Fo XXV Warszawa, d 18 (31)Grudnia 1904 r. Rok XXXIX

. RAD i JEGO PROMIENIE.

Opracowal

Jan Swiatecki.

Ii. BIOLOGICZNE I TERAPEUTYCZNE DZIALANIE PROMIENI RADOWYCH.

[Odczyt, wygloszony na posiedzeniu Warsz. Tow. Lek. d. 2 XI. 1904 r.].
[Dokonczenie.—Patrz Nr. 52].

Teorya biologicznego dzialania promieni radowych.

Kazdemu z moich sluchaczy podczas niniejszego odczytu musialy nasungé
sie nastepujace pytania: 1) jakie promienie radu wywierajg dzialanie biologicz-
ne, 2) gdzie lezy zrédlo analogicznego dzialania promieni BEQUEREL” i ROENT-
gen”, ajak na skore, toi promieni ultrafioletowych, 3) dlaczego na promienie
te reaguja tylko pewne tkanki, inne za$ zachowujg si¢ wiecej odpornie.

Na wszystkie te pytania, postaramy si¢ znalez¢ odpowiedZ, o ile, rzecz
prosta, przy obecnym stanie wiedzy, bedzie to mozliwe.

1) Jak wiemy, rad wysyla trojakiego rodzaju promienie: a, 8 iy, odpo-
wiadajace wr zupelnoSci promieniom anodalnym, katodaluym i rentgenowskim
w rurce CBOOKEs’a, z ta tylko réznica, Ze promienie radowe odznaczaja si¢
wiekszg szybkoscia. Przedewszystkiem musimy uprzytomnié sobie, Ze wszel-
kiego rodzaju promienie, jako przenos$niki energii, moga wywrzeé¢ dzialanie na
materye tylko wtedy, jezeli si¢ w niej zatrzymaja, jezeli za§ przechodza bez
przeszkody, to nie moga wywrzeé zadnego wplywu; tak np. 16d przepuszcza
prawie calkowicie promienie stloneczne: mozemy zrobi¢ soczewke z lodu, zapo-
mocg tej soczewki zapali¢ slome, a sam 16d nie stopi sie wcale.

A wiec wypadaloby, Ze najwiecej czynnymi beda promienie a radu i kana-
lowe w rurce CROOKEs’a, jako takie, ktore pochlaniaja si¢ najbardziej.
O promieniach tych jednak mowy byé nie moze, bo w praktyce w gre one nie
wchodza, pochlaniaja si¢ bowiem calkowicie S$cianami naczynia, t.j. szklem



w rurce UuooKEs’a, blaszkg miki w pudetku z radem. Pozostaja zatem pno
mienie B1 T, i zgodnie z tem co$my powiedzieli, przypusci¢ mozna, ze wigce]j
czynnymi bede¢ promienie B, jako silniej pochtaniane. W pracowni fizycznej
szkoty technicznej WAWELBERGA i ROTWANDA, W poczatku 1. b., przy taskawym
wspotudziale p. ZDZISLAWA MAJEWSKIEGO,profesora fizyki w tej szkolel), zrobi"
tem par¢ doswiadczen, ktoére zdaj¢ si¢ potwierdzac'to przypuszczenie. Na-
czynko z bromkiem radu w pudetku olowianem umie$ciliémy miedzy biegunami
elektromagnesu; jak wiadomo, peczek promieni rozdziela si¢ wtedy na dwa
peczki: r, idecy wprost ku gorze, i B, padajacy obok pudetka z radem; promienie
a zatrzymane tu sg przez blaszk¢ mikowa. Jedno ucho krélika wystawiono na
dziatanie promieni T, na drugie padaty promienie B w przeciggu 40-u minut.
Po uplywie miesigca zauwazylem, ze wylysialo to ostatnie ucho, podczas gdy
na uchu, naswietlonem promieniami r, zmian zadnych nie byto.

Doswiadczenie to dowodzi, ze promienie Bradu sa biologicznie czynne; to
samo wzgledem promieni katodalnych wykazal w r. b. STREBEL 2). Promienie
katodalne, wychodzace z rurki L ENARD’U [rurki proézniowej, w ktorej §cianke
przeciwlegla katodzie stanowi blaszka aluminiowa, przepuszczajgca promienie
katodalne], dziataty na bakterye i skdérg¢ zupelie tak samo, jak promienie ra-
dowe.

Co do biologicznego znaczenia promieni 7, to doswiadczenia moje nie
uprawniajg do wniosku, Ze promienie te sa biologicznie nieczynne; mozna tylko
powiedzie¢, ze w danych warunkach nie wywolaly one widocznego wplywu;
skadinad za$§ zdaje si¢ nie ulega¢ najmniejszej watpliwosci, Ze najglowniejsza,
i bodaj czy nie jedyng przyczyna zmian w tkankach, wystawionych na dzialanie
rurki OROOKEs’a, sa, badz co badz, promienie Roentgen”. Muszg si¢ wy-
tlémaczy¢ jasniej: takeSmy sie¢ juz osluchali z tem twierdzeniem, Ze na-
bralo juz ono cech aksiomatn; tymczasem sprawa ta nie przedstawiala si¢ od
razu tak jasno, i nawet obecnie jeszcze nie wszyscy uwazaja jej za ostatecznie
rozstrzygnieta: dos$é przejrze¢ cytowana wyzej monografie¢ Freund”, wydang
w r. 1903, aby si¢ o tem przekona¢é 3).

) Za uzyczenie miradu do doswiadczen, poczuwam si¢ do milego obowiazku zloZenia
mu w tem miejscu serdecznego podziekowania.
2) Fortschr. a. d. Geb. der Koentgenstr. T. VIII, Z. 1.
3) Chodzi o to, ze na powierzchni i wewnatrz funkcyonujaeej rurki CROOKEs’a powstaje
wiele czynnikéw, mogacych mie¢ wplyw biologiczny, a wiec:
1) Promienie cieplne;
2) ozon;
8) promienie ultrafioletowe;
4) iskry i t. zw. wyladowania ciche zbierajacej si¢ na powierzchni rury elektrycznos$ci;
5) fale elektryczne;
6) czastki metalu katody;
7) t.zw. promienie wtérne o nieokreslonym blizej charakterze;
8) promienie katodalne;
9) promienie ROENTGEN".



Jak wiemy, promienie katodalne, uderzajac o S$ciane¢ rurki Ckookes’h,
resp. o antykatode, zamieniaja si¢ na promienie X; mozna, co prawda, powatpie-
waé, czy wszystkie promienie katodalne ulegaja tej przemianie, mozna przy-
puszczaé, ze cze$é ich, obdarzona najwieksza szybkoscia [elektrony], wychodzi
z rurki w postaci pierwotnej i w tym stanie przenika w glab tkanek; nie zmie-
nia to jednak postaci rzeczy, bo ostatecznie w glebi tkanek przemiana na
promienie X nastgpi¢ musi, i tylko w ten sposob objasni¢ mozna analogiczne
dzialanie promieni katodalnych i rentgenowskich.

Teoretycznie rzecz-biorac, mozna przewidywaé, ze promienie katodalne
beda wywieraly na tkanki wplyw silniejszy, gdyz przy swej przemianie na pro-
mienie X, uwalniaja duzo energii w postaci ciepla: kazdy kto widzial cho¢ raz
jeden rurke CnooKEs’a podczas przeplywania pradu, pamieta, jak tam zarzy sie
antykatoda pod uderzeniem promieni katodalnych; nalezy zatem mniemaé, ze
i promienie B radu wywieraja wplyw silniejszy, anizeli promienie ¥ a w kazdym
razie wplyw nieco odmienny, ze wzgledu na uwalniang przytem energie cieplna;
i by¢ moze, ze tym faktem objasni¢ mozna pewne roznice w dzialaniu promieni
radowych i rentgenowskich, np. t. zw. reakcye wezesng—zaczerwienienie skory,
wystepujace zaraz po naswietleniu radem, co po rentgenizacyi zdarza si¢ znacz-
nie rzadziej.

Wptyw: 1) ciepta i2) ozonu mozemy tu odrazu wykluczyé, rowniez jak i wplyw 3) pro-
mieni ultrafioletowych, ktore wprawdzie moga powstawa¢ wewnatrz rury, bo nie mozna zaprze-
czy¢, ze fluorescencya rury naprzeciwko katodv moze zaleze¢ w cz¢s$ci 1 od promieni ultrafiole-
towych; wiadomo jednak, Ze promienie te przez szklo nie przechodza, a jezeli przechodza, to
w liczbie bardzo nieznacznej, a co najwazniejsza, wiadomo, ze promienie ultrafioletowe dziataja
na skorg nieco inaczej: dziataja wigcej powierzchownie, tak ze nigdy nie wywotuja zmian ta-
kich, jakie znajdujemy przy dermatitis roentgenosct. 4) Wplyw iskier i wyladowywan cichych
wykluczony zostat doswiadczeniami FuEUND’a i innych, ktérzy odgradzali rurk¢ Cmookk3’a
ekranem aluminiowym, polaczonym przy pomocy drutu zrurg wodociagowa dla odprowadzania
elektrycznosci, i otrzymywali mimo to oparzenia rentgenowskie. Przytem trudno bytoby
w takim razie objas$ni¢ zdarzajace si¢ niekiedj zmiany w skorze po przeciwleglej stronie cia-
fa, t. j. w miejscu, gdzie promienie X, po przej$ciu przez tkanki wychodza w przestrzen. 5) Fale
elektryczne, czy elektrodynamiczne, ktore, kto wie jeszcze, czy powstaja w rurce CBOOKB3’a,
rozchodza si¢, jak wiemy, w rozmaitych kierunkach i dziatanie ich nie ograniczatoby si¢ do
pewnej czg$ci rury. Zreszta dosSwiadczenia Freund” iinnych dowiodty, ze mozna do pewne-
go stopnia zabezpieczy¢ si¢ od szkodliwego wptywu rurki CaOokB3’a maska tekturowa, a wie-
my, ze fale elektryczne przechodza przez daleko powazniejsze przeszkody, np. przez $ciany
domu; a wigc nie od nich zalezy szkodliwe dziatanie rur rentgenowskich. 6) Bardzo interesu-
jaca byla idea Tesvi, ze zmiany w skoérze zaleze¢ moga od bezposredniego bombardowania
skory czasteczkami metalu katody. Rzeczywiscie, wiemy, ze katoda si¢ rozprasza, i ze we-
wnetrzna powierzchnia rurki CaooKEs’a czernieje; przez szklo jednak takie czasteczki nie prze-
chodza. Prof. wikTtor Bikrnackr, ktorego przed rokiem w tej kwestyi interpelowalem, a ktory
robit duzo do$wiadczen nad rozpylaniem metali w rurkach prézniowych, zapewnit mi¢ katego-
rycznie, ze nigdy uie zauwazy!l najmniejszych $ladow metalu po drugiej stronie rurki, chociaz
doswiadczenia trwaty setki godzin. Nigdy takze nie zauwazono najmniejszych $ladow metalu
w naswietlonej skdrze, czy to na drodze mikroskopowej [GiLcurisT], czy chemicznej [ABKL].

Jezeli pominiemy niezbadane jeszcze t. zw. promieniowania wtorne rurki Cnookks’a (7),
to pozostang tylko 8) promienie katodalne i 9) promienie ROGENTQEN’a.



Ostateczny wynik na$wietlania, czy to promieniami rentgenowskimi, czy
radowymi, zaleze¢ bedzie: 1) od liczby pochlonigtych promieni i 2) od tego w ja-
kich tkankach pochlonigcie to nastapi. JakeSmy to juz wspomnieli, promienie
B i rradu nie odznaczajg si¢ jednakowg szybkos$cia,, a co zatem idzie, i prze-
nikliwo$cig; mniej szybkie pochtaniajg si¢ latwiej i zatrzymuja si¢ w powierz-
chownych warstwach skory, wigcej przenikliwe moga przejsé przez caty orga-
nizm, nie wywarlszy zadnego wptywu; tak samo zreszta rzecz si¢ ma i z pro-
mieniami BoENTGEN’a: promienie, pochodzace z rur migkkich, tatwo pochtania-
ne, wywieraja na skoreg, i wogdle pod wzglgdem biologicznym sa czynniejsze,
niz bardzo przenikliwe promienie rur twardych.

2) Na drugie pytanie, dlaczego promienie R OENTGEN’U, resp. promienie
radowe, wywieraja na skor¢ wplyw podobny, jak i promienie ultrafioletowe [so-
czewka Finsen’u, Swiatlo lampy tukowej, dermolampa i t. p.], mamy jedng je-
dyna odpowiedz: promienic R OENTGEN’B ulegaja w tkankach i wogdle w Srodo-
wiskach je pochtaniajacych dalszej przemianie na promienie ultrafioletowe; tak
samo promienie r i Bradu, te ostatnie przeszediszy przedtem przez fazg¢ pro-
mieni y* Promienie ultrafioletowe, promienie tatwo pochlaniane, stanowia wtas-
nie wspolna faz¢ przemian tych wszystkich promieni, one to wywotuja zjawiska
fosfo- i fluorescencyi, pobudzaja reakcye chemiczne, a w tkankach zywych wy-
wotuja wiadome juz nam zmiany patologiczne. Roznica w dziataniu wszyst-
kich biologicznie czynnych promieni zalezy tylko od tego, na jakiej gl¢bokoSci
i wjakich tkankach nast¢puje owa ostateczna przemiana na promienie ultrafio-
letowe. Hipoteze t¢ pierwszy wypowiedzial GOLDSTEIN, i przyznal trzeba, ze
objasnia ona wszystkie dotychczas znane fakty ijest w zgodzie z prawami fi-
zyki 1).

') Przypomnimy owe prawa. Pojecia promieni elektrycznych, cieplnych, §wietlnych,
chemicznych, nie sa pojeciami flzycznemi, a tylko flzyologicznemi. Eter wszech§wiatowy zdolny
jest przesylaé¢ energie przez t. zw. ,,pusty przestrzen“ z szybkos$cia 300000 kilometréw na sekun-
de w postaci poprzecznych falowatych drgan; energia rozprzestrzeniajaca si¢ w postaci fal dlu-
gich, 0 mniejszej liczbie drgan na sekunde, bedzie dochodzila do naszej $wiadomosci, jako pro-
mienie elektryczne; fale krétsze bedziemy stopniowo odczuwali, jako promienie cieplne, Swietl-
ne it. zw. chemiczne.

Jezeli uszeregujemy wszystkie znane nam falowania eteru w porzadku widma sloneczne-
go, to widmo to przybierze nastepujaca posta¢:
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Wprawdzie istota promieni R oENTGEN” jest jeszcze kwestya sporna, tak
dalece, ze co do niej wypowiedziano juz wszelkie mozliwe i niemozliwe hipote-
zy, badz co badz jednak nie ulega, zdaje si¢, zaprzeczeniu, ze s3 to drgania ete-
ru takiego samego gatunku, jak fale elektryczne, cieplne, Swietlne i t. zw. che-
miczne, t. j. ultrafioletowe. Spoér idzie glownie o dlugosé fali: jedni uwazajg
promienie X za pokrewne promieniom ultrafioletowym i umieszczaja je w wid-
mie tuz za tymi promieniami, a to ze wzgledu na ich dzialanie biologiczne, inni
za$, biorac pod uwage wielka ich przenikliwo$¢, uwazaja je za promienie o fali
dlugiej, zajmujacej Srodek mi¢dzy promieniami elektrycznymii cieplnymi [p.
odsylacz].

Mnie osobisScie wiecej sie podoba ostatnia hipoteza, zwlaszcza ze w r. b.
dalo si¢ ustali¢ [TarpeiNER, G-opLBAUER] wazny dla fototerapii fakt, ze pro-
mienie Swietlne Zolte i czerwone, o falach dlugich, moga w glebi tkanek prze-
mieni¢ si¢ na promienie biologicznie czynne, fioletowe i ultrafioletowe, a wiec
w promienie o szybszem okresie drgan, a to pod wplywem t, zw. substancyi
fluoryzujacych, mianowicie pewnych barwnikéw (eosina, erythrosinciit. p.). Badz

Tak si¢ rzeczy maja w ,,przestrzeni pustej”, gdy jednak promienie te trafiag na materye, to
moga przej$¢ przez nia, nie zatrzymujac si¢ wcale i wtedy nie wywieraja na nig zadnego wptywu,
albo tez moga czesciowo lub catkowicie uledz pochlonigciu przez nig i wtedy materya zaczyna
drga¢ sama. Zalezy to od wilasciwos$ci samej materyi: dzieje si¢ tu to samo, co ze strunami, na-
strojonemi na rozliczne tony: kazda struna absorbuje tylko takie fale dzwigkowe, ktore odpo-
wiadaja jej wlasnemu peryodowi drgan, i struna zaczyna drgaé; inne fale dzwigkowe przechodza,
nie dziatajac wcale. Te fale eteru, ktore materya przyjmowaé jest zdolna, materya moze za-
mieni¢ w inne, réwnoznaczne rodzaje energii, albo tez moze je wysytaé dalej w przestrzen.
Zawsze gdy materya wysyla promienie, traci energi¢, gdy pochtania promienie, pochtania i ener-
gie [prawo niezniszczaluos$ei energii].

Jezeli mowimy o drganiu materyi, to myslimy o drganiu sktadajacych ja elektronow. Gdy
fale elektryczne padna na metal, to metal absorbuje te fale i zaczynaja drga¢ zawarte w nim
elektrony; drgania elektronow metalu wywoluja odpowiednie drgania eteru, wybiegajace
w przestrzen; na tem polega przewodnictwo elektryczne. Inne ciata nie sa w stanie pochtaniaé
w rownej mierze fal elektrycznych, zachowuja si¢ wzgledem nich biernie, tak ze fale elektrycz-
ne przechodza przez nie, nie zatrzymujac si¢ wcale, i to sa t. zw. nieprzewodniki elektrycz-
nosci, nazwa, jak widzimy, nieodpowiadajaca obecnie istocie rzeczy. Jezeli fale elektryczne
padna na ciecz, zawierajaca elektrycznie naladowane czastki kwasow, soli, lub zasad, t. zw. jo-
ny, to wtedy kazda fala, wywotana przez drganie elektrondow w elektrodach, wywotuje przesu-
wanie si¢ odpowiednich jonéw w cieczy; spelnia si¢ tu wigc praca chemiczna, sile zas do tej
pracy dostarczaja pochlonigte przez ciecz fale elektryczne. Ciecze, niezawierajace elektrycz-
nie natadowanych czastek, t.j. czastek nie odpowiadajacych na drganie fal elektrycznych, nie
pochtaniaja tych fal, przepuszczaja je bez przeszkody. To samo dzieje si¢ z falami cieplnemi
i $wietlnemi. Metale w znacznym stopniu pochtaniajg te fale i cze¢$ciowo przerabiaja je w fale
$wietlne o coraz to krotszych peryodach drgan: rozgrzewana stopniowo sztaba zelazna zaczyna
wypuszczaé promienie czerwone, pozniej zotte, pod koniec fioletowe. Zachodzi tu zjawisko, zna-
ne w akustyce pod nazwa rezonansu: fale cieplne wprawiaja w coraz to szybsze drgania elek-
trony zelaza i wynikte stad falowania eteru wywieraja w naszem oku odpowiednie wrazenia
Swietlne.

Dosy¢ juz jednak tych przykladow: przytoczytem je dla ilustracyi, ze materya zdolna
jest pochtoni¢te przez siebie promienie przerabia¢ odpowiednio, a takze w tym celu, aby za-
znajomi¢ kolegdw z nowszemi zapatrywaniami na istot¢ pewnych zjawisk fizycznych.



co badz dosSwiadczenie codzienne poucza, Ze fale i elektryczne i cieplne i Swietl-
ne w zalezno$ci od pochlaniajacej je materyi moga, przechodzi¢ jedne w dru-
gie .

3) Pozostaje nam wreszcie odpowiedzie¢ na pytanie, dlaczego na promie-
nie ROENTGEN’U, €Zy BEQUEREL’U reaguja tylko pewne tkanki, inne za§ zacho-
wuja sie wiecej odpornie. Po przemianie tych promieni na promienie ultrafio-
letowe wystepuje na scen¢ ich dzialanie chemiczne, i sklad chemiczny tkanek
bedzie tu rozstrzygal o nast¢pczych zmianach patologicznych. F reunp *),
opierajac sie na spostrzezeniu EnBK’a i YabEsiTA’y, Ze promienie ROENTGENA
dzialajg tylko na takie klisze fotograficzne, w ktérych sklad wchodzi zelatyna,
a nie dzialaja na Kklisze kollodyonowe, wypowiedzial przypuszczenie, Zze
1w ustroju tylko tkanki zawierajace wlokna klejowe, a wiec skora, beda prze-
dewszystkiem reagowaly na promienie czynne; przypuszczenie to jednak nie
liczy si¢ z faktami: gdyby tak bylo, musielibySmy przedewszystkiem znajdowaé
zmiany w S$ciegnach i kosciach, jako zawierajacych najwiecej Zelatyny, a tego
nie spostrzegamy wcale: jeZeli spostrzegano po rentgenizacyi obumarcie Scie-
gien, chrzastek i t. p., to byly to zmiany wtérne, przy rozleglej zgorzeli skéry.
Nie zelatyna zatem ,fluoryzuje“ pod wplywem promieni radowych.

Skadinad za§ mamy przez licznych badaczy zgodnie ustalony fakt, ze
zmiany patologiczne po nas§wietleniu radem, czy rurka CsookB3’a wystepuja
przedewszystkiem w Srédblonku naczyn, nastepnie w komérkach mlodych, znaj-
dujacych si¢ w fazie energicznego rozmnazania si¢; dalej w komorkach limfa-
tycznych i tkance nerwowzkj—wszystko to naprowadza na mysl, Ze najczulszg
substancyg na te promienie jest lecytyna.

I rzeczywiscie, przed paru dniami W erNer 2) z kliniki CZERNY’ego wr Hei-
delbergu oglosit wyniki swych badan w tym kierunku, wyniki bardzo ciekawe.
Naswietlal on radem chemicznie czystg lecytyne i wstrzykiwal krélikom w skoé-
re i pod skéore. Podczas gdy lecytyna nienaswietlona nie wywolywala zadnych
objawow, lecytyna nas§wietlona wywolywala w skorze, ale nie w tkance pod-
skornej, typowy obraz, jaki daje naswietlenie radem: mianowicie, w kilka godzin
po wstrzyknieciu zjawialo si¢ ograniczone zaczerwienienie i obrzek skory, po
2 — 3-ch dniach pecherzyki i t. d. Autor wnioskuje, Ze dzialanie toksyczne
radu polega na zatruciu tkanek produktami rozkladu lecytyny, wywolanego
promieniami radowymi. Czy tak jest, czy inaczej, rozstrzygnie przyszlosé; na
teraz wystarczy¢ nam musi fakt, Ze promienie radowre, a prawdopodobnie i rent-
genowskie dzialaja chemicznie na lecytyn¢; daje on nam jednak poniekad odpo-
wiedZ na pytanie, dlaczego tkanki: tluszczowa, §ciggnista, migsna i t. d., zacho-
wuja sie¢ wzgledem tych promieni odpornie; dodaé¢ nalezy, ze wedlug W ohl-
gemuteta 3), ani bialko, ani tluszcz, ani krochmal nie zmieniaja si¢ pod wply-
wem promieni radowych.

) Radiotherapie, str. 269.
2) Ceutrbl. f. Chir N. 42, 1904.
3) Beri. kl. Woch. N. 26, 1904.



Dla $cistosci jedynie wspomng jeszcze o t. zvv. teoryi Oudin”-Barthele-
MY’ego, ktOrzy uwazali zmiany w tkankach, wystepujace po naswietleniu, za
powstate na drodze odruchowej wskutek zadraznienia nerwow skornych, a wige
objasniali je trofoneuroza, zaiste,

.. wo Begriffe fehlen,
Da stellt ein Wort zur rechten Zeit sieh ein.

II. Z ZAKLADU PATOLOGII OGOLNEJ I DOSWIADCZALNEJ
UNIW. JAGIELLONSKIEGO.

O wptywie jadow gruzliezyeh na rozwoj
ijadowito$e innyeh bakteryi.
[Doniesienie tymczasowe].

Podal

Prof. dr Ludomil Korczynski.

[Dokonczenie. — Patrz Nr. 52].

II.

W doswiadczeniach, nalezacych do tej grupy, poslugiwano si¢ 48- go-
dzinnemi hodowlami agarowemi pratkéw okreznicy. Przy przyrzadzaniu po-
zywki przestrzegano $cisle, aby powierzchnia rozwoju bakteryi byla w kazdej
rurce rowna. Po uplywie 48-u godzin zeskrobywano =z powierzchni agaru
zwyklego, wzglednie agaru, zmieszanego zjadami gruzliczymi, wyjalowionem
oczkiem platynowem nalot bakteryi, odwazano zadang ilo$¢ na jatlowem szkiel-
ku zegarkowem, mieszano ja z paru ctm. sz. fizyologicznego rozczynu soli ku-
chennej, a otrzymanag zawiesing pratkow wstrzykiwano zwierzgciu do jamy
otrzewnowej. W drugim szeregu doswiadczen pastgpowano nieco odmiennie:
nalotu pratkéw nie wazono, lecz po zeskrobaniu catej hodowli zalewano ja
malg ilo$cig fizyologicznego rozczynu soli kuchennej, dodajac w kazdem do-
$wiadczeniu te samag ilo§¢ do hodowli, otrzymanych z czystego agaru i z agaru,
zawierajacego domieszke bulionu tuberkulinowego, nast¢pnie za$§ precikiem pla-
tynowym rozrabiano mieszaning doktadnie i otrzymywano w ten sposdb jedno-
stajng zawiesing. Zawiesing t¢ dawkowano wedlug objetosci.

Doswiadczenia, pomieszczone w szeregu B, oceniane powszechnie, i zu-
pelnie odregbnie, same dla siebie, nie posiadajg tego znaczenia, co doswiadcze-
nia, streszczone w pierwszym szeregu, t. j. w szeregu A. Jezeli wszakze
uwzglednimy, Ze oznaczenia ci¢zaru hodowli pradkéw okreznicy, pochodza-
cych ze zwyklego agaru i z agaru, zawierajacego domieszke¢ jadéw gruzli-

OAZ. LEK. NR. 53.
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czych, w szczegolnosci za$ bulionu tuberkulinowego, wykazaty, ze stosunek
cigzarow tych dwoch rodzajow hodowli wyraza si¢ w liczbach jak 2:3, czyli,
ze hodowle pratkéw, wyrastajacych na agarze, zawierajacym jady gruzli-
cze, s3 tylko o potowg cigzsze, wtedy bez jakichkolwiek zastrzezen i watpli-
wosci przyzna¢ wolno doswiadczeniom, o ktorych moéwimy, t¢ sama wartos$¢,
jaka posiadaja doswiadczenia, streszczone w szeregu A tej samej grupy. Tak
jedne, jak i drugie wykazujg niewatpliwie, ze jadowito§¢ pratkow okrezni-
cy poteguje si¢ znacznie przez hodowanie ich na podlozach, zawierajacych
jady gruzlicze. Doswiadczenia pod 6a i 6b wykazuja nadto, ze dodatek bu-
lionu tuberkulinowego do hodowli, pochodzacej z agaru, zmieszanego z jada-
mi gruzliczymi, potgguje jadowitos¢ pratkow powyzszych, a dawki niezabija-
jace zwierzgcia, staja si¢ Smiertelnemi, jesli dodano do nich pewna ilo$¢ bu-
lionu tuberkulinowego. Stanowi to potwierdzenie wynikéw doswiadczen, stre-
szczonych w grupie I.

III.

W grupie tej pomieszczono 8 doswiadczen; z tych 4 mialy za zadanie wy-
kaza¢ w plyw ilosci jadow gruzliczych, zawartych w bulionie tuberkulino-
wym, na jadowito$¢ pratkow okreznicy, 4 za§ wykazac to samo dla jadow,
otrzymanych z pratkow gruzliczych, czyli dla rozczynu, ktéry na wstepie tej
pracy nazwaliémy wprost tuberkuling. Przy dawkowaniu postugiwano sig,
podobnie jak w grupie II B, nie waga, lecz miarg. Postepowano zas w ten
sposob, ze kazdemu z dwojga zwierzat wstrzykiwano do jamy otrzewnowej
rowne ilosci zawiesiny bekteryi, hodowanych w dwoch rurkach, napetnio-
nych rowng iloscia pozywki [agaru], ale do jednej dodawano wicksza, do
drugiej mniejszg ilo$¢ jadu gruzliczego.

Z kolei rzeczy przystapimy teraz do rozpatrzenia wykonanych doswiad-
czen ido krytycznego ocenienia otrzymanych wynikow. Wyniki te sg, za-
sadniczo rzecz biorac, dodatnie. Wykazuja one, ze jady gruzlicze wywiera-
ja istotny wptyw na bakterye, ktéore byly przedmiotem badania. W szcze-
gotach przedstawia si¢ rzecz w nastepujacy sposob:

Obliczenia ilosci hodowli, wyrastajacych na ptytach zelatynowych, szcze-
pionych drobnoustrojami, przeniesionymi z pozywek czystych i z pozywek, za-
wierajacych domieszke jadow gruzliczych, dostarczajg $cistych podstaw do
stwierdzenia i podniesienia wpltywu wspomnianych jadow na wzrost i roz-
woj bakteryi i to w znaczeniu dodatniem. Z badan tych wynika dalej, ze nie-
obojetng jest w tym kierunku ilo$¢ ijakos$¢ jadow. Wplyw ilosci jadow na
rozw6j paciorkowca 1 pratka okreznicy wystepuje na jaw nader wyraznie
przy poréwnaniu szeregu plytek zelatynowych, szczepionych 8-godzinng kul-
turg pierwszego, a 3-godzinng drugiego rodzaju bakteryi. Wplyw jakosci ja-
dow gruzliczych, t. j. z jednej strony jadow, zawartych w bulionie tuberkuli-
nowym, z drugiej w wyciagu z pratkow gruzliczych, dostrzed mozna w dos-
wiadczeniach z pradkami okre¢znicy i z paciorkowcami, nie jest on wszakze
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wszedzie roéwnie wyrazny. W doswiadczeniach, polegajacych na poréwnaw-
czem obliczeniu ilosci hodowli w ptytkach zelatynowych, zaznacza si¢ rézni-
ca mniej dobitnie na korzys$¢ kultur, wyrastajacych w bulionie, zmieszanym
z tuberkuling. Roéznice niewatpliwe wykazuja natomiast oznaczenia cig¢zaru
kultur agarowych pratkéw okreznicy. Z oznaczen tych wynika, ze rdznica
migdzy cigzarem hodowli, szczepionych na zwyklym agarze, ahodowli, szcze-
pionych na agarze, zawierajacym domieszke wyciagu z pratkow gruzliczych,
jest wigksza, anizeli rdéznica ci¢zaru hodowli czystych agarowych i hodowli,
szczepionych na agarze, zmieszanych z rowng ilo$cig bulionu tuberkulinowe-
go. Wzajemny stosunek ci¢zaru hodowli na czystym agarze, hodowli na aga-
rze z bulionem tuberkulinowym i hodowli na agarze z tuberkuling wyrazaja
w przyblizeniu liczby 2:3:5, lub 1: Ii/a, : 2\ cojuz wyzej podnositem.

Rozumie si¢ samo przez si¢, ze wartos¢ tak wagowych, jak liczbowych
oznaczen jest wzgledna, gdyz tak bulion, jak wyciag stanowig mieszaniny
0 nieznanej zawartosci jadow gruzliczych. Oznaczenia te wtedy tylko roscic-
by sobie mogly prawo do bezwzglednej $cistosci, gdyby dawkowanie jadow
byto zupeinie dokladne, gdyby oceni¢ mozna, ile w danej mieszaninie znajdu-
je si¢ ciat trujacych.

W szeregu doswiadczen, zmierzajacych do poznania roéznic wjadowitosci
migdzy posiewami pratka okreznicy, hodowanego na zwyklych pozywkach
1 na pozywkach, zmieszanych z jadami gruzliczymi, zajmujg pierwsze miejsce
doswiadczenia, streszczone w grupie II A. Wykazuja one, jak sadz¢ nie-»
watpliwie, ze jady gruzlicze, domieszane do agaru, wplywaja wyraznie na
zwigkszenie jadowito$ci hodowanych na takiej mieszaning pratkéw okreznicy,
ze jadowitos$¢ ich jest, co najmniej, dwa razy wicksza, anizeli jadowitos¢ ho-
dowli, pochodzacych z czystego agaru. Przyjawszy dalej, na podstawie wie-
lokrotnych oznaczen wagowych, ze ci¢zar hodowli, wyrastajagcych na czystym
agarze, jest tylko o potowe mniejszy od ci¢zaru hodowli, wyrastajach na aga-
rze, zmieszanym z bulionem tuberkulinowym, w catej peilni uwzgledni¢ mo-
zemy doS$wiadczenia, streszczone w grupie III B i w wynikach tych dos$wiad-
czen widzie¢ dalszy dowdd wplywu jadow gruzliczych na jadowitosé pratka
okreznicy, a to tembardziej, ze mamy tu caly szereg zupelie zgodnych wy-
nikdbw, a rdéznice wystgpuja na jaw nader wyraznie. Najmniejsza dawka
$miertelna pratkow okreznicy, hodowanych na agarze, zmieszanym z bulio-
nem tuberkulinowym, wynosita w tych doswiadczeniach VX czyli */4, czyli
w liczbach dziesietnych: 0,25 cze¢$§¢ calej hodowli. Ten sam cigzar, wzglednie
te samg liczbe¢ osobnikéw bakteryi posiada¢ powinna, wedlug poréwnawczych
oznaczen ci¢zaru, o ktorych mowiliSmy wyzej, 0,375 cz¢$¢é hodowli z agaru
czystego. A wiec ilo§¢ ta wystarczy¢éby powinna do zabicia zwierzecia,
jesli jadowito§¢ obydwoch posiewdw [z agaru czystego i z agaru, zawiera-
jacego jady gruzlicze] bytaby rowna. Tymczasem zwierze¢ nie padto nie tyl-
ko po dawce, rownajacej si¢ 410 (0,4) calej hodowli, ale nawet po dawce dwa
razy wigkszej: po 8w (0,8) czegsciach czystej agarowej hodowli. Zreszta
i dziatanie catej hodowli (1010), jako dawki $§miertelnej, jest wigcej niz wat-
pliwe, gdyz zwierze padlo dopiero po 10-u dniach, a sekcya wykazala obecno$¢
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ropnia w powlokach brzusznyc-h; wlasciwy przeto przyczyna $mierci stano-
wil ten ropien, a nie pierwotne dziatanie pratkdw okreznicy, wstrzyknietych
do otrzewnej. Z calym wigc spokojem takze na podstawie doswiadczen z gru-
py II B orzec mozna, ze jadowito$¢ posiewow pratka okr¢znicy, hodowanego
na agarze, zmieszanym z bulionem tuberkulinowym jest co najmniej 2-+-212 ra-
za wigksza, anizeli jadowito$¢ posiewow, wyrastajacych na czystym agarze.

Doswiadczenia, pomieszczone w grupie I i 1I', nie sg jeszcze do$¢ liczne,
aby pozwalaly na wysnuwanie ostatecznych wnioskow. Co do pierwszych
z nich, to w zwiazku ze spostrzezeniami, poczynionemi w toku badan, z wiel-
kiem prawdopodobienstwem przypuszcza¢ mozna, ze dodatek jadow gruzli-
czych do dawek niesSmiertelnych pratka okr¢znicy zamienia je w $Smiertelne
i to zarbwno wtedy, gdy bakterye hodowano na czystych podlozach, jako tez
i wtedy gdy posiewy wyrosty na pozywce, zawierajacej jady gruzlicze.
Przyktadu w tym ostatnim kierunku dostarcza doswiadczenie 6 b, streszczo-
ne w grupie II B. Czy w dziataniu odnosnem ostateczny wplyw przypisaé
nalezy szybkiemu rozmnazaniu si¢ bakteryi, czy istotnemu zwigkszeniu ich
jadowito$ci, trudno stanowczo rozstrzygaé; prawdopodobnie dziataja obok
siebie oba te czynniki. To samo powiedzie¢ mozna o znaczeniu ilo$ci jadow
gruzliczych, domieszanych do agaru, na ktéorym nastepnie hodowano pratki
okreznicy, Tylko, ze tu o wiele rychlej przypusci¢ mozna przewazne znacze-
nie zwickszania si¢ jadowitosej posiewow, gdyz réznice rozwoju na powierzchni
agaru, powierzchni $ci§le ograniczonej, sa o wiele mniejsze, anizeli r6znice
rozwoju w bulionie. Positkowaé si¢ zreszta mozemy dla porownania, takze
wynikami do$wiadczen z grupy IIB. Tam przy zawartosci 20% bulionu tuber-
kulinowego wynosila najmniejsza dawka $miertelna 0,25 catej hodowli; w do-
$Swiadczeniu la i lb z grupy III zwierz¢ pozostawalo przy zyciu, — odsetka
bulionu tuberkulinowego w agarze wynosila 5%, wzglednie 10%—padlo za§ w do-
$wiadczeniu 2b, dopiero przy dawce 0,5 catej hodowli, a wigc przy dawce dwa
razy wigkszej. Z wagowyeh za$ oznaczen przekonalem si¢, ze rdéznice cigzaru
hodowli pratka okrg¢znicy, wyrastajacego na pozywkach, zawierajacych rozne
odsetkowe ilosci jadow gruzliczych, nigdy nie sa tak bardzo wielkie. Przez
analogi¢ utrzymywaé wolno to samo o wyniku doswiadczen 3a, 3b, 4a, 4b, stre-
szczonych w grupie III. Na szczegélna uwage zastluguje tu doswiadczenie 3b:
$mier¢ zwierzg¢cia nastgpila w tem doswiadczeniu nader rychto, bojuz w 7 go-
dzin po wstrzyknigciu 4io cz¢$ci hodowli pratka okreznicy, zeskrobanej z mie-
szaniny 4,75 ctm3 agaru i 0,25 ctm3 tubekuliny. Sekcya wykazata wyrazne
zmiany gruzlicze w narzadach jamy brzusznej. Nie sposdb obronié si¢ tu przy-
puszczeniu, ze gruzlica, a wigc tem samem i obecno$¢ znacznej ilosci jadow
gruzliczych, byta przyczyna tak rychlego zgonu zwierzg¢cia. Sprawe t¢ roz-
swietlg zapewne podzniejsze doswiadczenia.

Ostateczne wnioski ze streszczonych w powyzszej pracy badan, sformuto-
wac si¢ dajg w nastgpujacy sposob:

1) J ady gruzlicze, domieszane do zwyktych po-
zywek, wplywaja wyraznie na rozwoj] posie wow



gronko wea zlotego, paciorkowceca 1 pratka OKT g-
Ziicy, !

2) Rozwodéj paciorkowca 1 pratkow okKreziiicy
jest tem szybszy, im wigcej tych jadow dodano do
pozywki.

3) Wyciag z pratkow gruzliczych, dodany do
agaru, wywiera wicks zy wptyw na rozwodj pratkow
okregznie y, anizeli bulion tuberkulinowy. W hodo-
wlach bulionowych ©pratkoé6w okre¢znicy i pacior-
kowcoéw wpltyw ten istnieje t-axkze ale niezawsze
mozna go roOwnie wyraznie stwierdzic.

4) Jadow itos§¢ pratkow okreznicy, hodowanych
na agarze, zawierajgcym jady gruzlicze, jest wigk-
sza, anizeli jadowitos$¢ posiewod6w tychze pratx 6w
hodowanych na zwyklym czystym agarze.

55 Ilos¢ odsetkowa jadow gruzliczych.,w aga-
rze wptywa prawdopodobnie na stopien jadowitos$-
ci pratk 6w okrezni cy i przy ilosci wigkszej jado
wito§¢é wzrasta, przy mniejszej jest mniejsza.

6) Dodatek bulionu tuberkulinowego do dawki
pratkow okrezniey, nie wystarczajgcej do zabicia
zwierzegcia, zamienia jg w dawke¢ $miertelnag.

Korzystajagc ze sposobnos$ci, dzigkuj¢ jak najserdeczniej i na tem takze
miejscu kol. Prof. K. Kleckiemu za zyczliwa uprzejmo$¢, jakiej od Niego
doznatem, asystentom zas zaktadu pp, drom A. W RrRzoskowi i B. Rzegocin-
skiemu za pomoc, udzielang mi w toku doswiadczen.



DZIAL SPRAWOZDAWCLZY.

82. E. Wormser. O zastosowaniu rekawiczek gumowych przy recznem
odklejaniu tozyska, jako tez uwagi o przyczynach zatrzymania sie lozyska w ma-
cicy.

Wiadomo, ze rgczne wydobycie tozyska z macicy stanowi i dzi§ jeszcze
jeden z najniebezpieczniejszych r¢koczynow akuszeryi. Najcigzsze zakazenia
septyczne bywajg nastgpstwem wprowadzenia regki do macicy, pomimo uprzed-
niego poddania tej r¢ki jak najstaranniejszej dezynfekcyi. Dezynfekcya rak
okazuje si¢ niewystarczajacg. Jak dotad, pomimo znacznego postepu w tym
kierunku, nie uzyskali§my jeszcze zupelnie pewnego sposobu oczyszczenia rak
naszych: rak aseptycznych dotychczas nie mamy. Zaréwno sposéb Fuerbrin-
GER’a, jak i AiiLFELD’a nie gwarantuja nam wecale aseptycznego manipulowa-
nia, zwlaszcza wtedy, gdy r¢ke wprowadzi¢ trzeba do jamy macicy. Tutaj reka
nasza przychodzi w zetknigcie bezposrednie z licznemi otwartemi zytami i prze-
stworami limfatycznymi, a podczas odklejania r¢ka tozyska odbywa si¢ nie
tylko zetknigcie, lecz literalnie tak silne ocieranie si¢ palcow ireki calej o to
miejsce macicy, gdzie tozysko jest przyczepione, ze zarodki z powierzchni na-
skorka naszego zostaja wprost wtarte w migkka tkanke macicy i powodujg nie-
bezpieczne zakazenie.

Aczkolwiek juz dzi§ w klinikach i poliklinikach, dzig¢ki nalezytemu wysz-
koleniu personelu lekarskiego, ktory ma to stale na pamigci, ze nie wolno dotyka¢é
rekami produktow septycznych i dzigki nadzwyczaj $cistemu przestrzeganiu za-
sad aseptyki subjektywnej i objektywnej, przypadki $mierci wskutek zakaze-
nia po r¢gcznem wydobyciu tozyska z macicy sa rzadkie, to jednak i tutaj
przypadki gorgczki zdarzajg si¢ doS¢ czgsto i odsetka zachorowan (Morbiditdt)
po tym re¢koczynie jest jeszcze do$¢ wysoka, np. na klinice w Marburgu
[AHLFELDA I notujg 58°/0 zachorowan [goraczek] po re¢cznem wydobyciu to-
zyska, na klinice w Bazylei [HerffV] — 38°0, na poliklinice tamze — 85,7%.
1 sg to czg¢sto zachorowania cigzkie, po najwiekszej cze¢$ci w zakazeniu macicy
biorgce swoj poczatek.

A c6z dopiero moéwi¢ o praktyce prywatnej, w ktorej o zastosowaniu za-
sad $cistej aseptyki najczesciej] mowy by¢ nie moze; tutaj przypadki $§mierci po
recznem wydobyciu tozyska sg o wiele czgstsze, a zachorowania, wedlug stow
AHLFELD’U, ,,s3 na porzadku dziennym®. Trudno jest bowiem lekarzowi-prak-
tykowi, zwtaszcza na prowincyi, unikng¢ podczas praktyki dotykania si¢ tka-
nek gnijacych i wydzielin najrozmaitszych, trudno wyrzec si¢ praktyki u cho-
rych gorgczkujacych [ze szkarlatyna, r6za, dyfterytem it. d]. Tym wtas$-
nie lekarzom-prak tykom =zaleca autor jak najgo-
regcej, aby postugiwali si¢ stale re¢kawiczkami
gumowemi przy wydobywaniu tozyska =z macicy.
Tylko przez wprowadzenie w uzycie r¢kawiczek gumowych do praktyki aku-
szeryjnej, moze nastapi¢ zwrot radykalny w zwalczaniu tych goraczek potogo-
wych, ktore sa nastepstwem wprowadzenia r¢ki do macicy. Zresztg lekarz,
wezwany nagle do silnego krwotoku po porodzie, czg¢sto nie jest nawet w moz-
nosci poswieci¢ wymaganych 10-u minut na zdezynfekowanie rak swoich, bo
wskazanie do wydobycia lozyska jest naglace, a wszelka zwloka moze potoz-
nic¢ o $mieré przyprawi¢ przed uptywem 10-u minut. Posiadanie wigc przy
sobie rekawiczek gumowych wyjatowionych czyni lekarza panem polozenia i —
co nie jest bez znaczenia—uspokaja jego wlasne sumienie, zabezpiecza go na



przyszto$§¢ wrazie pojawienia si¢ goryczki od zarzutow nieaseptycznego ope-
rowania, a czgsto nawet od odpowiedzialnosci sadowe;j.

Nawet i w zaktadach polozniczych przekonano si¢ juz o pozytecznosci re¢-
kawiczek przy wydobywaniu tozyska z macicy. Liczba zastabni¢¢ na gorgcz-
ke po r¢gcznem wydobyciu tozyska na klinice i poliklinice w Bazylei widocznie
si¢ zmniejszyta od chwili, gdy do rg¢koczynu tego zaczg¢to uzywacé reki, odzianej
w rekawiczke gumowa, a procz tego 1 sila zakazenia wyraznie oslabta. Vv oem-
ser wykonal w ciggu 4-ch lat szereg prob wydobywania tozyska naprzemian to
r¢ka w rekawiczce, to znow reka gota.

Odsetka zastabnigé {Morbiditit) pordbwnawczo tak wypadta:

przy gotej rece przy rekawiczce
W klinice zachorowato 38,0% 32,1%
W poliklinice ” 35,7% 9,9%

Widzimy, ze roznica jest znaczna, zwtaszcza w praktycejpoliklinicznej.
Odsetka cigezkich goraczek tak znoéw wypadta:

przy gotej rece przy rekawiczce
W klinice 4,8% 5,2%
W poliklinice 14,3% 0%

I tu widzimy, ze zwlaszcza w praktyce poliklinicznej r¢kawiczka znako-
micie zabezpieczata potoznice od ci¢zkich zakazen septycznych.

Do wydobywania tozyska z macicy najwlasciwiej, wedtug autora, postugi-
waé si¢ cienkiemi re¢kawiczkami F riepricu”, ktorych kilka par nalezy mieé
zawsze w pogotowiu w swej torbie akuszeryjnej. Go do wyjalawiania reka-
wiczek gumowych, to albo si¢ je wyjalawia na sucho u siebie w do-
mu, umieszczajac je na 20 minut w autoklawie; przedtem jednak nalezy
kazda par¢ re¢kawiczek posypa¢ wewnatrz i zewnatrz talkiem, owina¢é w gaze
i wlozy¢ do woreczka ptociennego, zapinanego na guzik. Po dezynfekcyi r¢-
kawiczki pozostajg w tem opakowaniu wysterylizowane az do chwili uzycia.
Bece, jes$li czas na to pozwala, trzeba wymy¢ woda goraca z mydltem, nastep-
nie do sucha wytrze¢ i dopiero wyjatowione rekawiczki na nie wciagnac, ujaw -
szy je przez gaze¢, w ktorej byly owinigte. Ten sposéb wyjatawiania zawcza-
su rekawiczek ma t¢ zalete, ze szybko daje r¢gkom moznos$é przystapienia do
operacyi.

Drugi sposob wyjalawiania 'polega na tem, ze rg¢kawiczki sterylizujemy
dopiero po przybyciu do rodzacej. Bekawiczki, naprzod weciggnigte na rgce,
myjemy wodg goragca z mydtem przez 2 minuty [sposéb W andevVb i HOEHNE go],
Wedlug HAMMERSFOER’a i Fehling’u sposéb ten wystarcza do uzyska-
nia rckawiczek zupelnie wyjalowionych. Fromme i Gawronsky nie ufajg tej
dwuminutowej dezynfekcyi; wedtug nich potrzeba na to 4-ch minut ijeszcze
nastgpnie dwuminutowego obmywania rekawiczek woda sublimatowg. W edlug
autora, rgkawiczki, w ten sposob wyjalowione, nalezy takze przed wciagnigciem
na rgce wysypaé wewnatrz talkiem, a rece same starannie przedtem na sucho
wytrzeé, przez co wciggniecie rekawiczek jest tatwiejsze i udaje si¢ bez jej usz-
kodzenia. Metoda W andel’u i HOEHNE’go jest prosta i tatwa, majednak te
wade, ze zabiera do 2-u (resp. 6-iu) minut czasu, czasu drogiego, stanowigcego
nieraz przy silnym krwotoku macicznym o zyciu potoznicy.

Co si¢ tyczy wreszcie przyczyn zatrzymywania si¢ to-
zyska w macicy, toautor, wbrew twierdzeniu B aiscuv, przyszedt do
przekonania na mocy wlasnego do§wiadczenia, ze wcale nie tak rzadka, na réw-
ni z przyro$nigciem prawdziwem, przyczyng zatrzymywania si¢ tozyska w ma-
cicy bywa t. z. ,fatlszywy mechanizm odkjejania si¢ to-
zyska®“, Zdarza si¢ on zwlaszcza w macicach dwuroznych, lub przy nowo-
tworach macicy.

(Deutsche med. Wooh. 1904, N. 44 i 45). Zwejgbaum.



83. P. Marcuse. Przypadek choroby Mikulicza (symetryczne obrzmienie
gruczotéw fzowych i $linianek).

M. opisuje przypadek choroby Mikulicza, dotyczacy chlopca lat 11, ktory
od trzech miesigcy byt dotkniety znieksztattnieuiem powiek goérnych i wybitnem
wypukleniem okolic §linianek przyusznych. U zewngtrznych brzegéw oczodo-
Iow gruczoty tzowe wyczuwaly si¢ w postaci guzikéw wielkosci soczewicy.
Slinianki przyuszne wielkosci matego jaja kurzego, twarde, ruchome, ze skora
niezro$ni¢te, posiadaly wyrazng budowe zrazikowa. Te same cechy przedsta-
wialy inne $linianki, jak oto: podzuchwowe, podje¢zykowe, §linianka Blaudeln-
K uwm’a [tylko po stronie lewej]; nawet §linianki dodatkowe na przebiegli prze-
wodu Stenon-a dosiggaty wielkosci orzecha laskowego.

Z powodu uposledzonego wydzielania tez, ktorych wywota¢ nie mozna byto
ani pod wplywem pary amoniaku, ani pod wplywem S$wiezo roztartej cebuli,
lacznica.oczu znajdowata si¢ w stanie zapalenia przewleklego. Uderzata row-
niez nadzwyczajna suchos¢ jezyka i blony $luzowej jamy ustnej. W ciggu 24-eh
godzin udato si¢ otrzymaé =zaledwie kilka centymetrow sz. $liny, w ktorej
pod mikroskopem wykryto znaczna liczbe¢ bakteryi i drozdzy; préba na obec-
nos$¢ rodanku potasu data wynik ujemny.

Odzywienie nie bylo upos§ledzone; mocz nie zawierat skladnikéw patolo-
gicznych; badanie krwi okazato prawidtowy stosunek pierwiastko6w morfologicz-
nych przy nieznacznem zmniejszeniu odsetki hemoglobiny.

Etyologia choroby jest dotad niewyjasniona  64. zaleca stosowanie ar-
szeniku i jodku potasu oraz mi@sienie powie;kszonych $linianek. W przypad-
kach uporczywych wskazane jest wycn;me $linianek podzuchwowych; wskutek
tego zabiegu mozna spodziewaé si¢ zmniejszenia innych S$linianek.

[Beri. kl. Wochenschr. 1904. N. 46, str. 1205). Prugzynski.

F. Friedmann. Zmiany w ustroju, zalezne od wieku i ich leczenie.

[Dokonczenie. — Patrz Nr. 52].

Zwyrodnienie patologiczne i zmarszczenie pochwy dosigga czg¢sto wyso-
kiego stopnia. Nierzadko wystepuje prolapsus uteri. Wskutek zwiotczenia
warg zewnetrznych, zaniku mniejszych oraz bulbi vestibuli srom silnie zieje.

Zaros$nigcie 1 zwapnienie przewodow gruczotu sutkowego prowadzi do
tworzenia si¢ guzowatosci i torbieli. Skutkiem zaniku tluszczu sutki zmieniaja
si¢ nierzadko w wiotkie, zwisajace worki, ktéore zawieraja zaledwie nieznaczne
resztki miaszu.

Impotentia generandi jest nastgpstwem zmian jakoSciowych pltynu nasien-
nego, impotentia coeundi za$ stanowi nastepstwo zwyrodnienia tluszczowego
mm. eredorum oraz zaburzenia inerwacyi. Do niemocy organicznej wskutek
bolu przy erekcyi prowadzi niekiedy wytworzenie modzeli w ciatach jamis-
tych.

Czesty objawr patologicznej inwolucyi meskiego narzadu plciowego stano-
wi starczy nasieniotok. Przyczyng tego objawu jest dalsze trwanie wydziela-
nia si¢ nasienia pomimo niemocy. Gt6wng sktadowa cz¢$¢ wydzielanego z moczem
plynu przy degeneracyjnym przeros$cie gruczolu krokowego stanowi niekiedy
wydzielina prostatae oraz $luz z drég moczowych. Spermatorrhoea przy wy-
proznieniu i moczeniu najcze$ciej zalezna jest od przewleklego niezytu partis
prostaticae urethrae.

Przy patologicznej inwolucyi narzadow piciowych kobiecych spostrzega-
my czesto krwawienie z macicy (menorrhayiae climactericae)7 leukorrhoeam, ner-
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Wobole oraz przewlekte sprawy zapalne. Znang jest sklonno$¢ do powstawania
raka macicy i sutek. Ze strony ukladu nerwowego wystepuja objawy podraz-
nienia nerwow czuciowych i ruchowych (hyperaesthesia, hyperkinesis). Szcze-
go6lnie tu wspomnie¢ nalezy o t. zw. pseudonarcotismus, owern uczuciu zawrotu
Ktore potaczone jest z uczuciem plywania i niepewnosci chodu. Bezsenno$¢'
potowiczny boi glowy, naptywy do glowy czesto si¢ zdarzaja Zaburzenia
psychiczne wystepuje¢ w postaci depresyj, malancholii i hypochondryi.

, ./ .starczym habitus kobiet niekiedy uderzajaco wystepuja cechy mes-
kosci (virihscentia) zardéwno w sferze cielesnej (hypertrzchoszs) jakotez ducho-
wej [zmiana charakteru].

Leczeni e Zapomocg przepisow hygieniczno - dyetetycznych win-
ni§my starac si¢ zapobiedz wystepieniu przedwczesnych czynnosciowych za-
burzen zycia plciowego oraz patologicznej inwolucyi narzadu plciowego. Prze-
glsy te stanowi¢ zarazem wazna skladowa cz§$¢ profilaktyki inwolucyi choro-

owej uktadu nerwowego.

Pozywienie powinno by¢ gtownie roslinne, lecz posilne, tatwo strawne
1 niezbyt ostre, z napojéow wyskokowych dozwolone jest lekkie wino czerwone.
Ostre, solone pokarmy, raki, ryby morskie, szparagiit. d. stanowi¢ uiepo-
tizebny, draznigcy moment dla aparatu moczo-ptciowego. Naduzycie wyskoku
Inikotyny wywoluje pobudzenie nerwow plciowych. Pokarmy‘powinny by¢
S f nu Wielzerz¢ przyjmowac nalezy na 2 -3 godz. przed pojsciem do
tozka. Unikaé¢ nalezy wszystkiego, co prowadzi do przekrwienia narzadéw mie-
dnicy, szczegolnie tam, gdzie istnieje dziedziczna sktonno$¢ do powickszenia
gruczolu krokowego (LarBAUD], tembardziej ze, podiug nowych autordw [F RANK
Lydston, Axel Iversen], poczatki przerostu wystgpuj¢ juz w 86-ym roku zycia
ijeszcze wcezesniej. Czynnik przyczynowy sklonnosci konstytucjonalnej loty-
losc, dna] wymaga czgsto speeyalnych przepisow dyetetycznych.

Odziez nie powinna by¢ za ciasna, gdyz u dzieci moze si¢ przez to rozwi-
ng¢ samogwalt. Z tego samego wzgle;du posciel nie powinna by¢ za mle;kka
a przykrycie niezbyt cigzkie. J ’

W wieku miodzienczym za najwazniejsze zadanie uwazaé nalezy zapo-
bieganie samogwaltowi [takZe W mys$li-FuERBRINGEn], jako najczestrzej przy-
czynie niemocy plciowej. W wieku meskim do szkodliwych momentow dla

zaczka  °Wel N GQUUS mcomPletusi zbyt czgste spotkowanie, oraz rze-

.Leczenie cierpier'l ogblnych [uktadu nerwowego, chordéb przemiany mate-
ryi jak rowniez miejscowych [kamienie pgcherza, robaki, rzezaczka i stany
nastgpcze] uzupelnia profilaktyke.

Gdy juz doszto do czynnosciowych zaburzen narzg¢dow plciowych [zmaza-
nia, niemoc wzgtedna i czasowa, przedwczesny wytrysk nasienia] lub do =za-
burzen w wydaleniu moczu [pierwszy okres przerostu lub zaniku gruczotu kro-
kowego], mozemy jeszcze wstrzymac patologiczny przebieg inwolucyi Pierw-
szy okres przerostu gruczotu krokowego zalezny jest, podlug GiYON’a od
przekrwienia narzadu, a zatem winniSmy si¢ stara¢ owo przekrwienie zmniej-
szy¢. Niedraznigce pozywienie, unikanie wszelkiej sposobnosci do przezigbnie-
ma, staranne uregulowanie urynowania i wypréznien, unormowanie stosunkow
plciowych - wszystko to ma wielkie znaczenie we wzmiankowanym sensie
Zakaza¢ nalezy forsownych ¢éwiczen cielesnych, jazdy konnej i na rowerze,"
stosowania $rodkoéw przeczyszczajacych drastycznych. Kapiele ciepte z do-
datkiem soli lub bez niej, z nastgpnem wycieraniem skory, jak rOwniez mig-
sieme brzucha, dzialaja pozytecznie. Z lekOdw przy przeroscie prosiatae nie bez
poZytku stosuje si¢ przetwory jodu, ichtyol w czopkach i t d Wczesne le-
czenie czynnoSciowych zaburzef pilciowych [zmazan, nlemocy]Jest przewaznie
przyczynowe logélne i miejscowe]. J



U kobiet profilaktyka inwolucyi patologicznej polega na hygienie sto-
sunkow plciowych, hygienie miesigczkowania, cigzy, porodéow, okresu pologo-
wego oraz okresu karmienia. Czg¢ste porody, jak rowniez wzmozona dziatalnosé
plciowa w wieku dojrzalym okazuja niepomys$lny wplyw na przebieg elimacte-
rii. Szkodliwie takze dziata masturbatio, coitus interruptus. Racyonglne le-
czenie przewlektych spraw zapalnych (endometritis, metritis) ma wielkie znacze-
nie zapobiegawcze.

Wczesne leczenie polega przedewszystkiem na ogdlnych przepisach hy-
gieniczno - dyetetycznych. Z lek6w na uwage zastuguja lekkie $rodki prze-
czyszczajace (tamaryndy, manna, pulpa, prunorum, rheum, magnesia sulfuri-
ca). Drastica i emmenagoga sa wzbronione. Z wod mineralnych zaleca si¢
zimne wody glauberskie [Marienbad], ktére pomys$lnie wplywajg na przebieg
okresu przekwitania. Do kuracyi kapielowych nadaja si¢ cieplice [Schlangen-
bad, Toblbad I oraz kapiele zelazisto - borowinowe [Elster, Frauzensbad, Ma-
rienbad].

W  celu usunigcia cigzkich zaburzen klimakterycznych stosuje si¢ takze
v/ ostatnich czasach owaryn¢ [3 razy dzien, po 2—3 tabletki a 0,5]. Przy
dtuzszem stosowaniu tego przetworu LANDAU i S EBLIOMANN spostrzegali
znaczny ubytek wagi ciala.

Wreszcie wazne jest miejscowe leczenie cierpien narzgdu plciowego, szcze-
golniej zas krwawien.

Inwolucya skory. Postaé¢ fizyologiczna. W inwo-
lucyi skory, nadajacej osobnikowi wyglad starczy (habitus senilis), gtowna rolg
gra rozwijajace si¢ stopniowo upos$ledzenie spr¢zystosci skory. Tkanka ttusz-
czowa ulega przytem czesto zanikowi (habitus strictus), rzadziej za$ przeciwnie
nagromadza si¢ w wickszej iloSci (habitus laxus), przyczem skora zostaje w tych
razach czegsto az do glebokiej starosci wzglednie dobrze zachowana. W nie-
watpliwym zwigzku przyczynowym z inwolucya skory, proécz zmian we widknach
sprezystych, pozostaja zmiany gladkich mies$ni skory, ktore, podlug UNNA'y, re-
guluja wydzieliny, krazenie krwi i sokow, odzywianie i wymian¢ gazéw. W sku-
tek inwolucjrjnego odnizenia sekrecyi, zmniejszenia, w nastepstwie zmiany sto-
sunkéw cykalacyjnych, promieniowania ciepta oraz wzglgdnego zmniejszenia
przeziewu skérnego, starzec tatwiej zachowuje swe ciepto wewnegtrzne.

We wszystkich tworach skory znajdujemy oznaki prostego zaniku z nas-
tepczem zmarszczeniem. Tkanka elastyczna ulega szczegélniej w czesci pod-
nabtonkowej zmianom zanikowym. W1dokna stajg si¢ grubsze, krotsze, rozry-
walne oraz majg nieprawidtowy ukltad. Naczynia cz¢sto sa rozszerzone.
W tkance podskornej gruba sie¢ peczkow wtoknistych staje si¢ ciensza, oczka
za§ rozszerzaja si¢. Zraziki thuszczowe po cz¢sci zanikly, a zawarto$¢ komo-
rek tluszczowych rozpada si¢ na drobne kropelki ttuszczowe. W innych przy-
padkach mamy, przeciwnie, nadmierne nagromadzenie tluszczu w komorkach.
Corium roéwniez okazuje §cienczenie peczkéw wiloknistych i rozszerzenie oczek
romboidalnych; grubo§¢ corii jest przytem zmniejszona. Ciatka tacznotkan-
kowe sg zmarszczone, wazkie szczeliny tkankowe zawieraja skapg, uboga w ko-
morki ciecz. Brodawki (papillae) ulegajg skrdoceniu i sptaszczeniu. W wielu
torebkach wtosowych brodawki sa zmarszczone, wloséw brak lub tez podobne
sa do puszku (lanugeo)l w pochwach korzeni komorki zrogowacialy. W zacho-
wanych wtosach widzimy zmniejszenie ziarnistego barwnika wskutek zaniku
wytwarzajacej barwnik brodawki wlosowej [Kaposil. Liczne gruczoly tojowe ma-
ja rozszerzone pecherzyki (acini) i wypelnione sa masami nablonkowemi. Gru-
czoly potowe rowniez sg zanikle. Naskorek jest niekiedy in toto cienszy,
warstwa MAiupiGHi’ego jest silniej zabarwiona.

Przytoczone tu zmiany histologiczne opisane zostaly przez KAPOSI’ego
jako pierwsza postaé starczego przeobrazenia skory.



Makroskopowo skora starcza jest wiotka, zwig¢dta, zmarszczona i $cien-
czala,) ciemniej zabarwiona, suchsza i pokryta cienkiemi *luskami. Jedno-
czesnie wskutek ubytku tkanki podskornej ttuszczowej tatwiej si¢ daje fatdo-
waé. Zanik brodawek wlosowych prowadzi do wypadania wloséw. Pozosta-
le wlosy sa siwe. Paznogcie staj¢ si¢ suche, kruche, trace potysk i gtadkosc.
Paznogcie u nog s¢ czesto przeroste, zottawo zabarwione i poprzecznie prazko-
wane.

Postaé¢ patologiczna inwolucyi skory zalezna jest gtownie
od miazdzycy tetnic. Wynikajace sted zaburzenie odzywiania, wywotuje skton-
no$¢ do rozmaitych cierpien skory (prurihis, epithelioma) i wlosow (alopecia
praematura, canities praematura).

Skladowe czesci skory okazuje t. zw. przez KAPOsfego drugg postaé za-
niku starczego. Czesto zachodze¢ zmiany w naczyniach skéry: miazdzyca, ob~
literacya [KOELLIKIER]. Nierzadko spostrzega si¢ wynaczynienia. Zyly se
czesto rozszerzone. W nastepstwie uposledzonego odzywiania rozwija sie
[NEUMANN] zwyrodnienie tluszczowe, zmetnienie drobnoziarniste i jednostajne
szkliste napecznienie tkanki lecznej. Zmiany te glownie dotycza wlékien ela-
stycznych. W corium liczne brodawki sa zmarszczone albo zupelnie zanikle.
Doniosle znaczenie ma zanik zaré6wno brodawek naczyniowych, jak i dotyko-
wych [cialek dotykowych MEISSNER”, kolbek koncowych KRAUZEGOJ. Zanik
degeneracyjny gruczoléw lojowych, ktérych przewody wypelnione sa, zluszezo-
nemi masami nablonkowemi, daje czesto powdéd do powstawania raka skory.
Scienczenie naskorka zalezne jest glownie od zaniku obfitujacej w barwnik sie-
ci MALPIGHI’egO.

eMakroskopowo chorobowa =zanikta skora jest twarda, pokryta wybroczy-
nami [grzbiet re¢ki, goleni] lub czarnemi plamami, jak np. na twarzy (melano-
dermia). Na tuszczacej si¢ skorze tutlowia, szyi i ramion znajdujga si¢ czgsto
liczne brudno - zotte brodawki (verrucae seniles), ktore, réwniez daja niekiedy
powdd do wytwarzania si¢ raka. Na paznogciach spostrzega si¢ niekiedy nie-
prawidtowo$¢, ktora Yircuow nazywa onychogryphosis.

Ba,rwa skory przy inwolucyi patologicznej jest bladoszara zaleznie od ob-
literacyi naczyn” skoérnych i zaniku brodawek naczyniowych. O rozszerzeniu
zyl, naelanodermii, wynaczynieniach, verruca senilis, silnie wyrazonych zmarszcz-
kach i fatdach, przedwczesnem siwieniu i tysieniu juz byla mowa wyzej. Do
powstawania zmarszczek na twarzy przyczynia si¢, préocz zmian odzywczych,
zaleznych od miazdzycy naczyn, réwniez wrodzona wiotko$¢ skory, zmniejszo-
na sprezysto§é oraz stosunki mechaniczne, jak: czg¢ste skurcze migéni mimicznych
u pewnych sangwinikoéw, aktorow it. d.

Obnizenie czucia skornego zalezy od zaniku brodawek dotykowych. Spo-
tykaja si¢ takze jakosciowe zmiany czucia, oraz czucia rzekome, np. pruritus
senilis.

Leczenie. Wobec zwigzku patologicznej inwolucyi skoéry ze zmia-
nami w naczyniach (arteriosclerosis), winni§my przedewszystkiem staraé si¢ za-
pobiedz wystapieniu nieprawidtowej inwolucyi naczyn [patrz wyzej]. Nadto
wszedzie, gdzie istnieje dziedziczna sklonnos$¢ do patologicznej inwolucyi skod-
ry, nalezy ja zwalcza¢ zapomoca odpowiednich przepiséw hygieniczno - dyete-
tycznych. Hygiena ciatla jest najracyonalniejszym S$rodkiem upigkszajacym.
Przy znanym zwigzku mi¢dzy zaburzeniami w trawieniu i nawykowem za-
parciem stolca z jednej strony, a pewnemi cierpieniami skory (acne, eczema)-—
z drugiej, nalezy uregulowa¢ odpowiednio sposéb zywienia si¢. Wytaczne pozy-
wienie migsne jest szkodliwe. W ielkie znaczenie ma dostateczny dowéz tlusz-
czOw, ktore zapobiegaja przedwczesnemu wytwarzaniu si¢ zmarszczek 1 fald.
Unika¢ nalezy pokarmoéw, wywotujacych fermantacy¢ lub zaparcie, dalej zbyt
ostrych i zaprawionych korzeniami, przedewszystkiem za§ nadmiaru wyskoku



'oraz nadmiaru pozywienia. Do naturalnych $rodkow kosmetycznych nalezy
takze odpowiadajgca cieptocie zewnetrznej i wygodna odziez, ktoéra nie powin-
na by¢ za ciepta, nie powinna uciska¢ oddzielnych cze¢éci ciala. Obok rodzaju
materyatu uwzgledni¢ nalezy takze jego barwg, przyczem wystrzegaé si¢ na-
lezy barwnikow trujacych. Doskonatym $rodkiem hartujagcym jest ruch na
$§wiezem powietrzu oraz dziatanie $wiatta stonecznego. U kobiet zas, prze-
ciwnie, zastosowac nalezy $§rodki ochraniajgce od dziatania wiatru, niepogody,
stonca [woalki, wachlarze, parasole, re¢kawiczki]. Od dziecinstwa nie nalezy
dopuszcza¢ pewnych grymasow, jak np. marszczenia czota it, d Waznymi $rod-
kami kosmetycznymi sg takze: umiarkowanie, zadowolenie, panowanie nad soba,
jak rowniez zajmowanie si¢ sztukami pigknemi [muzyka, malarstwem it. d.|. Sto-
sowanie pudrow, szminek dziala szkodliwie na przebieg prawidtowej inwo-
lucyi skory, szczegdlniej wowczas, gdy te zawierajg szkodliwie sktadniki
[bizmut otéw]. Duze znaczenie posiada dyetetyka pracy i odpoczynku. Po-
zyeya pozioma dzialta do pewnego stopnia korzystnie na odzywienie skory
twarzy. Najgltowniejsza przyczyne, patologicznej inwolucyi skory jest czeste
ozigbienie tejze. Zabiegi wodolecznicze sg doskonalym S$rodkiem hartujagcym
skore. Codzienne staranne mycie skory jest niezbgedne. Co do mydta, to dla
twarzy najlepiej nadajg si¢ mydta thuste lub glicerynowe. Bardzo pozyteczne
sg czeste kapiele chtodne z zimnemi polewaniami lub natryskiem, po kapieli
za§ wcieranie oliwy. Glowe¢ nalezy my¢ migkka, letnia woda, do ktérej przy
obfitem tuszczeniu dodaje si¢ troche¢ boraksu. Suche wlosy raz na tydzien
nalezy umiarkowanie nattusci¢. Zwraca¢ uwage na czysto$§¢ i dobry stan
grzebieni i szczotek do wloséw. Unikaé nalezy mechanicznego draznienia bro-
dawek wlosowych zwtlaszcza przy czesaniu. U dzieci zaleca si¢ czgste strzy-
zenie wlosow, gdyz skoéra glowy staje si¢ tatwiej dostgpna dla powietrza
i tatwiej daje si¢ czysto utrzymywac.

Znaczenie profilaktyczne posiada w niektorych przypadkach leczenie
pewnych chorob konstytucyonalnych i cierpien skory.

Weczesne leczenie polega na poprawie odzywiania skory zjej przydatkami
oraz tkanki podskornej. Obok hygieniczrmgo pielegnowania skory, pewne
znaczenie mie¢ moga podskdrne wstrzykiwania tluszczu [Lruse] oraz masaz
skory. Prdcz tego stosuje si¢ liczne $rodki kosmetyczne. Pruritus uutaneus
wymaga leczenia przyczynowego. Uregulowanie dyety, stosowanie wod mine-
ralnych [Marienbad, Karlsbad, Kissingen, Tarasp |, zewne¢trzne stosowanie
roztworow wyskokowych z ac. carbol., salicyl., thymol., menthol., ichtyo ljak
rowniez odpowiednich masci przynosi pewien pozytek. Kuracye kapielowe
[cieplice siarkowe w Piszczanach, Leuk] dziatajs niekiedy doskonale. Ze
srodkow wewnetrznych stosuje si¢: arsen, atroping, chining, pilokarpine, wa-
leryanian amonu, ergotyn¢, extr. Belladonnae.

S. Pechlcranc.



WiadomoSci biezace.

— Konczacy si¢ z dniem dzisiejszym rok, wydatne zajmie stanowisko w histo-
ryi iz wielu wzgledéw bedzie on na dlugo pamigtnym. Nie kuszgc si¢ na blizsza
jego charakterystyke, zaznaczy¢ musimy, iz dziwnie przygng¢biajace wrazenie wywart
on i na stosunki nasze dziennikarsko-lekarskie. Lekarze w ogodle, a specyalnie tu-
tejsi, nie nalezeli nigdy do bezwzglednie pracowitych. Przyzwyczajeni je-
steémy od dziesiatkow lat do widoku mnéstwa lekarzy, ktoérzy po skonczeniu uni-
wersytetu pozostaja na krotszy lub dtuzszy czas w Warszawie, dla dopetnienia wia-
domosci zawodowych lub wyrobienia sobie praktyki. Zdawatoby si¢, iz dla jednych,
jak idrugich najprostszg droga, prowadzaca do tego celu, jest uczgszczanie do szpi-
tali i pracowni, studya w domu nad wiadomos$ciami, zdobytemi w ciagu dnia, oraz
Sledzenie postgpow nauki. Tymczasem ani szpitale, ani pracownie nie roja si¢ od
nich, a o czytaniu i spozytkowaniu czytanego jako$ nie wiele stycha¢. Referowanie
prac uznane jest przez wszystkich za wyborng gimnastyke umystu, nieszkodliwag dla
nikogo, a pozyteczna wielce zwlaszcza dla poczatkujacych. Czyta si¢ bowiem woéw-
czas uwazniej, a streszczajac, glebiej si¢ zastanawia nad kazdym szczegdtem i giebiej
szczeglly te pozostaja w pamicci. To tez w pismach lekarskich zagranicznych nie wsty-
dza si¢ referowaé powazni izastuzeni uczeni. Zdawaloby si¢, iz choéby ztych powodéw —
ze pominiemy korzy$¢ materyalng, prawda, ze wzgledu na nasze stosunki, -nie-
zbyt wielka,— czasopisma nasze powinny byc¢ zalane referatami, gdy tymczasem, prze-
ciwnie, redakcye musza na nie robi¢ istne polowania i to cz¢sto parforce. To
prozniactwo doszto w r. b. do niebywalych rozmiar6w, ogarngto bowiem nawet jed-
nostki dotychczas czynne na tem polu. W zamian ogarngta wigkszos¢ lekarzy cheé
gadulstwa, opowiadania ciekawych szczeg6tow, niby tylko im wiadomych, a naj-
czeSciej nie wiele roznigcych si¢ od zwyktej plotki; ogarnegta ich jakas bojazliwose,
ktora dotkneta nawet jednostki niezagrozone, z powodu wieku lub stanowiska, zad-
ng niespodzianka. Stali si¢ oni tem szkodliwsi, iz sami grzeszac bezczynnoscig, ha-
mujaco oddzialywaja na innych, bo i préozniactwo jest zarazliwe. Nie dziw, iz odbilo
si¢ to i na czasopismach lekarskich, na co publicznie i prywatnie skarzg si¢ wszyscy
redaktorowie. Zyczymy im i sobie, aby nadchodzacy rok podziatat na nich kojaco,
aby czem pre¢dzej doszli do spokoju i réwnowagi, tak potrzebnych dla kazdej pracy,
a zwlaszcza umystowej 1 aby nie zapominali, iz czyndw, a nie gadania nam po-
trzeba.

— ,Kronika Lekarska“ z wydaniem ostatniego zeszytu grudniowego zakon-
czyta 25 lat swego istnienia. Zyczymy jej jak najlepszego powodzenia w drugiem
V4 stuleciu,

— D. 20-go grudnia r. b. odbylo si¢ w Kielcach posiedzenie inauguracyjne
oddzialu Warszawskiego Towarzystwa Hygienicznego. Prezesem oddzialu wybrano
kol. M. ZAWADZKIEGO, redaktora ,,Gazety Kieleckiej*. Spodziewamy si¢, iz czlonko-
wie nowego Towarzystwa postarajg si¢, by miasto Kielce odzyskatlo utracong od nie-
dawna opini¢ jednego z najzdrowszych miast Krolestwa Polskiego.

— Jutro [ l-go stycznia 1905 r.] odbedzie si¢ w Petersburgu obchdd jubileu-
szowy 35-lecia lekarsko-spolecznej dziatalnodci prezesa Kota lekarzy polskich w Pe-
tersburgu, dra M ikorasa StTrawisskieco. Jubilatowi ztego powodu przesylamy zycze-
nia i od lekarzy rodakéw z nad Wisty,

— Magistrat miasta Berlina celem rozciagnigcia wigkszej opieki nad ssawca-
mi, urzadza 4 polikliniki, w ktéorych lekarze specyalisci udziela¢ beda bezptatnie po-
rad dotyczacych pielegnowania i odzywiania ssawcow, a biednym dostarcza¢ beda
mleka 1 $rodkéw odzywczych. Na ten cel wyasygnowano 40000 marek. Takie
,Biirsorgestelle“ urzadzono juz dawniej dla rakowatych w szpitalu Charite.

— Rodzina zmarlego R. ViRCuow’a ofiarowala miastu Berlinowi 50000 marek na
walke ze $miertelnos$cia dzieci.



— Zalozony w Heidelbergu z funduszéw prywatnych [*/4 miliona marek] in-
stytut badan raka, otrzymal od rzadu wielkoksiazecego Badenskiego S$rodki utrzy-
mania.

— Towarzystwo ,Kaiser Franz Joseph-Ambulatorium'] w Wiedniu urzadza
od stycznia do marca 1905 r. cykl odczytéow z réznych dziedzin medycyny dla lekarzy
praktycznych. 11-u specyalistéw wybralo sobie najzywotniejsze tematy i kazdy z nich
bedzie mial 2 lekeye. Koszt calego cyklu—2 korony.

— W Paryzu zawiazalo sie Towarzystwo miedzynarodowe walki z gruzlica.

—  Zaczelo wychodzié nowe czasopismo: ,Zeitschrift fiir experimentelle Pa-
thologie und Therapie“ pod redakcya: BkiBBBH’a, Kraus's, Hkkike’a i PubrAur’a.

Zmarli: Turner, znany chirurg angielski; Leoorché¢, adzéoé w Paryzu, ba-
dacz chorob nerek i cukromoczu.

NEKROLOG.

CubroiF Ilolbein

zmarl w Warszawie d. 13 b. m. w 47-ym r. zycia. Zastuzyt
si¢ niemato literaturze lekarskiej i popularyzacyi wiedzy. Po-
siadajac wielkie przymioty praktycznego lekarza, nie zdobyt
sobie szerszej wzigtosci. Choroba sercowa, ktora dotknicty byt
od dawna, dopiero w ostatnich czasach go obezwladniala,
a jednak zycie oddawna sobie uprzykrzyt. Doszedt do prze-
konania, ze istnied nie moze. Jedna chwila rezygnacyi prze-
cieta pasmo ciezkich zawodow i utrapien.

W olberg urodzit si¢ w Lodzi w r. 1857, gimnazyum
ukonczyt w Piotrkowie, do nauk lekarskich przyktadal sie
na Uniwersytecie Warszawskim. W latach 1877 i 1878, ja-
ko lekarz przyjmowat udziat w wojnie tureckiej. Po powro-
cie do kraju, ksztatcit si¢ w klinikach dorpackich, poczem
przyjat na si¢ obowiazki lekarza miejscowego w szpitalu dla
dzieci im. Bersonéw 1 Baumanéow. W 1. 1883 uzyskat sto-
pien Dra medycyny po obronie rozprawy na temat ,badania
krytyczne i do§wiadczalne nad zeszywaniem 1 odradzaniem
si¢ nerwow. Rozprawa ta, wykonana w Instytucie Anatomii
patologicznej s. p. prof. Brodowskiego, byta owocem kilko-
letniej pracy i stanowita zbior badan, juz poprzednio ogto-
szonych badz w Medycynie, badz w Gazecie Lek. W tej
pracy Wolberg zebral i krytycznie oswietlit spraweg ze-
szywania nerwow i przeprowadzit liczne badania, ktére uda-
wadniaja, 1) ze prima intentio jest mozliwa przy zeszywaniu
nerwow, 2) ze szew neurytyczny ma pierwszenstwo przed

il



szwem perineurytycznym, 3) ze przy zwyrodnieniu obwodowego konca
nerwu po przecieciu ginie tylko myelina, nitki za$ osiowe i torebka
SCHWAN” pozostaja nietkniete, 4) Ze wraz z regeneracya powracajg
czynnos$ci normalne, a zmiany troficzne znikaja. Poniewaz okazalo
sie, Ze igly chirurgiczne zanadto rozrywaly konce zeszywanego ner-
wu, W. uzytl igly wlasnego pomystu, ulatwiajacej zeszycie nerwu przy
najmniejszem jego obrazeniu.

Na polu naukowem W orLBERG zaczal pracowacé wczesnie. Jako
student uzyskat medal zloty za prac¢ konkursowg na temat: ,,O wply-
wie niektorych soli i alkaloidow na trawienie“. Praca ta pdzniej ogtlo-
szona byta w Gazecie Lek. 1w Archiwie PrLuEGER”. Z poczatku
dziatalnos$ci lekarskiej ogtaszat spostrzezenia z dziedziny chirurgii. Do
nich naleza: ,,Rana drazaca stawu kolanowego, zagojenie bezposrednie®,
Hernia congenita incarcerata in diverticulo peritonei*. Jako lekarz miejsco-
wy, korzystajac z obfitego materyalu pedyatrycznego, z zamilowaniem
oddawat si¢ badaniom nad chorobami zakaznemi iich wzajemnemi
skojarzeniami: nad szkarlatyna i ospg, r6zyczka i odra, goraczka po-
wrotng, tyfusem wysypkowym, nadto pisat o plasawicy, histeryi,
0 rumieniu guzowatem, o niezytowem zapaleniu migdatkéw u dzieci.
Prace te cechowala sumienno$¢ i dokladno$¢ obserwacyi.

Po opuszczeniu szpitala zabraklo materyalu klinicznego, nie mo-
gla réwniez dostarczy¢é go przelotna zazwyczaj obserwacya ambu-
latoryjna. Dopiero przed 2-ma laty Worserc uzyskat oddzial choréb
dzieci w szpitalu Zydowskim.

Tern mozna objasni¢ fakt, ze pomimo duzego przygotowania
przez lat przeszto 10 woLeerc nie oglaszal prac w prasie lekarskiej;
ale w ciggu tego czasu oddawal si¢ z zamitowaniem popularyzacyi
wiedzy przyrodniczej i lekarskiej w Przegl. Tyg. i w Prawdzie. Na-
pisat psychologi¢ dziecka i wiele cennych dziel przyswoit literaturze
naszej, dajac doskonate ich ttdmaczenia.

W r. z. W. przyjal udzial w zbiorowym podreczniku pedyatryi
CoMBY’ego. Potem cierpienia fizyczne i moralne wytracily mu pidro
z reki.

Zal nam przedwczeénie zgaslego zycia, zastuzonego, ale niedoce-
nionego.

Ubyt nam jeden z niezbyt licznego grona pozytecznych pracow-
nikow na niwie naukowej i spolecznej.

Fruszynsici,



SPROSTOWANIE.

W N-rze 49 Gazety Lek. na stronicy 1209 w wierszu 4-ym od dotu zamiast
PawrLem ma by¢ Protrem ina str. 1218 pod Fig. 5a ma by¢: Promienie ROENTGENA,
blaszka olowiana, otwoér okragly, zalozony grafitem, otwor czterokatny, z|atlozony
platyna. Pod Fig. 5b: To samo— promienie BBQUEREi/a.

W N-rze 52 na str. 1306 w wierszu 21 od goéry zamiast ,cigcie cesarskie7 ma
by¢ ,,wycigcie jajnikow*.

— Komitet Kasy Wsparcia podupadtych lekarzy oraz wdow isierot po le-
karzach pozostalych podaje do wiadomosci, ze zawakowalo stypendyum, czyli
wsparcie, po Rb. 320 kop. 62 rocznie, z procentéw od legatu §. p. Emilii Fukier, dla
ubogiej wdowy po lekarzu cywilnym, najstarszej wiekiem, wyznania rzymsko-katolic-
kiego, a w braku takiej—wyznania ewangielicko-augsburgskiego lub reformowanego.
Obecnie wniosta juz prosb¢ wdowa po lekarzu, lat 78 liczaca. Wdowy po lekarzach
cywilnych starsze wiekiem, wnosi¢ moga podania do Komitetu w ciaggu jednego mie-
sigca od daty niniejszego ogloszenia, z zalaczeniem metryki urodzenia, metryki $lubu
oraz pos$wiadczenia 3-ch lekarzy— czlonkéw Kasy Wsparcia lekarskiej — o ubogim
stanie podajacej wdowy. Blizsze informacye udzielane sa w Kancelaryi Komitetu
Kasy Wsparcia w Warszawie [ulica Niecata Nr. 7J, na prowincyi za§ w Kancelaryach
Pp. Inspektoréw Lekarskich przy Rzadach Gubernialnych, w 10-u guberniach Kro,-
lestwa Polskiego.

Zarzadzajacy Kasa Wsparcia,

Dr M. Jakoivski.
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»Gazeta Lekarska® wychodzi¢ bedzie w ciagu roku igo5 wedlug
tego samego programu i na tych samych warunkach, co i w roku
ubiegtym.

Dla uniknigcia zwloki w przesylce pisma, uprasza si¢ o wczesne
przesytanie przedptaty io dokladne zawiadomienie o wszelkiej zmia-
nie adresu.

Pp. prenumeratoréw, ktoérzy zalegaja w optaceniu przedplaty za
rok przeszty, uprasza si¢ o rychte uregulowanie rachunkow.

W r. igo5 wychodzi¢ bedg w dalszym ciggu ,,Odczyty kliniczne*
Cena prenumeracyjna na caty rok wynosi rb. trzy. Upraszamy Sza-
nownych Kolegéw o wczesne nadsytanie prenumeraty.

Pp. prenumeratoréw, ktorzy zalegaja z optatg zeszloroczng, upra -
sza si¢ o rychte uregulowanie rachunku.

Josson. Llensypolto Bapmasa, 16 Jlexa6ps 1904. Druk K Kowalewskiego, Warszawa, Mazowiecka 8
Wydawca, Dr Jan Prészynski, Redaktor odpowiedzialny, Dr WI. tiajklewieg.



