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O guzie bialym stawdow (tumor albus).

Prelekeya Prof. Girsztowta.
(Dokoriczenie).

Z przegladu dziejow chronicznego zapalenia stawow przekonali$my sie, 2ze
choroba ta chociaz znana 1 opisana juz przez starozytnych lekarzy greckich
i rzymskich, w kolei wiekéw byta przedmiotem ciagtych spordw, ktore gldéwnie
miaty na celu zbadanie istoty choroby i wynalezienie stosownych $rodkéw do jéj
uleczenia. Pisarze wszystkich czasow w sposob jednostajny kre§lge obraz klini-
czny choroby, a rozniac sie w pogladach na jéj nature, mnostwo wprowadzili do
nauki sposobow leczenia, czestokroé wrecz sobie przeciwnych, ktorych chwata za-
wsze byla tylko czasowa 1 nader predko ustepowalta miejsca drugim, niekoniecz-
nie od pierwszychlepszym. Jak przy badaniu istoty choroby (zmiany anatowmiczne,
przyezyny), gtownie chodzito o to, czy guz biaty uwaza¢ nalezy za chorobe 0gol-
ng lub miejscowa, tak rowniez przy leczeniu z jednéj strony ktadziono nacisk na
uzycie srodkow wewnetrznych i wynalezienie lekow gatunkowych (specifica),
z drugié) zas zupelnie zaviedbujac leczenie ogolne, ograniczono sie wylacznie
miejscowem, i postepujac w tyin kierunku tak wielka ilosé¢ wprowadzono do nau-
ki srodkow, przewazvie z dziedziny farmacyi (polypharmacia), ze w koneu zrodzié
sie musiala reakeya 1 na servo pomyslanv o oczyszczeniu terapii tego ciezkiego
cierpienia. W té) walce naukowéj dostrzedz mozemy odbicie sie wszystkich pra-
wie systematow lekarskich, ktore kolejno, czasowo panowaly w patologii ogolnéj;
rozbior ich Krytyczny zrobili Malgaigne, Bonnet (de Lyon), Crocq
i w.i.; odtwarzanie jego chociazby w najkrotszym odrazie uwazamy : a zbyteczne,
i ograniczymy sie wykazaniem tych tylko Srodkow, ktorveh rzeczyvwista uzytecz-
nosé dowiedziony zostata powszechnie. Uwazamy jednak za konieczne nadmieni¢,
e leczenie ponizéj podane jest nabytkiem ostatniego lat dziesiatka, i ze charak-
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terystyczng jego cechy jest uproszczenie (smplificatio) postepowania lekarskiego
w obec choroby w mowie bedacéj, gtownie polegajace na znajomosci zmian ana-
tomtcznych tkanek sprawg chorobowg zajetych.

WyZéj powiedzielismy, ze guz bialy stawow uwazamy za chorobe miejsco-
wi, ktora jeduak zbyt przewlektém swojém trwaniem (decursus chronicus) i cze-
stemi pogarszaniami si¢ (eracerbatio intercurrens) wywiera wptyw wielki na ogol-
ny stan organizmu, ohjawiajacy sie pod forma gtebokich zmian w odzywianiu
(@naemia, inanitio, febris hectica) obok przeistoczenia organdow wazng odegry-
wajgeych role w ogolnéj ekonomii ustroju (nephritis  albuminosa, degeneratio adi-
posa lhepates 1 t. ). Pamietaé przy tém nalezy, ze chroniczne zapalenie stawow
nie wylacza (ewclusio) zadnéj innéj choroby i ze zdarzaé si¢ moze wspoltczednie
(cocwistentia) z gruzlica, zolzami i kazdy wogole choroba.

Wychodzac z tego punktu widzenia rzeczy Yatwém jest do zrozumienia, 2e
leczenie (cura) guza biatego stawdw rozdzielic musimy na ogélue (e. generalis)
1 miejscowe (e. topica). Leczenie ogdlne gtownie ma na celu utrzymanie ogélne-
go odzywiania ustroju w warunkach stosunkowo najlepszych (hygiena, dyetetyka),
tagodzenie lub usuwanie najbardziéj wybitnych chorobowych objawow (goraczka
trawiiea, dyaryva i t. p.) 1 dziatanie na pewne organa nastepczo lub pierwotnie
Jakakolwiek sprawg chorobowa zajete.  Zadauniem (indicatio) zas miejscowego
leczenia jest, stosownie do okresu choroby, bezposredni¢m dziataniem na chory
organ znies¢ zapalenie, wstrzymaé sprawe bajania elementéw tkanek, pomagaé
wessaniu patologicznych ptynow, staraé si¢ o sttuszezenie i wessanie ziarniny,
usuwac przypadkowe szkodliwe wpltywy wywotujace pogorszenie sie cierpienia,
zniszezye bol, dbaé o prawidtowe potozenie konczyny i o mozebne, na przysziosé,
przywrocenie jéj czynnosei (okres pierwszy); lub téz (w okresie 2-im) usungd
z chorego miejsca patologicznie zmienione tkanki nie zdolne do Zycia (ropienie,
prochnienie), a nast¢pnie starac¢ si¢ o ich odrodzenie celem przywrdicenia utraco-
nych funkeyi chorym czesciom: albo w kofica oddali¢ zte nastgpstwa choroby
(okres 3-ci), co wlasciwie jednak do leczenia chronicznego zapalenia stawow juz
nie nalezy (ankylosts, corpuscula mobilia, arthroxerosis, deviationes). lLeczenie
ozolne imiejscowe idy zawsze w parze i stosujg sie do okresu choroby. Rozbierz-
my je kolejno zaczynajac od miejscowego, jako bardzi¢j waznego.

Dla osiagnigeia wyzéj wskazanych zadan w 1 okresie guza biatego, mamy
nastepujace miejscowe srodki (endecata):

1) Bezwzeledny spokdj chorego stawu (quies).  Zasadnicze to prawo zale-
cal jeszeze Celsus wypowiadajac zdanie ,optimum remedium quies est*, o ktorém
jednak poZniejsi lekarze zupelnie zapomnieli polegajac na opowiadaniu chorych,
ze z nocy po dluzszym spoczynku uzycie chorego cztonka jest trudniejsze i bole-
$niejsze, w eingu za$ dnia, skoro sie rozchodza, objawy te znikaja. Jest to jednak
czyste ztudzenie: wszelki ruch, jako chorobliwy bodaziee, pogarsza stan chorego
stawu, anadto bez zachowania spokoju zaden inny srodek nie przynosi pomocy,
kiedy tyvin czasem obserwacya nas uczy, Zze samo spokojne zachowanie sig ulge,
a nawet i zupetne uleczenie sprowadzi¢ moze.

2) Obok spokoju stosowne potozenie (positio accomodata) drugim jest srod-
kiem, na ktory lekarz szczegolna zwrici¢ winien uwage. DPrzy opisic objawow
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juz nadmieniliSmy, ze chora konczyna prawie pomimo wiedzy i woli chorego
przyjmuje polozenie zgiete, przy czém pojemnos¢ stawu staje sie wigksza, ale
konce stawowe kosSci przychodzg w nienormalne stosunkii trae si¢ wzajemnie
staja sie powodem owrzodzenia chrzystek, zuzycia stopniowego kosci, a nastg-
pnie i prochnienia; wiezy zas, ciggna i torebki stawowe ulegajac zgrubieniu
utrzymuja na przyszio$é konezyng w nienormalném tém polozeniu (contractura),
niezdolném do uzycia czionka, albo téz w nicktorych miejscach mocno bedac na-
piete rozrywajy sig. Dolozenie to zatém, ktore konczyna dobrowolnie przyjmuje
(positio spontanea), tak samo jak i ztudne uczucie ulgi po rozchodzeniu si¢, by-
najmnié¢j nie odpowiada naturze rzeczy, ilekarz majae na wzgledzie przysziy
uzywalnosé cztonka, powinien nadaé takie potozenie konczynie, ktore dla czyn-
noéci j¢j bedzie najhardziéj odpowiednie. Pod tym wzgledem kazdy staw w odmien-
nych prawie zostaje warunkach, ztad dla pojedyriczych stawdow w szczegolnosci na-
stepne polozenie uwazamy za najstosowniejsze: dla stawu biodrowego i kolanowe-
go wyprostowanie zupetne; dla stawu golenio-stopowego zgiete pod katem te-
pym (110°): dla stawu barkowego nieco odwiedzione (abductio); dla stawu lokcio-
wego Srednie miedzy zgietém i wyprostném; dla stawu zuchwy nieco odwiedzione;
dla stawow stosu pacierzowego, stawu napiestkowego i dolnveh stawow palcow
polozenie posrednie miedzy wyprostném i zgietém, miedzy nawrotowém i wy-
wrotowém; dla stawéw gornych paleow nieco zgicte. Przy tych poloZeniach
stawdw jezeliby nastapita w nich sztywnos¢, uzycie konezyny najdogodniejsze be-
dzie dla chorego; poniewaz jednak przy zapaleniu chroniczném stawéw konczyny
od poczatku choroby zawsze przyjmujy potozenie zgiete, zadaniem przeto hedzie
lekarza nadaé im, przystepujac do leczenia, jedno z potozenn wyzéj wskazanych
odpowiednio do chorego stawu.

3) Poprawienie potozenia chorego stawu (correctura positionis) osiggnietém
by¢ moze albo a) za pomoca powolnego, stopniowego wyciagania (ectensio lenta,
gradata) przyrzadami ortopedycznymi (Bigg, Louvrier, Langgard,
Pravaz Biahring iw i) laczacemi w sobie zasade ciagnienia i nacisku
(tractio et pressio): sposob ten Jakkolwiek dobry dla leczenia sztywnoscei stawow,
jako nastepstwa (3ci okres) guza biatego, w pierwszym okresie zapalenia jest zbyt
bolesnym; &) wyprostowaniem konezyny z przecieciem uprzedniém naprezonych
Seiegien i migsni (extensio sub tenotomia, Dieffenbach, Palasciano);
sposobu tego obecnie prawie nikt nle uzywa; c)wyprostowaniem gwattowném (eaten-
sto vivlenta, biisement, rediessement jorcs) z uzyciem chloroformu (L an g e n-
b e ck, 1846 1.); to bez zaprzeczenia jest najlepszym sposobem, chorzy nie czuja
bolow przy wykonaniu operacyi, oprocz tego spostrzezenie nas ucsy, Ze sprawa
zapalna w skutku tego zupelnie sig nie powigksza,

4) Po nadaniu koniczynie odpowicdniego celowi potozenia, lekars staraé sie
winien o zmniejszenie tarcia sie  jednego konca stawowego kosci o drugi, ktore
podtrzymujiac zapalenie, wywoluje owrzodzenie chrzastek 1 sprawia bolesci. Celu
tego osiegamy za polmvcy ciagtego wyciagania koficzyny ka dotowi (ertensio per-
manens) lub téz w przeciwnyeh kierunkach (distractio, extensio et contraextensio);
po zastosowaniu tego sposobu, bole natychmiast znikajg 1 objawy zapalne staja
sie fagodniejszymi.
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5) Nastepnie staw chory w daném polozeniu trzeba utrzymaé, unierucho-
mié o (Hmmohilisatio) i ochronic¢ od przypadkowych zewnetrznych obrazen. Czasem
samo utozenie cztonka horvzontalne, na sprezystéj, stalé) podstawie jest wystar-
czajacém; albo uzywamy w tym celu tubki (ferulae), rynienki z drzewa, z blachy,
zdrutu (Bonnet, Mayor), wieszadta, planum inclinatum duplez (M1 d-
deldorypf), ale najezeéeidj i prawie wylacznie ucickamy si¢ do przyrzadow,
czyli opatrunkdw statych, ruchomo-nieruchomych (apparatus immobiles), ktorych
liczba prawie z kazdym dniem weigz wzrasta (zkrochmalu, S e u t in, 1840; zgi-
psu, Mathysen, 1832; z gutta-percha, Uyetterhoeven,135]; 2z wa-
ty, Burggraeve, 1833; z dextryny, Vel p e au; zgalarety i alkoholu,
Hamon de Fresnoy i Campbell de Morgan1865r.1w. 1)
Ze¢ wszystkich przyrzadow odlajemny pierwszenstwo gipsowemu: jest bardzo tani,
unieruchomia staw dokladnie, daje si¢ stosowac do kazdéj okolicy ciaka, twardo-
Scig swoja zabezpiecza od zewnetrznyeh obrazen, i, co nie matego jest znaczenia,
chory z tak umocowanvm stawem moze wykonywac ruchy wtézku, a nawet wsta-
wad, i przy uzyeiu kuali przechadzaé sig, a przez to nie dopusci¢ rozwoju stopnio-
wego zaniku koficzyny.

6) Przyrzady te procz unieruchomienia stawu wywieraja staly, rowny na-
cisk (compressio methodica) na chory okolice, ktory reguluje obrot krwi, podnosi
wessanie ptynow i bujajacych elementow tkanek, tagodzi bole, stowem dziatanie
nacisku uwaza¢ musimy za Scisle przeciwzapalne. Rzeczvwiscie chorzy w ta-
kich przyrzadach czujasi¢ wygodnie, goraczka znika, seniapetyt wraca, obrzmie-
nie okolicy stawu zmniejsza sie, odzywianie ogolne stopniowo sie poprawia. Przy-
rzady te zostawujemy na miejscu w ciagu H—= tyeodni, potém po zdjeciu i prze-
wietrzeniu okolicy choréj (dabeidlatio) nakladamy $wiezy, ktory co kilka tygodni
zmieniajac zalecamy nosi¢ choremu do 6 miesieey, a w bardzi¢j uporczywych
i zadawnionych wypadkach i1 do calego roku.

1) W przebiegu guza biatego stawow czeste, jak nadmienilismy, zdarzaja sig
pogorszenia choroby, dla ztagodzenia 1 usunigeia ktorych zastésowanie zimna
(frigusina staw chory jest jednym z najlepszychdrodkow '). W tym celu nzywamy
pecherze kauczukowe napetnione drobno ttuczonym lodem, albo téz blaszanki
(lagenula) napeltnione zimny woda, zostawiajac je na miejscu chorém az do zni-
kuienia objawow ostrego zapalenia. Prof. FEsmarch (w Kiel), $rodek ten
podniost do najwyzszéj potegi i cheiat nim zastypicé przyrzady gipsowe, uzywajac
lod w pecherzach na staw chory w cilagu catyveh tygodni i miesiecy. Jakkolwiek
rezultaty leczenia w rekach oredownika tego sposobu byty nader zadawalniajace,
wszelako wigkszos$¢ lekarzy przyznata pierwszenstwo przyrzadom statym, a uzycie
lodu ograniczyta do czasowych pogorszen choroby (exacerbatio intercurrens).

Oto miejscowe leczenie guza biatego stawow w 1 okresie. Jak widzimy ono
jest czysto mechaniczne; uwalnia to nas od dtuzszego rozbiorn tych srodkow
i szczegolowego opisu zastosowaniaich; dzieje howiem kazdego Srodka, mechanizm
uzyeia, sposob dziatania wytozyliSmy mowige o ztamaniach kosei i ich nastep-
stwach, na co obecuie powolaé sie mozemy. Srodki te tak nieliczne i proste
w zupetnosci odpowiadajac dzisiejszym pojeciom o istocie choroby stosunkowo
lepsze nierownie daja rezultaty, anizeli dawne sposoby leczenia; rezultaty te

') Dr. I. Czarniecki, O zastosow. zimna w chir, w Gaz. lek, str, 75—79 i 139—143.
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tém bedg lepsze, czém wceze$niéj zaczniemy leczyC chorego, co na nieszczescie
rzadko jednak bywa z powodu niewyraznego przebiegu choroby w jéj poczatkach
i przezto zaniedbywaniasie ze strony chorych.

Ogolne leczenie w 1 okresie choroby jest prawie zadne; zalecamy tylko
chorym czyste powietrze, i pozywng dyete. Jezeliby jednakze rozwingta si¢ go -
raczka trawiaca, upadek odzywiania, stopniowe chudnienie, i jezeliby przytém chory
mial zoltzy lub gruzlice, to zalecamy ol. jecoris aselli, praeparata chinae, yerrum, jod.

U w aga. Dawny sposob leczenia (methodus antigua) guza bialego tak zwany ra-
cyonalny, klassyczny czyli przeciwzapalny polegal na najobszerniejszém zastosowaniu srodkow

z szeregu: ,resolventia, resorbentin, revulsioa, derivantia, contrastimulantia, exutoria, narco-

tica, rubefacientia, epispastica’ it. d. pod forma masei, plastrow, ciasta, proszkéw, pastvlek,
nastrzykiwan, obwijan, ktére mnogoécia 1 roznorodnoscia swoja przypominaly stare sposoby le-
czeuia wrzodow 1 nowotworow (tumores). Glowniejsze miedzy tymi drodkami byly: micjscowe
upusty krwi (banki, pijawki), czesto powtarzane; tra joli, ung. mercur, solut. mer. subl. cor.
ros., kali causticum, acid. salphuricum, nitras argenti, plumbum jodat., oxyd. cupr., vesicat.
volan. et perman., emplastra resinosa (Scott, Kluge, de Lavacherie), moxa, fonticuli, setaceum
fer. cand., goraca para, goracy piasek (Viricel), cieplik promienisty od rozpalonych wegli, ca-
taplasmata, nastrzykiwania podskérne z oct. morf. i t. d. i t. d. ktore obecnie zamienione zo-
staly naciskiem (gips) i uzyciem zimna (16d).

L.eczenie guza biatego w 2im okresie (ropienie, owrzodzenie) rowniez jest
bardzo proste; rozrézni¢ tylko potrzeba czy ropienie jest nad stawem, lub we-
wnatrz jego. W pierwszym razie (periarthritis), jezeli skira uie jest jeszcze
zbyt cienka, nie grozi peknigciem, iilos¢ ropy nie zbyt wielka, stara¢ si¢ winni-
$my o jéj wessanie i tezo celu osiggamy przez powierzchowne przyzeganie zela-
zem rozpaloném !canterisatio transcurrens) 1 zastosowanie natychmiastowe przy-
rzadu gipsowego, poczem. nie zawsze wprawdzie, rozwija si¢ sttuszczenie tak
ropy, jak réwniez i ziarniny, i predkie ich wessanie.  Jezeli skora nad stawem
jest cienka, zle odzywi ng, co zwykle zarazem w Kilka miejscach bywa, wtedy
robimy przecigcia i dla utatwienia odplywu ropy zaprowadzamy trabki dreno-
We (Chassatgnac); jezeli otwory po zrobionyceh cigeiach (przetoki) zamieniajy sig
na gabczaste wrzody, dla przemywania ich uzywamy alkohol, albo solutio tartr,
ferri et potassae.  Wreicie jezeli skora nad catym stawem przejdzie w zniszcze-
nie, a na miejscu jéj rozwinie sie owrzodzenie gabezaste (przy czém torebka sta-
wowa moze by¢ zupetnic zdrowa), to dla zniszczenia tego nowotworu uciekamy
sie do kali causticum, po czém bujanie elementow komoérkowych zostaje wstrzy-
maném i zabliZnienie predko nastepuje.

Przy obecnosei ropy wewnatrz stawu (pyarthrosis) dawniéj starano si¢ po-
wszechnie o predkie samodzielne pekuiecie torebki stawowé) iskory (ruptura
spontanea)iw tym celu uzywaii cieptychoktadow. Postepowanie to jest szkodliwém;
iloéé ropy przez to niepotrzebnie sig powigksza, bujanic ziarniny przyjmuje wig-
ksze rozmiary i tkanki nadstawowe si¢ ostabiajy; przeciwnie, jezeli przy ropie-
niu w stawic ogélne objawy nie sg grozne, staramy sie tézo wessanieropy i przeszko-
dzenie peknieciu, do czego pomagaja nam takze przyrzady state nieruchome
i uzycie zezadta. Jezeli ilo$é ropy w prozni stawu jest wielka iobjawy miej-
scowe 1 ogdlne sa grozne, wtedy wypuszczamy rope nazewnatrz za pomocy prze-
ktucia tréjgraficem (Guérin, Flourens, Schuh) bez dostepu powietrza, po
czém zaraz naktadamy przyrzad staly; jezell ropa napowrot zapetnia prozuie

[


vesie.it

— 406 —

stawu, po wypuszczeniu jéj powtorném robimy nastrzykiwania do wnetrza jego
albo roztworu saletrzanu srebra (15 gr. na uncye wody), alho tez tra jodi (2 dr. na
uncye wody), po czem stosujemy zaraz na Staw przyrzady unieruchomiajace;
w pomyS$lnych przypadkach w nastepstwie takiego leczenia rozwinie Si¢ sztyw-
nosS¢ stawu (ankylosis): na wypadek zas rozwoju ostrego ropnia i rozpadu. pozo-
staje, jako ostatnia ucieczka, resekeya stawu, albo odjecie konczyny. W obec
przetok prowadzacych do prézni stawu i prochnienia kosei, jezeli to ostatnie
odbywa si¢ nie na wicelkiéj przestrzem, jezeli czesci miekkie na okoto stawu sg
jeszcze dobrze odzywiane, staramy sie o zniszczenie prochnienia, o wywolanie
ziarniny i zrosniecia sie koncow stawowych kosci: w tym celu unieruchomiamy
staw za pomocy okienkowych przyvrzadow gipsowych nieprzemakajacyeh '), napo-
wierzchniach prochnienia utrzvmujemy czystoé¢ za pomocyg przemywan lab kapie-
li, i od czasu do czasu robimy nastrzykiwania ptynu Villatea (plumb. a et.
liquid. part. 30, zine, sulf. cupr. sulf, aa part. 13, acetin, part. 200) albo Bello-
stea, albo Boineta (tra jodi); po zniszczeniu prochnienia wystepuje z kotfcow
kodci bujna ziarnina i zrosniecie przeciwlegtych koticow koSci (ankylosis). Jezeli
po uzyeiu tych srodkow prochnienie sie nie ogranicza, ropienie weiaz trwa, go-
ragczka trawigea ostatecznie niszezy sity chorego, lekarzowi pozostaja dwie drogi:
albo poswiecié koficzyne chorg i mysle¢ tvlko o zachowaniu zycia chorego, albo
tez wynales¢ takie operacyjne srodki, ktoreby ratujac zycie chorego, zachowaty
wspoélczesnie 1 koficzyne chorg zdolng do uzycia. Chirurgia nowsza i pod
tym wzgledem rzeczywiste 1 wielkie otldata ustugi spoteczenstwu wprowadzajac
donauki trzy nowe operacye. mianowicie: kruszenie choréj kosci (osteofritia), wy-
préznienie j¢j (excavatio, évidement) i wypitowanie (resectio), kiedy tymczasem
stara chirurgia przy tych samych okolicznosciach uznajac siebie za bezsilna
do uratowania cztonka, zawsze poswigcata gona odjecie lub wyluszezenie (ampu-
tatio v. evarticulatio) 1 troszezyla sig jedynie o zachowanie zycia chorego. Iq-
réwnawcze znaczenie tych operacyj (wskazania i nastepstwa), poznaliémy juz mo-
wige o leczeniu prochnienia kosei w ogdle; obeenie uwzaledniajac Smiertelnosé
i przyszty wzywalno$é mozliwg konczyny, wskazemy tvlko przy jakich stawach
choroba zajetych uciekamy sig raczéj do amputacyiniz do resekeyi, sposob zas wy -
konania operacyi. nastepeze leczenie, wykazy statystyczne rezultatow, podamy przy
opisie guza biatego kazdego stawu w szczegolnosci. Przy prochuieniu stawow ramie-
niowego i biodrowego oddajemy pierwszenstwo resekeyi przed wyltuszezeniem,
jak réowniez w stawie tokciowym uznajemy za lepsza resekeye, anizeli odjgcie
ramienia; co si¢ tyczy stawu kolanowego, zdania sy podzielone: Anglicy i Niemey
robia resekeye, I'rancuzi zas amputacye uda, smiertelnos¢ w obydwdch razach
prawie jednostajna; przy chirarthsrocace obecnie wszysey oddaja pierwszenstwo
wypitowaniu stawu reki (resectio totalis) przed odjeciem przedramienia; przy
paedarthrocace stosownie do sprochniatyceh kosei wykonywamy albo operacye Li-
sfranc’a, Choparta. Malgaignea, Pirogowa, Symes'a, albo tez robimy
resekeye articulationis tibio-tarsalis z zachowaniem plantae pedis.

P’o uleczeniu chronicznego zapalenia stawu, pozostaje czestokro¢ na przy-
szto$¢ w kotficzynie ostabienie, niedostatek sity do utrzvmania ciezkoscei ciatai za-
razem bojazi ze strony chorego smielszego uzycia czlonka; zalezy to z jednéj

) Dr. Wszebor, Opatrm‘lki nieprzemakajgce, w Gaz. lek. str. 108—110.
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strony od zaniku mies$ni, z drugiéj zas od niezupelnego rozwoju sztywnosci lub
od niedoktadnego wytworzenia sie nowvegostawu. Celem przywrdcenia utraco-
nych czynnosci miesni zalecamy draznigce wecierania, obwijania hydropatyvezne,
a przedewszystkiem elektryeznos¢ jaradisatio),; dla nadania za$ pewnosei i wiek-
széj sity w uzyciu cztonka, staw (przedtem chory) okrgzamy kapturkiem scisle
do przylegajacym, albo, gdyby takowy okazal si¢ nie wystarczajacym. na caly
koliczyne stosujemy zelazne szyny, n. p. pod forma sztucznéj nogi (futor).

Poglady co do postgpowania lekarskiego w obec ropni naptywowych przy
cierpieniu kosei, mielismy juz sposobno$é¢ rozebraé przy wykladzie nauki o ropie-
niu i ropniach w ogole.

Ogolne leczenie w 2 okresie guza biatego stawow, jest symptomatyczne:
celem jego jest albo poprawienie odzywiania i wzmocnienie sit chorego, albo
Yagod zenie zapalnych objawow przy czasowych pogarszaniach sig, albo wreszeie
zapobieganie rozwojowi zgnil¢j gorgczki przy ropieniu 1 sposoczeniu wnetrza
stawu. Obok zachowania stosownéj dyety z lekow aptecznych gtéwna graja, ro-
'e: tonica, robovantia, amara, antiseptica (ferrum, china, acida, camphera ect).

Nastepstwa guza biatego stawow (ankylosis, contyactura’, jako odrebne cho-
roby nic juz wspolnego z gabezastém zapaleniem nie majace, rozbierzemy od-
dzielnie.

KAZUISTYK A.
Postrzezenia dotyczgce nauki o zarosnigciu pochwy macicznéj.

I\'apisal Dr, T.udwik A dolt Neugebauer,
Docent  akuszeryi © gynekologit w S:kole (}Idwnéj Warszawskié).

Porownajac powyzéj wyszezegolniony sktad chemiczny
krwi  wypuszezonéj z jamy maeico - pochwowéj chord;
A8 cowartéj (fywki F.. .. .. ,) ze skladem krwi miesiaczkowdj

W pravidlowé), ktéra wediug Denis’a !) nal000 czgsci za-
o wiera:

ctalek krwd . . . . . . 6440, —
blalke . . . . . . . 45380, —
ghtwic .. . .. . v 4bRID A+
Wuseezw . . . . . . 3980, =
materyj wyciggowych . . . 1,10, —
soli mineralnych . . . . 12,00, —

w ogolnoSci czedei stakveh . 175,00, —
Wodsr . & . . - s . - 020,00 CARS =
widzimy, iz w pierwszéj ilog¢ substancyj statych w poro-

Fig. 4. 2.

') Poréwnaj: De la menstruation, par A. Brierre de Boismout. Paris, 1842 8vo.
Page 127.

2) Fig. 1) Czesci pleiowe zewnetrzne Rywki P. .. ... zmniejszone do polowy naturalndj
swojéj wielkosci. — a, a, wargi sromowe wieksze; — b, lechtaczka; — ¢, ¢, wargi sromo-
we mniej<; e; — d, nieprzedziurawiona blona dziewicza; — ¢, ujseie cewki moczowé); — J,

dolek lédkowaty; — g, érédkrocze; — 1k, otwir stolcowy.
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wnaniu z ilo$cig wody byta powigkszona i ze znowu pomiedzy substancyami state-
mi mianowicie $luz i biatko doznaly stosunkowo wigkszego pomnozenia swéj
ilosci, niz ciatka krwi i materye wyciggowe, thuszeze za$ i sole doznaty prze-
ciwnie zmniejszenia swéj ilosci.

V.

Anna H.......... niezamezna, lat wieku 19 liczgca, wzrostu wysokiego, regular-
nie i silnie zbudowana, szatynka, tuszv nieco nedznawdj, spedziwszy lata dzie-
cinne zdrowo, w roku 16-stym zycia ciezka odbyla ospe naturalngy, ale po téjze
ospie znowu dobrém cieszyta sie zdrowiem. W pierwszéj polowie miesiaca sier-
pnia roku 1865.. dotknieta zostata pewnego dnia holem w brzuchu i okolicy krzy-
zowdj. Bol ten byl cigaty, pracy i bardzo jéj dolegat. Przytém czuta sie osla-
biong, stracila apetyt, czuta gniecenie w okolicy zotadka. miata nudnosci, wy-
miotowatla kiedy nickiedyv, cierpiata ciacke parcie na mocz i stolec, majac zara-
zem uczucie, jak gdyby jéj co$ wystapié miato z kroku. Oddawanie stolca byto
bolesne. Te dolegliwo$ci dreczyvly ja przez cate trzy doby. Po uptywie
tychze trzech dob pomuiejszyty sig, ale nie ustatv ze wszystkiem: w czasie
nastepnym co cztery tygodnie znowu przez trzy do czterech dni silnie doku-
czaty 1znowu znikalty. Przez cate trwanie takowego cierpienia, jak téz i po-
przednio, chora najmniejszego nigdy nie postrzegata odchodu krwi z czgsa
plciowych.

W dniach 8. do 11. listopada 1865. roku chora miata czwarty, mocniejszy
napad powyzéj opisanych dolegliwodei, a w dniu 14. listopada przybyla do mnie
po rade.

Przedstawiata ona wejrzenie chorowite, miata twarz goragczkowo zarumie-
niong, tetno przv$pieszone, pelne, twardawe, 100 uderzen w ciagu minuty; skar-
zyla sig na bol w glebi brzucha i miednicy, oznaczajac tenze bol jako cisnacy,
niekiedy nawet jakby rznacy, obok bolesnego parcia na mocz i stolec i uczucia,
jak gdyby w kroku cos$ miato na zewnatrz wystepowaé. Mocz nie byt wstrzyvma-
ny, ale chora zmuszona byla puszczaé go bardzo czesto, stoleca zas pozbyve sig
zdotata tylko z trudnoscig i przy wielkim bolu. :

Poniewaz z powyvzszych objawow podejrzywaé mogtem. iz tu zapewne jest
zarosnienie pochwy i wstrzymany przez to odchod krwi miesigezkowéj, przyvsta-
pitem wiee do $ledzenia pteciowego choréj. ktorego wypadek byt nastepujacy:

Piersi byty umiarkowanéj wielkosci 1 nieco naprezone,

Brzuch okazywal sig nieco wzdetym. rzez Sciang brzuszua czué bylo gue
okragltawy, naprezony, przy dotknieniu nie bolgcy, ktory, wyvechodziac z jamy mie-
dnicy, po za $ciang brzuszna wznosit si¢ aZz pod sam pepek.

Wzzorek tonowy i czedel pleiowe zewnetrzne umiarkowanie silnie byty roz-
winiete i nie zbyt mocnym porostem pokryte,—wargi sromowe wielkie w cze-
$ciach swoich tylnych nieco rozstajace i rozepchniete przez guz w gtebi miedzy
niemi lezacy. Guz ten byt podtugowaty, postaci polowiny jaja kurzego, dwa cale
dtugi, czternasci: linij szeroki, trzy linije wysoki, pokryty rozowa, wilgotnawa
blona sluzowa i okazywal sie podstawy bezposrednio potaczonym z brzegami uj-
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écia pochwy. Gdy za$ w nim czué byto chelbotanie, widoczném zatém bytlo, ze go
formowala blona dziewicza nieprzedziurawiona, plynem po za nia nagromadzo-
nym rozdeta. Rozdecie to wszakze rozeigzato sie ponickad i na srodkrocze (peri-
neum), ktore w skutek tego okazywato si¢ rowniez nieco na zewnatrz wypukloném.
Diugo$é¢ wypuklonego érodkrocza od wolnego brze-
ou wedzidetka warg sromowych do otworu stolco-
wego wynosita polttora cala.

Sledzenie przez kiszke stolcows pokazywato,
ze taz kiszka w kierunkn od przodu ku tytowi byta
Sci$nigta przez wielki guz sprezysty, chethoczacy,
jame miednicy wypelniajacy, ktory tak przy naci-
skaniu guza miedzy wargami sromowemi lezacego,
jakotéz guza po za sSciana brzuszna umieszczone-
go zarowno chetbotal.

Przy kazdém mocniejszém ucisnieniu na réd-
krocze i okolicg sromowa chora czula bol w gtebi
miednicy, 1 z tego powodu unikala siedzenia na obu
podladkach, gdyz tak siedzac whasnie doznawata
$cisnienia rzeczonych okolic ciata: staratasi¢ przeto
siedzie¢ na jednym tylko posladku, trzymajac przy
tém tutow pochylony ku stronie posladka do sie-
dzenia uzytego.

Fig. 2. 1.

Z tego wszystkiego wynikato, ze mieliSmy do czynienia z krwiostekiem ma-
cico-pochwowym (haematocele utero-vaginalis), czyli rozdeciem macicy i pochwy
przez krew miesigczkowa wstrzymang w jamic macico-pochwowéj z powodu bra-
ku otworu w blonie dziewiczéj.

Poniewaz stan choréj wymagat wypuszczenia nayromadzonij krwi 2 yze zonéj
jamy, a chora znajdowata si¢ w stanic tak biednym, iz u siebie w domu potrze-
bnéj po operacyi wygody mie¢ nie mogla, z rady wiec mojéj udata si¢ do Szpitala
Swigtego Ducha. Uczynita to juz w dniu nastepnym, to jest w dniu 15. listopada,
1 tegoz jeszcze dnia przystapitem, przyassystencyi pana doktora Groéraawobec
kilku ze stuchaczéw moich akademickich, do operacyi.

Utozytem chora na stole operacyjnym na grzbiecie. Dwaj z assvstentow
trzymali nogi jéj rozstawione przy silndm zsigein w stawach hiodrowych 1 kola-
nowych i rozciagali zarazem wargi stomowe. Sam za$, wziawszy w reke nozyk
spiczasty, wkitulfem go o ostrzu ku srodkroczu choréj zwréconym, w miejsce najbar-
dziéj na zewnatrz wystajace wypukionéj btony dziewiczéj, i przy wyciagnieniu
napowrot noZyka rozszerzyltem nim pierwotne ktucie w kierunku ku tviowi naj-
przod do diugosci okoto dziewieciu linij. Przy téj sposobnosei znalaztem btong
dziewiczg bardzo wytrzymata i okoto pottory linii eruba.

Przez zrobione cigeie ulat sie gruby strumien krwi miesiaczkowé] gestawéj,
lepkiéj, prawie bezwonndj, barwy brunatno-czerwonéj. 1'od czas wyptvnicnia

1 ~s " ot . S
) Fig. 2. Czesci pleiowe zewnetrzne Aany H......... , zmniejszone do polowy natu-
raln¢j swojéj wielkosci. Dodane litery maja toz samo znaczenie, co i w figurze 1.
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téj krwi rozszerzytem ciecie za pomocy nozyczek ku tylowi 1 ku przodowi az
do samego obwodu ujscia pochwy.  Wyplynienia krwi umysloie nie przyspieszy-
fem ani naciskaniem na macice, ani t¢z przestrzykaniem jamy macico-pochwowéj,
aby nie da¢ powodu do wdrazenia powietrza do rzeczonéj jamy, lecz pozostawi-
tem cate wydzielenie krwi wylacznie czynnosci macicy 1 pochwy.

W miarg odplywania krwi macica zwolna coraz wigcéj si¢ sclagata, a po
ustaniu krwotoku okazywatla ona jeszcze tyiko wielkos¢ jaja indyczkowego, bedac
zarazem tak glteboko do jamy miednicy opuszczong, ze dnem swém malo tylko
jeszeze ponad gorny brzeg kosei tonowyeh wystawata. Znaczuie mmq od maci-
cy $ciagneta sig pochwa, albowiem, gdy po skonczonym odplywie krwi wprowa-
dzitem w nia palec, okazywala si¢ ona wprawdzie skrocong, ale to skrocenie po-
legato wiecéj na bierném zapadnieniu jéj Scian. ktore w skutek tegoz zapadnienia
utozone byly jakby w dwa poprzeczne fatdy. W rozmiarze zas$ poprzeczném
pochwa wyraznie 1 znacznie byla rozszerzong.

Wedtug oswiadezenia choréj hol przez sama operaeye j¢j sprawiony byt
nie wielki, ale za to czuta ona pod czas wyptvwania krwi woceny kurcz bholesny
w macicy. Ten kurez jednak po odejscin krwi ustat, i od téj chwili chora czuta
si¢ pod wszelkim wzgledem ulzong.

Po operacyi zatozytem choréj do pochwy aruby czopek ze skubanki.

Wypuszczona krew miesigezkowa wazyla traydziesee dwie uncye. Wiasno-
sci jéj mikroskopowe, wedtug o$wiadczenia pana professora Brodowskiego,
w zupelnosei zgadzaty sie z temi, ktore przedstawiata krew miesiaezkowa wydo-
byta z choréj poprzedniéj. Co sie tyezy skladu jéj chemicznego, badanie dokona-
ne przez pana Michata Trzebieckiego, bytego professora chemil, wykrylo co
nastepuje:

Zbadana krew miesigczkowa, ktoréj ciezar gatunkowy w temperaturze 15
stopni ciepta Cels. wynosit 1,03351, w tysigcu czgSel zawierata:

czesel stalych, a mianowicie:

1) cialek krwe . . . . . . 35255, —
2) biatka . . . . . . . . 4223}, —
3) Sbham . ., . . . . . AR —
4) tluszeaw . . .. 2,635, —

9) substancy) uyc:qgouych . . 2,365, —
0) soli mineralnych . . . . 6,980, —

razem 143,240, —
wody ¢ substancyj lotnyeh . . . 855,985, —

el

strata w robocie t obliczemiu . . . 0,770, —

wszystkiego . . 1000,000 czesci.
Ilo&¢ barwnika krwi, obliczajac ja na sposob Hoppe'go zilosci tlenniku
czyll drugiego niedokwasu zelaza, w 1000 czesciach tejze krwi wynosita 2,421
czgscl.
Wedtug tego wige rozbioru krew miesigezkowa otrzymana z choréj w mowie
bedacdj, od krwi miesigezkowéj otrzymanéj z choréj poprzedniéj, réznita si¢ pod



— 411 —

dwojakim wzgledem, a mianowicie: raz przez stosunkowo wiekszq 1losé zawarté)
w ni¢j wody 1 tém samém przez wigksza rzadkodé, a powtire przoz stosunkowo
mniejszq 1loéé zawartego w ni¢) Sluzu.

Wracajge teraz znowu do saméj choréj, mam do nadmienienia, iz czopek
zatozony w pochwe nie pozostal na miejscu, ale wypadt. W skutek tego, zdy
na drugi dzient po operacyi chora powtornie fledzitem, zrobiony otwor okazat sie
przez zlepienie sie brzegdéw swoich zamknigtym. Zniostem to zlepienie za po-
mocy palca, co pociagnelo za sobg odejscie z pochwy okolto pot uncyi lepkiego,
ciagliwego, zottawego $luzu.

Przy Sledzeniu wewnetrzném znalazlem pochwe, ktirdj sciana przednia
i tylna okazywaly juz naturalne swe pomarszczenie, Sciganieta do tego stopnia,
iz z pewng tylko trudnoscia palcem wdrazy¢ w nia mogtem do wysokosci czeéei
pochwowéj macicy. Ta czesé¢ byta juz wyraznie sformowana. ale okazywala sie
zawsze jeszcze nieco grubg. Usta maciczne przedstawiaty si¢ w postaci szeze-
liny poprzecznéj, ktora to szczelina jednalk tyle jészczc byvia obszerna, 1z w niéj
koniec palca znalazt pomieszezenie. Stan ogdlny choréj byt dobry i nie bylo na
niéj znaé zadnéj reakeyi goraczkow¢j. Skarzyta ona zig tylko na bardzo czg¢sto
powtarzajacy sie poped do puszczania moczu, ktory przez wydzielenie tegoz mo-
czu na zewnatrz na chwile tylko sie uspokajat. Czestokrotnie nawet mocz od-
chodzit mimowolnie. Cierpienie to jednak w dniach nastepnyeh zwolna samo
ustato.

Powtorzeniu sig wyzéj wspomnionego zlepu otwora w blonie dziewiczéj, za-
pobiegltem przez rozszerzanie kiedy nickiedy otworu palcem az do zupeknego zabli-
znienia sie jego brzegow, ktore dosy¢ szybko nastgpito.

W dniu H-tym grudnia chora wyszla ze szpitala uzdrowiona, z mego jednak
polecenia po wyjsciu jeszeze kilka razy tamze mi sig przedstawita.

W osmn dni po wypisaniu sie jéj ze szpitala ukazata si¢ miesiaczka. Odchod
miesiaczkowy byt dosyé obfity i trwal trzy dni; nie towarzyszyty mu Zadne znacz-
niejsze dolegliwosci.

Po ustaniu odptywow miesigcznych Sledzge chorg znalaztem otwor pochwy
mocno zmniejszony. Zmniejszerie to, oparte czescig na samodzielném Sciggnie-
nia sie ujscia pochwy i btony dziewiczéj, cz¢scia na nastapioném tymczasem czg-
sciowém zarosnieniu otworu w izeczonéj btonie byto tak znaczne, i1z wprowa-
dzenie palca do pochwy sprawiato choréj gwattowny bél a  w palcu wprowadzo-
nym wywolvwato uczucie, jak gdyby palec witoczonvin byl w ciasna a niepoda-
tng obraczke.

Z. tego powodu rozszerzytem rzeczony otwor po raz ostatni jeszcze za po-
mocg nhozyczek, ale tym to razem uie tylko w kierunku podtuznym ku przodowi
i ku tylowi, ale nadto, za pomoca ci¢¢ poprzecznych, jeszeze i ku stronic prawdj
i lewd).

Male cigeia zagoity si¢ bez uzveia jakiegobads opatrunku szybko bez zaro-
$nienia lub zmniejszenia sie na nowo otworu, i chora odtad mogta byé uwazana
za zupetnie uleczona.
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Uwage epikrytyczne.

Przypadki wyzé) opisane zarosnienia pochwy sy wazne z wielu wzgledow.
U pierwszéj choréj to zarosnienie hylo nabyte w skutek porodu, ktéry sam
wprawdzie miat by¢ nie trudny, ale po ktérvin miato miejsce owrzodze-
nie scian pochwy.  To owrzodzenie poprowadzito do st)pniowego zwezenia sie
1 w kofieu do zupelnego zarosnienia kanatu pochwy. Sam zarost pochwy rozcig-
gal sig przez znaczng cze$¢ téjze pochwy, wynoszaca mniéj wiecéj polowe jéj
dtugosci. U choréj drugiéj i trzeci¢j zarost pochwy byt wrodzony i dotvezvt za-
razem krdtliego tylko kawatka pochwy, lezacego w wysokosci okoto cala lub wy-
z¢j ponad ujsciem pochwy. U dwoch ostatnich chorych nareszeie zarost réwniez
byt wrodzony 1 zalezat na zamknie-in otworu blony dzfeuu'czé_j. U wszystkich
pigciu chorych krew miesinczkowa przez zarost kanatu rodnego wstrzymana, na-
gromadzona byta ponad tymze zarostem w pochwie i macicy, ktore, przezto
w mni¢) wiecéj znacznym stopnin bedac rozdetemi. stanowity razem duzy guz
zajmujacy nie tylko najwigksza czesé jamy miednicy, ale wznoszgey sie nadto
ztad jeszeze 1 muidj wieedj wysoko do wlasciwéj jamy brzuszné). We wszystkich
pieciu przypadkach chore z powodu istniejaceco cierpienia czeSci pleiowyeh,
w czasach odpowiednich pojedynczym miesiaczkom doznawaly jakby paroksyzmo-
wym sposobem mni¢) wieedj dolegliwego bolw w do’e brzucha, potaczonego z bo-
lem w okolicy krzytowé), parciem na stolec ¢ mocz, — z utrudnioném oddawaniem
tak stolca, jak ¢ moczu, cz¢sto nadto 2 nudnosciami, brakiem apetytu i ucuciem
parcia © rozpychania w glebi miednicy « nawet ¢ w sromie,

We wszystkich pigeiu przypadkach niesiona chorym pomoc polegala na uto-
rowaniu drogi sztucené) pizez zarost pochwy do wstrzymané) @ nagromadzonéj krin
miesigezkowé).  Samo zad utorowanie uskutecznioném zostalo w przypadku
prerwszym, drugim @ trzecim za pomocy kilkakrotnyeh, nozem dokonanych cigé po-
przecznych przez zarost z ostateczném przektuciem reszty zarostu za pomocy
znowu noza; w przypadku czwartym w drodze przektucig i podtuznego roztupa-
nia nieprzedziurawiondéj btony dziewiczéj za pomoca wylaeznie prostyeh, $picza-
stych nozvezek, a w przyvpadku pigrym nareszeie w drodze przektueia nieprze-
dziurawionéj btony dziewiczéj za pomocy nozyvka $piczastego z nastepném podtu-
zncém roztupaniem caléj blony dziewiczé) nozyczkami.

Tvlko u druyiéy z bedacych w mowie pigcin chorych, po wypuszezeniu
wstrzvmanéj krwi miesiaczkowéj celem doktadniejszego oczyszezenia jamy maeci-
co-pochwowdj, przestrzykiwano jame letnia woda, u pierwszéj, trzecié), czuartéy
1 piqt§) za$ to przestrzykanie nie zostalto zastosowane. Gdy zas chora wpierw
wspomniona po opéracyi ulegta zapaleniu macicy 1 otrzewnéj, a ostatnie cztery
od podobnego przypadu pozostaty wolnemi, okolicznos¢ ta zdaje sie przemawiaé
za niestosownoseig przestrzykiwania jamy macico pochwowdj po operacyi zarostu
pochwy jakiemibadZz plynami. Wprawdzie u chor¢j, u ktoréj) przestrzyknienie
jamy macico-pochwowéj byvio uzyte, powstate po operacyl zapalenie macicy
1 otrzewnd¢j mogloby by¢ i uwazane za skutek nie tyle samego przestrzyknicuia,
jak raczé) wprowadzenia w kanat rany operacyjnéj kanki rogow¢) owinigtéj pto-
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tnem. Zdaje mi si¢ jednak byé wiecéj, jak prawdopodobném, ze toz wprowadze -
nie rzeczonéj kanki nie bytoby w tak wysokim stopaniu szkoedliwie na operowang
oddziatato, jesliby nie bvlo wilasnie juz poprzedzone przestrzykantem jamy
macico-pochwowéj wodg, gdyvz u pierwszéj z moich pigciu chorych po operacyi
nie raz, ale przez dluiszy cza« codziennie w sztucznie utworzony kanat pochwo-
wy byty zaktadane watki ggbki Scisnietéj bez wywol nia przeciei podobnych prey-
padow zapalnych.

Ze u choréj pierwszéj zrobiony sztuczny kanat pochwowy po uptywie nie-
jakiego czasu znowu zarost, to tlumaczy sie przez okolicznodé, iz w ogdlnosei
dkuzsze kanaty sztucznie zrobione, o ile uie sa wystawione na wplyw draznigeych
ptynow lub innych takichze substancyj, zawsze pewna do zarosnienia na nowo
posiadaja sktonnosé. Ta sktonnos$é uczynila tu. ze po zaprzestanin zaktadania
watkow gabki Scisnietéj w sztucznie zrobiony kanat pochwowy, tenze kanat zwol-
na sig zwezyt i wkoneu na nowo zarést  Dla tego po drugiéj operacyi uwazane
zostato za Srodek niezbedny zatozenie w 6w kanal rurki metalowéj, gdyvz od nié;
tylko spodziewaé sie data mozliwos¢ utrzvmania onego kanatu i nadal takze
w stanie otwartym.

W koncu o jednéj jeszeze wypada miwspomnieé okolicznosei. Jak widzieli-
Sy, W drugidj, trzecid), czwartdé] i piatdj chordj krew wypuszezona z zapartéj jamy
macico-pochwow¢j wonita jakby stodkawo lub byta prawie bezwouna. U pierwszij
choréj zas moeno cuclhnela. Zachodzi pytanie, z czego pochodzié moglo toz cu-
chnienie krwi w tym jednym razie, kiedy u pozostatych czterech choryeh go nie
byto? Wedtug mnie trzeba tu mieé na uwadze warunki, pod ktorvmi u tych cho-
rych wstrzymana krew miesiaczkowa w swojém ztogowisku sie zebrata.

Otoz u druged), trzecid), cawarté) 1 piaté) chordj istniejacy zavost pochwy, juik
widzielismy, byl przyrodzony. u pierwsz¢j zas byt on przeciwnie nabyty iwyksztat-
cit si¢ w tym ostatnim razie prawdopodobnie tylko powoli i stopniowo z poprze-
dzajacego go bliznowego Scie$nienia pochwy. U tamtych wiee choryeh, gdy
z ukazaniem si¢ czynnosci miesiaczkowéj ulata si¢ w jame macicy i pochwy krew
miesiaczkowa, nagromadzajac sie tu ta krew byla zaraz z gory szezelnie od ze-
wnetrznego powietrza oddzielong, z tego powodu, mimo utracenia pewnéj czescel
swé) wody przez wessanie jéj ze strony Scian macicy i pochwy i otrzymania za to
z tychze Scian pewndj ilosci sluzu, psuciu Zadnemu uledz nie mogta. U pierwszé)
zas choréj wowczas, gdy po nastapioném zarosnieniu pochwy po raz pierwszy
wydzielina miesiagczkowa nagromadzaé si¢ zaczela w jamie macico - pochwowéj,
w czescl pochwy lezacéj po nad zarostem prawdopodobnie przez niejaki jeszcze
czas miato miejsce ropienie. A wige przyszto tu do przymigszania si¢ do
krwl miesiaczkowéj nie tylko, jauk w tamtych trzech przypadkach i jak
zwykle w podobném polozeniu rzeczy bywa, Sluzu wydziclajacego sie ze Scian
macicy 1 pochwy, ale oprocz tegoz Sluzu jeszcze iropy. Ta za$ okolicznosé
z swéj znowu strony ten koniecznie mie¢ musiata skutek, iz ptyn nagromadzony
w jamie macico-pochwowéj stat sie cuchnacymm. Majac zad raz t¢ wtas:o3¢ cu-
chnienia, ptyn ten zachowat jg juz i nadal, i wchwili wiec wypuszczenia go na ze-
wnatrz koniecznie okazatl sie cuchnacym.
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Wyjasnientie,, Odpowiedzi Pana Prof. Fudakowskiego“ wN. 17 na
str. 264 sq. zamieszczonéj,

przez Dr. Teliksa Nawrockiego.

Pierwszego Adjunkta przy Instytucie fizyologicznym Uniwersytetu Wroclawskiego.

s -Ni¢ marzyé, ale badad, baczyé, a nie uprzedzad sie jest zaletg
i cecha wszystkich gruntownych poszukiwai....

d. Kryszka. Chemiczne sprawy Zywotne.

Ze wzgledu na  cayteluika, ktoregoby smiala mowa P. Fudakowskiego mogla sklonié
do powatpiewania w prawdziwosé podan w mym artykule: O myelinie” zawartych, uwa-
zam za moj obowigzek, przynajmnié) wazmejsze twierdzenia ,,Odpowiedzi” blizéj objasnié.
Ponicwaz za$ pierwszg zasady polemiki naukowé) jest sumienne trzymanie si¢ mysli i wyra-
Zen autora zaczepionego, dla tego z kolei przejdziemy zdania P. Fudakowskiego, o ile te kwe-
styl w mowie bedacd) dotyeza.

Wiadomosé z pracowni pochodzaca wzialem we wlassiwém znaczeniu (Mittheilung, Vor-
linfige Mittheilung, Nachrichten der Gottinger Universitiit i t. d.), a znalazlszy tam niektdre
twierdzenia dla muie #ore, miatem prawo dorozumiewaé sie badacza samoistuego, swe zdanie
na wlasnéin opierajacego doswiadezeniu; widzac, ze i u nas kwestya protagonu zywe wywolala
zajecie, osmiclitem  sig, moje wlasne o myelinie objawi¢ zlanie. P. Fudak o wsk i objasnia
mi¢ ze: “wivdonoic o protagonie” zuaczy: , sprawozianie z wynikéw otrzymanych w ostatnich
latach w Niemczeclh....”; poniewaz z niewiadomosei pobladzilem, dla tego nie waham sig publi-
cznie przeprosic Pana Professora Fudakowskiego, jeslim Go tém obrazil, ze trzymajac si¢
scisle twierdzen autora: ,,wiadomosei o pratagonie” referat nied kbadny ') poczytalem za pra-
ce sumoistng.

Gdyby P. Fudakowski byl cho¢ raz z wweags moj artykulik ;0 myelinie”  przejrzal,
tojestem pewnym, izby go nie byl poezytal za krytyke ,,wiadomosei o protagonie.”  Cetery
migjsca, w ktoryceh jedynie mowa o autorze ,,Wiadomosci” sa tak jus:e i wyraine, izich specy-
alnie przytaczac me widze potrzeby.

') Piszac ,,0 myelinie” a nic 0 protagonie” li o tyle uwzglednilismy podania znaj-
dujace sig we ,windomosei o protagonie™ , o ile nas do tego zmuszal i zwycezaj ogélnie przy-
jety iszacunck dla badacza nad wyswieceniem jeduego niemal przedmiotu pracujgcego. Dzis
zmuszenl jestesmy welle rozprawy Liebreichs (Annalen der chemie 11 Tom z roku 18635, Tom
135, pe 29 —11) dwa nastepue zrobi¢ sprostowania: we ,,wiadomosei o protagonie” a) Tam-
ze ste. 91 w. 13122 stoir , kwasy tluszizowe stafe; Licbreich (of L. ¢. pg. 37 sq.) mowi:
0 kwasach tluszezowyeh  (fette Siuren)” nie wylaczajac  bynajmnié) cieklyeh. b) u autora:
,ywindomosei” str. 91 w 25, od dolu stoi: .cialo moeno  zasadowe...nazwan e....Neurina...., kto-
re tworzy polaczenia z kwasem weglanym i z chlorkiem platyny!” Liebreich powiada (cf 1. ¢.
pg. 87), ze otrzymal w postaci krystaliczndj solan neuryny (,,das salzsaure Neurin”) t. j. po-
laczenie z kwasem solvyn (Aeidum muriaticum, hydrochloricum) *). (Nam si¢ zdaje ,ie Platin-
chlorid (Pt Ol 2) zowie si¢ po polsku dwu chlorek  (chlornik) platyny (e¢f. np. Czyrniaf-
s ki str. 520), bo chlorek platyny (Pt Cl) Platinehloriir jest inném cialem chemiczném, kto-
rego autor: ,.wiadomosei” nic mogl mie¢ na mysli).

%) Ze zwigzki Neuriny z dwuchlorkiem platyny i z kwasem weglanym istnicja, méwi juz
Hoppe Seylerwdzele nicjednokrotnie w niniejszéj polemice wspomnianém: Hand-
buch der physiologisch, pathologisch chemischen Analise 1865 pag. 215,,. Wzmianka P.
Fudakowskiegygo otych zwiazkach opierala sie wiee zapewne na faktach podanych

pighz B. Mo Pppe Beyler Przyp. Red.
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Na str. 265 w. 13 mdwi P. Fudakowski: ,,Badaczem, ktérego spostrzezenia P. Naw-
rocki stwierdzili przyjal, jest Neubaner, ktdry ksztalty myeliny otrzymywal mieszajac kwas
olejowy z amoniakiem, a P. Nawrocki widzial je rowniez przy uzyciu rozcieficzonego lugu, po-
tazu lub sody gryzacéj; zt@d rozszerzyl sig watosek stwierdzajgcego budaczo i vbjgt kwasy
tluszezowe w ogdle” W moim artykule str. 203 w. 15 od dolu stoi précz tego: ,,Nie tak
pickne, lecz wyrazne ksatalty myelinowe otrzymalem, mieszajac w podany sposdb ammonisk
z oliwg (co juz Neubauer podaje cf. moj artukul ,,0 myelinie”) lub tluszczem cicklym
ludzkim....”, wszakze tego, jak widzimy, niec wyczytal . Fudakowski

Na str. 265. w, 17 od dolu dziwisi¢ P. Fudako wski: ,ze skoro wykrystalizowujqe
z wyskoku juz oc:yssczony (czy chemicznie czysty? N awrocki)lecz w ntesymetrycznie
ograniczonych ksztaltach otrzymamy protagon, ogrzeje nad stopnie, przy ktérych zaczyna sie-
w wyskoku rozkiudac.,...... znajduje tu i owdzie k«lki i krople, wybitnie przypominajaee ksztal-
ty myeliny.” P. Fudakowskicinu przypominamy prace L ebreicha w Fresenius
Ztt. f. anal, Chemie 1865 IV pg. 174 1 175, przytém sadzimy, Ze nawet czytelnik ,,wiado-
mosci 0 protagonie’ nie podzieli tego zadeiwienin, gdy zwazy, co na str. 91 w. 19 od dolu
stoi:  ,,Skoro do wyskokowego roztworu protagonu doda sie nieco kwasow thiszes juwych  sta-
fych i neuriny, albo rozciefczonego tugu atkaliczneg ', natenczas otrzymuje si¢ charakterysty-
czne kulks ¢ krople wmyeliny...”, zas trzy wiersze wyzéj str. 91 ma podane miedzy produktami
rozkladowemi protagonu, kwasy tluc:czuwe stade i Neuring, a w kobeu sobie przypomni
z jakg latwoscia Ammoniak si¢ tworzy przy rozkladzie cial organicznych azot zawiersjacych.

(Jesli P. Fudak owskiego, ktory ,wiarqg w podania lud i dohrej wiary”
sobie pomaga, nasze podanie tak zadziwilo, to Mu nawzajem cytujemy nasz go Jedrzeja Sua-
deckicgo, o ktérego dvbré wieyze nikt nie watpt i to wyraznie: ., Poezatki Cliemii. Wydanic
trzecie Wilno i Warszawa 1817. Tom Il str. 261——264 ustep pod napisem ,,Mdzg i nerwy’’
1929—933).

Ja otrzymalem ksztalty myelinowe mieszajac nie tylko chemicenic caysty kwas olejowy
2 ammoniakiem rozcienczonym lugiem gryzacym potasowym lub sodowym, lecz zaréwno mie-
szajac oliwe 1 ciekly tluszcez ludzki z temiz zasadumi, ws:ystio cinla, o ktorych nawet i sam P,
Fudako w s k1nie twierd:i izhy protagon zuwieraly, a zatém. zlaje sie, mam pewnq pod-
staw¢ do utrzymywania, iz, poniewaz ftez I'rotagonu otrzymywad mozemy ksztalty wmyelinowe,
tez ksztalty Z2adng miarg nam vbecnoded protugonu wykazywaé nie moga.

Na str. 265 na dole gani P. Fudakows ki, ze sznkam we wlasnosciach rozpu-
szozalnosci myeliny poparcia dla mego wniosku; przypomina mi, ze st¢iony kwas slarczany,
zabarwia czerwona cholesteryne i inne ciala organiczue, i ze wedle podan innych, cholesteryna
zanieczyszcza t¢ domniemana myeling (Liebreich w Fressenius Zft. IV pg. 175 mowi:  ,,Die
so erhaltenen Myelinformen sind cholesterinfrei).  Opierajac si¢ na tém, co zauwazalem,
stawiam hipotez¢ ') o naturze myeliny: konsekwentnie wige zmuszony jestem rozwazyé, czy
moja hypoteza nie sprzeciwia sie wlasnosciom wmyeliny, przez Vire h o wa juz w roku
1854 podanym; u muie na str. 204 stoi z Virchowa wyjete: ,,Kwas siarczany koncentrowany
zabarwia ja czerwono, nickiedy fioleiowr.” Ten ostatni dodatek: ,fioletowo™ obok poprzednie-
go,, czerwono’’ mogt P. Fudakowskiemu zdalecka przypomnie¢ znany olezyvunik histolo-
gow (cf. np. Frey. Das Mikroskop 2-te Auflage 18635 pg. 205). Lubo P. Fudakow ski
gani u mnie, zem przytoczyl te podania Virchowa, mimo to, opisujac na str. 267 swe ,,proby
z zoltkiem kurzego jaja robione jako jedynie charakterishcum myeliny podaje: .,wybitne
ksztalty myeliny, barwigceé) sie czerwono przy deialaniu steionego kwasu srarczancgn,”

Na str. 266 w.2. pytasie p. Fuda ko ws ki: ,,jezeli myelina przewaznie jest zlozo-
na z tluszczu, dla czego ksztalty jéj kurcza sie przy dzialaniu mocaych lugéw gryzasyeh alka-
ljow? Przezemnic otrzymane sztucsnie ksztalty myelinowe zardwno za dodaniem stezouego

') Wyrazu: ,hypoteza” dla tego uzylismy, by czytelnikowi przypomnie¢ str. 20%-ta na-
szé) rozprawy: ,,O myelinie”.
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lugu potasowego lub sodowego (np. 835% Liquor Kali caustici juz wystarcza) si¢ kurcza, jak
o tém kazdy z latwoscia w jedné) chwili pod drobnowidzem przekonac sie motze.

(:Autorowi ,,wiadomosci o protagonie” ze wzgledu na to, co powiada na str. 91 w. 11
—13 od dolu winmsmy przypomniec, ze roztwor soli nie tylko protagon lecz imydto z wod-
nego roztworu straca, i to: ,in Flocken” jak o tém autor,, wiadomosci” przekonaé sie moze,
jeslt w epruwetce cokolwick np. mydla (sodowego) bialego zwyczajnego rozpudci w wodzie
przekroplonéj (Aqua destillata) i doda nasyconege roztworu (w Aqua destillata) soli kuchen-
néj (Na Cl), a w koficu nawet rozgrzeje te mieszaning w epruwetce sie znajdujaca.)

Daléj na str. 266 w. 16 stoi u P. Fudakowskiego: ,Jezeli wybitny typ myeliny
znajdujemy w igtocie rdzennéj nerwu, to dane te wprawniajqg do przyjecia tluszczu w sklad
myeliny, przemawiaja zaréwno za wnioskiem lLiiebreichai Neubauera, lecz nie w té}
wylgezne) pogiact, w jakié) . N awrocki go podal Zestawil tu P. Fudakowski
Liebreicha zNeubauerem, choé ta riinica w twierdzeniach obydwdch autoréw
(Jak wyraznie w méj rozprawie: ,,0 myelinie” stoi) zachodzi, ze podczas gdy I.iebreich
uwazu Protagon za czeéé skladowq myeling, N e u b a u e r objawia, iz ammoniak i kwas ole-
jowy chemicznie czysty zupelnie wystarczaja do utworzenia form myelinowych. O ile zas moje
twierdzenia, nie zgadzaj3 si¢ z podaniami Neubaue r a, tego p. Fudak owski blizéj cazy-
telnikowi nie wyswieca.  Nadmieni¢ tu tylke winnismy o czém zapomnial p. Fudakowski
(ef. mgj artykul: ,,0 myelinie str. 201 w. 6.”), ze wybitne typy myeliny wiéadnie wtedy
otrzymujemy, gdy badamy pod drobnowidzem tkanke nerwowa w rozcienczonym lugu pota-
gowym lub sodowym. '

Jesdli zas p. Fudakowski watpt o naszém podaniu, to je latwo 1 w nastepny spraw-
dzi¢ moze sposéb: ,,Niech zrobi preparat zwyczajuy ze swiezego nerwu zabiego w wodnisté]
cieczy oka (humor aques), jakiego mu dostarczy taz sama zaba, a ujrzy ze wybitne ksetalty
myeliny dopiero za doda.mem kroph Liquoris Ammoniae causticae do preparatu pod drobnowi-
dzem lezacego powstana.”

Ze w tkance nerwowdj zaréwno jak we krwi znajduja sie tluszeze, rzecz ogéluie wiado-
ma (ef. np. H. Hoyer. Histologja. Warszawa 1862 str. 282—290; p. Fudakowski poda-
je w Centralblatt . med. Wiss. 1866, w No. 45 pg. 705, Ze w 1000 czgsciach cieczy krwi
(plasma) znalazl 2,1 czesci tluszezow:) nie moge zatém pojaé, jakoby zauwazanie ksztaltow
myelinowych we kewi pod warankami w rozprawie ,,0 myelinie” podanymi, mialo si¢ sprze-
ciwiad méj hypotezie.

Zestawiamy dowody, jakiemi p. Fudakowski o istnieniu protagonu jyko ciafa che-
miczre)o, czytelnika stara sie przekona¢. Na str. 261 na poczatku stou,,..... sprawozdanie
z wynik6w ctrzymanych w ostatnich latach w Niemezech..... @ w czedet oxobidcie sprawdzo-
nych.”  Dalé) na str. 266, w. 7 stol. Wi rg w podania ludzi debréj wimry pomagaé. so-

" bie musimy, bo sprawdzié sami #ssystho nie zdolamy...... (t.). wlozyé kawalek nerwu lub téz
i inndj czesel organizmu zwierzecego up. migsnia, slinianki i t.d. 1t. d. na kilka godzin w sla-
by roztwor wodny kwasu osmowego (Os O4) 1 pr/ekomu': si¢ naocznie, ze te w miare, jak kwas
osmowy ste odtlenia (kwasoro:d utl.u,u) czorno sie zabarwiaja, czyli tez przeczytaé np. co stoi
w v. (rorup- Besanez. Lehrbuch der chemie 1859, pg- 529 w. 7-—9 od gdéry a w drugiém
wyd:min tegoz samego dzieta 1863 pg. 577 w. 4—6 od gdry); wreszeie (jeslismy rzeczywi-
fcie pojeli niezbyt jasno 1 wyrazuie napisana ,,Odpowiedz® p. Fudakowskiego) glowny
dowod przychodzi na str. 266 w. 11 od dolu: P, Nawrockiz prawdziwg radoscia
przerabia liczne analizy elementarne Liebreich™a 1 odpowiednie doswiadezenia, aby blizej
nature protagonu zbhadaé, to mdgt sie (kto? czy czytelnik Gazety Lekarskicj, ktorego p. Fu-
dukowski mdgd miéé na mysli piszac swa:  ,,Odpowie 127, ezyli téz li autor: ,,wiadomosci
o protagonie” ktovy b2z poris by npo: Laosi dla czytelnika tajemniczy zasfong” d:iel i dzien-
nikow naukowyceh oydlnee znanych i kaldzmn przystepnyeh:) przeswia lezyé, fe cinto to dst-
nieje; ze posiada polane wlasnodei.....”.  Reszte stojaca w tymze samym ustepie na str. 266
i 267 pomyamy milezentem; ~pm]1w\\ amy sig, iz nawet sam p. Fu d: akowski nie .uwaza te-
go za do rod mogacy czytelnika przekonaéd, ze Protagon jest pojedynczém cialem bhenucznem
(znsada, kwasem, sola 1 t. d.), a nie migszaniag mzluzn\ ch cial, o co przeciez Jednue &wclby
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(o ile nam sie przynajmniej zdaje) spdr naukowy (poparty nowymi dowodami w pracowni ohe-
micznéj mozolnie zdobytymi) miedzy nami a p. Fudakowskim powstac.

Na str. 267 w. 20 ol dolu zarzuca mi p. Fu d akowski, zem nie wspomnial o pracy
Dr. ¥ ischer w Berlinie, wykazujacéj protagon w ropie. Choé¢ na samym poceatku
mego artykuliku str. 201 u gory stol* ,,gldwne téj kwestye dotycezace prace blizéj wymienimy,
to przez wzglad na to, Zesmy na str. 201 na dole odmiclili sig¢ dorozumiewaé nowych poszu-
kiwan od autora .,windomosci o protagonie”, przyznajemy si¢ do winy; wypuscilismy piszac:
,»O myelinie” a nie ,,0 protaronie” wiadomosé tymczasowqg (Vorlaufige Mittheilung) Dr. H.
Fischera, aczjuz 1 kwietnia 1865 roku w Centralblatt f. med. Wiss. pg. 225—228
wydrukowana, a zatém nawet nieco rychléj, nim z pracy gféuwnéj pierwszdj Liebreicha
znajdujacéj sie w Liebiga Annalen der Chemie z rokn 1865 Tom IIgi, poszycie czwartym,
czyteluicy dziennikow naukowych, ktorzy przypadkowie w jesient roku 1864 w micscie Gies-
sen nie byli, w egdle o istnieniu protagonu dowiedzie¢ sie¢ mogli; wszakie i dzisiaj po doklad-
ném rozwazeniu wiadomosei: ,,Zur lL.ehre von der Pyaemie” nie mozemy z niej zaczerpnad
dowodu przekounywajacego nas o istuieniu protagonu jako, ciale osobuego chemicznego.

7 krytyka préb P. Fudakowskiego, z zéltkiem kurzego jaja robionych” dzis je-
sli sie nie mylimy, po rac pierwszy do publicznéj podanych wiadomosei, wstrzymujemy sie
jeszcze.

(Mamy nadzieje, ze nie obrazimy pana Prof. Fudakowskiego, jesli go poprosimy
o cokolwiek dokdadniejsze opisanie metody uzytej przy wymienionych badaniach, abysmy mo-
gli powtorzyé jego proby, i naocznie sie przekonac, co wlasnie chemicsnie maja znaczyé
wpreejreyste kyle @ gieiazdye igiedel ),

Drugi poszyt dzielu: Lehrbuch der physiologischen Chemie von Dr, W. Kt h ne za-
wiera na pg. 341 sq. dosé obszerna wzmianke o protagonie, ktéra moze niejednego z czytel-
uikéw do dalszych poszukiwan; nad tém cialem zacheci; lecz poniewaz to dzielo dopiero od
caterech tygodni w ksiegarniach tutejszych sie pojawilo, wmyslmie podan w niem zawartych
nie uzylismy przy pisaniu niniejszego wyjasuicnia.

Wyrazy p. Fudakowskiego na str. 265 w, 7: ,,Podajac bezimienne sprawozdanie
o protagonie do Gazety Lekarski¢)” uwazalismy za 20yeccene; bo sléw p. Yudakowskiego
tak zrozumicé nie mozemy, izby artykuly vawkowe w dzienniku naukowym ogloszone zaréwno
nie mialy zwracaé¢ uwagl czytajacéj publicznosci, czy autor jéj (z nazwiska) cnany lub tez nie-
zyany, Przeswiadezeni o tem, Ze publicznosé czytajaca dzienuiki naukowe li na sama rzece,
a nie na o0sobe uwaza, tej zasady, co w artykule: ,,0 myelinie* 1 nada! trzymaé eig be-
dziemy.

Wyjawilismy przed dwoma miesigeami zdanie nasze ,,O myelinie”, 1 dzis, zdaje nam
sig, nie potrzebujemy zmienia¢ lub modyfikowaé nascych podan; o ile zad p. Prof. Fudak o-
w ski mégl byé uprawnionym do pedobueyo przeciw nam wystapienia, 1 to w dzienniku $Cidle
naukowym, to pod sad naszéj swiatlé) publicznosct oddajemy.

Wroctaw, d. 4 Grudnia, 1566 r,

CZESC STATYSTYCZNA.

Ruch chorych w szpitalach warszawskich.

od dnia 19 Grud. do 25 Gruduia ( wlacznie ) 1866 r.

Chorych . . Pozo-
bylo. Preybylo, Wyzdro. Umarlo. ainlo
W szpitalu Dziecigtka Jezus . . . . . .. 69 162 162 18 h72
A SgoDucha-. .. ...... 145 32 41 5 131
» Ewangielickim . . . .. . .. 73 14 22 — 65
% Seo Rocha . .. A s 106 14 34 5 51
” Sgo Jana Bozego, . ... .. 165 6 7 1 163
. Ngo Bazarza . .. .. .... 291 15 68 3 263
p Starozakonunyeh . . . .. .. 357 103 92 6 gon

~ Ogotem: 1827 376 426 38 1739
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Sprawozdanie muesigezne 2 Urodzen 1 Smiertelnodct w Warszawie za
miesiqc Listopad b.v,

Chrzescian. Starozakonnych.
Urodzito sie: chlopcow, dziewczat, razem. chlopcédw, dziewczyt, razem. Ogélem
z malzenstwa 221 211 432 ! 39 110 542
z stanu wolnego 19 32 51 — — = 51
podrzutkéw 77 100 177 - - - 177
Razem gL 343 660 7 39 110 770
Umarto: od 0 — 1 rokuzycia 81 68 149 35 35 71 220
w 1—7,, " 47 54 101 29 23 52 153
o 8—20 b 17 12 29 2 6 S 37
S RE=60, .. O 70 165 12 11 23 188
y 60 1daléj - 29 29 58 4 4 8 66
Razem 269 233 502 82 80 162 664

Urodzilo sie przeto w tym miesiacu o 2 osSéb wiecéj] niz w przeszlym, t. j. u chrzescian o 25
os6b wiecdj, a u starozakonnych o 23 mmniéj niz w przeszlym. Urodzilo sic réwniez o 106
wigeéj niz umarlo, co jest wskazdwka powrotu tego stosunku do normalnego. Jezeli zas zwro-
cimy na to nwage, jakiemu pierwiastkowl przypisa¢ to pomnozenie liczby urodzeh, to sie oka-
ze wynik nmie bardzo pocieszajacy. Wplyw wesolegei karnawalowéj daje sie dotkliwie czué
w tych liczbach, urodzilo si¢ bowiem w tym miesigeu z stanu wolnego o 11 o0s6b wiccdj niz
w przeszlym, a liczba podrzutkéw wzrosta réwniez o 28, adv tymezasem liczba urodzenh z mal-
zehstwa spadta o 24. Wskazdwka dosé jasna, w jakim kierunku karnawal swéj wplyw tworezy
rozwija. Same podrzutki stanowia cokolwick wieeéj niz !/, caléj liczby urodzen, a wraz z dzie-
émi nieprawego loza, wiecéj niz 'y,  Temu sie jednak dziwié nie trzeba, bo do podrzutkow
dostajg sie 1 dzieci z po za obrebu Warszawy, wreszeie z ludnosci wszelkich wyznan, a nawet
1 starozakonnéj. 1 w tym miesiacu powtdrzylo sie to co 1 w poprzednich, ze u dzieci z nie-
prawego loza rodzi si¢ wigedj dziewczat, u dzieci z prawego Yoza zas wiecd) chlopedw.
Smiertelnodé jest w tym miesiacu mmniejsza od émiertelnodei poprzedzajacego o 346
osob, w ktordj to liczbie ludnosé¢ starozakonna cokolwiek mniejszy ma udzial nizeli chrzescian-
ska; z prerwszéj umarlo tylko o 100 osob mniédj, gdy tymezasem z ostatniéj o 246 oséb mniéj,
a zatém w pordwnanin obu ludnosci w miescie, stosunck wiele korzystuviejszy dla chrzescian.
Z té liczby przypada wicksza polowa na dzieci w pierwszym roku zyeia, z ktorych nmarlo
190 mniéj anizeli w Pazdzierniku, co wiloezny ma zwiazek ze zmniejszenien sie epidemiczne-
go wplywu w tym miesiacu, to jest powszechnego usposobicuia do cholery i choleryny? wywie-
rajacego niezaprzeczenie wplyw bardzo nieprzyjazny na dzieci w tym wieku. Takie samo sto-
sunkowo zmniejszenie $miertelnosel spostrzega¢ sie daje i u dzieel w okresie od 1 roku zycia
az do 7, mianowicie zas u dziect w 2-im vokun zyca, z ktéryeh w tym miesiacu o 108 muidj
umarlo niz w poprzedzajacym. Co do stosunku obu ludnosei miedzy soba: chrzescianskid)
i starozakouné), w tym miecsiacu jest on w pierwszych dwéch okresach wieku, wyzé) wykaza-
uych, zupelnie odpowiedni stosunkowi obu ludnosei, to jest jak 1 : 2; ale w poréwnaniu z mie-
sigcem Pazdziernikiem, w ktorym tenze byl na korzyse starozakonnych, jest on przez to dla
ostatnich mniéj korzystnym, chociaz rvzeczywiscie korzystuiejszym, jezeli liczbe umarlyveh dzie-
ci w 1-vin roku zycia porownamy z liezha urodzen w obu ludnosciach. Albowiem u chrzescian
urodzilo sie w ogdle 660, umarto zas 502, to jest 77%, dzieci urodzonych w ogdle, gdy tym-
czasem u starozakonnych urodzilo sie 110, a umarlo 72, to jest 64.5" .. Co si¢ zas tyczy
reszty okresow wicku, to stosunck smierteluosei obu ludnoser okazuje sie nieskonczenie korzy-
stniejszym dla starozakonnéj, jak to najpobiezniejszy rzut oka na oba szeregi liczb najdowo-
dnid) poswiadeza.  Nawet stosunek niezywo urodzonych, wypada to samo 1 w tym miesiacu na
korzys¢ starozakonnych. Na 22 wypadkow bowiem, a zatém o 12 wypadkow mniéj niz
w miesigeu poprzednim, mialo miejsce u chrzescian 17, u starozakonnyeh tylko 5. Wyzsza
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liczbe émiertelnoéei dziect w 1-vm roku zycia u chrzescian, nie mozemy tym razem nawet
usprawiedliwié wieksza émiertelnoscia podrzutkéw, bo na 177 przybylych umarlo tylko 15, to
jest 8.4/

Co do form chorobnych, to najwieksza liczba z ludnosei nad 1 rok zycia liczacéj, nmar-
Ia na tubereulosis, to jest 116 oséb, a zatém o 64 osdb wiecdj mz w Pazdzierniku. Na cho-
roby wysypkowe z goraczka umarlo 100 osdb, o 18 przeto mniéj niz w Pazdzierniku. Daléj
umarto 61 na tvfus, o 15 przeto muiéj, 47 na zapalenia, to jest o & oséb mniéj niz w prze-
szlym miesiacu.  Nawet i z starosci umarlo ta raza o 4 0s6b nniéj bo tylko 22, a miedzy te-
mi tylko 11 miedzy 80 a 100 rokiem zycia, to jest o dwie mniéj. 7 tyvch 11 oséb iial je-
den mezczyzna chrzescianin 100 lat; jedna kobieta chrzescianka 96 lat; jeden MeZeZYZNa
chrzescianin i jedna kobieta starozakonna po 95 lat: jedna kobieta starozakonna 90 lat, jeden
mezczyzna chrzescianin 89, jeden 88 lat; jedna kobieta chrzeicianka 86 lat, jedna 85 lat, je-
den mezczyvzna chrzescianin 82, a jedna kobieta chrzescianka 80 lat.  Wreszcie co do stanu
zmarlych, to najwyzsza liczbe émierci, bo 139 wypadkow przedstawia stan handlujgeych; za
nim idzie stan wyrobniczy z liczba 123; rzemieslniczy wykazuje wypadkdw 112, stug 75;
urzedniczy 62; obywatelski i wojskowyel w odstawee po 50, a fabryczuy 26: zebrakéw umar-
lo 8, z stanu nauczycielskiego 4 oséb.

Sekcyj sqdowo-lekarskich odbyto w ciagu miesiaca Listopada 34, mianowicie lekarz
miasta Kopec¢ 12: lekarz miasta Morgenstern 4; lekarz miasta Malek 4; lekarz miasta Kamin-
ski 7, a w szpitalu starozakonnvch 2. 7 tych wypadkdw okazala sie w 8 Smieré z apople-
ksyl, w 1 obrzek ostry pluc (Oedema acutum), w 1 w skutek przepukliny pepkowéj, w 2 wa-
dy serca, w 13 émier¢ dzieci czy to w lonie matki, czy podezas porodu, czy téz po porodzie,
w jednym osobliwie wypadku w skutek placenta praevia, a w jednym nastapila éinieré obu bli-
znigt; w 1 grazlica, w 2 wycienczenie, w 1 starodé, w 3 przypadkowe zabicia, w 1 wypadku
mialo miejsce dzieciobdjstwo przez uduszenie, a w 1 nakoniec samohdjstwo przez powie-
szenie.

Wiadomosci biezace.

— Dwa swieze wypadki smierci z powoln wdychania chloroformu przy chirurgicznych
operacyach znowu sie zlarzyly w Anzlii.  Oba wypadki zastuguja na szezexolna uwage leka-
rzy, a to z nastepnych powoléw: 1) ol czasu jak z wprowadzeniem statystyki do chirargi
liczba wypadkdw $mierci ol wdychania chloroformn okazala si¢ naler wiclka, wpalli na mysl,
czylt migszanina chloroformu z eterem nie jest tyle szkodliwa, co wdychauie czystego chloro-
formu? przypuszezenie to zdawalo sie mieé pewne polstawy w obec z wiela stron polnosza-
cych sie gloséw, ze wdychania samego eteru sa nieszkodliwe. Cellairer zrohil w tyvin celu
liczne doswiadezenia na zwierzetach, a Robert (1858 r.) na ludziach, ktore wypadly bardzo
pomyslnie; mianowicie po wdychaniu chloroformu z eterem w réwnych czesciach nie obser-
wowano wymiotéw 1 boldw glowy 1 powoli ustalito sie pojecie w nauce o mniejszéj szkodliwo-
sci od wdychania téj mieszaniny. Dr. Ludlow (z Bristol) wychodzac z téj zasady, przyste-
pujac w d. 15 lipea b. r. do podwiazania tetuicy (avt. radialis) z powodu jéj zranienia posta-
nowil uspi¢ chora (40 lat wieku) mie¢szanina 1 czesci chloroformu na 2 cze¢éci etern i na gab-
ke wylal drachme tego plynu, potem druga, a w chwili kiedy ualewal trzecia drachme uderze-
nia tetna choréj i oddychanie jednoczesnie nagle znikly, i chora nie dawala zaduego objawu
zycia. Uzyto wszelkich érodkow celemn przywrécenia do zycia, ale naprézno, zdolano tylko wy-
wola¢ slabe drgania miesni brzusznych za pomoca faradyzacyi, nieobserwowano najmniejszego
ruchu serca i rogowka w krotee stala sie kulista.  Przy sekeyi znalemono tylko stluszezenie
serca, zkad Ludlow zrobil wniosek. ze smieré prawdowodobnic nastapila w skutku sparalizo-
wania tego organu. Fakt ten obala zdanie 0 mniemandj nieszkodliwosei wdychafh wmigszaniny
dwdch znieczulajacych srodkéw. 2) Drugi wypadek smierei ol widychania chloroformu  zda-
rzyl sie w d. 13 listopada b. r. w szpitalu Borough Tlospital (w Birkenhead) w ezasie
operacyi wyciecia kamienia u jednastoletuiego chlopea IHughes. Powszechnie wierzono, ze
wdychauie chloroformu dzieciom do 14 roku zycia, jest bynajnuiéj nieszkodliwe. . Smutne
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doswiadczenie dowiodlo, Ze zdanie to nie jest bynajmnié) prawem w medycynie.  Chloroformo-
wanie odbywalo sie z zachowaniem wszelkich ostroinosci, lekarz nie zdolal jeszecze skonczyé
operacyi, kiedy w jednéj chwili oldech i puls jednoczesnie znikly, a z nimi zgasly wszelkie
objawy zycia. Na dowdd jak watle byly podstawy dowodzenia nieszkodliwosei wdychan chlo-
roformu przez dzieci do 14 r. Zycia przytoczymy, ze juz Sansom i Snow wykazali dziewied
przypadkdw smierci u dzieci od 5 — 10 r. zycia, a Bouvier i Giraldés nawet w 4 r.

Dzienniki lekarskie podaja¢ windomosé o tych dwdeh swiezyeh smierciach ol chlorofor-
mu, sprawiedliwie odpowiedzialnymni czynia za nie operatoréw, dla czego nie uzyh znieczulenia
miejscowego, ktore w obydwdch razach dokladnie moglo by¢ zastesowaném  Gorzka to le-
keya dla ludzi zacofanych. (Medical™l'imes et Gazette, N. 849, str. 378 i N, 856 str. 560).

— Nowa metoda naslawtanta zwichneen,  Okolicznoscia najwiecdj utrudniajaca na-
stawienie zwichnien jest skurczenie migsni, ktére zwichniety kouiec stawowy kosci pociagaja
w kierunku zwichnienia, i cofuigeia sig jero ku powierzchni stawowvéj nie dopuszczaja.
Dla usunigeia té) przeszkody uzywane byly dotychezas dwie metody, z ktorych jedna
zalezy na pokonanin sily migsniow za pomoca przemagajacé) sity mechaniczndj, druga na
ubezwladnieniu miedni, za pomoca uspienia chorego chloroformem. P, Anger mterne
w klinice Dra Nelatona w Paryzu, podaje obecnie trzecia metode zalezaca na powolném
wyczerpaniu sily migsniowé) za pomocg ich zmgezenia, przez dlugie lecz powolne wyciaganie
i wprawienie ich tym sposobem w stan parezy.

Metoda ta, ktora p. A uger zastosowal po raz pierwszy przy zwichnieniu nadobojezyko-
wym glowki kosci ramieniowd) prawdj, wykonana byla w sposob nast¢pujacy: Chory posadzo-
ny byl na brzegn lozka w rowndj odleglosci od obu jego krawedzi.  Dla kontrextenzyi prze-
prowadzono odpowiedni pas pod pacha prawa, przewiazano go 1a lewym barku i przymocowa-
no do odpowiedniéj krawedzi 16zka.  Dla extensyi za$ zalozono na koneu ramienia prawego
po nad lokciem zwyezajna petlice z bandaza, przez ktora przeprowadzono rurki kauczukowe
grubosdei malego palea, a dlugosei 60 centimetrow, konce ktorych zwolna pociagane byly do-
poty, poki ramie nie doszlo do horyzontaluego polozenis, po czem zwickszono nicco site wy-
clagajaca, przez okrvecente rurek cztery razy kolo petli, przymocowano ich kofice do drugiéj
krawedzi [ozka 1 pozostawiono tak chorego.  Po uplywie polgolziny, chory zaczal sie skar-
2yé na uczucte zmecezenin wovaieniu, migsnie okoliey zwichnienia okazaly si¢ wiotkiemi, glow-
ka kosei ramieniowdj opuseila swoje nienormalue polozenie i przy nadaniu jéj odpowiedniego
ruchu latwo do powierzehui stawowé) odprowadzie sie dala.  Wedlug p. Anger uczucie zme-
ezenia w okolicy zwichnienia dowoldzi wyezerpama  sily migsniowéj 1 wskazuje najwlasciwsza
chwilg dla (lupclmun.t koaptacyl, (Crazette des Ilop 1866 L c4)

r=> O Iwmkuj Z m. styczniem 1867 r. lozpou\na sie drusie potrocze 1 drn-
gt Tom Gazety Lekarskié), ktory w tym samym co i Tom pierwszy Scisle nauko-
wym kierunku i wtéjze saméj formie wydawanym bedzie. *Ires¢ Tomu vierwszego
dolaczony zostanie do ostatniego Numeru grudniowego. Redakeya uprasza Sza-
nownyveh P. T, Abonentow, aby dla uniknienia zwloki w przesylce pierwszych
Numerow 2go Tomi, raczyli wezesnie zglaszaé sig do prenumeraty w miejscowych
urzedach pocztowych.

Redaktor odpowiedzialny Prof. Luczkiewicz,

Ga~etu Leluu.\lm wychodzi w kazdg sobote, w objetosci jednego arl\ua/a czyli str. 16.—
Prenumerowaé mozna na wszystkich urzedach i stacyach pocztowych, tudziez w znaczniejszych
ksiggarniach krajowych i zagranicznych.

Expedycya i sklid glowny w ksiggarni Gebethnera 1 Wolfta w \\ arszawie, luak
Przedmiescie. M'. 415.

W Dxulumn (mzety Polskié).— Za pozwolemem Cenzury Rzadowé).
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ROK 1. Warszawa, d. 17 (29) Grudnia 1866. Tom 1.
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O guzie bialym stawdow (tumor albus).

Prelekeya Prof. Girsztowta.
(Dokoriczenie).

Z przegladu dziejow chronicznego zapalenia stawow przekonali$my sie, 2ze
choroba ta chociaz znana 1 opisana juz przez starozytnych lekarzy greckich
i rzymskich, w kolei wiekéw byta przedmiotem ciagtych spordw, ktore gldéwnie
miaty na celu zbadanie istoty choroby i wynalezienie stosownych $rodkéw do jéj
uleczenia. Pisarze wszystkich czasow w sposob jednostajny kre§lge obraz klini-
czny choroby, a rozniac sie w pogladach na jéj nature, mnostwo wprowadzili do
nauki sposobow leczenia, czestokroé wrecz sobie przeciwnych, ktorych chwata za-
wsze byla tylko czasowa 1 nader predko ustepowalta miejsca drugim, niekoniecz-
nie od pierwszychlepszym. Jak przy badaniu istoty choroby (zmiany anatowmiczne,
przyezyny), gtownie chodzito o to, czy guz biaty uwaza¢ nalezy za chorobe 0gol-
ng lub miejscowa, tak rowniez przy leczeniu z jednéj strony ktadziono nacisk na
uzycie srodkow wewnetrznych i wynalezienie lekow gatunkowych (specifica),
z drugié) zas zupelnie zaviedbujac leczenie ogolne, ograniczono sie wylacznie
miejscowem, i postepujac w tyin kierunku tak wielka ilosé¢ wprowadzono do nau-
ki srodkow, przewazvie z dziedziny farmacyi (polypharmacia), ze w koneu zrodzié
sie musiala reakeya 1 na servo pomyslanv o oczyszczeniu terapii tego ciezkiego
cierpienia. W té) walce naukowéj dostrzedz mozemy odbicie sie wszystkich pra-
wie systematow lekarskich, ktore kolejno, czasowo panowaly w patologii ogolnéj;
rozbior ich Krytyczny zrobili Malgaigne, Bonnet (de Lyon), Crocq
i w.i.; odtwarzanie jego chociazby w najkrotszym odrazie uwazamy : a zbyteczne,
i ograniczymy sie wykazaniem tych tylko Srodkow, ktorveh rzeczyvwista uzytecz-
nosé dowiedziony zostata powszechnie. Uwazamy jednak za konieczne nadmieni¢,
e leczenie ponizéj podane jest nabytkiem ostatniego lat dziesiatka, i ze charak-
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terystyczng jego cechy jest uproszczenie (smplificatio) postepowania lekarskiego
w obec choroby w mowie bedacéj, gtownie polegajace na znajomosci zmian ana-
tomtcznych tkanek sprawg chorobowg zajetych.

WyZéj powiedzielismy, ze guz bialy stawow uwazamy za chorobe miejsco-
wi, ktora jeduak zbyt przewlektém swojém trwaniem (decursus chronicus) i cze-
stemi pogarszaniami si¢ (eracerbatio intercurrens) wywiera wptyw wielki na ogol-
ny stan organizmu, ohjawiajacy sie pod forma gtebokich zmian w odzywianiu
(@naemia, inanitio, febris hectica) obok przeistoczenia organdow wazng odegry-
wajgeych role w ogolnéj ekonomii ustroju (nephritis  albuminosa, degeneratio adi-
posa lhepates 1 t. ). Pamietaé przy tém nalezy, ze chroniczne zapalenie stawow
nie wylacza (ewclusio) zadnéj innéj choroby i ze zdarzaé si¢ moze wspoltczednie
(cocwistentia) z gruzlica, zolzami i kazdy wogole choroba.

Wychodzac z tego punktu widzenia rzeczy Yatwém jest do zrozumienia, 2e
leczenie (cura) guza biatego stawdw rozdzielic musimy na ogélue (e. generalis)
1 miejscowe (e. topica). Leczenie ogdlne gtownie ma na celu utrzymanie ogélne-
go odzywiania ustroju w warunkach stosunkowo najlepszych (hygiena, dyetetyka),
tagodzenie lub usuwanie najbardziéj wybitnych chorobowych objawow (goraczka
trawiiea, dyaryva i t. p.) 1 dziatanie na pewne organa nastepczo lub pierwotnie
Jakakolwiek sprawg chorobowa zajete.  Zadauniem (indicatio) zas miejscowego
leczenia jest, stosownie do okresu choroby, bezposredni¢m dziataniem na chory
organ znies¢ zapalenie, wstrzymaé sprawe bajania elementéw tkanek, pomagaé
wessaniu patologicznych ptynow, staraé si¢ o sttuszezenie i wessanie ziarniny,
usuwac przypadkowe szkodliwe wpltywy wywotujace pogorszenie sie cierpienia,
zniszezye bol, dbaé o prawidtowe potozenie konczyny i o mozebne, na przysziosé,
przywrocenie jéj czynnosei (okres pierwszy); lub téz (w okresie 2-im) usungd
z chorego miejsca patologicznie zmienione tkanki nie zdolne do Zycia (ropienie,
prochnienie), a nast¢pnie starac¢ si¢ o ich odrodzenie celem przywrdicenia utraco-
nych funkeyi chorym czesciom: albo w kofica oddali¢ zte nastgpstwa choroby
(okres 3-ci), co wlasciwie jednak do leczenia chronicznego zapalenia stawow juz
nie nalezy (ankylosts, corpuscula mobilia, arthroxerosis, deviationes). lLeczenie
ozolne imiejscowe idy zawsze w parze i stosujg sie do okresu choroby. Rozbierz-
my je kolejno zaczynajac od miejscowego, jako bardzi¢j waznego.

Dla osiagnigeia wyzéj wskazanych zadan w 1 okresie guza biatego, mamy
nastepujace miejscowe srodki (endecata):

1) Bezwzeledny spokdj chorego stawu (quies).  Zasadnicze to prawo zale-
cal jeszeze Celsus wypowiadajac zdanie ,optimum remedium quies est*, o ktorém
jednak poZniejsi lekarze zupelnie zapomnieli polegajac na opowiadaniu chorych,
ze z nocy po dluzszym spoczynku uzycie chorego cztonka jest trudniejsze i bole-
$niejsze, w eingu za$ dnia, skoro sie rozchodza, objawy te znikaja. Jest to jednak
czyste ztudzenie: wszelki ruch, jako chorobliwy bodaziee, pogarsza stan chorego
stawu, anadto bez zachowania spokoju zaden inny srodek nie przynosi pomocy,
kiedy tyvin czasem obserwacya nas uczy, Zze samo spokojne zachowanie sig ulge,
a nawet i zupetne uleczenie sprowadzi¢ moze.

2) Obok spokoju stosowne potozenie (positio accomodata) drugim jest srod-
kiem, na ktory lekarz szczegolna zwrici¢ winien uwage. DPrzy opisic objawow
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juz nadmieniliSmy, ze chora konczyna prawie pomimo wiedzy i woli chorego
przyjmuje polozenie zgiete, przy czém pojemnos¢ stawu staje sie wigksza, ale
konce stawowe kosSci przychodzg w nienormalne stosunkii trae si¢ wzajemnie
staja sie powodem owrzodzenia chrzystek, zuzycia stopniowego kosci, a nastg-
pnie i prochnienia; wiezy zas, ciggna i torebki stawowe ulegajac zgrubieniu
utrzymuja na przyszio$é konezyng w nienormalném tém polozeniu (contractura),
niezdolném do uzycia czionka, albo téz w nicktorych miejscach mocno bedac na-
piete rozrywajy sig. Dolozenie to zatém, ktore konczyna dobrowolnie przyjmuje
(positio spontanea), tak samo jak i ztudne uczucie ulgi po rozchodzeniu si¢, by-
najmnié¢j nie odpowiada naturze rzeczy, ilekarz majae na wzgledzie przysziy
uzywalnosé cztonka, powinien nadaé takie potozenie konczynie, ktore dla czyn-
noéci j¢j bedzie najhardziéj odpowiednie. Pod tym wzgledem kazdy staw w odmien-
nych prawie zostaje warunkach, ztad dla pojedyriczych stawdow w szczegolnosci na-
stepne polozenie uwazamy za najstosowniejsze: dla stawu biodrowego i kolanowe-
go wyprostowanie zupetne; dla stawu golenio-stopowego zgiete pod katem te-
pym (110°): dla stawu barkowego nieco odwiedzione (abductio); dla stawu lokcio-
wego Srednie miedzy zgietém i wyprostném; dla stawu zuchwy nieco odwiedzione;
dla stawow stosu pacierzowego, stawu napiestkowego i dolnveh stawow palcow
polozenie posrednie miedzy wyprostném i zgietém, miedzy nawrotowém i wy-
wrotowém; dla stawéw gornych paleow nieco zgicte. Przy tych poloZeniach
stawdw jezeliby nastapita w nich sztywnos¢, uzycie konezyny najdogodniejsze be-
dzie dla chorego; poniewaz jednak przy zapaleniu chroniczném stawéw konczyny
od poczatku choroby zawsze przyjmujy potozenie zgiete, zadaniem przeto hedzie
lekarza nadaé im, przystepujac do leczenia, jedno z potozenn wyzéj wskazanych
odpowiednio do chorego stawu.

3) Poprawienie potozenia chorego stawu (correctura positionis) osiggnietém
by¢ moze albo a) za pomoca powolnego, stopniowego wyciagania (ectensio lenta,
gradata) przyrzadami ortopedycznymi (Bigg, Louvrier, Langgard,
Pravaz Biahring iw i) laczacemi w sobie zasade ciagnienia i nacisku
(tractio et pressio): sposob ten Jakkolwiek dobry dla leczenia sztywnoscei stawow,
jako nastepstwa (3ci okres) guza biatego, w pierwszym okresie zapalenia jest zbyt
bolesnym; &) wyprostowaniem konezyny z przecieciem uprzedniém naprezonych
Seiegien i migsni (extensio sub tenotomia, Dieffenbach, Palasciano);
sposobu tego obecnie prawie nikt nle uzywa; c)wyprostowaniem gwattowném (eaten-
sto vivlenta, biisement, rediessement jorcs) z uzyciem chloroformu (L an g e n-
b e ck, 1846 1.); to bez zaprzeczenia jest najlepszym sposobem, chorzy nie czuja
bolow przy wykonaniu operacyi, oprocz tego spostrzezenie nas ucsy, Ze sprawa
zapalna w skutku tego zupelnie sig nie powigksza,

4) Po nadaniu koniczynie odpowicdniego celowi potozenia, lekars staraé sie
winien o zmniejszenie tarcia sie  jednego konca stawowego kosci o drugi, ktore
podtrzymujiac zapalenie, wywoluje owrzodzenie chrzastek 1 sprawia bolesci. Celu
tego osiegamy za polmvcy ciagtego wyciagania koficzyny ka dotowi (ertensio per-
manens) lub téz w przeciwnyeh kierunkach (distractio, extensio et contraextensio);
po zastosowaniu tego sposobu, bole natychmiast znikajg 1 objawy zapalne staja
sie fagodniejszymi.
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5) Nastepnie staw chory w daném polozeniu trzeba utrzymaé, unierucho-
mié o (Hmmohilisatio) i ochronic¢ od przypadkowych zewnetrznych obrazen. Czasem
samo utozenie cztonka horvzontalne, na sprezystéj, stalé) podstawie jest wystar-
czajacém; albo uzywamy w tym celu tubki (ferulae), rynienki z drzewa, z blachy,
zdrutu (Bonnet, Mayor), wieszadta, planum inclinatum duplez (M1 d-
deldorypf), ale najezeéeidj i prawie wylacznie ucickamy si¢ do przyrzadow,
czyli opatrunkdw statych, ruchomo-nieruchomych (apparatus immobiles), ktorych
liczba prawie z kazdym dniem weigz wzrasta (zkrochmalu, S e u t in, 1840; zgi-
psu, Mathysen, 1832; z gutta-percha, Uyetterhoeven,135]; 2z wa-
ty, Burggraeve, 1833; z dextryny, Vel p e au; zgalarety i alkoholu,
Hamon de Fresnoy i Campbell de Morgan1865r.1w. 1)
Ze¢ wszystkich przyrzadow odlajemny pierwszenstwo gipsowemu: jest bardzo tani,
unieruchomia staw dokladnie, daje si¢ stosowac do kazdéj okolicy ciaka, twardo-
Scig swoja zabezpiecza od zewnetrznyeh obrazen, i, co nie matego jest znaczenia,
chory z tak umocowanvm stawem moze wykonywac ruchy wtézku, a nawet wsta-
wad, i przy uzyeiu kuali przechadzaé sig, a przez to nie dopusci¢ rozwoju stopnio-
wego zaniku koficzyny.

6) Przyrzady te procz unieruchomienia stawu wywieraja staly, rowny na-
cisk (compressio methodica) na chory okolice, ktory reguluje obrot krwi, podnosi
wessanie ptynow i bujajacych elementow tkanek, tagodzi bole, stowem dziatanie
nacisku uwaza¢ musimy za Scisle przeciwzapalne. Rzeczvwiscie chorzy w ta-
kich przyrzadach czujasi¢ wygodnie, goraczka znika, seniapetyt wraca, obrzmie-
nie okolicy stawu zmniejsza sie, odzywianie ogolne stopniowo sie poprawia. Przy-
rzady te zostawujemy na miejscu w ciagu H—= tyeodni, potém po zdjeciu i prze-
wietrzeniu okolicy choréj (dabeidlatio) nakladamy $wiezy, ktory co kilka tygodni
zmieniajac zalecamy nosi¢ choremu do 6 miesieey, a w bardzi¢j uporczywych
i zadawnionych wypadkach i1 do calego roku.

1) W przebiegu guza biatego stawow czeste, jak nadmienilismy, zdarzaja sig
pogorszenia choroby, dla ztagodzenia 1 usunigeia ktorych zastésowanie zimna
(frigusina staw chory jest jednym z najlepszychdrodkow '). W tym celu nzywamy
pecherze kauczukowe napetnione drobno ttuczonym lodem, albo téz blaszanki
(lagenula) napeltnione zimny woda, zostawiajac je na miejscu chorém az do zni-
kuienia objawow ostrego zapalenia. Prof. FEsmarch (w Kiel), $rodek ten
podniost do najwyzszéj potegi i cheiat nim zastypicé przyrzady gipsowe, uzywajac
lod w pecherzach na staw chory w cilagu catyveh tygodni i miesiecy. Jakkolwiek
rezultaty leczenia w rekach oredownika tego sposobu byty nader zadawalniajace,
wszelako wigkszos$¢ lekarzy przyznata pierwszenstwo przyrzadom statym, a uzycie
lodu ograniczyta do czasowych pogorszen choroby (exacerbatio intercurrens).

Oto miejscowe leczenie guza biatego stawow w 1 okresie. Jak widzimy ono
jest czysto mechaniczne; uwalnia to nas od dtuzszego rozbiorn tych srodkow
i szczegolowego opisu zastosowaniaich; dzieje howiem kazdego Srodka, mechanizm
uzyeia, sposob dziatania wytozyliSmy mowige o ztamaniach kosei i ich nastep-
stwach, na co obecuie powolaé sie mozemy. Srodki te tak nieliczne i proste
w zupetnosci odpowiadajac dzisiejszym pojeciom o istocie choroby stosunkowo
lepsze nierownie daja rezultaty, anizeli dawne sposoby leczenia; rezultaty te

') Dr. I. Czarniecki, O zastosow. zimna w chir, w Gaz. lek, str, 75—79 i 139—143.
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tém bedg lepsze, czém wceze$niéj zaczniemy leczyC chorego, co na nieszczescie
rzadko jednak bywa z powodu niewyraznego przebiegu choroby w jéj poczatkach
i przezto zaniedbywaniasie ze strony chorych.

Ogolne leczenie w 1 okresie choroby jest prawie zadne; zalecamy tylko
chorym czyste powietrze, i pozywng dyete. Jezeliby jednakze rozwingta si¢ go -
raczka trawiaca, upadek odzywiania, stopniowe chudnienie, i jezeliby przytém chory
mial zoltzy lub gruzlice, to zalecamy ol. jecoris aselli, praeparata chinae, yerrum, jod.

U w aga. Dawny sposob leczenia (methodus antigua) guza bialego tak zwany ra-
cyonalny, klassyczny czyli przeciwzapalny polegal na najobszerniejszém zastosowaniu srodkow

z szeregu: ,resolventia, resorbentin, revulsioa, derivantia, contrastimulantia, exutoria, narco-

tica, rubefacientia, epispastica’ it. d. pod forma masei, plastrow, ciasta, proszkéw, pastvlek,
nastrzykiwan, obwijan, ktére mnogoécia 1 roznorodnoscia swoja przypominaly stare sposoby le-
czeuia wrzodow 1 nowotworow (tumores). Glowniejsze miedzy tymi drodkami byly: micjscowe
upusty krwi (banki, pijawki), czesto powtarzane; tra joli, ung. mercur, solut. mer. subl. cor.
ros., kali causticum, acid. salphuricum, nitras argenti, plumbum jodat., oxyd. cupr., vesicat.
volan. et perman., emplastra resinosa (Scott, Kluge, de Lavacherie), moxa, fonticuli, setaceum
fer. cand., goraca para, goracy piasek (Viricel), cieplik promienisty od rozpalonych wegli, ca-
taplasmata, nastrzykiwania podskérne z oct. morf. i t. d. i t. d. ktore obecnie zamienione zo-
staly naciskiem (gips) i uzyciem zimna (16d).

L.eczenie guza biatego w 2im okresie (ropienie, owrzodzenie) rowniez jest
bardzo proste; rozrézni¢ tylko potrzeba czy ropienie jest nad stawem, lub we-
wnatrz jego. W pierwszym razie (periarthritis), jezeli skira uie jest jeszcze
zbyt cienka, nie grozi peknigciem, iilos¢ ropy nie zbyt wielka, stara¢ si¢ winni-
$my o jéj wessanie i tezo celu osiggamy przez powierzchowne przyzeganie zela-
zem rozpaloném !canterisatio transcurrens) 1 zastosowanie natychmiastowe przy-
rzadu gipsowego, poczem. nie zawsze wprawdzie, rozwija si¢ sttuszczenie tak
ropy, jak réwniez i ziarniny, i predkie ich wessanie.  Jezeli skora nad stawem
jest cienka, zle odzywi ng, co zwykle zarazem w Kilka miejscach bywa, wtedy
robimy przecigcia i dla utatwienia odplywu ropy zaprowadzamy trabki dreno-
We (Chassatgnac); jezeli otwory po zrobionyceh cigeiach (przetoki) zamieniajy sig
na gabczaste wrzody, dla przemywania ich uzywamy alkohol, albo solutio tartr,
ferri et potassae.  Wreicie jezeli skora nad catym stawem przejdzie w zniszcze-
nie, a na miejscu jéj rozwinie sie owrzodzenie gabezaste (przy czém torebka sta-
wowa moze by¢ zupetnic zdrowa), to dla zniszczenia tego nowotworu uciekamy
sie do kali causticum, po czém bujanie elementow komoérkowych zostaje wstrzy-
maném i zabliZnienie predko nastepuje.

Przy obecnosei ropy wewnatrz stawu (pyarthrosis) dawniéj starano si¢ po-
wszechnie o predkie samodzielne pekuiecie torebki stawowé) iskory (ruptura
spontanea)iw tym celu uzywaii cieptychoktadow. Postepowanie to jest szkodliwém;
iloéé ropy przez to niepotrzebnie sig powigksza, bujanic ziarniny przyjmuje wig-
ksze rozmiary i tkanki nadstawowe si¢ ostabiajy; przeciwnie, jezeli przy ropie-
niu w stawic ogélne objawy nie sg grozne, staramy sie tézo wessanieropy i przeszko-
dzenie peknieciu, do czego pomagaja nam takze przyrzady state nieruchome
i uzycie zezadta. Jezeli ilo$é ropy w prozni stawu jest wielka iobjawy miej-
scowe 1 ogdlne sa grozne, wtedy wypuszczamy rope nazewnatrz za pomocy prze-
ktucia tréjgraficem (Guérin, Flourens, Schuh) bez dostepu powietrza, po
czém zaraz naktadamy przyrzad staly; jezell ropa napowrot zapetnia prozuie
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stawu, po wypuszczeniu jéj powtorném robimy nastrzykiwania do wnetrza jego
albo roztworu saletrzanu srebra (15 gr. na uncye wody), alho tez tra jodi (2 dr. na
uncye wody), po czem stosujemy zaraz na Staw przyrzady unieruchomiajace;
w pomyS$lnych przypadkach w nastepstwie takiego leczenia rozwinie Si¢ sztyw-
nosS¢ stawu (ankylosis): na wypadek zas rozwoju ostrego ropnia i rozpadu. pozo-
staje, jako ostatnia ucieczka, resekeya stawu, albo odjecie konczyny. W obec
przetok prowadzacych do prézni stawu i prochnienia kosei, jezeli to ostatnie
odbywa si¢ nie na wicelkiéj przestrzem, jezeli czesci miekkie na okoto stawu sg
jeszcze dobrze odzywiane, staramy sie o zniszczenie prochnienia, o wywolanie
ziarniny i zrosniecia sie koncow stawowych kosci: w tym celu unieruchomiamy
staw za pomocy okienkowych przyvrzadow gipsowych nieprzemakajacyeh '), napo-
wierzchniach prochnienia utrzvmujemy czystoé¢ za pomocyg przemywan lab kapie-
li, i od czasu do czasu robimy nastrzykiwania ptynu Villatea (plumb. a et.
liquid. part. 30, zine, sulf. cupr. sulf, aa part. 13, acetin, part. 200) albo Bello-
stea, albo Boineta (tra jodi); po zniszczeniu prochnienia wystepuje z kotfcow
kodci bujna ziarnina i zrosniecie przeciwlegtych koticow koSci (ankylosis). Jezeli
po uzyeiu tych srodkow prochnienie sie nie ogranicza, ropienie weiaz trwa, go-
ragczka trawigea ostatecznie niszezy sity chorego, lekarzowi pozostaja dwie drogi:
albo poswiecié koficzyne chorg i mysle¢ tvlko o zachowaniu zycia chorego, albo
tez wynales¢ takie operacyjne srodki, ktoreby ratujac zycie chorego, zachowaty
wspoélczesnie 1 koficzyne chorg zdolng do uzycia. Chirurgia nowsza i pod
tym wzgledem rzeczywiste 1 wielkie otldata ustugi spoteczenstwu wprowadzajac
donauki trzy nowe operacye. mianowicie: kruszenie choréj kosci (osteofritia), wy-
préznienie j¢j (excavatio, évidement) i wypitowanie (resectio), kiedy tymczasem
stara chirurgia przy tych samych okolicznosciach uznajac siebie za bezsilna
do uratowania cztonka, zawsze poswigcata gona odjecie lub wyluszezenie (ampu-
tatio v. evarticulatio) 1 troszezyla sig jedynie o zachowanie zycia chorego. Iq-
réwnawcze znaczenie tych operacyj (wskazania i nastepstwa), poznaliémy juz mo-
wige o leczeniu prochnienia kosei w ogdle; obeenie uwzaledniajac Smiertelnosé
i przyszty wzywalno$é mozliwg konczyny, wskazemy tvlko przy jakich stawach
choroba zajetych uciekamy sig raczéj do amputacyiniz do resekeyi, sposob zas wy -
konania operacyi. nastepeze leczenie, wykazy statystyczne rezultatow, podamy przy
opisie guza biatego kazdego stawu w szczegolnosci. Przy prochuieniu stawow ramie-
niowego i biodrowego oddajemy pierwszenstwo resekeyi przed wyltuszezeniem,
jak réowniez w stawie tokciowym uznajemy za lepsza resekeye, anizeli odjgcie
ramienia; co si¢ tyczy stawu kolanowego, zdania sy podzielone: Anglicy i Niemey
robia resekeye, I'rancuzi zas amputacye uda, smiertelnos¢ w obydwdch razach
prawie jednostajna; przy chirarthsrocace obecnie wszysey oddaja pierwszenstwo
wypitowaniu stawu reki (resectio totalis) przed odjeciem przedramienia; przy
paedarthrocace stosownie do sprochniatyceh kosei wykonywamy albo operacye Li-
sfranc’a, Choparta. Malgaignea, Pirogowa, Symes'a, albo tez robimy
resekeye articulationis tibio-tarsalis z zachowaniem plantae pedis.

P’o uleczeniu chronicznego zapalenia stawu, pozostaje czestokro¢ na przy-
szto$¢ w kotficzynie ostabienie, niedostatek sity do utrzvmania ciezkoscei ciatai za-
razem bojazi ze strony chorego smielszego uzycia czlonka; zalezy to z jednéj

) Dr. Wszebor, Opatrm‘lki nieprzemakajgce, w Gaz. lek. str. 108—110.
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strony od zaniku mies$ni, z drugiéj zas od niezupelnego rozwoju sztywnosci lub
od niedoktadnego wytworzenia sie nowvegostawu. Celem przywrdcenia utraco-
nych czynnosci miesni zalecamy draznigce wecierania, obwijania hydropatyvezne,
a przedewszystkiem elektryeznos¢ jaradisatio),; dla nadania za$ pewnosei i wiek-
széj sity w uzyciu cztonka, staw (przedtem chory) okrgzamy kapturkiem scisle
do przylegajacym, albo, gdyby takowy okazal si¢ nie wystarczajacym. na caly
koliczyne stosujemy zelazne szyny, n. p. pod forma sztucznéj nogi (futor).

Poglady co do postgpowania lekarskiego w obec ropni naptywowych przy
cierpieniu kosei, mielismy juz sposobno$é¢ rozebraé przy wykladzie nauki o ropie-
niu i ropniach w ogole.

Ogolne leczenie w 2 okresie guza biatego stawow, jest symptomatyczne:
celem jego jest albo poprawienie odzywiania i wzmocnienie sit chorego, albo
Yagod zenie zapalnych objawow przy czasowych pogarszaniach sig, albo wreszeie
zapobieganie rozwojowi zgnil¢j gorgczki przy ropieniu 1 sposoczeniu wnetrza
stawu. Obok zachowania stosownéj dyety z lekow aptecznych gtéwna graja, ro-
'e: tonica, robovantia, amara, antiseptica (ferrum, china, acida, camphera ect).

Nastepstwa guza biatego stawow (ankylosis, contyactura’, jako odrebne cho-
roby nic juz wspolnego z gabezastém zapaleniem nie majace, rozbierzemy od-
dzielnie.

KAZUISTYK A.
Postrzezenia dotyczgce nauki o zarosnigciu pochwy macicznéj.

I\'apisal Dr, T.udwik A dolt Neugebauer,
Docent  akuszeryi © gynekologit w S:kole (}Idwnéj Warszawskié).

Porownajac powyzéj wyszezegolniony sktad chemiczny
krwi  wypuszezonéj z jamy maeico - pochwowéj chord;
A8 cowartéj (fywki F.. .. .. ,) ze skladem krwi miesiaczkowdj

W pravidlowé), ktéra wediug Denis’a !) nal000 czgsci za-
o wiera:

ctalek krwd . . . . . . 6440, —
blalke . . . . . . . 45380, —
ghtwic .. . .. . v 4bRID A+
Wuseezw . . . . . . 3980, =
materyj wyciggowych . . . 1,10, —
soli mineralnych . . . . 12,00, —

w ogolnoSci czedei stakveh . 175,00, —
Wodsr . & . . - s . - 020,00 CARS =
widzimy, iz w pierwszéj ilog¢ substancyj statych w poro-

Fig. 4. 2.

') Poréwnaj: De la menstruation, par A. Brierre de Boismout. Paris, 1842 8vo.
Page 127.

2) Fig. 1) Czesci pleiowe zewnetrzne Rywki P. .. ... zmniejszone do polowy naturalndj
swojéj wielkosci. — a, a, wargi sromowe wieksze; — b, lechtaczka; — ¢, ¢, wargi sromo-
we mniej<; e; — d, nieprzedziurawiona blona dziewicza; — ¢, ujseie cewki moczowé); — J,

dolek lédkowaty; — g, érédkrocze; — 1k, otwir stolcowy.
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wnaniu z ilo$cig wody byta powigkszona i ze znowu pomiedzy substancyami state-
mi mianowicie $luz i biatko doznaly stosunkowo wigkszego pomnozenia swéj
ilosci, niz ciatka krwi i materye wyciggowe, thuszeze za$ i sole doznaty prze-
ciwnie zmniejszenia swéj ilosci.

V.

Anna H.......... niezamezna, lat wieku 19 liczgca, wzrostu wysokiego, regular-
nie i silnie zbudowana, szatynka, tuszv nieco nedznawdj, spedziwszy lata dzie-
cinne zdrowo, w roku 16-stym zycia ciezka odbyla ospe naturalngy, ale po téjze
ospie znowu dobrém cieszyta sie zdrowiem. W pierwszéj polowie miesiaca sier-
pnia roku 1865.. dotknieta zostata pewnego dnia holem w brzuchu i okolicy krzy-
zowdj. Bol ten byl cigaty, pracy i bardzo jéj dolegat. Przytém czuta sie osla-
biong, stracila apetyt, czuta gniecenie w okolicy zotadka. miata nudnosci, wy-
miotowatla kiedy nickiedyv, cierpiata ciacke parcie na mocz i stolec, majac zara-
zem uczucie, jak gdyby jéj co$ wystapié miato z kroku. Oddawanie stolca byto
bolesne. Te dolegliwo$ci dreczyvly ja przez cate trzy doby. Po uptywie
tychze trzech dob pomuiejszyty sig, ale nie ustatv ze wszystkiem: w czasie
nastepnym co cztery tygodnie znowu przez trzy do czterech dni silnie doku-
czaty 1znowu znikalty. Przez cate trwanie takowego cierpienia, jak téz i po-
przednio, chora najmniejszego nigdy nie postrzegata odchodu krwi z czgsa
plciowych.

W dniach 8. do 11. listopada 1865. roku chora miata czwarty, mocniejszy
napad powyzéj opisanych dolegliwodei, a w dniu 14. listopada przybyla do mnie
po rade.

Przedstawiata ona wejrzenie chorowite, miata twarz goragczkowo zarumie-
niong, tetno przv$pieszone, pelne, twardawe, 100 uderzen w ciagu minuty; skar-
zyla sig na bol w glebi brzucha i miednicy, oznaczajac tenze bol jako cisnacy,
niekiedy nawet jakby rznacy, obok bolesnego parcia na mocz i stolec i uczucia,
jak gdyby w kroku cos$ miato na zewnatrz wystepowaé. Mocz nie byt wstrzyvma-
ny, ale chora zmuszona byla puszczaé go bardzo czesto, stoleca zas pozbyve sig
zdotata tylko z trudnoscig i przy wielkim bolu. :

Poniewaz z powyvzszych objawow podejrzywaé mogtem. iz tu zapewne jest
zarosnienie pochwy i wstrzymany przez to odchod krwi miesigezkowéj, przyvsta-
pitem wiee do $ledzenia pteciowego choréj. ktorego wypadek byt nastepujacy:

Piersi byty umiarkowanéj wielkosci 1 nieco naprezone,

Brzuch okazywal sig nieco wzdetym. rzez Sciang brzuszua czué bylo gue
okragltawy, naprezony, przy dotknieniu nie bolgcy, ktory, wyvechodziac z jamy mie-
dnicy, po za $ciang brzuszna wznosit si¢ aZz pod sam pepek.

Wzzorek tonowy i czedel pleiowe zewnetrzne umiarkowanie silnie byty roz-
winiete i nie zbyt mocnym porostem pokryte,—wargi sromowe wielkie w cze-
$ciach swoich tylnych nieco rozstajace i rozepchniete przez guz w gtebi miedzy
niemi lezacy. Guz ten byt podtugowaty, postaci polowiny jaja kurzego, dwa cale
dtugi, czternasci: linij szeroki, trzy linije wysoki, pokryty rozowa, wilgotnawa
blona sluzowa i okazywal sie podstawy bezposrednio potaczonym z brzegami uj-
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écia pochwy. Gdy za$ w nim czué byto chelbotanie, widoczném zatém bytlo, ze go
formowala blona dziewicza nieprzedziurawiona, plynem po za nia nagromadzo-
nym rozdeta. Rozdecie to wszakze rozeigzato sie ponickad i na srodkrocze (peri-
neum), ktore w skutek tego okazywato si¢ rowniez nieco na zewnatrz wypukloném.
Diugo$é¢ wypuklonego érodkrocza od wolnego brze-
ou wedzidetka warg sromowych do otworu stolco-
wego wynosita polttora cala.

Sledzenie przez kiszke stolcows pokazywato,
ze taz kiszka w kierunkn od przodu ku tytowi byta
Sci$nigta przez wielki guz sprezysty, chethoczacy,
jame miednicy wypelniajacy, ktory tak przy naci-
skaniu guza miedzy wargami sromowemi lezacego,
jakotéz guza po za sSciana brzuszna umieszczone-
go zarowno chetbotal.

Przy kazdém mocniejszém ucisnieniu na réd-
krocze i okolicg sromowa chora czula bol w gtebi
miednicy, 1 z tego powodu unikala siedzenia na obu
podladkach, gdyz tak siedzac whasnie doznawata
$cisnienia rzeczonych okolic ciata: staratasi¢ przeto
siedzie¢ na jednym tylko posladku, trzymajac przy
tém tutow pochylony ku stronie posladka do sie-
dzenia uzytego.

Fig. 2. 1.

Z tego wszystkiego wynikato, ze mieliSmy do czynienia z krwiostekiem ma-
cico-pochwowym (haematocele utero-vaginalis), czyli rozdeciem macicy i pochwy
przez krew miesigczkowa wstrzymang w jamic macico-pochwowéj z powodu bra-
ku otworu w blonie dziewiczéj.

Poniewaz stan choréj wymagat wypuszczenia nayromadzonij krwi 2 yze zonéj
jamy, a chora znajdowata si¢ w stanic tak biednym, iz u siebie w domu potrze-
bnéj po operacyi wygody mie¢ nie mogla, z rady wiec mojéj udata si¢ do Szpitala
Swigtego Ducha. Uczynita to juz w dniu nastepnym, to jest w dniu 15. listopada,
1 tegoz jeszcze dnia przystapitem, przyassystencyi pana doktora Groéraawobec
kilku ze stuchaczéw moich akademickich, do operacyi.

Utozytem chora na stole operacyjnym na grzbiecie. Dwaj z assvstentow
trzymali nogi jéj rozstawione przy silndm zsigein w stawach hiodrowych 1 kola-
nowych i rozciagali zarazem wargi stomowe. Sam za$, wziawszy w reke nozyk
spiczasty, wkitulfem go o ostrzu ku srodkroczu choréj zwréconym, w miejsce najbar-
dziéj na zewnatrz wystajace wypukionéj btony dziewiczéj, i przy wyciagnieniu
napowrot noZyka rozszerzyltem nim pierwotne ktucie w kierunku ku tviowi naj-
przod do diugosci okoto dziewieciu linij. Przy téj sposobnosei znalaztem btong
dziewiczg bardzo wytrzymata i okoto pottory linii eruba.

Przez zrobione cigeie ulat sie gruby strumien krwi miesiaczkowé] gestawéj,
lepkiéj, prawie bezwonndj, barwy brunatno-czerwonéj. 1'od czas wyptvnicnia

1 ~s " ot . S
) Fig. 2. Czesci pleiowe zewnetrzne Aany H......... , zmniejszone do polowy natu-
raln¢j swojéj wielkosci. Dodane litery maja toz samo znaczenie, co i w figurze 1.
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téj krwi rozszerzytem ciecie za pomocy nozyczek ku tylowi 1 ku przodowi az
do samego obwodu ujscia pochwy.  Wyplynienia krwi umysloie nie przyspieszy-
fem ani naciskaniem na macice, ani t¢z przestrzykaniem jamy macico-pochwowéj,
aby nie da¢ powodu do wdrazenia powietrza do rzeczonéj jamy, lecz pozostawi-
tem cate wydzielenie krwi wylacznie czynnosci macicy 1 pochwy.

W miarg odplywania krwi macica zwolna coraz wigcéj si¢ sclagata, a po
ustaniu krwotoku okazywatla ona jeszcze tyiko wielkos¢ jaja indyczkowego, bedac
zarazem tak glteboko do jamy miednicy opuszczong, ze dnem swém malo tylko
jeszeze ponad gorny brzeg kosei tonowyeh wystawata. Znaczuie mmq od maci-
cy $ciagneta sig pochwa, albowiem, gdy po skonczonym odplywie krwi wprowa-
dzitem w nia palec, okazywala si¢ ona wprawdzie skrocong, ale to skrocenie po-
legato wiecéj na bierném zapadnieniu jéj Scian. ktore w skutek tegoz zapadnienia
utozone byly jakby w dwa poprzeczne fatdy. W rozmiarze zas$ poprzeczném
pochwa wyraznie 1 znacznie byla rozszerzong.

Wedtug oswiadezenia choréj hol przez sama operaeye j¢j sprawiony byt
nie wielki, ale za to czuta ona pod czas wyptvwania krwi woceny kurcz bholesny
w macicy. Ten kurez jednak po odejscin krwi ustat, i od téj chwili chora czuta
si¢ pod wszelkim wzgledem ulzong.

Po operacyi zatozytem choréj do pochwy aruby czopek ze skubanki.

Wypuszczona krew miesigezkowa wazyla traydziesee dwie uncye. Wiasno-
sci jéj mikroskopowe, wedtug o$wiadczenia pana professora Brodowskiego,
w zupelnosei zgadzaty sie z temi, ktore przedstawiata krew miesiaezkowa wydo-
byta z choréj poprzedniéj. Co sie tyezy skladu jéj chemicznego, badanie dokona-
ne przez pana Michata Trzebieckiego, bytego professora chemil, wykrylo co
nastepuje:

Zbadana krew miesigczkowa, ktoréj ciezar gatunkowy w temperaturze 15
stopni ciepta Cels. wynosit 1,03351, w tysigcu czgSel zawierata:

czesel stalych, a mianowicie:

1) cialek krwe . . . . . . 35255, —
2) biatka . . . . . . . . 4223}, —
3) Sbham . ., . . . . . AR —
4) tluszeaw . . .. 2,635, —

9) substancy) uyc:qgouych . . 2,365, —
0) soli mineralnych . . . . 6,980, —

razem 143,240, —
wody ¢ substancyj lotnyeh . . . 855,985, —

el

strata w robocie t obliczemiu . . . 0,770, —

wszystkiego . . 1000,000 czesci.
Ilo&¢ barwnika krwi, obliczajac ja na sposob Hoppe'go zilosci tlenniku
czyll drugiego niedokwasu zelaza, w 1000 czesciach tejze krwi wynosita 2,421
czgscl.
Wedtug tego wige rozbioru krew miesigezkowa otrzymana z choréj w mowie
bedacdj, od krwi miesigezkowéj otrzymanéj z choréj poprzedniéj, réznita si¢ pod
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dwojakim wzgledem, a mianowicie: raz przez stosunkowo wiekszq 1losé zawarté)
w ni¢j wody 1 tém samém przez wigksza rzadkodé, a powtire przoz stosunkowo
mniejszq 1loéé zawartego w ni¢) Sluzu.

Wracajge teraz znowu do saméj choréj, mam do nadmienienia, iz czopek
zatozony w pochwe nie pozostal na miejscu, ale wypadt. W skutek tego, zdy
na drugi dzient po operacyi chora powtornie fledzitem, zrobiony otwor okazat sie
przez zlepienie sie brzegdéw swoich zamknigtym. Zniostem to zlepienie za po-
mocy palca, co pociagnelo za sobg odejscie z pochwy okolto pot uncyi lepkiego,
ciagliwego, zottawego $luzu.

Przy Sledzeniu wewnetrzném znalazlem pochwe, ktirdj sciana przednia
i tylna okazywaly juz naturalne swe pomarszczenie, Sciganieta do tego stopnia,
iz z pewng tylko trudnoscia palcem wdrazy¢ w nia mogtem do wysokosci czeéei
pochwowéj macicy. Ta czesé¢ byta juz wyraznie sformowana. ale okazywala sie
zawsze jeszcze nieco grubg. Usta maciczne przedstawiaty si¢ w postaci szeze-
liny poprzecznéj, ktora to szczelina jednalk tyle jészczc byvia obszerna, 1z w niéj
koniec palca znalazt pomieszezenie. Stan ogdlny choréj byt dobry i nie bylo na
niéj znaé zadnéj reakeyi goraczkow¢j. Skarzyta ona zig tylko na bardzo czg¢sto
powtarzajacy sie poped do puszczania moczu, ktory przez wydzielenie tegoz mo-
czu na zewnatrz na chwile tylko sie uspokajat. Czestokrotnie nawet mocz od-
chodzit mimowolnie. Cierpienie to jednak w dniach nastepnyeh zwolna samo
ustato.

Powtorzeniu sig wyzéj wspomnionego zlepu otwora w blonie dziewiczéj, za-
pobiegltem przez rozszerzanie kiedy nickiedy otworu palcem az do zupeknego zabli-
znienia sie jego brzegow, ktore dosy¢ szybko nastgpito.

W dniu H-tym grudnia chora wyszla ze szpitala uzdrowiona, z mego jednak
polecenia po wyjsciu jeszeze kilka razy tamze mi sig przedstawita.

W osmn dni po wypisaniu sie jéj ze szpitala ukazata si¢ miesiaczka. Odchod
miesiaczkowy byt dosyé obfity i trwal trzy dni; nie towarzyszyty mu Zadne znacz-
niejsze dolegliwosci.

Po ustaniu odptywow miesigcznych Sledzge chorg znalaztem otwor pochwy
mocno zmniejszony. Zmniejszerie to, oparte czescig na samodzielném Sciggnie-
nia sie ujscia pochwy i btony dziewiczéj, cz¢scia na nastapioném tymczasem czg-
sciowém zarosnieniu otworu w izeczonéj btonie byto tak znaczne, i1z wprowa-
dzenie palca do pochwy sprawiato choréj gwattowny bél a  w palcu wprowadzo-
nym wywolvwato uczucie, jak gdyby palec witoczonvin byl w ciasna a niepoda-
tng obraczke.

Z. tego powodu rozszerzytem rzeczony otwor po raz ostatni jeszcze za po-
mocg nhozyczek, ale tym to razem uie tylko w kierunku podtuznym ku przodowi
i ku tylowi, ale nadto, za pomoca ci¢¢ poprzecznych, jeszeze i ku stronic prawdj
i lewd).

Male cigeia zagoity si¢ bez uzveia jakiegobads opatrunku szybko bez zaro-
$nienia lub zmniejszenia sie na nowo otworu, i chora odtad mogta byé uwazana
za zupetnie uleczona.
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Uwage epikrytyczne.

Przypadki wyzé) opisane zarosnienia pochwy sy wazne z wielu wzgledow.
U pierwszéj choréj to zarosnienie hylo nabyte w skutek porodu, ktéry sam
wprawdzie miat by¢ nie trudny, ale po ktérvin miato miejsce owrzodze-
nie scian pochwy.  To owrzodzenie poprowadzito do st)pniowego zwezenia sie
1 w kofieu do zupelnego zarosnienia kanatu pochwy. Sam zarost pochwy rozcig-
gal sig przez znaczng cze$¢ téjze pochwy, wynoszaca mniéj wiecéj polowe jéj
dtugosci. U choréj drugiéj i trzeci¢j zarost pochwy byt wrodzony i dotvezvt za-
razem krdtliego tylko kawatka pochwy, lezacego w wysokosci okoto cala lub wy-
z¢j ponad ujsciem pochwy. U dwoch ostatnich chorych nareszeie zarost réwniez
byt wrodzony 1 zalezat na zamknie-in otworu blony dzfeuu'czé_j. U wszystkich
pigciu chorych krew miesinczkowa przez zarost kanatu rodnego wstrzymana, na-
gromadzona byta ponad tymze zarostem w pochwie i macicy, ktore, przezto
w mni¢) wiecéj znacznym stopnin bedac rozdetemi. stanowity razem duzy guz
zajmujacy nie tylko najwigksza czesé jamy miednicy, ale wznoszgey sie nadto
ztad jeszeze 1 muidj wieedj wysoko do wlasciwéj jamy brzuszné). We wszystkich
pieciu przypadkach chore z powodu istniejaceco cierpienia czeSci pleiowyeh,
w czasach odpowiednich pojedynczym miesiaczkom doznawaly jakby paroksyzmo-
wym sposobem mni¢) wieedj dolegliwego bolw w do’e brzucha, potaczonego z bo-
lem w okolicy krzytowé), parciem na stolec ¢ mocz, — z utrudnioném oddawaniem
tak stolca, jak ¢ moczu, cz¢sto nadto 2 nudnosciami, brakiem apetytu i ucuciem
parcia © rozpychania w glebi miednicy « nawet ¢ w sromie,

We wszystkich pigeiu przypadkach niesiona chorym pomoc polegala na uto-
rowaniu drogi sztucené) pizez zarost pochwy do wstrzymané) @ nagromadzonéj krin
miesigezkowé).  Samo zad utorowanie uskutecznioném zostalo w przypadku
prerwszym, drugim @ trzecim za pomocy kilkakrotnyeh, nozem dokonanych cigé po-
przecznych przez zarost z ostateczném przektuciem reszty zarostu za pomocy
znowu noza; w przypadku czwartym w drodze przektucig i podtuznego roztupa-
nia nieprzedziurawiondéj btony dziewiczéj za pomoca wylaeznie prostyeh, $picza-
stych nozvezek, a w przyvpadku pigrym nareszeie w drodze przektueia nieprze-
dziurawionéj btony dziewiczéj za pomocy nozyvka $piczastego z nastepném podtu-
zncém roztupaniem caléj blony dziewiczé) nozyczkami.

Tvlko u druyiéy z bedacych w mowie pigcin chorych, po wypuszezeniu
wstrzvmanéj krwi miesiaczkowéj celem doktadniejszego oczyszezenia jamy maeci-
co-pochwowdj, przestrzykiwano jame letnia woda, u pierwszéj, trzecié), czuartéy
1 piqt§) za$ to przestrzykanie nie zostalto zastosowane. Gdy zas chora wpierw
wspomniona po opéracyi ulegta zapaleniu macicy 1 otrzewnéj, a ostatnie cztery
od podobnego przypadu pozostaty wolnemi, okolicznos¢ ta zdaje sie przemawiaé
za niestosownoseig przestrzykiwania jamy macico pochwowdj po operacyi zarostu
pochwy jakiemibadZz plynami. Wprawdzie u chor¢j, u ktoréj) przestrzyknienie
jamy macico-pochwowéj byvio uzyte, powstate po operacyl zapalenie macicy
1 otrzewnd¢j mogloby by¢ i uwazane za skutek nie tyle samego przestrzyknicuia,
jak raczé) wprowadzenia w kanat rany operacyjnéj kanki rogow¢) owinigtéj pto-



— 413 —

tnem. Zdaje mi si¢ jednak byé wiecéj, jak prawdopodobném, ze toz wprowadze -
nie rzeczonéj kanki nie bytoby w tak wysokim stopaniu szkoedliwie na operowang
oddziatato, jesliby nie bvlo wilasnie juz poprzedzone przestrzykantem jamy
macico-pochwowéj wodg, gdyvz u pierwszéj z moich pigciu chorych po operacyi
nie raz, ale przez dluiszy cza« codziennie w sztucznie utworzony kanat pochwo-
wy byty zaktadane watki ggbki Scisnietéj bez wywol nia przeciei podobnych prey-
padow zapalnych.

Ze u choréj pierwszéj zrobiony sztuczny kanat pochwowy po uptywie nie-
jakiego czasu znowu zarost, to tlumaczy sie przez okolicznodé, iz w ogdlnosei
dkuzsze kanaty sztucznie zrobione, o ile uie sa wystawione na wplyw draznigeych
ptynow lub innych takichze substancyj, zawsze pewna do zarosnienia na nowo
posiadaja sktonnosé. Ta sktonnos$é uczynila tu. ze po zaprzestanin zaktadania
watkow gabki Scisnietéj w sztucznie zrobiony kanat pochwowy, tenze kanat zwol-
na sig zwezyt i wkoneu na nowo zarést  Dla tego po drugiéj operacyi uwazane
zostato za Srodek niezbedny zatozenie w 6w kanal rurki metalowéj, gdyvz od nié;
tylko spodziewaé sie data mozliwos¢ utrzvmania onego kanatu i nadal takze
w stanie otwartym.

W koncu o jednéj jeszeze wypada miwspomnieé okolicznosei. Jak widzieli-
Sy, W drugidj, trzecid), czwartdé] i piatdj chordj krew wypuszezona z zapartéj jamy
macico-pochwow¢j wonita jakby stodkawo lub byta prawie bezwouna. U pierwszij
choréj zas moeno cuclhnela. Zachodzi pytanie, z czego pochodzié moglo toz cu-
chnienie krwi w tym jednym razie, kiedy u pozostatych czterech choryeh go nie
byto? Wedtug mnie trzeba tu mieé na uwadze warunki, pod ktorvmi u tych cho-
rych wstrzymana krew miesiaczkowa w swojém ztogowisku sie zebrata.

Otoz u druged), trzecid), cawarté) 1 piaté) chordj istniejacy zavost pochwy, juik
widzielismy, byl przyrodzony. u pierwsz¢j zas byt on przeciwnie nabyty iwyksztat-
cit si¢ w tym ostatnim razie prawdopodobnie tylko powoli i stopniowo z poprze-
dzajacego go bliznowego Scie$nienia pochwy. U tamtych wiee choryeh, gdy
z ukazaniem si¢ czynnosci miesiaczkowéj ulata si¢ w jame macicy i pochwy krew
miesiaczkowa, nagromadzajac sie tu ta krew byla zaraz z gory szezelnie od ze-
wnetrznego powietrza oddzielong, z tego powodu, mimo utracenia pewnéj czescel
swé) wody przez wessanie jéj ze strony Scian macicy i pochwy i otrzymania za to
z tychze Scian pewndj ilosci sluzu, psuciu Zadnemu uledz nie mogta. U pierwszé)
zas choréj wowczas, gdy po nastapioném zarosnieniu pochwy po raz pierwszy
wydzielina miesiagczkowa nagromadzaé si¢ zaczela w jamie macico - pochwowéj,
w czescl pochwy lezacéj po nad zarostem prawdopodobnie przez niejaki jeszcze
czas miato miejsce ropienie. A wige przyszto tu do przymigszania si¢ do
krwl miesiaczkowéj nie tylko, jauk w tamtych trzech przypadkach i jak
zwykle w podobném polozeniu rzeczy bywa, Sluzu wydziclajacego sie ze Scian
macicy 1 pochwy, ale oprocz tegoz Sluzu jeszcze iropy. Ta za$ okolicznosé
z swéj znowu strony ten koniecznie mie¢ musiata skutek, iz ptyn nagromadzony
w jamie macico-pochwowéj stat sie cuchnacymm. Majac zad raz t¢ wtas:o3¢ cu-
chnienia, ptyn ten zachowat jg juz i nadal, i wchwili wiec wypuszczenia go na ze-
wnatrz koniecznie okazatl sie cuchnacym.




— 414 —

Wyjasnientie,, Odpowiedzi Pana Prof. Fudakowskiego“ wN. 17 na
str. 264 sq. zamieszczonéj,

przez Dr. Teliksa Nawrockiego.

Pierwszego Adjunkta przy Instytucie fizyologicznym Uniwersytetu Wroclawskiego.

s -Ni¢ marzyé, ale badad, baczyé, a nie uprzedzad sie jest zaletg
i cecha wszystkich gruntownych poszukiwai....

d. Kryszka. Chemiczne sprawy Zywotne.

Ze wzgledu na  cayteluika, ktoregoby smiala mowa P. Fudakowskiego mogla sklonié
do powatpiewania w prawdziwosé podan w mym artykule: O myelinie” zawartych, uwa-
zam za moj obowigzek, przynajmnié) wazmejsze twierdzenia ,,Odpowiedzi” blizéj objasnié.
Ponicwaz za$ pierwszg zasady polemiki naukowé) jest sumienne trzymanie si¢ mysli i wyra-
Zen autora zaczepionego, dla tego z kolei przejdziemy zdania P. Fudakowskiego, o ile te kwe-
styl w mowie bedacd) dotyeza.

Wiadomosé z pracowni pochodzaca wzialem we wlassiwém znaczeniu (Mittheilung, Vor-
linfige Mittheilung, Nachrichten der Gottinger Universitiit i t. d.), a znalazlszy tam niektdre
twierdzenia dla muie #ore, miatem prawo dorozumiewaé sie badacza samoistuego, swe zdanie
na wlasnéin opierajacego doswiadezeniu; widzac, ze i u nas kwestya protagonu zywe wywolala
zajecie, osmiclitem  sig, moje wlasne o myelinie objawi¢ zlanie. P. Fudak o wsk i objasnia
mi¢ ze: “wivdonoic o protagonie” zuaczy: , sprawozianie z wynikéw otrzymanych w ostatnich
latach w Niemczeclh....”; poniewaz z niewiadomosei pobladzilem, dla tego nie waham sig publi-
cznie przeprosic Pana Professora Fudakowskiego, jeslim Go tém obrazil, ze trzymajac si¢
scisle twierdzen autora: ,,wiadomosei o pratagonie” referat nied kbadny ') poczytalem za pra-
ce sumoistng.

Gdyby P. Fudakowski byl cho¢ raz z wweags moj artykulik ;0 myelinie”  przejrzal,
tojestem pewnym, izby go nie byl poezytal za krytyke ,,wiadomosei o protagonie.”  Cetery
migjsca, w ktoryceh jedynie mowa o autorze ,,Wiadomosci” sa tak jus:e i wyraine, izich specy-
alnie przytaczac me widze potrzeby.

') Piszac ,,0 myelinie” a nic 0 protagonie” li o tyle uwzglednilismy podania znaj-
dujace sig we ,windomosei o protagonie™ , o ile nas do tego zmuszal i zwycezaj ogélnie przy-
jety iszacunck dla badacza nad wyswieceniem jeduego niemal przedmiotu pracujgcego. Dzis
zmuszenl jestesmy welle rozprawy Liebreichs (Annalen der chemie 11 Tom z roku 18635, Tom
135, pe 29 —11) dwa nastepue zrobi¢ sprostowania: we ,,wiadomosei o protagonie” a) Tam-
ze ste. 91 w. 13122 stoir , kwasy tluszizowe stafe; Licbreich (of L. ¢. pg. 37 sq.) mowi:
0 kwasach tluszezowyeh  (fette Siuren)” nie wylaczajac  bynajmnié) cieklyeh. b) u autora:
,ywindomosei” str. 91 w 25, od dolu stoi: .cialo moeno  zasadowe...nazwan e....Neurina...., kto-
re tworzy polaczenia z kwasem weglanym i z chlorkiem platyny!” Liebreich powiada (cf 1. ¢.
pg. 87), ze otrzymal w postaci krystaliczndj solan neuryny (,,das salzsaure Neurin”) t. j. po-
laczenie z kwasem solvyn (Aeidum muriaticum, hydrochloricum) *). (Nam si¢ zdaje ,ie Platin-
chlorid (Pt Ol 2) zowie si¢ po polsku dwu chlorek  (chlornik) platyny (e¢f. np. Czyrniaf-
s ki str. 520), bo chlorek platyny (Pt Cl) Platinehloriir jest inném cialem chemiczném, kto-
rego autor: ,.wiadomosei” nic mogl mie¢ na mysli).

%) Ze zwigzki Neuriny z dwuchlorkiem platyny i z kwasem weglanym istnicja, méwi juz
Hoppe Seylerwdzele nicjednokrotnie w niniejszéj polemice wspomnianém: Hand-
buch der physiologisch, pathologisch chemischen Analise 1865 pag. 215,,. Wzmianka P.
Fudakowskiegygo otych zwiazkach opierala sie wiee zapewne na faktach podanych

pighz B. Mo Pppe Beyler Przyp. Red.
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Na str. 265 w. 13 mdwi P. Fudakowski: ,,Badaczem, ktérego spostrzezenia P. Naw-
rocki stwierdzili przyjal, jest Neubaner, ktdry ksztalty myeliny otrzymywal mieszajac kwas
olejowy z amoniakiem, a P. Nawrocki widzial je rowniez przy uzyciu rozcieficzonego lugu, po-
tazu lub sody gryzacéj; zt@d rozszerzyl sig watosek stwierdzajgcego budaczo i vbjgt kwasy
tluszezowe w ogdle” W moim artykule str. 203 w. 15 od dolu stoi précz tego: ,,Nie tak
pickne, lecz wyrazne ksatalty myelinowe otrzymalem, mieszajac w podany sposdb ammonisk
z oliwg (co juz Neubauer podaje cf. moj artukul ,,0 myelinie”) lub tluszczem cicklym
ludzkim....”, wszakze tego, jak widzimy, niec wyczytal . Fudakowski

Na str. 265. w, 17 od dolu dziwisi¢ P. Fudako wski: ,ze skoro wykrystalizowujqe
z wyskoku juz oc:yssczony (czy chemicznie czysty? N awrocki)lecz w ntesymetrycznie
ograniczonych ksztaltach otrzymamy protagon, ogrzeje nad stopnie, przy ktérych zaczyna sie-
w wyskoku rozkiudac.,...... znajduje tu i owdzie k«lki i krople, wybitnie przypominajaee ksztal-
ty myeliny.” P. Fudakowskicinu przypominamy prace L ebreicha w Fresenius
Ztt. f. anal, Chemie 1865 IV pg. 174 1 175, przytém sadzimy, Ze nawet czytelnik ,,wiado-
mosci 0 protagonie’ nie podzieli tego zadeiwienin, gdy zwazy, co na str. 91 w. 19 od dolu
stoi:  ,,Skoro do wyskokowego roztworu protagonu doda sie nieco kwasow thiszes juwych  sta-
fych i neuriny, albo rozciefczonego tugu atkaliczneg ', natenczas otrzymuje si¢ charakterysty-
czne kulks ¢ krople wmyeliny...”, zas trzy wiersze wyzéj str. 91 ma podane miedzy produktami
rozkladowemi protagonu, kwasy tluc:czuwe stade i Neuring, a w kobeu sobie przypomni
z jakg latwoscia Ammoniak si¢ tworzy przy rozkladzie cial organicznych azot zawiersjacych.

(Jesli P. Fudak owskiego, ktory ,wiarqg w podania lud i dohrej wiary”
sobie pomaga, nasze podanie tak zadziwilo, to Mu nawzajem cytujemy nasz go Jedrzeja Sua-
deckicgo, o ktérego dvbré wieyze nikt nie watpt i to wyraznie: ., Poezatki Cliemii. Wydanic
trzecie Wilno i Warszawa 1817. Tom Il str. 261——264 ustep pod napisem ,,Mdzg i nerwy’’
1929—933).

Ja otrzymalem ksztalty myelinowe mieszajac nie tylko chemicenic caysty kwas olejowy
2 ammoniakiem rozcienczonym lugiem gryzacym potasowym lub sodowym, lecz zaréwno mie-
szajac oliwe 1 ciekly tluszcez ludzki z temiz zasadumi, ws:ystio cinla, o ktorych nawet i sam P,
Fudako w s k1nie twierd:i izhy protagon zuwieraly, a zatém. zlaje sie, mam pewnq pod-
staw¢ do utrzymywania, iz, poniewaz ftez I'rotagonu otrzymywad mozemy ksztalty wmyelinowe,
tez ksztalty Z2adng miarg nam vbecnoded protugonu wykazywaé nie moga.

Na str. 265 na dole gani P. Fudakows ki, ze sznkam we wlasnosciach rozpu-
szozalnosci myeliny poparcia dla mego wniosku; przypomina mi, ze st¢iony kwas slarczany,
zabarwia czerwona cholesteryne i inne ciala organiczue, i ze wedle podan innych, cholesteryna
zanieczyszcza t¢ domniemana myeling (Liebreich w Fressenius Zft. IV pg. 175 mowi:  ,,Die
so erhaltenen Myelinformen sind cholesterinfrei).  Opierajac si¢ na tém, co zauwazalem,
stawiam hipotez¢ ') o naturze myeliny: konsekwentnie wige zmuszony jestem rozwazyé, czy
moja hypoteza nie sprzeciwia sie wlasnosciom wmyeliny, przez Vire h o wa juz w roku
1854 podanym; u muie na str. 204 stoi z Virchowa wyjete: ,,Kwas siarczany koncentrowany
zabarwia ja czerwono, nickiedy fioleiowr.” Ten ostatni dodatek: ,fioletowo™ obok poprzednie-
go,, czerwono’’ mogt P. Fudakowskiemu zdalecka przypomnie¢ znany olezyvunik histolo-
gow (cf. np. Frey. Das Mikroskop 2-te Auflage 18635 pg. 205). Lubo P. Fudakow ski
gani u mnie, zem przytoczyl te podania Virchowa, mimo to, opisujac na str. 267 swe ,,proby
z zoltkiem kurzego jaja robione jako jedynie charakterishcum myeliny podaje: .,wybitne
ksztalty myeliny, barwigceé) sie czerwono przy deialaniu steionego kwasu srarczancgn,”

Na str. 266 w.2. pytasie p. Fuda ko ws ki: ,,jezeli myelina przewaznie jest zlozo-
na z tluszczu, dla czego ksztalty jéj kurcza sie przy dzialaniu mocaych lugéw gryzasyeh alka-
ljow? Przezemnic otrzymane sztucsnie ksztalty myelinowe zardwno za dodaniem stezouego

') Wyrazu: ,hypoteza” dla tego uzylismy, by czytelnikowi przypomnie¢ str. 20%-ta na-
szé) rozprawy: ,,O myelinie”.
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lugu potasowego lub sodowego (np. 835% Liquor Kali caustici juz wystarcza) si¢ kurcza, jak
o tém kazdy z latwoscia w jedné) chwili pod drobnowidzem przekonac sie motze.

(:Autorowi ,,wiadomosci o protagonie” ze wzgledu na to, co powiada na str. 91 w. 11
—13 od dolu winmsmy przypomniec, ze roztwor soli nie tylko protagon lecz imydto z wod-
nego roztworu straca, i to: ,in Flocken” jak o tém autor,, wiadomosci” przekonaé sie moze,
jeslt w epruwetce cokolwick np. mydla (sodowego) bialego zwyczajnego rozpudci w wodzie
przekroplonéj (Aqua destillata) i doda nasyconege roztworu (w Aqua destillata) soli kuchen-
néj (Na Cl), a w koficu nawet rozgrzeje te mieszaning w epruwetce sie znajdujaca.)

Daléj na str. 266 w. 16 stoi u P. Fudakowskiego: ,Jezeli wybitny typ myeliny
znajdujemy w igtocie rdzennéj nerwu, to dane te wprawniajqg do przyjecia tluszczu w sklad
myeliny, przemawiaja zaréwno za wnioskiem lLiiebreichai Neubauera, lecz nie w té}
wylgezne) pogiact, w jakié) . N awrocki go podal Zestawil tu P. Fudakowski
Liebreicha zNeubauerem, choé ta riinica w twierdzeniach obydwdch autoréw
(Jak wyraznie w méj rozprawie: ,,0 myelinie” stoi) zachodzi, ze podczas gdy I.iebreich
uwazu Protagon za czeéé skladowq myeling, N e u b a u e r objawia, iz ammoniak i kwas ole-
jowy chemicznie czysty zupelnie wystarczaja do utworzenia form myelinowych. O ile zas moje
twierdzenia, nie zgadzaj3 si¢ z podaniami Neubaue r a, tego p. Fudak owski blizéj cazy-
telnikowi nie wyswieca.  Nadmieni¢ tu tylke winnismy o czém zapomnial p. Fudakowski
(ef. mgj artykul: ,,0 myelinie str. 201 w. 6.”), ze wybitne typy myeliny wiéadnie wtedy
otrzymujemy, gdy badamy pod drobnowidzem tkanke nerwowa w rozcienczonym lugu pota-
gowym lub sodowym. '

Jesdli zas p. Fudakowski watpt o naszém podaniu, to je latwo 1 w nastepny spraw-
dzi¢ moze sposéb: ,,Niech zrobi preparat zwyczajuy ze swiezego nerwu zabiego w wodnisté]
cieczy oka (humor aques), jakiego mu dostarczy taz sama zaba, a ujrzy ze wybitne ksetalty
myeliny dopiero za doda.mem kroph Liquoris Ammoniae causticae do preparatu pod drobnowi-
dzem lezacego powstana.”

Ze w tkance nerwowdj zaréwno jak we krwi znajduja sie tluszeze, rzecz ogéluie wiado-
ma (ef. np. H. Hoyer. Histologja. Warszawa 1862 str. 282—290; p. Fudakowski poda-
je w Centralblatt . med. Wiss. 1866, w No. 45 pg. 705, Ze w 1000 czgsciach cieczy krwi
(plasma) znalazl 2,1 czesci tluszezow:) nie moge zatém pojaé, jakoby zauwazanie ksztaltow
myelinowych we kewi pod warankami w rozprawie ,,0 myelinie” podanymi, mialo si¢ sprze-
ciwiad méj hypotezie.

Zestawiamy dowody, jakiemi p. Fudakowski o istnieniu protagonu jyko ciafa che-
miczre)o, czytelnika stara sie przekona¢. Na str. 261 na poczatku stou,,..... sprawozdanie
z wynik6w ctrzymanych w ostatnich latach w Niemezech..... @ w czedet oxobidcie sprawdzo-
nych.”  Dalé) na str. 266, w. 7 stol. Wi rg w podania ludzi debréj wimry pomagaé. so-

" bie musimy, bo sprawdzié sami #ssystho nie zdolamy...... (t.). wlozyé kawalek nerwu lub téz
i inndj czesel organizmu zwierzecego up. migsnia, slinianki i t.d. 1t. d. na kilka godzin w sla-
by roztwor wodny kwasu osmowego (Os O4) 1 pr/ekomu': si¢ naocznie, ze te w miare, jak kwas
osmowy ste odtlenia (kwasoro:d utl.u,u) czorno sie zabarwiaja, czyli tez przeczytaé np. co stoi
w v. (rorup- Besanez. Lehrbuch der chemie 1859, pg- 529 w. 7-—9 od gdéry a w drugiém
wyd:min tegoz samego dzieta 1863 pg. 577 w. 4—6 od gdry); wreszeie (jeslismy rzeczywi-
fcie pojeli niezbyt jasno 1 wyrazuie napisana ,,Odpowiedz® p. Fudakowskiego) glowny
dowod przychodzi na str. 266 w. 11 od dolu: P, Nawrockiz prawdziwg radoscia
przerabia liczne analizy elementarne Liebreich™a 1 odpowiednie doswiadezenia, aby blizej
nature protagonu zbhadaé, to mdgt sie (kto? czy czytelnik Gazety Lekarskicj, ktorego p. Fu-
dukowski mdgd miéé na mysli piszac swa:  ,,Odpowie 127, ezyli téz li autor: ,,wiadomosci
o protagonie” ktovy b2z poris by npo: Laosi dla czytelnika tajemniczy zasfong” d:iel i dzien-
nikow naukowyceh oydlnee znanych i kaldzmn przystepnyeh:) przeswia lezyé, fe cinto to dst-
nieje; ze posiada polane wlasnodei.....”.  Reszte stojaca w tymze samym ustepie na str. 266
i 267 pomyamy milezentem; ~pm]1w\\ amy sig, iz nawet sam p. Fu d: akowski nie .uwaza te-
go za do rod mogacy czytelnika przekonaéd, ze Protagon jest pojedynczém cialem bhenucznem
(znsada, kwasem, sola 1 t. d.), a nie migszaniag mzluzn\ ch cial, o co przeciez Jednue &wclby
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(o ile nam sie przynajmniej zdaje) spdr naukowy (poparty nowymi dowodami w pracowni ohe-
micznéj mozolnie zdobytymi) miedzy nami a p. Fudakowskim powstac.

Na str. 267 w. 20 ol dolu zarzuca mi p. Fu d akowski, zem nie wspomnial o pracy
Dr. ¥ ischer w Berlinie, wykazujacéj protagon w ropie. Choé¢ na samym poceatku
mego artykuliku str. 201 u gory stol* ,,gldwne téj kwestye dotycezace prace blizéj wymienimy,
to przez wzglad na to, Zesmy na str. 201 na dole odmiclili sig¢ dorozumiewaé nowych poszu-
kiwan od autora .,windomosci o protagonie”, przyznajemy si¢ do winy; wypuscilismy piszac:
,»O myelinie” a nie ,,0 protaronie” wiadomosé tymczasowqg (Vorlaufige Mittheilung) Dr. H.
Fischera, aczjuz 1 kwietnia 1865 roku w Centralblatt f. med. Wiss. pg. 225—228
wydrukowana, a zatém nawet nieco rychléj, nim z pracy gféuwnéj pierwszdj Liebreicha
znajdujacéj sie w Liebiga Annalen der Chemie z rokn 1865 Tom IIgi, poszycie czwartym,
czyteluicy dziennikow naukowych, ktorzy przypadkowie w jesient roku 1864 w micscie Gies-
sen nie byli, w egdle o istnieniu protagonu dowiedzie¢ sie¢ mogli; wszakie i dzisiaj po doklad-
ném rozwazeniu wiadomosei: ,,Zur lL.ehre von der Pyaemie” nie mozemy z niej zaczerpnad
dowodu przekounywajacego nas o istuieniu protagonu jako, ciale osobuego chemicznego.

7 krytyka préb P. Fudakowskiego, z zéltkiem kurzego jaja robionych” dzis je-
sli sie nie mylimy, po rac pierwszy do publicznéj podanych wiadomosei, wstrzymujemy sie
jeszcze.

(Mamy nadzieje, ze nie obrazimy pana Prof. Fudakowskiego, jesli go poprosimy
o cokolwiek dokdadniejsze opisanie metody uzytej przy wymienionych badaniach, abysmy mo-
gli powtorzyé jego proby, i naocznie sie przekonac, co wlasnie chemicsnie maja znaczyé
wpreejreyste kyle @ gieiazdye igiedel ),

Drugi poszyt dzielu: Lehrbuch der physiologischen Chemie von Dr, W. Kt h ne za-
wiera na pg. 341 sq. dosé obszerna wzmianke o protagonie, ktéra moze niejednego z czytel-
uikéw do dalszych poszukiwan; nad tém cialem zacheci; lecz poniewaz to dzielo dopiero od
caterech tygodni w ksiegarniach tutejszych sie pojawilo, wmyslmie podan w niem zawartych
nie uzylismy przy pisaniu niniejszego wyjasuicnia.

Wyrazy p. Fudakowskiego na str. 265 w, 7: ,,Podajac bezimienne sprawozdanie
o protagonie do Gazety Lekarski¢)” uwazalismy za 20yeccene; bo sléw p. Yudakowskiego
tak zrozumicé nie mozemy, izby artykuly vawkowe w dzienniku naukowym ogloszone zaréwno
nie mialy zwracaé¢ uwagl czytajacéj publicznosci, czy autor jéj (z nazwiska) cnany lub tez nie-
zyany, Przeswiadezeni o tem, Ze publicznosé czytajaca dzienuiki naukowe li na sama rzece,
a nie na o0sobe uwaza, tej zasady, co w artykule: ,,0 myelinie* 1 nada! trzymaé eig be-
dziemy.

Wyjawilismy przed dwoma miesigeami zdanie nasze ,,O myelinie”, 1 dzis, zdaje nam
sig, nie potrzebujemy zmienia¢ lub modyfikowaé nascych podan; o ile zad p. Prof. Fudak o-
w ski mégl byé uprawnionym do pedobueyo przeciw nam wystapienia, 1 to w dzienniku $Cidle
naukowym, to pod sad naszéj swiatlé) publicznosct oddajemy.

Wroctaw, d. 4 Grudnia, 1566 r,

CZESC STATYSTYCZNA.

Ruch chorych w szpitalach warszawskich.

od dnia 19 Grud. do 25 Gruduia ( wlacznie ) 1866 r.

Chorych . . Pozo-
bylo. Preybylo, Wyzdro. Umarlo. ainlo
W szpitalu Dziecigtka Jezus . . . . . .. 69 162 162 18 h72
A SgoDucha-. .. ...... 145 32 41 5 131
» Ewangielickim . . . .. . .. 73 14 22 — 65
% Seo Rocha . .. A s 106 14 34 5 51
” Sgo Jana Bozego, . ... .. 165 6 7 1 163
. Ngo Bazarza . .. .. .... 291 15 68 3 263
p Starozakonunyeh . . . .. .. 357 103 92 6 gon

~ Ogotem: 1827 376 426 38 1739
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Sprawozdanie muesigezne 2 Urodzen 1 Smiertelnodct w Warszawie za
miesiqc Listopad b.v,

Chrzescian. Starozakonnych.
Urodzito sie: chlopcow, dziewczat, razem. chlopcédw, dziewczyt, razem. Ogélem
z malzenstwa 221 211 432 ! 39 110 542
z stanu wolnego 19 32 51 — — = 51
podrzutkéw 77 100 177 - - - 177
Razem gL 343 660 7 39 110 770
Umarto: od 0 — 1 rokuzycia 81 68 149 35 35 71 220
w 1—7,, " 47 54 101 29 23 52 153
o 8—20 b 17 12 29 2 6 S 37
S RE=60, .. O 70 165 12 11 23 188
y 60 1daléj - 29 29 58 4 4 8 66
Razem 269 233 502 82 80 162 664

Urodzilo sie przeto w tym miesiacu o 2 osSéb wiecéj] niz w przeszlym, t. j. u chrzescian o 25
os6b wiecdj, a u starozakonnych o 23 mmniéj niz w przeszlym. Urodzilo sic réwniez o 106
wigeéj niz umarlo, co jest wskazdwka powrotu tego stosunku do normalnego. Jezeli zas zwro-
cimy na to nwage, jakiemu pierwiastkowl przypisa¢ to pomnozenie liczby urodzeh, to sie oka-
ze wynik nmie bardzo pocieszajacy. Wplyw wesolegei karnawalowéj daje sie dotkliwie czué
w tych liczbach, urodzilo si¢ bowiem w tym miesigeu z stanu wolnego o 11 o0s6b wiccdj niz
w przeszlym, a liczba podrzutkéw wzrosta réwniez o 28, adv tymezasem liczba urodzenh z mal-
zehstwa spadta o 24. Wskazdwka dosé jasna, w jakim kierunku karnawal swéj wplyw tworezy
rozwija. Same podrzutki stanowia cokolwick wieeéj niz !/, caléj liczby urodzen, a wraz z dzie-
émi nieprawego loza, wiecéj niz 'y,  Temu sie jednak dziwié nie trzeba, bo do podrzutkow
dostajg sie 1 dzieci z po za obrebu Warszawy, wreszeie z ludnosci wszelkich wyznan, a nawet
1 starozakonnéj. 1 w tym miesiacu powtdrzylo sie to co 1 w poprzednich, ze u dzieci z nie-
prawego loza rodzi si¢ wigedj dziewczat, u dzieci z prawego Yoza zas wiecd) chlopedw.
Smiertelnodé jest w tym miesiacu mmniejsza od émiertelnodei poprzedzajacego o 346
osob, w ktordj to liczbie ludnosé¢ starozakonna cokolwiek mniejszy ma udzial nizeli chrzescian-
ska; z prerwszéj umarlo tylko o 100 osob mniédj, gdy tymezasem z ostatniéj o 246 oséb mniéj,
a zatém w pordwnanin obu ludnosci w miescie, stosunck wiele korzystuviejszy dla chrzescian.
Z té liczby przypada wicksza polowa na dzieci w pierwszym roku zyeia, z ktorych nmarlo
190 mniéj anizeli w Pazdzierniku, co wiloezny ma zwiazek ze zmniejszenien sie epidemiczne-
go wplywu w tym miesiacu, to jest powszechnego usposobicuia do cholery i choleryny? wywie-
rajacego niezaprzeczenie wplyw bardzo nieprzyjazny na dzieci w tym wieku. Takie samo sto-
sunkowo zmniejszenie $miertelnosel spostrzega¢ sie daje i u dzieel w okresie od 1 roku zycia
az do 7, mianowicie zas u dziect w 2-im vokun zyca, z ktéryeh w tym miesiacu o 108 muidj
umarlo niz w poprzedzajacym. Co do stosunku obu ludnosei miedzy soba: chrzescianskid)
i starozakouné), w tym miecsiacu jest on w pierwszych dwéch okresach wieku, wyzé) wykaza-
uych, zupelnie odpowiedni stosunkowi obu ludnosei, to jest jak 1 : 2; ale w poréwnaniu z mie-
sigcem Pazdziernikiem, w ktorym tenze byl na korzyse starozakonnych, jest on przez to dla
ostatnich mniéj korzystnym, chociaz rvzeczywiscie korzystuiejszym, jezeli liczbe umarlyveh dzie-
ci w 1-vin roku zycia porownamy z liezha urodzen w obu ludnosciach. Albowiem u chrzescian
urodzilo sie w ogdle 660, umarto zas 502, to jest 77%, dzieci urodzonych w ogdle, gdy tym-
czasem u starozakonnych urodzilo sie 110, a umarlo 72, to jest 64.5" .. Co si¢ zas tyczy
reszty okresow wicku, to stosunck smierteluosei obu ludnoser okazuje sie nieskonczenie korzy-
stniejszym dla starozakonnéj, jak to najpobiezniejszy rzut oka na oba szeregi liczb najdowo-
dnid) poswiadeza.  Nawet stosunek niezywo urodzonych, wypada to samo 1 w tym miesiacu na
korzys¢ starozakonnych. Na 22 wypadkow bowiem, a zatém o 12 wypadkow mniéj niz
w miesigeu poprzednim, mialo miejsce u chrzescian 17, u starozakonnyeh tylko 5. Wyzsza
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liczbe émiertelnoéei dziect w 1-vm roku zycia u chrzescian, nie mozemy tym razem nawet
usprawiedliwié wieksza émiertelnoscia podrzutkéw, bo na 177 przybylych umarlo tylko 15, to
jest 8.4/

Co do form chorobnych, to najwieksza liczba z ludnosei nad 1 rok zycia liczacéj, nmar-
Ia na tubereulosis, to jest 116 oséb, a zatém o 64 osdb wiecdj mz w Pazdzierniku. Na cho-
roby wysypkowe z goraczka umarlo 100 osdb, o 18 przeto mniéj niz w Pazdzierniku. Daléj
umarto 61 na tvfus, o 15 przeto muiéj, 47 na zapalenia, to jest o & oséb mniéj niz w prze-
szlym miesiacu.  Nawet i z starosci umarlo ta raza o 4 0s6b nniéj bo tylko 22, a miedzy te-
mi tylko 11 miedzy 80 a 100 rokiem zycia, to jest o dwie mniéj. 7 tyvch 11 oséb iial je-
den mezczyzna chrzescianin 100 lat; jedna kobieta chrzescianka 96 lat; jeden MeZeZYZNa
chrzescianin i jedna kobieta starozakonna po 95 lat: jedna kobieta starozakonna 90 lat, jeden
mezczyzna chrzescianin 89, jeden 88 lat; jedna kobieta chrzeicianka 86 lat, jedna 85 lat, je-
den mezczyvzna chrzescianin 82, a jedna kobieta chrzescianka 80 lat.  Wreszcie co do stanu
zmarlych, to najwyzsza liczbe émierci, bo 139 wypadkow przedstawia stan handlujgeych; za
nim idzie stan wyrobniczy z liczba 123; rzemieslniczy wykazuje wypadkdw 112, stug 75;
urzedniczy 62; obywatelski i wojskowyel w odstawee po 50, a fabryczuy 26: zebrakéw umar-
lo 8, z stanu nauczycielskiego 4 oséb.

Sekcyj sqdowo-lekarskich odbyto w ciagu miesiaca Listopada 34, mianowicie lekarz
miasta Kopec¢ 12: lekarz miasta Morgenstern 4; lekarz miasta Malek 4; lekarz miasta Kamin-
ski 7, a w szpitalu starozakonnvch 2. 7 tych wypadkdw okazala sie w 8 Smieré z apople-
ksyl, w 1 obrzek ostry pluc (Oedema acutum), w 1 w skutek przepukliny pepkowéj, w 2 wa-
dy serca, w 13 émier¢ dzieci czy to w lonie matki, czy podezas porodu, czy téz po porodzie,
w jednym osobliwie wypadku w skutek placenta praevia, a w jednym nastapila éinieré obu bli-
znigt; w 1 grazlica, w 2 wycienczenie, w 1 starodé, w 3 przypadkowe zabicia, w 1 wypadku
mialo miejsce dzieciobdjstwo przez uduszenie, a w 1 nakoniec samohdjstwo przez powie-
szenie.

Wiadomosci biezace.

— Dwa swieze wypadki smierci z powoln wdychania chloroformu przy chirurgicznych
operacyach znowu sie zlarzyly w Anzlii.  Oba wypadki zastuguja na szezexolna uwage leka-
rzy, a to z nastepnych powoléw: 1) ol czasu jak z wprowadzeniem statystyki do chirargi
liczba wypadkdw $mierci ol wdychania chloroformn okazala si¢ naler wiclka, wpalli na mysl,
czylt migszanina chloroformu z eterem nie jest tyle szkodliwa, co wdychauie czystego chloro-
formu? przypuszezenie to zdawalo sie mieé pewne polstawy w obec z wiela stron polnosza-
cych sie gloséw, ze wdychania samego eteru sa nieszkodliwe. Cellairer zrohil w tyvin celu
liczne doswiadezenia na zwierzetach, a Robert (1858 r.) na ludziach, ktore wypadly bardzo
pomyslnie; mianowicie po wdychaniu chloroformu z eterem w réwnych czesciach nie obser-
wowano wymiotéw 1 boldw glowy 1 powoli ustalito sie pojecie w nauce o mniejszéj szkodliwo-
sci od wdychania téj mieszaniny. Dr. Ludlow (z Bristol) wychodzac z téj zasady, przyste-
pujac w d. 15 lipea b. r. do podwiazania tetuicy (avt. radialis) z powodu jéj zranienia posta-
nowil uspi¢ chora (40 lat wieku) mie¢szanina 1 czesci chloroformu na 2 cze¢éci etern i na gab-
ke wylal drachme tego plynu, potem druga, a w chwili kiedy ualewal trzecia drachme uderze-
nia tetna choréj i oddychanie jednoczesnie nagle znikly, i chora nie dawala zaduego objawu
zycia. Uzyto wszelkich érodkow celemn przywrécenia do zycia, ale naprézno, zdolano tylko wy-
wola¢ slabe drgania miesni brzusznych za pomoca faradyzacyi, nieobserwowano najmniejszego
ruchu serca i rogowka w krotee stala sie kulista.  Przy sekeyi znalemono tylko stluszezenie
serca, zkad Ludlow zrobil wniosek. ze smieré prawdowodobnic nastapila w skutku sparalizo-
wania tego organu. Fakt ten obala zdanie 0 mniemandj nieszkodliwosei wdychafh wmigszaniny
dwdch znieczulajacych srodkéw. 2) Drugi wypadek smierei ol widychania chloroformu  zda-
rzyl sie w d. 13 listopada b. r. w szpitalu Borough Tlospital (w Birkenhead) w ezasie
operacyi wyciecia kamienia u jednastoletuiego chlopea IHughes. Powszechnie wierzono, ze
wdychauie chloroformu dzieciom do 14 roku zycia, jest bynajnuiéj nieszkodliwe. . Smutne
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doswiadczenie dowiodlo, Ze zdanie to nie jest bynajmnié) prawem w medycynie.  Chloroformo-
wanie odbywalo sie z zachowaniem wszelkich ostroinosci, lekarz nie zdolal jeszecze skonczyé
operacyi, kiedy w jednéj chwili oldech i puls jednoczesnie znikly, a z nimi zgasly wszelkie
objawy zycia. Na dowdd jak watle byly podstawy dowodzenia nieszkodliwosei wdychan chlo-
roformu przez dzieci do 14 r. Zycia przytoczymy, ze juz Sansom i Snow wykazali dziewied
przypadkdw smierci u dzieci od 5 — 10 r. zycia, a Bouvier i Giraldés nawet w 4 r.

Dzienniki lekarskie podaja¢ windomosé o tych dwdeh swiezyeh smierciach ol chlorofor-
mu, sprawiedliwie odpowiedzialnymni czynia za nie operatoréw, dla czego nie uzyh znieczulenia
miejscowego, ktore w obydwdch razach dokladnie moglo by¢ zastesowaném  Gorzka to le-
keya dla ludzi zacofanych. (Medical™l'imes et Gazette, N. 849, str. 378 i N, 856 str. 560).

— Nowa metoda naslawtanta zwichneen,  Okolicznoscia najwiecdj utrudniajaca na-
stawienie zwichnien jest skurczenie migsni, ktére zwichniety kouiec stawowy kosci pociagaja
w kierunku zwichnienia, i cofuigeia sig jero ku powierzchni stawowvéj nie dopuszczaja.
Dla usunigeia té) przeszkody uzywane byly dotychezas dwie metody, z ktorych jedna
zalezy na pokonanin sily migsniow za pomoca przemagajacé) sity mechaniczndj, druga na
ubezwladnieniu miedni, za pomoca uspienia chorego chloroformem. P, Anger mterne
w klinice Dra Nelatona w Paryzu, podaje obecnie trzecia metode zalezaca na powolném
wyczerpaniu sily migsniowé) za pomocg ich zmgezenia, przez dlugie lecz powolne wyciaganie
i wprawienie ich tym sposobem w stan parezy.

Metoda ta, ktora p. A uger zastosowal po raz pierwszy przy zwichnieniu nadobojezyko-
wym glowki kosci ramieniowd) prawdj, wykonana byla w sposob nast¢pujacy: Chory posadzo-
ny byl na brzegn lozka w rowndj odleglosci od obu jego krawedzi.  Dla kontrextenzyi prze-
prowadzono odpowiedni pas pod pacha prawa, przewiazano go 1a lewym barku i przymocowa-
no do odpowiedniéj krawedzi 16zka.  Dla extensyi za$ zalozono na koneu ramienia prawego
po nad lokciem zwyezajna petlice z bandaza, przez ktora przeprowadzono rurki kauczukowe
grubosdei malego palea, a dlugosei 60 centimetrow, konce ktorych zwolna pociagane byly do-
poty, poki ramie nie doszlo do horyzontaluego polozenis, po czem zwickszono nicco site wy-
clagajaca, przez okrvecente rurek cztery razy kolo petli, przymocowano ich kofice do drugiéj
krawedzi [ozka 1 pozostawiono tak chorego.  Po uplywie polgolziny, chory zaczal sie skar-
2yé na uczucte zmecezenin wovaieniu, migsnie okoliey zwichnienia okazaly si¢ wiotkiemi, glow-
ka kosei ramieniowdj opuseila swoje nienormalue polozenie i przy nadaniu jéj odpowiedniego
ruchu latwo do powierzehui stawowé) odprowadzie sie dala.  Wedlug p. Anger uczucie zme-
ezenia w okolicy zwichnienia dowoldzi wyezerpama  sily migsniowéj 1 wskazuje najwlasciwsza
chwilg dla (lupclmun.t koaptacyl, (Crazette des Ilop 1866 L c4)

r=> O Iwmkuj Z m. styczniem 1867 r. lozpou\na sie drusie potrocze 1 drn-
gt Tom Gazety Lekarskié), ktory w tym samym co i Tom pierwszy Scisle nauko-
wym kierunku i wtéjze saméj formie wydawanym bedzie. *Ires¢ Tomu vierwszego
dolaczony zostanie do ostatniego Numeru grudniowego. Redakeya uprasza Sza-
nownyveh P. T, Abonentow, aby dla uniknienia zwloki w przesylce pierwszych
Numerow 2go Tomi, raczyli wezesnie zglaszaé sig do prenumeraty w miejscowych
urzedach pocztowych.

Redaktor odpowiedzialny Prof. Luczkiewicz,

Ga~etu Leluu.\lm wychodzi w kazdg sobote, w objetosci jednego arl\ua/a czyli str. 16.—
Prenumerowaé mozna na wszystkich urzedach i stacyach pocztowych, tudziez w znaczniejszych
ksiggarniach krajowych i zagranicznych.

Expedycya i sklid glowny w ksiggarni Gebethnera 1 Wolfta w \\ arszawie, luak
Przedmiescie. M'. 415.

W Dxulumn (mzety Polskié).— Za pozwolemem Cenzury Rzadowé).




