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O oddechu krtaniowym (Respiratio laryngealis).
Napisal Dr. B. Chojnowski, Docent Patologii i Terapii specyalnéj.

VIIL ).

My4l, iz stezate parechyma ptucne lepiéj od normalnego, powietrze zawie-
rajacego, przepuszeza dzwigki, ize ta wkasnos¢ stanowi wazny warunek utworze -
nia si¢ krtaniowego oddechu w ptucach, byla wypowiedziang najpierwéj przez
Laennec’a,i rzec mozna, urodzita si¢ razem z odkryciem samego zjawiska,
t. j. krtaniowego oddechu (V). Skod a, szukajge wszedzie fizycznych podstaw dla
wyjasuienia zjawisk auskultacyjnych zwrdcit uwage nato ttumaczenie L a e n n e-
¢’ a, i zaprzeczyt mu stanowczo, a natomiast staral si¢ uzasadni¢ teorye swoja
wspotdzwigezenia. Przekonalismy si¢ jednak wyzéj (VI), iz teorya ta majaca po-
tysk tylko ztudny Scistosci fizyczndj, jest w gruncie fatszywa, ito nas tém mo-
cniéj zwraca ku rozpatrzeniu krytycznemu spornéj kwestyi. Rzecz sama z siebie
jest nadzwyczajnie jasnai dostepna, rzec mozna, dla obserwacyi kazdego. Ktdz

') Zamicszezony tu ustep stanowi czes¢ obszernicjszéj pracy .0 oddechu krtaniowym
pospolicie oddechem oskrzelowym (respiratio bronchialis) nazywanym®. Autor zaczyna od
okreslenia tego symptomu, nastepnie zastanawia si¢ nad mozebnosciy okazania si¢ jego w plu-
cach u ludzi zupelnie zdrowych i nad odréznieniem od patologicznego oddechu krtaniowego
(I1), objasnia to zjawisko u zdrowych (I1I), wylicza te stany patologiczne, w ktdérych daje sie
slysze¢ oddech krtaniowy (IV); wykazuje mozebnosé inawet koniecznosé ruchu powietrza
w przesztrzeniach ten szmmer wydajacych (V); lecz zarazem odrzuca mysl przypisywania temu
ruchowi powstawania szmeru; analizuje teorye wspéldzwieczenia proponowana przez Skode,
i teorye te potepia (VI), nakoniec w rozdziale VII, poprzedzajacym ostatnie tu oglaszajgce
sie rozdzialy, zastanawia sie nad teorya Winterich’a i znajduje ja niedostateczng. Calkowita
rozprawa wyjdzie wkrotce z druku; Gazeta lekarska zamieszcza ostatnie 3 rozdzialy zawie-
rajace ostateczne rezultata tych poszukiwan. (Prezypisek Redakcyr),
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nie uwazat naprzyktad, iz przy nasicku gruzliczym (infiltratio tuberculosa) w szezy-
cie phuc, styszymy tam przy auskultacyi tak doskonale tony arteriae subclaviae
(2 moze arteriue pulmonalizs?), jak to nizdy nie bywato u tego cztowieka przed
choroba? a wige ptuco stezate w skutek infiltracyi gruzlicz¢j. musi z wigkszy ta-
twosciy przepuszezaé dzwigki.  Podobniez, ktoz nie obserwowal przy zapaleniu
ptuc, zajmujacém np. zraz prawy dolny i $redni, rozejScic sig tonow serca wstro-
ng prawg klatki piersiowdj i w tyl, niekiedy do saméj topatki? IKogo nie zasta-
nawialo, iz guzy wjamie brzusznéj na aorcie spoczywajgce, mogy by¢ wielki¢)
ohjetodce, a pomimo to doskonale przepuszezajy tony aorty wowczas, gdy ciensza
warstwa kiszek napetnionych gazem i ptynng materyg sprawia zmniejszenie cat-
kowite lub czgsSciowe mocy tych tonow? Jak tu, tak 1 tam warunki sg jednakowe:
stezate ptuco lub gaz w brzuchu przedstawiajg ciata zbite, jednorodne i jako ta-
kie musza lepi¢j przepuszezaé dzwigki, kiedy w ptucu normalném lub w brzu-
chu kiszkami napetnionym, dzwigki musza przechodzié przez warstwy nie-
jednostajue, weiaz zmiennéj Konsystencyi: to przez warstwe powietrzng (pe-
cherzyki plucne, gaz w kiszkach), to przez warstwe staty (parenchyma pluc,
Seianki kiszek), to przez warstwe ptynng (chymus w kiszkach), to znowu przez
warstwe powietrzng (nowe  pecherzyki plucne, gaz w nastepnéj kiszee), i t. d.
bez konca i miary.  Wiadomo zas, iz nic tak bardzo nie tamuje drogi dzwigkom,
jak to przechodzenie z cial ptynuych lub gazowyceh do statych i odwrotnie.  Przy
kazdém takiém przejsciu utraca si¢ niezmicrnie wiele na moey dzwigkow i dla te-
go dochodzy one nickompletnie lub nawet weale nie dochodza '). A wige nie
twardo$¢ tkanek jest przyczyny lepszego przepuszezania dzwigkow w pomienio-
nych patologicznych przypadkach, lecz wizksza jednostajnosé, jednoroduosé ich sklu-
du. 7. tego stanowiska zapatrujac sig na kwestye lepszego przepuszezania dzwie-
kow przez stezaty tkanke plue, usuwamy razem wiele zarzutow Skody prze-
ciwko teoryi Laen.acc’a, gdyz zarzuty te sg skierowane przeciwko roli, jaka ode-
grywa jakoby twardos¢ tkanek. Czy Laennec mial jednak na wzgledzie twar-
dosé czy jednorodnosé, jako warunek lepszego przepuszezania diwigkow przez
thank: stziale, 0 tém my nie mozemy wiedzie¢, a prawdopodobnie i sam Laennec
nie wiedzial, gdyz jak widzielismy, nie  wchodzil on w szczegotowe thumaczenie
zjawiska, a powiedzial tylko ogolunie, ze st2iale pluco staje sie lepszym przewo-

') Wieleby moZna przytoczyé dowodow z fizyki na poparcie tego twierdzenia. Tak
styszymy bardzo slabo lub weale nawet nie styszymy dizwickéw w 2m pokoju oddziclonym od
nas sciang.  Jak tylko otworzymy drzwi i damy moznoéé bezposredniego przejscia do nas
dzwickow przez powietrze, natychmiast slyszymy lepiéj, choé przestrzen oddzielajaca nas  od
srodla dzwickow zostala ta sama, & to dla tego ze dzwicki ni: przechodza juz od powietrza
(ciala gazowego) do sciany (ciala stalego) 1 nastepnie znowu  do powietrza.  Tak samo, gdy
jestesmy pograzeni w wodzie nie slyszymy szmerow w powietrzu nad nami rozlegajacych sig:;
gdy si¢ zas dwa kamienie w wodzie scieraja, slyszymy szmer ten wyraznie, a nie bedziemy go
stysze¢ wylazlszy z wody.  Waszystko to dowodzi, ze diwicki z wielka trudnoscia =z cinl sta-
lvch przechodza do gazowyceh lub plynnyeh i odwrotnie z plynnyeh do gazowyeh  lub stalveh,
a fizvka nas uezy, iz to jest bardzo naturalném nastepstwem czesciowero odbicia fal gloso\\:\'ch
przy kazddém takidm przejiciu z jednego ciala do drugiego, odbicia, przy ktorém odbite i'ale
glosowe mogy Ly¢ uwazane za stracone dla naszego ucha.

@
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dnikiem dZzwi¢kow (Laennece, L c.p. 73) Narzucenie wige Laennec’o w1 mysl
o tém, iz ciaka twarde lepiéj przepuszezajy dzwieki ') jest nieusprawiedliwioném.
Mogt mie¢ Liaennec mysl podobna, mogt jéj nie mie¢, w kazdym razie sato poje-
cia ktore zaczety sig wykluwaé daleko poznidj w naszyeh czasach, i zadnego z tych
zdan przypisywaé mu nie mozna, gdyz to z nauki jego bezposrednio nie
wyptywa. Cheae bardziéj uwidocznic ten swoj zarzut rzuca kwestyg S k o d a:
dla czego do auskultacyi uzywamy stetoskopu, t. j. eylindra wydrazonego, a nie
watka drewnianego? Tém pytaniem weiyz narzuca Skoda Laennec’ow i
mysl o lepszém przeprowadzaniu dZwigkow przez ciata state i porownywa niejako
stetoskop do pluca zdrowego a watek do ptuca zwatrobiatego. Pordwnanie
atoli takie nie jest stuszném, bo jezelibydmy jeszeze znajdowali jakic odlegle po-
dobienstwo migdzy watkiem a ptucem zwgtrobiatém, to dla znalezienia czegos$
analogicznego podobnego do pruca normaluego, powinnibySmy zrobié taki steto-
skop, w ktorymby za warstwy powicetrzng nastgpowala warstwa drzewa, nastg-
pnie znow warstwa powietrza i t. d., to jest, stetoskop z wewnegtrznemi przegro-
dkami. Taki stetoskop niczawodnie przeprowadzatby gorzéj jeszcze dzwigki,
anizeli watek drewniany, i dla tego nie dziw, iz nikomu nie przyszto do glowy
cos podobnego urzgdzi¢, gdyz nie odpowiadatoby to weale swemu celowi.
Przyklady powyzsze patologiczne dostepne spostrzezeniu kazdego nieza-
leznie od teoretycznego nawet rozpamigtywania, przekonajy nas o lepszém prze-
prowadzaniu dzwigkow przez ciata stezate, jedunorodne, anizeli przez ciata lub
organa, ztozone z ciat gazowych ¢ statych lub ptynnych zarazem i przedstawiaja-
ce przeto wielky roznorodnos¢ sktadu pod wzglegdem fizyeznym. Poprzestali-
bySmy na tych dowodach wzigtych z spostrzezenia niemal codziennego, na tych
rzec mozna, przez nature samg wykonanych doswiadezeniach, gdyby nie uwaga
na wielkie znaczenie i rozpowszechnienie opinii Sk o dy. Autor ten uzywa
Jeszeze dzis tak wielkidj powagi, szczegdlnie w potudniowych Niemczech i u nas,
zarzuty jego przeciwko zdaniom Laennec’a wymierzone tak sq dzis jeszcze wyso-
ko stawione 1 w podregcznikach perkussyi i auskultacyi powtarzane, iz nie mogli
Smy si¢ na jedném spostrzeZeniu zatrzymac i celem usunigeia wszelkich watpli-
wosci robilismy doswiadczenia z kawatkami plue, wyjetych z trupa. S ko da
robil w tym celu takze doswiadezenia, lecz rezultata jakie on otrzymal, po dokta-
dném zbadaniu rzeczy, utracity dla nas wszelkie znaczenie z powodu niedokta-
dnosei w samym sposobie experymentowania. Rzecz dziwna, 12 do dzis dnia Za-
den z autorow powtarzajacych literalnie prawie jero wyrazy w kwestyi nas inte-
resujacej, nie zadal sobie pracy rozpatrzeé¢, wirod jakich warunkow byty dokona-
ne doswiadczenia S ko dy; ledwie nie kazdy z nich niewolniczo za Skoda
powtarzat jego wniosek, iz ,zwatrobiale ptuco gorszym jest przewodnikiem dzwie-

') Co sig tyczy t6j kwestyi: czy ciala twarde stale lepiéj t.j. z mnicjsza utrata mocy
przepuszezaja dzwieki czy ciala gazowe, to slusznie zauwazyl Skoda, ze fizyka experymen-
talna nie dosé nad nig sie zastanowila i w tym wzgledzie pewnych wiadomosei nie dala. Nie
ma tu mowy, ma sie rozumiec¢ o szybkodci rozchodzenia si¢ diwickow  w cialach stalych lub
plynnych i gazowych, gdyz to zadanie rozstrzygnela juz fizyka na korzysé pierwszych, a przy-
najmuiéj nicktorych 2z nich.
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kéw od normalnego ” ). Rozpatrzmyz wige, jakie do$wiadczenia upowaznialy
Skodg¢ do tego wniosku. DoSwiadczenia swoje robit on w ten sposob, iz do
pluca z trupa wyjetego, ktokolwiek przykladat stetoskop i wen moéwit; drugi
za$ badacz w tym samym czasie auskultowal za pomoca stetoskopu, przyktada-
nego do drugich miejsc tego samego ptuca w pewnych odstepach od pierwszego.
Jezeli braé¢ ptuco zdrowe i nastgpnie zaraz ptuco zwatrobiale dla porownawczych
doswiadezen, to wedtug Skody okazuje sie,iz na ptucu zwgtrobialém zawsze ste-
toskopy powinny by¢é bardzi¢j zblizone, dla tego aby glos z jednego stetoskopu do-
chodzit do drugiego; wnormalném ptucu przeciwnie, odleglosé migdzy stetoskopa-
mi moze by¢ wigksza, t. j. glos dochodzi na wigkszé) przestrzeni, a wigc normalne
pluco jestlepszym przewodnikiem. Niemowiac juz o tém, ze Sko da nie oznacza
w pewnych cyfrach, jak wielka byta odlegtodé¢ w jednym i drugim razie—co podaje
w watpliwosé dokladne zmierzenie, nie zwracajype uwagina inne pewniejsze uster-
ki (jakto np. niewymienienie dokladnéj liczby podobnych doswiadezen i t. p.) nie
mozemy si¢ jednak nie zastanowié nad jedna okolicznoscia, ktora caty rezultat
doswiadczenia podaje w watpliwodé; mianowicie, Zrodtem glosu jest cztowiek moé-
wiacy w stetoskop, gltos za$ ludzki moze ulega¢ pewnym zmianom w mocy tym
bardzi¢) nieuniknionym, gdy si¢ mowi tak niewygodnie (w ciasny otwor stetosko-
pu): pomimo wiee najlepszych cheei, musiat by¢ to silniejszym, to stabszym, w pe-
wnych, wprawdzie ciasnych granicach, dostatecznych jednakze dla wpra-
wienia w blyd auskultujycezo, ktory mogt g]milowo stabszy gtos mowiacego
przypisaé¢ gorszemu przeprowadzeniu dzwickow przez organa, z ktéremi robiono
doswiadezenia. 7 drugiéj strony, kto robit podobne do$wiadezenia, przekonat sie,
jak dalece pluca, czy zdrowe, czy choroby zmienione sy ztymi przewodnikami
dzwigkow w pordwnaniu z powietrzem lub wodgy; przekonat sig,iz otwory obydwoch
stetoskopow musiaty w doswiadezeniach takich by¢ bardzo blizko siebie (juk bliz-
ko, nie wiemy, gdyz skoda nie podaje odlegtosei w zadném do$wiadczeniu), a wiece
zradlo glosu musiato by¢ bardzo blizko ucha auskultujacego — co moglo dawaé
czestokro¢ powod do ustyszenia glosu inng droga, jak przez ptuca, t. j. bezposre-
dnio przez powietrze, 1 ztad udaremni¢ lub zrobi¢ niepewnym rezultat do-
swiadczen.

Uwazajac z tych wzgledow doswiadezenia Skody za niedostateczne dla roz-
strzygnigcia stanowezego kwestyi, i starajac sig¢ usunaé te warunki, ktére w wat-
pliwos¢ podaty w umysle moim rezultat tych do$wiadcezen, zastgpitem w moich
doswiadezeniach glos cztowiecka zyvwego, ulegajacy mimowolnym zmianom, cho-
dem (yangiem) zegarka, nadto staratem sig umiesci¢ ten zegarek jak mozna dalej
od ucha auskultujacego i otoczy¢é go ztymi przewodnikami, aby bezposrednio
przez powietrze najmnicj dzwigkow dochodzi¢ moglo. Kladltem wige zegarek na
stol marmurowy (marmur jest daleko gorszym przewodnikiem od drzewa) sekeyj-
ny *), otaczatem go waty po bokach, a na zegarek z wierzchu watg niepokryty,
ktadtem talerz z kawalem zwytrobiatego lub téz (nastepnie dla pordwnania) po-

) Skoda, L. ¢. pag. 53.
?) Doéwiadcezenia te robilem w Wiedniu.
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wietrze zawierajacego pluca. Oba kawaly mialy zawsze jednakowa grubosé. Nie
moge sie pochwali¢ zbyt wielka liczba podobnych doswiadczen, tak jak Sko da ).
i materyal i czas po temu skypo tylko mogtem zuzytkowad; sadze jednak, ze 3 do-
Swiadezenia, wérod warunkow scisle okreslonych, dajg miprawo robi¢ pewne
wnioski, tém bardzi¢) gdy rezultata ich byly zgodne:

W 1 dos$wiadczeniu uzyte kawatki ptuc miaty po 3 cent. grubosci,

w 2 1) 1) bR ) ) 7 9 2I//2 1) 1

W 3 11 1 13 9 N 19 3V2 n 1)

W kazdém z tych do$wiadczen dzwieki gangu zegarkowego przechodzily przez
talerz i ptuca do stetoskopu, za posrednictwem ktorego dostawaty sie do ucha.
Gdy talerz zawsze jeden i ten sam pozostawal, rownie téz jak i stetoskop, gdv nadto
w kazdém doéwiadezeniu uzyte jeden po drugim kawalki ptuca miaty jednakowas,
erubo$é, (ktorg przed potozeniem na talerz zawsze staralem sie zrownaé przez
zerznigcie warstw grubszego, t. j. zwatrobiatego pluca), réZnica wige mocy dzwig-
kow zegarka, ktore przez stetoskop styszatem, nie mogta od niczego innego zale-
zeé, jak tylko od sktadu phuc raz jednorodnego (ptuco zwatrobiale), drugi raz
nicjednakowego, roznorodnego (ptuco powietrze zawierajace). Przez pierwsze
kawalki zawsze lepi¢j, wyrazni¢j, moeniéj styszatem chod zegarka, jak przez dru-
gie. Dodaé jednak musze, iz roznicanie jest bardzo znaczna, i ze jak chorobliwe,
tak i zdrowe ptuca powinny byé w ogolnodci zaliczone do rzedu ztych przewo-
dnikow glosu, a przynajmniéj sa daleko gorszymi od atmosferycznego powietrza,
gdyz po zdjgeiu ptuc, chod zegarka stychaébyto bez porownania lepidj, gdy dzwie-
ki dochodzity przez jedno tylko powietrze, chociaz odlegtodé od ucha byta bez
porownania znaczniejszg (40—30 cent.). (Dokonczenie n.)

Postrzezenia dotyczace nauki o migsaku czyli sarkomacie warg sromowych,

przez Dra Ludwika Adolfa Neugebauer’a,
Docenta akuszeryi t gynekologii w Szkole Gldwnéj H"arszaws/ciéj.
(Ciag dalszy).

Samo odjecie uskutecznilismy w dniu 22gim pazdziernika, przy assystencyi
kolegéw: Kosinskiego, Podowskiego i Tyrchowskiego,
w sposob nastepujaey:

Ultozywszy chorg na stole operacyjnym jak do litotomii, odurzyliSmy jy
chloroformem; nastepnie sam, jako operujacy, stangwszy naprzeciwko kroku
choréj, odsungtem narodl ku jéj lewemu udu, i gdy w tém miejscu przez jednego
z assystujacych kolegéw byta nieruchomo utrzymywang, nozykiem wypuktym
przeciatem skore pokrywajaca wewnetrzna strone narosli pot cala ponizé) wol-
nego brzegu odpowiedni¢j wargi sromowdj mniejszéj i wzdtuz niéj tukiem od
przedniego do tylnego brzegu szypuly narosli.

Po przecieciu skoéry wystapita na jaw powiez zwierzchnia wargi sromow¢éj wigk-
széj. ktorg przeciatem lekkiém cieciem w kierunku odpowiednim cieciu skérnemu,

) .Sehr oft wiederholte Versuche der Art* i t. d.
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.
skutkicm czego strzykneta krew z kilku przecigtych tetnic, ktore podwigzalismy.
Przecigwszy nastepuie powiez, oddzielitem jy wraz z przylegla skorg i caly odpo-
wiednig, warga sromowa mnicjsza w kicrunku ku gorze czgseiy za pomocy nozy-
ka, czedeiy za pomocy paleow, od samdéj massy narosli tak wysoko, z¢ dostac sie
mogtem ponad gorny konice ciata narosdli i do powrdzka wigzistego idacego od
sornego jéj konea do odpowiedniéj odnogi tuku tonowezo. Przy téj sposobnosci
przekonaé si¢ mogtem, Ze rzeczony powrdzek byt znacznie grubszym, niz by¢ sig
zdawal przy zewnetrzném badaniu narosli; pokazato si¢ bowiem, ze grubosé jego
wynosita 3 cala jesli nie wigedj. Powrdzek ten sktadat si¢ z tkanki wioknisté),
bardzo wytrzymaléj, $cisle polaczondj z powiezia zwierzehnia, wargi sromowdj.
Przeciatem go w poprzek do potowy jego gruboscei, i znowu trysneto parg tetnic,
ktore natychmiast podwiazalismy. W Kkotcu, uniostszy nicco narosl lewy reka
i odwrociwszy ja ku nodze prawdj chordj, preecigtem na zewnetrzné) czyli lewdj
stronie jéj szypuly skore i powiez zwicrzchniy cigeiem bukowatém, wypukly swa
strongy zwrdéconém ku eiatu narosli a poczynajacém sie i konezgeém w tychze
miejscach, co i ciecie wykonane na stronie wewnetrznéj szyputy narosli. W kon-
cu kilkoma dalszemi cigeiami przeciatem jeszeze i czesé pozostaty rzeczonego wy-
7¢) powrozka wiezistego.

Po oddaleniu narosli znowu miato miejsce mocene krwawienie, ktore dopie-
ro ustato po podwigzaniu kilku matych tetnic i jednéj zyty.

Po uspokojeniu krwawienia, oczyszezeniu rany i wyprowadzenin najwyzej
lezaedj z zatozonyeh podwiazek przez kat jéj gorny, a resety tychze podwinzek
przez Kat j¢j dolny na zewnatrz, potaczylem samg rangszwem krwawym, ztozo-
nym z szeseiu jedwabnyeh Sciegow czyli podwiazek, pozostawiajae jednak gorny
1 dolny koniec rany otwartvm,

Tak zamknigta rane opatrzytem warstwy skubanki i kompresem i przy-
twierdzitem opaske postaci litery T w taki sposob, ze tak opaska jak i skubanka
wraz z kompresem pokrywaty wylyeznie tylko warge sromowg operowang, aby
chora mogta oddawaé mocz bez zacickania pod opatrunck.

Odjeta narosl wazvta dziewigc¢dziesigt dwie uncyve czyli 7 funtow i & uneyj
wagi aptekarskiéj, a 6 funt. wagi cywilnéj polskicj. Pan Prof. B ro d o w-
s ki, ktoremu jy przestatem. poddal ja blizszemu badaniu. Wedtug jego poszuki-
wan skladata sig ona 2z niewielkiéj stosunkowo ilosei komorek duzych, po wigk-
sz€) czesel gwiazdowatyeh, ktore kommunikujac z soba szerokiemi  wypustkami,
tworzyty rodzaj sicei o duzych oczkach: wtych znajdowala si¢ znaczna ilos¢ sub-
stancyl migdzykomorkowdj, drobnoziarnistéj. W posrod téj substancyi daty sie
miejscami spostrzega¢ komdrkiod poprzednich mniejsze, juzto kuliste, juz jajowa-
te, juz nakoniec wrzecionowate, tudziez sieé¢ o mniejszyeh oczkach, ktora nie zda-
wata sig kommunikowa¢ z siecia poprzednio wspomniouna.

Mig2sz narosli. opatrzony znaczna liczba naczyn krwionosnyeh umiarkowa-
néj grubosci, na przecieciu posiadat barwe biatawg i byt bardzo pulchuy, tak, ze
pozornie przedstawial postac ttuszezaka, czém jednak ze wzgledu na powyisze
histologiczne dane nie byt. Owszem z danych tych moznaby byto z razu wniosko-
wac, ze mielismy do czynienia z nowotworem znanym pod nazwa sluzaka czyli



— 311 —

narosle myksomatyezsndy (Myxoma). Brakio jednak w substaneyi jego migdzyko-
morkowéj mueyny, i dla tego wlasnie nic mozna byto uwazaé go za Sluzaka, lecz
jedynie za wlaseiwego me saka czyli narosl sarkomatyeza (Sarcoma).

Chora po operacyi miata si¢ dobrze 1 w dniach nastepnyeh mato goracz-
kowata.

W duiu 3. 1 4. po operacyi usunieto Sciegi szwu krwawego. Rana okazala
sig po wigkszéj czesel za pomocy pierwszego sleprenie spojony, reszta jéj zas
przeszta w ropicnie.

W dniu 30tym pazdziernika odpadty pierwsze podwiazki od podwiizanych
naczyn, w dniach nastgpuych odpadta reszta tychze podwigzek, ostatnin zas do-
piero w dniu 7ym listopada. Od téj chwili proces zablizoienia w dobrze granulu-
jacej ranie szedl juz nalezycie, i w potowie grudnia rana na caléj rozeipstosci
byla zagojona.

Po jéj zagojeniu lewa warga sromowa wieksza co do objetosci i postaci,
prawic zupetnie byla odpowiednia prawé), z ta roznica, ze znajdowala sie na nidj
blizna smugowata, ciaggnaca sie po stronie jéj doluéj 1 wewnetrznéj od Kkotiea prze-
duicgo do tylnego, wzdtuz ktoréj skora utozony byta w liczue, drobne marszezki,
zbiegajace sie z blizna pod katem prostym. Co zas do odpowiednicj wargi sromo-
wéj muiejszéj, ta, mimo mocne Sciggnigeie sig po operacyl, nie zupeluie wrocita
do prawidtowych rozmiarow i pozostawata nicco szersza i grubszy od odpowie-
dni¢) wargl strony prawej.

W dniu 6tym gradnia chora w stanie zupetnego zdrowia opuscita szpital.

UWAGI EPIKRYTYCZNE.

W literaturze gyniatryeznéj napotykamy opisane przypadki juz to wiekszych,
juz muiejszyeh narosli warg sromowych. Niektore z nich nie tylko pod wzglg-
cem ogdlnéj budowy i postaci. ale i pod wzelgdem sposobu powstania i stopuio-
wego rozwoju, jak rowniez pod wzeledem nawet miejsca usadowienia tyle przed-
stawiaja podobienstwa do narosli miesakowyeh w naszyeh dwoch przypadkach
postrzeganych, ze uwazaé je wypada za identyczne z niemi, pomimo to, Ze nic.
ktore z nich przez opisujacych je autorow inng nazwa oznaczone zostaty.

Ze wszystkich znanyeh przypadkow mnaroshi warg sromowych z naszym
dwoma przypadkami, najwiceéj wedtug mego zdania zgadzaja sie te, ktore oglo-
szone zostaty przez Amata Lusitanusa, Palme¢, Abrahama
Vatera, Greyera, Fahnera, Fréteawa, Barttomieja Sie-
bolda, Haasego, Steinbergera, Kocha, Rapatela i
Churchilla. Przypadki te w wazniejszych swyeh szczegétach byty naste-
pujace

1. Najprzod co sie tyezy-przypadku ostoszonego przez Amata Lusi-
tanusa '), ten zdarzyl sie w szpitalu miasta Pesaro w Umbryi we Whoszech.

') Amati Lusitani curationwm medicinalium centuriae septem. Veuetiis, 1566. 8vo.
(Burdigalii, 1620. 4to). Centuria 3, curatio 88. — Zobacz: Observationum medicarum, rara-
rum, novarum, admirabilium et monstrosaram liber (uartus, de partibus genitalibus utrius-
que sexus; stwlio atque opera Joanais Schenckit a Grafenbery. (Basileae, 1584). Friburgi Bris-
goiac. 1596. 8vo. Liber 4, observatio 86. Pag. (144—147) 145— 146,



Dotknieta nig byta kobicta 45-letnia. Naro$l blizko 25 funtéw wazyla, i osadzong
bedac w okolicy pachwinowéj (raczéj tonowéj), wolno migdzy udami wisiata. Kobie-
ta ta wkilka dni poprzybyciudo szpitala umarta. L usit a n u s celem zbadania
anatomicznego sktadu naroéli rozeiak t¢znarosl przez érodek i znalazt cata ztozo-
na z substancyi biat¢j, podobnéj do migzszu wymieniowego (,,caro erat alba, pt-
tuitosa, uberis carnem prae se ferens’). W gornéj jéj czedci umieszezony byt otwor

BrOMOWY.
2. Przypadek Palmy byl nastepujacy: lekarz ten operowel wiesniaczke
dziewice dotkniety narosly migsna, powstaty ze skory sromu, ktora wtaki sposob
w jéj kroku byta osadzona, 2e otwor sromowy przez nig ku stronie prawéj byt od-
sunigty. Byla ona wezedei swéj osadowd) szeroka na d paley, ku dotowi zas
stawata <i¢ coraz szerszg. Po odjeciu wazyla 18 funtow cywilnych: co do migz-
szu swego podobny byta do wymienia krowiego i byta, jak P al ma mowi, na-
petniona gruczotami (?) i ttuszeczem. Chora wyzdrowiata 2).

3. Narodl postrzeganaprzez Vater'a %) byla narosla sarkomatyczng
wargi sromow¢j prawéj wielkich rozmiarow, i po szezesliwém j¢j odjeciu wazyla
12 funtow cywilnych.

4. Przypadek Greyer’a %) odnosisi¢ do narosli wargi sromowéj pra-
wej, ktora majac 16 cali dtugosci, w najerubszém swém miejscu byta 9 cali gruba.
Naro$l ta z matego guziczka w rzeczonéj wardze powstata, po odjeciu wazvia 15
funtow. (G reyer twierdz. ze byla utkania graczotowego).

5. Narosl choréj, o ktoréj "ahner 3) zdal sprawe, wyrosta rowniez
z prawé) wargi sromowdej wickszéj i powstata po upadnigciu choréj na pien drze-
wa. Wzrosta za$ zwolna do taki¢j wielkotci, ze w koncu wisiata az po kolana.
Podwiazano jg i odjeto potém. Wazyla 12 funtéow, byta wewnatrz zupetnie biata
i wygladata jakby bryvla ttuszezu, otoczona gruba powtokg skorna.

6. Narosl wargi sromow¢), ktorg odjat Fréte au ), miata w swéj pod-
stawie przeszto polowe téj grubodel, ktorg posiadata w swém ciele, a samo j¢j
ciato miato objetosci 4 stopy. Wazyta zas$ 30 funtdw i okazywata budowe komor-

kowata. W jéj miazszu znajdowac si¢ miaty surowica, ptyn biatkowaty i ttuszez.

) Spostrzezenie opowiedziane przez Jerzego Palmg ogloszone zostalo przez Joachima
Camerariusza w dziele: Observationum medicarum eto. lib. 4 ete. Studio atque opera Joan
Schenckii a Grafenberg. Friburgt Brisgovine 1596. 8vo. Observatio 86. Pag. (144 —147)

146 —147.

%) Abrah. Vater: istoria ot cura sarcomatis monstruosi et cancrosi. Vitembergae,
1698. dto. Haller: Bibliotheca chirurgica. Vol. 5, pag. 62.—Porownaj: Handbuch der patho-
logischen Anatomie von F. G. Voigtel, Band 3. Halle, 1805. 8vo. 8. 422—423.

) Zobacz: Vollstindige Ausziige aus den besten chirurgischen Disputen aller Akade-
micen, herausgegeben von F. A, Weits, Ster Band. Leipzig und Budissin, 1777. 8vo. — Po-
rownaj: Die Frauenkrankheiten ete. von Friedrich Ludiwoig Meissner, 1ter Band, 1te Abthei-
lung. Leipzig, 1842. &vo. S. 231.

) Fahner: Beitriige zur praktischen Arzneikunde. Stendal, 1799. 1ter Band, Bemer-

ung 1. — F. G. Voigtel w micjscu przytoezoném, stronnica 42 3.

®) Fréteau w czasopismic: Journal général de médecine. Vol. 47. 1813, Juillet, —

F, L. Meissner w miejscu przytoczoném, stronuica 230,
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7. Naroél operowana przez Barttomieja Siebold’a ™) powsta-
fa po upadunieciu choréj na kupe wiorow, przy ktorém taz chora tak sobie skale-
czvla czesci rodne, ze nastgpit krwotok, skutkiem ktorego duzo krwi utracita.
W dziesied¢ lat pozni¢j spostrzegka na wardze sromowéj lewéj mata brodawke, na
ktora jednak nie zwrocita uwagi. Doszedlszy do 30goroku zveia, zaszta w cigze,
i od téj chwili wspomniona brodawka tak sie powickszyla, ze po uptywie szedé
miesieccy  przedstawiata sie w wielkosci glowy dziecigeia donoszonego. Si e-
b o 1d, podczas ciazy jeszeze, odjat narosl z pomy$lnyim skutkiem. Wazyta ona
trzy funty wagi cywilnéj. Operujacy uwazal ja za steatoma.

8. Chora Haas e go f) byla kachektyczna i po raz pierwszy ci¢zarna.
7. prawej jéj wargi sromowdj wiekszéj wisiata narosl sarkomatyezna. 12 cali dfu-
ga i w dolnéj swéj czesel grubeéé dwoch piesei majaca. H a a s e narosli téj nie
operowat. Chora na 6 tygodniprzed prawidtowym koncem ciazy wydata na $wiat
ptod zgnity. T'o porodzie zas wpadla w goraczke, ktordj w 5. dniu potogu padla
ofiarag. 1 w tym takze przypadku narosl powstata w nastepstwie zgniecenia sromu
przez upadniecie.

9. Co do przypadku Steinberger’a ?), to chora leczonaprzez te-
o lekarza miata 36 lat wicku i byla matka trojea dzieci. Po drugim porodzie,
ktory mial miejsce w 28vm roku j¢j zycia, powstat w wardze sromow¢j wiekszéj
lewéj guzik maty, twardy, nicholgey. Guzik ten, bez wiadoméj przvezyny, wzra-
stal zwolna coraz wigeéj 1 w koficu zamienit si¢ nanaro$l kulista, 3*/, cali gruba,
osadzona na szypule pot cala grubéj i pottora cala diugi¢j. Steinberger
podwiazatl szypute guza. a gdy chora w skutek podwiazania do$wiadczata mo-
cnego bolu, wdwa dni pozni¢j przeciat szypule noZzem tuz przy wardze sromowdéj.
Nie bylo przy té) operacyizadnego znaczniejszego krwawienia, 1 rana operacyjna
szvbko sie zagoita. Odjety guz wazyt 3 funta i wedtug poszukiwania St e i n-
berger’a miatsi¢ sktadaé z substancyi jednostajnéj, stoninowatéj, twardawd;j,
barwy zdttawé,.

10. Postrzezenie K o ¢ h’a ') bylo nast¢pujace: kobicta dotknigta naro-
sla 12—14 funtow wazgca, wiszacy z prawéj jéj wargi sromowéj a siegajaca ko-

") Bartholomaeus v. Stebold w czagopiémic: Journal fiir die Chirurgie, C(eburtshiilfe
etc. herausgegeben von Loder, Ster Band, 4tes Stiick. Jena, 1800. 8vo. S. 607. Taf. IX. —
F. G. Voigtel w miejscu przytoczoném, stronnica 423. — F. L. Meissner w miejscu przyto-
czoném, stronnica 231.

®) Haase: Funfzehnter Jahresbericht iiber die Vorfille in dem  Entbindungs - Institute
bei der Koniglich Sachsischen chirurgisch - medicinischen Akademie im Jahre 1839; w cza-
sopismie: (Gemeinsame deutsche Zeitschrift fir Geburtskunde, herausgegeben durch  Busch,
Mende, Kitgen etc. 5ter Band. Weimar, 1830. 8vo. 4tes Heft, S. (627—639) 630.

%) Steinberger: Erfahrungen im Felde der Geburtshiilfe, Frauen-und Kinderkraukheiten;
w czasopismic: Neue Zeitschrift fir Geburtskunde, herausgegeben von Busch, d’Outrepont und
Ritgen. 2ter Band. Berlin, 1835. 8vo. 8. (96—113) 100—102: ,Speckiges (iewiichs an
den Geschlechtstheilen einer Frau.“

1) L. Koch w czasopismie: Journal fir Chirurgic und Augenheilkunde, herausgegeben
von v. Grdse und v. Walther. 24ter Band. Berlin, 1836, 8vo. 23, MHeft, — F. L, Meissner
W miejscu przytoczoném, stronnica 232,
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lan, oblozylta sama szypule téjze narosli podwinzky i usitowala narosl odeigé brzy-
twi. Gdy jednak odeigta ja do polowy, z rany powstat tak moceny krwotok, ze
zniewolony byta do powstrzyvmania dalszéj operacyi. Doktor K o ¢ h, naza-
jutrz dopiero wezwany, odeigeie narosli dokonezyt. Rana operacyjna w drodze
ropienia w krotkim czasie si¢ zagoita.  Odjeta narodl wedtug K o ¢ h’a miata
by¢ Lipomatem, (Lokoriczenie n.)

KORRESPONDENCY A

Pary?, 23 paideiernika 1866 r,

Jedng z najwazuicjszych kwestyj zajmujacych dzisiaj nmysly wielu trancuzkich kliuiey-
stow, jest zastosowanie chorobmyeh objawow spotykanyel w narzadzie wzrokowym do  rozpo-
mawania chorob ukladu nerwowego.

Liczne obserwacye wykazaly, ze czestokroé sprawy chorobne osrodkow nerwowych, kom-
plikuja si¢ ze zmianmgi w navzadzie  wzrokowym.  Zaczerpywanie objawow  z tego  narzgdu
glowuie jest niezbedne w razach, gdy gruppa objawdw ze strony ukladu nerwowego niec wy-
starcza do stanowezego oznaczena rodzaju choroby a raczé) do wyprowadzenia rozpoznania
rozuiczkowego.

Wiaiernik oczny duzisiaj staje si¢ przeto wazném, pomoeniczém narzedziem  dla kazdego
lekarza, jakim byl dotad prawie wylacznie dla okulisty.

Z wynalezieniem jego przez Helmholtz'a poczela sie nowa dla okulistyki era; nie
wahamy si¢ wyrzee, ze z zastosowaniem jego do rozpoznawania chorob ukladu nerwowego spo-
dziewag si¢ nalezy stanowcezego rozpoznania rodzaju choroby w pewnych wypadkach, w tunych
rencenia jasnicjszego swiatln na doéé ciemne pole, jakie nam przedstawia patologia ukladu ner-
wowego wedle jéj dzisicjszego naukowego  stanowiska.

Ten sposob badania osrodkow nerwowych preez posrednictwo narzadu wzrokowego na-
zwano , Cerebroskopia™ (Cerebroscopia, Cerehroscopie).

Pierwsza mysl jéj rzucili niemiceey okulisel.  Stellwag v. Cavion zwrdeil pierwszy
uwage na zapalenie nerwn wzrokowego w zapalenin gruzetkowém opon modzgowych i na pe-
wue  zmiany zachodzaee na dnie oka w przebiegu gorgezek tytfoudaluyeh.  Grae fe zas spo-
strzegl podobne zmiany wywolane obeenoseia nowotworn w mozgu.  Poinié) liczne  oglaszano
prace w osobnyeh broszurach, dziennikach, oraz kwestya dzis Zywo nas obchodzaca byla czesto
przedmiotem rozpraw na posiedzeniach uczonyeh lekarskich towarzystw, Wspomuieni okulisei
niemiceey wigedj oglaszali na tém polu spostrzezen, znalazlo si¢ téz  wiged) badaczy, ktorzy
Pracami swojemi przyezyniali sic do postepu nowéj semiotyki,

Tu zasluguja na wspomnienie:

Liebreich, Raver, Béravrd, Hutin. Schon, Carron de Villards, God L,
Andral, DurandFardel, Charpentier, Valleix, Parvise, Jobert de Lam-
balle, Longet, Schmidt Herard, Stuart Cooper, Nota, Treviranus,
Temputi, Todd, Gloniger, Ried, Coccius ktéry pierwszy powzial mysl do za-
stosowania wziernika ocznego do rozpoznawania chorob umyslowyeh; Tire k, Ersemmann
Gubler, Lelut, Calmeil, Ludwig, Lecorche, Dumas, Cruveilhier,
Trousseau, Follin,Sperino,DuchennedeBoulogne, Wordsworth,
Mageundi,Lallemand,Droux,Delasiauve,Imbert,Nelaton, Sichel,
Menier,Jacobson, Virchow,Gavet, Becek,Mackenzie, Bouchut, kto-
rry preytaczali swoje spostezezenia dotyezace wlziatu narzadu wzrokowego, przy sprawach cho-
robuych zachodzaeyeh w uklalzie nerwowymm lub  w narzadach innyeh  uklalow: nicktorzy
z nich uzupelniali gbserwacye badaniami drobuowidzowemt.



— 315 —

Caly wyliezony szerex pracownikow zbicral tylko materyal, ze si¢ tak wyraze, do nowe-
go budynku, ktorego wegielny kamien dopiero polozyl nasz rodak Dr Nawery Gatezows ki,
ktory poczynajac od 1860 roku, od czasu do czasu oglaszal w dziennikach lekarskich swaoje
obserwacye w téj kwestyi czynione, a obeenie wydal pierwsza zupelnicjsza prace pod tytulem
«LEtule ophthalmoscopique sur les alterations du nerf optique et sur les maladies  eérébrales
dont elles dépendent. Leclere. Paris 1866. Duzelo ozdobione tablica chromolitografowang
i 3 figurami w tekscie.  Jest to praca obznajmiajaca nas z dzisiejszém stanowiskiem  cerebro-
skopii, stusznie téz w krotkim czasie w pismiennictwie francuzkiém wazne zajela miejsce i uzna-
ng zostala przez tutejszych uczonych.

Prawie jednoezesnie ukazalo sie wprawdzie drugie dzictlo P.Bouechut pol tytulem
»Du diagnostic des maladies du systéme nerveux par I'ophtalmoscopie™ z 14 figurami w tekscie
i atlasem z 24 figur zlozonym; jednakze pierwsza mysl cerchroskopii preyznaé malezy Drowi
NX.Galezowskicmu, ktory w 1860 roku zwrécil uwage B o ueh utna niniejsza kwe-
stya a w poszukiwaniach po szpitalach 1 klinikach okulistyczunych glownie u Desmarres
(ojea) 1 w szpitalu Sainte Fugéuie za przewodnika mu stuzyl.

Badanie oczow wziernikiem na salach szpitalnych, gdzie wlasnie najwicedj mamy sposo-
buosei do ezynienia spostrzezen, przedstawiato wiele trudnosel.  Micjscowe waranki nie zawsze
pozwalaja mieé do dyspozyeyi ciemmy poksj, nieodzownie potrzebny do badania  wziernikami
ocznymi, dotad nzywanymi. Przenoszenie choryeh bezwladnych lub obloznemi chorobami dot-
knictych, de pokoju c¢iemnego, jest bardzo meczaeém chorych i utrudzajpeém  sluzbe  szpi-
talna.

Oproez tego wszystkie dotad uzywane wzierniki przedstawialy te niedogodnose, ze prze-
strzefi pomiedzy soczewka wypuklo-wypukla i okiem badaném nie byla stala ani oznaczong, co
takze niemalo utrudnia  badanie.

Dr. X. Galezowskicheae usunaé wspomniane niedogodnosci i dowiodtszy whrew
przeciwnie ogolndj opinii, ze roznica odleglosei potrzebua dla oka krétko i daleko widzacego
jest tak mala Ze nie zastuguje na uwage, urzadzil wzicrnik zasadzajacy sic na ustaleniu odle-
glosci pomiedzy okiem badaném i soczewka wypuklo-wypukla, wmieszezona w rurze zastgpuja-
cé) ciemny pokoj.

Oto zalaczamy nizéj rysunck wziernika i pozyeyt badacza i badanego, ktory autor byl
laskaw nam udzielic. Wziernik sklada sie z 8 rurck wsuwajacych si¢ jedna w druga, jak w lu-
netach. Jeden koniec wzier-
nika ukosnie sciety  obwie-
dziony  jest  kauczukiem,
ircha, lub 1mng materya ela-
styczna, celem zapobiezenia
od ucisku przy  opieraniu
teco  konica una  brzegu
oczodolu; procz tego przed-
stawlia podluzne prostoka-
tne wyciceie, przez ktdre
widzie¢  mozna  pozycye

i oswietlenie galki ocznéj
podezas badania, Na  pe-
wné) odleglosei  wewnatrz
rury umieszczona jest stale
soczewka wypuklo-wypukla
W (przedmiotowa) C. Drugi
kouiec jest owalnie wyeciety.
Na koncach wyciecia jest
umieszezone wklesle luster-
ko B, obracajace si¢ oko-
lo swéj osi. Za pomoca te-

‘\OQUQE‘\)'
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go lusterka sprowadza sie éwiatlo z ogniska lampy 4 na soczewke w rurze umieszezo-
ng C, s tym sposobem na oko. Azeby oko daleko widzace obserwatora moglo dokladnie wi-
dzie¢ wuetrze oka badanego, umieszezone jest za lusterkiem szklo obustronnie wypukle N. 12
w metalicznym rowkowanym tuku, w tym celu urzagdzonym. Jezeli badajgeego oko jest krotko
widzace, dostateczném jest zsunaé nieco rurke.

Zewnatrz wziernika mniéj wiecdj na polowie dlugosel znajduje si¢ przymocowany i kul-
ka zakoficzony precik 1)) na ktory wzrok badanego winien byé skicrowany. Jeduakze we wazier-
nikach obecnie przez Robert’'aiCollin'awyrabianych zaniechano tego szczegolu,
glyz swobodniéj mozna kierowa¢ oczami chorego w rézne strony za pomocs palea obser-
watora.

Celem dokladnego widzenia za pomocs tego wziernika, autor zachowuje pewne warunki:
trenicg rozszerza przez wkroplenie roztworu obojetnego siarczanu atropiny.

Chorego bada w pozyeyi siedzacdj z glowg przechylong nieco w tyl, oparty o krawedz
fotelu lub o éciang; w pozycyi lezgeéj przysuwajge chorego na brzeg lewy lozka dla zbadania
oka prawego i przeciwnie,  T'en sposob badaunia jest nieoceniony u bezwladnych 1 bezprzytom-
nych chorych.

Dla badania oka lewego ujmuje sie wziernik reka prawa i przeciwnie; koniec obwiedzio-
ny elastyczng materyg lekko przyklada sie do brzegu oczodolu, naturalnie z uwaga aby wycie-
cie eliptyczne drugiego kofica zwrécone bylto kudrugiemu oku, ezyli na stronie 8wiatla lampy.
W ten sposob latwo przez poruszenia lusterka, mozna promienie na niego padajace skierowac
na rogowke a oswietlone dno oka obserwator spostrzeze przez dziurke w lusterku wyrzniets.
Autor radzi, aby podezas badania, pomocenik patrzal przez dolne wycigcie prostokatne w rurze
wziernika bedgee, czy ognisko swiatla pada na rogowke i Zrenice.  Dla dokladuego widzenia
wzgorka nerwu wzrokowego w badaném oku, to winno by¢ skierowane ku nosowi lub patrzeé
ua naprzemian-legle ncho obserwatora: warunck wymagany takize przy badaniu innymi wazier-
vikami.

Za pomoca tego wziernika miclisimy sposobnosé czesto w rozmaitych szpitalach paryzkich
obserwowac¢ i przekonalismy sig, 2e przy maléj wprawie najdokladnidj mozna widzie¢ wnetrze
oka nie utrudzajgo chorych i siebie, w sali najbardziéj oswicconéj i w pozycyi lezacé
chorego.

Sposob badania jest predszy i przedstawiajgey szezegoluiéj te dogodnosé, ze wziernik raz
stosownie nastawiony i przytrzymywany przez jedng osobe, pozwala znacznéj liczbie stucha-
czy kolejno obserwowae zachodzgce zmiany. Ostatnia zaleta czyni go wyzszym nad inne
wzierniki, szczegolnié) w klinikach 1) (Dok. nast.)

') Oceniajac rzeczywiste zalety wziernika Dra Galezowskie g o, nic podzielamy je-
dnak  wszystkich zdan autora w tym wzgledzie; w istocle brakowalo nam wziernika,
z pomocg ktorego mogloby badanie w bialy dzied by¢ dokonywaném: wziernik Dra (.
potrzeby nasze w tym wzgledzie w zupelnodei zaspakaja, ale wypelniajae to swoje glow-
ne zadauie doskonale, musial w pewnych wzgledach pozostaé niedokladnym. Niezmien-
ua odleglosé  soczewki przelmiotowéj od oka badanego, ktoréj zalety we wziernikach
stalych juz w roku 1860 Liebreich wykazal (Arch.f. Opht. Bd. VII-2. p. 134) stano-
wi jedng z malych  niedogodnosei  wziernika Dra G. Wiadomo kazdemu z okulistéw,
iz przy balaniu w rysunku odwrotnym od przedniéj i tylnéj powierzehni soczewki przed-
miotowdj powstaja dwa olblaski, ktore gdy soczewka pionowo do osi oka badanego
Jest trzymana, zaslaniaja czesd srolkowa pola badania i dla niewprawnych w badaniu sta-
nowig wielka przeszkode; przekrecajac nieco soczewke w jedna lub druga strone usu-
wamy oidblaski te w strony, skutkiem czego srodek soczewki, a wigec 1 &rodek czesci
oswietlondj wnetrza oka balanego, zostaje niezasloniety. We wzierniku Dra G. so-
czewka przedmiotowa jest stale i pionowo do osi wziernika umieszezoua, przekrecana
wige byé nie moze. Niedostatek ten zapewne ztad powstal, ze dla przekrecania soczew-
ki w rurze wewnetrznéj umieszezonéj, musialyby by¢ porobione otwory w rurze zewne-


powst.il

— 317 —
KRONIKA ZAGRANICZNA.

Prof. M. Schiff. Nouvelles recherches sur la glycogenic animale.  Journal de I'Ana-
tomie et de la Physiologie, publié par Ch. Robin. — 1866 Juillet et Aolit. Paris.

Wroku 1857 Cl. BernardiM.Schiff prawie jednoczesnie odkryli w watrobie substan-
cya do krochmalu zblizong (glykogen), ktéra pod wplywem pewnego fermentu przechodzi na
cukier, 1 wykazali ze substaucya ta jest zrodlem ciaglego powstawania w watrobie cukru ).
Doswiadezenia przekonaly, ze uklad nerwowy wywiera wplyw na funkeyg glykogeniczng wa-
troby; przecigcie howiem rdzenia powyzéj lub ponizéj) obrzmienia szyjowego 1 przecigeie ner-
wow blednych powyzéj odejscia galezt pluenych zmniejsza 1 wstrzymuje wytwarzanie si¢ cukru,
draznienie zas koncs osrodkowego nerwu blednego i poczatku jego w rdzeniu przedluzonym
(piqire diabétique Bernard’a) powieksza wytwarzanie si¢ cukru w watrobie do tego stopnia, ze
znaczna jego ilosé przechodzi nawet domoczu.

Fakta tu przytoczone, ktére w nauce sa uznane, nie zostaly w zupelnodei potwierdzone
przez nowsze poszukiwania prof. Schiffa. Doswiadezenia jego robione lacznie z Drem
Herzenem w celu oznaczenia warunkow powstawania cukru w watrobie, doprowadzily do
nastepujacych rezultatow: 1) ze ferment wywolujacy przemiane glvkogenu na cukier, wytwa-
rza si¢ nie w watrobie lecz wekrwi (jak to dawniéj juz Sc hiff utrzymywal), 2) ie w stanie
normalnymn zyjacego zwierz¢cia krew tego fermentu nie zawiera, a wiec i glykogen preez watrobe
wytwarzany na cukier si¢ zamicnia. 3) ze powstawanie nadmicnionego fermentu a wige i cukru
w organizmie jest nastepstwem zmiany posmiertnéj krwi lub zboczen w jéj krazeniu.

Najwazniejsze dodwiadezenia na ktoryeh prof. S ¢ h i f f te wnioski opiera, sa nastepu-
jace: w chwili gdy pomocnik zabijal zwierze (ssace) przez zwichnienie kregéw szyjuych lub
przeklocie rdzenia przedluzonego, otwieral Schiff jame brzuszng i wycinal kawalek watroby,
ktory wkladal natychmiast do naczynia zawierajacego juz gotujaca si¢ wodg; odwar w ten spo-
sob otrzymany cukru nie zawieral, zas kawalek odeigty z watroby po émierci zwierzecia i w ten
sposob wygotowany dawal odwar znaczna ilod¢ cukru zawierajacy. Jest to wiee dowod, 2e
za zycia w stanic normalnym nie ma cukru w watrobie, lecz tworzy si¢ dopiero po émierei.

Po nastrzyknieciu do naczyn zywego zwierzecia roztworu czystego krochmalu (ol drzewni-
ka oddzielonego) po dluzszym lub krotszym czasie, we krwi swiezo badandj ani tez w watrobie
nie bylo cukru, gdy zas krew wypuszczona pozostala przez jakis czas w naczyniu, natenczas
zawierala cukier — to samo mialo miejsce, gdy zamiast krochmalu uzyto glvkogenu. Oka-
zuje sie wigc z tego, i2 ferment przemieniajgcy substancye krochmalowe na cukier zawarty
Jjest we krwi, lecz rozwija si¢ dopiero po wypuszezeniu jéj na zewnatrz, lub po smierci.

Przyczyna powstawania we krwi fermentu ma byé zwolnienie lub ustanie krazenia, gdy#
po nastrzyknieciu do naczynia krwionosnego roztworn krochmalu, gdy wstrzymano krazenie
w jednéj koficzynie na jakis czas, znaleziono potem cukier w swiezo badané] krwi 1w watro-
bie; to samo mialo miejsce, gdy naciskano przez kilka minut aorte brzuszna u zywego zwie-
rzecia, i gdy u czlowieka zdrowego zalozono na ramie ligature silng, po odjeciu jéj okazal sig
cukier w moczu.

trzuéj, przez ktéreby os ruchéw soczewki przechodzila, a moze tez i dlatego, e soczew-
ka poruszajaca sie nie moze wypelniaé¢ zupelnie rury wewnetrzndj; przy obu wigc tych
zmianach odkrylyby si¢ nowe drogi dla wejscia éwiatla do wnetrza korpusu wziernika,
przez co zadanie jego glowne byloby uniemozebunione; sadzimy jednak, ze niedostatko-
wi temu moznaby w inny sposob zapobiedz, a mianowicie: przez umieszczenie stale
soczewki przedmiotowéj, ale pod katem ostrym do osi wziernika, zastosowujge wielkosé
kata ostrego do istotnéj potrzeby, tak jakto Cocciusw swoim okularze uczynil.

Do mniejszych niedogodnosci wziernika Dra G. zaliczy¢ mozna niezbednosé roz-
szerzania Zrenicy przed badaniem i koniecznosé posiadania pomocnika, ktoryby w czasie
badania sledzil stosunek odblasku od zwierciadla na rogéwce osoby badanéj powsta-
Jacego, do srodka rogowki. .2

') Bernard byl tego zdania, ze wzmiankowany ferment wytwarza takze watroba.
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Przekrwicnie miejscowe wywolane przez przeciecic nerwéw naczynio-ruchowyeh lub
przez podwiazanie wickszego naczynia, powodowaé ma réwnicz powstawanie fermentu, a zatem
i cukru, a fakt ten postuzyt S ¢ hi {1 0 w i do wytlumaezenia wplywn  systematu nerwowego
na wydzielanie cukrn, gdyz przy wszelkich zranieniach ukladu nerwowego, ktore pociagaja za
sobg slodkomocz, towarzyszy¢ ma przckrwienic organow brzusznych.

Oceniajae doswiadezenia 1 wnioski prof. S ¢ hi f £ a zwrdcié musimy uwage na wa-
znicjsze kwestye. 1) Jesli rzeczywiscie za zyeia w stanie normalnym watroba nie wytwarza cu-
kru, to pozostaje do wykazania, jakiéj innéj przemianie ulega glykogen w watrobie powsta-
Jaey, gdyi niepodobna przypuszezad, aby ciagle si¢ nagromadzal w watrobie, jukto ma miejsce
u zab zasypiajacych na zime. 2) Gdyby powstawanie cukru w organizmic zalezalo od zboeze-
nia w kragzeniu krwi, to slodkomocez towarzyszychy powinien wielu rozlicznym  chorobom; —
co jednak dotychezas nie zostalo stwierdzone. 3) Przypuszeznjac ze przyezyna  slodkomoezu
powstajacego po draznieniu pewnych ezeaei ukladu nerwowego jest w rzeczy saméj przckrwie-
nie micjscowe nicktorych organiw, to jakze znowu wytlumaezyé brak cukru (nawet po smierci)
w watrobie zwierzecia, ktoremu przecieto rdzen kregowy powyzdj lub ponizéj zerubienia  szyjo-
wego, lub gdy przecigto nerwy bledne powyzé) odejacia  galezi plucnych. Portner.

Kronika psychiatryczna.
I1.

Twierd:enia (theses) odnos:zqce sie do psychiatryi sqdowéj, podane pr:cz towarzy
rtiwo prycloatrow niewmieckich V), na posiedzeniu adbytém w [ildrsheimie (krolestwo Hano-
werskie) we wrzedniu 1865,

Ceedé 1 Znawey (Sachverstiindige).

1) Wiadomosei psychologiczne nie wystarczaja do osadzenia chiorobliwych stanéw umy-
stu. — Tylko lekarz obeznany dokladnie tak z teoretyezna jak 1 z praktyczna strona chorob
umystowych, moze byé uwazanyin  jako znawea w sprawach odnoszacych si¢ do watpliwego
stanu wmystu,

2) Lekarz sadowy jest tylko znaweg powolanym do rady, z powodu pewnych wat-
pliwych okolicznosei, nigdy zas nie wehodzi on do skladu sadu majacego wydaé wyrok wdanym
wypadkn.

3) Zawsze zachodzt pytanie, ezy stan umystu osoby przedstawionéj do badania jest pra-
widlowy lub té2 chorobliwy, Nato pytanie odpowiedzie¢ koniecznie wypada lekarzowl  sadowemu,
chociazby w jakikolwick inny sposob zostal zapytanym przez sedziego.  Odpowie dnie do po-
wyiszego pytanie ze strony wladz sadowych byloby bardzo pozadaném.

4) Wartoéd zdania sgdowo-lckarskiego (nawet super-arbitralrego), polega na sile prze-
konywajacdj w niém zawartéj.  Wyrok sqdziego nie moze si¢ krgpowaé prosta trescia  zdania
tego, lub powaga, badz naukowa, badz urzedowa, lekarza wydajacego rzeczone zdanie.

5) Sedzia ocenia wartodé zdania sadowo-lekarskiego, a jezeli nie znajduje w niém  do-
wodow przekonywajacych, wowezas domaga sie zdania  drugicgo znawey, a gdy 1 to ostatnie
uwaza za niewystarczajace, wtedy odwoluje si¢ do zdania trzeciego (super-arbitrium). O ile
zas sedzia wa kilka zdan sadowo-lekarskich, wowezas przez ich wzajemne pordownane stara sie
oswieci¢ o rzeczywistym stanie rzeezy.

Czes¢ 11, Opinia sadowo-lekarska.
(Das iirztliche Gutachten).

6) Znawcea udzielajacy opinia, moze sie poslugiwaé jakimkolwick systematem nosologi-
cznym, z tém wszakze zastrzeZzeniem, Ze opisywane farmy  chorobne winien dostatecznie zcha-
rakteryzowac.

) Towarzystwo to zostaje pod przewodnictwem Fleminga, Rollera,Solbriga,Jes-
sena i Laehra; organem towarzystwa jest czasopismo Allgemeine Zeitschrift fiir Psychiatrie,
a twierdzenia ktore tu podajemy w przekladzie, wyszly w oddzielném wydaniu,



7) W opint sadowo-lekarskiéy powinny byvé uwzelednione nie tylko psvchiezne objawy
! J 1 ¥ gl \ )

choréb umyslowyeh, leez 1 somatyezne; zwiazek pomiedzy obu tymi rodzajamt objawow, winien
by¢ o ile moinosci wykazanym,

8) Rozpoznanie choroby umystowé) wtedy najdokladnidj zostanie uskutecznioném, gdy
objawy w niéj spostrzegane naleza do pewndj danéj formy chorobnéj, malezycie znané) przez
Znawcee.

9) Gdy rozpoznanie (diagnosis) jest niepewne, wowezas winien to znawea otwarcie
wypowiedziec.

10) Kazda opinia powinna zawicerac¢ o ile moznoser dokladna historva choroby 1 na ta-
kowéj si¢ opiera¢. 7 tego powodu lekarz sadowy potrzebuje zupelndj swiadomosei  wynikow
sledztwa sadowego, a w danym razie moze nawet zazadaé uzapelnienia sledztwa lub  osobistdj
cksploracyi badanego.

11) Szezegolnié) winny byé uwydatnione w opinii te czyunosei 1 postepkt badanego,
ktore stanowia przedmiot poszukiwania sadowego; nigdy wszakze lekarz nie powinien obieraé
takowych za przedmiot wylacznego badania, owszem winien on je wykazywa¢ w zwiazkn 2 in-
nymi objawami, zauwazanymi u osoby badanéj.

C':gSé {1L ()dpou‘ie(l:ialno.éé "/:llI‘CCllIlllngﬁﬁilligk(‘it\.

12) Rozstrzygnigcie, czy badany jest odpowiedzialnym lub nieodpowiedzialnym, nalezy
do sedziow (resp. przysieglyeh), po wysluchaniu wszakze w razie watpliwego wypadku opinii
sadowo-lekarskié).

13) Kazdy oblakany jest nicodpowiedzialnym w obee prawa.

14} O nicodpowiedzialnosei oblakanych mozna  dopiero wnioskowaé z ogélu objawéw
psyehicznych, a nie z pojedyficzych okolicznosei lub momentow  psychicznych.

15) Nastepujace okolicznosei nie znosza bynajmniéj nicodpowiedzialnosct  badanego
oblakanego:

a) Gdy badany jest w stanie rozwazy¢ skutki swoich postepkow.

b) Gudy ze wzgledu na czyny swoje jest w stanie rozrozni¢ ich prawnosé lub bez-
pPrawnosc.

) Glv ckazuje skruche za popelnione ezynnosei bezprawne.

d) Gdy wie mozna wysledzié zwiazkn pomiedzy pomystami (ideami), usposobienia-
mi i popedami chorobliwymi, a czynnoscig bedaca przedmiotem badania sadowego.

e) Gdy nie mozna w dané) chwili wykaza¢ u chorego pomystow  obtedoych

(Wahmdeen).

CZESC STATYSTYCZNA.
Ruch chorych w szpitalach warszawskich.

od dnia 7 do 13 listopada ( wlacznie ) 1866 r.

(.::(;;'g'-ch Preybylo, Wyzdro. Umarlo. f::z'z:

W szpitalu Dzieciatka Jezus - . . . . .. 653 161 154 16 644
& SgoDuecha . ... ...... 144 " 32 6 153

% Ewangielickim . . . .. .. 81 12 22 | 70

. Sgo Rocha . ........ 97 42 30 4 105

° $g() Jana Bozego. . .. . .. 151 6 2 o 155

- Sgodsazarza . . . . . .. .. 273 H4 50 4 273

' Starozakonnyebh . . . .. .. 341 71 75 11 326
Ogotem: 1740 393 365 a2 1726




Wiadomosci biezace.

— W d. 5 listopada odbylo si¢ 24te posicdzenic oddzialu chirurgii Tow. lek. warsz.,
na ktorém prof. Le Brun okazal chorego, ktoremu z powodu zupelnego zmiazdzenia czgsécl
mickkich ramienia, odjal t¢ konezyne zaraz pod stawem barkowym. Operacya ta zasluguje
na uwage lekarzy pod dwoma wzgledami: 1, nie bylo zadnego krwawienia, bo wszystkie tetni-
ce zapelnione byly skrzepami (¢hrombus); co jeszeze raz stanowczo nas przekonywa o zawrocie
blon wewnetrznéj i dredniéj tetniey ku wewngtrz przy ich rozrywaniu; 2, pomimo braku czesci
mickkich dla utworzenia dostatecznych platéw, rana najzupelniéj pokryta zostala skora dzigki
)6 rozeiggliwodel.  Nastepuie prof. Le Brun opowiedzial o przypadku zacisuigté) przepukliny
pachwinowd), po odprowadzeniu ktoréj jadra w mosznie nie bylo, chory jednak 2z pewnosciy
twierdzil, ze przedtém jadro najwyrazniéj w mosznie wyczuwal. Cickawe nad tym przedmio-
tem dyskussye znajdzie czytelnik w protokéle posiedzenia. Przy té) sposobnosel prof. Gir -
sztowtzDr.Chwatem opowiedzici té2 o chorym (syn rabina z Nowego Miasta)
z przepukling pachwinows odprowadzalng, w ktoré) kiszki byly zrosniete z jgdrem i zawsze ra-
zem wychodzily 2 jamy brzusznéj i na powrdt byly odkladane; prawdziwosé tego postrzezenia
stwierdzong zostala przy operacyt (herniotomia) smiercia chorego zakoficzonéj (w 19 godzin
po oper.) Prof. Girsztowt przedstawil chorego p. Dominika S.) ucznia aptekarskiego,
ktoremu w d. 12 wrzesnia b. r. wykonal odjecie przedramienia z zastésowaniem znieczulenia
micjscowego. Kol. G. F. Nowakowski opowiedzial o przypadku zapalenia okostné)
tuchwy skutkiem unieumicj¢tnego wyrywania ze¢bu rozwinigtego 1 przy objawach posocznicy
8micreig zakohiezonego. Nareszeie prof. Le Brun w imieniu Dra Il e 1 bich a przedstawil
13-letniego chlopea z przerostem gruczotow limfatyeznych, ktore w okolicy pachwowéj prawé)
znaczne przedstawialy rozmiary (lymphoma).

— Medyeyna  francuzka cigzka poniosla stratg: w dniu 4 b. miesigea umarl w Paryzu
Prof. Rostan w 77 r. zycia. Nad grobem tego znakomitego lekarza przemowili: M o n-
neret wimienin wydzalu lekarskiego, Bouchardat wimieniu akademii lekarskidj,
Boyer wimicniu Var, rodzinnego kraju nicboszezyka, nakoniece Vigla w imieniu towa-
rzystwa lekarskiego szpitali paryzkich, ktorego R o s t a n byl jednym z zalozycieli. R o-
stan wr 1818 rozpoezal wyklady w szpitalu Salpéiriére; w r. 1833 zostal professorem
kliniki lekarskiéj i w ciagu 25 lat nauezal 2 poczgtku  w szpitalu Pitié] a nastepnie w liotel -
Dieu, Liczne dziela jego, a mianowicie podania nad rozmigkceeniem mosgu (1823) i wyklad
zasad organtcyzmu (1846) zjednaly mu slawe pierwszorzednego uczonego.

— W Lipsku umarl Dr. Gustaw Biedermann Gianther, zuany
professor chirurgii; w Wiedniu Dr. W a t t m a nn, leib-chirurg cesarski, slynny niegdys
professor wszechnicy wiedenskidj.

— Rewiry lekarskie, o utworzeniu ktorych w N. 12 Gazety Lekarskiéj donieslismy,
w dniu 2 b. m. zostaly zwini¢te. Obecna epidemia cholery, ktora w d. 21 lipea b. r. po raz
pwn\ szy ukazala ﬂu; w W .u~7.mercst Juz zupelnie na ~ch\lku.

hprwtowama W Nrze 19 Lx.m.t\ lekarski€j na str. 29.), wiersz 18 od dolu zamiast Hhie
sa splaszezonymi” czy taj: ateco splaszczonymi; na str. 296, w wierszu 21m
od gory zamiast: “zapalenie L str. opony pajeczé),” czytaj pzapalente tak
2wanéj opony pnjr’cu{j “— W N. 19, str. 304, w wierszu 9ym od gory, po-
winno byé 0, 62  zamiast 6%/,

Redaktor odpowiedzialny Prof. Luczkiewiecs.
Gazetu Lekarska wychodz w kazda sobote, w objetosel jeduego arkusza, czyli str. 16.—
Prenumerowaé¢ mozna na wszystkich urzedach i stacyach pocztowych, tudziez w znaczniejszych
ksiggarniach ]\lJ]O\\Hh 1 l.l"l.llll( znych.

Expedyeyai sktid glowany w lum«numu cbethnera 1 Wolftta w W arsmme Krak.
Puednnuaue \r 415

\\ Drukarni Gazety Polskié;. —/4‘1 poz“olemem Cenzury RzadowéJ
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GACETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWIE
POSWIECONE
WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIES,
FARMACY!I | WETERYNARYL
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w Haruame rocznie ., . Rs. 5 kop., — Na btacyach pocitowych w Krilestwie:
& polroczme 5 Bh & 00 s i rocznie ... Ks. 6.
- kwartalnie ,, 1 ,, 25 - 5 pdh'nczuie SO
W Cesarsticie wras s prsesylkg pocstowqg: rocrnle Rs, 8.
TRESC. O oddechu krtaniowym Dr. Br Chojnowski, — Postrzezenia dotyczgce nauki o migsaku ezyli sarkomacie
warg sromnych. (Cigg dalszy). Dr. L. A. Neugebauer. — worrespo ndencya z Paryia Dr. Sommer. ——
Kronika Zagraniczna, O glykogenie. S. Portner. — Kronika psychiatryczna 8. Chomgtowski. — Czesé

stutystyczua. — Wiadomosci biegjce. — Sprostowania.

O oddechu krtaniowym (Respiratio laryngealis).
Napisal Dr. B. Chojnowski, Docent Patologii i Terapii specyalnéj.

VIIL ).

My4l, iz stezate parechyma ptucne lepiéj od normalnego, powietrze zawie-
rajacego, przepuszeza dzwigki, ize ta wkasnos¢ stanowi wazny warunek utworze -
nia si¢ krtaniowego oddechu w ptucach, byla wypowiedziang najpierwéj przez
Laennec’a,i rzec mozna, urodzita si¢ razem z odkryciem samego zjawiska,
t. j. krtaniowego oddechu (V). Skod a, szukajge wszedzie fizycznych podstaw dla
wyjasuienia zjawisk auskultacyjnych zwrdcit uwage nato ttumaczenie L a e n n e-
¢’ a, i zaprzeczyt mu stanowczo, a natomiast staral si¢ uzasadni¢ teorye swoja
wspotdzwigezenia. Przekonalismy si¢ jednak wyzéj (VI), iz teorya ta majaca po-
tysk tylko ztudny Scistosci fizyczndj, jest w gruncie fatszywa, ito nas tém mo-
cniéj zwraca ku rozpatrzeniu krytycznemu spornéj kwestyi. Rzecz sama z siebie
jest nadzwyczajnie jasnai dostepna, rzec mozna, dla obserwacyi kazdego. Ktdz

') Zamicszezony tu ustep stanowi czes¢ obszernicjszéj pracy .0 oddechu krtaniowym
pospolicie oddechem oskrzelowym (respiratio bronchialis) nazywanym®. Autor zaczyna od
okreslenia tego symptomu, nastepnie zastanawia si¢ nad mozebnosciy okazania si¢ jego w plu-
cach u ludzi zupelnie zdrowych i nad odréznieniem od patologicznego oddechu krtaniowego
(I1), objasnia to zjawisko u zdrowych (I1I), wylicza te stany patologiczne, w ktdérych daje sie
slysze¢ oddech krtaniowy (IV); wykazuje mozebnosé inawet koniecznosé ruchu powietrza
w przesztrzeniach ten szmmer wydajacych (V); lecz zarazem odrzuca mysl przypisywania temu
ruchowi powstawania szmeru; analizuje teorye wspéldzwieczenia proponowana przez Skode,
i teorye te potepia (VI), nakoniec w rozdziale VII, poprzedzajacym ostatnie tu oglaszajgce
sie rozdzialy, zastanawia sie nad teorya Winterich’a i znajduje ja niedostateczng. Calkowita
rozprawa wyjdzie wkrotce z druku; Gazeta lekarska zamieszcza ostatnie 3 rozdzialy zawie-
rajace ostateczne rezultata tych poszukiwan. (Prezypisek Redakcyr),
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‘
nie uwazat naprzyktad, iz przy nasicku gruzliczym (infiltratio tuberculosa) w szezy-
cie phuc, styszymy tam przy auskultacyi tak doskonale tony arteriae subclaviae
(2 moze arteriue pulmonalizs?), jak to nizdy nie bywato u tego cztowieka przed
choroba? a wige ptuco stezate w skutek infiltracyi gruzlicz¢j. musi z wigkszy ta-
twosciy przepuszezaé dzwigki.  Podobniez, ktoz nie obserwowal przy zapaleniu
ptuc, zajmujacém np. zraz prawy dolny i $redni, rozejScic sig tonow serca wstro-
ng prawg klatki piersiowdj i w tyl, niekiedy do saméj topatki? IKogo nie zasta-
nawialo, iz guzy wjamie brzusznéj na aorcie spoczywajgce, mogy by¢ wielki¢)
ohjetodce, a pomimo to doskonale przepuszezajy tony aorty wowczas, gdy ciensza
warstwa kiszek napetnionych gazem i ptynng materyg sprawia zmniejszenie cat-
kowite lub czgsSciowe mocy tych tonow? Jak tu, tak 1 tam warunki sg jednakowe:
stezate ptuco lub gaz w brzuchu przedstawiajg ciata zbite, jednorodne i jako ta-
kie musza lepi¢j przepuszezaé dzwigki, kiedy w ptucu normalném lub w brzu-
chu kiszkami napetnionym, dzwigki musza przechodzié przez warstwy nie-
jednostajue, weiaz zmiennéj Konsystencyi: to przez warstwe powietrzng (pe-
cherzyki plucne, gaz w kiszkach), to przez warstwe staty (parenchyma pluc,
Seianki kiszek), to przez warstwe ptynng (chymus w kiszkach), to znowu przez
warstwe powietrzng (nowe  pecherzyki plucne, gaz w nastepnéj kiszee), i t. d.
bez konca i miary.  Wiadomo zas, iz nic tak bardzo nie tamuje drogi dzwigkom,
jak to przechodzenie z cial ptynuych lub gazowyceh do statych i odwrotnie.  Przy
kazdém takiém przejsciu utraca si¢ niezmicrnie wiele na moey dzwigkow i dla te-
go dochodzy one nickompletnie lub nawet weale nie dochodza '). A wige nie
twardo$¢ tkanek jest przyczyny lepszego przepuszezania dzwigkow w pomienio-
nych patologicznych przypadkach, lecz wizksza jednostajnosé, jednoroduosé ich sklu-
du. 7. tego stanowiska zapatrujac sig na kwestye lepszego przepuszezania dzwie-
kow przez stezaty tkanke plue, usuwamy razem wiele zarzutow Skody prze-
ciwko teoryi Laen.acc’a, gdyz zarzuty te sg skierowane przeciwko roli, jaka ode-
grywa jakoby twardos¢ tkanek. Czy Laennec mial jednak na wzgledzie twar-
dosé czy jednorodnosé, jako warunek lepszego przepuszezania diwigkow przez
thank: stziale, 0 tém my nie mozemy wiedzie¢, a prawdopodobnie i sam Laennec
nie wiedzial, gdyz jak widzielismy, nie  wchodzil on w szczegotowe thumaczenie
zjawiska, a powiedzial tylko ogolunie, ze st2iale pluco staje sie lepszym przewo-

') Wieleby moZna przytoczyé dowodow z fizyki na poparcie tego twierdzenia. Tak
styszymy bardzo slabo lub weale nawet nie styszymy dizwickéw w 2m pokoju oddziclonym od
nas sciang.  Jak tylko otworzymy drzwi i damy moznoéé bezposredniego przejscia do nas
dzwickow przez powietrze, natychmiast slyszymy lepiéj, choé przestrzen oddzielajaca nas  od
srodla dzwickow zostala ta sama, & to dla tego ze dzwicki ni: przechodza juz od powietrza
(ciala gazowego) do sciany (ciala stalego) 1 nastepnie znowu  do powietrza.  Tak samo, gdy
jestesmy pograzeni w wodzie nie slyszymy szmerow w powietrzu nad nami rozlegajacych sig:;
gdy si¢ zas dwa kamienie w wodzie scieraja, slyszymy szmer ten wyraznie, a nie bedziemy go
stysze¢ wylazlszy z wody.  Waszystko to dowodzi, ze diwicki z wielka trudnoscia =z cinl sta-
lvch przechodza do gazowyceh lub plynnyeh i odwrotnie z plynnyeh do gazowyeh  lub stalveh,
a fizvka nas uezy, iz to jest bardzo naturalném nastepstwem czesciowero odbicia fal gloso\\:\'ch
przy kazddém takidm przejiciu z jednego ciala do drugiego, odbicia, przy ktorém odbite i'ale
glosowe mogy Ly¢ uwazane za stracone dla naszego ucha.

@
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dnikiem dZzwi¢kow (Laennece, L c.p. 73) Narzucenie wige Laennec’o w1 mysl
o tém, iz ciaka twarde lepiéj przepuszezajy dzwieki ') jest nieusprawiedliwioném.
Mogt mie¢ Liaennec mysl podobna, mogt jéj nie mie¢, w kazdym razie sato poje-
cia ktore zaczety sig wykluwaé daleko poznidj w naszyeh czasach, i zadnego z tych
zdan przypisywaé mu nie mozna, gdyz to z nauki jego bezposrednio nie
wyptywa. Cheae bardziéj uwidocznic ten swoj zarzut rzuca kwestyg S k o d a:
dla czego do auskultacyi uzywamy stetoskopu, t. j. eylindra wydrazonego, a nie
watka drewnianego? Tém pytaniem weiyz narzuca Skoda Laennec’ow i
mysl o lepszém przeprowadzaniu dZwigkow przez ciata state i porownywa niejako
stetoskop do pluca zdrowego a watek do ptuca zwatrobiatego. Pordwnanie
atoli takie nie jest stuszném, bo jezelibydmy jeszeze znajdowali jakic odlegle po-
dobienstwo migdzy watkiem a ptucem zwgtrobiatém, to dla znalezienia czegos$
analogicznego podobnego do pruca normaluego, powinnibySmy zrobié taki steto-
skop, w ktorymby za warstwy powicetrzng nastgpowala warstwa drzewa, nastg-
pnie znow warstwa powietrza i t. d., to jest, stetoskop z wewnegtrznemi przegro-
dkami. Taki stetoskop niczawodnie przeprowadzatby gorzéj jeszcze dzwigki,
anizeli watek drewniany, i dla tego nie dziw, iz nikomu nie przyszto do glowy
cos podobnego urzgdzi¢, gdyz nie odpowiadatoby to weale swemu celowi.
Przyklady powyzsze patologiczne dostepne spostrzezeniu kazdego nieza-
leznie od teoretycznego nawet rozpamigtywania, przekonajy nas o lepszém prze-
prowadzaniu dzwigkow przez ciata stezate, jedunorodne, anizeli przez ciata lub
organa, ztozone z ciat gazowych ¢ statych lub ptynnych zarazem i przedstawiaja-
ce przeto wielky roznorodnos¢ sktadu pod wzglegdem fizyeznym. Poprzestali-
bySmy na tych dowodach wzigtych z spostrzezenia niemal codziennego, na tych
rzec mozna, przez nature samg wykonanych doswiadezeniach, gdyby nie uwaga
na wielkie znaczenie i rozpowszechnienie opinii Sk o dy. Autor ten uzywa
Jeszeze dzis tak wielkidj powagi, szczegdlnie w potudniowych Niemczech i u nas,
zarzuty jego przeciwko zdaniom Laennec’a wymierzone tak sq dzis jeszcze wyso-
ko stawione 1 w podregcznikach perkussyi i auskultacyi powtarzane, iz nie mogli
Smy si¢ na jedném spostrzeZeniu zatrzymac i celem usunigeia wszelkich watpli-
wosci robilismy doswiadczenia z kawatkami plue, wyjetych z trupa. S ko da
robil w tym celu takze doswiadezenia, lecz rezultata jakie on otrzymal, po dokta-
dném zbadaniu rzeczy, utracity dla nas wszelkie znaczenie z powodu niedokta-
dnosei w samym sposobie experymentowania. Rzecz dziwna, 12 do dzis dnia Za-
den z autorow powtarzajacych literalnie prawie jero wyrazy w kwestyi nas inte-
resujacej, nie zadal sobie pracy rozpatrzeé¢, wirod jakich warunkow byty dokona-
ne doswiadczenia S ko dy; ledwie nie kazdy z nich niewolniczo za Skoda
powtarzat jego wniosek, iz ,zwatrobiale ptuco gorszym jest przewodnikiem dzwie-

') Co sig tyczy t6j kwestyi: czy ciala twarde stale lepiéj t.j. z mnicjsza utrata mocy
przepuszezaja dzwieki czy ciala gazowe, to slusznie zauwazyl Skoda, ze fizyka experymen-
talna nie dosé nad nig sie zastanowila i w tym wzgledzie pewnych wiadomosei nie dala. Nie
ma tu mowy, ma sie rozumiec¢ o szybkodci rozchodzenia si¢ diwickow  w cialach stalych lub
plynnych i gazowych, gdyz to zadanie rozstrzygnela juz fizyka na korzysé pierwszych, a przy-
najmuiéj nicktorych 2z nich.
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kéw od normalnego ” ). Rozpatrzmyz wige, jakie do$wiadczenia upowaznialy
Skodg¢ do tego wniosku. DoSwiadczenia swoje robit on w ten sposob, iz do
pluca z trupa wyjetego, ktokolwiek przykladat stetoskop i wen moéwit; drugi
za$ badacz w tym samym czasie auskultowal za pomoca stetoskopu, przyktada-
nego do drugich miejsc tego samego ptuca w pewnych odstepach od pierwszego.
Jezeli braé¢ ptuco zdrowe i nastgpnie zaraz ptuco zwatrobiale dla porownawczych
doswiadezen, to wedtug Skody okazuje sie,iz na ptucu zwgtrobialém zawsze ste-
toskopy powinny by¢é bardzi¢j zblizone, dla tego aby glos z jednego stetoskopu do-
chodzit do drugiego; wnormalném ptucu przeciwnie, odleglosé migdzy stetoskopa-
mi moze by¢ wigksza, t. j. glos dochodzi na wigkszé) przestrzeni, a wigc normalne
pluco jestlepszym przewodnikiem. Niemowiac juz o tém, ze Sko da nie oznacza
w pewnych cyfrach, jak wielka byta odlegtodé¢ w jednym i drugim razie—co podaje
w watpliwosé dokladne zmierzenie, nie zwracajype uwagina inne pewniejsze uster-
ki (jakto np. niewymienienie dokladnéj liczby podobnych doswiadezen i t. p.) nie
mozemy si¢ jednak nie zastanowié nad jedna okolicznoscia, ktora caty rezultat
doswiadczenia podaje w watpliwodé; mianowicie, Zrodtem glosu jest cztowiek moé-
wiacy w stetoskop, gltos za$ ludzki moze ulega¢ pewnym zmianom w mocy tym
bardzi¢) nieuniknionym, gdy si¢ mowi tak niewygodnie (w ciasny otwor stetosko-
pu): pomimo wiee najlepszych cheei, musiat by¢ to silniejszym, to stabszym, w pe-
wnych, wprawdzie ciasnych granicach, dostatecznych jednakze dla wpra-
wienia w blyd auskultujycezo, ktory mogt g]milowo stabszy gtos mowiacego
przypisaé¢ gorszemu przeprowadzeniu dzwickow przez organa, z ktéremi robiono
doswiadezenia. 7 drugiéj strony, kto robit podobne do$wiadezenia, przekonat sie,
jak dalece pluca, czy zdrowe, czy choroby zmienione sy ztymi przewodnikami
dzwigkow w pordwnaniu z powietrzem lub wodgy; przekonat sig,iz otwory obydwoch
stetoskopow musiaty w doswiadezeniach takich by¢ bardzo blizko siebie (juk bliz-
ko, nie wiemy, gdyz skoda nie podaje odlegtosei w zadném do$wiadczeniu), a wiece
zradlo glosu musiato by¢ bardzo blizko ucha auskultujacego — co moglo dawaé
czestokro¢ powod do ustyszenia glosu inng droga, jak przez ptuca, t. j. bezposre-
dnio przez powietrze, 1 ztad udaremni¢ lub zrobi¢ niepewnym rezultat do-
swiadczen.

Uwazajac z tych wzgledow doswiadezenia Skody za niedostateczne dla roz-
strzygnigcia stanowezego kwestyi, i starajac sig¢ usunaé te warunki, ktére w wat-
pliwos¢ podaty w umysle moim rezultat tych do$wiadcezen, zastgpitem w moich
doswiadezeniach glos cztowiecka zyvwego, ulegajacy mimowolnym zmianom, cho-
dem (yangiem) zegarka, nadto staratem sig umiesci¢ ten zegarek jak mozna dalej
od ucha auskultujacego i otoczy¢é go ztymi przewodnikami, aby bezposrednio
przez powietrze najmnicj dzwigkow dochodzi¢ moglo. Kladltem wige zegarek na
stol marmurowy (marmur jest daleko gorszym przewodnikiem od drzewa) sekeyj-
ny *), otaczatem go waty po bokach, a na zegarek z wierzchu watg niepokryty,
ktadtem talerz z kawalem zwytrobiatego lub téz (nastepnie dla pordwnania) po-

) Skoda, L. ¢. pag. 53.
?) Doéwiadcezenia te robilem w Wiedniu.
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wietrze zawierajacego pluca. Oba kawaly mialy zawsze jednakowa grubosé. Nie
moge sie pochwali¢ zbyt wielka liczba podobnych doswiadczen, tak jak Sko da ).
i materyal i czas po temu skypo tylko mogtem zuzytkowad; sadze jednak, ze 3 do-
Swiadezenia, wérod warunkow scisle okreslonych, dajg miprawo robi¢ pewne
wnioski, tém bardzi¢) gdy rezultata ich byly zgodne:

W 1 dos$wiadczeniu uzyte kawatki ptuc miaty po 3 cent. grubosci,

w 2 1) 1) bR ) ) 7 9 2I//2 1) 1

W 3 11 1 13 9 N 19 3V2 n 1)

W kazdém z tych do$wiadczen dzwieki gangu zegarkowego przechodzily przez
talerz i ptuca do stetoskopu, za posrednictwem ktorego dostawaty sie do ucha.
Gdy talerz zawsze jeden i ten sam pozostawal, rownie téz jak i stetoskop, gdv nadto
w kazdém doéwiadezeniu uzyte jeden po drugim kawalki ptuca miaty jednakowas,
erubo$é, (ktorg przed potozeniem na talerz zawsze staralem sie zrownaé przez
zerznigcie warstw grubszego, t. j. zwatrobiatego pluca), réZnica wige mocy dzwig-
kow zegarka, ktore przez stetoskop styszatem, nie mogta od niczego innego zale-
zeé, jak tylko od sktadu phuc raz jednorodnego (ptuco zwatrobiale), drugi raz
nicjednakowego, roznorodnego (ptuco powietrze zawierajace). Przez pierwsze
kawalki zawsze lepi¢j, wyrazni¢j, moeniéj styszatem chod zegarka, jak przez dru-
gie. Dodaé jednak musze, iz roznicanie jest bardzo znaczna, i ze jak chorobliwe,
tak i zdrowe ptuca powinny byé w ogolnodci zaliczone do rzedu ztych przewo-
dnikow glosu, a przynajmniéj sa daleko gorszymi od atmosferycznego powietrza,
gdyz po zdjgeiu ptuc, chod zegarka stychaébyto bez porownania lepidj, gdy dzwie-
ki dochodzity przez jedno tylko powietrze, chociaz odlegtodé od ucha byta bez
porownania znaczniejszg (40—30 cent.). (Dokonczenie n.)

Postrzezenia dotyczace nauki o migsaku czyli sarkomacie warg sromowych,

przez Dra Ludwika Adolfa Neugebauer’a,
Docenta akuszeryi t gynekologii w Szkole Gldwnéj H"arszaws/ciéj.
(Ciag dalszy).

Samo odjecie uskutecznilismy w dniu 22gim pazdziernika, przy assystencyi
kolegéw: Kosinskiego, Podowskiego i Tyrchowskiego,
w sposob nastepujaey:

Ultozywszy chorg na stole operacyjnym jak do litotomii, odurzyliSmy jy
chloroformem; nastepnie sam, jako operujacy, stangwszy naprzeciwko kroku
choréj, odsungtem narodl ku jéj lewemu udu, i gdy w tém miejscu przez jednego
z assystujacych kolegéw byta nieruchomo utrzymywang, nozykiem wypuktym
przeciatem skore pokrywajaca wewnetrzna strone narosli pot cala ponizé) wol-
nego brzegu odpowiedni¢j wargi sromowdj mniejszéj i wzdtuz niéj tukiem od
przedniego do tylnego brzegu szypuly narosli.

Po przecieciu skoéry wystapita na jaw powiez zwierzchnia wargi sromow¢éj wigk-
széj. ktorg przeciatem lekkiém cieciem w kierunku odpowiednim cieciu skérnemu,

) .Sehr oft wiederholte Versuche der Art* i t. d.
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.
skutkicm czego strzykneta krew z kilku przecigtych tetnic, ktore podwigzalismy.
Przecigwszy nastepuie powiez, oddzielitem jy wraz z przylegla skorg i caly odpo-
wiednig, warga sromowa mnicjsza w kicrunku ku gorze czgseiy za pomocy nozy-
ka, czedeiy za pomocy paleow, od samdéj massy narosli tak wysoko, z¢ dostac sie
mogtem ponad gorny konice ciata narosdli i do powrdzka wigzistego idacego od
sornego jéj konea do odpowiedniéj odnogi tuku tonowezo. Przy téj sposobnosci
przekonaé si¢ mogtem, Ze rzeczony powrdzek byt znacznie grubszym, niz by¢ sig
zdawal przy zewnetrzném badaniu narosli; pokazato si¢ bowiem, ze grubosé jego
wynosita 3 cala jesli nie wigedj. Powrdzek ten sktadat si¢ z tkanki wioknisté),
bardzo wytrzymaléj, $cisle polaczondj z powiezia zwierzehnia, wargi sromowdj.
Przeciatem go w poprzek do potowy jego gruboscei, i znowu trysneto parg tetnic,
ktore natychmiast podwiazalismy. W Kkotcu, uniostszy nicco narosl lewy reka
i odwrociwszy ja ku nodze prawdj chordj, preecigtem na zewnetrzné) czyli lewdj
stronie jéj szypuly skore i powiez zwicrzchniy cigeiem bukowatém, wypukly swa
strongy zwrdéconém ku eiatu narosli a poczynajacém sie i konezgeém w tychze
miejscach, co i ciecie wykonane na stronie wewnetrznéj szyputy narosli. W kon-
cu kilkoma dalszemi cigeiami przeciatem jeszeze i czesé pozostaty rzeczonego wy-
7¢) powrozka wiezistego.

Po oddaleniu narosli znowu miato miejsce mocene krwawienie, ktore dopie-
ro ustato po podwigzaniu kilku matych tetnic i jednéj zyty.

Po uspokojeniu krwawienia, oczyszezeniu rany i wyprowadzenin najwyzej
lezaedj z zatozonyeh podwiazek przez kat jéj gorny, a resety tychze podwinzek
przez Kat j¢j dolny na zewnatrz, potaczylem samg rangszwem krwawym, ztozo-
nym z szeseiu jedwabnyeh Sciegow czyli podwiazek, pozostawiajae jednak gorny
1 dolny koniec rany otwartvm,

Tak zamknigta rane opatrzytem warstwy skubanki i kompresem i przy-
twierdzitem opaske postaci litery T w taki sposob, ze tak opaska jak i skubanka
wraz z kompresem pokrywaty wylyeznie tylko warge sromowg operowang, aby
chora mogta oddawaé mocz bez zacickania pod opatrunck.

Odjeta narosl wazvta dziewigc¢dziesigt dwie uncyve czyli 7 funtow i & uneyj
wagi aptekarskiéj, a 6 funt. wagi cywilnéj polskicj. Pan Prof. B ro d o w-
s ki, ktoremu jy przestatem. poddal ja blizszemu badaniu. Wedtug jego poszuki-
wan skladata sig ona 2z niewielkiéj stosunkowo ilosei komorek duzych, po wigk-
sz€) czesel gwiazdowatyeh, ktore kommunikujac z soba szerokiemi  wypustkami,
tworzyty rodzaj sicei o duzych oczkach: wtych znajdowala si¢ znaczna ilos¢ sub-
stancyl migdzykomorkowdj, drobnoziarnistéj. W posrod téj substancyi daty sie
miejscami spostrzega¢ komdrkiod poprzednich mniejsze, juzto kuliste, juz jajowa-
te, juz nakoniec wrzecionowate, tudziez sieé¢ o mniejszyeh oczkach, ktora nie zda-
wata sig kommunikowa¢ z siecia poprzednio wspomniouna.

Mig2sz narosli. opatrzony znaczna liczba naczyn krwionosnyeh umiarkowa-
néj grubosci, na przecieciu posiadat barwe biatawg i byt bardzo pulchuy, tak, ze
pozornie przedstawial postac ttuszezaka, czém jednak ze wzgledu na powyisze
histologiczne dane nie byt. Owszem z danych tych moznaby byto z razu wniosko-
wac, ze mielismy do czynienia z nowotworem znanym pod nazwa sluzaka czyli
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narosle myksomatyezsndy (Myxoma). Brakio jednak w substaneyi jego migdzyko-
morkowéj mueyny, i dla tego wlasnie nic mozna byto uwazaé go za Sluzaka, lecz
jedynie za wlaseiwego me saka czyli narosl sarkomatyeza (Sarcoma).

Chora po operacyi miata si¢ dobrze 1 w dniach nastepnyeh mato goracz-
kowata.

W duiu 3. 1 4. po operacyi usunieto Sciegi szwu krwawego. Rana okazala
sig po wigkszéj czesel za pomocy pierwszego sleprenie spojony, reszta jéj zas
przeszta w ropicnie.

W dniu 30tym pazdziernika odpadty pierwsze podwiazki od podwiizanych
naczyn, w dniach nastgpuych odpadta reszta tychze podwigzek, ostatnin zas do-
piero w dniu 7ym listopada. Od téj chwili proces zablizoienia w dobrze granulu-
jacej ranie szedl juz nalezycie, i w potowie grudnia rana na caléj rozeipstosci
byla zagojona.

Po jéj zagojeniu lewa warga sromowa wieksza co do objetosci i postaci,
prawic zupetnie byla odpowiednia prawé), z ta roznica, ze znajdowala sie na nidj
blizna smugowata, ciaggnaca sie po stronie jéj doluéj 1 wewnetrznéj od Kkotiea prze-
duicgo do tylnego, wzdtuz ktoréj skora utozony byta w liczue, drobne marszezki,
zbiegajace sie z blizna pod katem prostym. Co zas do odpowiednicj wargi sromo-
wéj muiejszéj, ta, mimo mocne Sciggnigeie sig po operacyl, nie zupeluie wrocita
do prawidtowych rozmiarow i pozostawata nicco szersza i grubszy od odpowie-
dni¢) wargl strony prawej.

W dniu 6tym gradnia chora w stanie zupetnego zdrowia opuscita szpital.

UWAGI EPIKRYTYCZNE.

W literaturze gyniatryeznéj napotykamy opisane przypadki juz to wiekszych,
juz muiejszyeh narosli warg sromowych. Niektore z nich nie tylko pod wzglg-
cem ogdlnéj budowy i postaci. ale i pod wzelgdem sposobu powstania i stopuio-
wego rozwoju, jak rowniez pod wzeledem nawet miejsca usadowienia tyle przed-
stawiaja podobienstwa do narosli miesakowyeh w naszyeh dwoch przypadkach
postrzeganych, ze uwazaé je wypada za identyczne z niemi, pomimo to, Ze nic.
ktore z nich przez opisujacych je autorow inng nazwa oznaczone zostaty.

Ze wszystkich znanyeh przypadkow mnaroshi warg sromowych z naszym
dwoma przypadkami, najwiceéj wedtug mego zdania zgadzaja sie te, ktore oglo-
szone zostaty przez Amata Lusitanusa, Palme¢, Abrahama
Vatera, Greyera, Fahnera, Fréteawa, Barttomieja Sie-
bolda, Haasego, Steinbergera, Kocha, Rapatela i
Churchilla. Przypadki te w wazniejszych swyeh szczegétach byty naste-
pujace

1. Najprzod co sie tyezy-przypadku ostoszonego przez Amata Lusi-
tanusa '), ten zdarzyl sie w szpitalu miasta Pesaro w Umbryi we Whoszech.

') Amati Lusitani curationwm medicinalium centuriae septem. Veuetiis, 1566. 8vo.
(Burdigalii, 1620. 4to). Centuria 3, curatio 88. — Zobacz: Observationum medicarum, rara-
rum, novarum, admirabilium et monstrosaram liber (uartus, de partibus genitalibus utrius-
que sexus; stwlio atque opera Joanais Schenckit a Grafenbery. (Basileae, 1584). Friburgi Bris-
goiac. 1596. 8vo. Liber 4, observatio 86. Pag. (144—147) 145— 146,



Dotknieta nig byta kobicta 45-letnia. Naro$l blizko 25 funtéw wazyla, i osadzong
bedac w okolicy pachwinowéj (raczéj tonowéj), wolno migdzy udami wisiata. Kobie-
ta ta wkilka dni poprzybyciudo szpitala umarta. L usit a n u s celem zbadania
anatomicznego sktadu naroéli rozeiak t¢znarosl przez érodek i znalazt cata ztozo-
na z substancyi biat¢j, podobnéj do migzszu wymieniowego (,,caro erat alba, pt-
tuitosa, uberis carnem prae se ferens’). W gornéj jéj czedci umieszezony byt otwor

BrOMOWY.
2. Przypadek Palmy byl nastepujacy: lekarz ten operowel wiesniaczke
dziewice dotkniety narosly migsna, powstaty ze skory sromu, ktora wtaki sposob
w jéj kroku byta osadzona, 2e otwor sromowy przez nig ku stronie prawéj byt od-
sunigty. Byla ona wezedei swéj osadowd) szeroka na d paley, ku dotowi zas
stawata <i¢ coraz szerszg. Po odjeciu wazyla 18 funtow cywilnych: co do migz-
szu swego podobny byta do wymienia krowiego i byta, jak P al ma mowi, na-
petniona gruczotami (?) i ttuszeczem. Chora wyzdrowiata 2).

3. Narodl postrzeganaprzez Vater'a %) byla narosla sarkomatyczng
wargi sromow¢j prawéj wielkich rozmiarow, i po szezesliwém j¢j odjeciu wazyla
12 funtow cywilnych.

4. Przypadek Greyer’a %) odnosisi¢ do narosli wargi sromowéj pra-
wej, ktora majac 16 cali dtugosci, w najerubszém swém miejscu byta 9 cali gruba.
Naro$l ta z matego guziczka w rzeczonéj wardze powstata, po odjeciu wazvia 15
funtow. (G reyer twierdz. ze byla utkania graczotowego).

5. Narosl choréj, o ktoréj "ahner 3) zdal sprawe, wyrosta rowniez
z prawé) wargi sromowdej wickszéj i powstata po upadnigciu choréj na pien drze-
wa. Wzrosta za$ zwolna do taki¢j wielkotci, ze w koncu wisiata az po kolana.
Podwiazano jg i odjeto potém. Wazyla 12 funtéow, byta wewnatrz zupetnie biata
i wygladata jakby bryvla ttuszezu, otoczona gruba powtokg skorna.

6. Narosl wargi sromow¢), ktorg odjat Fréte au ), miata w swéj pod-
stawie przeszto polowe téj grubodel, ktorg posiadata w swém ciele, a samo j¢j
ciato miato objetosci 4 stopy. Wazyta zas$ 30 funtdw i okazywata budowe komor-

kowata. W jéj miazszu znajdowac si¢ miaty surowica, ptyn biatkowaty i ttuszez.

) Spostrzezenie opowiedziane przez Jerzego Palmg ogloszone zostalo przez Joachima
Camerariusza w dziele: Observationum medicarum eto. lib. 4 ete. Studio atque opera Joan
Schenckii a Grafenberg. Friburgt Brisgovine 1596. 8vo. Observatio 86. Pag. (144 —147)

146 —147.

%) Abrah. Vater: istoria ot cura sarcomatis monstruosi et cancrosi. Vitembergae,
1698. dto. Haller: Bibliotheca chirurgica. Vol. 5, pag. 62.—Porownaj: Handbuch der patho-
logischen Anatomie von F. G. Voigtel, Band 3. Halle, 1805. 8vo. 8. 422—423.

) Zobacz: Vollstindige Ausziige aus den besten chirurgischen Disputen aller Akade-
micen, herausgegeben von F. A, Weits, Ster Band. Leipzig und Budissin, 1777. 8vo. — Po-
rownaj: Die Frauenkrankheiten ete. von Friedrich Ludiwoig Meissner, 1ter Band, 1te Abthei-
lung. Leipzig, 1842. &vo. S. 231.

) Fahner: Beitriige zur praktischen Arzneikunde. Stendal, 1799. 1ter Band, Bemer-

ung 1. — F. G. Voigtel w micjscu przytoezoném, stronnica 42 3.

®) Fréteau w czasopismic: Journal général de médecine. Vol. 47. 1813, Juillet, —

F, L. Meissner w miejscu przytoczoném, stronuica 230,
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7. Naroél operowana przez Barttomieja Siebold’a ™) powsta-
fa po upadunieciu choréj na kupe wiorow, przy ktorém taz chora tak sobie skale-
czvla czesci rodne, ze nastgpit krwotok, skutkiem ktorego duzo krwi utracita.
W dziesied¢ lat pozni¢j spostrzegka na wardze sromowéj lewéj mata brodawke, na
ktora jednak nie zwrocita uwagi. Doszedlszy do 30goroku zveia, zaszta w cigze,
i od téj chwili wspomniona brodawka tak sie powickszyla, ze po uptywie szedé
miesieccy  przedstawiata sie w wielkosci glowy dziecigeia donoszonego. Si e-
b o 1d, podczas ciazy jeszeze, odjat narosl z pomy$lnyim skutkiem. Wazyta ona
trzy funty wagi cywilnéj. Operujacy uwazal ja za steatoma.

8. Chora Haas e go f) byla kachektyczna i po raz pierwszy ci¢zarna.
7. prawej jéj wargi sromowdj wiekszéj wisiata narosl sarkomatyezna. 12 cali dfu-
ga i w dolnéj swéj czesel grubeéé dwoch piesei majaca. H a a s e narosli téj nie
operowat. Chora na 6 tygodniprzed prawidtowym koncem ciazy wydata na $wiat
ptod zgnity. T'o porodzie zas wpadla w goraczke, ktordj w 5. dniu potogu padla
ofiarag. 1 w tym takze przypadku narosl powstata w nastepstwie zgniecenia sromu
przez upadniecie.

9. Co do przypadku Steinberger’a ?), to chora leczonaprzez te-
o lekarza miata 36 lat wicku i byla matka trojea dzieci. Po drugim porodzie,
ktory mial miejsce w 28vm roku j¢j zycia, powstat w wardze sromow¢j wiekszéj
lewéj guzik maty, twardy, nicholgey. Guzik ten, bez wiadoméj przvezyny, wzra-
stal zwolna coraz wigeéj 1 w koficu zamienit si¢ nanaro$l kulista, 3*/, cali gruba,
osadzona na szypule pot cala grubéj i pottora cala diugi¢j. Steinberger
podwiazatl szypute guza. a gdy chora w skutek podwiazania do$wiadczata mo-
cnego bolu, wdwa dni pozni¢j przeciat szypule noZzem tuz przy wardze sromowdéj.
Nie bylo przy té) operacyizadnego znaczniejszego krwawienia, 1 rana operacyjna
szvbko sie zagoita. Odjety guz wazyt 3 funta i wedtug poszukiwania St e i n-
berger’a miatsi¢ sktadaé z substancyi jednostajnéj, stoninowatéj, twardawd;j,
barwy zdttawé,.

10. Postrzezenie K o ¢ h’a ') bylo nast¢pujace: kobicta dotknigta naro-
sla 12—14 funtow wazgca, wiszacy z prawéj jéj wargi sromowéj a siegajaca ko-

") Bartholomaeus v. Stebold w czagopiémic: Journal fiir die Chirurgie, C(eburtshiilfe
etc. herausgegeben von Loder, Ster Band, 4tes Stiick. Jena, 1800. 8vo. S. 607. Taf. IX. —
F. G. Voigtel w miejscu przytoczoném, stronnica 423. — F. L. Meissner w miejscu przyto-
czoném, stronnica 231.

®) Haase: Funfzehnter Jahresbericht iiber die Vorfille in dem  Entbindungs - Institute
bei der Koniglich Sachsischen chirurgisch - medicinischen Akademie im Jahre 1839; w cza-
sopismie: (Gemeinsame deutsche Zeitschrift fir Geburtskunde, herausgegeben durch  Busch,
Mende, Kitgen etc. 5ter Band. Weimar, 1830. 8vo. 4tes Heft, S. (627—639) 630.

%) Steinberger: Erfahrungen im Felde der Geburtshiilfe, Frauen-und Kinderkraukheiten;
w czasopismic: Neue Zeitschrift fir Geburtskunde, herausgegeben von Busch, d’Outrepont und
Ritgen. 2ter Band. Berlin, 1835. 8vo. 8. (96—113) 100—102: ,Speckiges (iewiichs an
den Geschlechtstheilen einer Frau.“

1) L. Koch w czasopismie: Journal fir Chirurgic und Augenheilkunde, herausgegeben
von v. Grdse und v. Walther. 24ter Band. Berlin, 1836, 8vo. 23, MHeft, — F. L, Meissner
W miejscu przytoczoném, stronnica 232,
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lan, oblozylta sama szypule téjze narosli podwinzky i usitowala narosl odeigé brzy-
twi. Gdy jednak odeigta ja do polowy, z rany powstat tak moceny krwotok, ze
zniewolony byta do powstrzyvmania dalszéj operacyi. Doktor K o ¢ h, naza-
jutrz dopiero wezwany, odeigeie narosli dokonezyt. Rana operacyjna w drodze
ropienia w krotkim czasie si¢ zagoita.  Odjeta narodl wedtug K o ¢ h’a miata
by¢ Lipomatem, (Lokoriczenie n.)

KORRESPONDENCY A

Pary?, 23 paideiernika 1866 r,

Jedng z najwazuicjszych kwestyj zajmujacych dzisiaj nmysly wielu trancuzkich kliuiey-
stow, jest zastosowanie chorobmyeh objawow spotykanyel w narzadzie wzrokowym do  rozpo-
mawania chorob ukladu nerwowego.

Liczne obserwacye wykazaly, ze czestokroé sprawy chorobne osrodkow nerwowych, kom-
plikuja si¢ ze zmianmgi w navzadzie  wzrokowym.  Zaczerpywanie objawow  z tego  narzgdu
glowuie jest niezbedne w razach, gdy gruppa objawdw ze strony ukladu nerwowego niec wy-
starcza do stanowezego oznaczena rodzaju choroby a raczé) do wyprowadzenia rozpoznania
rozuiczkowego.

Wiaiernik oczny duzisiaj staje si¢ przeto wazném, pomoeniczém narzedziem  dla kazdego
lekarza, jakim byl dotad prawie wylacznie dla okulisty.

Z wynalezieniem jego przez Helmholtz'a poczela sie nowa dla okulistyki era; nie
wahamy si¢ wyrzee, ze z zastosowaniem jego do rozpoznawania chorob ukladu nerwowego spo-
dziewag si¢ nalezy stanowcezego rozpoznania rodzaju choroby w pewnych wypadkach, w tunych
rencenia jasnicjszego swiatln na doéé ciemne pole, jakie nam przedstawia patologia ukladu ner-
wowego wedle jéj dzisicjszego naukowego  stanowiska.

Ten sposob badania osrodkow nerwowych preez posrednictwo narzadu wzrokowego na-
zwano , Cerebroskopia™ (Cerebroscopia, Cerehroscopie).

Pierwsza mysl jéj rzucili niemiceey okulisel.  Stellwag v. Cavion zwrdeil pierwszy
uwage na zapalenie nerwn wzrokowego w zapalenin gruzetkowém opon modzgowych i na pe-
wue  zmiany zachodzaee na dnie oka w przebiegu gorgezek tytfoudaluyeh.  Grae fe zas spo-
strzegl podobne zmiany wywolane obeenoseia nowotworn w mozgu.  Poinié) liczne  oglaszano
prace w osobnyeh broszurach, dziennikach, oraz kwestya dzis Zywo nas obchodzaca byla czesto
przedmiotem rozpraw na posiedzeniach uczonyeh lekarskich towarzystw, Wspomuieni okulisei
niemiceey wigedj oglaszali na tém polu spostrzezen, znalazlo si¢ téz  wiged) badaczy, ktorzy
Pracami swojemi przyezyniali sic do postepu nowéj semiotyki,

Tu zasluguja na wspomnienie:

Liebreich, Raver, Béravrd, Hutin. Schon, Carron de Villards, God L,
Andral, DurandFardel, Charpentier, Valleix, Parvise, Jobert de Lam-
balle, Longet, Schmidt Herard, Stuart Cooper, Nota, Treviranus,
Temputi, Todd, Gloniger, Ried, Coccius ktéry pierwszy powzial mysl do za-
stosowania wziernika ocznego do rozpoznawania chorob umyslowyeh; Tire k, Ersemmann
Gubler, Lelut, Calmeil, Ludwig, Lecorche, Dumas, Cruveilhier,
Trousseau, Follin,Sperino,DuchennedeBoulogne, Wordsworth,
Mageundi,Lallemand,Droux,Delasiauve,Imbert,Nelaton, Sichel,
Menier,Jacobson, Virchow,Gavet, Becek,Mackenzie, Bouchut, kto-
rry preytaczali swoje spostezezenia dotyezace wlziatu narzadu wzrokowego, przy sprawach cho-
robuych zachodzaeyeh w uklalzie nerwowymm lub  w narzadach innyeh  uklalow: nicktorzy
z nich uzupelniali gbserwacye badaniami drobuowidzowemt.



— 315 —

Caly wyliezony szerex pracownikow zbicral tylko materyal, ze si¢ tak wyraze, do nowe-
go budynku, ktorego wegielny kamien dopiero polozyl nasz rodak Dr Nawery Gatezows ki,
ktory poczynajac od 1860 roku, od czasu do czasu oglaszal w dziennikach lekarskich swaoje
obserwacye w téj kwestyi czynione, a obeenie wydal pierwsza zupelnicjsza prace pod tytulem
«LEtule ophthalmoscopique sur les alterations du nerf optique et sur les maladies  eérébrales
dont elles dépendent. Leclere. Paris 1866. Duzelo ozdobione tablica chromolitografowang
i 3 figurami w tekscie.  Jest to praca obznajmiajaca nas z dzisiejszém stanowiskiem  cerebro-
skopii, stusznie téz w krotkim czasie w pismiennictwie francuzkiém wazne zajela miejsce i uzna-
ng zostala przez tutejszych uczonych.

Prawie jednoezesnie ukazalo sie wprawdzie drugie dzictlo P.Bouechut pol tytulem
»Du diagnostic des maladies du systéme nerveux par I'ophtalmoscopie™ z 14 figurami w tekscie
i atlasem z 24 figur zlozonym; jednakze pierwsza mysl cerchroskopii preyznaé malezy Drowi
NX.Galezowskicmu, ktory w 1860 roku zwrécil uwage B o ueh utna niniejsza kwe-
stya a w poszukiwaniach po szpitalach 1 klinikach okulistyczunych glownie u Desmarres
(ojea) 1 w szpitalu Sainte Fugéuie za przewodnika mu stuzyl.

Badanie oczow wziernikiem na salach szpitalnych, gdzie wlasnie najwicedj mamy sposo-
buosei do ezynienia spostrzezen, przedstawiato wiele trudnosel.  Micjscowe waranki nie zawsze
pozwalaja mieé do dyspozyeyi ciemmy poksj, nieodzownie potrzebny do badania  wziernikami
ocznymi, dotad nzywanymi. Przenoszenie choryeh bezwladnych lub obloznemi chorobami dot-
knictych, de pokoju c¢iemnego, jest bardzo meczaeém chorych i utrudzajpeém  sluzbe  szpi-
talna.

Oproez tego wszystkie dotad uzywane wzierniki przedstawialy te niedogodnose, ze prze-
strzefi pomiedzy soczewka wypuklo-wypukla i okiem badaném nie byla stala ani oznaczong, co
takze niemalo utrudnia  badanie.

Dr. X. Galezowskicheae usunaé wspomniane niedogodnosci i dowiodtszy whrew
przeciwnie ogolndj opinii, ze roznica odleglosei potrzebua dla oka krétko i daleko widzacego
jest tak mala Ze nie zastuguje na uwage, urzadzil wzicrnik zasadzajacy sic na ustaleniu odle-
glosci pomiedzy okiem badaném i soczewka wypuklo-wypukla, wmieszezona w rurze zastgpuja-
cé) ciemny pokoj.

Oto zalaczamy nizéj rysunck wziernika i pozyeyt badacza i badanego, ktory autor byl
laskaw nam udzielic. Wziernik sklada sie z 8 rurck wsuwajacych si¢ jedna w druga, jak w lu-
netach. Jeden koniec wzier-
nika ukosnie sciety  obwie-
dziony  jest  kauczukiem,
ircha, lub 1mng materya ela-
styczna, celem zapobiezenia
od ucisku przy  opieraniu
teco  konica una  brzegu
oczodolu; procz tego przed-
stawlia podluzne prostoka-
tne wyciceie, przez ktdre
widzie¢  mozna  pozycye

i oswietlenie galki ocznéj
podezas badania, Na  pe-
wné) odleglosei  wewnatrz
rury umieszczona jest stale
soczewka wypuklo-wypukla
W (przedmiotowa) C. Drugi
kouiec jest owalnie wyeciety.
Na koncach wyciecia jest
umieszezone wklesle luster-
ko B, obracajace si¢ oko-
lo swéj osi. Za pomoca te-

‘\OQUQE‘\)'
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go lusterka sprowadza sie éwiatlo z ogniska lampy 4 na soczewke w rurze umieszezo-
ng C, s tym sposobem na oko. Azeby oko daleko widzace obserwatora moglo dokladnie wi-
dzie¢ wuetrze oka badanego, umieszezone jest za lusterkiem szklo obustronnie wypukle N. 12
w metalicznym rowkowanym tuku, w tym celu urzagdzonym. Jezeli badajgeego oko jest krotko
widzace, dostateczném jest zsunaé nieco rurke.

Zewnatrz wziernika mniéj wiecdj na polowie dlugosel znajduje si¢ przymocowany i kul-
ka zakoficzony precik 1)) na ktory wzrok badanego winien byé skicrowany. Jeduakze we wazier-
nikach obecnie przez Robert’'aiCollin'awyrabianych zaniechano tego szczegolu,
glyz swobodniéj mozna kierowa¢ oczami chorego w rézne strony za pomocs palea obser-
watora.

Celem dokladnego widzenia za pomocs tego wziernika, autor zachowuje pewne warunki:
trenicg rozszerza przez wkroplenie roztworu obojetnego siarczanu atropiny.

Chorego bada w pozyeyi siedzacdj z glowg przechylong nieco w tyl, oparty o krawedz
fotelu lub o éciang; w pozycyi lezgeéj przysuwajge chorego na brzeg lewy lozka dla zbadania
oka prawego i przeciwnie,  T'en sposob badaunia jest nieoceniony u bezwladnych 1 bezprzytom-
nych chorych.

Dla badania oka lewego ujmuje sie wziernik reka prawa i przeciwnie; koniec obwiedzio-
ny elastyczng materyg lekko przyklada sie do brzegu oczodolu, naturalnie z uwaga aby wycie-
cie eliptyczne drugiego kofica zwrécone bylto kudrugiemu oku, ezyli na stronie 8wiatla lampy.
W ten sposob latwo przez poruszenia lusterka, mozna promienie na niego padajace skierowac
na rogowke a oswietlone dno oka obserwator spostrzeze przez dziurke w lusterku wyrzniets.
Autor radzi, aby podezas badania, pomocenik patrzal przez dolne wycigcie prostokatne w rurze
wziernika bedgee, czy ognisko swiatla pada na rogowke i Zrenice.  Dla dokladuego widzenia
wzgorka nerwu wzrokowego w badaném oku, to winno by¢ skierowane ku nosowi lub patrzeé
ua naprzemian-legle ncho obserwatora: warunck wymagany takize przy badaniu innymi wazier-
vikami.

Za pomoca tego wziernika miclisimy sposobnosé czesto w rozmaitych szpitalach paryzkich
obserwowac¢ i przekonalismy sig, 2e przy maléj wprawie najdokladnidj mozna widzie¢ wnetrze
oka nie utrudzajgo chorych i siebie, w sali najbardziéj oswicconéj i w pozycyi lezacé
chorego.

Sposob badania jest predszy i przedstawiajgey szezegoluiéj te dogodnosé, ze wziernik raz
stosownie nastawiony i przytrzymywany przez jedng osobe, pozwala znacznéj liczbie stucha-
czy kolejno obserwowae zachodzgce zmiany. Ostatnia zaleta czyni go wyzszym nad inne
wzierniki, szczegolnié) w klinikach 1) (Dok. nast.)

') Oceniajac rzeczywiste zalety wziernika Dra Galezowskie g o, nic podzielamy je-
dnak  wszystkich zdan autora w tym wzgledzie; w istocle brakowalo nam wziernika,
z pomocg ktorego mogloby badanie w bialy dzied by¢ dokonywaném: wziernik Dra (.
potrzeby nasze w tym wzgledzie w zupelnodei zaspakaja, ale wypelniajae to swoje glow-
ne zadauie doskonale, musial w pewnych wzgledach pozostaé niedokladnym. Niezmien-
ua odleglosé  soczewki przelmiotowéj od oka badanego, ktoréj zalety we wziernikach
stalych juz w roku 1860 Liebreich wykazal (Arch.f. Opht. Bd. VII-2. p. 134) stano-
wi jedng z malych  niedogodnosei  wziernika Dra G. Wiadomo kazdemu z okulistéw,
iz przy balaniu w rysunku odwrotnym od przedniéj i tylnéj powierzehni soczewki przed-
miotowdj powstaja dwa olblaski, ktore gdy soczewka pionowo do osi oka badanego
Jest trzymana, zaslaniaja czesd srolkowa pola badania i dla niewprawnych w badaniu sta-
nowig wielka przeszkode; przekrecajac nieco soczewke w jedna lub druga strone usu-
wamy oidblaski te w strony, skutkiem czego srodek soczewki, a wigec 1 &rodek czesci
oswietlondj wnetrza oka balanego, zostaje niezasloniety. We wzierniku Dra G. so-
czewka przedmiotowa jest stale i pionowo do osi wziernika umieszezoua, przekrecana
wige byé nie moze. Niedostatek ten zapewne ztad powstal, ze dla przekrecania soczew-
ki w rurze wewnetrznéj umieszezonéj, musialyby by¢ porobione otwory w rurze zewne-
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Prof. M. Schiff. Nouvelles recherches sur la glycogenic animale.  Journal de I'Ana-
tomie et de la Physiologie, publié par Ch. Robin. — 1866 Juillet et Aolit. Paris.

Wroku 1857 Cl. BernardiM.Schiff prawie jednoczesnie odkryli w watrobie substan-
cya do krochmalu zblizong (glykogen), ktéra pod wplywem pewnego fermentu przechodzi na
cukier, 1 wykazali ze substaucya ta jest zrodlem ciaglego powstawania w watrobie cukru ).
Doswiadezenia przekonaly, ze uklad nerwowy wywiera wplyw na funkeyg glykogeniczng wa-
troby; przecigcie howiem rdzenia powyzéj lub ponizéj) obrzmienia szyjowego 1 przecigeie ner-
wow blednych powyzéj odejscia galezt pluenych zmniejsza 1 wstrzymuje wytwarzanie si¢ cukru,
draznienie zas koncs osrodkowego nerwu blednego i poczatku jego w rdzeniu przedluzonym
(piqire diabétique Bernard’a) powieksza wytwarzanie si¢ cukru w watrobie do tego stopnia, ze
znaczna jego ilosé przechodzi nawet domoczu.

Fakta tu przytoczone, ktére w nauce sa uznane, nie zostaly w zupelnodei potwierdzone
przez nowsze poszukiwania prof. Schiffa. Doswiadezenia jego robione lacznie z Drem
Herzenem w celu oznaczenia warunkow powstawania cukru w watrobie, doprowadzily do
nastepujacych rezultatow: 1) ze ferment wywolujacy przemiane glvkogenu na cukier, wytwa-
rza si¢ nie w watrobie lecz wekrwi (jak to dawniéj juz Sc hiff utrzymywal), 2) ie w stanie
normalnymn zyjacego zwierz¢cia krew tego fermentu nie zawiera, a wiec i glykogen preez watrobe
wytwarzany na cukier si¢ zamicnia. 3) ze powstawanie nadmicnionego fermentu a wige i cukru
w organizmie jest nastepstwem zmiany posmiertnéj krwi lub zboczen w jéj krazeniu.

Najwazniejsze dodwiadezenia na ktoryeh prof. S ¢ h i f f te wnioski opiera, sa nastepu-
jace: w chwili gdy pomocnik zabijal zwierze (ssace) przez zwichnienie kregéw szyjuych lub
przeklocie rdzenia przedluzonego, otwieral Schiff jame brzuszng i wycinal kawalek watroby,
ktory wkladal natychmiast do naczynia zawierajacego juz gotujaca si¢ wodg; odwar w ten spo-
sob otrzymany cukru nie zawieral, zas kawalek odeigty z watroby po émierci zwierzecia i w ten
sposob wygotowany dawal odwar znaczna ilod¢ cukru zawierajacy. Jest to wiee dowod, 2e
za zycia w stanic normalnym nie ma cukru w watrobie, lecz tworzy si¢ dopiero po émierei.

Po nastrzyknieciu do naczyn zywego zwierzecia roztworu czystego krochmalu (ol drzewni-
ka oddzielonego) po dluzszym lub krotszym czasie, we krwi swiezo badandj ani tez w watrobie
nie bylo cukru, gdy zas krew wypuszczona pozostala przez jakis czas w naczyniu, natenczas
zawierala cukier — to samo mialo miejsce, gdy zamiast krochmalu uzyto glvkogenu. Oka-
zuje sie wigc z tego, i2 ferment przemieniajgcy substancye krochmalowe na cukier zawarty
Jjest we krwi, lecz rozwija si¢ dopiero po wypuszezeniu jéj na zewnatrz, lub po smierci.

Przyczyna powstawania we krwi fermentu ma byé zwolnienie lub ustanie krazenia, gdy#
po nastrzyknieciu do naczynia krwionosnego roztworn krochmalu, gdy wstrzymano krazenie
w jednéj koficzynie na jakis czas, znaleziono potem cukier w swiezo badané] krwi 1w watro-
bie; to samo mialo miejsce, gdy naciskano przez kilka minut aorte brzuszna u zywego zwie-
rzecia, i gdy u czlowieka zdrowego zalozono na ramie ligature silng, po odjeciu jéj okazal sig
cukier w moczu.

trzuéj, przez ktéreby os ruchéw soczewki przechodzila, a moze tez i dlatego, e soczew-
ka poruszajaca sie nie moze wypelniaé¢ zupelnie rury wewnetrzndj; przy obu wigc tych
zmianach odkrylyby si¢ nowe drogi dla wejscia éwiatla do wnetrza korpusu wziernika,
przez co zadanie jego glowne byloby uniemozebunione; sadzimy jednak, ze niedostatko-
wi temu moznaby w inny sposob zapobiedz, a mianowicie: przez umieszczenie stale
soczewki przedmiotowéj, ale pod katem ostrym do osi wziernika, zastosowujge wielkosé
kata ostrego do istotnéj potrzeby, tak jakto Cocciusw swoim okularze uczynil.

Do mniejszych niedogodnosci wziernika Dra G. zaliczy¢ mozna niezbednosé roz-
szerzania Zrenicy przed badaniem i koniecznosé posiadania pomocnika, ktoryby w czasie
badania sledzil stosunek odblasku od zwierciadla na rogéwce osoby badanéj powsta-
Jacego, do srodka rogowki. .2

') Bernard byl tego zdania, ze wzmiankowany ferment wytwarza takze watroba.
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Przekrwicnie miejscowe wywolane przez przeciecic nerwéw naczynio-ruchowyeh lub
przez podwiazanie wickszego naczynia, powodowaé ma réwnicz powstawanie fermentu, a zatem
i cukru, a fakt ten postuzyt S ¢ hi {1 0 w i do wytlumaezenia wplywn  systematu nerwowego
na wydzielanie cukrn, gdyz przy wszelkich zranieniach ukladu nerwowego, ktore pociagaja za
sobg slodkomocz, towarzyszy¢ ma przckrwienic organow brzusznych.

Oceniajae doswiadezenia 1 wnioski prof. S ¢ hi f £ a zwrdcié musimy uwage na wa-
znicjsze kwestye. 1) Jesli rzeczywiscie za zyeia w stanie normalnym watroba nie wytwarza cu-
kru, to pozostaje do wykazania, jakiéj innéj przemianie ulega glykogen w watrobie powsta-
Jaey, gdyi niepodobna przypuszezad, aby ciagle si¢ nagromadzal w watrobie, jukto ma miejsce
u zab zasypiajacych na zime. 2) Gdyby powstawanie cukru w organizmic zalezalo od zboeze-
nia w kragzeniu krwi, to slodkomocez towarzyszychy powinien wielu rozlicznym  chorobom; —
co jednak dotychezas nie zostalo stwierdzone. 3) Przypuszeznjac ze przyezyna  slodkomoezu
powstajacego po draznieniu pewnych ezeaei ukladu nerwowego jest w rzeczy saméj przckrwie-
nie micjscowe nicktorych organiw, to jakze znowu wytlumaezyé brak cukru (nawet po smierci)
w watrobie zwierzecia, ktoremu przecieto rdzen kregowy powyzdj lub ponizéj zerubienia  szyjo-
wego, lub gdy przecigto nerwy bledne powyzé) odejacia  galezi plucnych. Portner.

Kronika psychiatryczna.
I1.

Twierd:enia (theses) odnos:zqce sie do psychiatryi sqdowéj, podane pr:cz towarzy
rtiwo prycloatrow niewmieckich V), na posiedzeniu adbytém w [ildrsheimie (krolestwo Hano-
werskie) we wrzedniu 1865,

Ceedé 1 Znawey (Sachverstiindige).

1) Wiadomosei psychologiczne nie wystarczaja do osadzenia chiorobliwych stanéw umy-
stu. — Tylko lekarz obeznany dokladnie tak z teoretyezna jak 1 z praktyczna strona chorob
umystowych, moze byé uwazanyin  jako znawea w sprawach odnoszacych si¢ do watpliwego
stanu wmystu,

2) Lekarz sadowy jest tylko znaweg powolanym do rady, z powodu pewnych wat-
pliwych okolicznosei, nigdy zas nie wehodzi on do skladu sadu majacego wydaé wyrok wdanym
wypadkn.

3) Zawsze zachodzt pytanie, ezy stan umystu osoby przedstawionéj do badania jest pra-
widlowy lub té2 chorobliwy, Nato pytanie odpowiedzie¢ koniecznie wypada lekarzowl  sadowemu,
chociazby w jakikolwick inny sposob zostal zapytanym przez sedziego.  Odpowie dnie do po-
wyiszego pytanie ze strony wladz sadowych byloby bardzo pozadaném.

4) Wartoéd zdania sgdowo-lckarskiego (nawet super-arbitralrego), polega na sile prze-
konywajacdj w niém zawartéj.  Wyrok sqdziego nie moze si¢ krgpowaé prosta trescia  zdania
tego, lub powaga, badz naukowa, badz urzedowa, lekarza wydajacego rzeczone zdanie.

5) Sedzia ocenia wartodé zdania sadowo-lekarskiego, a jezeli nie znajduje w niém  do-
wodow przekonywajacych, wowezas domaga sie zdania  drugicgo znawey, a gdy 1 to ostatnie
uwaza za niewystarczajace, wtedy odwoluje si¢ do zdania trzeciego (super-arbitrium). O ile
zas sedzia wa kilka zdan sadowo-lekarskich, wowezas przez ich wzajemne pordownane stara sie
oswieci¢ o rzeczywistym stanie rzeezy.

Czes¢ 11, Opinia sadowo-lekarska.
(Das iirztliche Gutachten).

6) Znawcea udzielajacy opinia, moze sie poslugiwaé jakimkolwick systematem nosologi-
cznym, z tém wszakze zastrzeZzeniem, Ze opisywane farmy  chorobne winien dostatecznie zcha-
rakteryzowac.

) Towarzystwo to zostaje pod przewodnictwem Fleminga, Rollera,Solbriga,Jes-
sena i Laehra; organem towarzystwa jest czasopismo Allgemeine Zeitschrift fiir Psychiatrie,
a twierdzenia ktore tu podajemy w przekladzie, wyszly w oddzielném wydaniu,



7) W opint sadowo-lekarskiéy powinny byvé uwzelednione nie tylko psvchiezne objawy
! J 1 ¥ gl \ )

choréb umyslowyeh, leez 1 somatyezne; zwiazek pomiedzy obu tymi rodzajamt objawow, winien
by¢ o ile moinosci wykazanym,

8) Rozpoznanie choroby umystowé) wtedy najdokladnidj zostanie uskutecznioném, gdy
objawy w niéj spostrzegane naleza do pewndj danéj formy chorobnéj, malezycie znané) przez
Znawcee.

9) Gdy rozpoznanie (diagnosis) jest niepewne, wowezas winien to znawea otwarcie
wypowiedziec.

10) Kazda opinia powinna zawicerac¢ o ile moznoser dokladna historva choroby 1 na ta-
kowéj si¢ opiera¢. 7 tego powodu lekarz sadowy potrzebuje zupelndj swiadomosei  wynikow
sledztwa sadowego, a w danym razie moze nawet zazadaé uzapelnienia sledztwa lub  osobistdj
cksploracyi badanego.

11) Szezegolnié) winny byé uwydatnione w opinii te czyunosei 1 postepkt badanego,
ktore stanowia przedmiot poszukiwania sadowego; nigdy wszakze lekarz nie powinien obieraé
takowych za przedmiot wylacznego badania, owszem winien on je wykazywa¢ w zwiazkn 2 in-
nymi objawami, zauwazanymi u osoby badanéj.

C':gSé {1L ()dpou‘ie(l:ialno.éé "/:llI‘CCllIlllngﬁﬁilligk(‘it\.

12) Rozstrzygnigcie, czy badany jest odpowiedzialnym lub nieodpowiedzialnym, nalezy
do sedziow (resp. przysieglyeh), po wysluchaniu wszakze w razie watpliwego wypadku opinii
sadowo-lekarskié).

13) Kazdy oblakany jest nicodpowiedzialnym w obee prawa.

14} O nicodpowiedzialnosei oblakanych mozna  dopiero wnioskowaé z ogélu objawéw
psyehicznych, a nie z pojedyficzych okolicznosei lub momentow  psychicznych.

15) Nastepujace okolicznosei nie znosza bynajmniéj nicodpowiedzialnosct  badanego
oblakanego:

a) Gdy badany jest w stanie rozwazy¢ skutki swoich postepkow.

b) Gudy ze wzgledu na czyny swoje jest w stanie rozrozni¢ ich prawnosé lub bez-
pPrawnosc.

) Glv ckazuje skruche za popelnione ezynnosei bezprawne.

d) Gdy wie mozna wysledzié zwiazkn pomiedzy pomystami (ideami), usposobienia-
mi i popedami chorobliwymi, a czynnoscig bedaca przedmiotem badania sadowego.

e) Gdy nie mozna w dané) chwili wykaza¢ u chorego pomystow  obtedoych

(Wahmdeen).

CZESC STATYSTYCZNA.
Ruch chorych w szpitalach warszawskich.

od dnia 7 do 13 listopada ( wlacznie ) 1866 r.

(.::(;;'g'-ch Preybylo, Wyzdro. Umarlo. f::z'z:

W szpitalu Dzieciatka Jezus - . . . . .. 653 161 154 16 644
& SgoDuecha . ... ...... 144 " 32 6 153

% Ewangielickim . . . .. .. 81 12 22 | 70

. Sgo Rocha . ........ 97 42 30 4 105

° $g() Jana Bozego. . .. . .. 151 6 2 o 155

- Sgodsazarza . . . . . .. .. 273 H4 50 4 273

' Starozakonnyebh . . . .. .. 341 71 75 11 326
Ogotem: 1740 393 365 a2 1726




Wiadomosci biezace.

— W d. 5 listopada odbylo si¢ 24te posicdzenic oddzialu chirurgii Tow. lek. warsz.,
na ktorém prof. Le Brun okazal chorego, ktoremu z powodu zupelnego zmiazdzenia czgsécl
mickkich ramienia, odjal t¢ konezyne zaraz pod stawem barkowym. Operacya ta zasluguje
na uwage lekarzy pod dwoma wzgledami: 1, nie bylo zadnego krwawienia, bo wszystkie tetni-
ce zapelnione byly skrzepami (¢hrombus); co jeszeze raz stanowczo nas przekonywa o zawrocie
blon wewnetrznéj i dredniéj tetniey ku wewngtrz przy ich rozrywaniu; 2, pomimo braku czesci
mickkich dla utworzenia dostatecznych platéw, rana najzupelniéj pokryta zostala skora dzigki
)6 rozeiggliwodel.  Nastepuie prof. Le Brun opowiedzial o przypadku zacisuigté) przepukliny
pachwinowd), po odprowadzeniu ktoréj jadra w mosznie nie bylo, chory jednak 2z pewnosciy
twierdzil, ze przedtém jadro najwyrazniéj w mosznie wyczuwal. Cickawe nad tym przedmio-
tem dyskussye znajdzie czytelnik w protokéle posiedzenia. Przy té) sposobnosel prof. Gir -
sztowtzDr.Chwatem opowiedzici té2 o chorym (syn rabina z Nowego Miasta)
z przepukling pachwinows odprowadzalng, w ktoré) kiszki byly zrosniete z jgdrem i zawsze ra-
zem wychodzily 2 jamy brzusznéj i na powrdt byly odkladane; prawdziwosé tego postrzezenia
stwierdzong zostala przy operacyt (herniotomia) smiercia chorego zakoficzonéj (w 19 godzin
po oper.) Prof. Girsztowt przedstawil chorego p. Dominika S.) ucznia aptekarskiego,
ktoremu w d. 12 wrzesnia b. r. wykonal odjecie przedramienia z zastésowaniem znieczulenia
micjscowego. Kol. G. F. Nowakowski opowiedzial o przypadku zapalenia okostné)
tuchwy skutkiem unieumicj¢tnego wyrywania ze¢bu rozwinigtego 1 przy objawach posocznicy
8micreig zakohiezonego. Nareszeie prof. Le Brun w imieniu Dra Il e 1 bich a przedstawil
13-letniego chlopea z przerostem gruczotow limfatyeznych, ktore w okolicy pachwowéj prawé)
znaczne przedstawialy rozmiary (lymphoma).

— Medyeyna  francuzka cigzka poniosla stratg: w dniu 4 b. miesigea umarl w Paryzu
Prof. Rostan w 77 r. zycia. Nad grobem tego znakomitego lekarza przemowili: M o n-
neret wimienin wydzalu lekarskiego, Bouchardat wimieniu akademii lekarskidj,
Boyer wimicniu Var, rodzinnego kraju nicboszezyka, nakoniece Vigla w imieniu towa-
rzystwa lekarskiego szpitali paryzkich, ktorego R o s t a n byl jednym z zalozycieli. R o-
stan wr 1818 rozpoezal wyklady w szpitalu Salpéiriére; w r. 1833 zostal professorem
kliniki lekarskiéj i w ciagu 25 lat nauezal 2 poczgtku  w szpitalu Pitié] a nastepnie w liotel -
Dieu, Liczne dziela jego, a mianowicie podania nad rozmigkceeniem mosgu (1823) i wyklad
zasad organtcyzmu (1846) zjednaly mu slawe pierwszorzednego uczonego.

— W Lipsku umarl Dr. Gustaw Biedermann Gianther, zuany
professor chirurgii; w Wiedniu Dr. W a t t m a nn, leib-chirurg cesarski, slynny niegdys
professor wszechnicy wiedenskidj.

— Rewiry lekarskie, o utworzeniu ktorych w N. 12 Gazety Lekarskiéj donieslismy,
w dniu 2 b. m. zostaly zwini¢te. Obecna epidemia cholery, ktora w d. 21 lipea b. r. po raz
pwn\ szy ukazala ﬂu; w W .u~7.mercst Juz zupelnie na ~ch\lku.

hprwtowama W Nrze 19 Lx.m.t\ lekarski€j na str. 29.), wiersz 18 od dolu zamiast Hhie
sa splaszezonymi” czy taj: ateco splaszczonymi; na str. 296, w wierszu 21m
od gory zamiast: “zapalenie L str. opony pajeczé),” czytaj pzapalente tak
2wanéj opony pnjr’cu{j “— W N. 19, str. 304, w wierszu 9ym od gory, po-
winno byé 0, 62  zamiast 6%/,

Redaktor odpowiedzialny Prof. Luczkiewiecs.
Gazetu Lekarska wychodz w kazda sobote, w objetosel jeduego arkusza, czyli str. 16.—
Prenumerowaé¢ mozna na wszystkich urzedach i stacyach pocztowych, tudziez w znaczniejszych
ksiggarniach ]\lJ]O\\Hh 1 l.l"l.llll( znych.

Expedyeyai sktid glowany w lum«numu cbethnera 1 Wolftta w W arsmme Krak.
Puednnuaue \r 415

\\ Drukarni Gazety Polskié;. —/4‘1 poz“olemem Cenzury RzadowéJ



