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ETA LEKARAA

PISMO TYGODXNXIOWE
POSWIECUNE

WSZYSTKIM GALEZIOM U\IILJI"[‘\'OQC[ LEKARSKILEJ,
FARMACYI I WETERYNARYL

Lena Gazety Leharskiej 1 Warszawee: rocznic rsr. &, plrocznie rsr. 2 kop, 50. W Kré-
lestwie i Cesarsturie: w vedukeyi (z przesylka) rocznie esr. 6, pilrocznio rsr. 3.

Cena Bibliotehi Lmiejetaasei Lehavskich. W Redulcyi pilvocznie (od | lipea 1872 do 1 sty
cznin 1873) rsr. 10; od poczgtkn wydauwnictwa do 1 stycznin 1873 r. rsr 108 (z przesvika),

Cena Przegladu Postgpéow Nanki Leharshivj. Rocznie: rsr. 8; dla prenumecratorow Gaz. Lek,
rsr. 6; dla prenumeratoréw Gaz. Lek. i Bibl. Um. Lek. rsr. 4.

TRESC: Postrzezenia z praktyhi leharshicj. Roczne sprawozdanie z oftalmicznéj praktyki. Przes
Dra med. Jozefa Talko (w Lublinie), czlonkn towarzystwa nicmicckich oftalmologiw
w Heidelbergu, oraz towarzystw lekarskich w Kijowie, Tyflisie, Wilnie i w Odessio. (Ciag
dalszy). Kronika zagraniczna. O zapavciu stolea u dzieci. Przez Dra A. Mo nti, Do-
centa Uniwersytetu Wiedefiskicgo.  Spolszezyl De Kazimierz Gurbski, Windomased biezace,
O naturze i leczemin reumatyzmu.  Fosforan wapna w krwotokuch nerkowych. Tedee.
Przyczynek do dzialunia antymonu. DPrzecigeie deiumy brzucha w celu wydulenia guzéw

z miednicy. Przyezynek do leczenia puchliny jgder. Dodatek. Farmaeyi T. L1 ark. 35.
Policyi Lekarski¢y T. I ark. 30. Akuszeryi ark, 32.

ROCZNE SPRAWOZDANIE Z OFTALMOLOGICZNEJ PRAKTYRIL
od 1 (13) marea 1871 do 1 (13) marca 1872 r,
Dra wmed. Jozefa T'alko (w Lublinie), czlonka towarzystwa niemieckich oftalmologéw w Hel-
delbergu, oraz towarzystw lekarskich w Kijowie, Tyflisie, Wilnie i w Odessie.

(Ciag dalszy *).
G) Choroby biatkowki i tgczowki.

Dzial ten najkrétszy z tego powodu, iz zapalenie tych blon najezeéciéj oh-
serwowalem przy jednoczesném cierpieniu rogéwki lub naczyniowki, gdzie i zna-
lazly swoj opis. Samoistne zapalenie teczy niczém sie nie odznaczato godném
uwagi. U pewnéj syfilitycznej kobiety ebserwowalem owrzodzenie przy pola-
czeniu rogéwki i bialkdwki wraz z zapaleniem teczéwek; choroba uleczona pod-
skornym wtryskiwaciem sublimatu i kropel atropiny. Cickawy wypadek ogra.
niczonego zapalenia bialkéwki obserwuje u p. K., ktérej lewa gatke extyrpowano

*) Patrz Nr 15, 18, 20, 22, 28 | 32 Gaz. Lek.
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w lecie r. z. w oftalmicznym instytucie z powodu fibroma sclerae (jak mie powia-
domit kol. J o d k 0); zapalenie trwa juz wieeéj polrocza w wewnetrzno-dolnym
kacie oka, nie przyczynia choré) zadnego bdlu, wzrok sie nie pogorsza, procz
przekrwienia bialkowki, rozszerzone sa w tem miejscu i zyly laczniey. Nie jest
li oznaka formowania si¢ podubnegoz guza na wewnetrznéj stronie bialtkowkii dru-
giej gatki oeznej?

Powinienem tu wspomnieé o 62-letnim, dymisyonowanym Mikolaju Dalec-
kim (z Lubelskiego), ktory przed 20 laty utracil wzrok w prawém oku.  Zmniej-
szona galka oczna lezy dos¢ gleboke, rogéwka praezroczysta. splaszezona: skro-
niowa polowa szarc) teezowkima kolor ciemnofioletowy, pra-
wie czarny, cobardzo widoczne przy bialéj Zrenicy: ta ostatnia prosto-
padle owalna, nieruchoma 1 biala w skutek wapiennej zadmy soczewki (caf.
gupses).  Lewa galka zdrowa i wzrok prawidlowy ua ten wiek: w zewnetrznej
okolicy brwiowe) widoczny poprzeczny szram nad rozwiniety koscia: posrodku
szramu ciggle wyrasta brodawka, zrywana przez chorego—wycielismy takowy
i miejsce przypalono lapisem. Czarnoéé cale] polowy teczy u naszego chorego
nie byla anomali przyrodniczg, lecz pochodzita w skutek przewleklego zapalenia
teczowki i naczyniowki, co mialo w nastepstwie uformowanie si¢ barwnikowych
ztogow w pierwsze), a moze byd i ostatnié). Dodaé tu winnismy, Ze podobuna
ezarnosé teezowki moize takoi pochodzi¢ 1 w skutek zaniku tkanki tej blony,
przyczeém daje si¢ widzied tylna jej czesé, co R u e te nazywa eclropion uveae,
Jednakze w tym razie na czarnym tle wrene widaé gdzieniegdeie pozostale pregi
promienistéj budowy teczowe], czego w naszym wypadku nie spostrzeglismy !,

Wyeciccie zlog  wapiennych dokonano wraz z irydektomia u chlopea staro-
zakonnego, vierpiacego na zarosnigeie prawej Zrenicy i migkka zadme oka lewego
Operacya ta malo prayninsta kerzysci, pomimoe oczyszezenia Zrenicy. z powedu
patologicznych zmian w glebi oka.  Takowe istnialy i w lewéj galce. poniewaz
i po usunieciu zacmy (najpierw discisio, a potem exfr. linearis per corneamn) przez
kol. Chrzanowskicgo chory bardzo malo widzial; stopien oczyszezenia

"y Chory ten zwroeil procz tego moja na sichie uwage wyrazem twarzy, Zvwo m!
przy pomingjae vzezatneow (skapedw) ktéryeh nieraz widywalem nad brzegami rzeki Rionas
na Kaukazie, gdzie sg przed laty przez rzad osiedleni.  Pomimo swego wieku Daleck?
nigdy sie nie golil, gdy2z nie mial am zladn brody. hakiembardow i wasow; twarz blada,
w zmarszezkach, zoiewiescinla, nazwalbym ja of generis, gdyvz bardzo jest charaktervstyvezna
u rzezanedw.  Naturalna rzecz, 2e obejrzatem  pleiowe organa, tewbardzidj, 2e chory przy-
znal mi sig, 2e od urodzenin nigdy nie mial erekevi, nie spilkowal i nawet nie ezul naj-
mnigjszego pociagu do plei pickng).  Plaowe organa byly jak u 1-letniego chlopea: na
mons veperis niewiclkie wlosy, prae dlugi 61, cent., szeroki 22—24 mm., jadra mniejsze
niz jaja wrable, w nich sie domacatem przydatkow (epididymiz), moszua przeto na pierwsz
vzut oka zdaje si¢ byé pusta,  Napletek dos¢ dlugi, pray odkrveiu glans penis, ten ostatni
skrzywia si¢ w vl i ku dolowi, tak ze otwdr mosznowy zwraca sie ku mosznie. Dalecki
w 20 roku Zycin posiwial, mu glos mickki, weale nie wgzki, chociaz zdaje sie byvé dobrze
zbwdowany, leez twierdzi, ic zawsze odznaczal si¢ malo fizyezna sils.  Mielismy wiee
wypadek atrophiae testiculorum congen. Podobny wypadek opisal Lallemand (sur
lex pertes seminales) jako pierwowzir wrodzondj impefentine § zaniku jader.
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irenicy nie odpowiadal sile wzroku; chory wyjechat do Krainika, przeto oftalmo-
skopem nie zbadalem oczu.

H) Choroby soczewki

wAucune operation n'exige plus de calme de sage
lenteur et de delicatesse que Jextraction de la ca
taracte.” Muazzes.

Zaém soczewki resp. katarakt operowalem 20 razy, z tych trzy razy u 2.ch
starozakonnych (u Zadnego z Lublina), reszta u chrzescian. Dwadziescia razy
operowana zacma u 15 os6b, gdvi u D na obydwoéch oczach. Operowani staro-
zakonni byli mezezyzni, eo zas do 13 chrzescian to z tych operowalem 7 kobiet
i 6 meiczyzn. Z 13 chrzeScian 6 mieszkafcow m. Lublina. a 7 z prowineyi. Co
do stanu: 3 panie ze stanu obywatelskiego, ekonomowa, troje osob z lubelski¢j
dobroczynnosei, organista, ogrodnik i czworo ze stanu wiejskiego (3 mezezyzn
i 1 kobieta).

Katarakta operowani byla raz za pomocs rozciecia torebki (discisiv), 6
razy u czterech chorych, przez liniowe wydobycie w rogéwcee (ext. liuearis per
corneam). Byly to migkkie zaémy (cat. molle), z tych u jedrego chorego z obu
oczow wydobylem cukromoczowe zaémy (cal. diabeticae). U trzech chorych
(starozakonny, 40-letnia ekonomowa M. Kempinska ze Skorczye i ogrodnik Sko-
rupski) rezultat byl dobry, szczegélnie u tego ostatniego, jak o tém nizéj. U wlo-
scianki M. 5. ze wsi Chmiela, operowunéj naobydwa oczy rezultat w jednem oku
byl zly, w drugim posredni; byla to zdrowa 32-letnia kobieta, karmiaca dziecko
od dwoch miesieey. Cale obiedwie soczewki byly bardzo rozmickezone i chociaz
z trudnoscia, w zupelno&ci wydobyte z oka, tak, Ze zrenmice wygladaly jak naj-
pickniéj. W lewé) galce powstala /rifis suppur. z nastepczém rozmiekezeniem
rogowki, przez ktdry pewnego dnia wyszla z komorki ropa zbita gesta w formie
I wielkosci soczewki; w prawej takoz miala miejsce irilis suppur., bez porazenia
rogowki. Dodaé tu musze, ze w tém ostatniem oku wyeiagnicta w calogei i cala
torebka, jednakie i to nieprzyczynilo si¢ do dobrego zejscia operacyi—chora za-
ledwie mogla rozpoznawaé przedmioty (alresia pupillae). Kaidy wiec operu-
Jaey zaéme powinien pamietaé na przestroge wypowiedziang przez Wec k ¢ 1r'a
na str. 235 tego dziela: ,,On observe souvent, aprés Uextraction d une cataracte,
une pupille complétement notre et parfaitement régulicre, en arriere d un lambeau
tres cxactement appliqué, sur un oeill qui porte neanmoins en lui-méme le germe
de la destruction.” We wazystkich razach liniowego wydobycta za¢my przez ro-
gbéwke, takowe poprzedzam jednoczesnem wycieciem kawatka teczdéwki /iridek-
tomia).

Trzynascie razy wydobywalem zaéme soczewkowa przez sklerotvky (per
scleram) sposobem podanym przez G ra fe'go. Jak wiadomo operacya ta robi
sie w gorne) czesci galk: za pomocy liniowego nozyka przy jednoczesneém wyel-
naniu kawalka teczy. Ani razu nie usypialem chloroformem poddajacych si¢ ope-
racyi. Prawie wszystkie zaémy operowane takim spusobem, byly albo calko-

wicie twarde, albo tez rozmiekczone tylko w powierzchownych warstwach. Naj-
*
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lepszy rezultat daly pierwsze, a do takich zaliczam: organiste, Jozefa Ciesielskie-
go (lat 38) » Lublina, ktory mial katarakte w obu oczach lat 12; panig Blodsky
2 Lublina, ktorej zdjeta 15-etnia katarakta z oka prawego i wloscianina Fran-
ciszha Turczyniaka (lat 50) ze wsi Lukowa z pod Tarnogrodu. blizko 15 lat cicr-
pigcego na Katarakte obu oczu, U wszystkich tyeh trojga chorych przywricitem
wzrok prawidlowy, u Franciszka . tylko w prawém oku nieco pozostalo zme-
tuialén 7 przodu cialko szkliste w skutek wypadnigeia takowego podezas opera-
cyi i dlugiego lezenia w otwartej ranie. U organisty obie zaémy operowalem
w dwich przesdankach: n wloscianina, spieszacego do domu, jednoczeénie za je-
dnym seansem. Do dobrych rezultatéw operacyi zaliczyé takoz wypada opera-
cye zaémy w lewem oku 60-Kilkoletni¢j pani Wichrzeckicj ze wsi Lukowa; po 3
niiesigeach musiatem tylko wyciagaé zmetniala torebke, w ktoréj uformowaly sie
logi wapicnne, byla to operacya weale nie latwa w skutek przyrofniecia tylné
ezesel teezowki do torebki, tak, Ze clagnac te ostatnia obawialem sie aby nie ode-
rwaé wraz z nia i tgezdwke; praytém po wyplynieniu z oka cicezy wodnistej ro-
gowka znacznie zapadla, co jeszeze wiged) utrudnialo czynnodé operacyjng, po
operacyi bylo zapalenie teczy irvogdwki, lecz Zremica pozostala oczyszczona.
Dobre téz zejscie mialo miejsce u zydka z Tarlowa, jak o {ém uieco nizéj.

Cztery operacy) sposobem G riife’go wmialy w rezultacie zanik galki
ocznél, & wiee dosé znaczny procent zejsé niepomyslnych. Przyezyna tego w eze-
el obwiniamy mickkosd powicrzehownych warstw katarakty, ktore po rozeigeiu
torebki 1 wydobyein jadra soczewkowego z  wielka nieraz trudnoseiy wychodzy
z oka, a jezeli z tych resztek i oczyszeza sie komérka tylua, to rogéwka, a szeze-
golnie teczowka i sama rana ulegaja znacznemun podraznieniv,  Ot67 we wszyst-
Kich tych razach poczatkiem zlego rokowania bylo drdrs, wajezescic) suppurativa,
2 ktérego powstascala panoplthalmitis, vogowka cierpi tu nastepezo, lecz nigdy
pierwotnie, bez zapalenia teezy.  Jednakze aridos-keratites suppurativa moze i nie
wywolaé zapalenia calcj galki, panopddhalimitis wialo micjsce u dwéeh tylko ope-
rowanych chorych.  Na zejicie zle niezaprzeczenie mialy wplyw i same galki
oczne i ogoluy stan operowanych, ktoremi byly stare osoby, zle odzy wione, préocz
tego vierpince nu inne choroby: u pani M. (lat 63), przed operacya stwierdziliSmy
drzenie teezy (iridodonesis), co dowodzile rozmickezenia ciala szklistego, przy
operacyi nie ulracilismy ani hropli tego ostatniego (w ogdle w nieznaczuéj iloéci
i to nie zawsze wypadalo nam przez rane w bialkéwee), zaéma predko wyszla
z oka, leez juz na drugi dzien ranka zaczela ropic, nastepnie iritis suppur. i pano-
phtkalntis. W obu oczach tej chorej istniala w wyiszym stopniu staphylom ¢
posticum. U pani K. (lat 71), bezustannie trzesqee] sig i kiwajaceé) glowa a pray-
tém gluchej 'y pozostaly w oku reszthi zadmy, ktsre wywalywaly krwotoki
w komoree, a nastepnie irido-kyklilis. U wlodcianina Koz. (lat 68),ze wsi Bézaniec,
Bilgorajskiega pow., operowana zaéma w prawdjgalce pray oddawna ulegléj zani-
kowi lewej, wywolala w rezultacie przewlekle ropiuste zapalenie teczy i rogowki,

1 Z neha lewego wyrwalem ogromnego polipa.
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ktore sie rozpoczelo od rany: w ogdle zauwazylem, ze potrzeba byé bardzo vstro-
/nvm z choremi, ktérych juz jedno oko uleglo zanikowi, w drugim dos$é¢ czesto
wykrywamy maicj wieee] znaczne chorobliwe zmiany w naczynidwee, o czém
stowko nizej.  Nakomnice u ostatnicj chordj, 61-letni¢j pani P, z Jézefowa ord.,
preyezyny ropiastego zapalenia teezy i nasicpuie penoplthalmitis wykry¢é nie
zdolalem: operaeye, wykonana przy pomocy kol. Janiszews kieg o, takos
nie obwiniam, gdyZz takowa byle umiarkewana i w oku nie pozostalo ani cza-
steczki zaémy, cialko szkliste wypadlo w wnieznaczné] ilodel, U pana D, (Jat 61,
cierpigeego na hemiplegia lewej polowy po ekstrakeyi powstalo dlugotrwale
zapalenie teezy i ctulka rzeskowego, skutkiem czego edlaracta secundariv. M,
wypedzenta z oka zmienionej soczewki uzywaw zwykle Schlitlenmanerre i tylho
W orazie uporczy wego niewychodzenia rozmiekezonyceh jej czastek wprowadzam
do komorki srebrna lyzeezke; moze przeto z 16 przyesyny nastepuje podraznicnic
leezy, gdyZz podraznienia takowej] w samej ranie usuwam trzykrotném cigeiem
teczy przy irydektomii, co niedopuszeza pozostania i zacisnicuia przy brzegach
vzastek teezowki,  Zreszta iz t¢j strony nic mozna byé pewnym co do zachowa-
nia i teezy, w nicktoryeh razach pomimo kilkukrotnego wprowadzania do k-
mery lyzeezki lub pinceta (dla wyjecia czastek zadmy lub torebki) zejicie bylo
dobre, w innych przy podraznieniu rany i leezy nieznacznem objawily si¢ w oku
grozne nastepstwa. 7 pi¢cin chorych, u kiorych mialo micjsce zle zejscie opera-
cyl, 4 byli operowani w szpitalu, jedna w domu prywatnym.  Nuhoniec o dwéch
chorych, ktorym operowana byla zaéma przes sklerotvke z pomy&lném zejicien.
mowié bede nizej nicco obszernic).

Operacya zaémy przez wydobycie, a szezegolnie sposobem G ora fe'go
preez shlevoty ke niezaprzeczenie jest  probierczym kamieniem operacyjoyeh zdol-
nosel lekarza, rownie juk jest téz polem do popisu i do rozglosu w publice,  Je-
dnakze z wlasnego przekonania powtarzamy, ze wyzej przytoczone slowa W e ¢-
k e r'a sa najsprawiedliwsze, nawet przy zastosowy waniu tak wychwalanego spo-
~obu—modylikowanéj ckstrakeyi za¢my przez biatkowke; prawda, rogowka nie
ulega tu rozmigkezenin pierwotnemu jak po ckstrakeyi per corncam, lecz te-
czowka, pomimo irydektomii nie jest zubezpieczona od zapalenia, a do tego jak
czesto pozostaja w oku (tylne] komdiree) ezastki zadmy, ktdre podrazniajy te
cz0wke 1 wywoluja zarosniecie Zrenicy, pickiedy nawet 1 kolobomatn w teczower,
Nieraz odehodzilian:y od chorego preez nas operowanego z nicpewnem przehonanien
w jakim stanie znajdziemy oko jutro lub pojutrze, gdyz nie nas nie upewnia co do
przebiegu pooperacyjnego czasu, chociazby operacyi nie zarzucié nie mozna: do-
piéro po uplywie trzech dni mni¢j wieee] mozna byd spokojnym co do pomyslnego
rezultatu, gdyz ani razu nicobserwowalisiny wy wiazania si¢ zlych nastepstw ope-
racyi w nastepnych duiach. Czyby nie mozna bylo zapobiedz zlym nastepstwom
tego sposobu operacyl, rozdziclajac go na 2 seanse, najprzod irydektom a i descisen
(wreszcie rozmickezenie wicerzehnich warstw  zadmy) i dopicre za dragim razem
cutractiy per scloram, kidra wyic) stawimy nad exl. per corneam 7 wielu wegle-
dow operacyjnych i pooperacyjuych, np. co do astygmatyzmnu.
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Ze 1 operacya extractio linear. per corneam moze mieé zle nastepstwa i weale
nie jest straszng takoz przekonaliémy sie w ciagu tego roku, a wige w podo-
buych razach lepi¢j zastapi¢c wydobycie zaémy rozcieciem torebki (déscisin), ma
tl¢ rozumieé jesli chory nie bardzo chee wygraé na czasie i jesli odzywianie nie
nposledzone wiekiem lub stanem zdrowia.

Ze wszystkich wypadkéw operowané] zaémy, zasluguja na wzmianke trzy
nastepujace, jakotez dwa samoistnego zwichnigeia (termin niestosowny), lub ode-
rwania si¢ katarakty (dislocalio caturactae spontanca).

lsza obserwacya. Calaractt diabefica utr. Trzydziestokilkoletai
ogrodnik, Michal Skorupski z Lublina, przed rokiem zaczal upadac na wzroku
1 dzi$ zaledwie rozpoznaje cieri przedmiotéw. Wyeciedczony ogromuie, skéra po-
marszezona, sucha, uskaria sie na brak fizveznéj sily. Pragnienie wielkie, wy-
pija dziennie od 4—3 kwart wody, oddaje moczu 5',—6 kwart, ciezkosé dzienne-
go moczn == 1,038, nocnego ==1,035. Préba na cukier dwoma sposobami
(Trommera za pomoca cupr. sulf. i kuli canst., a takze gotowaniem z kal:
caust.) przekonala nus o obfitéj ilosci takowego w urynie. Chory przybyl do
szpitala §w. Jana BoZego, gdzie przy laskawéj pomocy kol. J aniszewskie-
go i Jankowskiego operowalidmy go jednoczeénie na oba oczy. Przy-
czyna slepoty naszego pacyenta byla zaéina miekka obu oczu (catar. molle utr.),
a sadzac z choroby jakiéj on ulegal rozpoznalidmy cukromoczowa zaéme rzat. dia-
betica). Operowalismy obie 2aémy przez liniowe wydobycie przez gérna czeéé
rogowki fextr. lincar. per corneam), poprzedziwszy takowe irydektomia. Obie so-
czewki dosé tatwo wydobyto z oczu—mialy one konsystencye gesto rozgotowa-
nego krochmalu. Reakeyi po operacyi nie bylo prawie zaduéj, Zrenice zupelnie
czarne; chory odzyskal wzrok prawidlowy przy braku zmian w siatkéwee, to jest
t. zw. retinitis diabetica. Préez odeyskania wzroku nasz chory przy uzyciu chi-
niny, zelaza i posilnéj miesné) dyety po 1Y, miesigcach poprawil sie znacznie
I w ogéloym stanie zdrowia, moeczu zaczal oddawaé mniéj, 4 mianowicie
313 kwarty, pijac tylko 3 kwart wody. Zanotowaé musze, iz brzuch chorego
nieco byl powiekszony 1 twardy.

2-ga obserwacya. Cataracta membranacea utr. Ciekawy egzem-
plarz bloniastéj zaémy obserwowalem u 6-letniego starozakonnego Getzla Gold-
bach z Tartowa. W obu oczach po za Zremicami widzialne byly szaro-bialawe
blaszki nieco drzace przy ruchach galek: po rozszerzeniu Zrenicy atroping miedzy
brzegiem Zrenicznym teczy i blonami gdzie niegdzie widaé czarny przedzial,
wzrok przez to cokolwiek sie polepszal, gdyz dno oczu nieco sie odkrywalo.
Malea operowalem na prawe oko przy pomocy kol. J ank o we kie g o; galke
rozeigtem liniowym wnozykiem G r a fe'go w biatkéwee ponizej rogéwki, naste-
puie wycialem odpowiedni kawalek teczowki, nakoniec za pomoca haczykéw uda-
to si¢ zupelnie oczyscid zrenice; zamiast soczewki, ktora zupelnie zabsorbowala
sig, wyeiggnatem z tyviné) komorki dosé zbity, binlawa blune (resztki woreezka),
bez tladow wapiennyeh zlogéw. Po tygodnin, gdy si¢ zaczela rana zablizniag,
chory wyjechat do domu w nadziei odzyskania wzroku, co ték mozna bylo roko-
wac z przebiegu pooperacyjnege czasu. Taka sama zaéma niezaprzeczenie byla
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1 w lewem oku. Przy operacyi utracilismy bardzo malo cialka szklistego. Prey-
czyna takowej zmiany w systemacie =oczewkowdm pozoztala tajemnica, gdyz
traumatyczne uszkodzenie nie mialo tu miejsca.

3ciaobserwacya Pierwszy wypadek samoistne-
gooderwania si¢ zacmy (laxalio s, dislocutio calaractae spontanea).
25-letnt Jedrzej Pilak, chlop ze wsi Kieleewice, ma caly glowe pokryta koltunem,
l2cz to ni¢ uchronilo go od zupelnej siepoty, ktéra cerpt juz od 10 lat.  T'war-
ds¢ gatek ocznych nieco zmnicjszona.  Obie zrenice biale § nievuchome.  frid-
donesis zewnetrznej polowy lewe) teczowki,  Po kilkahrotném zakropieniu do
oczu atropiny Zrenice bardzo malo powiekszyly sie, szezegoluiej lewa. W pra-
wem oku za¢ma ma wyglad jakby trzywarstwowa, zewnetrzna warstwa szara,
srednia biala, w desen ulozona, a przytem nieregularnie okragha i jakby nalepiona
na zolawe jadro soczewki.  Alabastrowo-biala zadma w lewej galce zwichnigta
ku stronie nosa, tak, Z¢ miedzy gornom rownikowem j¢j brzegiem i tecza widaé
vzarng przestrzen, forma przypominajaca  l-szy hwadre: przez fredma czesé ¢
ostatnie) mozna bylo rozpoznad naczyuia dna ocznego, rogi zas byly nieprzezro-
ceysto-czarne, widocznie w skutek wyypociu lub zlogdéw barwnika po za tgezdwka.
Przyczyng zupelné] utraty wzroku, brak poezucia swiatla, mezaprzeczenio byly
patologiczne zmiany w glebokich blonach obu galek; zmiany te musialy nastepnio
wywolaé powstanie zaém soczewek, z ktérych lewa juko ciezsza (zlogi wapienne)
przez rozerwaunie sie gorne] czesci mendiranac Ziwwdd usuncla sie ku dolowi i hu
stronie nosa.  Zwichnigta soczewka cokolwiek byla zmniejszony.  Rzecz prosta,
1z 0 powrocie wzroku Pilakowi nic mozua bylo 1 mysled.

{-ta obserwacya. Drugi wypadek samoistnego
oderwania si¢ zacmy r(destveatio spont. caturactar oc, deatri), z m ¢-
tnienie cialka szklistego (hydditisy. Mbrophia bulbe sin. Sta-
rozakonnemu Dawidowi Dombholtz z Lublina, liczacemu lat 45, przed dwoma laty
operowana byla zaé¢ma w lewém oku, w skutek czego gatka ulegla znacznenu
zanikowi: przez malenka rogowke widaé zwapniale zlogi w Zremicy.  Prawem
okium natenczas takoz prawie nic nic widzial, lecz przed rokem w jednym mo
mencie przejrzal, co prawie uznal za cud, a co pochodzito od oderwania sie zaémy
i zupelnego oczyszezenia przez to Zremicy.  Nastepaie wzrok chorego znowu sig
pogorszyvl, tak, ze dzis zaledwie rozpoznaje palce w odleglosei trzech stap. Zre
nica zupelnie czarna, cala teczowka drzy (iridodoncsis). po nieznacznym (D',
mm.) rezszerzenie si¢ od atropiny zrenicy przekonalem sie, 17 przyezyng tego
ostatniego byt brak oparcia si¢ teezy na soczewee, gdyz zmetniala 1 nieprzezro-
czysta-biala lezala w tylug) komoree tuz za dolng czeSciy teezowki tak, ze zale
dwie byl widzialny gorny réwnikowy jé) brzeg. Zadma zwichnieta ku dolowi
znacznie byla ruchliwg i prey pewnych polozeniach glowy zakrywala muiej wie
¢€) znaczng czesé Zrentey. Precz gorng polowe Zrenicy widad szarawa, przezroczy -
sty blong, ktora byla niezém mmném  jak rozerwang 1 pozostaly tu torebky sorzew-
howaq, tak, ze zwichniecic zadmy powstalo nie w skutek rozerwama sig wemdr,
Zinnii, lecz pekniecia torebki.  Przestrzen Zrepicy micdzy zaéma i torebka zu
pelnic czarna.  Przeduia czed¢ cialka szklistego zmetniala, tak, ze wziernikiem
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widaé tylko czerwone zabarwienic doa ocznego, lecz rozpoznaé stun jego byle
niemozebném. Zmetnienie to zapewne powstalo w ekutek ruchéw zwichnigte]
soczewki 1 przyezynilo si¢ do pogorszenia widzenia wpredce po oderwaniu sie
zacmy, tak, ze przez to kataraktalne szkla prawie nic a nic go nie polepszaja-
Dodac tu musze, ze twardos¢ galki malo jest zmniejszona, w oku nie ma najmniej-
8zego rozdraznienia, biatkdwka nie-
przekrwiona. Rogowka, badajae go-
‘ tem okiem, przezroczysta, lecz roz
patrujac ja przy boczncm oswie-
tleniu w doluych 25 czesa zdaje
si¢ by¢ zmetnialy od muoéstwa dro-
bnych, szaro-zoltawych punkeikéw
przypominajacych tak zwana kera-
Litis punctata, a htére pochodzily
od mnéstwa ostudlych nu powierzeh-
ni rogowki tluszezowych kulek,
wydziclanych obficie przez laczui-
ce. Na zalaczoné] rycinie uwyda-
tuitem zwichnigeie zaémy, pozosta-
Iy w gorze rozerwana torebke i upstrzenie rogdwhi massg punkeikéw, co przyda-
walo jej dosé charakterystyczny wyglad. U starozakonnych nieraz obserwowa-
lem cos podobnego, a co nie malo uposledza wzrok, leez w takim silnym stopniu
widziatem po raz pierwszy. Po dwumiesicczném zakroplaniu atropiny wzrok co-
kolwick polepszyl sie i wydzieliny tluszczowych kulek znacznic sie zmuiejszyly.

Hta obsorwacya Zacémasoczewkowa przy ciem-
ném zabarwicniu bialkéwki. Zabarwienic bialkéwki, juk prze-
konywaja mnie moje obserwacye, bywa przyroduicze, pocliodzace od warstwy
ciemnod-brunatnego barwnika téj blony, i nabyte w skutek cierpienia naczyniéwki
oka. O przyrodnich zabarwieniach bialkowki pisatem w Klin. Monatshlatter fur
Augenheilkunde (1869); obeenie posiadam galke oczna, ktoré] bialkéwka byla
ciemno zabarwiona przy jednoczesnem zabarwieniu odpowiedni¢j palkoli mézgo-
wej—piae malris | substancyi mézgowe). Pozostawiajaec sobie pisaé o tém ob-
tzernie] w swoim miejscu, zwracam tu uwage praktykujacego lekarza, ze b r u-
dno-ciemne plamy bialkéwki wskazuja nam na glebsze cierpienie galki,
gdy tymezasem c¢zarne lub szara we zwykle bywaja przyrodniemi.

W Loneu lutego przybyl do mnie wloscianin Dymitr Lotvsz z Zamehu, Bit-
gorajskiego powiatu, majacy lat 54. W obu galkach znalazlem zaéme soczewko-
wil, Istniejgeq w prawej od lat 15 1 od roku w lewej. DPrawa zaéma ciemo-bur-
sztynowego koloru z plyuna bialawa warstwg pod torebka; lewa nie jednostajnie
nformowana, najwiehsza metnos¢ soczewki od strony ecialka szklistego, ktore
w obu galkach bylo rozmi¢kezone, iak to mozna juz bylo rozpoznad z drienia te-
czowek (wridodonesis) w dosé znacznym stopniu. W lewé] teczowee plamiste
zlogi barwnika przy jednoczesném brudno-ciemuém zabarwieniu bialkéwki z ze-
wuetrzne) strony rogowki; przedstawialo sie ono pod postaciy dwoch dosé duzych
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plam, jasno odgraniczonych od sasiednich normalnego koloru czesct sklerotyki;
zajmowaly one przednia. rzeskowsy okolice galki, nie dochodzac do réwnika tako-
wej.  Pomimo dwieizszej katarakty tego oka, chory mial gorsze poczucie swiatla
anizeh okiem prawem, co dowodzilo wieksze zmiany w glebokich blonach ocznyeh,
ktore wplynely na rozmickezeme cialka szklistego i powstanie zaémy od strony
tylnego bieguna soczewkowego. Dnia 28 lutego operowatem przeto tylko prawsy
zaéme, przy pomocy kol. Janiszewshiego it Jankowskiego,
przepowiedziawszy nie fwietny rezullat operacyi: po przecieeiu sklerolyki ad su-
pertor i irydektomii, przez rane natychmiast wyecickla plynna warstwa zadmy,
a twarde jadro opuscilo si¢ ku dolowt tylu¢j komorki, lecz ujawszy go ostrym
haczykiem, natychmiast wyciagnalem przy bardzo malej uiracie cialka szklistego.
Daia 4 marea stan oka jak najlepszy, reakeya bardzo nieznaczna, lecz przez Zle
naloZzony przez felezera opatrunek mna oko przez rane H duia wypadla czesé te-
czO0wki: chory poezal uskarzaé sie na bol, na doie komorki wylew krwi.  Po sto-
sownem uzyciu frodkow chory musial opuscié szpital dnia 16 marea: na dnie ko-
mérki jeszoze widad troche krwi, wypadniecie teezy znacznie zmuiejszone przy
nieznaczném przekrwieniu galki; w ezarac] Zrenicy mozva rozpoznac skurezona
torebke w postaci bialawych faldek. Pomimo to operowany golem okiem mogl
zaledwie liczy¢ palee w odleglosei stopy, przyezyny tego nie moghsmy jeszeze
rozpoznaé¢ wziernikiem, lecz domyslamy siq, 1z naczvniowka, prawdopodobnie
choriord. disseminala, byla glowna prayezyng juk znacznego oslabienta wzroku,
tak téz nienormalnego zabarwienia sklerotyki. ( Dulszy ciqg nastqpr).
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KRONIKA ZAGRANICZN A

0 zaparcin stolca u dzieci
Przez Dra A, Mo n ti, Docenta Uniwersytetn Wiedenskiego.

Spolszezyl Dr Kazimierz Guarbski.

Zapareie stolea pojawia si¢ dosyc czesto w o pierwszyeh latach zycia dziecigeego.
Przyczyng tego jest nicdostateczny rozwoj blony miginiowdj kiszek, wlasciwy sposéh odzy-
wiania i zyveia dzieci.

Czestodé pojawiama sie zaparcia stolea zmmejsza si¢ w miare wzrastania dzivcka,
tak, ze w drugié] polowie wicku dziceinnego nalezy ono o wyjatkow.  Ztad to, zdanie
Bouehuta, twierdzzecegn, ze zaparcie stolea tem rzadzidj sie zdarza im dziecko jest
mlodsze, uwazam za niecuzasadniene.

Zdvowy ssawiee, 2zywiony prawnllowo, ma w przeciagn 21 godzin 2——4 zilto-zabar-
wionych wyprozuien (2—3 wystarcza), Jedno wsproznicnie na dzief, chociazby byl
1 obfite, uwazamy za stan nieprawidlowy, a ztad za zaparcie stolea w malym stopnin,
W tyeh wypadkach konsysteneya kalu jest normalng.  Od tego najmnicjazego stopnia za-
parcia stolca spotykamy si¢ z calym szeregiem stopuiowan. W wiela wypadkach wyprd-
Znienia nie maja juz miejsca codziennie, leez ¢o 2 lub 3 dzien, a w wypadkach naiwigkszego
zaparcia co 4 lub 5 dzieh, bardzo rzalko jeden raz na tvdzien,

Staraze dzieci w wicku od 1—3 lat majg zwykle 1—2 wypraznich codziennie. Jedno
wypréznienie na 24 godzin wystarcza. W tym wieku za zaparcie stolea poezytujemny po-
Jawienie si¢ wypréinieh co 2 lub 3 dzieh.



Objawy Pierwazym, najwazniejszyin ohjawem zaparcia stolca jest istotna zmia-
na kalu, .

Najprzéd kal traci swa zwykla konsystencye. traci wode do tego stopnia, ze staje sie
zhitym i twardym. ‘I'raci réwniez forme, odchodzi kawalkami, o w wyeakim stopuiu za-
parcia ubytek wody jest tak znaczny, ze kal rozkrusza si¢ w picluchach.  Zmienia on ro-
wniez barwe. staje sie jasniejszym, a nickiedy zupelnie bezbarwaym.

Czesto na powicrzehni twardveh mass kalowych widzimy éluz 1 krew w postact smng,
bryick lub plamek.

Drugi wainy objaw dotyezy samego oddawania stolea.

W stanie prawidtowym defekacyva odbywa sie bez wysilenia, Przy zaparcin towarzyszy
Je) silue nadymanie polaczone takze z kolkg czyli morzyskiem (eolica), o czém jeszcze bliie)
mowi¢ bedziemy, a pomimo to kal odehodzi tvlko czedciowo. Kolki w akutku zaparcia
stolea wystepuja albo pervml\t'/nu, wraz z utrudniona defekacyy, lub popwm_)a si¢ same
przez sie przed takowa. W pierwszyvmn wipadku postrzegamy, Ze na pewien czas przed
oddaniem stolea dzicet <a niespokojne, krzveza, kreea sie i w kohen wirdd placzu i krzykn
srlnie si¢ nadvmaja.  Napady takie powtarzaja sie wielokrotuie, dopoki wypréznienie nie
nastypi.  Stosownic do ezasn trwania  zaparcia, kal pray  przejsciu przez zwieracz nie wy-
woluje bdlu, Inb przeciwnie bil jest tak siloy, ze dzieci lezg przez chwile jakby odretwiale

W wypadkach, w ktérveh napady kolki nie stoja w zwigzku z oddawaniem stoles, bol
przybiera typ przepuszezajaey lub zwalniajaey.

Przed vapadem  kolki «zicei sa niespokojue, wykrzywiajs twarz, zaczynajg nagle
pwaltownic krzyezed, nickiedy tak siluie, 2e twarz przybiera barwe czerwono-nicbiesks.
Wircd kurezowyeh ruchow zachwy, a nawet i konezyn, dzicei kregea sie i rzucaja, pociggaja
nda ka tulowiu i znowu je opuszezaji.

Mozemy take przytem zanwazvé wzaecie brzocha, przepona jest wtedy popchniets
kn gorze, w skutkn czego ruchy oddechowe sa krétkie.  Brzuch jest twardy 1 napicty,
A PrZY wacaniu wreznwimy wyraznie twarde sexbale w okreznicy zstepujyed).

Czesto alyvszymy burezenia w kiszkaeh 1 tvlko gdy  wiatey odejdy, n-mgpuje przez
krotszy Iub dluz%r\' czas zupelny u]mkcu dopokad sig znowu te swme objawy nie powtorza.
Kolka ustgpuje nlpchm- po oddanin stolea.  Kolka powstaje praez admierne rozszerzenie
kiszek, ktore daje powod do mnasilons vh skurezow 1 przez dvaznienie xcybala pr?cwmlu
kiszkowego. ‘T'e napady morzyska, wvstepujace niezaleinie od defekuaeyi, pojawiajg sig
glownie u ssaweow w dzieer sztueznie karmionych, czesto takze pray wzglednem zapar-
ciu stolea,

Jezeli zaparcie stolea stanie sie habitualnem, prowaedzi zn sohg przewlekl wzdecie
hrzueha,

Wzdecie bezneha w tvm ezasie, w ktorvim nic a stolea, stale ma micjsce i warunkuje
inne objawv, ktore nwazaé nalezy tvlko jako bezposrednie nastepstwa zatrzvmania kalu.
Najprzod dzieei tracay apetyt, s3 bardzo niespokojue, uivkiedy dostaja wyiniot. Stan ten
albo wkrdtee przemiju lub sie polepsza, skoro tylko wipriznieniv nastapi. W tyeh wy-
padkach, w Ktdryeh wiaj powsvzéj przytoczone objawy anajy migjsce, zaparcie stoles trwa
duldj. dzicei staja sie bardzo nimspokoinemi, w noev nie moga spac z powodu siluego bolu
brzucha, ktory przy dotykanin jest bolesuy z powodu silnego wzdecia. W nicktoryeh wy-
padkach dzieei gorgezkuja nawet, a cioplota szezegolnie jost podwrzszony na rekach 1 brzu-
cha.  Tetno 1 oddechanie sg banlzo przyspieszone.

Juko nastepatwo zaparein stolea w wickn dziecinnym  rzadko by wa biegunka. chociaz
nmiekiedy sig pojawin czasowo. W takich razach wypréznienia stoleowe skladajg sie z porvoz-
dziclanyeh kawalkiw kaln, pomigszanych nickiedy ze slozem i krwia,  Wyprozuieniom to-
winrzysza bole, zwickszajace si¢ jeszese preez czeste waydvimania (fenesnins).

Rodzaj defekacyi moze latwo  niedoswiadezonyeh prowadzic do bigdow rozpoznaw-
czyeh,  Waziawszy jeduak pod uwage anamueze, rozebrawsey dane z obmaevwania brzacha,
trnduo jest zapoznaé nature takie) biegunk:.

U dazieci, cierpiaeveh na wrodzone wodoglowie, wi krzy wice 1 niedokrewnose w wy-
sokim stopnin, gwaltowne napady nioga wywolaé drgawki, dreoga zwrotng powstate, W ta-
kich razach napad morzyska polaczouy jest z drgawkami ogilnemi, ktore sig tak czesto po-
wtarzajg jak 1 morzysko. Drgawki ustajg dopicro po usunigcin zapaveia stol a. 1 w tyeh
razach anamneza chroni od grubyeh blgdow rozpoznawezyeh. Na te okoliczuosé szeze-



golniéj nalezy zwrocic uwage, ze przed zapadnigeiem przy mieobecnosci objawow mozgo-
wyeh 1 przy wzglednie dobrym stanie dziecka, juz istnialo zaparcie stolea i ze napady mo-
rzveka poprzedzaja wyraznie napady drgawek.  Dalej waznemi tu sa znakani wzdecie brzu-
cha i obecnosc scybala w okreznicy.

Bezposredniemi nustepstwami zapaveia stolea sa: przepukling (kerniue) 1 wypadmgeia
(prolapsus), hZCZL‘"Ollll(‘_] przepukliny pepkowe (herniae umbilicales).  Rowntez wypadnigeie
odbyta (prolapsus ani) jest nierzadkiém objawem u ssawedw, W skutku zaparcia stolea po-
strzegamy €zg¢sto zatrzymanic moczu.

Bohn wxpow:edn.ll zdunie, ze zaparcie stolea moze byé przyezyng |)0J awienla sig
na twarzy ekcemy i strupienia (ampetigo). a 1o w skutku zaburzen w k::;zvmu i wydziclaniu
potu wskorze glowy 1 szyi. W skutku zboczen w oddawaniu stolea wytwarza sig do pewnego
stopma przewlekly stan na“alow\ do skéry glowy i twaray, majgey warunkowae powstawa -
nie powyzszyeh wy -xpeL \lmlnu 1011!1.11. wyznac, ze ten moment wtedy vlko wma znacze-
nie, kiedy w skorze jest juz m-posnhu,nu, do powxtania tego rodzaju spraw, « ztad 1 zwiazek
pumigdzy obydwoma chorobami jest tylko przypadkowy i bardzo oddalony.

Nzkodliwy wplyw zaparcia stolea na przebieg zabkowauta, zaznaezany przez starszych
lekarzy, nie jest dowiedziony. Do preyjeein takowego .zdania dalo pochop zle zrozumiane
zetkniecie ste kilku spraw chorobowych; rowniez nie nalezy si¢ obawiad, by zaparcic stolea
dalo powdd do rozwiniecia sie jakiejs samodzielnd] choroby.  Nie mozna jednak zaprzeczye,
ze wszystkie ostre cierpicnia pogarszaja sie, gdy im towarzyvazy zatrzymanie wyproZnicn
stolcowych, jak réwniez zv dlugotrwajace i obfite nagromadzenie wass lajuistyel utrudnia
oddéchanie i krazenie w nurzedziach brzuszaych.

Przyezyny, Juznaw stepie powiedzielismy, Ze z zaparciem stolea spotykamy
81¢ nujuzedcicy w pwrwszvch latach 2vcta.  Przyezyna tego lezy w niedostatecznyin rozwoju
blony migsniowé) kiszek, daléj w braku ruchu czyunego, a w koncu we wlidciwym sposabic
od2ywiania dzieci w tvm wieku,

Niekiorzy autorowte uwazaja zaparcie stolea za dziedziczne.  Poglad ten uwazum 2a
niedowiedziony i sgdze, 2e w kazdvmm wypadku przy dokladnem i pilnem badaniu, oproez
nsposobienia odziedziezonego, mozebnem jest wykazanie jednej z przyezyn w blizazym
zwiazku stojgevch z zaparciem stoles, a nizej podanych.

I. Przeszkody mechaniczne Chouat icidle rzeczy hiorge prze-
szkody mechaniczne tutaj nie nalea, jedunk wyliceymy je w krotkoser. U noworodkow
znajdujemy:

a) Wady wrodzone kiszek. Rozrozniamy ich w ogile trzy rodzaje. Do pierwszego
zaliczajg sig wszystkie wypadki, w ktorych Odh\tlll("l ]e~t dobrze wykaztaleona, prZLWOtl
i€j Judnuk z.xmkmgtv albo przez tkankq bloniasta przy otworze stolcowym lub wvzoJ przez
czesciowe lub calkowite zrosniecie przeciwlegle) geiany kiszki (emperﬁnatw 8. slenosis rect!
congenita partialis et totalis). Czebciowe zwezenie odbytnicy nie warunkuje zupelnego za-
trzymania wyproznieh stoleowych, leez wypréinienia s tylko niedostateczne,  Dazieei z taksy
wada mogg sie rozwijaé. W takich wypadkach w skatku zastoju kaln przychodzi do roz-
szerzenia odby tniey, siegajacego az do krzyvwizny exowatéj.  Rozszerzona odbstnica tworzy
guz rozm.aitoj wielkasel, stosownie do czasu trwania za<toju kalu.  Podobne zwezenie od-
bytnicy postrzegalem zeszlego lata u dwulvtnnu dziewezynki. Guz, ktory byl wyezuwalny
przez dciany brzucha, dochodzil prawic do wivlko$el piesei mezezyzny., 'y Iko nmly pulee
mogl wejs¢ do odbytnies., Najsiluiejsze $rodki przeszyszezajgee, przez inuyeh zalecane
lekarzy, nie bily w stanie wydalié mass kalowseh.  Na skutek mojéj rady dzieckn poddano
chirurgicznéj operacyi i tvm sposobem zwezenie usnnigto. Drugi rodzaj obejmuje wezystkie
wypadki, w ktoryeh brak otworu stolcowego, gidzie odbyinica otwiera sie do cewki moczo-
wé) lub pochwy (klvaka). Trzect w koncu rodza) obejumje wypadki, w ktorveh brak
otworu stolcowego, przyezim kiszka uictylko jest zamkuigta, ale i zniepodobniong, lub j<j
mni¢) lub wigeej nie dostaje (brak odbytniey).  Objawy zatrzyvmania smolki (meconium) ny
xzczegoblnego rodzajn, w celu uzupelnienia calos«i opiszemy je tutaj w krétkodei.

Wyproznich smolki nic dostaje, gdy si¢ takowe nie pokazujg w 12 - 24 godzin o
urodzeniu.

Poduwane w takich razach z powodu nicswindamosei przez matki i akuszerkisrodkr roz-
walniajgce pozostaja nictylko bez skutku ale i szkodzy. W krotee howiem pojawin sie morzy -
sko, dzieci krzyezg gwaltownie i placza, wrmiotnja. nickiedy prevechodzi spigezka kritko-
trwajaca. Do ssaniu zwykle przychodza wymioty; dzicei wymniotujg sluzew z zoleia, n nawet
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smolka.  Znajdujemy przvtém wzdecie | rozowo-ezerwone zabarwienie brzucha, kiére tem
wieee] jest natezone, im dluzdj trwa zatrzymanie smolki,

Wraz z ogélnemi oznakimi zamknieein kiszok poliarzone sg zawsze pewne szcezegolne
micjseowe objuwy, ktire nkazuja na speeyalng forme wady,  Jezehi odbyinica zamknigta
Just pracz DIUN:I Lt jezeh mamy do czynienia ze zrosnieciem juj scian, wtedy nagromadzo-
na smolks powyze) zamkuietegn micjcea pomiedzy posladkami tworzy wyrainy guz. W ine
nyeh razach wprowadzouy do odbytniey  pulee (iwicezka) powszéj otworu stolcowego na-
trafian na micjscee zatkania,

Womiare nasilania siv objawidw bil i niespakojinose powiekszaja sig i chociaz w miare
utraty il zyciowyeh ponmicjszaja sie wysilenia do wyiiot, to w kazdym razie wymioty
moga trwae do konea.  Smieré nastgpuje wroznym  czasie, zwvkle w piciwszyeh dniach,
nickiedy po kilkn tvgodnineh,  Widzialem wypadek, w ktéryim zatrzymanie sinolki 1 obja-
wy zamknigcia  kiszki trwaly od 10 dui, zanim praystgpiono do operaeyjnego leczenin,
We st wswoim podreezniku prevtaces wypadek Dra A v o | ta, 2e dziecko zylo 7ty
godui i 3 ddni, chocinz okrezniea kohezyla sie dlepo, a adbytniey 2 peliie brakowalo, Smieré
nastepije wared nasilonyel ohjawiow wyzéi opisanveh, nickiedy  wirid naglego upadku sil.

hy Przeszkody mechaniczne nabyte a winnowicie: uwiezicnie przepukliny (dncarceratio
herwae) Tal - wpoehwienie  (ineaginatio) cavdei kiszki.  Poniewar w takich wypadkazl za-
parcie stolea jest tylko objawem w mowie bedacewo cierpienia, zatém zdaje sie byé zby -
teezticm opisywaé blizej objawy uwiezienia i wpochwienia,  Dalé) spekanie odbytu (fAssura
tne), nabvie zrosntevie odbytu (atresia and aepusitq)  w o skatkn blizn w okolo otworn stoleo-
wego po oparzeniach, lub nabyte ezgdciowe zwezenic olbytniey  w skatek spraw wrzodza-
eveh juk ezerwonka (dysenterin) it d. Ekskorvaeve, wrzady hlamicowe  (nleera diphteritica)
w dolnej ezgsei odbytniey, jakie nickiedy postrzegamy u dzieci, z powoidn silnego hélu przy
defekaeyt, s czusami preyezyng mechanivzna pns-r(_-clni;! zutrzvimanin wyprazuieh stolcowyel,

I Brak pokarmu W pierwszyeh duiach i tygodniach ma miejsce wzgle-
duy brak pokarmn, gdy wrodzone waly rozwoji warg i jumy ustnej, zla brodawka, zu silnie
wypetiiona ssatka lub niedostateczne  wydzielanie mleka stoja na preeszkodzie do wprowa-
dzenia pokarmu w potrzebngj ilodei, W tveh wypadkach obok wzglmduego zatezymania
wyproznien stoleowveh i moez skypo odchodzi. U7 dzicet sztueznie karmionyeh zbyvinte
rozetcnezenic mleka krowiego moze daé powad do wzglednego zapareia stolea,

L. Z1ty pokarm U ssaweow pierwsza pravezyig zatrzymsnia wyprdznien
stoleowyeh jest za wiclka ilogé sernika w mleku, U dzicel, ktore za czesto i za kazda razg
pad miare ssiy, chociaz mlcko zawiera prawidlows ilogé sernika, postrzegamy tukze zaparcie
stole. W tyeh wypadkach sa to niestrawione zaleglosei sernika, ktiry o wioele przewyzsza
noraig,  Ow nadiiar sernika (dla kiszek  zupelnie massa abojetna), stoi ni rowni z obeemi
cialini, Ktore sig mogy dostaé do kiszek, porusza sie powoli, a ztad konieezniv utrudnia
czyiunose takowyeh,  Powodem zaparcia stolea u ssawesw moze byé dalej za mala ilose
tuszezu w mleku, Przyezyng sprawy w mowie bedaed) u dzieei satucanie zy wionyeh sa
nico tpowiedaie wlasnoser lub nicdostateczna  ilosé podawanvel pokarmiw,  Za dalekoby
vas to zaprowadzilo, adybysmy te przvezyng blizej rozbierad cheieli. To tytko wystarezy
nachaienic, 20 zwykle dzieci, ktérveh pokarm w pierwszyeh  latach powinien hyé plynay,
crer) -Gy na zaparcie stolea, pdyz 2y wione sg przewazuie pokarmami stalemi lub za zbyt pro-
stemi potrawami, U dzieci sztueznie karnmonyeh  zaonale rozeivaczenie wmleka krowivgo
z powadu niedostatecznd) zawartosei tluszezu moze daé pocliop do zatrzymania wyproznien
stoloowyeh,  Zawezesne podawanie  pokarmiw mgezkawatyeh nalezy rowniez do przyezyn
wywolujgeyel zapareie stolea. Zupa Lice biga, wk w innvel razach z korzyscig uzy-
wana, przedstawia tataj te niedogodnose, 2e tak jak i pokaviy maezkowate sprawia zapare.e
stolce. Ton sawm skutek u wigkszyeh  dzieci wywoluje nadwicrne uzycie owocow strgez-
kowalyeh, chleba.

IV, Brak lub pommicjszenie ruchu rolaczkowego Kiszek.

Moze on byé uwarunkowany albo nadmiernem  scieaczeniom i zanikiem lub zbytniem
rozdecien przewodu kiszkowego; to ostatnie jest najezgsteza przyezyna  zaparcia  stolea
u dzicel kezywicowyeh, lnb zbaczenia w ruchu o ktoryeh mowa moga zalezeé¢ od porazenia
biony mig¢duiowdj kiszek bez wyraznyel zmian anatomiceznyeh, ¢o  postrzegamy up. po diu-
gotrwalyeh biegunkach.

V. Pommiejszenie wydzieliny kiszek, ktore ma mivjsee po dlugich i cigzkich choro-
bach w skutkn niedokrewnosei w wysokim stopniu.


niespokojno.se

V1. Zatrzymanie wypréznien stolcowyel jest stalvm objawem cierpien mézgowia

rdzenis kregowego,

VIL.  Brak napojow, uzywanie lekiow dceiagajacyeh juk oliw, makowiee, dal’j slists
prstki owoedw i1t d. mogy b\c takze Preyezyng sprawy chomlmwl_] w mowie bdaed),

(terhardt l\neulm, ze zaparerer stolea bywa niekiedy objawem zatrucia olo-
wnego, powstalegn w skutku hizania przez dzicer biltow  wizvtowveh 1 2olnierzy olowia-
nyvel.  Takich wypaidkow nigdy wie postrzegulem.

VIl U wiekszyeh dzieel zaparcie stolra bywa skatkiem braku racho.

lLeczenie Przyvstepujye do leczenin dziecka, civrpiacexo na zatrzymanio wy-
proznien stoleowyeh, trzeba najprzid zbada¢ dokladnie przyezyvng takowego.

W tym celu trzeba zawsze dziecko zupelnic rozebraé 1 przadsigwziasc <bkladne ob-
maeywanie brzucha, nastepnie badanic odbyta i odbytaiey za pomoca palex Tab zglebuika,
Zadanie leczenia jest dwojukie, najprzod uwsunigeie istnivjaeego zastoju kalu, nastepnis
uwzglednienie przyezyny takowego. W celu usuniecin mass kalowyeh odpowiednio do
stanu trawienia podamy svodki rozwalniajace.

Jezeli przy obimacywaniu brzucha znajdziemy  znaczoe nagromadzenie kalu, weedy
leczenie rozpoezynamy od podania silnego srodka zwalniajyeego.  Co sie zad tveay wyboru
srodka zwalniajacego, to nalezy zwricie nwage na wiek  dziceka i ¢z s trwant zastoju kalo-
wego. U ssawedw, u Ktéryeh zastoj kalu trwa niedlugo, wystarezajy najlzejsze srodki roz-
walniajace.  Prof. M a y »r nujlepicj lubil podawaé manunit.  Zuapisuje sig mannit w naste-
puwjaey sposab:  Bp. Manniti purt dr. duas; Aq. fervidae unc. duas. D. N, Co godziun lyzke
stolowa az do skutku.  Tak juk mannit a moze i pewniej dziala hydromel infant., rzewich
sam lub w polgczeniu z magnezyy.  Dla starszych dzieci zapisuje sie zwykle:  Rp. Pulveris
rad. rhei chinensis. Magn. carbon. aa. dr. semis; Eleosach, anisi dr. unam. D, ad scat. 8. Co go-
dzina na koneu noza.  Dia dzieei, nie cheaeyeh zady waé Jekarstw zuleca sie tak zwanv panis
luxans. Niektorzy lekarze starszym dzieciom przepisujy tak2e jalaping w ilosei 1—2 gran.
Wedle-mego zdania najprostsze srodki rozwaluiajuece, jak Inf” sennae e dr. 2 ad unc. 2,— .1y,
laxat. vienen. unc., 2 lubjedna lyzke stolowy oleju rycinowego nalezy przekiadad nad rzewied
1 hydromel unfantum.  Bardzo pozyteczny w praktyee dziecinne) tak u ssaweiw jak iy star-
szych dzieci jest Nyrwpus spinge cercinae sew rhamni cathartici.  Ssaweom daje sig jedna
Iyzeczke od kawy, starszym dzieciom wigksza lyzke na dzien.  Uzveie lewatyw w cela wy-
dalenia kalu wedle mego zdania wtedy  talko jest wskazaném, gdy cheemy wywolaé skutek
natychmiastowy. W tym celu daje sie e swatywy  z oleju ryeinowego lub aq. lar. vienen.,
mniéj wlasciwemt sa lewatywy ze zwu/.um) waly.  Niektorzy lekarze zalecujy uzycte
czopkow z masla l\.uk.m\wgo Tub w polaczemiu 2 wyeviagiem wilezej jagody. Gy zastdj
kalu juz trwa czas dluzszy, wtedy zwykle ezopki nie wywolnjg 2adnego skutku.

Oduodnic do leezenia przyczynowego nalezy uwzgleduié u noworodkéw wady wro-
dzone w rozwojn kiszek i przedsiewziasé odpowiednie postepowanie operacyjne.  Dotyezy
to przepuklin, spekai i 1. d., ktére wymagaja chirurgicznego leezenia. W otyeh wypadkaceh,
w ktoryeh owrzodzenia i ckskoryaeya aa posveduiemi przyesynami zaparein stolea, dobre
uslugi oddaje lekkie tuszowanie azotanem arebra,

(idzie brak pokarmu jest pezycayna zatrzymania wyproinien stoleowyveh, nalesy sig
postaraé o dostateczuy dowdz pokarn.  Zbstecznem zdaje mi si¢ byloby rozbieranie szeze-
golowo pojedynczyeh W\pa-ikuw w celu pm-ulstawu‘nn postepownnia li.k.urv.knc{’n okolics-
nodel same nam ukazujy jak mamy dziatac. dezeli np. wielkie ostabienie dziecka jest przy-
czyng braku pokarmu, bedziemy ‘wlewaé mleko tyzeczky. W razie gdy wydziclanie mléka

2 ssutki jest utradnione, lub gdy g0 jest za malo, wtedy nalezy sig postaraé o mamke # ob-
fitvm pokarmem.

Jezeli zly pokarm jest przyezyng zaparcia stolea, wtedy przedewszystkiem trzeba
uregnlowac dyete. U ssawedw zwrocimy przedewszystkiem uwage na regularno podawanie
piersi.  (idy znaczna ilosé sernika w mlcku jest przyezyng zatrzymania wyprozuied stolco-
wyeh, zaleeam serwatke. U dwumiesiceznyeh dzieer 2—3 tvzek dziennie lab niwet wigedj,
gdy nie ma poz’qdaneuo skutkn. W tych W\I)dl”\l:ll h, w Ltor\ ch w skutku zaparcia stolea
dziecko 0|l|mmed1n0 sig nie I’OLWI_].I nalwv zmieni¢  pokarm, m_jlv[n-z-.m srodkiem stalego
u~nm¢cm cierpienia jest prZ\chte mamkj, ktora rodzily 1—2 wiesiecy przed matky dzic-
cigeia. Jezeli przyezyna cierpienia jest niedostatek tluszezu w mléku, zaleca si¢ podawanie
micks krowiego obfitujacego w tluszez, nieprzegotowanego i niezbierancgo. Dozy mleka
te same co i serwatki. U dzieci sztucznie zywinnveh potrzeba pozvwienie uczyni¢ podobne



do naturalnego. Rozeiehicza si¢ mleko wedle wiadomych prawidel @ gdy pomimo to za-
pareie trwit, dodaje si¢ do mleka alkali op. Sodae  bicarbon. dr. semiz. Aq. fontanae unc. quat-
tuor, do kazddj poreyi napoju po lyzce stolowéj.  Jezeli zupa L iebiga jest przyezvig
zatrzymania wyproznien, rozcicficzamy ja Yy ez¢dciy wody lab podajemy inny pokarm.
[ sztucznie iywionych dzieci poleca si¢ szezegolnie) migszanina podpuszezki z mlékiem
w stosunku dopiéro co wzmiankowandin, Swno si¢ przez si¢ rozumie, ze prey zaparciu
gtolea nalezy uuika¢ pokarmdw mgezkowych, w jukicjby one nie byly podane formie.
W niektéryel wypadkach nie wystarczajy te érodki dyetetyezne, nalezy sie uciekaé do po-
dawania pokarmdw mieszanyeh; a wiee obok mlcka matki lub mawki, rosolow, wiez¢j wody
studziennd).

W oaveh wypadkach, w ktoryeh zaparcie stolea uwarunkowane jest brakiem lub po-
miniejszenimm richn robaczkowego, badz w skutek krzywiey lub zaniku, obok dvety poleca
eig (ran, u ssaweow pod formg mikstury:  Hp. Olei jecoris aselli dr. duas. Plo. gumm. arabic.
Ay fontis aa q. 3. ut . mext. colaturae wne. duaram. I S, 2—3 lyzek dziennie. Starszymn
dzieciom daje sig czysty tran, stosownic do wieku od 1 lvzeezki do 2 Iviek dziennie.
Zimne obmywanie braucha @ zinme kgpiele szezegolni€y u starszyeh dzieci oddaja dobre
usfugi. W wypadkach bardzo upartych zasluguja na pierwszefistwo lewatywy z zimnej
wody. Stosownie do stopnia zaparcia daje fl¢ dziennie od 2—3 lewatyw. Z poczytku dajg
lewntywy z woddy letnidj, ktord) cieplota dochodzi do 249 powoli codziennie cieplotg uzy-
wane wod.\ sig ()l)m/,.l, tak, ze w kodicu uzywamy woly, ktirij temperatura jest taka jak
wody studzienndj.  Zachowad nalezy jeszeze 1 t¢ ostroznodé, by lewatywy z zimnej wody
dawac zawsze w pewnej oznaczoné] godzinie, gdyz przez to przewod kiszkowy pobudzany
bywa peryodyveznie do silniejszego ruchu robaczkowego, ktory z ezasem stuje sig prawidlo-
wym, a w kofien dobrowolnie sie pojawia,

Jezeli zatrzymanie wyproznieh stolcowych jest nastepstwem wyezerpania po dlugo-
trwalyeh ehorobach Kiszek, wtedy opraez uregulowama  dyets Il.l]ll‘pl("] dzialajacemi srod-
kamt #3 zimne lewatywy 1 wody mineralne.  Wody minevalne zalecam gléwnie starszyin
dzieciom, P'rzepisuje picie Marienbad (Kreuzbrunnen), Franzensbad, Lgvl, Friedrichshall
i t. p.y dzicciom anemieznym  Gleicheuberg  (Klausner-Quelle), Franzensbad (Franzens-
uelle) i t. d.

Co sig tyezy iladei, 10 dzieciom do 2 lat podaje sie 1 uneye, starszym 2—3 ancvi na
ezezo. /i czasem a mianowicie po 5—8 dniach powicksza sig dawke o poiowc; poprzedniej,
Leczenie trwa od 5—12 tygodm i towarzyszyé mu winien ruch.

W koficu w obee Illt'll{)“lllet‘llllj w\dzu,lm\ kiszek, jaka powstaje po dlugotrwalveh
chorobach, daje si¢ sam rzewieh lub w pnl‘;uzcum A .celucm. albo anloes w malveh dawkach,
w konhcu wody mineralne wedle prawidel wyzej podanych.»

Samo si¢ przez  sig rozumie, ze nalezy usungé wszystkie szkodliwosei; przy ka:z-
dym zatrzyraanio wyprozuien stolcowych dopomaga leezeniu: podawanie plynnveh pokar-
mow, picie woidy studziennej, a n starszyveh dzieei ezynny 1 bierny ruch

Wiadomosel biezgce.

~— 0 naturze i leczenia renmatyzmu, W ogble praviety jest teorva, 2e reumatvzm jest
chorobg krwi, Ze jakad materia peccans krazy  we krwi, kitorg P rant pozornie z wszelks
wykazal pewnoseia a ktora ma by¢ kwasem mlecznim.  Na té) opierajac sie zasadzie sto-
sujzy przeeiw reumatyzmowi leezenie alkaliezne, pomimo 2e i inne srodki niemniéj skutecz-
nemi sie okazaly, ale ktdre ztgd blednie ewmpirveznemi nazwano, Wedle G 1111 a m'a,
autora niniejszej pracy, okredlenie to jest niestosznem, gdy2 u2yeie srodkow tyeh, baczge
ua istote choroby, rowniez jest racvonalném. Kwas mleczny w pewnym oznaczony n sto-
sunku krazy we krwi prasidlowej i dlatego sam przez si¢ nie jest szkodliwym. Obecnosc zbyt
wiclkiego stosunku tego kwasu we krm okazuje si¢ dopiéro szkodliwg, Nadmiar we krwi
woze powstad wirod ll\\'nl h waronkéw: 1) Gdy prawidlowo znajdujyes sie kwas mleczoy
nie nlega Zadnym przemianom i z ustreju nie jest wydzielanym. 2) Gdy powstawanie tego
kwasu predzc) sig odbywa jak wsrod stosuukow prawidlowyeh, Jezeli pierwazy wypadek
wa mieisce, wtedy chodzi widoeznie o to, by albo wydalic lub zntszczyc kwas w mowie be-
dgey lub wywolad przemiang na prawidlowe jego produkta rozkladu, Wydzielenie drogs
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l;-vposrednu nelatwo osipgnac, lmuv]qcuu sy wywolanie zuiszezenia i przcmx N wateeze-
nveh. W eelu zobojetnicnia przepisuja atkabin, przez co i pnwullowa przemiana si¢ przy-
spivsza.  Kwas mleczny bowiem. po odegranin roli w ustraju, szuka zasady z ktorg by su:
l.olacz\l przy utlenianiu zadanego zwiazku pO\\Nl.i‘]v weglan sody 1 woda—do tyla wige
uzveie alkalii jest vaevonalnem.  Takie po-t.;pm\':mue Jednak w chorobie zaleznej ol zbat
sz.{'bkivgo wytwarzania sie kwasu okazaloby sig zupelnie niewlnzeiwém.  Wiadomo 20 kwas
mleczny tworzy sig glukozy, a Zrodla powstawania téjostatnid] sy bavdzoroznorodne. I’ 4 v y
utrzymuje, ze czasteezki wliknika, ktore ulegng  przemianie lub rozpadowi, stanowiy natu-
ralny ferment dla przemiany glukozy na kwas mlecany, kwusny stan kewi przeszkadza temu;
to samo utrzvmuje M ialhe. W tym wiee wypadku trzeba niedopuszezac by krew sta-
wald gie alkaliczng, aby przeszkodazid szybkiemu  wytwarzaniu sig kwasu wleeznero 1w tvm

celu uzywad kwasdw, chociuz wydaje sie to bye paradoxem przy nadmiarze kwasu we krwi,

I rzeezywiscie niektdre kwasy, a szezegolmie) kwiaus ey trynowy, okazaly xie bar-
dzo skuteeznemt w pewnyeh  wypadkach reumatyzmu. Rdwniez kwasy w polgezenin z al-
kaliami, szezegilntéj octan potazu (Rali aceticm) w tvel okolieznosciach sie za-
loca, gdyz wiadomo jest, ze zasads bywa wydalang a kwas zatezvinywany.  Byloby ztad
bardzo wazném przy leczemu reumatrzmu oznaezyé, Kiedy mamy dawaé kwasy i kiedy
alkalia, na co teraz jednak przy obecnym stmnie patogenezy remmnatyzinu nie mozna olpo-
wiedzied, (The Clinie, N. 7, 1872).

— Fosforan wapna w hrwotohach werhowyeb.  Pierwszy wypadek  hematurii, w ktérvmn
Caspari uzyl fosforanu wapna, odnosi xig do wlasnego jego dziecka, ktove przed 8 mie-
sigcami po silném przezighieniu w obec miernej gorgezki uskarzalo sig na tepy bal w oko-
liey ledzwiowe); mocz nie odchodzil prawie przez 24 godzin, nastepnir pojawil sig, leez
ciemno-czerwony 1 w obece wielkiego nezueia bolu.  Hode krwi byla tak znacang, 2e w noc-
niku utworzyl sie duzy =krzep krwi,  Odpownulajyee charakterowi choroby leezenie miernie
przwvmza;mlne nie wywolalo polepszenia, hile w Icll/w:.u,h w[-rtw:l/u. ustgpily, objawy
gorgezkowe znikly, ale moez odehodzil znowu z trudnoscig i krwawy. Ze utrata kewi byla
znaczna, pokazalo si¢ to po objawach wyriznie wystepujace] niedokrewnosei,  Zimne oble.
wanie okolicy ledewiowej, kwasy mineralne, alun, tanina i inne srodki seiggujaee okazaly
sie 1ak bezskutecznemi jak sporysz i kreozot, krew odehadzila ciagle a oslabienie przyjmo-
walo groéne rozmiary, Nawet l:ultmochlm'n 'k zelaza tak nieraz pomiysluie  stosowany
w krwotokach nie pr/.\nm-l zadnd] ulgi. Bez szezegolne) nadziel powodzenia autor prze-
psal fosforan wapuna (0,5 codwie godziny), zalecany przez Strohme vera
w krwotokach drog moczowyeh.  Skutek byl podziwiajacym; po uyeiu 4 proszkiéw ilosd
krwi w mocza zmmejszyla xig, przy  dadszém uzywaniv wapna moez pracjidnial si¢ coraz
wiecd), po dwdch dniach za dodatkiem dopidro kwasu azotnego moana bylo wykazaé maly
tvlko ilod¢ krwi, n nastepnego dnta mwoez nie przedstawial Sladu kewi.  Autor w kilku
jueszeze innych wy padkach krwotokiw nerkows el przepisy wal fosforan wapna zawsze z po-
myelnyin skatkiem. ( Deutsche Klinik N, 2.3, 1372).

— Teiee (tetanus). Prof. H einecke obserwowal 13 wypudkdw tezea i odnosnie
do istoty choroby podaje kitka ciekawyeh uwag. Przyjmuje on, 2e sum bodziee nerwowy
W ranie nie jest przyezyng, gdvz nie do kaxdé) rany przywigzany jest bél gwaltowny, a wiele
ran bardzo bolesnych nie wikla sie 2z tezeem; nie moina takie za przyezyng poczytywad
pewnego F?.(‘?('"ulllle uwmivjscowionego bodzea nerwowego  (na koncach I\oiwz\n) Nie
mozna réwniez wynaleze speey ficznego bodzea, ktory by lln powodem rozwiniccia si¢ tekea,
w poczitku LllOlOb} nie spotykamy si¢ takze z pmlwy zazona czvunosaia zwrotuy,  Wedie
H. przyczyng tezca nie moze by ¢ takze ostre zatrucie krwi, tk z powodu pierwotnie niedo-
stajycego pomnozenia ruchow zwrotnyeh juk i z powodu nicobecnosdei gorgezki w niektoryeh
wypadkaeh. M. prayjmuje zazichienic jako iztotng przyczane tezea, a mianowicie zaziebie-
nie ogdlne a nie samyeh tvlko ran.  Przeprowadza on juko podabicfistwo inne nastepstwa
eazaghien: miezyty, nerwobole, remmatyzmy migsniowe, zapalenia plue, oplucnéj, stawow,
glzie przyjmujemy przenesienie lmbutlcvnm na drodze odruchu ad podraznionyeh nerwiéw
skéry do nerwow nuczyniowyeh danych narzedzi.  Dotknigte narzedzie jest alho czesciy
wystawiong na bodziec f-zkmiliwv, albo €2 locus minaris resistentive.  Jezeli przenivsiemy to
do sprawy chorobowej w mowie bedgeej, wtedy przyjdziemy do wniosku, ze tezee |mlv}_r
na przekrwienmu osrodkow nerwowych, wvwol.mcm na drodze odruchu przez cie |.Iu|¢
1 wplywy atmosferyczne, uwasajge narzedzm osrodkowe za locus mmons resitténtiae na té _|
2asadzie, ze poildraznione zostaly bodicem z rany poczatek bioracym”. Wedle tej teorsi
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dadzy sie objasnic i te wy padki tezea, kiore towarzysza wstrzgsnieniom narzedzi osrodko-
wyeh, jak réwnicez tak zwany tezec reumatyezny.  Nicjedna sekeya przemawia za ta teorya,
uicobeenosc zas zadnyeh objuwiw nie przeczy )¢, gdyz przekrwienia, szezegilnie kritko-
trwajgee, latwo na trupie moga nie hyé wy kazanenl.

(Deutsche Zeitschr. f. Chir. 1 Id. 2 u. 3 Hef?).

— Przyezynek do dzialama antymonu. R adziejews ki przedsigwzigl szereg do-
swindezen glownie z turfarus stiutus, jako ze srodkiem terapeutyeznie najwigcéj nzy wanym
i najlatwic) rozpuszezaluyin w wodzie ze  weszystkich przetworsw  antymonn.  Doszed! do
nastepujacreh rezaltatéw: 1) Dzialanie wymiotne tartarus stibictus, wprowadzonego do zo-
lydka, polega na hezposrednim wplywie na blong #luzowy zolydka a nie na wessaniu,  2)
Zmniejazenie czgstodei tetna serca po wymiotach nie jest tylko skutkiem dzialania potazu
ale takze czynnosciy zwrotna.  3) Antymon oproez dzmbania na kiszki dziala jeszeze ogol-
uic podobnie jak arsen, poraza aestezodvezne czedei rdzenia kregowego i zmniejsza-—
w muiejszym nieco stopniu jak argen—cezynnosc serca.  Terapeutyeznie anty m o n jest
gorszvim od arsenn z powodua zlego wplywa na kanal kiszkowy; przy niezytach drog od le-
chowych iziala podobnic jak $rodki narkotyczne, ‘L'e ostatnie usuwajy bezustanny bodziee
do kaszlu, ktory niezyt pogarsza, przez zmniejszenie nadezulogei obwodowych nerwdw czu-
ciowych; antymon dlatego znosi ten bodziece, bo przewodniciwo przez vdzeh kregowy czyni
niemozebném.  Ze dzialunie to tartarus subiatus odnosi si¢ nie do potazu a do antymona,
o tém R, przekonal sig za pomocy oddzielnych doswiadesed,

(Arch. f. Anat., Physiol. und wissenschaft. Med.).

— Przecigeie Sciany brzucha w celu wydalenia guzéwn z miednicy. Spencer Wells
opisuje nastepujacy wypadek: 40-letnia kobieta zamezna, ktora juz kilka razy rodzila, przy-
wieziona byla prawie w stanie konania «nia 8 ezerwea 1871 1. do Samariterhospital w Lon.
dynie.  Obwad brzucha vadmiernie wielki wynosit 53", odleglosé od mostka do koder lo«
nowéj 32,  Zrobiono natychmast przeklucie (punctoy, poezim wyplynelo okolo 50 kwart
Jasnego, slomiano-zoltego plynu; teraz w do'ne) ezeser brzacha woina bylo wyezué guz
twardy, ruchomy, ktory sie rozeiagal 4 nad pepek az do 2eber falszyvwych lewej strony.
Autor wraz z N é L a t o wem rozpoznali guz w macicy usadowiouy 1 uradzili nie wykony-
waé operacyi a2 z chwily ukazauia si¢ groznyeh objawdw. Chwila 1a wkritee nadeszla,
gdyz pomimo opréznienia tak znacznej ilosci plyou, takowy znowu si¢ zebral. W dwa wige
slni po wy konamiu pierwszego naklueia zrobiono przecigeio sciany brzucha 9! dlugodei ma-
jgce, poezem wyplynglo 6 kwart wodnistego plynu,  Ukazal sig duzy guz, siedzacy po pra-
weé) i tvlnej stronie dna macicy, ktiry odjeto przy samcj podstawie za pomocy odgniatacza
wraz z pewng czeseia thanki samcj maciey, W obee kruchosci naczya dla zatamowania
krwotoku nie wystarezaly ani podwigzka, ani péltorochlorek zelaza, ani 2elazo rozpalone,
dlatego tkanki ujete zostaly dwoma dlugiemi iglami, ktore nastgpnie okr¢cono nitkg je-
dwabng.  Konce igicl wyprowadzono na zewnatrz, brzegi zas rany zewnetrznéj polaczono
szwem. Od 1—6 dnin po operacyi tetno z 88 poskoczylo na 120, eieplota z 98,8 na
120,84 F. (30—39 R.) i odigd zucz¢la opadac.  (hddalone igly i podwigzki 9 dnia musiano
znowu z powoidu krwotoku czgseiowo malozye. 13 «dnia podwiazka odpadla, chora ezula
sig daleko lepi€j i powoli przychodzila do siebie. Chora 12 lipea jako zdrowa wypisang
zostala ze szpitaly, nastgpnego dnia ukazala si¢ micsigezka, ktora w zupelnie prawidlow,
sposob trwala przez do trzy. (Med. Timer and Gazette).

— Przyezyuek do leczenia puchliny jader. Sposéb Messengeran Bradleya
polega na tém, 2e po opréZnienia pivaw przez nakléeie, na odpowiednia polowg moszen
wraz z ich zawartoscig przez trzy tvgodnie naklada opaske naeiskajpes, ktirg przyrzadza
7 Ewmplastrum saponatum. Doty autor uzvl tego sposobu szezedliwie w 4 wypadkach 1 za-
feea szezegolnie) te metode przy leezenia ambualatoryjnem.

(DBrit. med. journal; Junt, 1372).

Redaktor i wydawea Irof. Dr Girsztowld,

Roedakcya Gazety Lekarskiej i Biblioteki Umiejgtnosci Lekarskich przy rogu ulicy
Jasneji Zielonego placu, w domu Juroszyfiskiego, Nr 1364, mieszkania Nr 6.

W Drukarn: Gazety Lekarskid), Ulica Sto-Rezyzka Nr 1343 (nowy 9). Jossoaeno Heusyposo.




2 33.

ROK ViL Warszawa, dnia  (17) Sierpnia 1872 r. TOM XIIL

ETA LEKARAA

PISMO TYGODXNXIOWE
POSWIECUNE

WSZYSTKIM GALEZIOM U\IILJI"[‘\'OQC[ LEKARSKILEJ,
FARMACYI I WETERYNARYL

Lena Gazety Leharskiej 1 Warszawee: rocznic rsr. &, plrocznie rsr. 2 kop, 50. W Kré-
lestwie i Cesarsturie: w vedukeyi (z przesylka) rocznie esr. 6, pilrocznio rsr. 3.

Cena Bibliotehi Lmiejetaasei Lehavskich. W Redulcyi pilvocznie (od | lipea 1872 do 1 sty
cznin 1873) rsr. 10; od poczgtkn wydauwnictwa do 1 stycznin 1873 r. rsr 108 (z przesvika),

Cena Przegladu Postgpéow Nanki Leharshivj. Rocznie: rsr. 8; dla prenumecratorow Gaz. Lek,
rsr. 6; dla prenumeratoréw Gaz. Lek. i Bibl. Um. Lek. rsr. 4.

TRESC: Postrzezenia z praktyhi leharshicj. Roczne sprawozdanie z oftalmicznéj praktyki. Przes
Dra med. Jozefa Talko (w Lublinie), czlonkn towarzystwa nicmicckich oftalmologiw
w Heidelbergu, oraz towarzystw lekarskich w Kijowie, Tyflisie, Wilnie i w Odessio. (Ciag
dalszy). Kronika zagraniczna. O zapavciu stolea u dzieci. Przez Dra A. Mo nti, Do-
centa Uniwersytetu Wiedefiskicgo.  Spolszezyl De Kazimierz Gurbski, Windomased biezace,
O naturze i leczemin reumatyzmu.  Fosforan wapna w krwotokuch nerkowych. Tedee.
Przyczynek do dzialunia antymonu. DPrzecigeie deiumy brzucha w celu wydulenia guzéw

z miednicy. Przyezynek do leczenia puchliny jgder. Dodatek. Farmaeyi T. L1 ark. 35.
Policyi Lekarski¢y T. I ark. 30. Akuszeryi ark, 32.

ROCZNE SPRAWOZDANIE Z OFTALMOLOGICZNEJ PRAKTYRIL
od 1 (13) marea 1871 do 1 (13) marca 1872 r,
Dra wmed. Jozefa T'alko (w Lublinie), czlonka towarzystwa niemieckich oftalmologéw w Hel-
delbergu, oraz towarzystw lekarskich w Kijowie, Tyflisie, Wilnie i w Odessie.

(Ciag dalszy *).
G) Choroby biatkowki i tgczowki.

Dzial ten najkrétszy z tego powodu, iz zapalenie tych blon najezeéciéj oh-
serwowalem przy jednoczesném cierpieniu rogéwki lub naczyniowki, gdzie i zna-
lazly swoj opis. Samoistne zapalenie teczy niczém sie nie odznaczato godném
uwagi. U pewnéj syfilitycznej kobiety ebserwowalem owrzodzenie przy pola-
czeniu rogéwki i bialkdwki wraz z zapaleniem teczéwek; choroba uleczona pod-
skornym wtryskiwaciem sublimatu i kropel atropiny. Cickawy wypadek ogra.
niczonego zapalenia bialkéwki obserwuje u p. K., ktérej lewa gatke extyrpowano

*) Patrz Nr 15, 18, 20, 22, 28 | 32 Gaz. Lek.
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w lecie r. z. w oftalmicznym instytucie z powodu fibroma sclerae (jak mie powia-
domit kol. J o d k 0); zapalenie trwa juz wieeéj polrocza w wewnetrzno-dolnym
kacie oka, nie przyczynia choré) zadnego bdlu, wzrok sie nie pogorsza, procz
przekrwienia bialkowki, rozszerzone sa w tem miejscu i zyly laczniey. Nie jest
li oznaka formowania si¢ podubnegoz guza na wewnetrznéj stronie bialtkowkii dru-
giej gatki oeznej?

Powinienem tu wspomnieé o 62-letnim, dymisyonowanym Mikolaju Dalec-
kim (z Lubelskiego), ktory przed 20 laty utracil wzrok w prawém oku.  Zmniej-
szona galka oczna lezy dos¢ gleboke, rogéwka praezroczysta. splaszezona: skro-
niowa polowa szarc) teezowkima kolor ciemnofioletowy, pra-
wie czarny, cobardzo widoczne przy bialéj Zrenicy: ta ostatnia prosto-
padle owalna, nieruchoma 1 biala w skutek wapiennej zadmy soczewki (caf.
gupses).  Lewa galka zdrowa i wzrok prawidlowy ua ten wiek: w zewnetrznej
okolicy brwiowe) widoczny poprzeczny szram nad rozwiniety koscia: posrodku
szramu ciggle wyrasta brodawka, zrywana przez chorego—wycielismy takowy
i miejsce przypalono lapisem. Czarnoéé cale] polowy teczy u naszego chorego
nie byla anomali przyrodniczg, lecz pochodzita w skutek przewleklego zapalenia
teczowki i naczyniowki, co mialo w nastepstwie uformowanie si¢ barwnikowych
ztogow w pierwsze), a moze byd i ostatnié). Dodaé tu winnismy, Ze podobuna
ezarnosé teezowki moize takoi pochodzi¢ 1 w skutek zaniku tkanki tej blony,
przyczeém daje si¢ widzied tylna jej czesé, co R u e te nazywa eclropion uveae,
Jednakze w tym razie na czarnym tle wrene widaé gdzieniegdeie pozostale pregi
promienistéj budowy teczowe], czego w naszym wypadku nie spostrzeglismy !,

Wyeciccie zlog  wapiennych dokonano wraz z irydektomia u chlopea staro-
zakonnego, vierpiacego na zarosnigeie prawej Zrenicy i migkka zadme oka lewego
Operacya ta malo prayninsta kerzysci, pomimoe oczyszezenia Zrenicy. z powedu
patologicznych zmian w glebi oka.  Takowe istnialy i w lewéj galce. poniewaz
i po usunieciu zacmy (najpierw discisio, a potem exfr. linearis per corneamn) przez
kol. Chrzanowskicgo chory bardzo malo widzial; stopien oczyszezenia

"y Chory ten zwroeil procz tego moja na sichie uwage wyrazem twarzy, Zvwo m!
przy pomingjae vzezateow (skapedw) ktéryeh nieraz widywalem nad brzegami rzeki Rionas
na Kaukazie, gdzie sg przed laty przez rzad osiedleni, Pomimo swego wieku Daleck?
nigdy sie nie golil, gdy2z nie mial am zladn brody. hakiembardow i wasow; twarz blada,
w zmarszezkach, zoiewiescinla, nazwalbym ja of generis, gdyvz bardzo jest charaktervstyvezna
u rzezanedw.  Naturalna rzecz, 2e obejrzatem  pleiowe organa, tewbardzidj, 2e chory przy-
znal mi sig, 2e od urodzenin nigdy nie mial erekevi, nie spilkowal i nawet nie ezul naj-
mnigjszego pociagu do plei pickng).  Plaowe organa byly jak u 1-letniego chlopea: na
mons veperis niewiclkie wlosy, prae dlugi 61, cent., szeroki 22—24 mm., jadra mniejsze
niz jaja wrable, w nich sie domacatem przydatkow (epidedymis), moszna Preeto na pilerwszy
vzut oka zdaje si¢ byé pusta,  Napletek dos¢ dlugi, pray odkrveiu glans penis, ten ostatni
skrzywia si¢ w vl i ku dolowi, tak ze otwdr mosznowy zwraca sie ku mosznie. Dalecki
w 20 roku Zycin posiwial, mu glos mickki, weale nie wgzki, chociaz zdaje sie byvé dobrze
zbwdowany, leez twierdzi, ic zawsze odznaczal si¢ malo fizyezna sils.  Mielismy wiee
wypadek atrophiae testiculorum congen. Podobny wypadek opisal Lallemand (sur
lex pertes seminales) jako pierwowzir wrodzondj impefentine § zaniku jader.
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irenicy nie odpowiadal sile wzroku; chory wyjechat do Krainika, przeto oftalmo-
skopem nie zbadalem oczu.

H) Choroby soczewki

wAucune operation n'exige plus de calme de sage
lenteur et de delicatesse que Jextraction de la ca
taracte.” Muazzes.

Zaém soczewki resp. katarakt operowalem 20 razy, z tych trzy razy u 2.ch
starozakonnych (u Zadnego z Lublina), reszta u chrzescian. Dwadziescia razy
operowana zacma u 15 os6b, gdvi u D na obydwoéch oczach. Operowani staro-
zakonni byli mezezyzni, eo zas do 13 chrzescian to z tych operowalem 7 kobiet
i 6 meiczyzn. Z 13 chrzeScian 6 mieszkafcow m. Lublina. a 7 z prowineyi. Co
do stanu: 3 panie ze stanu obywatelskiego, ekonomowa, troje osob z lubelski¢j
dobroczynnosei, organista, ogrodnik i czworo ze stanu wiejskiego (3 mezezyzn
i 1 kobieta).

Katarakta operowani byla raz za pomocs rozciecia torebki (discisio), 6
razy u czterech chorych, przez liniowe wydobycie w rogéwcee (ext. liuearis per
corneam). Byly to migkkie zaémy (cat. molle), z tych u jedrego chorego z obu
oczow wydobylem cukromoczowe zaémy (cal. diabeticae). U trzech chorych
(starozakonny, 40-letnia ekonomowa M. Kempinska ze Skorczye i ogrodnik Sko-
rupski) rezultat byl dobry, szczegélnie u tego ostatniego, jak o tém nizéj. U wlo-
scianki M. 5. ze wsi Chmiela, operowunéj na obydwa oczy rezultat w jednem oku
byl zly, w drugim posredni; byla to zdrowa 32-letnia kobieta, karmiaca dziecko
od dwoch miesieey. Cale obiedwie soczewki byly bardzo rozmickezone i chociaz
z trudnoscia, w zupelno&ci wydobyte z oka, tak, Ze zrenmice wygladaly jak naj-
pickniéj. W lewé) galce powstala /rifis suppur. z nastepczém rozmiekezeniem
rogowki, przez ktdry pewnego dnia wyszla z komorki ropa zbita gesta w formie
I wielkosci soczewki; w prawej takoz miala miejsce irilis suppur., bez porazenia
rogowki. Dodaé tu musze, ze w tém ostatniem oku wyeiagnicta w calogei i cala
torebka, jednakie i to nieprzyczynilo si¢ do dobrego zejscia operacyi—chora za-
ledwie mogla rozpoznawaé przedmioty (alresia pupillae). Kaidy wiec operu-
Jaey zaéme powinien pamietaé na przestroge wypowiedziang przez Wec k ¢ 1r'a
na str. 235 tego dziela: ,,On observe souvent, aprés Uextraction d une cataracte,
une pupille complétement notre et parfaitement régulicre, en arriere d un lambeau
tres cxactement appliqué, sur un oeill qui porte neanmoins en lui-méme le germe
de la destruction.” We wazystkich razach liniowego wydobyecta zacmy przez ro-
gbéwke, takowe poprzedzam jednoczesnem wycieciem kawatka teczdéwki /iridek-
tomia).

Trzynascie razy wydobywalem zaéme soczewkowa przez sklerotvky (per
scleram) sposobem podanym przez G r a fe'go. Jak wiadomo operacya ta robi
sie w gorne) czesci galk: za pomocy liniowego nozyka przy jednoczesném wyei-
naniu kawalka teczy. Ani razu nie usypialem chloroformem poddajacych si¢ ope-
racyi. Prawie wszystkie zaémy operowane takim spusobem, byly albo calko-

wicie twarde, albo tez rozmiekczone tylko w powierzchownych warstwach. Naj-
*
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lepszy rezultat daly pierwsze, a do takich zaliczam: organiste, Jozefa Ciesielskie-
go (lat 38) » Lublina, ktory mial katarakte w obu oczach lat 12; panig Blodsky
2 Lublina, ktorej zdjeta 15-etnia katarakta z oka prawego i wloscianina Fran-
ciszha Turczyniaka (lat 50) ze wsi Lukowa z pod Tarnogrodu. blizko 15 lat cicr-
pigcego na Katarakte obu oczu, U wszystkich tyeh trojga chorych przywricitem
wzrok prawidlowy, u Franciszka . tylko w prawém oku nieco pozostalo zme-
tuialén 7 przodu cialko szkliste w skutek wypadnigeia takowego podezas opera-
cyi i dlugiego lezenia w otwartej ranie. U organisty obie zaémy operowalem
w dwich przesdankach: n wloscianina, spieszacego do domu, jednoczeénie za je-
dnym seansem. Do dobrych rezultatéw operacyi zaliczyé takoz wypada opera-
cye zaémy w lewem oku 60-Kilkoletni¢j pani Wichrzeckicj ze wsi Lukowa; po 3
niiesigeach musiatem tylko wyciagaé zmetniala torebke, w ktoréj uformowaly sie
logi wapicnne, byla to operacya weale nie latwa w skutek przyrofniecia tylné
ezesel teezowki do torebki, tak, Ze clagnac te ostatnia obawialem sie aby nie ode-
rwaé wraz z nia i tgezdwke; praytém po wyplynieniu z oka cicezy wodnistej ro-
gowka znacznie zapadla, co jeszeze wiged) utrudnialo czynnodé operacyjng, po
operacyi bylo zapalenie teczy irvogdwki, lecz Zremica pozostala oczyszczona.
Dobre téz zejscie mialo miejsce u zydka z Tarlowa, jak o {ém uieco nizéj.

Cztery operacy) sposobem G riife’go wmialy w rezultacie zanik galki
ocznél, & wiee dosé znaczny procent zejsé niepomyslnych. Przyezyna tego w eze-
el obwiniamy mickkosd powicrzehownych warstw katarakty, ktore po rozeigeiu
torebki 1 wydobyein jadra soczewkowego z  wielka nieraz trudnoseiy wychodzy
z oka, a jezeli z tych resztek i oczyszeza sie komérka tylua, to rogéwka, a szeze-
golnie teczowka i sama rana ulegaja znacznemun podraznieniv,  Ot67 we wszyst-
Kich tych razach poczatkiem zlego rokowania bylo drdrs, wajezescic) suppurativa,
2 ktérego powstascala panoplthalmitis, vogowka cierpi tu nastepezo, lecz nigdy
pierwotnie, bez zapalenia teezy.  Jednakze aridos-keratites suppurativa moze i nie
wywolaé zapalenia calcj galki, panopddhalimitis wialo micjsce u dwéeh tylko ope-
rowanych chorych.  Na zejicie zle niezaprzeczenie mialy wplyw i same galki
oczne i ogoluy stan operowanych, ktoremi byly stare osoby, zle odzy wione, préocz
tego vierpince nu inne choroby: u pani M. (lat 63), przed operacya stwierdziliSmy
drzenie teezy (iridodonesis), co dowodzile rozmickezenia ciala szklistego, przy
operacyi nie ulracilismy ani hropli tego ostatniego (w ogdle w nieznaczuéj iloéci
i to nie zawsze wypadalo nam przez rane w bialkéwee), zaéma predko wyszla
z oka, leez juz na drugi dzien ranka zaczela ropic, nastepnie iritis suppur. i pano-
phtkalntis. W obu oczach tej chorej istniala w wyiszym stopniu staphylom ¢
posticum. U pani K. (lat 71), bezustannie trzesqee] sig i kiwajaceé) glowa a pray-
tém gluchej 'y pozostaly w oku reszthi zadmy, ktsre wywalywaly krwotoki
w komoree, a nastepnie irido-kyklilis. U wlodcianina Koz. (lat 68),ze wsi Bézaniec,
Bilgorajskiega pow., operowana zaéma w prawdjgalce pray oddawna ulegléj zani-
kowi lewej, wywolala w rezultacie przewlekle ropiuste zapalenie teczy i rogowki,

1 Z neha lewego wyrwalem ogromnego polipa.
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ktore sie rozpoczelo od rany: w ogdle zauwazylem, ze potrzeba byé bardzo vstro-
/nvm z choremi, ktérych juz jedno oko uleglo zanikowi, w drugim dos$é¢ czesto
wykrywamy maicj wieee] znaczne chorobliwe zmiany w naczynidwee, o czém
stowko nizej.  Nakomnice u ostatnicj chordj, 61-letni¢j pani P, z Jézefowa ord.,
preyezyny ropiastego zapalenia teezy i nasicpuie penoplthalmitis wykry¢é nie
zdolalem: operaeye, wykonana przy pomocy kol. Janiszews kieg o, takos
nie obwiniam, gdyZz takowa byle umiarkewana i w oku nie pozostalo ani cza-
steczki zaémy, cialko szkliste wypadlo w wnieznaczné] ilodel, U pana D, (Jat 61,
cierpigeego na hemiplegia lewej polowy po ekstrakeyi powstalo dlugotrwale
zapalenie teezy i ctulka rzeskowego, skutkiem czego edlaracta secundariv. M,
wypedzenta z oka zmienionej soczewki uzywaw zwykle Schlitlenmanerre i tylho
W orazie uporczy wego niewychodzenia rozmiekezonyceh jej czastek wprowadzam
do komorki srebrna lyzeezke; moze przeto z 16 przyesyny nastepuje podraznicnic
leezy, gdyZz podraznienia takowej] w samej ranie usuwam trzykrotném cigeiem
teczy przy irydektomii, co niedopuszeza pozostania i zacisnicuia przy brzegach
vzastek teezowki,  Zreszta iz t¢j strony nic mozna byé pewnym co do zachowa-
nia i teezy, w nicktoryeh razach pomimo kilkukrotnego wprowadzania do k-
mery lyzeezki lub pinceta (dla wyjecia czastek zadmy lub torebki) zejicie bylo
dobre, w innych przy podraznieniu rany i leezy nieznacznem objawily si¢ w oku
grozne nastepstwa. 7 pi¢cin chorych, u kiorych mialo micjsce zle zejscie opera-
cyl, 4 byli operowani w szpitalu, jedna w domu prywatnym.  Nuahoniec o dwéch
chorych, ktorym operowana byla zaéma przes sklerotvke z pomy&lném zejicien.
mowié bede nizej nicco obszernic).

Operacya zaémy przez wydobycie, a szezegolnie sposobem G ora fe'go
preez shlevoty ke niezaprzeczenie jest  probierczym kamieniem operacyjoyeh zdol-
nosel lekarza, rownie juk jest téz polem do popisu i do rozglosu w publice,  Je-
dnakze z wlasnego przekonania powtarzamy, ze wyzej przytoczone slowa W e ¢-
k e r'a sa najsprawiedliwsze, nawet przy zastosowy waniu tak wychwalanego spo-
~obu—modylikowanéj ckstrakeyi za¢my przez biatkowke; prawda, rogowka nie
ulega tu rozmigkezenin pierwotnemu jak po ckstrakeyi per corncam, lecz te-
czowka, pomimo irydektomii nie jest zubezpieczona od zapalenia, a do tego jak
vzesto pozostaja w oku (tylne] komdiree) ezastki zadmy, ktdre podrazniajy te
cz0wke 1 wywoluja zarosniecie Zrenicy, pickiedy nawet 1 kolobomatn w teczower,
Nieraz odehodzilian:y od chorego preez nas operowanego z nicpewnem przehonanien
w jakim stanie znajdziemy oko jutro lub pojutrze, gdyz nie nas nie upewnia co do
przebiegu pooperacyjnego czasu, chociazby operacyi nie zarzucié nie mozna: do-
piéro po uplywie trzech dni mni¢j wieee] mozna byd spokojnym co do pomyslnego
rezultatu, gdyz ani razu nicobserwowalisiny wy wiazania si¢ zlych nastepstw ope-
racyi w nastepnych duiach. Czyby nie mozna bylo zapobiedz zlym nastepstwom
tego sposobu operacyl, rozdziclajac go na 2 seanse, najprzod irydektom a i descisen
(wreszcie rozmickezenie wicerzehnich warstw  zadmy) i dopicre za dragim razem
cutractiy per scloram, kidra wyic) stawimy nad exl. per corneam 7 wielu wegle-
dow operacyjnych i pooperacyjuych, np. co do astygmatyzmnu.
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Ze 1 operacya extractio linear. per corneam moze mieé zle nastepstwa i weale
nie jest straszng takoz przekonaliémy sie w ciagu tego roku, a wige w podo-
buych razach lepi¢j zastapi¢c wydobycie zaémy rozcieciem torebki (déscisin), ma
tl¢ rozumieé jesli chory nie bardzo chee wygraé na czasie i jesli odzywianie nie
nposledzone wiekiem lub stanem zdrowia.

Ze wszystkich wypadkéw operowané] zaémy, zasluguja na wzmianke trzy
nastepujace, jakotez dwa samoistnego zwichnigeia (termin niestosowny), lub ode-
rwania si¢ katarakty (dislocalio caturactae spontanca).

lsza obserwacya. Calaractt diabefica utr. Trzydziestokilkoletai
ogrodnik, Michal Skorupski z Lublina, przed rokiem zaczal upadac na wzroku
1 dzi$ zaledwie rozpoznaje cieri przedmiotéw. Wyeciedczony ogromuie, skéra po-
marszezona, sucha, uskaria sie na brak fizveznéj sily. Pragnienie wielkie, wy-
pija dziennie od 4—3 kwart wody, oddaje moczu 5',—6 kwart, ciezkosé dzienne-
go moczn == 1,038, nocnego ==1,035. Préba na cukier dwoma sposobami
(Trommera za pomoca cupr. sulf. i kuli canst., a takze gotowaniem z kal:
caust.) przekonala nus o obfitéj ilosci takowego w urynie. Chory przybyl do
szpitala §w. Jana BoZego, gdzie przy laskawéj pomocy kol. J aniszewskie-
go i Jankowskiego operowalidmy go jednoczeénie na oba oczy. Przy-
czyna slepoty naszego pacyenta byla zaéina miekka obu oczu (catar. molle utr.),
a sadzac z choroby jakiéj on ulegal rozpoznalidmy cukromoczowa zaéme rzat. dia-
betica). Operowalismy obie 2aémy przez liniowe wydobycie przez gérna czeéé
rogowki fextr. lincar. per corneam), poprzedziwszy takowe irydektomia. Obie so-
czewki dosé tatwo wydobyto z oczu—mialy one konsystencye gesto rozgotowa-
nego krochmalu. Reakeyi po operacyi nie bylo prawie zaduéj, Zrenice zupelnie
czarne; chory odzyskal wzrok prawidlowy przy braku zmian w siatkéwee, to jest
t. zw. retinitis diabetica. Préez odeyskania wzroku nasz chory przy uzyciu chi-
niny, zelaza i posilnéj miesné) dyety po 1Y, miesigcach poprawil sie znacznie
I w ogéloym stanie zdrowia, moeczu zaczal oddawaé mniéj, 4 mianowicie
313 kwarty, pijac tylko 3 kwart wody. Zanotowaé musze, iz brzuch chorego
nieco byl powiekszony 1 twardy.

2-ga obserwacya. Cataracta membranacea utr. Ciekawy egzem-
plarz bloniastéj zaémy obserwowalem u 6-letniego starozakonnego Getzla Gold-
bach z Tartowa. W obu oczach po za Zremicami widzialne byly szaro-bialawe
blaszki nieco drzace przy ruchach galek: po rozszerzeniu Zrenicy atroping miedzy
brzegiem Zrenicznym teczy i blonami gdzie niegdzie widaé czarny przedzial,
wzrok przez to cokolwiek sie polepszal, gdyz dno oczu nieco sie odkrywalo.
Malea operowalem na prawe oko przy pomocy kol. J ank o we kie g o; galke
rozeigtem liniowym wnozykiem G r a fe'go w biatkéwee ponizej rogéwki, naste-
puie wycialem odpowiedni kawalek teczowki, nakoniec za pomoca haczykéw uda-
to si¢ zupelnie oczyscid zrenice; zamiast soczewki, ktora zupelnie zabsorbowala
sig, wyeiggnatem z tyviné) komorki dosé zbity, binlawa blune (resztki woreezka),
bez tladow wapiennyeh zlogéw. Po tygodnin, gdy si¢ zaczela rana zablizniag,
chory wyjechat do domu w nadziei odzyskania wzroku, co ték mozna bylo roko-
wac z przebiegu pooperacyjnege czasu. Taka sama zaéma niezaprzeczenie byla
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1 w lewem oku. Przy operacyi utracilismy bardzo malo cialka szklistego. Prey-
czyna takowej zmiany w systemacie =oczewkowdm pozoztala tajemnica, gdyz
traumatyczne uszkodzenie nie mialo tu miejsca.

3ciaobserwacya Pierwszy wypadek samoistne-
gooderwania si¢ zacmy (laxalio s, dislocutio calaractae spontanea).
25-letnt Jedrzej Pilak, chlop ze wsi Kieleewice, ma caly glowe pokryta koltunem,
l2cz to ni¢ uchronilo go od zupelnej siepoty, ktéra cerpt juz od 10 lat.  T'war-
ds¢ gatek ocznych nieco zmnicjszona.  Obie zrenice biale § nievuchome.  frid-
donesis zewnetrznej polowy lewe) teczowki,  Po kilkahrotném zakropieniu do
oczu atropiny Zrenice bardzo malo powiekszyly sie, szezegoluiej lewa. W pra-
wem oku za¢ma ma wyglad jakby trzywarstwowa, zewnetrzna warstwa szara,
srednia biala, w desen ulozona, a przytem nieregularnie okragha i jakby nalepiona
na zolawe jadro soczewki.  Alabastrowo-biala zadma w lewej galce zwichnigta
ku stronie nosa, tak, Z¢ miedzy gornom rownikowem j¢j brzegiem i tecza widaé
vzarng przestrzen, forma przypominajaca  l-szy hwadre: przez fredma czesé ¢
ostatnie) mozna bylo rozpoznad naczyuia dna ocznego, rogi zas byly nieprzezro-
ceysto-czarne, widocznie w skutek wyypociu lub zlogdéw barwnika po za tgezdwka.
Przyczyng zupelné] utraty wzroku, brak poezucia swiatla, mezaprzeczenio byly
patologiczne zmiany w glebokich blonach obu galek; zmiany te musialy nastepnio
wywolaé powstanie zaém soczewek, z ktérych lewa juko ciezsza (zlogi wapienne)
przez rozerwaunie sie gorne] czesci mendiranac Ziwwdd usuncla sie ku dolowi i hu
stronie nosa.  Zwichnigta soczewka cokolwiek byla zmniejszony.  Rzecz prosta,
1z 0 powrocie wzroku Pilakowi nic mozua bylo 1 mysled.

{-ta obserwacya. Drugi wypadek samoistnego
oderwania si¢ zacmy r(destveatio spont. caturactar oc, deatri), z m ¢-
tnienie cialka szklistego (hydditisy. Mbrophia bulbe sin. Sta-
rozakonnemu Dawidowi Dombholtz z Lublina, liczacemu lat 45, przed dwoma laty
operowana byla zaé¢ma w lewém oku, w skutek czego gatka ulegla znacznenu
zanikowi: przez malenka rogowke widaé zwapniale zlogi w Zremicy.  Prawem
okium natenczas takoz prawie nic nic widzial, lecz przed rokem w jednym mo
mencie przejrzal, co prawie uznal za cud, a co pochodzito od oderwania sie zaémy
i zupelnego oczyszezenia przez to Zremicy.  Nastepaie wzrok chorego znowu sig
pogorszyvl, tak, ze dzis zaledwie rozpoznaje palce w odleglosei trzech stap. Zre
nica zupelnie czarna, cala teczowka drzy (iridodoncsis). po nieznacznym (D',
mm.) rezszerzenie si¢ od atropiny zrenicy przekonalem sie, 17 przyezyng tego
ostatniego byt brak oparcia si¢ teezy na soczewee, gdyz zmetniala 1 nieprzezro-
czysta-biala lezala w tylug) komoree tuz za dolng czeSciy teezowki tak, ze zale
dwie byl widzialny gorny réwnikowy jé) brzeg. Zadma zwichnieta ku dolowi
znacznie byla ruchliwg i prey pewnych polozeniach glowy zakrywala muiej wie
¢€) znaczng czesé Zrentey. Precz gorng polowe Zrenicy widad szarawa, przezroczy -
sty blong, ktora byla niezém mmném  jak rozerwang 1 pozostaly tu torebky sorzew-
howaq, tak, ze zwichniecic za'my powstalo nie w skutek rozerwania si¢ wemdir,
Zinnii, lecz pekniecia torebki.  Przestrzen Zrepicy micdzy zaéma i torebka zu
pelnic czarna.  Przeduia czed¢ cialka szklistego zmetniala, tak, ze wziernikiem
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widaé tylko czerwone zabarwienic doa ocznego, lecz rozpoznaé stun jego byle
niemozebném. Zmetnienie to zapewne powstalo w ekutek ruchéw zwichnigte]
soczewki 1 przyezynilo si¢ do pogorszenia widzenia wpredce po oderwaniu sie
zacmy, tak, ze przez to kataraktalne szkla prawie nic a nic go nie polepszaja-
Dodac tu musze, ze twardos¢ galki malo jest zmniejszona, w oku nie ma najmniej-
8zego rozdraznienia, biatkdwka nie-
przekrwiona. Rogowka, badajae go-
‘ tem okiem, przezroczysta, lecz roz
patrujac ja przy boczncm oswie-
tleniu w doluych 25 czesa zdaje
si¢ by¢ zmetnialy od muoéstwa dro-
bnych, szaro-zoltawych punkeikéw
przypominajacych tak zwana kera-
Litis punctata, a htére pochodzily
od mnéstwa ostudlych nu powierzeh-
ni rogowki tluszezowych kulek,
wydziclanych obficie przez laczui-
ce. Na zalaczoné] rycinie uwyda-
tuitem zwichnigeie zaémy, pozosta-
Iy w gorze rozerwana torebke i upstrzenie rogdwhi massg punkeikéw, co przyda-
walo jej dosé charakterystyczny wyglad. U starozakonnych nieraz obserwowa-
lem cos podobnego, a co nie malo uposledza wzrok, leez w takim silnym stopniu
widziatem po raz pierwszy. Po dwumiesicczném zakroplaniu atropiny wzrok co-
kolwick polepszyl sie i wydzieliny tluszczowych kulek znacznic sie zmuiejszyly.

Hta obsorwacya Zacémasoczewkowa przy ciem-
ném zabarwicniu bialkéwki. Zabarwienic bialkéwki, juk prze-
konywaja mnie moje obserwacye, bywa przyroduicze, pocliodzace od warstwy
ciemnod-brunatnego barwnika téj blony, i nabyte w skutek cierpienia naczyniéwki
oka. O przyrodnich zabarwieniach bialkowki pisatem w Klin. Monatshlatter fur
Augenheilkunde (1869); obeenie posiadam galke oczna, ktoré] bialkéwka byla
ciemno zabarwiona przy jednoczesnem zabarwieniu odpowiedni¢j palkoli mézgo-
wej—piae malris | substancyi mézgowe). Pozostawiajaec sobie pisaé o tém ob-
tzernie] w swoim miejscu, zwracam tu uwage praktykujacego lekarza, ze b r u-
dno-ciemne plamy bialkéwki wskazuja nam na glebsze cierpienie galki,
gdy tymezasem c¢zarne lub szara we zwykle bywaja przyrodniemi.

W Loneu lutego przybyl do mnie wloscianin Dymitr Lotvsz z Zamehu, Bit-
gorajskiego powiatu, majacy lat 54. W obu galkach znalazlem zaéme soczewko-
wil, Istniejgeq w prawej od lat 15 1 od roku w lewej. DPrawa zaéma ciemo-bur-
sztynowego koloru z plyuna bialawa warstwg pod torebka; lewa nie jednostajnie
nformowana, najwiehsza metnos¢ soczewki od strony ecialka szklistego, ktore
w obu galkach bylo rozmi¢kezone, iak to mozna juz bylo rozpoznad z drienia te-
czowek (wridodonesis) w dosé znacznym stopniu. W lewé] teczowee plamiste
zlogi barwnika przy jednoczesném brudno-ciemuém zabarwieniu bialkéwki z ze-
wuetrzne) strony rogowki; przedstawialo sie ono pod postaciy dwoch dosé duzych
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plam, jasno odgraniczonych od sasiednich normalnego koloru czesct sklerotyki;
zajmowaly one przednia. rzeskowsy okolice galki, nie dochodzac do réwnika tako-
wej.  Pomimo dwieizszej katarakty tego oka, chory mial gorsze poczucie swiatla
anizeh okiem prawem, co dowodzilo wieksze zmiany w glebokich blonach ocznyeh,
ktore wplynely na rozmickezeme cialka szklistego i powstanie zaémy od strony
tylnego bieguna soczewkowego. Dnia 28 lutego operowatem przeto tylko prawsy
zaéme, przy pomocy kol. Janiszewshiego it Jankowskiego,
przepowiedziawszy nie fwietny rezullat operacyi: po przecieeiu sklerolyki ad su-
pertor i irydektomii, przez rane natychmiast wyecickla plynna warstwa zadmy,
a twarde jadro opuscilo si¢ ku dolowt tylu¢j komorki, lecz ujawszy go ostrym
haczykiem, natychmiast wyciagnalem przy bardzo malej uiracie cialka szklistego.
Daia 4 marea stan oka jak najlepszy, reakeya bardzo nieznaczna, lecz przez Zle
naloZzony przez felezera opatrunek mna oko przez rane H duia wypadla czesé te-
czO0wki: chory poezal uskarzaé sie na bol, na doie komorki wylew krwi.  Po sto-
sownem uzyciu frodkow chory musial opuscié szpital dnia 16 marea: na dnie ko-
mérki jeszoze widad troche krwi, wypadniecie teezy znacznie zmuiejszone przy
nieznaczném przekrwieniu galki; w ezarac] Zrenicy mozva rozpoznac skurezona
torebke w postaci bialawych faldek. Pomimo to operowany golem okiem mogl
zaledwie liczy¢ palee w odleglosei stopy, przyezyny tego nie moghsmy jeszeze
rozpoznaé¢ wziernikiem, lecz domyslamy siq, 1z naczvniowka, prawdopodobnie
choriord. disseminala, byla glowna prayezyng juk znacznego oslabienta wzroku,
tak téz nienormalnego zabarwienia sklerotyki. ( Dulszy ciqg nastqpr).
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KRONIKA ZAGRANICZN A

0 zaparcin stolca u dzieci
Przez Dra A, Mo n ti, Docenta Uniwersytetn Wiedenskiego.

Spolszezyl Dr Kazimierz Guarbski.

Zapareie stolea pojawia si¢ dosyc czesto w o pierwszyeh latach zycia dziecigeego.
Przyczyng tego jest nicdostateczny rozwoj blony miginiowdj kiszek, wlasciwy sposéh odzy-
wiania i zyveia dzieci.

Czestodé pojawiama sie zaparcia stolea zmmejsza si¢ w miare wzrastania dzivcka,
tak, ze w drugié] polowie wicku dziceinnego nalezy ono do wyjatkow.  Ztad to, zdanie
Bouehuta, twierdzzecegn, ze zaparcie stolea tem rzadzidj sie zdarza im dziecko jest
mlodsze, uwazam za niecuzasadniene.

Zdvowy ssawiee, 2zywiony prawnllowo, ma w przeciagn 21 godzin 2——4 zilto-zabar-
wionyvch wyprozuien (2—3 wystarcza), Jedno wsproznicnie na dzief, chociazby byl
1 obfite, uwazamy za stan nieprawidlowy, a ztad za zaparcie stolea w malym stopnin,
W tveh wypadkach konsysteneya kala jest normalng.  Od tego najmnicjazego stopnia za-
parcia stolca spotykamy si¢ z calym  szeregiem stopuiowan. W wiela wypadkach wyprd-
Znienia nie maja juz miejsca codziennie, leez ¢o 2 lub 3 dzien, a w wypadkach naiwigkszego
zaparcia co 4 lub 5 dzieh, bardzo rzalko jeden raz na tvdzien,

Staraze dzieci w wicku od 1—3 lat majg zwykle 1—2 wypraznich codziennie. Jedno
wypréznienie na 24 godzin wystarcza. W tym wieku za zaparcie stolea poezytujemny po-
Jawienie si¢ wypréinieh co 2 lub 3 dzieh.



Objawy Pierwazym, najwazniejszyin ohjawem zaparcia stolca jest istotna zmia-
na kalu, .

Najprzéd kal traci swa zwykla konsystencye. traci wode do tego stopnia, ze staje sie
zhitym i twardym. ‘I'raci réwniez forme, odchodzi kawalkami, o w wyeakim stopuiu za-
parcia ubytek wody jest tak znaczny, ze kal rozkrusza si¢ w picluchach.  Zmienia on ro-
wniez barwe. staje sie jasniejszym, a nickiedy zupelnie bezbarwaym.

Czesto na powicrzehni twardveh mass kalowych widzimy éluz 1 krew w postact smng,
bryick lub plamek.

Drugi wainy objaw dotyezy samego oddawania stolea.

W stanie prawidtowym defekacyva odbywa sie bez wysilenia, Przy zaparcin towarzyszy
Je) silue nadymanie polaczone takze z kolkg czyli morzyskiem (eolica), o czém jeszcze bliie)
mowi¢ bedziemy, a pomimo to kal odehodzi tvlko czedciowo. Kolki w akutku zaparcia
stolea wystepuja albo pervml\t'/nu, wraz z utrudniona defekacyy, lub popwm_)a si¢ same
przez sie przed takowa. W pierwszyvmn wipadku postrzegamy, Ze na pewien czas przed
oddaniem stolea dzicet <a niespokojne, krzveza, kreea sie i w kohen wirdd placzu i krzykn
srlnie si¢ nadvmaja.  Napady takie powtarzaja sie wielokrotuie, dopoki wypréznienie nie
nastypi.  Stosownic do ezasn trwania  zaparcia, kal pray  przejsciu przez zwieracz nie wy-
woluje bdlu, Inb przeciwnie bil jest tak siloy, ze dzieci lezg przez chwile jakby odretwiale

W wypadkach, w ktérveh napady kolki nie stoja w zwigzku z oddawaniem stoles, bol
przybiera typ przepuszezajaey lub zwalniajaey.

Przed vapadem  kolki «zicei sa niespokojue, wykrzywiajs twarz, zaczynajg nagle
pwaltownic krzyezed, nickiedy tak siluie, 2e twarz przybiera barwe czerwono-nicbiesks.
Wircd kurezowyeh ruchow zachwy, a nawet i konezyn, dzicei kregea sie i rzucaja, pociggaja
nda ka tulowiu i znowu je opuszezaji.

Mozemy take przytem zanwazvé wzaecie brzocha, przepona jest wtedy popchniets
kn gorze, w skutkn czego ruchy oddechowe sa krétkie.  Brzuch jest twardy 1 napicty,
A PrZY wacaniu wreznwimy wyraznie twarde sexbale w okreznicy zstepujyed).

Czesto alyvszymy burezenia w kiszkaeh 1 tvlko gdy  wiatey odejdy, n-mgpuje przez
krotszy Iub dluz%r\' czas zupelny u]mkcu dopokad sig znowu te swme objawy nie powtorza.
Kolka ustgpuje nlpchm- po oddanin stolea.  Kolka powstaje praez admierne rozszerzenie
kiszek, ktore daje powod do mnasilons vh skurezow 1 przez dvaznienie xcybala pr?cwmlu
kiszkowego. ‘T'e napady morzyska, wvstepujace niezaleinie od defekuaeyi, pojawiajg sig
glownie u ssaweow 1w dzieer sztueznmie karmionyeh, czesto takze pray wzglednem zapar-
ciu stolea,

Jezeli zaparcie stolea stanie sie habitualnem, prowaedzi zn sohg przewlekl wzdecie
hrzueha,

Wzdecie bezneha w tvm ezasie, w ktorvim nic a stolea, stale ma micjsce i warunkuje
inne objawv, ktore nwazaé nalezy tvlko jako bezposrednie nastepstwa zatrzvmania kalu.
Najprzod dzieei tracay apetyt, s3 bardzo niespokojue, uivkiedy dostaja wyiniot. Stan ten
albo wkrdtee przemiju lub sie polepsza, skoro tylko wipriznieniv nastapi. W tyeh wy-
padkach, w Ktdryeh wiaj powsvzéj przytoczone objawy anajy migjsce, zaparcie stoles trwa
duldj. dzicei staja sie bardzo nimspokoinemi, w noev nie moga spac z powodu siluego bolu
brzucha, ktory przy dotykanin jest bolesuy z powodu silnego wzdecia. W nicktoryeh wy-
padkach dzieei gorgezkuja nawet, a cioplota szezegolnie jost podwrzszony na rekach 1 brzu-
cha.  Tetno 1 oddechanie sg banlzo przyspieszone.

Juko nastepatwo zaparein stolea w wickn dziecinnym  rzadko by wa biegunka. chociaz
nmiekiedy sig pojawin czasowo. W takich razach wypréznienia stoleowe skladajg sie z porvoz-
dziclanyeh kawalkiw kaln, pomigszanych nickiedy ze slozem i krwia,  Wyprozuieniom to-
winrzysza bole, zwickszajace si¢ jeszese preez czeste waydvimania (fenesnins).

Rodzaj defekacyi moze latwo  niedoswiadezonyeh prowadzic do bigdow rozpoznaw-
czyeh,  Waziawszy jeduak pod uwage anamueze, rozebrawsey dane z obmaevwania brzacha,
trnduo jest zapoznaé nature takie) biegunk:.

U dazieci, cierpiaeveh na wrodzone wodoglowie, wi krzy wice 1 niedokrewnose w wy-
sokim stopnin, gwaltowne napady nioga wywolaé drgawki, dreoga zwrotng powstate, W ta-
kich razach napad morzyska polaczouy jest z drgawkami ogilnemi, ktore sig tak czesto po-
wtarzajg jak 1 morzysko. Drgawki ustajg dopicro po usunigcin zapaveia stol a. 1 w tyeh
razach anamneza chroni od grubyeh blgdow rozpoznawezyeh. Na te okoliczuosé szeze-



golniéj nalezy zwrocic uwage, ze przed zapadnigeiem przy mieobecnosci objawow mozgo-
wyeh 1 przy wzglednie dobrym stanie dziecka, juz istnialo zaparcie stolea i ze napady mo-
rzveka poprzedzaja wyraznie napady drgawek.  Dalej waznemi tu sa znakani wzdecie brzu-
cha i obecnosc scybala w okreznicy.

Bezposredniemi nustepstwami zapaveia stolea sa: przepukling  (kerniue) 1 wypadmgeia
(prolapsus), hZCZL‘"Ollll(‘_] przepukliny pepkowe (herniae umbilicales).  Rowntez wypadnigeie
odbyvta (prolapsus ani) jest nierzadkiém objawem u ssawedw, W skutku zaparcia stolea po-
strzegamy €zg¢sto zatrzymanic moczu.

Bohn wxpow:edn.ll zdunie, ze zaparcie stolea moze byé przyezyng |)0J awienla sig
na twarzy ekcemy i strupienia (ampetigo). a 1o w skutku zaburzen w k::;zvmu i wydziclaniu
potu wskorze glowy 1 szyi. W skutku zboczen w oddawaniu stolea wytwarza sig do pewnego
stopma przewlekly stan na“alow\ do skéry glowy i twaray, majgey warunkowae powstawa -
nie powyzszyeh wy -xpeL \lmlnu 1011!1.11. wyznac, ze ten moment wtedy vlko wma znacze-
nie, kiedy w skorze jest juz m-posnhu,nu, do powxtania tego rodzaju spraw, « ztad 1 zwiazek
pumigdzy obydwoma chorobami jest tylko przypadkowy i bardzo oddalony.

Nzkodliwy wplyw zaparcia stolea na przebieg zabkowauta, zaznaezany przez starszych
lekarzy, nie jest dowiedziony. Do preyjeein takowego .zdania dalo pochop zle zrozumiane
zetkniecie ste kilku spraw chorobowych; rowniez nie nalezy si¢ obawiad, by zaparcic stolea
dalo powdd do rozwiniecia sie jakiejs samodzielnd] choroby.  Nie mozna jednak zaprzeczye,
ze wszystkie ostre cierpicnia pogarszaja sie, gdy im towarzyvazy zatrzymanie wyproZnicn
stolcowych, jak réwniez zv dlugotrwajace i obfite nagromadzenie wass lajuistyel utrudnia
oddéchanie i krazenie w nurzedziach brzuszaych.

Przyezyny, Juznaw stepie powiedzielismy, Ze z zaparciem stolea spotykamy
81¢ nujuzedcicy w pwrwszvch latach 2vcta.  Przyezyna tego lezy w niedostatecznyin rozwoju
blony migsniowé) kiszek, daléj w braku ruchu czyunego, a w koncu we wlidciwym sposabic
od2ywiania dzieci w tvm wieku,

Niekiorzy autorowte uwazaja zaparcie stolea za dziedziczne.  Poglad ten uwazum 2a
niedowiedziony i sgdze, 2e w kazdvmm wypadku przy dokladnem i pilnem badaniu, oproez
nsposobienia odziedziezonego, mozebnem jest wykazanie jednej z przyezyn w blizazym
zwiazku stojgevch z zaparciem stoles, a nizej podanych.

I. Przeszkody mechaniczne Chouat icidle rzeczy hiorge prze-
szkody mechaniczne tutaj nie nalea, jedunk wyliceymy je w krotkoser. U noworodkow
znajdujemy:

a) Wady wrodzone kiszek. Rozrozniamy ich w ogile trzy rodzaje. Do pierwszego
zaliczajg sig wszystkie wypadki, w ktorych Odh\tlll("l ]e~t dobrze wykaztaleona, prZLWOtl
i€j Judnuk z.xmkmgtv albo przez tkankq bloniasta przy otworze stolcowym lub wvzoJ przez
czesciowe lub calkowite zrosniecie przeciwlegle) gciany kiszki (emperﬁnatw 8. slenosis rect!
congenita partialis et totalis). Czebciowe zwezenie odbytnicy nie warunkuje zupelnego za-
trzymania wyproznieh stoleowych, leez wypréinienia s tylko niedostateczne,  Dazieei z taksy
wada mogg sie rozwijaé. W takich wypadkach w skatku zastoju kaln przychodzi do roz-
szerzenia odby tniey, siegajacego az do krzyvwizny exowatéj.  Rozszerzona odbstnica tworzy
guz rozm.aitoj wielkasel, stosownie do czasu trwania za<toju kalu.  Podobne zwezenie od-
bytnicy postrzegalem zeszlego lata u dwulvtnnu dziewezynki. Guz, ktory byl wyezuwalny
przez dciany brzucha, dochodzil prawic do wivlko$el piesei mezezyzny., 'y Iko nmly pulee
mogl wejs¢ do odbytnies., Najsiluiejsze $rodki przeszyszezajgee, przez inuyeh zalecane
lekarzy, nie bily w stanie wydalié mass kalowselh.  Na skutek mojéj rady dzieckn poddano
chirurgicznéj operacyi i tvm sposobem zwezenie usnnigto. Drugi rodzaj obejmuje wezystkie
wypadki, w ktoryeh brak otworu stolcowego, gidzie odbyinica otwiera sie do cewki moczo-
wé) lub pochwy (klvaka). Trzect w koncu rodza) obejumje wypadki, w ktorveh brak
otworu stolcowego, przyezim kiszka uictylko jest zamkuigta, ale i zniepodobniong, lub j<j
mni¢) lub wigeej nie dostaje (brak odbytniey).  Objawy zatrzyvmania smolki (meconium) a
xzczegoblnego rodzajn, w celu uzupelnienia calos«i opiszemy je tutaj w krétkodei.

Wyproznich smolki nic dostaje, gdy si¢ takowe nie pokazujg w 12 - 24 godzin o
urodzeniu.

Poduwane w takich razach z powodu nicswindamosei przez matki i akuszerkisrodkr roz-
walniajgce pozostaja nictylko bez skutku ale i szkodzy. W krotee howiem pojawin sie morzy -
sko, dzieci krzyezg gwaltownie i placza, wrmiotnja. nickiedy prevechodzi spigezka kritko-
trwajaca. Do ssaniu zwykle przychodza wymioty; dzicei wymniotujg sluzew z zoleia, n nawet
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smolka.  Znajdujemy przvtém wzdecie | rozowo-ezerwone zabarwienie brzucha, kiére tem
wieee] jest natezone, im dluzdj trwa zatrzymanie smolki,

Wraz z ogélnemi oznakimi zamknieein kiszok poliarzone sg zawsze pewne szcezegolne
micjseowe objuwy, ktire nkazuja na speeyalng forme wady,  Jezehi odbyinica zamknigta
Just pracz DIUN:I Lt jezeh mamy do czynienia ze zrosnieciem juj scian, wtedy nagromadzo-
na smolks powyze) zamkuietegn micjcea pomiedzy posladkami tworzy wyrainy guz. W ine
nyeh razach wprowadzouy do odbytniey  pulee (iwicezka) powszéj otworu stolcowego na-
trafian na micjscee zatkania,

Womiare nasilania siv objawidw bil i niespakojinose powiekszaja sig i chociaz w miare
utraty il zyciowyeh ponmicjszaja sie wysilenia do wyiiot, to w kazdym razie wymioty
moga trwae do konea.  Smieré nastgpuje wroznym  czasie, zwvkle w piciwszyeh dniach,
nickiedy po kilkn tvgodnineh,  Widzialem wypadek, w ktéryim zatrzymanie sinolki 1 obja-
wy zamknigcia  kiszki trwaly od 10 dui, zanim praystgpiono do operaeyjnego leczenin,
We st wswoim podreezniku prevtaces wypadek Dra A v o | ta, 2e dziecko zylo 7ty
godui i 3 ddni, chocinz okrezniea kohezyla sie dlepo, a adbytniey 2 peliie brakowalo, Smieré
nastepije wared nasilonyel ohjawiow wyzéi opisanveh, nickiedy  wirid naglego upadku sil.

hy Przeszkody mechaniczne nabyte a winnowicie: uwiezicnie przepukliny (dncarceratio
herwae) Tal - wpoehwienie  (ineaginatio) cavdei kiszki.  Poniewar w takich wypadkazl za-
parcie stolea jest tylko objawem w mowie bedacewo cierpienia, zatém zdaje sie byé zby -
teeztiem opisywaé blizej objawy uwiczienioi wpoehwienin,  Duléj spekanie odbyta (fssura
tne), nabvie zrosntevie odbytu (atresia and aeipusitq)  w skatkn blizn w okolo otworn stoleo-
wego po oparzeniach, lub nabyte ezgdciowe zwezenic olbytniey w skatek spraw wrzodza-
eveh juk ezerwonka (dysenterin) it d. Ekskorvaeve, wrzady hlamicowe  (nleera diphteritica)
w dolnej ezgsei odbytniey, jakie nickiedy postrzegamy u dzieci, z powoidn silnego hélu przy
defekaeyt, s czusami preyezyng mechanivzna pns-r(_-clni;! zutrzvimanin wyprazuieh stolcowyel,

I Brak pokarmu W pierwszyeh duiach i tygodniach ma miejsce wzgle-
duy brak pokarmn, gdy wrodzone waly rozwoji warg i jumy ustnej, zla brodawka, zu silnie
wypetiiona ssatka lub niedostateczne  wydzielanie mleka stoja na preeszkodzie do wprowa-
dzenia pokarmu w potrzebngj ilodei, W tveh wypadkach obok wzglmduego zatezymania
wyproznien stoleowveh i moez skypo odchodzi. U7 dzicet sztueznie karmionyeh zbyvinte
rozetcnezenic mleka krowiego moze daé powad do wzglednego zapareia stolea,

L. Z1ty pokarm U ssaweow pierwsza pravezyig zatrzymsnia wyprdznien
stoleowyeh jest za wiclka ilogé sernika w mleku, U dzicel, ktore za czesto i za kazda razg
pad miare ssiy, chociaz mlcko zawiera prawidlows ilogé sernika, postrzegamy tukze zaparcie
stole. W tyeh wypadkach sa to niestrawione zaleglosei sernika, ktiry o wioele przewyzsza
noraig,  Ow nadiiar sernika (dla kiszek  zupelnie massa abojetna), stoi ni rowni z obeemi
cialini, Ktore sig mogy dostaé do kiszek, porusza sie powoli, a ztad konieezniv utrudnia
czyiunose takowyeh,  Powodem zaparcia stolea u ssawesw moze byé dalej za mala ilose
tuszezu w mleku, Przyezyng sprawy w mowie bedaed) u dzieei satucanie zy wionyeh sa
nico tpowiedaie wlasnoser lub nicdostateczna  ilosé podawanvel pokarmiw,  Za dalekoby
vas to zaprowadzilo, adybysmy te przvezyng blizej rozbierad cheieli. "T'o tytko wystarezy
nachaienic, 20 zwykle dzieci, ktérveh pokarm w pierwszyeh  latach powinien hyé plynay,
crer) -Gy na zaparcie stolea, pdyz 2y wione sg przewazuie pokarmami stalemi lub za zbyt pro-
stemi potrawami, U dzieci sztueznie karnmonyeh  zaonale rozeivaczenie wmleka krowivgo
z powadu niedostatecznd) zawartosei tluszezu moze daé pocliop do zatrzymania wyproznien
stoloowyeh,  Zawezesne podawanie  pokarmiw mgezkawatyeh nalezy rowniez do przyezyn
wywolujgeyel zapareic stolea. Zupa Lie biga, wk w innvel razach z korzyscig uzy-
wana, przedstawia tataj te niedogodnose, 2e tak jak i pokaviy maezkowate sprawia zapare.e
stolce. Ton sawm skutek u wigkszyeh  dzieci wywoluje nadwicrne uzycie owocow strgez-
kowalyeh, chleba.

IV, Brak lub pommicjszenie ruchu rolaczkowego Kiszek.

Moze on byé uwarunkowany albo nadmiernem  scieaczeniom i zanikiem lub zbytniem
rozdecien przewodu kiszkowego; to ostatnie jest najezgsteza przyezyna  zaparcia  stolea
u dzicel kezywicowyeh, lnb zbaczenia w ruchu o ktoryeh mowa moga zalezeé¢ od porazenia
biony mig¢duiowdj kiszek bez wyraznyel zmian anatomiceznyeh, ¢o  postrzegamy up. po diu-
gotrwalyeh biegunkach.

V. Pommiejszenie wydzieliny kiszek, ktore ma mivjsee po dlugich i cigzkich choro-
bach w skutkn niedokrewnosei w wysokim stopniu.


niespokojno.se

V1. Zatrzymanie wypréznien stolcowyel jest stalvm objawem cierpien mézgowia

rdzenis kregowego,

VIL.  Brak napojow, uzywanie lekiow dceiagajacyeh juk oliw, makowiee, dal’j slists
prstki owoedw i1t d. mogy b\c takze Preyezyng sprawy chomlmwl_] w mowie bdaed),

(terhardt l\neulm, ze zaparerer stolea bywa niekiedy objawem zatrucia olo-
wnego, powstalegn w skutku hizania przez dzicer biltow  wizvtowveh 1 2olnierzy olowia-
nyvel.  Takich wypaidkow nigdy wie postrzegulem.

VIl U wiekszyeh dzieel zaparcie stolra bywa skatkiem braku racho.

lLeczenie Przyvstepujye do leczenin dziecka, civrpiacexo na zatrzymanio wy-
proznien stoleowyeh, trzeba najprzid zbada¢ dokladnie przyezyvng takowego.

W tym celu trzeba zawsze dziecko zupelnic rozebraé 1 przadsigwziasc <bkladne ob-
maeywanie brzucha, nastepnie badanic odbyta i odbytaiey za pomoca palex Tab zglebuika,
Zadanie leczenia jest dwojukie, najprzod uwsunigeie istnivjaeego zastoju kalu, nastepnis
uwzglednienie przyezyny takowego. W celu usuniecin mass kalowyeh odpowiednio do
stanu trawienia podamy svodki rozwalniajace.

Jezeli przy obimacywaniu brzucha znajdziemy  znaczoe nagromadzenie kalu, weedy
leczenie rozpoezynamy od podania silnego srodka zwalniajyeego.  Co sie zad tveay wyboru
srodka zwalniajacego, to nalezy zwricie nwage na wiek  dziceka i ¢z s trwant zastoju kalo-
wego. U ssawedw, u Ktéryeh zastoj kalu trwa niedlugo, wystarezajy najlzejsze srodki roz-
walniajace.  Prof. M a y »r nujlepicj lubil podawaé manunit.  Zuapisuje sig mannit w naste-
puwjaey sposab:  Bp. Manniti purt dr. duas; Aq. fervidae unc. duas. D. N, Co godziun lyzke
stolowa az do skutku.  Tak juk mannit a moze i pewniej dziala hydromel infant., rzewich
sam lub w polgczeniu z magnezyy.  Dla starszych dzieci zapisuje sie zwykle:  Rp. Pulveris
rad. rhei chinensis. Magn. carbon. aa. dr. semis; Eleosach, anisi dr. unam. D, ad scat. 8. Co go-
dzina na koneu noza.  Dia dzieei, nie cheaeyeh zady waé Jekarstw zuleca sie tak zwanv panis
luxans. Niektorzy lekarze starszym dzieciom przepisujy tak2e jalaping w ilosei 1—2 gran.
Wedle-mego zdania najprostsze srodki rozwaluiajuece, jak Inf” sennae e dr. 2 ad unc. 2,— .1y,
laxat. vienen. unc., 2 lubjedna lyzke stolowy oleju rycinowego nalezy przekiadad nad rzewied
1 hydromel unfantum.  Bardzo pozyteczny w praktyee dziecinne) tak u ssaweiw jak iy star-
szych dzieci jest Nyrwpus spinge cercinae sew rhamni cathartici.  Ssaweom daje sig jedna
Iyzeczke od kawy, starszym dzieciom wigksza lyzke na dzien.  Uzveie lewatyw w cela wy-
dalenia kalu wedle mego zdania wtedy  talko jest wskazaném, gdy cheemy wywolaé skutek
natychmiastowy. W tym celu daje sie e swatywy  z oleju ryeinowego lub aq. lar. vienen.,
mniéj wlasciwemt sa lewatywy ze zwu/.um) waly.  Niektorzy lekarze zalecujy uzycte
czopkow z masla l\.uk.m\wgo Tub w polaczemiu 2 wyeviagiem wilezej jagody. Gy zastdj
kalu juz trwa czas dluzszy, wtedy zwykle ezopki nie wywolnjg 2adnego skutku.

Oduodnic do leezenia przyczynowego nalezy uwzgleduié u noworodkéw wady wro-
dzone w rozwojn kiszek i przedsiewziasé odpowiednie postepowanie operacyjne.  Dotyezy
to przepuklin, spekai i 1. d., ktére wymagaja chirurgicznego leezenia. W otyeh wypadkaceh,
w ktoryeh owrzodzenia i ckskoryaeya aa posveduiemi przyesynami zaparein stolea, dobre
uslugi oddaje lekkie tuszowanie azotanem arebra,

(idzie brak pokarmu jest pezycayna zatrzymania wyproinien stoleowyveh, nalesy sig
postaraé o dostateczuy dowdz pokarn.  Zbstecznem zdaje mi si¢ byloby rozbieranie szeze-
golowo pojedynczyeh W\pa-ikuw w celu pm-ulstawu‘nn postepownnia li.k.urv.knc{’n okolics-
nodel same nam ukazujy jak mamy dziatac. dezeli np. wielkie ostabienie dziecka jest przy-
czyng braku pokarmu, bedziemy ‘wlewaé mleko tyzeczky. W razie gdy wydziclanie mléka

2 ssutki jest utradnione, lub gdy g0 jest za malo, wtedy nalezy sig postaraé o mamke # ob-
fitvm pokarmem.

Jezeli zly pokarm jest przyezyng zaparcia stolea, wtedy przedewszystkiem trzeba
uregnlowac dyete. U ssawedw zwrocimy przedewszystkiem uwage na regularno podawanie
piersi.  (idy znaczna ilosé sernika w mlcku jest przyezyng zatrzymania wyprozuied stolco-
wyeh, zaleeam serwatke. U dwumiesiceznyeh dzieer 2—3 tvzek dziennie lab niwet wigedj,
gdy nie ma poz’qdaneuo skutkn. W tych W\I)dl”\l:ll h, w Ltor\ ch w skutku zaparcia stolea
dziecko 0|l|mmed1n0 sig nie I’OLWI_].I nalwv zmieni¢  pokarm, m_jlv[n-z-.m srodkiem stalego
u~nm¢cm cierpienia jest prZ\chte mamkj, ktora rodzily 1—2 wiesiecy przed matky dzic-
cigeia. Jezeli przyezyna cierpienia jest niedostatek tluszezu w mléku, zaleca si¢ podawanie
micks krowiego obfitujacego w tluszez, nieprzegotowanego i niezbierancgo. Dozy mleka
te same co i serwatki. U dzieci sztucznie zywinnveh potrzeba pozvwienie uczyni¢ podobne



do naturalnego. Rozeiehicza si¢ mleko wedle wiadomych prawidel @ gdy pomimo to za-
pareie trwit, dodaje si¢ do mleka alkali op. Sodae  bicarbon. dr. semiz. Aq. fontanae unc. quat-
tuor, do kazddj poreyi napoju po lyzce stolowéj.  Jezeli zupa L iebiga jest przyezvig
zatrzymania wyproznien, rozcicficzamy ja Yy ez¢dciy wody lab podajemy inny pokarm.
[ sztucznie iywionych dzieci poleca si¢ szezegolnie) migszanina podpuszezki z mlékiem
w stosunku dopiéro co wzmiankowandin, Swno si¢ przez si¢ rozumie, ze prey zaparciu
gtolea nalezy uuika¢ pokarmdw mgezkowych, w jukicjby one nie byly podane formie.
W niektéryel wypadkach nie wystarczajy te érodki dyetetyezne, nalezy sie uciekaé do po-
dawania pokarmdw mieszanyeh; a wiee obok mlcka matki lub mawki, rosolow, wiez¢j wody
studziennd).

W oaveh wypadkach, w ktoryeh zaparcie stolea uwarunkowane jest brakiem lub po-
miniejszenimm richn robaczkowego, badz w skutek krzywiey lub zaniku, obok dvety poleca
eig (ran, u ssaweow pod formg mikstury:  Hp. Olei jecoris aselli dr. duas. Plo. gumm. arabic.
Ay fontis aa q. 3. ut . mext. colaturae wne. duaram. I S, 2—3 lyzek dziennie. Starszymn
dzieciom daje sig czysty tran, stosownic do wieku od 1 lyvzeezki do 2 Iviek dziennie.
Zimne obmywanie braucha @ zinme kgpiele szezegolni€y u starszyeh dzieci oddaja dobre
usfugi. W wypadkach bardzo upartych zasluguja na pierwszefistwo lewatywy z zimnej
wody. Stosownie do stopnia zaparcia daje fl¢ dziennie od 2—3 lewatyw. Z poczytku dajg
lewntywy z woddy letnidj, ktord) cieplota dochodzi do 249 powoli codziennie cieplotg uzy-
wane wod.\ sig ()l)m/,.l, tak, ze w kodicu uzywamy woly, ktirij temperatura jest taka jak
wody studzienndj.  Zachowad nalezy jeszeze 1 t¢ ostroznodé, by lewatywy z zimnej wody
dawac zawsze w pewnej oznaczoné] godzinie, gdyz przez to przewod kiszkowy pobudzany
bywa peryodyveznie do silniejszego ruchu robaczkowego, ktory z ezasem stuje sig prawidlo-
wym, a w kofien dobrowolnie sie pojawia,

Jezeli zatrzymanie wyproznieh stolcowych jest nastepstwem wyezerpania po dlugo-
trwalyeh ehorobach Kiszek, wtedy opraez uregulowama  dyets Il.l]ll‘pl("] dzialajacemi srod-
kamt #3 zimne lewatywy 1 wody mineralne.  Wody minevalne zalecam gléwnie starszyin
dzieciom, P'rzepisuje picie Marienbad (Kreuzbrunnen), Franzensbad, Lgvl, Friedrichshall
i t. p.y dzicciom anemieznym  Gleicheuberg  (Klausner-Quelle), Franzensbad (Franzens-
uelle) i t. d.

Co sig tyezy iladei, 10 dzieciom do 2 lat podaje sie 1 uneye, starszym 2—3 ancvi na
ezezo. /i czasem a mianowicie po 5—8 dniach powicksza sig dawke o poiowc; poprzedniej,
Leczenie trwa od 5—12 tygodm i towarzyszyé mu winien ruch.

W koficu w obee Illt'll{)“lllet‘llllj w\dzu,lm\ kiszek, jaka powstaje po dlugotrwalveh
chorobach, daje si¢ sam rzewieh lub w pnl‘;uzcum A .celucm. albo anloes w malveh dawkach,
w konhcu wody mineralne wedle prawidel wyzej podanych.»

Samo si¢ przez  sig rozumie, ze nalezy usungé wszystkie szkodliwosei; przy ka:z-
dym zatrzyraanio wyprozuien stolcowych dopomaga leezeniu: podawanie plynnveh pokar-
mow, picie woidy studziennej, a n starszyveh dzieei ezynny 1 bierny ruch

Wiadomosel biezgce.

~— 0 naturze i leczenia renmatyzmu, W ogble praviety jest teorva, 2e reumatvzm jest
chorobg krwi, Ze jakad materia peccans krazy we krwi, ktorg P rant pozornie z wszelks
wykazal pewnoseia a ktora ma by¢ kwasem mlecznim.  Na té) opierajac sie zasadzie sto-
sujzy przeeiw reumatyzmowi leezenie alkaliezne, pomimo 2e i inne srodki niemniéj skutecz-
nemi sie okazaly, ale ktdre ztgd blednie ewmpirveznemi nazwano, Wedle G 1111 a m'a,
autora niniejszej pracy, okredlenie to jest niestosznem, gdy2 u2yeie srodkow tyeh, baczge
ua istote choroby, rowniez jest racvonalném. Kwas mleczny w pewnym oznaczony n sto-
sunku krazy we krwi prasidlowej i dlatego sam przez si¢ nie jest szkodliwym. Obecnosc zbyt
wiclkiego stosunku tego kwasu we krm okazuje si¢ dopiéro szkodliwg, Nadmiar we krwi
woze powstad wirod ll\\'nl h waronkéw: 1) Gdy prawidlowo znajdujyes sie kwas mleczoy
nie nlega Zadnym przemianom i z ustreju nie jest wydzielanym. 2) Gdy powstawanie tego
kwasu predzc) sig odbywa jak wsrod stosuukow prawidlowyeh, Jezeli pierwazy wypadek
wa mieisce, wtedy chodzi widoeznie o to, by albo wydalic lub zntszczyc kwas w mowie be-
dgey lub wywolad przemiang na prawidlowe jego produkta rozkladu, Wydzielenie drogs
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l;-vposrednu nelatwo osipgnac, lmuv]qcuu sy wywolanie zuiszezenia i przcmx N wateeze-
nveh. W eelu zobojetnicnia przepisuja atkabin, przez co i pnwullowa przemiana si¢ przy-
spivsza.  Kwas mleczny bowiem. po odegranin roli w ustraju, szuka zasady z ktorg by su:
l.olacz\l przy utlenianiu zadanego zwiazku pO\\Nl.i‘]v weglan sody 1 woda—do tyla wige
uzveie alkalii jest vaevonalnem.  Takie po-t.;pm\':mue Jednak w chorobie zaleznej ol zbat
sz.{'bkivgo wytwarzania sie kwasu okazaloby sig zupelnie niewlnzeiwém.  Wiadomo 20 kwas
mleczny tworzy sig glukozy, a Zrodla powstawania téjostatnid] sy bavdzoroznorodne. I’ 4 v y
utrzymuje, ze czasteezki wliknika, ktore ulegng  przemianie lub rozpadowi, stanowiy natu-
ralny ferment dla przemiany glukozy na kwas mlecany, kwusny stan kewi przeszkadza temu;
to samo utrzvmuje M ialhe. W tym wiee wypadku trzeba niedopuszezac by krew sta-
wald gie alkaliczng, aby przeszkodazid szybkiemu  wytwarzaniu sig kwasu wleeznero 1w tvm

celu uzywad kwasdw, chociuz wydaje sie to bye paradoxem przy nadmiarze kwasu we krwi,

I rzeezywiscie niektdre kwasy, a szezegolmie) kwiaus ey trynowy, okazaly xie bar-
dzo skuteeznemt w pewnyeh  wypadkach reumatyzmu. Rdwniez kwasy w polgezenin z al-
kaliami, szezegilntéj octan potazu (Rali aceticm) w tvel okolieznosciach sie za-
loca, gdyz wiadomo jest, ze zasads bywa wydalang a kwas zatezvinywany.  Byloby ztad
bardzo wazném przy leczemu reumatrzmu oznaezyé, Kiedy mamy dawaé kwasy i kiedy
alkalia, na co teraz jednak przy obecnym stmnie patogenezy remmnatyzinu nie mozna olpo-
wiedzied, (The Clinie, N. 7, 1872).

— Fosforan wapna w hrwotohach werhowyeb.  Pierwszy wypadek  hematurii, w ktérvmn
Caspari uzyl fosforanu wapna, odnosi xig do wlasnego jego dziecka, ktove przed 8 mie-
sigcami po silném przezighieniu w obec miernej gorgezki uskarzalo sig na tepy bal w oko-
liey ledzwiowe); mocz nie odchodzil prawie przez 24 godzin, nastepnir pojawil sig, leez
ciemno-czerwony 1 w obece wielkiego nezueia bolu.  Hode krwi byla tak znacang, 2e w noc-
niku utworzyl sie duzy =krzep krwi,  Odpownulajyee charakterowi choroby leezenie miernie
przwvmza;mlne nie wywolalo polepszenia, hile w Icll/w:.u,h w[-rtw:l/u. ustgpily, objawy
gorgezkowe znikly, ale moez odehodzil znowu z trudnoscig i krwawy. Ze utrata kewi byla
znaczna, pokazalo si¢ to po objawach wyriznie wystepujace] niedokrewnosei,  Zimne oble.
wanie okolicy ledewiowe], kwasy mineralne, alun, tanina i inne srodki seiggujaee okazaly
sig 1ak bezskutecznemi jak sporysz i kreozot, krew odehadzila ciagle a oslabienie przyjmo-
walo groéne rozmiary, Nawet l:ultmochlm'n 'k zelaza tak nieraz ponmiyslnie  stosowany
w krwotokach nie pr/.\nm-l zadnd] ulgi. Bez szezegolne) nadziel powodzenia autor prze-
psal fosforan wapuna (0,5 codwie godziny), zalecany przez Strohme vera
w krwotokach drog moczowyeh.  Skutek byl podziwiajacym; po uyeiu 4 proszkiéw ilosd
krwi w mocza zmmejszyla xig, przy  dadszém uzywaniv wapna moez pracjidnial si¢ coraz
wiecd), po dwdch dniach za dodatkiem dopidro kwasu azotnego moana bylo wykazaé maly
tvlko ilod¢ krwi, n nastepnego dnta mwoez nie przedstawial Sladu kewi.  Autor w kilku
jueszeze innych wy padkach krwotokiw nerkows el przepisy wal fosforan wapna zawsze z po-
myelnyin skatkiem. ( Deutsche Klinik N, 2.3, 1372).

— Teiee (tetanus). Prof. H einecke obserwowal 13 wypudkdw tezea i odnosnie
do istoty choroby podaje kitka ciekawyeh uwag. Przyjmuje on, 2e sum bodziee nerwowy
W ranie nie jest przyezyng, gdvz nie do kaxdé) rany przywigzany jest bél gwaltowny, a wiele
ran bardzo bolesnych nie wikla sie 2z tezeem; nie moina takie za przyezyng poczytywad
pewnego F?.(‘?('"ulllle uwmivjscowionego bodzea nerwowego  (na koncach I\oiwz\n) Nie
mozna réwniez wynaleze speey ficznego bodzea, ktory by lln powodem rozwiniccia si¢ tekea,
w poczitku LllOlOb} nie spotykamy si¢ takze z pmlwy zazona czvunosaia zwrotuy,  Wedie
H. przyczyng tezca nie moze by¢ takze ostre zatrucie krwi, tuk z powodu pierwotnie niedo-
stajycego pomnozenia ruchow zwrotnyeh juk i z powodu nicobecnosdei gorgezki w niektoryeh
wypadkaeh. M. prayjmuje zazichienic jako iztotng przyczane tezea, a mianowicie zaziebie-
nie ogdlne a nie samyeh tvlko ran.  Przeprowadza on juko podabicfistwo inne nastepstwa
eazaghien: miezyty, nerwobole, remmatyzmy migsniowe, zapalenia plue, oplucnéj, stawow,
glzie przyjmujemy przenesienie lmbutlcvnm na drodze odruchu ad podraznionyeh nerwiéw
skéry do nerwow nuczyniowyeh danych narzedzi.  Dotknigte narzedzie jest alho czesciy
wystawiong na bodziec f-zkmiliwv, albo €2 locus minaris resistentive.  Jezeli przenivsiemy to
do sprawy chorobowej w mowie bedgeej, wtedy przyjdziemy do wniosku, ze tezee |mlv}_r
na przekrwienmu osrodkow nerwowych, wvwol.mcm na drodze odruchu przez cie |.Iu|¢
1 wplywy atmosferyczne, uwasajge narzedzm osrodkowe za locus mmons resitténtiae na té _|
2asadzie, ze poidraznione zostaly bodicem z rany poczatek bioracym”. Wedle tej teorsi

*
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dadzy sie objasnic i te wy padki tezea, kiore towarzysza wstrzgsnieniom narzedzi osrodko-
wyeh, jak réwnicez tak zwany tezec reumatyezny.  Nicjedna sekeya przemawia za ta teorya,
uicobeenosc zas zadnyeh objuwiw nie przeczy )¢, gdyz przekrwienia, szezegilnie kritko-
trwajgee, latwo na trupie moga nie hyé wy kazanenl.

(Deutsche Zeitschr. f. Chir. 1 Id. 2 u. 3 Hef?).

— Przyezynek do dzialama antymonu. R adziejews ki przedsigwzigl szereg do-
swindezen glownie z turfarus stiutus, jako ze srodkiem terapeutyeznie najwigcéj nzy wanym
i najlatwic) rozpuszezaluyin w wodzie ze  weszystkich przetworsw  antymonn.  Doszed! do
nastepujacreh rezaltatéw: 1) Dzialanie wymiotne tartarus stibictus, wprowadzonego do zo-
lydka, polega na hezposrednim wplywie na blong #luzowy zolydka a nie na wessaniu,  2)
Zmniejazenie czgstodei tetna serca po wymiotach nie jest tylko skutkiem dzialania potazu
ale takze czynnosciy zwrotna.  3) Antymon oproez dzmbania na kiszki dziala jeszeze ogol-
uic podobnie jak arsen, poraza aestezodvezne czedei rdzenia kregowego i zmniejsza-—
w muiejszym nieco stopniu jak argen—cezynnosc serca.  Terapeutyeznie anty m o n jest
gorszvim od arsenn z powodua zlego wplywa na kanal kiszkowy; przy niezytach drog od le-
chowych iziala podobnic jak $rodki narkotyczne, ‘L'e ostatnie usuwajy bezustanny bodziee
do kaszlu, ktory niezyt pogarsza, przez zmniejszenie nadezulogei obwodowych nerwdw czu-
ciowych; antymon dlatego znosi ten bodziece, bo przewodniciwo przez vdzeh kregowy czyni
niemozebném.  Ze dzialunie to tartarus subiatus odnosi si¢ nie do potazu a do antymona,
o tém R, przekonal sig za pomocy oddzielnych doswiadesed,

(Arch. f. Anat., Physiol. und wissenschaft. Med.).

— Przecigeie Sciany brzucha w celu wydalenia guzéwn z miednicy. Spencer Wells
opisuje nastepujacy wypadek: 40-letnia kobieta zamezna, ktora juz kilka razy rodzila, przy-
wieziona byla prawie w stanie konania «nia 8 ezerwea 1871 1. do Samariterhospital w Lon.
dynie.  Obwad brzucha vadmiernie wielki wynosit 53", odleglosé od mostka do koder lo«
nowéj 32,  Zrobiono natychmast przeklucie (punctoy, poezim wyplynelo okolo 50 kwart
Jasnego, slomiano-zoltego plynu; teraz w do'ne) ezeser brzacha woina bylo wyezué guz
twardy, ruchomy, ktory sie rozeiagal 4 nad pepek az do 2eber falszyvwych lewej strony.
Autor wraz z N é L a t o wem rozpoznali guz w macicy usadowiouy 1 uradzili nie wykony-
waé operacyi a2 z chwily ukazauia si¢ groznyeh objawdw. Chwila 1a wkritee nadeszla,
gdyz pomimo opréznienia tak znacznej ilosci plyou, takowy znowu si¢ zebral. W dwa wige
slni po wy konamiu pierwszego naklueia zrobiono przecigeio sciany brzucha 9! dlugodei ma-
jgce, poezem wyplynglo 6 kwart wodnistego plynu,  Ukazal sig duzy guz, siedzacy po pra-
weé) i tvlnej stronie dna macicy, ktiry odjeto przy samcj podstawie za pomocy odgniatacza
wraz z pewng czeseia thanki samcj maciey, W obee kruchosci naczya dla zatamowania
krwotoku nie wystarezaly ani podwigzka, ani péltorochlorek zelaza, ani 2elazo rozpalone,
dlatego tkanki ujete zostaly dwoma dlugiemi iglami, ktore nastgpnie okr¢cono nitkg je-
dwabng.  Konce igicl wyprowadzono na zewnatrz, brzegi zas rany zewnetrznéj polaczono
szwem. Od 1—6 dnin po operacyi tetno z 88 poskoczylo na 120, eieplota z 98,8 na
120,84 F. (30—39 R.) i odigd zucz¢la opadac.  (hddalone igly i podwigzki 9 dnia musiano
znowu z powoidu krwotoku czgseiowo malozye. 13 «dnia podwiazka odpadla, chora ezula
sig daleko lepi€j i powoli przychodzila do siebie. Chora 12 lipea jako zdrowa wypisang
zostala ze szpitaly, nastgpnego dnia ukazala si¢ micsigezka, ktora w zupelnie prawidlow,
sposob trwala przez do trzy. (Med. Timer and Gazette).

— Przyezyuek do leczenia puchliny jader. Sposéb Messengeran Bradleya
polega na tém, 2e po opréZnienia pivaw przez nakléeie, na odpowiednia polowg moszen
wraz z ich zawartoscig przez trzy tvgodnie naklada opaske naeiskajpes, ktirg przyrzadza
7 Ewmplastrum saponatum. Doty autor uzvl tego sposobu szezedliwie w 4 wypadkach 1 za-
feea szezegolnie) te metode przy leezenia ambualatoryjnem.

(DBrit. med. journal; Junt, 1372).
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