszedzie mozna przygotowaé, a ktora daje
nie gorsze wyniki, niz inne przereklamowane i patentowane mieszaniny, maczki
it. p. Posiada ona jeszcze t¢ =zalete, ze moze byé zawsze przygotowywana
ex tempore. BIEDERT podaje 6 wzorow—stosunkowo do wicku dziecka i radzi
przechodzi¢ od pierwszego do ostatniego:

numer $mietanki wody cukru mleka
1 125,0 375,0 15,0
2 125,0 375,0 15,0 62,5
3 125,0 375,0 15,0 125,0
4 125,0 375,0 15,0 250,0
5 125,0 375,0 15,0 375,0
6 — 250,0 15,0 500,0.

Z innych rodzajow mleka, dzi§ uzywanych, nalezy wspomnie¢ o mleku ko-
ziem, do$¢ rozpowszechnionem za granice. Ma ono te zalety, ze mozna je po-
dawaé¢ dzieciom nieprzegotowane, poniewaz gruzlica zdarza si¢ u koz bardzo
rzadko. Scuwarz rekomenduje je in praxi paupernm 1 tam moze mie¢ ono
rzeczywiscie wielkie zastosowanie, gdyz i same kozy sa o wiele tansze od krow
i mniej potrzebuja paszy, a wydajnos¢ mleka bywa bardzo obfita. W porowna-
niu z mlekiem kobiecem =zawiera ono wigce] znacznie biatka, a mniej cukru;
ilo$¢ jednak biatka rozpuszczalnego jest wigksza, niz w mleku krowiem.

Najwiecej zblizonem do mleka kobiecego jest mleko oslic. Gtowna rdzni-
ca polega na mniejszej zawartos$ci ttuszczu w mleku oslem. Biatko mleka osle-
go, stosunek sernika do albuminy nie sg identyczne z mlekiem kobiecem, lecz
bardziej zblizone sa do niego, niz do mleka krowiego. Poniewaz, jak twierdzi
KLEMM, gruzlicy u ostéw nikt nie spotykal, poniewaz mleko osle jest przy suchej
paszy wolne od zarazkéw, przeto mozna je dawa¢ bez uprzedniego gotowania.
Dzi$§ jednak mleko to jest bardzo malo w uzyciu, poniewaz jest zbyt koszto-
wne. PARROT podaje, ze jedno dziecko, karmione tem mlekiem, kosztowato
rocznie 2225 frankéw! NICOLLE nader je zachwala, przytaczajac fakt, ze
$miertelno§¢ dzieci przy karmieniu mlekiem oslic spadta z 83,33% na 30,23%.

Reasumujac to wszystko, widzimy, ze pomimo wielu prac, trudow i staran,
podjetych w celu wynalezienia $rodka, ktéry moglby w zupetnosci zastgpi¢ mle-
ko kobiece, kwestya ta jest jeszcze daleka od pomyslnego rozwigzania, a nawet
w gruncie rzeczy malo posuneta si¢ naprzod. Dzigki tym pracom wyjasniono
wiele ciemnych stron tej sprawy, jak dotad jednak mleko kobiece niczem sig¢
nie da zastapi¢, o czem wiedziano réwniez dobrze przed stu laty, a nawet w za-
mierzchtej przesztosci. Nalezy wigc o ile moznosci ogranicza¢ sztuczne kar-
mienie, a przedewszystkiem wplywa¢ na matki, aby same karmity swe dzieci.

Na zakonczenie chce jeszcze powiedzie¢ slow Kkilka o t. zw. ,, Theedidt*
niemieckich autoréw, metodzie, majacej dzi§ wielu bardzo zwolennikow, ze
wspomne¢ tylko CoMBY’ego, CzERNY’ego, E3cHEBicH a, HuTiNEL’a, MARFAN".
Cata istota rzeczy polega na tem, ze zamiast Srodkéw czyszczacych daje sie¢
dzieciom w slabym naparze herbate, rumianek, kwiat lipowy, kminek, lub
wreszcie, jak to czynig francuscy pedyatrzy, czysta destylowana wode.



Dyeta ta, odpowiednio do ci¢zko$ci zaburzen, trwa 6—48, a nawet i wie-
cej godzin, niekiedy poprzedzi¢ ja winno przemywanie zoladka, zwtlaszcza przy
uporczywych wymiotach.

W praktyce lekarz napotyka nieraz na opor matek, obawiajgcych si¢. ze
dziecko im si¢ zaglodzi, wypada wigc nieraz zamiast wody zaordynowaé t. zw.
wode biatkowa. Przygotowuje si¢ ja w ten sposdb, ze wrzuca si¢ do wody
przegotowanej, ostudzonej biatko kurze, miesza tyzeczka i cedzi przez wate lub
ptotno. Ten sposéb zywienia ma te zalety, ze nie jest tak przerazajacym dla
matek.

Poniewaz dzieci niechg¢tnie pijg wode nicostodzong, przeto zamiast cukru,
ktory wywoluje niepotrzebna fermentacy¢, mozna uzy¢ sacharyny, w tak mini-
malnych ilo$ciach zupelnie nieszkodliwej.

STRESZCZENIA ZBIOROWE.

0 bazoiiloulej ziarnistosci ul czerwonych krazkach
kruli,

Podal

Kawmicrz llzgjtkowski.

m———
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Przed kilku laty A. PLEHN pierwszy zwrdcil uwage na obecno$¢ w czer-
wonych krazkach krwi chorych na malarye ziarenek, ktore poczytat za zarod-
niki pasozytdéw malarycznych. Mianowicie tez opisywal on, ze w cytoplazmie
czerwonych krazkéw krwi powyzszych chorych znajdowat ziarenka, ktére majg
bardzo wielkie powinowactwo do barwnikéw zasadowych: dlatego tez nazywat
on je ziarenkami karyochromatofilowemi, uwazajac te twory za zarodniki plaz-
modyi i nie dopatrujac si¢ w tych ziarenkach wyrazu zwyrodnienia protoplazmy
czerwonych krazkow.

Nie ulega watpliwosci, ze juz przed PrBuXx’eT widziano podobne ziarniste
krazki krwi, przypisywano je jednak [BrLocH] blgdom w technice. Tak np. przy
utrwalaniu preparatoéw przy pomocy ogrzewania, je$li zbyt mocno s3 ogrzewane
lub tez przy utrwalaniu w alkoholu—jes§li alkohol nie jest absolutny—czesto
tworza si¢ ciemne punkciki w czerwonych krazkach krwi, ktére mozna poczy-
ta¢ za ziarenka. Wowczas jednak tak zmienione krazki tworza znaczng wigk-
szo$§¢ wszystkich widzianych na polu mikroskopu, skutkiem czego tatwo domy-
$lic si¢, ze stanowiag produkt sztuczny, o czem zazwyczaj poruszenie Sruby
mikrometrycznej rozstrzyga. Z drugiej strony barwniki niektéore moga daé
osad, ktory poczytany by¢ moze mylnie za ziarenka w czerwonych krgzkach
krwi. Tu w pierwszej linii postawi¢ nalezy hematoksyling, zwtaszcza przy uzy-
ciu sublimatu do utrwalania preparatow.



Metodyka uwidoczniania bazofilowych ziarenek w czerwonych krazkach
krwi nie jest zbyt zlozona. Dawniej stosowano w tym celu bardziej ztozone
barwniki, takie jak mieszanina ZiemaNNN (Eozyna-\-Metylenblau) lub E ur-
LiCH’owska metoda barwienia przy pomocy hematoksyliny-eozyny. Dzi§ mo-
zemy uwidoczni¢ bazofilowa ziarnisto§¢ przy pomocy nader prostej metody bar-
wienia, uzywanej teraz juz przez wszystkich, opisanej przez HnmEn’a. Metoda
ta jest nastepujaca.

Krew, rozciagnieta cieniutkim pokladem na szkielku pokrywkowem, suszy-
my na powietrzu, poczem utrwalamy przez 3—06 minut w alkoholu absolutnym,
Po utrwaleniu obmywamy preparat wodg i na nieosuszone mokre szkietko na-
puszczamy kilka kropel roztworu LoerrLER a bi¢kitu metylenowego. Po kilku
sekundach barwienie jest ukonczone; preparat zmywamy woda i rozpatrujac go
na bialem tle, widzimy, ze posiada jasno bi¢kitng barwe. Zbyt mocno bar-
wione preparaty nie nadajg si¢ do ogladania, poniewaz wowczas czerwone krgz-
ki krwi sg tak mocno niebieskie, ze bardzo trudno rozrdézni¢ w nich bazofilowe
ziarenka, zazwyczaj bardzo drobne. Po doktadnem zmyciu preparatu woda
osuszamy go bibula i wreszcie jednorazowem przeciggnigciem przez plomien,
wskutek czego jasnobiekitna barwa jego zmienia si¢ na jasnozielong. Catla
procedura powyzsza nie trwa dluzej nad 1 minutg. Rozpatrujac taki preparat
pod mikroskopem, widzimy ciemnobtekitne jadra leukocytéw wsrod biatoniebies-
kiej, jakby porcelanowej ich zarodzi, oraz jasnozielone czerwone krgzki krwi,
w ktorych zauwazamy drobne ziarenka czarnoniebieskie—je$li znajduja si¢ we
krwi badanej.

Niektorzy autorowie z powodu ziarnisto$ci, o ktoérej mowa, wspominajg
o opisanem przez EHkbicH’a t. zw. ,methylenblaue Entartung” — zwyrodnieniu
bigkitowem czerwonych krazkow krwi. Zwyrodnienie to, spotykane czegsto we
krwi przy najrozmaitszych cigzkich stanach chorobowych, a takze iu zdrowych
ludzi i zwierzat uwidocznia si¢ przy pomocy barwienia wysuszonych na
powietrzu preparatow krwi blekitem metylenowym. Rozpatrujac takie
preparaty, widzimy nieraz w pojedynczych czerw, krazkach delikatng siatk¢ cien-
kich, nieprawidtowo roztozonych w zarodzi wtokienek, przeciggnigtych przez za-
rodz i sktadajacych si¢ jakby z drobniutkich ziarenek, lub tez zamiast nich tylko
ziarenka same albo razem z wtokienkami. Brocu zaznacza, Zze zmiany te czer-
wonych krazkach, ktoére E urrLicu poczatkowo ktadl na karb silniejszego rozwoju
elementéow protoplazmatycznych krazkow, pozniej zas uwazal za wyraz ,starze-
nia si¢” zarodzi i wstecznych zmian w niej w skutek ztego odzywiania komor-
ki,—nic wspdlnego nie majg z bazofilowa ziarnisto§ciag w czerwonych krazkach
krwi. Zasadnicza rdéznica pomigdzy t. zw. zwyrodnieniem bi¢kitowem Emuncu’a
a bazofilowg ziarnisto$cig polega na tern, ze kiedy pierwsza uwidoczni¢ mozemy
na preparatach suszonych na powietrzu—nie utrwalanych, to bazofiiowa ziarni-
sto§¢ uwidocznia si¢ po utrwaleniu preparatu. Z powyzszego B LOCH Wwyciaga
wniosek, Ze nie nalezy identyfikowa¢ wszystkich ziarnisto$ci, znajdowanych
w czerwonych krazkach krwi

Po tych uwagach przedwstepnych przejdziemy do rozpatrzenia, w jakich
stanach chorobowych najczeséciej spotyka si¢ taka ziarnisto§¢ bazofiiowa w czer-
wonych krazkach krwi.

I. NajczeSciej spotykano bazofilowa ziarnisto$¢ czerwonych krazkéow
krwi we krwi chorych z otruciem olowianem. Pierwszy zauwazyl to
Borchardt, za nimBloch, Strauss i Litten, G-rawitz, Sabrazes i in. Ba-
daniaBuocu’a| od RENVERs’a] oraz HAMku’a [od G-RAWiTZ’a] doprowadzajg w tej
sprawie do nastepujacych prawie jednozgodnych wynikéw. We krwi chorych
z zatruciem olowianem, nawet na dlugo przed wystapieniem jakichkolwiek badz
objawow zatrucia, znajduje si¢ nieraz bardzo wiele czerwonych krazkéw z bazo-
filowg ziarnisto$cia. Czasem—précz tych cz. krazkéw ziarnistych znajdujemy



wyrazne zmiany we krwi, $wiadczace o mniejszej lub wigkszej anemii, jak np.
bardzo sihig poikilocytoze [znieksztalcenie cz. krazkow], polichroraatofili¢ [wielo-
barwnos$¢ cz. krazkow], jadrowe czerwone krazki —megalo- i normoblasty, leuko-
cytoze i t. p. CzeSciej atoli krew zadnych absolutnie zmian nie
wykazuj e—procz wlasnie bazofilowej ziarnistosci cz. kragzkow, bedacej jedy-
nym wyrazem zacliorzenia krwi. Ilo$¢ ciatek ziarnistych bywa ni°raz bardzo
znaczna: 6—15 na polu mikroskopowem.

Czerwone krazki krwi z bazofilowg ziarnistoscig znajdowano we krwi lu-
dzi, majacych do czynienia z otowiem, chociaz jeszcze nie chorych. Tak np.
HameL znalazt je we krwi dwoch zdrowych malarzy, majgcych do czynienia
z otlowiem. Zaroéwno HamEeL jak i Brocu ktada duzy nacisk na to, ze bazofi-
lowa ziarnisto$¢ krazkow krwi najczesciej i najobficiej spotyka si¢ u chorych
na kolke otowiang, t. j. z objawami kiszkowymi. Niektorzy autorowio chcieli to
sprawdzi¢ do anemii, jaka wytwarza si¢ u chorych w skutek zaburzen kisz-
kowych, Ze oldw zatem dziata tu nie bezposSrednio na krew, ale anemizujaco za
posrednictwem zaburzen w odzywianiu na skutek zmian w btonach §luzowych
kiszek i zotadka [Laz\rus]. Atoli wbrew tym pogladom Brocu twierdzi, ze
otéw dziata tu wprost na czerwone krgzki, obnizajac ich odpornosé¢ i zywotnosé.
Gdyby tak byto, jak sadzi L azarus, to ziarniste kragzki powinniby$my spotykac
najcze¢sciej w tych razach, kiedy znajdujemy u chorych ciyzkie stopnie bezkrwi-
stosci. Tymeczasem wcale tak nie bywa. Brocum np. daje dwa nastepujace
przyktady, ktére calkowicie potwierdzaja jego poglad, wbrew twierdzeniu
LAZARUs’a: 1) Megzczyzna lat 52, od 30-tu lat majacy do czynienia z otowiem;
ilos¢ Hb 53%» czerw, krazkow' 2743 mil., bialtych 31250, poikilooytoza, normo-
blasty, mikrocyty, polichromatofilia, zadnych ziarnistych krazkow we krwi
niema. II) Mtloda silna dziewczyna, pracujaca od 8-iu miesigcy w fabryce
akumulatorow, zachorowuje raptownie na kolk¢ otowiang. Badanie krwi wy-
kazuje: Hb 92%, czerw. kr. 5060 mil., bialych - 10 tysiecy, we krwi mnodstwo
krazkoéw z bazofilowa ziarnistoscig.

Ze czerwone krazki z bazofilowa ziarnistoscig tak czesto spotykaja sie
u ludzi z kolka olowiana, Brocu tldmaczy w ten sposodb, iz w wigkszosci
przypadkoéw zatrucie otowiane przejawia si¢ najwczesniej objawami kiszkowy-
mi, czerwone za$§ krazki krwi z bazofilowg ziarnistoScig spotykamy najczesciej
ii ludzi we wczesnych okresach zatrucia, t. j. u takich, ktéorzy od niedawna pra-
cujg z olowiem. Zdarza si¢ jednak, ze objawy kiszkowe ustepujg, a bazofilowe
krazki mimo to nie =znikaja ze krwi. Stad tez BrocH jest zdania, ze zaro6wno
objawy kiszkowe, jak i bazofilowa =ziarnisto$¢ sa skutkami jednej przyczyny,
sa wogble objawami najwcze$niejszymi zatrucia otowianego. H AMEL mniema
rowniez, ze objawy kiszkowe nie sa w zadnym przyczynowym zwigzku ze spo-
tykana stale we krwi zatrutych olowiem bazofilowg ziarnisto$cia czerwonych
krazkow. Widzial on jednak, ze pod wptywem leczenia, kiedy objawy kiszko-
we ustepuja, zaczynaja rowniez znikaé ze krwi bazofilowe krazki. H AMEL
uwaza wystepow anie bazofilowej ziarnistosci w krazkach czerwonych krwi za
objaw wysoce charakterystyczny dla zatrucia otowianego. Przy innych t. zw.
chorobach krw i ziarnisto§¢ wystepuje jako jedna z wielu zmian we krwi—tu za$
bardzo cze¢sto jako jedyna. Wobec tego H amEL przypisuje temu duze znacze-
nie rozpoznawcze, zwlaszcza tam, gdzie obwoddka na dzigstach nie jest zbyt
jasno wyrazona. Zmniejszanie si¢ iloSci bazofilowych krazkéw krwi podczas
leczenia ma znaczenie prognostyczne, $wiadczy bowiem o znikaniu otowiu
Z ustroju.

Ten tak czgsto spotykany przy zatruciu olowianem objaw chciano odtwo-
rzy¢ dos$wiadczalnie na zwierze¢tach. Pracowali w tym kierunku z dodatnimi
wynikami STrRAuUss i E OHNSTEIN, SABRAZES, BOUVRET i LEGer. Ci ostatni
wstrzykiw ali octan otowiu do jamy otrzewmej i obserwowali bardzo szybko



Wystepowanie w krazkach bazofilowej ziarnisto$ci. Po wstrzykiwaniu pod
skor¢ lub podawaniu per os objaw ze strony krwi wystgpowatl nie tak szybko.
BLocu, podajac krolikom per os lub podskoérnie sole olowiane, widziat bardzo
rzadko i zawsze w bardzo nieznacznej ilo$ci ziarniste krazki. H AMEL wreszcie
dat myszy per os 0,03 in dosi refracta octanu otowiu, poczem pojawily si¢' we
krwi pojedyncze bazofilowe krazki, nast¢gpnie zas§, pomimo dalszego podawania
myszy soli olowianej, H AMEL juz nie mogt ich wigcej znalez¢ ]).

Co si¢ tyczy soli innych metalow, to LoewenTtHAL [od G-ttAwiTz’a] badat
wplyw w tym kierunku soli cyny i ceru, metaléw, pokrewnych otowiu. Do$wiad-
czenia jego, chociaz pozornie uwienczone dobrymi skutkami—nie rozstrzygnety
kwestyi. Chociaz bowiem juz po jednem zastrzyknigciu roztworu siarczanu
ceru L. znajdowal dosy¢ obfitg ziarnisto$¢, to jednak taka samag ziarnisto$¢ wi-
dywat u $winek morskich bez wszelkiego zastrzykiwania, trzymanych w piwni-
cy w niezbyt dobrych warunkach. To tez autor zgodnie z zapatrywaniem
GrRAWiTz/a twierdzi, ze by¢ moze, iz anemia u ludzi zyjacych w ztych warun-
kach hygienicznych, bladych i wyng¢dzniatych—databy si¢ sprowadzi¢ do zmian
degeneracyjnych w czerwonych krazkach krwi, ktéorych wyrazem bedzie wy-
stepowanie wtasnie bazofilowej ziarnisto$ci w krazkach.

Z innych zatru¢ Brocu konstatowal wystgpowanie bazofilowej ziarnistosci
w czerwonych krazkach krwi pod wplywem zatrucia toluilendiaming; to samo
podaja SCHWALBE 1 SOLLET. K AMINER 1 RoHNSTEIN widzieli obfite wystepowa-
nie bazofilowych czerwonych kragzkéw krwi we krwi zwierzat, otrutych chlor-
kiem fenylhydrazyny (0,01 pro die). [D. n.].

WIADOMOSCI TERAPEUTYCZNE.

7. K. Walko. 0 leczeniu wrzodu zotadka zapomoca oliwy.

Doskonale wyniki, otrzymane przez autora w nadkwasnosci dzieki stoso-
waniu duzych dawek oliwy [100,0—300,0 dziennie], sklonily go do wyprébowa-
nia tego Srodka we wrzodzie Zoladka. Juz a priori stosowanie oliwy we wrzo-
dzie zoladka wydaje si¢ racyonalnem, gdyz z jednej strony oliwa posiada wy-
soka warto$¢ odzywcza, nie drazni Zoladka i ulega szybkiej rezorbcyi,—z dru-
giej strony, jako tluszcz, wywiera wplyw hamujacy na wydzielanie kwasu sol-
nego w zoladku, jak tego dowiodly badania Strauss”, Backmann’u i innych.
Po podaniu 10t),0—200,0 oliwy znacznie zostaje opdéznione zjawienie si¢ wolnego
HC1 w soku zoladkowym, cyfra za$ ogélnej kwasnoSci, jak réwniez ilos¢ wy-
dzielanego soku zZoladkowego, utrzymujg sie¢ w nizkich granicach; wypro6znienia
staja si¢ prawidlowe; wreszcie wplyw oliwy jest, wedlug autora, takze czysto
mechaniczny: pokrywajac bowiem owrzodzenie, oliwa ochrania je przed draznia-
cym dzialaniem kwasnego soku Zoladkowego i przy$piesza zagojenie wrzodu.

* Uwazam za stosowne wspomnie¢ tu o wlasnych do§wiadczeniach, jakie w tym kierun
ku robilem. Wstrzykiwalem mianowicie krélikowi podskornie 0,01 pro die octanu olowiu przez
miesiac, badajac codziennie krew. Na trzeci dzien ua jednym z licznych preparatéw krwi zna-
lazlem trzy bazofilowe Kkrazki; na 4-ty dzien—1 krazek, nast¢pnie zas, pomimo bardzo uwazne-
go szukania na wielu preparatach codzien, nie udalo mi si¢ ani razu znalezé bazofilowych kraz-
kéw. Po miesiacu zabilem krolika i ani we krwi z serca, ani tez we krwi ze $ledziony i szpiku
kostnego nie znalazlem bazofilowych krazkéw. K. E.



Autor podawat oliwg¢ w przypadkach §wiezego wrzodu zoladka z poczatku
lyzkami stotowemi, nastgpnie stopniowo podnosit dawke do 50,0 i dochodzit do
8X50,0. Zazwyczaj zadnych dolegliwosci po tem chorzy nie odczuwall W razie
jednak dotkliwych nudnosci autor wlewa! 100,0—200,0 oliwy do Zolqdka zapo-
moca zglebnika, nie podajac jednoczesnie zadnego innego pozywienia. Lawa-
tywy odzywcze moga by¢ w czasie leczenia oliwa stosowane, gdyz czysta oliwa
zazwyczaj biegunki nie powoduje.

Leczenie wrzodu zotadka oliwa wymaca znacznie mniej czasu, niz lecze-
nie innemi metodami, cz¢stokro¢ bowiem udaje si¢ juz w [-ym tygodniu uwolnié
chorych od dolegliwosci. Pomimo ustania jednakze tych ostatnich, autor poda-
wal jeszcze oliwe w ciggu 14-tu dni, zalecajac jednocze$nie odpowiednia do sta-
nu chorego dyete. Zadnych narkotykéow, ani wody karlsbadzkiej chorzy nie
otrzymywali.

W zakonczeniu autor opisuje przebieg choroby u 7-iu chorych, u ktérych
przeprowadzil wyzej opisang kuracy¢ oliwg z pomys$lnym wynikiem.

(Centralbl. f. innere Medicin. 1902. Nr. 45). W. Robin.

8. Payr. 0 stosowaniu magnezu przy leczeniu cierpien naczyn krwio-
nosnych.

W przypadku naczyniaka na podbrodku, pod skora, autor stosowatl ma-
gnez w nastgpujacy sposob: przeklut wazkim tenotomem skore i przez ten
otwor wbil w réozne okolice guza 7 strzatek z magnezu. Strzatki te, wycigte
z blachy magnezyowej, miaty 14 do 18 mm. dtugosci i 2 mm. szerokos$ci u nasa-
dy kazda. Otwor w skorze zaszyt. W kilka dni po operacyi zauwazono stwardnie-
nie guza, ktéry przy obmacywaniu wykazywat trzeszczenie wskutek wytworze-
nia si¢ w nim gazu. Po dwoch tygodniach spostrzezono, ze guz nie powigksza si¢
juz przy pochyleniu glowy i nie =znieksztatca podbréodka, co mialo miejsce
przed operacya, ze wykazuje twardosé prawie wioknistej tkanki, a skéra ponad
nim stracita niebieskawe zabarwienie. Po uplywie o$miu dni, liczac od dnia
operacyi, magnezowe strzalki nie daty si¢ juz wyczué przez skore.

Caloroczna obserwacya upewnita autora co do pomys$lnego wyniku za-
biegu.

Operacya ta daje si¢ stosowaé gldéwnie w przypadkach naczyniakéw pod-
skornych] przy bardziej powierzchownych techniczne trudnoSci sa znacznie
wigksze, a przy naczyniakach, polozonych w btonie §luzowej lub pod nig nie mo-
ze by¢ stosowana, w czgsci ze wzgledu na delikatno$¢ S§luzowki, wczesci zas ze
wzgledu na urazy i draznienie, na jakie jest ona czg¢sto narazona [np. w jamie
ustnej]. Operacya ta nie pozostawia po sobie blizny, co bywa zwykle po igni-
punkturze Iub wyluszczeniu naczyniaka, a jest to wzglad wazny wobec czeste-
go umiejscowienia tych guzow na twarzy. Poza tem jest latwa, nie przedsta-
wia niebezpieczenstwa daje si¢ wykonywac¢ pod ScHLEiCH’em.

Co si¢ tyczy sposobu dziatania magnezu, to w czg¢$ci jest ono wprost me-
chaniczne, gdyz strzatki uszkadzaja §ciany naczyn i przez to sprzyjaja krzep-
nigciu krwi.

Wigksza jednak rol¢ odgrywaja chemiczne wlasnosci tego metalu: rozkta-
da on wode na jej sktaniki, tworzac tlenek magnezu, ktoéry rezorbuje si¢ w po-
staci soli, 1 wolny woddér. Rozktadanie wody musi wywotywaé powazne zmiany
we krwi, ktére prowadza do krzepnigcia. Ze wytwarzanie si¢ przy tej reakcyi
gazu [wodoru] odgrywa w sprawie krzepnigcia wazng role, wnosi¢ mozna z te-
go, ze w skrzepach znajdowano duzo pg¢cherzykow gazu.

Podobnie dziala elektroliza i woda utleniona. Krzepnigcie krwi nastgpu-
je prawdopodobnie—przy pierwszej wskutek rozktadania si¢ wody i wydziela-
nia si¢ kwasu na anodzie a zasady na katodzie, przy drugiej wskutek wyzwa-
lajacego si¢ tlenu. O wynikach jednak stosowania elektrolizy przy leczeniu



naczyniakdw nic pewnego jeszcze powiedzie¢ nie mozna, zastrzykiwanie zas
wody utlenionej przedstawia niejakie niebezpieczenstwo ze wzgledu na mozli-
wos¢ zatoru gazowego.
{Deutsche Zeitschrift flir Chirurgie. 1902. T. 63, str. 503).
Br. Szerszynski.

DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

8. Tomaszewskij 0 dziataniu enargii promienistej na drobnoustroje,
oraz niektére inne nizsze organizmy.

DOwnNEs | BLunT pierwsi wykazali doswiadczalnie bakteryobdjcze wtasno-
Sci Swiatta stonecznego i ogtosili to w i, 1877. 0Od tego czasu pojawito sie
mnoéstwo |T. wylicza 45 nazwisk] nowych spostrzezen i doswiadczen.

Eksperymentowano z najrozmaitszego rodzaju drobnoustrojami, zmienia-
jac warunki i metode, przyczem ostatecznie stwierdzono zasadniczg teze.
Wszystkim jednak tym doswiadczeniom mozna postawi¢ zarzut niedokfadnosci
w metodyce, co prowadzi—jak sie z pracy T. okazuje - do duzych omytek. Np.
wiekszos¢ doswiadczen wykonano w szklanych naczyniach, ktére dla fioleto-
wych promieni [i ultra-], najbardziej czynnych w znaczeniu bakteryobdjczem,
sg tak nieprzezroczyste prawie jak metal. Roéwniez, badajgc dziatenie sSwiatta
na hodowle, umieszczone w probdéwkach, dochodzi sie do bardzo niedoktad-
nych wynikéw, poniewaz $wiatto sig rozprasza i dziala'tylko w wazkiem 'pa-
semku, odpowiadajgcem osi probowki.

Wszystko to skitonito T. do powtdérzenia doswiadczen nad dziataniem
energii promienistej na bakterye w idealnie doktadnych warunkach.

Jako zrédio energii promienistej T. wybrat $Swiatto tuku Volty, ktérego
natezenie najtatwiej miarkowac¢. Odpowiednig lampe z doskonale dziatajgcym
automatycznym regulatorem ustawit T. tak, iz snop swiatta wpadat przez maty
otwor w Scianie do ciemnego pokoju, przeznaczonego do doswiadczen  Snop
ten miat forme ostrokregu i o$ jego zlewata sie z linig prostopadtg, opuszczong
z krateru wegta ujemnego na $ciane. Précz opisanego, do poku,,u przenikat
jeszcze przez osobng szczeline drugi podobny snop $wiatta, wychodzacy pod
iym samym katem z powierzchni krateru wegla. Snop ten padat na termo-
elektryczna baterye i miat stuzyé za materyat do kontrolowania najmniejszych
/.mian ilosciowych promieniujgcej energii Termobaterya skfadata sie z]48 par.
Opor = 21 fi. Odbierajgca powierzchnia bateryi znajdowata sie w odlegtosci
1,5 metra cd krateru i okoto 2 metréw od podtogi.

Zanim T. przystgpit do gtéwnych badan biologicznych, wykonat caty*sze-
reg doswiadczen, majgcych na celu: |-o zbadanie najkorzystniejszych warun-
kéw ustawienia przyrzadéw* 2-o udowodnienie doktadnego i statego ich dziata-
nia. Tak sprawdzit proporeyonalnos¢ uchyleh galwanometru do sity pradu, idg-
cego z termobateryi, oraz proporcyonalnos¢ miedzy iloscig energii promienistej,,
padajgcej na baterye a pradem, idgcym do galwanometru. Rowniez, chcac
okreslic w jednostkach absolutnych ilo§¢ wydzielanej energii promienistej,
przeprowadzit caty szereg $cistych badan kalorymetrycznych, na podstawie
ktorych zdotat wyrazi¢ ilos¢ energii, padajgcej na 1 ctm. w ciggu 1 sek.
w mechanicznych jednostkach—ergach. llos¢ ta dla lampy, uzywanej przez
T. przy odlegtosci ptaszczyzny pochtaniajgcej 1 metr, przy odchyleniu galwa-
nometru 300 mm.=7,42 . i Cberg.



Przystepujac do wlasciwych badali nad wplywem fal krotkich [najwigcej
bakteryobodjczych] energii promienistej na drobnoustroje, T. postaral si¢:
1) o usunigcie dziatania na hodowle jakichbadz wptywdow postronnych, 2) o to,
azeby snop promieni dosi¢gal do drobnoustrojow, nie ulegajac po drodze zadnym
zmianom. W punkcie pierwszym chodzito glownie o zmiany temperatury.

T. w doswiadczeniach swych uzywal specyalnego ozigbiacza w formie
pudetka, napelnionego woda przekroplona, przyczem temperatura Srodowiska
wahata si¢ zwykle w granicach 1,° do 19° C. Azeby za$§ =zachowac, o ile mo-
znoS$ci calo$¢ dzialajacych cze¢$ci widma na hodowle, poddane do$wiadczeniu,
badacz postugiwatl si¢ przykrywkami do miseczek PETHi’ego z kwarcu, ktory
jest dla krotkich fal przezroczystym. Poniewaz zelatyna lub 2°/0-owy agar
z peptonom zupelnie prawie zatrzymuje ultrafioletowe promienie nawet w war-
stwie jednego mm., T. zarazal podloza wylacznie powierzchownie, uzywaja
cienkiego platynowego druciku, zgigtego w formie . Wreszcie, umieszczajgc
w wodzie hermetycznie zamknigte hodowle dla poddania ich promieniom, T. po-
krywal kwarcowa przykrywke specyalng diafragmg, sktadajaca si¢ z trzech
koncentrycznych cienkich kot

Dzieki doktadno$ci ustawienia statywy, S$rodek tej diafragmy, $rodek
otworu w $cianie [zamykanego przez Iris-diafragme¢] oraz centrum krateru
wegla lezaty na jednej osi. Roztwierajac powoli Iris-diafragme, mozna byto
poddac¢ dziataniu promieni srodkowe koto hodowli na przecigg np. 3-ch minut, na-
stepny krag koncentryczny—na 2 minuty i ostatni obwodowy—na 1 minut¢ i wy-
kona¢ trzy doswiadczenia od razu na jednym preparacie w idealnie jednako-
wych warunkach.

Zwykty system do$wiadczenia byt nastepujacy:

1) Zapalenie lampy;

2) nalanie wody do pudetka dos$wiadczalnego. Woda za kazdym razem
swiezo przekroplong, aby unikna¢ pytkow, rozpuszczajacych promienie;

3) doktadne ustalenie temperatury wody zapomoca mieszania motorem
w ciggu 40 minut;

4) zarazenie miseczki i pokrycie jej pokrywka kwarcowg oraz diafragmag
z koncentrycznemi kotami;

5) ustawienie miseczki w statywie w pudeltku;

6) otwarcie Iris-diafragmy w §cianie tak, azeby $wiatto dzialato w grani-
cach kota srodkowego;

7) otwarcie Iris w granicach nastepnego kregu;

8) otwarcie Iris zupeine;

9) wyjecie miseczki z pudeltka;

Azeby unikna¢ w zupelno$ci zarzutu o mozliwem dziataniu gorgca na
drobnoustroje podczas trwania doswiadczenia, T. wykonat badania termo-
elektryczne nad wahaniami temperatury w warstwach powierzchownych ho-
dowli. Okazato si¢, ze réznice dochodzity zaledwie do 0,5° C.

Nakoniec T. obliczyt ilo§¢ wzgledna i absolutng anergii promienistej,
pochtanianej przez 2 ptytki kwarcowe [okienko w pudetku] oraz warstwe pie-
ciocentymetrowg wody [odlegto$s¢ hodowli od okienka kwarcowego w pudetku-
ozighiaczu], a takze ilo$¢ energii, pochlanianej przez warstwe¢ drobnoustrojow
i zelatynge. Okazato si¢, ze snop promieni, zanim dojdzie do drobnoustrojow,
przy przejsciu przez kwarc i wode traci 18% swej sity. Po przejsciu przez
zarazong zelatyng¢ [przy grubos$ci warstwy uzywanej przez T.] z energii pro-
mienistej pozostaje 66%, przyczem cienka warstwa drobnoustrojow pochlania
12,7% a zelatyna tylko 7,3%. Inaczej, strata energii w warstwie drobnoustro-

jow w ciggu 1 sek. na 1 ctm. przy odchyleniu galwanometru 300 mm.=0,01 kgm.
albo 10® erg.



Po tych wyjasnieniach bedzie zrozumiaty tabliczka, jakag autor podaje na
koncu protokétow swych doswiadczen.

Cyfry zlewej strony oznaczajg najwiekszy ilos¢ energii, padajycej na
1 ctm. o, przy ktorej jeszcze rozwdj kolonii dawat sie zauwazyé. Cyfry z pra-
wej strony ozuaczajy najmniejszy ilos¢, przy ktorej juz nie bylo rozwoju
kolonii.

B. lateric. 9,8—14,5 kgm.
M. aurantiac. 5 — 52
B. prodigios. 1,2— 1,7
B. Zopfi 2,5- 37 ,
B. pyocyan. R 3,6— 5 Y
Penidll glauc. 14,8—246
B. pyocyan. path. 3,3— 38 ,
B. typki abdom. 34— 49
Staph. pyog. alb. 3,8— 5,1
., aureus 4 — 44
Anthrax mioda hod: 17,9—29,3 n
R stara , 17,5-29,2 ,
spory , 17,7—284

W obliczeniu praktycznem okazato sie, ze bacill. typhi abd. hodowla pie-
ciodniowa, posiana na 2 g. 20 minut przed doswiadczeniem, nie data kolonii po
45-sekundowem oswieceniu.

Staphyl. pyog. albus, posiany na 11 godzin przed ekspozycya, nie dat
wzrostu po jednominutowem oswietleniu.

Anthrax wymagat az pieciominutowej ekspozycyi, azeby uledz zniszczeniu.

Wielu badaczy objasniato bakteryobojcze dziatanie $Swiatta zmianami,
jakie ono wywotuje w podtozu. T. uwzglednit réwniez i ten punkt w swej pracy.
Doswiadczenia polegaty na analizach zelatyny zarazonej i niezarazonej, silnie
oswiecanej przez pewien przeciyg czasu. Okazato sig, ze:

1) ani reakcya nie ulegta zmianianie;

2) najczulsze proby nie wykryty obecnosci Hal 2 ani tez ozonu.

Hodowle, posiane na zelatynie, uprzednio dtugo oswiecanej, nie roznity sie
rozrostem od zwyktych.

Pragnyc przekonac sie o bezposrednich zmianach, jakie w komorce swiatto
wywotuje, T. poddat dziataniu swiatta pod mikroskopem niektére z nizszych
organizmoéw (infusoria, flagellatae, rotatoria). Zmiany polegaly na kurczeniu sie,
scinaniu protoplazmy i rozpadzie jgdra, jednem stowem—po diuzszem dziataniu
energii promienistej nastepowata smier¢ komorki. Przytem jeszcze raz autor
stwierdza, ze szkto, zatrzymujgc krotkie fale widma, obniza bakteryobodjcze
dziatanie swiatlta prawie do zera.

(Ruskij chirurgiczeskij Archiv. 1902, str. 43—272). B. Bartkiewicz.

9. M. Boureau. O bezposredniem miesieniu serca.

Jeszcze przed 1872 r. M. Schiff pierwszy zaczgt stosowac miesienie serca
u psow, zabitych chloroformem, z dodatnimi wynikami co do przywrdcenia
czynnosci serca i ptuc. W r. 1899 prof PRrus zrobit caly szereg doswiadczen
tego rodzaju u pséw niezywych po zatruciu chloroformem Iub tez wskutek
wstrzgsu, wywotanego elektrycznoscig. PRrus otwierat klatke piersiows,
juz to usuwajgc mostek lub tez wycinajgc czesciowo chrzgstki drugie-
go i trzeciego zebra; prawg rekg obejmowat serce, trzymajgc duzy palec na
komorze prawej, reszte zas palcow na komorze lewej i nasladowat miarowem
gnieceniem komor skurcz i rozkurcz serca. Na sto doswiadczen w 47-iu
przypadkach skurcze serca wywotane zostaty w zupetnosci, w 8-iu skurcze by-



ly nieprawidlowe lub bardzo stabe. Czynno$¢ serca wrocita w 1-ym przypadku
po uptywie 15-tu sekund, w drugim—po zastosowaniu dwugodzinnego mig¢sienia.
Poniewaz dos$wiadczenia wykazuje, ze serce cztowieka mozna pobudzi¢ jeszcze
do czynnosci nawet w dwie godziny po $mierci, Prus przeto jest zdania o stusz-
nosci stosowania tego sposobu wskrzeszania u cztowieka. W 1900 roku
Batelli z Genewy stosowal opisywany zabieg u psOw z zupelng anemig, wy-
wotan¢ uduszeniem, zatruciem chloroformowem lub tez elektryczuosci¢. Kiedy
bicie serca zupelnie ustalo, B. otwieral klatk¢ piersiowe¢ z lewej strony, rosci-
nat osierdzie, miarowo nagniatal komory serca, podczas gdy jeden pomocnik,
stosowat sztuczny oddech przez intubacye, drugi za$ podnoszec tylng konczyneg
zwierzg¢cia ku gorze i naciskajec na brzuch, wywolywal mechaniczny przyptyw
krwi do serca. Czynno$¢ serca wracata, trwala jednak nie wigcej niz 24 go-
dziny, mimo stosowania sztucznego ogrzewania ciata zwierzat [po zabiegu zwie-
rz¢ta lezaly na plycie cynkowej, ogrzewanej do 40° C.|. Batelli jest rowniez
za stosowaniem opisywanego przez siebie zabiegu u czlowieka w razie ustania
dzialalno$ci serca, wywolanem chloroformem lub zapascig. W 1898 roku Tuf-
fier, G allet 1 Miciieaux stosowali rOwniez migsienie serca u ludzi, zmartych
wskutek omdlenia (syncope), niestety—bez dodatniego wyniku. W przypadku
TuFFiER’a po dwu minutach migsienia nast¢pity skurcze irozkurcze serca, zja-
wito si¢ tetno i oddech, chory nawet wolno otworzyl oczy, lecz, skoro tylko po-
lozono chorego na t6zko, tetno zaczg¢lo znow stabnagé; ponowne migsienie serca
znow przywrocito na kilka minut czynno$¢ serca, ostatecznie jednak wszelkie
usitowania skonczyty si¢ niepomyS$lnie. W roku 1900 i 1901 dwaj, czy trzej
chirurdzy stosowali opisywany zabieg, lecz rowniez z wynikiem ujemnym; nalezy
jednak zauwazy¢, ze wjednym przypadku, w Danii, zastosowanie bezposrednie-
go migsienia serca niezwlocznie po omdleniu {syncope) chloroformowem utrzyma-
to chorego przy zyciu jeszcze w przeciggu 11-tu godzin. Do 1902 r. chirurdzy,
stosujac u ludzi migsienie serca, otwierali klatke piersiowg, wycinajec czescio-
wo V i VI zebro. Wystepujgca jednak w tym razie odma piersiowa zniechgcita
wielu do zabiegu tego W poczatku biezacego roku Poirier zaczal stosowacd
cigcie przeponowe, wychwalane juz przedtem przez M auclaire’u i stosowane
przy badaniu serca i osierdzia. Cigcie przeponowe winno by¢ nieco ukos$ne
z prawej strony ku lewej, zaczynaé si¢ winno od srodka wglebienia przepono-
wego 1 nieco ku przodowi od wierzchotka przepony. Dtugosé cigcia—4 —5 ctm.,
kierunek-wprost do wierzchotka serca; cigcie zaczyna¢ nalezy nozem, trzyma-
jac go prawie pionowo z dotu ku gorze, konczyé—po palcu nozyczkami. W ra-
zie potrzeby mozna wywichnagé wyrostek mieczykowaty, unikajac jednak jego
wycigcia, poniewaz nieraz poza nim przechodzi optucna. Cigcie MAUCLAIRB a
doskonale uprzystgpnia zbadanie podstawy osierdzia, wierzcholtka oraz dolnej
polowy prawego brzegu serca.

Wszystkie zabiegi, powyzej opisywane, byly przedsigbrane zazwyczaj
po uprzedniem zastosowaniu wszelkich znanych sposobéw—sztucznego oddechu,
pradu elektrycznego, miarowego pociagania zajezyk it. p. Wogodle sprawa sto-
sowania zabiegu nie jest dostatecznie wyjasniona. Fizyolodzy winni okres$lic¢,
jak dtugo trwa pobudliwo$é serca po $mierci, w ile czasu po omdleniach chloro-
formowych mozna jeszcze liczy¢ na mozliwos¢ pobudzenia serca, jak dtugo ma
trwaé migsienie serca, czy ruchy przy migsieniu winny by¢ wolne lub szybkie,
wreszcie ile czasu mozna poswigci¢ na znane juz sposoby przywracania do zycia,
zanim si¢ przystapi do zabiega i t. p.

{Revue cle Chirurgie. Pazdziernik. 1902). J, Kolasinski.
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WIADOMOSCI DROBNE.
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— M. Heie, asystent prof. Mmikuviicza, wykonal badania nad zawartos$cia
mikrobow w powietrzu sal operacyjnych w klinice. Sala taka bywa
zamykana na 12 lub wiecej godzin; liczba mikrobéw, zawieszonych w powietrzu
zmniejsza si¢ ustawicznie, tak, Ze w koncu tego okresu czasu otrzymuje si¢ tylko kilka
kolonii na plytce PBrRi’ego. H. ubieral si¢ wtedy w odziez sterylizowana
i wszedlszy do sali, ,robil jak najwiecej kurzu” zapomoca réwniez sterylizo-
wanego recznika. Po takim zabiegu plytka pokazuje od 12 do 15 kolonii.
Wreszcie podczas operacyi, gdy w sali znajduje si¢ 20 oséb, liczba kolonii zwie-
ksza si¢ cztero lub pieciokrotnie. Inne dos$wiadczenia H siLer o dowodza, jak la-
two niektére mikroby rozprzestrzeniaja sie w powietrzu i przystaja do odziezy.
Wlozywszy bluze sterylizowana z mozliwemi ostroznosciami, poslugujac sie¢ pincetem
i nozyczkami i nie dotykajac si¢ rany, nalozyl opatrunek na ran¢ zainfekowana; na-
stepnie bluza ta w spos6b bardzo szczegélowy badana byla bakteryologicznie; za ka-
zdym razem wykrywany byl bacillus pyocycmeus.

Sposoby przenoszenia si¢ mikrobéw s3a niezliczone i praktycznie niemozliwe do
unikni¢cia. Im wiegcej oséb jest w sali operacyjnej, tem bardziej zanieczyszcza si¢
w niej powietrze mikrobami, nie tylko dlatego, Ze osoby te przynosza je z soba, lecz
glownie dlatego, Ze podnosza kurz.

Co sie tyczy szkodliwosci powietrza, zawierajacego bakterye, dla chorych opero-
wanych, to pewne §wiatlo na to rzucaja do§wiadczenia M. Nacgerath~r. Wystawil on
w sali polikliniki uniwersyteckiej w Lipsku na dwie godziny kroliki, rozlozone na
grzbiecie i majace szeroka rane Sciany brzusznej. Nastepnie na rane¢ byl nakladany
opatrunek aseptyczny, ktéry co godzina byl zdejmowany dla zebrania Kkilku Kkropel
wysieku w celu zbadania go na zawarto$¢ mikrobéw. Z poczatku znajdowano mikro-
by w niezbyt wielkiej liczbie; nastepnie liczba ich zwi¢kszala si¢ i dosiegala swego ma-
ximum po 6— & godzinach od chwili nalozenia opatrunku, poczem liczba ta szybko si¢
zmniejszala i wkrotce rownala si¢ zeru. Nalezy to objasni¢ nastapieniem reakcyi ko-
morek zywych. Rany u wszystkich zwierzat zagajaly si¢ per primam.

Niebezpieczenstwo dla operowanych nie zasadza si¢ wiec wylacznie tylko na
szkodliwo$ci powietrza, zawierajacego zawsze bakterye, lecz w znacznie wi¢kszej mie-
rze na obecnosci kurzu, skladajacego si¢ z czasteczek rozmaitego pochodzenia, ktére
przenosza mikroby i stanowia przeto jedna z form zakazenia przez zetknig¢cie. Prze-
dewszystkiem wiec w sali operacyjnej nalezy unika¢ kurzu lub przynajmniej unieru-
chomiaé go zapomocg zmoczenia woda.

Qiibnu i L axpkL, stosujac ,,antyseptyke powietrza” zapomoca spraylu z ogrzanej
wody utlenionej, otrzymali znakomite rezultaty: liczba mikrobéw zmniejszala si¢
o 3/s lub wiecej jeszcze, jezeli sala nie byla zajeta. Czy mozna jednak przypisac¢ tak
znakomite wyniki dzialaniu antyseptycznemu Ii/, litra wody utlenionej? Jakkolwiek
posiada ona silne wlasnosci antyseptyczne, to jednak okaza¢ moze dzialanie swe tyl-
ko wtedy, jezeli zmoczenie nia mikrobow bedzie dokladne i nie krétkotrwale. Wy-
niki wiec, otrzymane przez wspomnianych autoréw, nalezy bez wzgledu na uzyty plyn
przypisaé spray*owi, przy ktorym kropelki plynu, opadajac, pociagaja za soba czas-
teczki kurzu z bakteryami i oczyszczaja przez to powietrze.

(Semaine media.de. Nr. 53. 1902). J.
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