Zeszyt 3, Warszawa, 20 Stycznia (1 Lutego) 1898 r. Rok XIX.

PISMO POSWIECONE
PRIEGLADOWI POSTEPOW UMIEJETNOSCI LEKARSKICH,

i. PRZYCZYNEK no NAUKI

) CIALACH OBCYCH W MACICY

(obejmujacy 72 odpowiednie spostrzezenia).
PODAL

8 ranciszeK J/eugebauer.

—_ S>> 0 Fe<

(Cigg dalszy)*

31. Liebmann. (Fester med. chirurg. Presse 1879 Nr. 27—patrz:
Centralblatt fiir Gynaekologie 1879. Nr. 18 str. 45): Kobieta jakas
bez jawnego celu wprowadzila sobie do macicy trzonek obnazony ge-
siego piora. L. znalazt cialo obce tkwiace w szyjce macicy, goérny
koniec wbit si¢ w przednig S$cian¢ przodozgietej macicy, dolny
koniec wbit si¢ wItylng warge ust macicznych. Wydobycie 6 cen-
tymetréow dlugiego ciala obcego przy pomocy kleszczykow polipowych
bytlo dosy¢ trudnem.

32. C. Liebmann. (,,EinFall von Fremdkorper im Ovarium®. Centr.
f. Gyn. 1897. Nr. 16, str. 421) opisal spostrzezenie nastgpujace:
Zjawita si¢ w ambulansie blebwann'a 19-letnia panna, ktora juz 2
razy rodzita (ostatni raz 2 lata temu), narzekajac na bole w brzuchu
1 krzyzu od 4 juz miesiecy ja trapigce. Bole te mialy powsta¢ nagle
i powoli si¢ wzmagaly, przy tem zjawily si¢ uplawy. Macica po-
wickszona, przekrwiona, ruchoma, lezy w przodopochyleniu; porusze-
nia macicy bolesne. Prawego jajnika z powodu bolesnosci nie spo-
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sob domacacé sie. Lewy jajnik powickszony, opuszczony ku dotowi,
bolesny na dotyk. Przy badaniu L. zauwazyl, ze daje si¢ wymacaé
od jajnika do macicy przebiegajaca cienka paleczka konsystencyi me-
talicznej: przez cienkie sklepienie pochwy tylne wymaca¢ mozna wy-
raznie, ze pateczka poziomo lezaca taczy jajnik i macicg, mianowicie
tylng jej $ciang¢ w miejscu na wysokosci wewngtrznego ujscia cokol-
wiek na lewo od linii posrodkowej lezacem. Powiedziano chorej, ze
W jamie brzusznej znajduje si¢ ciato obce, prawdopodobnie igla i ze
trzeba igle usuna¢ za wczasu. Pacyentka robila wrazenie, jak gdy-
by ta wiadomos¢ jej wcale nie zdziwila, i powiedziata, Ze pamigcta,
jakoby przed kilku laty wepchneta sobie przypadkowo do brzucha igle
uzywangq do podpinania spodnicy 1 ze wtenczas daremnie probowata
wydoby¢ igle. Podzniej bolow zadnych jakoby nie doznawala i o ca-
lem zaj$ciu zapomniala. Dopiero w tej chwili wobec oSwiadczenia le-
karza przypomniala sobie jakoby ow wypadek. Chora stanowczo wy-
piera si¢ moznosci jakiegokolwiek innego sposobu wdrazenia igly
do brzucha. Nastepnego dnia asystent Liebmarla dr. Marpurgo pod
narkozg przystapit do ekstrakcyi ciata obcego. Otwérsono tylne skle-
pienie pochwy i zatok¢ Douglas’a i uwidoczniono =zaraz cialo obce
pokryte wrzekomemi blonami, niebieskawo przeswiecajgce. Uchwyco-
no cialo obce korncangiem i po uwolnieniu jednego konca ze $ciany
macicy a drugiego z jajnika <z latwmscia je [wydobyto. Byta to
igta, ktorej jeden koniec tkwil w $cianie tylnej macicy w glebokosci
V2 ctm. i tylez w jajniku. Uszko igly tkwito w macicy, ostry koniec
igly wjajniku. Po wprowadzeniu paska gazy jodoformowej do za-
toki Douglas"a reszt¢ rany zaszyto. Wyzdrowienie zupelne, wszel-
kie dolegliwos$ci ustaty7

Cialo obce bylo wulamkiem igly do cerowania 4 ctm. dlugosci
i 1 mili. grubos$ci, mianowicie géornym koncem igly. Uszko igly jest
nadlamane.

L. przypuszcza, ze pacyentka nie moéwita prawdy i ze prawdo-
podobnie wprowadzita sobie igte do macicy w celu wywolania poro-
nienia, przyczem igla si¢ zlamala.

33. Lisfranc. (Clinique de la Pitie. Tome II.): Pewna kobieta
podczas peryodu wprowadzila sobie do macicy ,tige de roseaui czyli
gatazke rézy. Z poczatku nie doznawata zltych nastepstw, poniewaz
widocznie macica byta przyzwyczajona do wprowadzania w niq ciat ob-
cych, przy nastepnym za$ peryodzie silne bole porodowe. Macica po-
wiekszona, szyjka hypertroficzna jak w drugim lub trzecim miesigcu
cigzy. Lisfranc"owi zdawalo si¢, ze czuje jakie$ ciatlo obce, wytart
zatem po wprowadzeniu speeulum §luz z pochwy, lecz ciala obcego
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nie znalazl na razie. Uchwycil wtedy przednia warge macicy zeba-
temi kleszczami, wprowadzil tepa sonde do macicy i w taki sposob
wykryl cialo obce, ktore utkwilo w macicy. Dwukrotnie Kkleszcze
zeSlizgnely sie z ciala obcego, nareszcie je wydobyto, przyczem wy-
lalo si¢ sporo S$mierdzacych czarnawo-zielonawych skrzepow Kkrwi.
Béle ustapily. Macica si¢ skorczyla, lecz nastepny peryod byl jesz-
cze zbyt obfity. Galgzka 7 macicy wydobyta miala 3 centm. diugosci,
grubosé¢ malego palca i byla inkrustowana zlogami wapiennymi.
W jakim celu kobieta wprowadzila sobie tak osobliwe cialo obce do
macicy niewiadomo.

34. Lisfranc. (Clinique de la Pitie. Tome II): Pewna pani po-
dejrzywajac ciaze, wprowadzila sobie do macicy elastycsng sonde
gumowgq, lecz nastepnie wydoby¢ jej juz nie mogla w calosci, po-
niewaz sonda si¢ zlamala i ulamek gérny pie¢ centymetréow dlugo-
Sci pozostal w macicy. Lisfranc Kkazal sobie sond¢ uzyta poka-
za¢ i przekonal si¢, Ze rzeczywiScie brakowalo kawalka. W specu-
lum nic nie zobaczywszy, wprowadzil sonde do macicy i takim spo-
sobem cialo obce wykryl. Wydobycie przy pomocy korncangu bylo
latwe lecz bolesne. Krwawienie, perytonit. Venaesectiones, mas¢ mer-
leuryuszowa, wyzdrowienie. Lisfranc nie znalazl ani §ladu trzy-
miesi¢cznej ciazy.

35. Maisonneuve. (,Extraction d’un corps étranger implanté dans
luterus“ Gazette medicale de Paris. 1841). 30-letnia praczka zglo-
sila si¢ do Maisonneuve a wskutek chronicznego cierpienia macicy.
Pomimo, ze na razie S$cislego rozpoznania nie postawiono, chora je-
dnak przyjeto do szpitala Saint Louis. AZ do 28-go roku zycia choréb
paeyentka nie przechodzila, wtenczas za§ po poronieniu w 5 miesia-
cu cigzy, przebyla ciezki meéro-perytonit, i dopiero po uplywie 3-ch
miesigcy mogla opusci¢ toiko, péiniej za$§ udala sie do szpitala, gdzie
lekarz nadéwczas skonstatowal zgrubienie przedniej S$ciany macicy.
Poniewaz pomimo dlugotrwalego leczenia chora polepszenia zadnego
nie doznala, przenioslta si¢ nareszcie do Maisonneuveh 1z hektyczna
goraczka, o silach wyczerpanych i tepym bélu w brzuchu i ledzwiach.
Guz twardy, chropowaty, malo wrazliwy na ucisk, wypelnial mala
miednice siegajac az na prawa fossam iliacam. Szyjka macicy malo
rozwarta, kontury macicy ging w guzie, macica jest jakby wmuro-
wana i unieruchomiona. Pochwa bez osobliwosci. W ujsciu macicy
pomiedzy wynicowanemi lekko na zewnatrz wargami macicy jaka$
bialawa masa. Ku najwi¢kszemu swemu zdumieniu Maisonneuve
znalazl tutaj — ,une resistance ligneeu i po wprowadzeniu sondy, ta-
kowa mégl oprowadzi¢ dokola ciala obcego. Po bokach cialo obce



98 KRONIKA LEKARSKA.

przylegato do $cianek szyi macicznej. M. poczatkowo probowal prze-
cig¢ cialo obce diugiemi nozyczkami, lecz mu si¢ to nie udato. Na-
reszcie uchwycit ciato obce szczypczykami dlugiemi i w taki sposob
w cato$ci na zewnatrz macicy i pochwy wydobyl. Byla to broszka
drewniana 122 milimetrow dlugosci na jednym koncu spiczasta, na
drugim zaokraglona. Maisonneuve przypuszcza, ze broszke swego
czasu wsunigto do macicy w celu wywolania poronienia. Goraczka
i wyzdrowienie, lecz pozostal guz w miednicy, zapalny konglomerat
wszystkich organéw matej miednicy. Dopiero bardzo powoli w na-
stepstwie guz si¢ cokolwiek zmniejszyl.

36. Martin. (Lancette francaise 1838. Nr. 3. 6 Janvier —patrz:
Meissner: ,,Die Frauenzimmerkrankheiten Bd. II. Leipzig. 1845. S.
119): opisuje nastepujace spostrzezenie: Kobieta cierpigca od kilku
juz miesigcy na ischuriam, dla ulatwienia oddawania moczu wprowa-
dzita sobie gliniang fajke do pochwy. Przytem fajka miata si¢ zla-
maé¢ 1 utamek jej mial si¢ dosta¢ do pegcherza moczowego (?), pdzniej
za$ utamek ten jakoby wydobyto z macicy. Colombat czyni wzmian-
ke, ze w tym przypadku niewiadomo, czy ulamek ten dostat si¢ do
macicy z pecherza na drodze perforacyi czy tez nie byl raczej po
prostu odrazu do macicy wprowadzony.

37. Mescheede (Verein fiir wissenschaftliche Heilkunde. Koc-
nigsberg. 1873) =znalazl przy sekcyi 4l-letniej wdowy w szpitalu
w Schwetz w jamie maciczne] szpilke od wlosow. Osoba ta wstapila
do szpitala wskutek reumatyzmu stawow i histero-epilepsyi. Rhachial-
gia, kontraktura w stawie biodrowym, tenezmy, prolapsus uteri irre-
ponibilis, abscessus perianalis\ przetoke przyodbytnicowg z pomyslnym
skutkiem operowano, lecz nastgpila dyzenterya i smieré. Chroniczny
endometryt miat by¢ dowodem dlugotrwalego przebywania szpilki
W macicy. Ciato obce miatlo wywolywaé skurcze macicy oraz
ogolne drgawki (patrz: Caraes 1. c.).

38- C. Metzar. (,,Beitrag zur Casuistik der corpora aliena“ —
Nederl. Tijdschr. v. Genesskunde Vol. II. Nr. 16): usungt z macicy
pitke gumowgq, ktora zwykle stuzy jako zabawka dziecigca. Pitke te
przed wigcej niz 9 laty wprowadzono do pochwy, w tym za$§ czasie
wdrazyta samowolnie do sz}qki macicznej.

39. Monod. ,,Retention des tiges de laminaire dans la cavite
uterine” Annales de la policlinique de Bordeaux 1893. p. 90.

40— 4L Montane. (Une sangsue dans Vuterus“ — Progres, mod.
de la Habana. —Patrz: Repertoire universel d’Obstetrique et de Gy-
necologie, Paris. 1891 i Nr. 8 p. 1224). Podczas gdy Montane nasta-
wial pijawki na szyj¢ maciczna, przy kaszlu nagle speculum wysko-
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czylo z pochwy i jedna z pijawek zginela in cervice uteri. Pijawka
wyszta z macicy przy przeplukaniu jamy rozczynem stabym kwasu
karbolowego. Montane opisuje w tem miejscu jeszcze drugie spo-
strzezenie innego kolegi, gdzie kobieta ciezko zachorowala wsrod sil-
nych béléw i spazméw, ktore dopiero przestaly, gdy po uplywie
trzech godzin pijawka z macicy si¢ wyslizgnela. Spostrzezenia tego
rodzaju dawniej czesciej widywano, dzis zns, gdy wogdle rzadko
stosujemy tego rodzaju deplecye¢ nie widujemy ich. Najprostsza te-
rapia w danym razie jest wstrzykniecie roztworu soli kuchennej do
macicy, a pijawka w tej chwili wyjdzie — wsrod krwawego zabar-
wienia plynu wstrzyknietego.

42, Morestin. (Bulletin de la Societe Anatomique de Paris. 1893.
Decembre — patrz: Centralblatt fiir Gynaekologie 1894. Nr. 43
str. 1086): Pewien mezczyzna dla podniecenia libidinis wsungl mai-
{once swojej szpilke od wlosow do macicy. Przy badaniu znaleziono
warunki prawidlowe i dopiero po dilatacyi szyjki macicznej udalo sie
wydoby¢ z macicy szpilke od wloséw kolankiem ku dolowi zwdcong.
Sa powody po temu zZeby przypuszczaé, ze szpilka zostala wprowa-
dzong w celu przerwania mniemanej cigiy — pisze autor. Przez
sama palpacye nie mozna bylo Zadna miara przekonaé¢ si¢, czy ma-
cica zawiera cialo obce lub nie, dopiero sonda wyjasnila sprawe sta-
nowczo. Konce szpilki byly zwrécone na zewnatrz. Szpilka miala
dlugosci 6 cent. Wyzdrowienienie.

43. Osobiscie widzialem pacyentke starozakonna, zone felczera,
ktorej w celu ulatwienia poczecia jakas babka zaprowadzita do macicy
ggbke prasowang. WKkrétce wystapily objawy endometrytu z wy-
dzieling cuchngca, przylaczyly sie w nastepstwie objawy chwilowego
obledu, nareszcie przyszlo do wusilowan samobdjstwa. Po kilkumie-
sigcznem daremnem leczeniu samowolnie wydzielit si¢ z macicy ka-
walek niewielki gabki prasowanej 2 centymetrow dlugosci i 1 centy-
metra szerokosci. Od owego czasu chora zupelnie wyzdrowiala.
Chora leczong byla przez kilku z rzedu lekarzy, lecz nikt na mysl—
ma si¢ rozumie¢ — nie wpadl, ze cala choroba zalezy od obecnoSci
ciala obcego w macicy, o ktérego wprowadzeniu sama pacyentka nic
nie wiedziala.

44. Oldag (,,Deutsche medicinische Wochenschrift. 1897. Nr.23):
opisuje nastepujace spostrzezenie: Kobieta inteligentna lat 34 rodzila
6 razy, mianowicie Zywych dzieci czworo. Nie Zyczgc sobie wigcej
potomstwa za zgodq meia po kaidym stosunku wstrzykiwala sobie do
jamy macicznej letnig wode. Manipulujac w ten sposéb ostatni raz
dnia 4 lutego b. r. kanke od szprycki zlamata, cze$¢ takowej pozo-
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stata w jamie macicznej. Pomimo, ze czuta si¢ dobrze, pani ta
zwrécita si¢ jednak o porad¢ do autora. Ten znalazl macice w przo-
dozgjeciu powigkszong; zadnej bolesnosci nie byto, przydatki w po-
rzadku. Szprycka byta Szklana 25 deamoiu objetosci, kanim zas kauczu-
kowa miala az 15 cent. dlugosci. Autor zatozyl paleczke laminaryi,
a nastgpnego dnia udato mu si¢ korncangiem wydobyé ulamang czesé
kanki. Macice przemyto i zatamponowano gaza. Po 5-u dniach cho-
ra wstalg z 16zka zupelnie zdrowa. Odlamany kawalek mial 7 cent.
dlugosci 1 3 mili. grubo$ci. Zastuguje na uwage, ze chora przez 2
lata wprowadzala kanke¢ do jamy macicy nie powodujac ani bolow
ani krwotokow. Peryody w porzadku. Stosunki a zatem i wstrzy-
kiwania odbywaly si¢ raz na dwa tygodnie. Dnia 13 maja chora
znéw zwrdcita si¢ do autora z powodu krwawien, jakie nastapity
w kilka tygodni po owej operacyi. 22-go maja nastapil znaczny
krwotok i wyszedt pecherz wielkosci jaja kurzego, wt ktorym znale-
ziono ptod s$wiezy. Po 4 tygodniach krwawienie znowu nastgpito
i trwalo przez trzy tygodnie. Do samego poronienia sama chora
0 cigzy swojej nic nie wiedziala. Autor rozpoznal endometritidem
post abortum. Zalozono pateczk¢ laminaryi a nastgpnego dnia do-
konano wyskrobania btony Sluzowej macicznej. Chora zupelnie wy-
zdrowiala. Cleoea stanowczo twierdzila, ze po operacyi dnia 9 lutego
dokonanej w ciqze zajs¢ nie mogta, poniewaZz od tego czasu stosun-
kow nie miata. W takim razie nalezaloby przypusci¢, Ze podczas
operacyi dnia 9 lutego dokonanej juz byla cigzarng i pomimo obec-
nosci obcego ciata w macicy przez cztery dni, pomimo zaprowadzenia
zglebnika, laminaryi i gazy jodoformowej jajo plodowe jednakze dalej
rosto i poronienie nastgpito dopiero po kilku tygodniach, by¢é moze
z powodu innych przyczyn. Autor robi przypuszczenie, ze -chora
mogta wiedzie¢, ze jest w ciazy i z tego wlasnie powodu robita so-
bie zastrzykiwania do macicy w celu wywotania poronienia. Mozliwg
jest takze rzeczg, ze ta pani zaszla wkrotce po operacyi 9-go lutego
dokonanej, pomimo jej przeczenia (patrz referat: Miinchener med.
Woch. Nr. 23 8 VLI. 1897 p. 622).

45. Pargamin (,,Wotosianaja opuchol w matkief Wracz 1884
p. 63) byl wezwany do zony krawca wedrujacego holenderskiego
cyrku Luftmann'a, ktora miata uptawy cuchngce, i bardzo byt
zdumiony, gdy ujrzat sterczacy w ujsciu pochwy peczek wlosow,
sklejonych $mierdzacym wyptywem poclnvowym. Daremnem byto po-
cigganie za te wlosy, nie chcialy one Zzadna miarg wyj$s¢. P. wpro-
wadzil palec do pochwy i przekonal si¢, ze wlosy te wychodzg
z samej macicy znacznie powiekszonej. Po wprowadzeniu prawego
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wskaziciela do szyi macicznej 1 jamy udato si¢ nareszcie wydoby¢
caty potfuntowy pek wloséw. Wtlosy te mialy akurat t¢ samg bar-
we jak peruki i brody klowndéw cyrkowych, ktére lezaly na stole
w tym samym pokoju, ktéore mianowicie nalezaly do garderoby cyr-
kowej. Pacyentka nie byla w stanie wyjasni¢, jakim sposobem te
wlosy dostaty si¢ do jej macicy.

46. Patridge. (American Journal of Obstetrics etc. 1885): 34-
letnia kobieta, matka jednego dziecka juz 7 razy poronila, jak sig
zdaje wskutek naumysinych zabiegow. Obecnie sadzac, ze ponownie
jest ciezarng, wprowadzita sobie do macicy szpilke od wlosow, lecz
nie mogla jej nastgpnie wydoby¢ poniewaz  zgingta  gdzie$
z pod palca. Kobieta na razie pozostawila szpilke a dopiero gdy
zjawity si¢ rozne dolegliwosci, wezwata doktora Aesbitta. Nesbitt
znalazt ujécie macicy zamknigte, szyjke¢ obrzekla, 1 bardzo wrazli-
wa na dotyk, réwniez i ciatlo macicy bardzo wrazliwe. Dotad cho-
ra nie goraczkowata ani tez nawet do t6zka si¢ nie polozyla czyli
chodzita przez blisko cale 20 dni majac cialo obce w macicy.
Nesbitt zatozyt precik Tupelo, nastgpnego dnia dwa takie preciki,
wieczorem i1 w nocy chora krwawila, trzeciego dnia goraczka, pelwi-
perytonit; palec w rozszerzonej szyjce wymacuje szpilkg. Daremne
starania i usilowania ekstrakcji przez Patridge'a przez 15 do 20
minut pod narkoza. P. przy tej okazyi Ww szyjce macicznej zna-
lazt jajo ptodowe prawdopodobnie od dwdéch do trzech tygodni juz
obumarte, a powyzej jaja po prawej stronie w jamie macicznej wy-
macal oba konce wolne, szpilki wbite w nierownym stopniu w gigb
miqzszu Sciany macicznej. Po dlugich i mozolnych manewrach uwol-
niono oba konce szpilki i wydobyto ja a pozniej pozostate czesci ja-
ja.  9-go dnia po tej operacyi chora zmarla wskutek perytonitu (spo-
strzezenie cytowane poditug Caraesa).

47. Pichevin. (Nouvelles Archives d’Obstetrique et de Gynecolo-
gie. 1892. Nr. 4 — patrz: Centralblatt fuer Gynaekologie 1894.
Nr. 20 p. 496): Gabka prasowana w macicy. Kawatek ggbki pra-
sowanej pozostal przez dtuzszy czas w macicy. Dopoki robiono an-
tyseptyczne przestrzykiwania macicy nie bylo Zzadnych ujemnych na-
stepstw, skoro tylko zaniechano tych plukan, wystgpily cuchngce od-
chody. P. ostrzega przed fabrycznymi wyrobami gabek praso-
wanych.

48. Pollak. (Saint-Louis Courrier Medical 1884— patrz: Central-
blatt fuer Gynaekologie, patrz: Caraes 1. c. p. 59): Polhka kilka lat
temu wezwano do chorej kobiety, ktéra usiadia na krzesle, na kto-
rem lezatl kigbek nici bawebiianych oraz drut do robienia ponczoche
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Drut ten wdrgzyl do macicy. Akuszerka na razie zawolana skon-
statowata obecno$¢ drutu w pochwie, sprobowata ekstrakcyiipo kil-
ku probach doprowadzita do tego, ze drut gdzie§ zginal. Pollak
drut wymacal, lecz go wydoby¢ nie mogl, postal zatem po dokto-
ra Greya — lecz potaczone icli starania okazaly si¢ bezowocnemi.
pomimo, ze szukali ciala obcego korncangiem. Pozostawili oni zatem
cialo obce in situ a chorg losowi liczac na vis medicatrix naturae.

49. Polloson (patrz Albertin 1. c.): Weglany stozek elektrody A po-
stoli ego pozostal przez 8 dni w macicy bez wywotania jakichkolwiek
zaburzen i ostatecznie sponte wyszedl z macicy i pochwy.

50. Popow. (,Cialo obce w macicy”. Zurnal akuszerstwa i zen-
skich boleznej. 1889 str. 562) opisuje spostrzezenie z kliniki profe-
sora Lebedjewa w Petersburgu. Kobieta dreczona skurczami ma-
cicznymi wprowadzita sobie do macicy szpilke od wlosow, aby utatwié
odplyw krwi; dw'a dni temu juz w Narwie daremnie probowano wy-
dobycia ciata obcego, nareszcie przystano pacyentke do Petersburga.
Pani ta, panna bufetowa, juz dwa razy rodzita i raz poronila, obec-
nie za$ jakoby przeciw dysmenorrhoeae, wprowadzila sobie szpilke
od wloséw do macicy, mianowicie stojacy. Szpilka miata jeden ko-
niec haczykowato zagiety. Wolny koniec szpilki znalazt si¢ w po-
chwie na przedniej jej $cianie utozony, drugi za$ koniec wymacano
przez tylna $cian¢ macicy in utero. Pod narkoza $ciagnigto szyjke
macicy ku dotowi, posuni¢to szpilke cokolwiek ku gorze, zalozono
dilatatory Hegara az do numeru 12-go i nastgpnie wyciagnigto szpil-
ke 16 centymetrow dlugosci. Wyzdrowienie.

51. Poullet (1. c. p. 626) przytacza jeszcze jedno spostrzezenie
z praktyki angielskiej, gdzie jaka$ pani wprowadzita sobie sond¢ gu-
mowa do macicy, sonda za§ w takowej zgineta.

52. Kolega Przewoski przypadkowo przy sekcyi znalazl wewnatrz
macicy precik fiszbinowy (podtug komunikatu ustnego).

53. Rochet. (,,Corps etranger du cul de sac de Douglas®“ —
Bulletin de la Societe Belge de Gynecologie et d'Obstetrique 1896.
Nr. 10 p. 206): Ciezarna kobieta probowata rozine manewru w celu
wywotania poronienia, po trzech miesigcach skonstatowano unierucho-
miong retrowersyg 1 obustronny salpingit. Dokonano pochwowej eks-
tyrpacyi macicy; po otworzeniu zatoki Douglasa R. wpadl na ja-
kies cialo twarde 1 po wyciagnieciu takowego zobaczyl, ze byla
to sonda gumowa numer 7 o naglowku =z kosci sloniowej, ktora
w swoim czasie zaprowadzila akuszerka do macicy w celu wywota-
nia poronienia. Poniewaz R. nie znalazl ani siadu blizny na macicy.
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przypuszcza on, ze sonda przewe¢drowata przez jajowod ,par la
trompe, qui Taurait en quelque sorte avalee®). —? N.—

54—56. Kolega Rode z Tomaszowra zakomunikowaé raczyl mi
piSmiennie trzy spostrzezenia wlasne:

a) Dwa razy znalazt w jamie macicy trzonki gesiego piora,
zaklejone u dotu woskiem i napelnione rtgcia. (Rteé w tego rodzaju
opakowaniu kupuja wtoscianie nasi dla przygotowania w domu sma-
row przeciwko robactwu). W dwoch przypadkach wezwano kolege
Rode go dla udzielenia pomocy sub abortu w 3-im miesigcu cigzy
przy cuchngcych odchodach i1 goraczce. W pierwszym przypadku
kolega Rode przy badaniu znalazt wewnatrz macicy jedno piorko
gesie rtgcig napelnione i zaklejone, w drugim przypadku nawet dwa.
Obie kobiety wyzdrowialy po oprdéznieniu macicy — jedna z nich
pozniej zmarta po ponownem poronieniu wskutek posocznicy. Obie
kobiety byty zamezne i po kilka razy juz poprzednio rodzity. Trze-
cie spostrzezenie dotyczy rowniez zame¢znej kobiety, ktora juz kilka
razy rodzita. Chora wezwata kolege Rodego wskutek krwawienia,
juz od dwoéch tygodni trwajacego. Kobieta ta jakoby chciata wydo-
by¢ Sluz z pochwy szpilkq od wlosow przy czew szpilka wyslizgnela
si¢ jej z pod palcow. Kolega Rode znalazt macic¢ znacznie powigk-
szong, ujScie rozwarte. Silny krwotok lecz bez goraczki a nawet
chora do t6zka si¢ nie potozyla. Jeden koniec szpilki od wiosowr ster-
czal w szyjce macicznej, a drugi utkwil w S$ciance. Jama maciczna
okazata si¢ proézna i nie zawierata ani $ladu jaja plodowego. Kolega
Rode wydobyt szpilke bez trudnosci i pacyentka wyzdrowiata. Sa-
dowego dochodzenia w obu pierwszych przypadkach zaniechano zpo-
wodu, ze akuszerka podejrzana o wywotania abortus illiciti zmarta
w trakcie sprawy.

Naeche: (,,Eine Haarnadel im Bindegewebe zwischen Blase und
Scheide“ Berliner klinische Wochenschrift 1878 Nr. 28 — patrz:
Centralblatt fuer Gynackologie 1878. Nr. 18 p. 440). Szpilka od
wlosow zardzewiata, przez dw"a lata in situ pozostata, z trudem wy-
jeta. Jakim sposobem szpilka tam si¢ dostata?“

57. Rullier. (Archives generales de medecine. 1823. 1-ére annee
T. 147 — cyt. podtug Caraes'a): Cronzit w roku 18... zostal wezwa-
ny w nocy do pewnej panny jakoby wskutek krwawienia. Juz kilka
razy dokonano poprzednio wknesekcyi w celu zatrzymania knvotoku.
Nareszcie zdecydowano si¢ zastosowac ,aiguille 4 seton® ‘wprowadza-
jac igle do samej jamy macicznej, lecz wprowadzono igle tak gite-
boko, ze nie sposob bylo jej dotkngé¢ pdzniej ani palcem ani sondg.
Niewyrozumialy operator uspokoil pann¢ nadzieja, ze szpilka icyjdzie
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razem 7 plodem 7 macicy i ulotnil si¢ ze swojem honoraryum. Gdy
przybyl Crouzit trzymiesigczny ptéd juz urodzit si¢. Mozna bylo po-
zna¢ w ktorem miejscu szpilka dotkneta ptodu, lecz instrument i to-
zysko pozostaty w macicy. Wskutek réznych manipulacyj wujscie we-
wnetrzne macicy ju? si¢ skurczylo mianowicie wr takim stopniu, ze
niemozebnem dylto skonstatowaé, gdzie znajdowata si¢ szpilka. Crou-
zit sadzil, ze wymaca cialo obce przy obmacywaniu brzucha. Dopiero
po uplywie dwéch dni wyszlo loiysko, szpilka jednak pozostata ukry-
ta. Prawdopodobnie ostry koniec szpilki przedziurawil $cian¢ maci-
cy i wdrazyl do sasiedztwa. Pomimo goraczki i sprawy posoczniczej
chora dopiero 2-go dnia po wurodzeniu si¢ plodu doznata bolesci
w jednej pachwinie. 35-go dnia w jednej pachwinie pokazalawmsi¢
wyniostosé i zjawily si¢ bole. Podejrzywano, ze tedy iglta wyjdzie,
chora jednak nie pozwolila na przecigcie. W miar¢ tego jak szpilka
zblizata si¢ do powierzchni ciata, goraczka si¢ zmniejszata. Nareszcie
66-go dnia szpilka sama si¢ na zewngqgtrz przelamala po zaczerwie-
nieniu skoéry w miejscu spuchnigcia okolicy pachwinowej. Nareszcie
sama chora wyciggnela cialo obce z wrzodu pachwinowego. Byla to
igla w ksztalcie sstyletu 6 cali diuga na jednym koncu guzikowato
zakonczona, przy drugim koncu znajdowal si¢ otwer przeznaczony
dla przewlekania cetacei. Po nieznacznem ropieniu rana samowelnie
si¢ zamkneta i chora wyzdrowiata zupeinie.

58. W dziele: N J Rusts Magazin fir die gesammte Heil-
kunde. Bd. XIV Berlin 1823 p. 519) opisanym jest przypadek ze
szpitala Berlinskiego Cliarite. Kobieta, ktéora przez dlugi czas nosi-
ta pessarium, zglosita si¢ do szpitala wskutek krwotokdéw. Znalezio-
no w pochwie wros$nigte pessarium otoczone zrostami. Przy pomocy
kleszczo6w7 dla wydobycia kamienia przeznaczonych po niewymownych
staraniach 1 tarapatach wydobyto pojedyncze utamki wdanka ma-
cicznego — przytem wylato si¢ sporo $mierdzacej ropy i krwi. Po-
niewaz ostatnia resztka pessarii nie data si¢ juz uchwyci¢ kleszczyka-
mi, wprowadzono do pochwy tyzke dla podwazenia kamienia prze-
znaczong i przy pomocy jej podniesiono ku goérze reszte ciala obce-
go, nastgpnie natozono jeszcze raz kleszczyki i przy ich pomocy
wydobyto reszt¢ ciata obcego wt pojedynczych kawatkach. Pozostale
czesci ciala obcego po tej operacyi usunig¢to przy pomocy wyptuka"
nia szprycg. Po oprdznieniu zupelnem pochwy i macicy okazalo si¢
przy badaniu, ze pessarium owe bylo kiedy§ wprowadzone prosto do
macicy i ze wargi maciczne otaczaly $cisle cialo obce. Przy do-
ktadniejszem badaniu okazato si¢, ze pessarium byto zalozone zaraz
j)ost partum przez akuszerke.
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59. Spancken (Archiv fiir Gynaekologie 1881. Bd. X VII p. 128:
,.Fall von Prolapsus uteri gravidi gefolgt von eigenthiimlicher Ein-
klemmung eines nach dem Puerperium angewandten Hysterophors®).
Multipara z wypadnigta macicag — zatozono najpierw wianek Mayer'ay
a pozniej w potogu wianek Zwanck-Schilling'a, lecz chora tego przy-
rzagdu nie mogla znie$¢, wiec dano jej w 6 tygodni po porodzie ban-
daz v. Scanzom ego, ktory poczatkowo dobrze znosita. Po 6-ciu ty-
godniach jednak 5 centymetrow szeroka ptyta siedzgca na nodzce
wianka juz wdrazyla do jamy macicznej i tam si¢ zaklinowata. Na-
stepnie nozka niosgca ptytke wyszta z peloty i wsunegta si¢ do jamy
macicznej az na wysoko$¢ 7 centymetrow, tak ze z pessarium intra-
vaginale zrobilo si¢ pessarium intracervicale czyli intrauterinum.
Brzegi pessarii byly juz tak obrosni¢te granulacyami btony S$luzowej
cerwikalnej, ze o prostem wyciagnieniu ciata obcego i mowy by¢ nie
mogto. Przy usilowaniach takiego wydobycia wyrwata si¢ Iniauowi-
cie noézka z ptyty, tak Zze nawet nie bylo za co zlapac jej. Sprobo-
wano zahaczy¢ pinces Muzeux w dziurce plyty, lecz przytem na-
stapit krwotok. Dopiero nastgpnego dnia udato si¢ plyte przewrdcié
na bok i przeciaé. Krwawienie zatrzymato si¢ po irrygacyi. W na-
stepstwie chora nosita poprostu opask¢ brzuszng krokowag w ksztal-

cie litery T.

60. Stevens: ,,A hairpin in utero“. (Obstetrical Gaz. Cincinnati
1890 X III. p. 130).

61. Alfred Sykes-Ward: (British Medical Journal 1894 — cytow.
podtug Caraes'a): Pewna panna udala si¢ do doktora Sykes-Warda
wskutek przetoki ropiejgcej powyzej podstawy kosci krzyzowej; prze-
toka istniala juz 6 miesiecy. Pod narkoza roztupano przewdd prze-
toki i wyskrobano ja. Nastepnego dnia chora zwrocita uwage leka-
rza na ropny wyplyw z pochwy. Lekarz znalazl cialo obce po czg-
§ci w pochwie po czgSci w macicy siedzqce, ktorego tylny koniec tak
byt ku tylowi zagigty, ze przylegal do tylnej Sciany pochwy. Z tat-
wosciag wydobyto ciato obce: Utamek gumowej sondy, dlugosci 5Va
cala. Ani $ladu parametrytu lub jakichkolwiek laceracyj cze$ci miek-
kich. Sonda byla do macicy wprowadzong dnia 3 listopada 1892
przez akuszerke, obecnie wskutek innego kryminalnego poronienia
uwigziong. Poronienie nastgpitlo w trzy dni po zaprowadzeniu sondy
do macicy, Od owej chwili az do kwietnia 1893 ciaglte bdle brzu-
cha i krwawienia dopdki nie otworzyla si¢ owa przetoka. Po wydo-
byciu ciata obcego szybkie wyzdrowienie. Ciato obce przelezato ¢
miesigcy in situ.
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62. Tannen: (,,Zur Kasuistik und Diagnose der Fremdkorper im
Uterus* Centr. fiir Gynaekologie 1892 Bd. XVI. p. 243): Zofia H.
dnia 2-go maja 1892 przyszla do Tannena, opowiadajac, ze cztery
tygodnie temu poronita i ze wskutek silnego krwawienia wsunela
sobie szpilke od wlosow do pochwy, przyczem jakoby zemdlala. Szpil-
ka chyba musiala przy tej okazyi wejS¢ gdzie§ w glab, poniewaz nie
mogla jej juz nastepnie wymacaé. Ciagle bole przy siedzeniu, ury-
nowaniu i przy oddawaniu stolca i krwawienia obfite z pochwy. Le-
karz na razie wezwany szpilki iadnej w pochwie nie znalazl i ode-
slal chora do polikliniki. Retroftexio uteri, macica powi¢kszona, szyj-
ka rozwarta. Dokonano wyskrobania. Badanie palcem bylo niemo-
Zebne, sonda za§ ciala obcego w jamie macicznej nie wykazala,
tak ze Tannen juz nie chcial nawet wierzy¢ w obecno$¢ ciala obce-
go w macicy. Po rozszerzeniu szyjki dilatatorem celluloidowym Zy-
Zeczka wchodzila do macicy i wykryla w niej cialo obce, ktore zatem
wydobyto korncaugiem. Po wyskrobaniu nie dokonano Zzadnego plu-
kania macicy z obawy obecno$ci jakiej perforacyi $cianek, zaloZono
tylko tampon z gazy jodoformowej. Wyzdrowienie. Rozpoznanie obec-
noSci ciala obcego w tym przypadku udalo si¢ dopiero przy pomocy
skrobaczki. Tannen wskutek tego zaleca skrobaczke zamiast sondy
do badania rozpoznawczego.

63. E. Thoman: ,Eine Nadel im Uterus, Laparotomie, Tod an
acuter Sepsis“. Allg. Wiener Medicinische Zeitung. 1887. Nr. 30, p.
485): 28-letnia kobieta — Abscoés w okresie pologowym w obraczce
pepkowej pozostawia po sobie ropiejacy przewéd, ktéry pomimo przy-
palan kaustycznych nie chcial si¢ zagoi¢. Aby wydosta¢ zatykajace
przewéd ropny skrzepy i klebki ropy zaschlej pacyentka wprowa-
dzila sobie grubg igle do szycia do przetoki. Igla wySlizgnela sie
z reki chorej i przepadla gdzie§ w glebi abscesu. 7. znalazl igle
pozniej w glebokoSci 4%/2 cali w poprzek ulozong i radzil czekad,
dopoki igla nie ustanowi si¢ w miejscu dostepniejszem dla ekstrakceyi.
Po kilku tygodniach igla jeszcze glebiej si¢ opuscila i 7. spodziewal
sie, Ze moze w nastepstwie przelamie si¢ do sklepienia pochwy.
Wskutek rady innego lekarza rozlupano noZzem przewo6d ropny absce-
su az do zpojenia lonowego, igly jednak nie znaleziono. Po trzech
dniach chora zmarta wskutek ostrej posocznicy. Przy sekcyi znale-
ziono igle in fundo uteri, wieksza cze$é jej sterczala juz swobodnie
w jamie macicy i bylaby wkrétce wyszla samowolnie na zewnatrz.

64. Walk: ,,Przyczynek do nauki o cialach obcych w macicy“.
(Zurnal akuszerstwa i zenskich boleznjej 1869 p. 775): 40-letnia ko-
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bieta zapisata si¢ do szpitala wskutek bolow brzusznych 1 nietrzy-
mania moczu dnia 1-go grudnia 1895. Wyplyw posokowaty z mo-
czowym zapachem. Nadmierna wrazliwo$¢ pochwy na dotyk. Palec
wchodzi do szyjki ku tylowi skierowanej i wymacuje w niej ciafo
obce. Dna macicy wskutek ogromnej bolesnosci nie mozna bylo wy-
macaé. Podczas badania i pézniej bole w rodzaju porodowych. Scia-
ny pochwy tu i owdzie owrzodzone o nalocie brudnobarwnym, tu
i owdzie blizny, szczegoélnie na przedniej $cianie pochwy. Mocz
wydziela sie wylgcznic przez macice obok posoki. Kateter wprowa-
dzony per urethram wykazuje kamien w pecherzu. Cialo obce twar-
de jak kamien. Kobieta ta rodzita cztery razy, ostatni raz 10 lat
temu, pozniej dotknigta byla opadnigciem macicy i przeciwko tako-
wemu uzywata jako pessarium szpulki do nawijania nici. Przez cate
szeS¢ fat miala si¢ przytern dobrze, a nawet przy stosunku szpulka
nie przeszkadzata. Od 3-ch lat juz od czasu do czasu cokolwiek
moczu kapalo z pochwy. Miesigczka juz zgingta zupelnie. Od 9-ciu
juz miesiecy pacyentka nie byta w stanie wymacaé szpulki w po-
chwie; zjawily si¢ bdle porodowe, brak apetytu, ostabienie i od 3-ch
miesigcy owe wyplywy $mierdzace, przy tem chora przestata zupel-
nie oddawa¢ mocz na drodze prawidlowej. 2-go grudnia udato si¢
cze$¢ ciata obcego usung¢. 8-go grudnia sub narcosi rozszerzono
cewke, palec wymacal w pecherzu tkwigce cialo obce, ktore tak
samo mozna bylo wymacaé przez szyjk¢ maciczna. Poniewaz eks-
trakcya per urethram nie udata si¢, dokonano dyscyzyi szyjki ma-
cicznej, rozszerzenia szyjki macicznej i wyciagnigto cialo obce mocno
inkrustowane w pojedynczych kawatkach. Byla to rzeczywiscie szpul-
ka drewniana. Znaleziono przetok¢ maciczno-pecherzowq szerokoS$ci
palca tuz powyzej polaczenia ciata macicy z jej szyjka. Przednia
$ciana macicy zro$nigta $ci§le z pecherzem moczowym, tak zZe nie
udato si¢ sztucznie wytworzy¢ tylopochylenia macicy. Przy ptukaniu
wydziela si¢ masa ropy, odlamkow kamienia, piasek moczowy i de-
tryt. Poniewaz szyjka macicy byla w tyt skierowang i ujicie ma-
cicy przylegato do tylnej $ciany pochwy, mocz stale si¢ zatrzymywat
na nowo w macicy i odrazu wklewal si¢, skoro szyjke¢ palcem prze-
sunigto ku przodowi. Kateteru statego chora nie zniosita, tylko
w polozeniu na boku lub na brzuchu cokolwiek mocz wydzielato si¢
z cewki. Chora uie zgodzila si¢ na krwawe zaszycie szyi macicznej
i opuscila szpital w stanie poprawy dnia 23 grudnia. Walk przy-
puszcza, ze pessarium po 6-letniem przebywaniu w pochwie wywolato
najprzdd- przetoke pecherzowo-pochwoiug, ktoéra nastgpnie si¢ zablizni-
la, ze pessarium poézniej wslizgnelo si¢ do macicy, wywolujac tam
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uciskowq uzure przedniej $ciany, zapalna obliteracye excavationis ve-
sico-uterinae i nareszcie przetoke maciczno-pecherzowa,

65. H. Weber: (,Cialo obce w macicy“ — New-York Monthly
Journal. Vol. 1. zeszyt I).

66. Wenczel post abortum wyciagnal z macicy kloso Zytnie. —
Centralblatt fiir Gynaekologie 1897. Nr. 15 p. 411.

67. W. Gill Wylic. (New-York Medical Record. 1892 — patrz:
Caraes 1. c.): 35-letnia cigfarna dnia 29 pazdziernika 1891 wprowa-
dzila sobie do macicy paleczke szklanng 6Y3 cala dlugi i ¥3 cala gru-
bosci: jeden koniec byl szorstki, a drugi gladki — po pewnych sta-
raniach udalo si¢ owej pani dojs¢ do wust macicznych i paleczke
gladkim koncem najprzéd do szyjki wsunaé tak gleboko, ze mogla
dotknaé¢ go palcami lecz juz go wyciaggnaé nie potrafita. Pomimo
boléw i lekkiego krwawienia zaje¢ swych zwyklych pacyentka nie
zaniechala, tylko w nocy gdy kiladla si¢ na bok miala silniejsze bdle.
Nazajutrz jak zwykle poszia do roboty; popoludniu lekkie krwawie-
nie, bodle przy lezeniu i przy chodzeniu takie, Ze chora wolala chodzié.
1-go grudnia udala si¢ do lekarza, ktoéry osSwiadczyl,ze macica jest
powiekszona, lecz 7e paleczki w niej niema. 10-go stycznia
nastapilo poronienie i tak silny krwotok, Ze trzeba bylo macic¢ tampo-
nowaé. 11-go stycznia tampon usunieto. Po calotygodniowem lezeniu
w lozku pacyentka chciala wstaé, lecz zauwazyla wtedy, Ze prawa
strona brzucha wzdeta i nabrzmiala. Przy wucisku na owe miejsce
bol w lewej nodze. 21 stycznia krwawiac przyszia do doktora Wy-
lie, ktory ja do szpitala zapisal. Plukanie pochwy. Dnia 27 stycz-
nia narkoza eterem. Macica i annexa unieruchomione, palaczka
zdaje si¢ leze¢ in regione iliaca sinistra. Przy ponownem badaniu
juz paleczki nie wymacano, musiala si¢ wiec przesunaé. Dokonano
cigcia brzusznego. W jamie brzusznej surowiczy krwawo zabarwio-
ny plyn, otrzewna nacieczona krwisto. Po odosobnieniu zrostow na-
stapil silny krwotok z obliterowanego lewego jajowodu, ktéry zmu-
sil operatora do wyciecia go wraz z jajnikiem. Na lewej fossa iliaca
W. znalazl stwardnienie i sadzil, ze w niem lezy paleczka poszukiwa-
na, ktory lezal in regione lumbali sinistra i wydobyto go. W. zna-
lazl miejsce perforacyi otrzewny na miejscu przejScia lewego jajo-
wodu w cialo macicy. W pochwie ani jednej blizny nie znaleziono.
Po cigciu brzusznem goraczka zaraz ustapila i chora powoli wyzdro-
wiala. Paleczka przelezala w jamie brzusznej 3 miesiece.

68. Kolega Zweighaum — wedlug komunikatu ustnego — wi-
dzial dnia 20 kwietnia 1895 26-letnig kobiete, ktora juz dwukrotnie
poprzednio rodzila i obecnie sadzac, Ze ponownie zaszla, dwa mie-
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sigce temu wprowadzita sobie szpilke od wlosow do macicy. Pacyentka
szpilke najprzéd zupelnie wyprostowala a nastepnie jeden koniec ha-
czykowato zagiela i tym koncem naprzéd szpilke wsunela. Kolega
Zweigbaum probowal poprostu szpilke wyciagnaé, to si¢ jednak nie
udalo z powodu, ze haczyk jej utkwil w $cianie macicy. Wtenczas
kolega Z. posungl szpilke cokolwiek do gory, przyczem gorny ko-
niec wyszedl ze Scianki macicy, wykrecil szpilke koncem gérnym co-
kolwiek na bok i teraz juz ekstrakcyi pomyslnie dokonal. Macica
w dodatku okazala si¢ prozng.

69. Zuhmei nter (patrz: Schmidt's Jahrbiicher — cyt. podlug
Caraesa 1 c.): Ciezarna abortus provocandi causa chciala sobie wpro-
wadzi¢ do macicy galgzke drzewa 6 cali dlugg i tak mocno wpy-
chala owe cialo obce, ze weszlo az do okolicy nerek. Cialo to obce
bez wiedzy jakoby chorej pozostalo przez cale 5 miesiecy w miedni-
cy jej i nareszcie sponte przez kiszke odchodowqg wyszlo po perfora-
cyi takowej. Galgzka byla grubosci gesiego pidra. K cytaty Caraes'a
nie ujawnia si¢, czy cialo obce bylo do macicy czy tylko do pochwy
wepchniete, czy dostalo si¢ do jamy brzusznej czy do parametrium
et cet. Wogdle cala cytata jest bardzo powierzchownie zrobiona).

70. Olshausen. (Rep. Univ. d'Obst et de Gyn. 1890 p. 322):
wydobyl z macicy szpilke od wlos6w, wprowadzona w celu wywola-

nia poronienia.
71. Thom S. Cullen. (John Hopkins Hosp. Rep. VI. 1876 p. 109):

»Fatal puerperal sepsis due to introduction of an elm tent* opisal
spostrzezenie poronienia wywolanego w 4-tym miesiacu ciazy przy
pomocy patyczka nabuchajacego. 4-go dnia po wprowadzeniu patycz-
ka do macicy nastapil silny krwotok, przy ktérym moze pléd wy-
szedl z macicy. Od S-go dnia goraczka i dreszcze, perytonit, S$mier¢
dnia 16-go wskutek septycemii. Przy sekcyi w macic)7 znaleziono
6 patyczkow drewnianych okolo 6 cntm. dlugoSci majacych. Sep-
tyczny endometryt i perytonit.

72. Heinrichsen (Wracz 1997. Nr. 47. p. 1378) opisal spostrze-
zenie rzadkie, dotyczace igly ulamanej podczas operacyi na szyjce
dokonanej, ktéra to igla po dwéch latach ex collo uteri wyszla
czeSciowo do pochwy, z pochwy za$ przez lekarza wydobyta zostala.
Ciekawem jest, ze w rok po operacyi chora odbyla szczeSliwie poréd
i polog pomimo obecnosci ulamka igly i ze igla wyszla na zewnatrz do
pochwy dopiero w rok po owym porodzie t. j. dwa lata po owej
operacyi.

Dla wygodniejszego poréwnania pojedynczych spostrzezen ze-
stawilem je w tablicy synoptycznej. M. ¢ n)
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L SZPITAL WOLSKI.

(Kartka tiistoryczno-prawna).

NAPISAL

JOr. $ozef $aiOom$lIl

»,Dobro powszechne jest dobrem
najwyzszem®.
(»Przestrogi®). St. Staszic.

»Nie znajduje czlowiek przyjemniejszych dla serca
swego uczué¢, jak w dobroczynnosci“.
(»Autobiografia«). St. Staszic.

W z r. skonczylo si¢ lat dwadzieScia istnienia w Warszawie
szpitala Wolskiego, otwartego w lutym roku 1877-go postanowieniem
warszawskiej Rady Miejskiej Dobroczynnos$ci publicznej. Nie mam
zamiaru kre§lic w tem miejscu dokladnej historyi tej instytucyi, kto-
rej dwudziestoletnie dzieje nie znacza si¢ faktami wybitnie godnymi
uwagi. Zreszta oddzielne wydarzenia w ciagu tych lat dwudziestu
noszg na sobie cechy pewnej, ze tak powiem, ,,przypadkowosci®-
W r. 1877 otwarto w szpitalu Wolskim oddziat chirurgiczny i wkrot-
ce go zamknigto, podczas wojny turecko-rosyjskiej sktadano w nim
rannych, przed laty zndéw- umieszczano chorych, uleglych wodowstre-
towi w celu leczenia ich metoda Pasteurowska.

Do nakre$lenia tej kartki powodowaly mng inne wzgledy. Szpi-
tal Wolski, jedyny ze szpitali ogdlnych, nie posiada dotychczas od-
dziatu chirurgicznego, a, co za tem idzie, nie moze prawidtowo i ra-
cyonalnie spetnia¢ tej roli, ktéra mu, jako szpitalowi wogole, a tem
bardziej przeznaczonemu szczegolnie dla catej zachodniej, a ponickad
i potudniowej cze$ci miasta wraz z wielkiem przedmiesciem — w u-
dziale z konieczno$ci przypadaé musi. Przedsigbrane obecnie na
szerszg skale reformy wI szpitalnictwie warszawskiem, zwrdcily bacz-
n3, a tak pozadang uwage na powazny i zasadniczy brak szpitala
omawianego. Odno$ne przedstawienie w tym wzgledzie nie natrafito
na przeszkode w zasadzie; uznano konieczno$¢, a nawet potrzebe po-
$piechu w otwarciu takiego oddzialu, a to z powodu dotkliwie od-
czuwanego braku miejsc w innych szpitalach dla chorych wogodle,
a specyalnie dla potrzebujacych pomocy operacyjnej. To rozszerzenie
szpitala przez pobudowanie nowego pawilonu, zaakceptowane tw za
sadzie przez wlasciwa wiadz¢ miejscowa, trafia jednak na szkoput
natury powaznej. Szpital Wolski zajmuje posesya, jak wiadomo, tuz
za rogatka tej samej nazwy, ktorej obszar ogdétem wynosi 90 i kilka
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tysigcy tokci kwadratowych. Obok szpitala, a jak chce nazwa urze-
dowa ,przy szpitalu“, znajduja si¢ ,,Sale zarobkowe St. Staszica®.
Otéz owe sale, a wlasciwiej tworca tej instytucyi, jest faktycznym
prawnym wtladcicielem calej posesyi wraz z budowlami na niej si¢
znajdujagcemi. Kwestya wigc stosunku szpitala do sal zarobkowych
Staszica jest zasadnicza i wigze si¢ SciS§le z przysztoscia i rozwojem
wzmiankowanego szpitala. Bez dokladnego zbadania jej, stanowczych
postanowien co do rozszerzenia szpitala, przedsigbra¢ nie mozna.

Stuszng tez, bo oparta na doswiadczeniu, uwage czyni komen-
tator woli Staszica J. Wojewodzki, piszac w tej sprawie co naste-
puje: ,,R6zne wiladze naczelne w roéznych epokach kraju przedmiot ten
czyli zapis Staszica, bez przeinaczania celow spoteczno-dobroczynnych
na edukacyjne lub inne, a zawsze z zachowaniem glownej zasadni-
czej tresci ttomaczyly, o ile za§ w czem kiedy co do sposobu wy-
konania od zamiaré6w Staszica odstapily, przez to trudnosci sprowa-
dzily i nastepnie dopiero si¢ postrzegly®.

W dazeniu ku wyswietleniu tej kwestyi, a tem samem w celu
ulatwienia zamierzonego zadania, podjatem poszukiwania w aktach
szpitala Wolskiego, w bogatem a ciekawem archiwum instytucyi
Staszicowskiej, a nadto w pracach wyzej powolanego J. Wojewodz-
kiego %) a takze Moldenhawera 2), w kwestyi za§ prawnej zasigga-
tem opinii znakomitego naszego cywilisty, prof. W. Holewinskiego.

Oto garstka tych faktow.

Posesya, na ktorej miesci si¢ dzisiejszy szpital Wolski i Sale
Zarobkowe Staszica, nabyta byla od Karola Kahlego =za pienigdze
zapisane testamentem w d. 20 sierpnia r. 1824 przez St. Staszica,
mianowicie, za zlotych polskich 92,900 (rs. 13,825) Listami Zastaw-
nemi i zlotych polskich 11,659 gr. 16 (rs. 1,783 kop. 93) — w goto-
wiznie z prawem zapisania tej sumy na hypotece tej posesyi, jako
wlasno$¢ instytucyi zarobkowej. Odnosny dostlowny ustep testamentu
opiewa, co nastgpuje: ,Z tychze sum hypotekowanych na dobrach
Wysznickich (w wojewoddztwie Podlaskiem) zapisuj¢ dwakroéstoty-
siecy na zaprowadzenie domu zarobkowego w Warszawie lub zapro-
wadzenie przynajmniej sali zarobkowych przy jakim w Warszawie
instytucie lub szpitalu ubogich; czego wybor i stosowne do tego za-
miaru urzadzenie zostawiam Rzadowi, z tym przeciez warunkiem
i uproszeniem®.

Dalsze ustepy, jako obejmujace podzial funduszu i regulamin
domu — opuszczam.

X) Justyn Wojewodzki. Stanistaw Wawrzyniec Staszic, jako zalozy-
ciel Tow. Roi. hrub. i t. d. Warszawa 1879. Tegoz autora: I. Mys$l St.
Staszica w zapisie na dom zarobkowy i t. d. (Warszawa 1875). II. Kwestya
domu zarobkowego w Warszawie, tudziez zaradzenia oboéstwu w kraju
(r. 1877).

2) A. Moldenhawer. Domy moralnie zaniedbanych dzieci. ,,Zdrowie.
Nr. 128— 130, r. 1896.

Kron. Lek. 2
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Chociaz w r. 1829 6w dom zarobkowy =zatozono, otwarto za$
go w r. 1830, juz niespelna w rok. Nie ztamata si¢ jednak zelazna
wytrwato§¢ —jak moéwi Moldenhawer— ludzi o gorgcem sercu, i sko-
ro tylko okoliczno$ci na to pozwolity, niezmordowany hr. Skarbek,
zajat si¢ wskrzeszeniem instytutu. Juz w r. 1834 wybudowano za
Wolskiemi rogatkami ,,Dom Przytutku i Pracy®, w ktorego oficynie
pomieszczono ,Instytut moralnie zaniedbanych dzieci®. Gdy jednak
ten ostatni ze wzgledu na sasiedztwo wiegzniow osadzonych tutaj za
kare, przeniesiono do b. ,Domu Zdrowia“ przy ulicy Ordynackiej
(gdzie obecnie instytut muzyczny), to Dom przytutku i pracy pozo-
stal pod bezposrednia wladzg Komisyi Spraw Wewngtrznych i Du-
chownych, a nastepnie przeszedl pod zarzad Rady Glownej Opiekun-
czej Zakladow Dobroczynnych w Kroélestwie Polskiem i pod kierun-
kiem jej do r. 1870 t. j. do zniesienia tej wladzy, a powotania do
zycia Rad gubernialnych i powiatowych, oraz Warsz. Rady Miejskiej
Dobroczynnosci Publicznej — pozostawal. Z chwila wprowadzenia
reformy sadowej w r. 1876 w Kroélstwie Polskiem ,Dom Przytutku
i Pracy®, jako majacy charakter karzacy zamknigto, a w rok pdzniej
Warszawska Rada Miejska Dobroczynnosci Publicznej, t. j. zwierzch-
nia wladza nad zakladami nietylko dobroczynnymi, ale i szpitalami
postanowieniem swojem z d. 24-go s. st. (r. 1877) w odezwie do ku-
ratora ,,Domu Przytutku i Pracy® orzekla urzadzenie w czgSci za-
ktadu tego — szpitala dla chorych.

Odezwe t¢, a wlasciwie motywy w niej przytoczone, majaca
dla szpitala Wolskiego znaczenie dokumentu historycznego przyta-
czam tutaj dostownie:

»Do0 Pana Kuratora Domu Przytutku i Pracy.

Warszawska Rada Miejska Dobroczynnosci Publicznej, dowie-
dziawszy si¢ z komunikatow' o ruchu chorych w szpitalach warszaw -
skich, iz liczba welnych miejsc w szpitalach jest bardzo ograniczona,
tak, ze w chwili obecnej w obec wielkiej liczby chorych posréd prostej
klasy ludnosci, zachodzi obawa, aby wkrotce nie braklto pomieszczenia
we wszystkich szpitalach dla potrzebujacych leczenia szpitalnego,
a réwniez, wzigwszy pod uwragg, ze przy obecnym stanie ,,Domu
Przytutku 1 Pracy®“ tak pod wzgledem urzadzenia i zaopatrzenia
w rzeczy 1 sprzety szpitalne, a nadto wobec zatwierdzonego budzetu
na utrzymanie szukajacych przytutku, wkdaje si¢ mozliwem, umiesz-
cza¢ chorych w tym domu, Rada Miejska na sesyi 14-go lutego po-
stanowita:

I. Pozwoli¢ na przyjmowanie chorych do ,Domu Przytutku
i Pracy®, okres$lajac jako ogdlng cyfr¢ szukajacych przytutku i cho-
rych — na 80 oséb.

II. Wydatki na utrzymanie chorych pokrywra¢ z miejscowych
sum wzmiankowanego zaktadu.

II1. Zarzad dzialem lekarskim poruczy¢ pomocnikowi guber-
nialnego inspektora lekarskiego Fonbergowi.

IV- Wydatki na wynagrodzenie lekarzy, felczera, dodatkowej
stuzby, lekarstwa, na kupno ktéorych okazaé si¢ moze brak pieniedzy
w przewidzianym budzecie, pokry¢ z 25-kopiejkowego dochodu®.
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W ten sposdb w zabudowaniach na posesyi Staszica postano-
wieniem Rady Miejskiej otwarto szpital nazwany Wolskim do dnia
dzisiejszego istniejacy, a dopiero w lat niespetna 13-cie, rowniez roz-
porzadzeniem Rady Miejskiej, zatozono ,przy szpitalu Sale Zarobko-
we Staszica". Poniewaz — slowa odno$nej decyzyi — sale zarobko-
wa samodzielnie istnie¢ nie moga — Rada Miejska wuznata za naj-
dogodniejsze urzadzi¢ warsztaty ,przy szpitalu®“ i t. d.

Nawiasem nadmieni¢, ze szpital otrzymat po Domu Przytutku
i Pracy okoto 32,000 rubli.

Stata si¢ wigc rzecz moze nie przeciwna ostatniej woli Staszica
— zapisuje¢ dwakro¢ stotysiecy na zaprowadzenie domu zarobkowego
w Warszawie lub zaprowadzenie ‘przynajmniej sal zarobkowych przy
jakim w Warszawie instytucie lub szpitalu ubogich — w kazdym
razie jednak nie zupelie w mysl jego.

Nie jest moim zamiarem nad tym faktem blizej si¢ zastana-
wiac.

Takim zbiegiem okolicznosci, wlasciwa instytucya Staszicowska
— sale zarobkowe — podporzadkowana zostata szpitalowi, a hawret
dochdéd z dzierzaw y ogrodu, bgdacego wiasnoscig Staszica, do r. 1892
byt obracany na korzy$¢ szpitala.

Nazwatbym oOwr stan rzeczy, Owr stosunek wzajemny dwu in-
stytucyi, nienaturalnym, sztucznym. To tez stosunek ten uregulo-
wany by¢ musiat co rychlej. Nastapilo to w r. 1894, a stalo si¢
za sprawrg prawdziwego or¢downika zapisu Staszica na dom zarob-
kowy, o6wczesnego kuratora szpitala Wolskiego i sal zarobkowych,
jenerata Radoszkowskiego. Wysadzona wr celu okre$lenia stosunku
prawmego dwu instytucyi komisya, w sklad ktorej weszli: jenerat
Radoszkowski, jako kurator, i czlonkowie Rady Miejskiej: senator
W. Nowakowski, prof. K. Jurkiewicz, se¢dzia A. Moldenhawer i hr.
F. Czacki, po wszechstronnem zbadaniu sprawy, przyszia miedzy in-
nemi do nast¢gpujacych wnioskow:

I. Nieruchomos$¢ 3102/3 kupiong byta od Karola Kahle’go za
pieniadze pochodzace z zapisu Staszica za ogdélnag sumg¢ 96,800 zto-
tych polskich.

II. Z mocy postanowienia Komisyi Rzgdowei Sprawr Wewnetrz-
nych i Duchownych =z dnia 5/17 kwietnia r. 1845 do 1408/32891
tytut wlasnosci tych nieruchomosci przepisany zostal na imi¢ powo-
fanego na poczatku Domu Przytutku i Pracy, jako rzeczywiScie fun-
dusz przez niegdy ksiedza Staszica, ministra stanu zapisanego, przez
Rzad na zalozenie tej instytucyi nabytych®. (Wyciag z aktoéw).

Wobec tych dowoddéw, wzmiakowana Komisya jednoglos$nie za-
wyrokowata, ze aktualnym wtladcicielem nieruchomosci 3102/3 w7/ W ar-
szawie, sg obecnie egzystujace i na niej urzadzone warsztaty imienia
Staszica. Nastepnie, Komisya podjeta pytanie: czy i o ile jest mo-
zebnem uzycie majatku tego na inne, odmienne cele. Otdéz wobec
wyraznego brzmienia odno$nych §§ prawra (980 praw. cyw. R. 1. T.
X. wl z r. 1876) kazdy zapis winien by¢* tlhumaczony i1 wykona-
ny literalnie, zgodnie z wola i myslag zapisodawcy, dlatego Komisya
uznata za rzecz niedopuszczalng wuzycie majatku Staszica na jakie-
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kolwiek badz urzadzenia lub instytucye (w tej liczbie i szpital), nie
majace zwiazku z mys$la zapisodawcy. Tym sposobem orzeczenie Ko-
misyi uregulowalo prawny stosunek zlaczonych zbiegiem okolicznosci
dwu instytucyi. Nadto =z aktéw tej sprawy wynika, Ze powolana
Komisya ,stusznos$ci® strony prawnej istniejacego juz szpitala uznala
za wlasciwe nie rozbieraé. Najwidoczniej spelniony fakt otwarcia
szpitala w zabudowaniach i na posesji Staszica uznano za rzecz in-
stytucyi Staszicowskiej nieczyniacy uszczerbku, nie bedacy przeszko-
da w przyszlym rozwoju Sal zarobkowych. Tembardziej, Ze poczat-
kowo z powodu ograniczonych funduszéw, odnosna wladza uznala za
mozliwie istnienie Sal tylko przy innej instytucyi, zkad tez i nazwa
urzedowa dzi§ juz mniej wladciwa ,Sale zarobkowe Staszica przy
szpitalu Wolskim“. Taki poglad Komisyi wydaje si¢ trafnym i slusz-
nym. Gleboki mysSliciel i wielki filantrop, jakim bezprzecznie byl
Staszic, nie mégl nie zwracaé bacznej uwagi na los ludzi godnych polito-
wania t.j. na niezdolnych do pracy wskutek choroby. Wszedzie w pi-
smach swoich przeprow adza Staszic mys$l te, aby ludzi, uczynié zdol-
nymi do pracy czyli da¢ im mozno§¢ zapracowania. To tez w usta-
wde Rolniczego Towarzystwa hrubieszowskiego znajdujemy ,Tytul
IV — Opatrzenie chorych“ gdzie jest mowa o zbudowaniu domu dla
chirurga, dla chorych ,utrzymywanych 2z dochodéw propinacyjnych
przy pomocy posiadaczy dziedzicznych®.

Za przyczyna Staszica pow?htaje zapis Konstancyi z Czartory-
skich Zamoyskiej, wdowy po kanclerzu Andrzeju Zamoyskim, uczy-
niony w* r. 1796 w kwocie zlp. 200,000 na zalozenie szpitala dla
wloscian débr Maciejowickich, do dzisiaj pod nazwa szpitala Sw.
Konstancyi w7 Maciejowicach istniejacy. Wreszcie sam Staszic zapi-
suje 200,000 zilp. na szpital Dzieciatka Jezus dla maniek wiejskich;
100.000 zlp. na utrzymanie chorych oblakanych przy klinice Wy-
dzialu lekarskiego Uniwersytetu Krdlewskiego Warszawskiego; oraz
45.000 zilp. na Instytut Gluchoniemych w Warszawie. W koncowym
za§ ustepie swego testamentu dobroczynny ten maz pisze, co naste-
puje: ,,Reszta pieniedzy, ktéraby si¢ po zaspokojeniu powyzszych le-
gatow* czyli zapisow* po mnie zostala, taka ma byé obrécona i uzyta
na fundusz szpitala chorych zostajacego pod zarzadem Panien Milo-
siernych Marcinkanek lub Swictego Kazimierza“. Zreszta, wynika to
samo z siebie, ze dzialacz spoleczny tej miary i czlowiek tak wiel-
kiego ducha co Staszic, ktéory twierdzil, Ze gléwnem przeznaczeniem
czlowieka na tej ziemi jest: ,,aby dobrze czynil ludziom, aby sw*oje-
mi czynami calego Zycia staral si¢ ulepsza¢ los swoich bliznich, los
drugich ludzi, aby nawet usilowal, by dobroczynne jego za zycia czy-
now* skutki uszcze$liwialy jeszcze pokolenia nastepnych ludzi“, aby
powiadam, ten czlowiek mogl nie pomys$le¢ o potrzebujacych bodaj
najbardziej pomocy i opieki t. j. chorych.

Wprawdzie, moze nie stalo si¢ zado$¢ prawnej zasadzie — gdy
otwarto w* domu i z funduszu Staszica szpital w Warszawie, lecz
wiemy o tem wszyscy dobrze, Ze zasada ta specyalnie do zapiséow Sta-
szica, w*rod zmiennej kolei rzeczy, stokro¢ z mniejszym pozytkiem
dla ogélu w wielu razach niestety, przestrzegana nie byla.
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Bonus animus — jak moéwi Rlautus — in mala re est dimi-
dium mali...

Dzisiaj obie instytucje zlaczone terytoryalnie, nie szkodzac so-
bie wzajemnie, winny si¢ pomyS§lnie i racjonalnie rozwijaé. Lezy to
w interesie dobra publicznego, a nic temu — zdaniem mojem — na
przeszkodzie nie stoi. Sale zarobkowe Staszica rozporzadzaja na-
przod wielkg posesja 90 kilka tysiecy lokci kwadratowych wyno-
szaca, — powtére wielkim kapitalem, bo przeszlo 200-stu tysiecy
rubli siegajacym, umieszczonym w papierach procentowych, szpital
sasiadujacy o ile ma spelnia¢ nie polowicznie zadanie, rowniez roz-
szerzony by¢ musi przez pobudowanie nowego pawilonu. To rozsze-
rzenie jednakze — nie moze si¢ inaczej uskuteczni¢ jak tylko na
drodze legalnej, prawem S$ciSle okreSlonej i wskazanej. Wzmianko-
wana posesja jest tak obszerna, ze miejsca starczy i na nowe war-
sztaty i na budynek szpitalny. Nie pozostaje przeto nic nadto, jak
tylko, aby Rada miejska, ktéora potrzebe rozszerzenia szpitala uznala
za rzecz Konieczng, przystgpila do kupna odpowiedniego placu. In-
stytucja Sal zarobkowych Staszica jest prawomocna tranzakcyi ta-
kiej dopelni¢, sam akt za$§ sprzedazy zatwierdzonym by¢ musi przez
ministra spraw wewnetrznych.

Sa jeszcze dwie alternatywy w tym razie: wydzierzawienie
gruntu (najdluzej na lat 24) i pobudowanie na nim baraku; wreszcie
wywlaszczenie droga Najwyzszego Ukazu. Jezeli pierwsza droge u-
wazalbym za niedogodna dla obu instytucji, to druga nazwalbym
wprost niesprawiedliwg wobec jedynej, a tak waznej instytucji, ja-
kiemi sg Sale zarobkowe Staszica.

Il. DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

I Patologia i medycyna

39. Dr. A. Wassermann (Berlin). 0 nowym rodzaju sztucznej
odporno$ci. (Ueber eine neue Art von Kkiinstlicher Immunitiit). Berl.
KI1. Wocli. Nr. 1. 1898.

Pomimo wielokrotnych i sumiennych badan w zakresie odpor-
noSci nie udalo si¢ dotad wykryé¢ badaczom zZrédla antytoksyn. W za-
dnym narzgdzie normalnego zwierzecia nie udalo sie wykazaé obec-
noSci przygotowanej antytoksyny lub tez zwiazku przejSciowego,
wskutek czego wiekszos¢é badaczy przyjmuje, ze wiasnie przy sztu-
cznej immunizacyi tworza si¢ w ustroju zupelnie nowe zwiazki, an-
tytoksyny, nie spotykane u zwierzat z normalnym ustrojem.
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W ostatnich czasach Erlich w dziele swem o surowidy przeciw-
blonicowej zajmuje si¢ réwniez teorya powstawania antytoksyn.
Przyjmuje on. iz dla zatrucia zwierz¢cia, naprzyktad jadem tezcowym,
potrzeba, by pewne komorki, w danym razie komoérki rdzenia we-
szty w zwiazek z jadem, przyciagnety go do siebie. Czgé¢ komorki,
wchodzaca w potaczenie zjadem nazywa Erlich ,,toxophore Seitenkette®.
Przypuszcza on zatem, ze antotyksyna, w danym przypadku antyto-
ksyna t¢zcowa, nie jest niczem innem, jak tylko owg ,toxophore Sei-
tenkette odpadla 1 znowu ciggle si¢ odradzajaca podczas procesu
uodporniania, innemi slowy, sa to rozpuszczone czg§ci normalnych
komorek rdzeniowych.

Teorya Erlicha data autorowi impuls do badan, ktore wspdl-
nie z D-rem Takaki przeprowadzit.

Punktem wyjscia dla doswiadczen bylo mniemanie, ze, jezeli
rzeczywiscie antytoksyna t¢zcowa nie jest niczem innem, jak tylko
rozpuszczonemi we krwi czg¢$ciami komoérek rdzeniowych, wtedy
w normalnym rdzeniu podobne zwiaki powinny si¢ znajdowaé juz
w stanie gotowym, wskutek czego mlecz normalnych zwierzat po-
winien uodpornia¢ przeciwko tezcowi.

Autor przeprowadzal swk badania w ten sposob, ze rdzen
i moézg zupelnie zwierzat zdrowych, nigdy do doswiadczen nie uzy-
wanych, rozcieral z fizyologicznym rozczynem soli kuchennej, mieszal
te zawiesing z jadem tg¢zcowym, poczem zastrzykiwal bialym myszom
bardzo wrazliwym na jad tezcowy. Okazalo si¢, ze kazdy mlecz, szcze-
gb6lniej za$ mozg wszystkich badanych w tym kierunku zwierzat
($winki morskie, kroliki, gotebie, konie a takze ludzie), posiada wta-
snosci antytoksyczne wzgledem jadu tezcowego. Normalny, osrodkowy
uktad nerwowy posiada nie tylko te sile jad niweczaca, zabezpiecza
on réwniez ustrdj od zatrucia t¢zcowego, po zastrzyknigeciu na 24
godziny przedtem. Roéwniez i w kilku godzin po wchlonieniu jadu,
injekcya normalnej tkanki mozgow®j zabezpiecza zwierze¢ta od $mierci.

Ciekawe to zjawisko objasnia autor w ten sposob: jad tezcowy
ma wyrazne powinowactwo z pewnemi komoérkami osrodkowego ukta-
du nerwowego; anatomicznie wykazuje to praca Goldscheidera iFlatau ‘a.
Powinowactwo zachowuja komorki nerwowe i po S$mierci zwierzecia P
Jezeli zastrzykniemy zatem te narzady w ten sposob, ze ich czesci
sktadowe we krwi krazy¢ beda i jezeli do tego samego ustroju do-
stanie si¢ jednocze$nie jad t¢zcowy, wtedy podazy on do tych wtas-
nie kragzacych we krwi komorek, jako najdostepniejszych i z niemi
si¢ polaczy.

Ten nowy rodzaj sztucznej odpornosci proponuje autor nazwac
HSeitenketten Immunitdt®.

Chodzi teraz oto, by i dla innych jadéw’ drobnoustrojowych wy-
nales¢ komorki z powinowactwem swoistem i podobne doswiadczenia
przeprowadzic¢.

H. Kucharnewski
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40. Dr. A Wassermann i Dr. T. Taka ki O wihasno-

Sciach antitoksycznych normalnego osrodkowego uktadu nerwowego wzgledem

tezca. (Ueber tebanus-antitoxische Eigenschaften des normalen Cen-
tralnervensystems). Berlin. KI. Woch. Nr. 1. 1898.

Autorzy podjeli szereg badan nad dziataniem rdzenia i moézgu
normalnych zwierzat na jad tezcowy. Glicerynowy roztwér jadu tezco-
wego przygotowano do badan w ten sposdb, by 0.001 ccm. zabijat
biatg mysz najpdzniej w przeciggu trzech dni.

Pojedynczg, podwodjng, potrojng i t. d. dawke Smiertelng wy-
zej wspomnianego jadu tezcowego, mieszano we flaszeczce z za-
wiesing normalnego zwierzecego rdzenia lub modzgu, poczem wstrzy-
kiwano mieszaning te myszom pod skoére grzbietu. Dla kontroli
mieszano kawateczki watroby, nerki, $ledziony, szpiku kostnego z od-
powiedniemi ilosciami jadu tezcowego i réwniez wprowadzono to my-
szom pod skoére. Dla dalszej wreszcie kontroli, zastrzykiwano myszom
jedynie odpowiednie ilosci toksyny tezca bez zadnych domieszek.

We wszystkich powyzszych badaniach mozna byto bez wyjgtku
dowies¢, ze normalny moézg i rdzen posiada bezwzglednie antyto-
ksyczne dziatanie wzgledem tezca, natomiast zaden =z innych narza-
doéw zwierzat wtasnosci tych nie posiada.

Autorzy sami przyznajg sie, ze odkrycie ich ma jedynie nauko-
we znaczenie i ze nie da sie ztgd zapewne wyciggng¢ zadnych prakty-
cznych korzysci dla terapii, poniewaz antytoksycze dziatanie normal-
nego, osrodkowego uktadu neiwowego nawet w przyblizeniu nie do-
rownywa sile surowicy, otrzymanej przez Behring'a i Knorra drogag
sztucznego uodporniania zwierzat.

Antytoksyczna sita moézgu normalnych swinek morskich na pod-
stawie doswiadczen, dokonanych na 200 myszach, wyraza sie Wr ten
sposéb, ze 1 ccm. zawiesiny moézgowej neutralizuje 10-krotng $mier-
telng dawke jadu tezcowego.

Natomiast wyrazny hamujgcy wptyw na dziatanie jadu tezco-
wego whywTiera moézg jeszcze na 60-krotng dawke Smiertelng. Rdzen
w dziataniu swem antytoksycznem stabszy jest od mézgowia.

Badania swe przeprowadzili autorzy nie tylko z os$rodkowym
uktadem nerwowym $winek morskich, lecz réwniez i gotebi, krolikow,
koni i ludzi, wyniki tych badan byty zawsze jednakie i réwnobrzmigce
dla kazdej odmiany zwierzgt. Mozgowie byto zawsze skuteczniejsze
od rdzenia, jest to tern dziwmiejsze, poniewaz wt tezcu objawly klinicz-
ne ze strony moézgowia w porownaniu z objawami rdzeniowemi uste-
puja prawie zupetnie na plan drugi.

H. Kucharzewsld.
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41. Dr. Maurice Langenhagen. Niezyt kiszek $luzowo-
bloniasty. objawy, etyologia i leczenie. (L enterocolite muco-membraneuse:
symptoémes, etiologie et traitement, Semaine medicale Nr. 1. 1898).

Trzy sa glowne objawy niezytu: $luz, wydzielajacy si¢ w posta-
ci btonek, nieprawidtowa czynno$¢ jelit i bole brzucha, przybierajace
rozmaita i odrgbna, forme.

Sluz wydziela sic w postaci bezszktaltnej masy i w postaci blo-
nek. W pierwszym przypadku $§luz ciagnie si¢, jak bialko jajeczne,
mniej wigcej ubite: moze rowniez by¢é wielce podobnym do drobnego
mchu lub do piany, zabarwionej miejscami krwig. Drugg forma $luzu
sg blonki, imitujace formg jelita, glist, rurek podtuznych, ktérych dtu-
gos$¢ moze nawet przewyzsza¢ 1 metr, jak to spostrzegal Wannebrouck.
Pod drobnowidzem rozrézniamy o wyraznych konturach jednolita,
szklista substancye, komorki nablonka, jadra, biale ciatka krwi i gra-
nulacye. Chemicznie blonki $luzowe nie r6znig si¢ od normalnego
$luzu. Siedliskiem sprawy chorobowej sa przewaznie jelita grube,
lubo nie nalezy wyklucza¢ i kiszki czczej.

Obraz anatomo-patologiczny stanowia: nadmiernie wydzielajacy
si¢ $luz, zmniejszajacy $wiatlo jelita, nablonek oraz gruczoty w stanie
napg¢cznienia. Wyjatek pod tym wzglgdem stanowi wypadek, opisany
przez Wannebrouck'a, gdzie stan zapalny dotart az do tkanki acznej
i sprowadzit w nastepstwie tak rozlegte owrzodzenie, iz jelito zostato
przedziurawione nawskro$. Lecz autor ignoruje twierdzenie Wanne-
brouck'a i sadzi, iz mowa tu nie o niezycie $luzowym, lecz o giebo-
kim stanie zapalnym bardziej zlozonej natury.

Drugim objawem cierpienia a zarazem i gtownym jego punktem
przyczynowym jest nagromadzenie si¢ mas kalowych w jelitach, jak
to ma miejsce u osobnikéw, cierpigcych od dziecinstwa na zaparcie
stolca. Wyproznienia takie skladaja si¢ z mas katowych grubych,
twardych, tu i owdzie spieczonych, miejscami za$§ zabarwionych praz-
kami lub kropelkami krwi. Nieraz krwawienie bywa znaczniejsze.

Jeden z chorych autora tracit przez odbytnice V¥—7a litra krwi.
Krew w stolcach podlug autora, Malibran a i Potaina, zjawia si¢
z miejsc nadzartych (wskutek dlugotrwatego niezytu), niezaleznie od
mogacych istnie¢ krwawnic, czesto komplikujac)Eh chorobg. Zaparcie
stolca, bedac stalem u jednych chorych, znika czg¢sto u innych, u kto-
rych zamiast ,debacie®, czyli obfitego odchodzenia nagromadzonego
katu, zjawia si¢ silna biegunka, a nawet biegunka pokarmowa (lienterie),
ktora zwykle po niejakim czasie ustgpuje miejsca zaparciu stolca itd.
Catoksztattu obrazu dopetniaja bole i kolki, ktorych siedliskiem by-
waja zazwyczaj, okolica pepkowa i dot biodrowy. Chorzy doznaja
gwaltownych 1 dolegliwych bolow we dnie i w nocy. Dolegliwosé
kolek moze trwac¢ tygodniami. Wtedy lekarz mimowoli staje si¢
$wiadkiem naglego wzmozenia choroby: ruchy kiszek stabna, zjawia
si¢ spazm mig$nia jelitowego i1 zatrzymanie katu. Chorzy zmieniaja
si¢ na twarzy, rysy bledna, tetno uderza stabiej, skrzydia nosa zapa-
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daja. By ulzy¢ choremu, ktéry przechodzi prawdziwe katusze, ucie-
kamy si¢ do makowca lub morfiny. Wszystko to razem wzigte skta-
da si¢ na wytworzeniu obrazu t. zw. ,crises enteralgiques paroxysti-
ques®, ktore niedo$wiadczony lekarz latw*o moze przyja¢ za niedroz-
no$¢ kiszek, zapalenie otrzewny lub kolke watrobiang. Jesli wziaé
pod uwage wysoki stan cieploty, spostrzegany przez Mathieu’go
i autora, to tatwo mozna zmiesza¢ chorob¢ z posocznica, jak to si¢
juz nieraz zdarzato.

Badanie obiektywne wykazuje bicie aorty brzusznej, rozluznienie
wiezoOw* W jamie brzusznej i tak znaczne zwiotczenie migéni brzucha
i jelit, iz mozemy wyczu¢ z przodu kregostlup. Jelita daja si¢ tatwo
gnie$¢ 1 mia¢ miedzy 2 palcami, przyczem doznajemy uczucia zwiot-
czonego jelita (Sensation de Fintestin chiffon).

Splaszczone $ciany jelita traca na kurczliwds$ci, nast¢puje roz-
strzen jednych i zwezenie innych odcinkow7 jelita, obnizenie poziomu
okr¢znicy poprzecznej, a co najwazniejsza, rozstrzen zoladka (z odnos-
nymi objawami), ktory moze w takich razach sigga¢ az do spojenia
lonowego. Z posrod innych objawow, cechujacych cierpienie, wyliczyé
wypada: stan nienormalny blony $luzowej dzigset i policzka, nadmier-
ne wydzielanie §liny (ptyalismus), zaburzenia ze strony odbytnicy,
pecherza i wymioty $luzowe.

Kat niektorych chorych nie ma zupelnie zabarwienia, lub bywa
zabarwiony w/ bardzo matym stopniu. Zjawisko to, dla braku jakich-
kolwiek zaburzen watroby, autor ktadzie na karb =zaburzen w uner-
wieniach naczynio-ruchow?m, wydzielniczem i troficznem; mianowicie
pod w¥*plywem tych czynnikoéw* 7z61¢ albo wydziela si¢ w nader matlej
ilosci albo tez zupeklie si¢ zatrzymuje. Objawy takie, jak napady
astmatyczne, zbiednienie, zaczerwienienie twarzy, nadmierne poty,
zawtroty glow*y i t. d. przemawiaja za podraznieniem nerwow* bled-
nego i wspolczulnego. Ze wogble istnieje pewien zwigzek miedzy
uktadem nerwowym i niezytem dowodem jest fakt, spostrzegany
niejednokrotnie przez autora i innych, iz chorzy czgsto miewaja bicie
serca, doznajg uczucia strachu, czasami obraz bywra wielce podobny do
t. zwl falszyw®j dusznicy bolesnej, ktdra w*szelako rychlo mija. Potain
skonstatowatl w trakcie niezytu przemijajaca niedomykalnos$¢ zastawki
tréjdzielnej, duszno$é, zboczenia mow*y i drgawki u dzieci.

Liczy¢ réwmiez si¢ trzeba z kamieniami kiszkowemi, ktére w po-
staci piasku jasno-brunatnego koloru mozna zauwazy¢ w kale. W sktad
ich w*chodzg ciata organiczne, w*apnie, fosforany, w*gglany, a niekiedy
widzimy krysztaly fosforanu amono-magnezyow®go. Mongour opisuje
kamyk kiszkowy wielko$ci migdalka o o§rodku mucynowym i o kon-
centrycznych w*arstwach soli wapiennych dokota. Powstawaniu ka-
mieni w wysokim stopniu sprzyja dna. Niezyt, powstaly w* takiem
podscielisku, posuwa sprawe do kamieni kiszkowych. Sluz, kal, na-
blonek — dajg grunt bardzo podatny. Zatem niezyt $luzowo-btoniasty
stanowi niejako ogniwo pomiedzy dng a kamieniami.

U kobiet mogg mie¢ wplyw* ujemny na przebieg choroby zabu-
rzenia W narzadach plciowych. A wigc zapalenia maciczne, okoto-
i przymaciczne, jajowddow* i jajnikow7 polipy wdoknikowe, wwpadnig-
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cie pochwy i macicy—prawie zawsze W tych razach odbijaja si¢ na
narzadzie trawienia. Tak np. wypadnigcic macicy lub polipy sg
w stanie wlasnym ci¢zarem warunkowaé zastéj w jelitach, a w stanie
silnego zwiotczenia $cianek brzucha i jelit, moga sprowadzi¢ chorobe
Glonarda, lub przynajmniej zaostrzy¢ sprawe juz istniejaca. Mamy
zatem opuszczenie jelit, zoladka, nerek i watroby.

Na pytanie, jaki bywa stosunek entoroptozy do niezytu, autor
odpowiada wraz z Glenardem, iz entoroptoza jest objawem czystym,
niezaleznym od niezytu; ten ostatni natomiast wywoluje zaburzenia
w ukltadzie nerwowym i nagromadzenie kwasu moczowego we krwi.
To tez najsklonniejszemi do niezytu zdaja si¢ byé¢, zdaniem autora,
osoby dotkniete dna, nadmierng otyloscia, a takze szyszkami, réwniez
osoby z usposobieniem nerwowem i obarczone dziedzicznie. Wogble
przy obecnym stanie nauki etyologia choroby spoczywa na gruncie
neuro-artrytycznym.

Choroba nalezy do bardzo wuporczywych i trwa latami. Jeden
chory autora cierpial lat 20, a drugi — 30. Czesciej choruja kobiety,
niz mezcyzni, mniej dzieci.

Duzo trzeba staran i cierpliwoéci i ze strony lekarza i chorego,
by chorobg zwalczyé Na plerwszym planie stoi dyeta polegajqca
na tem, by uczyni¢ kal mniej skoncentrowanym, spieczonym i mniej
draznigcym btong §luzowa kiszek. Sam chory pod kontrolg lekarza
najlepiej dobierze sobie potrawy. Zaleca¢ nalezy: mleko, nabial, jajka,
biale migso, siekanke, befsztyk, moézdzki i mleczka cielece, mtode ryb-
ki, jarzyny w matej iloSci i w stanie roztartym, clileb czerstwy etc.
Natomiast stanowczo zabroni¢ nalezy wina, wszelkich napojow wysko-
kowych, tluszczow, ciast, sosow, skorupiakow, zwierzyny, wedlin (za
wyjatkiem chudej szynki). Za napdj stuzyé moga: czysta woda, mle-
ko, piwo tagodne, zaprawdane alkaliczng woda mineralng. W wypad-
kach starych i cigzkich nic nie nalezy dawac, procz mleka, biatego
migsa i jajek, wszakze w kazdym oddzielnym przypadku nalezy roz-
wazy¢ stopien wrazliwosci chorego na ten lub 6w pokarm.

W dalszym ciggu terapia powinna zwalcza¢ stabo$¢ i lenistwo
kiszek, zaparcie stolca za pomoca olejku rycynowego. Stosowany
w matych dawkach, co 2—3 dni, olejek oddaje dobre ustugi w ciagu
2 miesigcy. Do innych $rodkow przeczyszczajacych autor radzi ucie-
ka¢ si¢ dopiero wtedy, gdy s$rodek powyzszy nie dziata skutecznie,
wtedy stosujemy cascara sagrada per se, lub wraz z rabarbarem,
magnezya, lawatywy z rycyny i czopki. Boéle usmierzamy za pomoca
goragcych okladoéw, wcierania masci z rteci i z wilczej jagody, kodeiny
i morfiny. Zamiast $rodkéw przeciwgnilnych, tak czesto naduzywa-
nych, oprozniamy jelita z katu. Czgsto szybkie polepszenie nastepuje
po lawatywach z wody o t° 38°—40°, gdyz wo™.a goragca usuwa spazm
i tagodzi bol. Przeciwko bolom niespazmaiycznym kiszek autor zaleca
lawa tywy o t° 450—48°.

Pas Glonarda daje pomyslne wyniki w obecnosci enteroptozy.
Duzg warto$¢ posiada wodolecznictwo i lekkie migsienie, albowiem
tylko umiejetng i nader ostrozng reka wykonywane skutkuje, w prze-
ciwnym razie szkodzi. Z miejscowosci kuracyjnych wskaza¢ mozna:
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Plombieres, Pougues, Royat, Chatelgoyon, Neris, Vicliy i Karlsbad.
Hygieniczny tryb Zzycia, odpoczynek po jedzeniu, umiarkowany ruch
i jazde na rowerze autor uwaza za Srodki, podnoszace site miesniowg
kiszek i s$cian brzusznych. Marek Kénigstein.

42. Carl v. Noorden. W sprawie leczenia niezytu kiszek.
(Zeitschrift f. Prakt. Aerzte. Nr. 1. 1898).

U oséb nerwowych, dotknietych macinnictwem lub tez nerwicami
pochodzenia mozgo-rdzeniowego, mozna czesto zauwazy¢ wydzielanie sie
wraz z katem, codziennie lub w nieco znaczniejszych odstepach czasu,
dos¢ duzych mas Sluzu, juz to w postaci tasiemek, juz to ptytek, juz to
wreszcie w postaci woreczkowatych tworéw, brylek. Sluz ten, po-
chodzacy =z jelita, zawiera w sobie mniej wody, niz Sluz, ktoéry wy-
dzielajg oskrzela. Odchodzeniu $luzu wraz =z katem towarzyszg za-
zwyczaj bdle, o niejednakowem u rozmaitych osobnikédw natezeniu,
ktéore bywajg umiejscowiane w srodkowej czesci jamy brzusznej, cze-
Sciej po lewej, nizli po prawej stronie. Stolce u tego rodzaju chorych
sg nieregularne, ruchy robaczkowe jelit ostabione, kat wydziela sie
w nader szczuptej iloSci pod postacig matych kulek. Takie wyprdéznienie
nastepuje po napadzie kolki, sam za$ napad zwykle bywa poprze-
dzany przez zaparcie stolca. Jezeli zbadamy wtedy odbytnice, to pra-
wie nigdy katu, nawet w matej ilosci, nie znajdziemy, natomiast kiszka
zagieta (S. romanum) i okreznica zstepujgca, zawierajg sporo twardego
katu, wskutek czego ostatnia robi wrazenie wyczuwalnego twardego
postronka (derber Strang). W przerwach wolnych od napadéw kol-
ki wystepujg inne objawy niezytu, jak: brak taknienia, odbijanie,
zgaga i t. p.

Co sie tyczy patogenezy omawianego cierpienia, to autor, zgadza sie
z pogladami Marchand'a, Nothnagla, Leube‘go, Th. Rosenheima i wespot
z dwoma pierwszymi twierdzi, iz gidbwng role odgrywa tu nerwica
jelit pochodzenia ruchowo-wydzielniczego (Motilitdts-und Seeretionsneu-
rose). Mianowicie, pod wptywem rzeczonej nerwicy wydziela sie Sluzu
daleko wiecej, niz normalnie; nagromadzony w ten sposob $luz zajmu-
je ten odcinek jelita, gdzie ostatnie utracito najwigcej swej sity miesnio-
wej: nareszcie przez stopniowg utrate wody staje sie o tyle twardym,
ze dzieki ruchowi robaczkowemu jelit i wlasnemu ciezarowi wychodzi
na zewngtrz. W koncu autor daje szemat, podtug ktoérego nalezy pro-
wadzi¢ kuracye tego poniekgd dosy¢ uporczywego cierpienia.

Przedewszystkiem zadaniem lekarza jest stara¢ sie usung¢ nerwice-
jako pierwotng bardzo czesto przyczyne choroby. W tym celu z do-
brymi wynikami stosujemy elektrycznos¢, miesienie, cwiczenia gimna-
styczne i leczenie woda. Dobrze réwniez dziatajg lawatywy z oliwy,
zalecane przez Kussmauka i Fleiner‘a. Srodki te, zdaniem autora,
skutecznie pomagajg nie tylko w trakcie napadu, lecz stosowane sta-
le, sg "wstanie zapobiedz powtarzaniu sie¢ napadu kolki. Chociaz autor
widzial niezaprzeczenie dobre skutki od takiego leczenia, to jednak.
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nie daje ono rekojmi, iz cierpienie nie wroci. Najracjonalniejsze
leczenie polega na dyecie, ktorej celem jest wzmocni¢ migsien jelita
przez odzywcze skladniki pokarmow.

Do rzedu tych ostatnich zaliczy¢ wypada jarzyny, wszel-
kiego rodzaju owoce, zwlaszcza takie jak: porzeczki, agrest, winogro-
na it. p., dalej tluszcze, maslo, sloning¢. Jako podklad do tych pokar-
méw shluzy chleb pszenny w iloSci V2 funta dziennie i wyzej, w mia-
r¢ apetytu. W ten sposéb mozemy doprowadzi¢ jelita do normalnego
stanu: oslabione ruchy robaczkowe wracaja do dawnej sily i jelita
zaczynaja funkcyonowaé prawidlowo. Z lekéw stosujemy rabarbar,
sode w celu regularnego oprozniania jelit, a gdy to nie pomaga, ucie-
kamy si¢ do lewatyw z oliwy, w iloSci 70 — 80 sz. cm, robionych
ze znacznej wysokoSci. Przeciw-ko napadom kolki zalecamy lezenie
w lozku, wilcza jagode, masto kakaowe w postaci czopkéw do odby-
tnicy. Autor spostrzegal 15 przypadkéw i prawie we wszystkich
otrzymal dobre wyniki.

Marek Konigslein.

43. Hasenfeld 0 przeroScie serca w stwardnieniu tetnic
w zapaleniu nerek S$rédmiazszowem. (Deutsch. Arch. f. Klin. Med.
B. 59. Nr. 3, 4).

Dwa poglady: Ze stwardnienie naczyn jest przyczyna przerostu
serca i, Ze przerost ten i stwardnienie naczyn s skutkiem jednej
przyczyny, szkodliwie dzialajacej na ustroj, — nie wytrzymuja do-
statecznie krytyki, poniewaz zaréwno przerost serca, jak i stwardnie-
nie naczyn wystepuja czesto samoistnie. Zalezy to od licznych wply-
wow, ktore jednak trudno blizej okresli¢; stwardnienie naczyn wien-
cowych serca i podeszly wiek chorego mniej sprzyjaja przerostowi
serca, lecz nie wykluczaja jego mozliwosci. Autor zastanawia sie
nad umiejscowieniem stwardnienia i przychodzi do przekonania, ze
nie jest obojetnem, czy znajduje si¢ ono w7 naczyniach obwodowych,
czy tez wt naczyniach trzewiéow. Dla zbadania tej sprawy zrobil on
14 badan poslugujac si¢ metoda Thoma’y, polegajaca na nastrzyki-
waniu tetnic przez aort¢ rozpuszczona parafing (52°/0) dla zapobieze-
nia Kkurczeniu si¢ naczynia, i nastepczem badaniu odlewéw i samych
tetnic, w: ktérem zwrdécono iwage na stwardnienie tetnicy, rozwidj
w niej tkanki lacznej i na grubos$¢ blony wewnetrznej w mikromili-
metrach. Tablice tych wyliczen wskazuja ogromne wahania wr gru-
bosci intimae, oraz potwierdzaja fakt, Ze moga by¢ bardzo stward-
niale naczynia trzewiow przy zdrowych naczyniach obwmdowych. Dla
okreslenia przerostu serca autor postugiwal si¢ metoda Miiller’a, po-
legajacqg na wazeniu serca i oddzielnych jego czesci po usunieciu thusz-
czu i okreslaniu stosunku tej wagi do wagi ciala. Tym sposobem
mozna otrzymaé¢ S$cisle dane co do przerostu pojedynczych czeSci
3erca.
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Wyniki tych badan sa nastepujace. Nawet w stanach zdrowia
spotykamy w tetnicach: §ledzionowej, kreskowej goérnej i watrobowej
bujanie tkanki lacznej w intima.

Stwardnienie tetnic trzewiow nieznaczne jest zjawiskiem bardzo
czestem; bardzo silne spotyka si¢ o wiele rzadziej, niz w aorcie,
tetnicach konczyn i mézgu. Stwardnienie to jest zwykle silniej wy-
razone na wigkszych naczyniach trzewiéw, niz na drobniejszych.

Przerost serca lewego zdarza si¢ przy stwardnieniu tetnic tylko
w przypadkach znacznych zmian w aorcie lub w naczyniach trze-
wiow. Zmiany w innych tetnicach nie maja, zdaje si¢, wplywu na
przerost lewej komory serca.

W przypadkach zapalenia nerek Sréodmiazszowego spotyka sie¢
przerost wszystkich cze$ci serca. Jesli jednoczesnie bylo stwardnie-
nie naczyn trzewidéw, to przewazal przerost lewej komory, podobnie
i przy zmianach w aorcie. Ten jednostajny przerost calego serca
w przypadkach niepowiklanych zapalenia nerek S$rédmiazszowego do-
wodzi, ze bodziec wywolujacy ten przerost, pobudza jednakowo dzia-
lalno$¢ obu poléw serca. W. Miklaszewski.

44. Prof. Winternitz. 0 mechanicznem leczeniu otyloSci.
(Therap. Wocli. Nr. 50. 1897).

Leczenie otylo$ci przy pomocy dyety biatkowej przewaznie (Eb-
stein) lub wylacznie (Harwey, Banting) nie prowadzi do celu, chocby
dlatego, ze takie leczenie oslabia i wyciencza i nie zabezpiecza od
nawrotow'" cierpienia przy zmianie trybu zZycia. Wprowadzone w ostatnich
czasach leczenie wyciggami rozmaitych narzadéw (gruczolu tarczowego,
jader, jajnikéow i t. p.) daje pewne zmniejszenie wagi ciala, dzieki
szybszemu utlenianiu: jednak uzycie tych srodkéw jest polaczone z pewnem
niebezpieczenstwem i ogélne wyniki sa niezadawralniajace. Wody mi-
neralne dajg réwniez tylko przejsciowa poprawe. Doskonala metodg
lecznicza odtluszczajaca moze byé¢ tylko taka metoda, ktéra prowadzi
do utlenienia tkanki tluszczowej w ustroju i nie sprowadza Zzadnych
zmian wr ogoélnein odzywianiu ustroju.

Praca mieSniowa sprzyja znacznemu przySpieszeniu utleniania;
z tej to racyi przylacza si¢ ja zwykle do réznych sposoboéw leczni-
czych, majacych za zadanie odtluszczenie. Jednak i praca mie¢sniowa
nie jest obojetnym zabiegiem; piwadzi ona do znacznego podniesie-
nia cieploty ciala, wskutek czego, jak w stanie goraczkowym, ma
miejsce wiekszy rozpad bialku. Dla zapobiezenia temu ujemnemu na-
stepstwu Winternitz ochladza naprzéd otylego w zimnej kapieli (12—
14°/0) w przeciaggu 15—20 minut, przy czem chory traci kolo 500
kaloryj ciepla; przy nastepnej pracy mi¢Sniowej strata ta zostaje wy-
réwnana przez spalenie kolo 50,0 tluszczu ustroju, ktorego cieplota
nie przekroczy jednak normalnych granic. Jest jeszcze S$rodek po-
mocniczy do leczenia otylo$ci, mianowicie dzialanie napotne, ktére
sprzyja przepelnieniu ukladu krazenia cialami bialkowemi, wskutek
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czego wszystkie tkanki odzywiaja si¢ lepiej i tluszcz spala si¢ obfi-
ciej. Migsienie wplywa na rozszerzenie naczyn i pomaga wprowa-
dzeniu tluszczu do krwiobiegu.

Autor wskazuje nastgpujacy porzadek kuracyi: zrana w ciggu
pierwszych dni obcieranie zimnem przescieradtem, potem dostajg pa-
rowa wann¢ w ciagu 5—10 minut, potem chlodng potwanng na 3—
6 min., i wreszcie zaczynaja chodzi¢ do zagrzania. U oslabionych
chorych, miewajacych napady dusznosci, nalezy stosowa¢ zamiast
chodzenie — lezenie w t6zku do zagrzania si¢ po kapieli, oraz ru-
chy bierne i migsienie. Takie zabiegi stosuje si¢ 2—3 razy dziennie.

Przy tego rodzaju kuracyi autor otrzymywal bardzo dobre wy-
niki u ludzi otylych, ktoérzy w ciagu catego leczenia nie zmieniali
trybu zycia, nie zachowywali specyalnej dyety, nawet pili piwo i wi-
no, bez ktérego trudno zazwyczaj obej$¢ si¢ im, gdy przy innych
metodach odtluszczenia wykre$lone sg z ich dyety.

W. Miklaszewski.

IlI. Choroby dzieci.

45. Prof. Spronck (Utrecht). Praca do$wiadczalna nad dzia-
faniem surowicy przeciwbtoniczej na biatkomocz pochodzenia btonicowego
dawniej istniejacy. (La Semaine Moddicale. Nr. 55. 1897).

Autor doswiadczenia wykonywal na krolikach. Z poczatku
wywolywal biatkomocz zastrzykiwaniem podskornem lub w zyly tok-
syny blonicowej, a nastgpnie stosowal surowic¢ przetiwbtonicza. Gdy
toksyna btonicowa byta wprowadzana wprost do krwi, to biatkomocz
wystgpowat daleko wcze$niej, anizeli przy zastrzykiwaniu podskornem.
Wielko$¢ dawki miata rowniez wplyw na czas wystepowania biatko-
moczu. Lecz nalezy mie¢ na uwadze, ze mocz nie zawieral biatka
jezeli krolik zdychal w 24 godziny po zastrzyknigciu toksyny. Gdy
dawka toksyny zabijata krolika dopiero w koncu 12-go dnia, to bial-
komocz wystgpowat w 24 godziny po zastrzyknigciu do zyly, a w 24—
48 godzin po zastrzyknigciu podskornem. Przebieg bialkomoczu byt
ciggle potegujacy si¢: lzejszy na poczatku, a nastepnie stale si¢ zwie-
kszal az do $mierci. Zmniejszajac dawke, zastrzykiwang podskornie,
latwo bylo wywolywaé bialkomocz przejsciowy, ktory w7 ogole wy-
stgpowat trzeciego dnia, pomatu si¢ zwickszal, trwal dni kilka z lek-
kiemi wahaniami, nast¢pnie stabl i znikal. Surowica przeciwbloni-
cowa, zastrzykiwana podskornie, wynosita w wigkszosci doswiadczen
10-szesciennych centymetrow, w kilku doswiadczeniach uzyto takie
same dwie nawet i trzy dawrki w dwu lub trzydniowych przeiwach.
Zastrzykiwana surowica przeciwiblonicowa nie zawierala w sobie
kamfory, kwasu fenolowego Ilub jakiegokolwiek $rodka antyseptyez-

nego.
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Procz tego autor robit do$wiadczenia dla przekonania sig, czy
zastrzykiwanie podskoérne 10-szesciennych centymetrow surowicy
przeciwbtonicowej lub surowicy konia nieimmunizow'anego Wywo-
tuje biatkomocz u krélika zdrowego i u krélika, $wiezo wyleczonego
z biatkomoczu btonicowego.

Na podstawie swych doswiadczen autor dochodzi do nastepujag-
cych wnioskow:

Zastrzyknigcia podskérne 10-szesciennych centymetrow surowi-
cy przeciwbtoniczej lub surowicy krwi konia nieimmunizowanego
wywotuje u zdrowego krolika wagi 2—3 kilograméw bardzo lekki
biatkomocz, ktéry trwa zaledwie 24 godziny. Biatkomocz ten jest
troche wigkszy u krolika, cierpiacego na bialkomocz pochodzenia
btonicowego lub gdy $wiezo cierpial na biatkomocz.

Surowica przeciwblonicza nie wywiera szkodliwego wplywu na
biatkomocz blonicowy, dawniej istniejacy. Przeciwnie surowica spro-
wadza wplyw dodatni, jezeli jest zastrzykiwana na poczatku biatko-
moczu pochodzenia blonicowego lub w ciggu 24—48 godzin po jego
wystapieniu.

Nakoniec surowica przeciwblonicza nie jest wstanie szybko
wstrzymaé¢ biatkomoczu pochodzenia blonicowego, lecz moze ko-
rzystnie modyfikowaé jego przebieg, zmniejszajac jego natgzenie
i trwanie.

Sevestre i Martin robili spostrzezenia nad bialkomoczem u dzie-
ci przy =zastrzykiwaniu surowicy przeciwbloniczej 1 wypowiedzieli
zdanie, ze surowica w niektorych razach moze sprzyjaé wystgpowa-
niu biatkomoczu, ktory jednak nie ma zadnego znaczenia, dalej, ze
surowica moze powrodowa¢ wplyw korzystny na biatkomocz dawniej
istniejacy, ktory jednak nie jest stalym, i, Ze surowica nie moze wy-
leczy¢ statych zmian, powstalych w nerce.

Otéz wnioski autora zgadzaja si¢ ze zdaniem Sevestra i Mar-
tina. Rabek.

46. N. Filatow. Przypadek wrzekomego zapalenia opon mozgo
wych. (Dietskaja Medicina Nr. 6. 1897).

Pod powyzsza nazwB opisywane bywaja przypadki, w ktorych
znajdujemy prawie wszystkie objawy zapalenia opon moézgowych przy
zupelnie normalnym stanie ostatnich; chorzy tacy najczesciej zdro-
wieja, a jezeli umieraja, to sekcya wykazuje normalny stan opon
mozgowych. Stosownie do pochodzenia i przyczyn pseudo-meningitis
rozpada si¢ na trzy grupy.

Do pierwszej grupy naleza przypadki, rozwijajace si¢ pod wply-
wem ostrych chordob zakaznych. Pierwsze miejsce w tym dziale zaj-
muje zapalenie pluc krupowe u dzieci, a szczegdlniej wierzchotkéw,
ktore w zupeilnosci symuluje zapalenie opon ijest znane pod nazwg—
zapalenia ptuc mozgowego: choroba zaczyna si¢ w”ymiotami, drgawkami,
wysoka goragczka i t. p., ale zazwyczaj konczy si¢ wyzdrowieniem.
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Drugie miejsce, wedlug autora, zajmuje influenza, ktéora czgsto za-
czyna si¢ od wymiotow, bolu glowy, przebiega przy S$redniej goraczce,
apatyi, zaparciu stolca i t. p.

Do drugiej grupy naleza przypadki, rozwijajace si¢ pod wply-
wem jakiegokolwiek zatrucia, u dzieci najczeSciej $rodkami lekar-
skiemu jak makowiec, santonina, a wedlug autora i winem resp.
alkoholem. Autor opisuje swoj witasny przypadek, w ktérym wino
wywolato charakterystyczne objawy zapalenia opon modzgowych
u dziecka rocznego; objawy te ustgpity po usuni¢ciu wina, a poda-
waniu $rodkow podniecajacych. Przypadki danej grupy przez wzglad
na wywiady sg do$§¢ tatwe do rozpoznania, o wiele trudniejsze sg
przypadki wywotane samozatruciem (u dzieci najcze$ciej w mocznicy).

Do trzeciej grupy odnosza si¢ przypadki, rozwijajace si¢ na tle
neuropatycznem. Jednym z tych przypadkow przypisywane bywa
pochodzenie odruchowe, drugim za§ — hysteryczne. Do przypadkow
pochodzenia odruchowego odnosza si¢ przedewszystkiem przypadki,
zalezne od zaburzen przewodu pokarmowego. Zazwyczaj choroba
zaczyna si¢ od wymiotdw, zaparcia stolca, niewysokiej goraczki, bdln
glowy, ogolnego ostabienia, apatyi, zwolnionego i nieregularnego tet-
na, jednem stowem, od objawow typowych do zapalenia opon modzgo-
wych; objawy te jednak szybko wustepuja pod wplywem Srodkow
czyszczacych. Podobne przypadki zdarzajg si¢ do$¢ czegsto i prawdo-
podobniej s3, wedlug autora (najzupelniej stusznie), zalezne wprost
od samozatrucia.

Do tej samej grupy odnoszg si¢ wreszcie przypadki pochodze-
nia hysterycznego, do ktorych autor zalicza i swo6j wlasny przypa-
dek nastgpujacy: 27-go wrzesnia 1897 przybyta do kliniki 8-letnia
pacyentka, z powodu silnego bélu, zawrotéw glowry i ogdlnego osta-
bienia. Dziedzicznie nie obarczona; w dziecinstwie byla skrofu-
liczna (do 3-ch lat), po zatem byla zreszta zdrowa; siostra chorej
zmarla w pierwszym roku zycia na zapalenie opon gruzlicze. Dana
choroba datuje si¢ od czasu wstapienia chorej do szkoty t. r. od 3—
4 tygodni, od ktéorego to czasu zauwazono i zmiany usposobienia
chorej, ktora dotad wesota, stata si¢ powazng i smutng. Choroba
zaczg¢ta si¢ od wymiotow (przez 2 doby), bolem, zawrotami glowy
i silnem zaparciem stolca; obecnie chora z trudno$cig siedzi w 16zku,
sta¢ nie moze i ma t¢tno zwolnione i nieprawidtowe (56 tlo 60 na
minut¢). Objawy powyzsze silnie przemawialy za zapaleniem opon
mozgowych gruzliczem, tembardziej, ze chora w dziecinstwie byta
skrofuliczna i stracila siostr¢ na meningitis tuberculosa; przeciwko
temu przypuszczeniu przemawiatl tylko — przecigg choroby (19-ty
dzien choroby bez napigcia migéni karku, sennos$ci i bezwtadow) i dosé
wzdety brzuch. Przypuszczenie wrzekomego zapalenia opon na dro-
dze odruchowej lub samozatrucia nie mialo réwniez racyi wobec tego,
ze od poczatku choroby byly w uzyciu $rodki czyszczace, dyeta byla
scista 1 sktad moczu prawidlowy; najprawdopodobniej wigc mie-
lismy do czynienia z hysterya, ktéora pod wplywem suggestyi
szybko ustgpita. Autor przy tej sposobnosci wypowiada zdanie:
ze nietylko powstawanie wrzekomego zapalenia opon mozgowych na
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drodze odruchowej, ale i t. zw. bezwlady odruchowe wogdéle sa bar-
dzo watpliwe i, wedlug autora, zalezne nie tyle od odruchu, ile, a na-
wet i gléwnie, od usposobienia neuropatycznego resp. hysteryi. Wia-
domo naprzyklad, Ze stulejka, robaki, sa w niektérych przypadkach
poczytywane za przyczyne¢ powstawania na drodze odruchowej bez-
wladéw z tej tylko racyi, Ze bezwlady owe ustapily po usunieciu
stulejki lub wypedzeniu robakow; tymczasem rzecz te¢, wedlug autora,
da sie wytlomaczy¢ w ten sposéb: procz stulejki i robakéw w kaz-
dym podobnym przypadku musimy mie¢ i pewne tlo neuropatyczne
resp. hysteryczne, a wtedy operacya usunigcia stulejki lub wypedze-
nia robakéw jest tylko S$rodkiem oddzialywania na chorych, pod
wyplywem ktérego chorzy predko powracaja do zdrowia. Za przy-
puszczeniem autora przemawia jeszcze i ta okoliczno$é, ze u bardzo
niewielu chorych na stulejki, robaki i t. p. mamy do czynienia z bez-
wladem, jest to wiec tylko prosty zbieg okoliczno$ci.

W swoim przypadku widzi autor tylko t. zw. pseudo meningitis
hysterica, uleczony suggestya: chora byla demonstrowana na lekcyi
studentom (otoczenie dla chorej niezwykle), slyszala, Ze beda jej da-
wali jakiejS wody i ze ona (chora) po kilku dniach bedzie zupekie
zdrowa. To, wedlug autora, wystarczylo, aby oddziala¢ na chora
w sposob uzdrawiajajacy. .Jednem slowem, mieliSmy w przypadku
autora do czynienia z t. :wl. astasia et abasia hysterica, do ktorej
wypadkowo przylaczyly sie wymioty z zaparciem stolca, zwolnionem
tetnem, 'bolem glowy (rzeczy czestych przy hysteryi), co wszystko ra-
zem wziete robilo wrazenie zapalenia opon mézgowych gruzliczego,
a wrzeczywistosci bylo t. zw. pseudo-meningitis hysterica.

Dr. Dytel.

47. J. Ritter. 0 leczeniu dzieci skrofulicznych. (Ueber die
Behandlung skrophuléser Kinder. Wien. med. Woch. Nr. 46—48).

Nie przynoszac w gruncie rzeczy nic nowego, autor przedsta-
wia swoj plan leczenia, jakie wyprébowal na 34 dzieciach z Kklasy
pracujacej, majac ich na Swiezem powietrzu w swej opiece przez 3
lata z rzedu w ciggu ich 4-miesiecznego pobytu od 15 maja do 15-go
wrzesnia. Przytem stara si¢ uzasadni¢ znaczenie niektéorych czyn-
niké6w leczniczych za pomoca doswiadczen na zwierzetach. Na zolzy
zapatruje si¢, jako na pewien stan zmniejszonej odpornosci ustroju,
ta za§ z latwoscia da si¢ wywolaé u zwierzat. Z czynnikéw dyete-
tyczno-hygienicznych sprawdzil zapomoca w*agi i badania krwi do-
datni wplyw swobodnej perspiracyi i ruchu na $wiezem powietrzu
oraz olbrzymi wplyw promieni slonecznych na ustrdj, wreszcie ol-
brzymia donioslo$¢ dla Zycia i rozwoju soli mineralnych w organicz-
nych zwigzkach (Bunge, Forster). Najbogatsze pod tym wzgledem
sq Swieze jarzyny, owoce i salaty, przedewszystkiem szpinak.

Co do tranu, o ktérym nalezy zawsze pamietaé, to autor sta-
wia t. zw. oczyszczony na réowni z Kkazdym innym tluszczem, wigc

Kron. Lek. 3
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znacznie nizej od gatunku ciemnego, a nawet od lipaniny, surogatu
tranu, powotujac si¢ na doswiadczenia Klemperera i swoje wlasne.
Tran podawano z zelazem w jego prostych potaczeniach, gdyz oka-
zalo si¢ ono skutecznem nawet tam, gdzie zwierzetom (po upuscie krwi)
nie dostarczano w pokarmach ani $ladu zelaza, te za$, ktéorym go
nie dodawano w farmaceutycznych przetworach, bardzo szybko zdy-
chaty. Godnem uwagi jest, ze ostawiony ,haematogen® okazal si¢
w tych okoliczno$ciach zupelie bezsilnym.

Procz powyzszego, leczenie ogdlne polegato na odpowiedniej do
sit gimnastyce, glownie narzadow oddechowych, na ktéra autor
szczegodlny ktadzie nacisk, dalej na metodycznych, ostroznie stosowa-
nych nacieraniach, nakoniec, po pewnem zahartowaniu, na przebywa-
niu jaknajdluzszem na wolnem powietrzu boso, z golemi goleniami
i ramionami w przewiewnym slomianym kapeluszu, w pléciennem u-
braniu, wreszcie na kapaniu si¢ w piasku na sloncu (Sonnensand-
bdder). Obrzmienia gruczoléw leczono przewaznie massazem, zresztg
wszelkie miejscowe sprawcy lege artis miejscowo.

Swietne wyniki, jakie autor podaje w 3-ch tabelkach pod wzgle-
dem przyrostu wagi ciata, szerokoSci i pojemnos$ci klatki piersiowej,
zachecajg do wytrwatosci w dazeniu do tak pigknego zadania, jakiem
jest wyleczenie z zolzow. J. Piotrowski.

[ WIADOMOSCI POMNIEJSZE.

48. Prof. Jendrédssik podaje trzy przypadki zaniku polo-
wicznego twarzy. W dwoch z pomiedzy nich cierpienie powstalo po
chorobach goraczkowych, w jednym — po uderzeniu; poczatek choro-
by polegat na silnych bdlach w potowde twarzy, odlach, nie ustepu-
jacych pod wyplywem rozmaitych zabiegéw. Fo pewmym przeciggu
czasu bdle oraz zaburzenia czucia przechodzily samoistnie 1 w tych
samych miejscach zjawil si¢ stopniowy lecz staty zanik tkanek, nie
wylaczajac 1 kosci. Autor powstaje przeciw pogladom Gintrac’a
1 Moebius'a. ktérzy patrza na to cierpienie, jako na pierwotnie skor-
ne; sktania si¢ za§ do pogladu Virchow’a, ktéry widzi w niem cier-
pienie nerwrowre. Prawdopodobnie istota cierpienia sprowadza si¢ do
uszkodzenia nerwéw odzywczych (troficznych), co do ktéorych wiemy
jednak bardzo mato. Autor upatruje trzy ich rodzaje: jedne dosrod-
kowe i dwra odsrodkowe (wspdlczulne — sympatie). Nerwy te 1a-
czg si¢ z osrodkami, prawdopodobnie, za pomoca nerwu blednego i troj-
dzielnego. Prawdopodobng przyczyna =zaniku polowicznego twarzy
jest zapalenie $rodmiazszowe lub jakie inne uszkodzenie weztow gtlo-
wy nerwu wspoétczulnego, albo powigzanych =z niemi wtokien Re-
mak’a.
(Deutsch. Arch. f. Klin. Med. Nr. 3, 4. B. 59. 1897).
W M.
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49. W arda omawia metode Elechsiga leczenia padaczki, pole-
gajacg na stosowaniu w ciggu 6-ciu tygodni duzych dawek makowca
(do 1,0 dzien.) i nastepnem uzywaniu wciggu 2—3 lat duzych dawek
bromu (6—9,0 dziennie), poczem dawka ta zostaje stopniowo obnizo-
na do 2—1,0. Procz tego choremu zalecony jest zupeiny spokéj, naj-
lepiej lezenie w {6zku catemi miesigcami. Nalezy baczniej zwracac
uwage na moznos¢ zatrucia makowcem lub bromem. Na 33 przy-
padki leczone tg metodg autor miat znaczng poprawe w 2772%,
niewielkg poprawe w 27%¥2% i w jednym przypadku pogorszenie.
Mtode osobniki poprawiajg sie szybciej, niz starsze. Pte¢ nie ma
wyraznego wptywu na skutecznos$¢ leczenia. Nie mozna powiedziec,
aby metoda Flechsig a dawata bezwarunkowo lepsze wyniki przy le-
czeniu padaczki, niz inne metody; w kazdym jednak razie zastuguje
na wyprobowanie.

(Monatschr. f. Psych. u. Nerw. — Oct. 1897).
.. M.

50. L. Bremer w Oentralblatt fir Klinische Medicine po-
daje sposOb rozpoznawania moczéwki cukrowej ze krwi przez zabarwienie
barwnikami anilinowemi. Szkietka przedmiotowe pocigga sie krwig
diabetyka i niediabetyka, poczem wstawia na 10 minut do piecyka
przy 135°C.; 1% wodny roztwér Congoroth lub Methylenblau w prze-
ciggu 172— 2 minut nie zabarwia preparatu krwi diabetycznej, gdy
tymczasem krew niediabetyka przyjmuje odpowiednie zabarwienie.
Mieszanina Erlich-Biondi barwi preparat diabetyczny na kolor po-
maranczowy, normalng krew na liotkowy. Podczas barwienia trzeba
preparat od czasu do czasu wyjmowaé z barwnika i oglgda¢, by we
wiasciwym czasie barwienie przerwa¢. Zbyt dtugie barwienie znosi
réznice, zbyt dlugie optukiwanie w wodzie jest rowniez szkodliwe.
H. K.

51. Park i Wright z Brooklynu zbadali $luz nosowy u 36
zdrowych osobnikdw. Przednig cze$¢ jamy nosowej starannie prze-
mywano sublimatem, a witoski $cinano wyjatlowionemi nozyczkami.
Nastepnie wprowadzano gteboko wyjatowione waciki i wydobyty w ten
sposob $luz szczepiono na gruntach odzywczych. Zaledwie w 6-ciu
przypadkach wyrosty kolonie. W jednym z tych przypadkéow sluz
wywierat wyrazny wptyw hamujgcy na wzrost lasecznikow waglika.
Mata ilo§¢ bakteryi w zdrowej jamie nosowej zdaje sie wynika¢ z na-
stepujgcych przyczyn: 1) Sluz, sptywajgcy z goérnych czesci jamy no-
sowej, zmywa i unosi wszystkie znajdujgce sie w tej ostatniej bakte-
rye; 2) podobnie dziatajg rzeski btony $luzowej nosa; 3) $luz nosowy
nie jest dobrem podtozem dla wiekszosci bakteryj; wioski, znajdujgce
sie u wejScia do jamy nosowej, zabezpieczajg ja poniekad od zaraz-
koéw; 5) w powietrzu, ktéorem oddychamy, zazwyczaj mato bywa
grzybkéw chorobotwérczych.

(Modern Medicine and Bacteriological Review. Nr. 7. 1897).
f. S.
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52. Langerhaus podaje w ostatnim zeszycie Archiv, f Ver-
daungskrankh. rozprawe o enteroptozie, dowodzaca, Ze i autorzy nie-
mieccy pogodzili si¢ z istnieniem tej postaci chorobowej., Rozpozna-
nie swe autor opiera na badaniu zZoladka za pomoca zglebnika z po-
dwojnym balonem. W przypadkach enteroptozy wypelnia si¢ zola-
dek w okolicy pepka nieco na prawo lub na lewo. Co do etyologii
nie godzi si¢ na role gorsetu, tak goraco potepionego przez Meinert’a,
zreszta przytacza za innemi autorami znane przyczyny, uznaje, ze
enteroptoza moze by¢ przyczyna neurastenii i histeryk W leczeniu
trzyma si¢ pogladéw dawniejszychautoréw. J. Z

53. Kahlden opisuje do$¢ rzadki przypadek migsaka pierwotne-
go watroby. Cala watroba byla usiana drobnemi guzami, za punkt
wyj$cia postuzyly naczynia.

(Ziegl. Beitr. XXI, 2). J. Z

54. Lino ssier objasnia, czem si¢ dzieje, iz w niektorych
przypadkach nadmiernej kwasnofci odzywianie silnie upada, w innych
nie. L. tlémaczy to wiekszym lub mniejszym udzialem trzustki w tra-
wieniu. Poniewaz sok trzustkowy traci swe wlasnosci w obecnosci
kwasu przypuszcza¢ nalezy, ze w przypadkach, gdzie odZywianie jest
dobre, z6l¢ bywa mocno alkaliczna lub w wigkszej wydziela sie
ilo$ci.
(Lyon méd. 24). J. Z

55. G:. Kelling opisuje przyrzad swego pomystlu do fotografo-

wania przelyku. Ta droga udalo si¢ K. odfotografowaé¢ wpust u psa

oraz 2 przypadki raka przelyku. Po opis odsylam do oryginalu.
(Arch. f. Yerdaungskrankh. 3). J. Z.

56. Mackenzie zwraca uwage, iZ umiejscowienie boléow przez
chorych nie odpowiada wlasciwie polozeniu narzadu, we wrzodzie np. Zo-
ladka chorzy bél umiejscowiajg zawsze w okolicy nadbrzusznej bez
wzgledu na umiejscowienie boélu, béle pochodzace z przelyku —w dol-
nej czeSci kosci piersiowej, z kiszek cienkich —w okolicy pepka, z ki-
szek grubych—miedzy pepkiem a spojeniem lonowem. Fakty te nale-
zy mie¢ na uwadze przy stawianiu rozpoznania.
(Centralbl. f. inn. med. 3). J Z

57. H ay e m opisuje przypadek polyadenomatu zoladka. Gruczo-
lak ten jest odmiang zwyklych adenomatéw, wychodzi z gruczoléw'
Brunnera i moze umiejscawia¢ sie¢ w kazdem miejscu. Gruczo-
lak Zoladka jest nowotworem lagodnym, mimo to jednak przerasta
warstwe miesng blony $luzowej i moze przy dalszym rozwoju spro-
wadzi¢ zanik blony miesnej, groznym dla zycia staje si¢ skutkiem
samotrawienia, sprowadzajac przedziurawienie, niekiedy przeobraza
sie w raka.
(Presse mod. 63). J. Z
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58. Coverley Vea1le opisuje znalezione przez siebie 4
wrzody w dwunastnicy u 68-letniego obitgkanego. Za zycia byty obfite
wymioty krwawe.

(Centrbl. f. in. med. 2). J. Z

59. Jako przyczynek do powstawania niedokrewnosci zlosliwej,
Faber opisuje przypadek wrzodu dwunastnicy z 2 bliznami, zwe-
zajgcemi ten narzad. W braku innych przyczyn, F. przypisuje po-
wstanie niedokrewnosci tym wiasnie zmianom.

(Beri. Klin. Woch. 30). J. Z

IV. Bibliografia.

NOWE PISMA.

1. Przeglad dentystyczny, miesiecznik poswiecony chorobom ze-

bow i jamy pstnej — redaktor. Dr. B. Dzierzawski.
2. Przeglad farmaceutyczny, dwutygodnik poswiecony sprawom
zawodu — redaktor i wydawca Bolestaw Grtadych.

I. Kol. B. Dzierzawski, znany czytelnikom Kroniki, zapetni¢ za-
mierza brak pisma, poswieconego dentystyce i chorobom jamy ustne;.

Pierwszy zeszyt tego pisma wyszedt w potowie zesztego mie-
sigca; zawiera on artykut redaktora: ,O znieczulaniu w wyjmo-
waniu zebdéw etc.“ oraz p. M. Krakowskiego , Przypadek ciezkiego
omdlenia po wyjeciu zeba“ w dziale artykutdw oryginalnych, 7 refe-
ratbw z dziedziny dentystyki, wiadomosci biezgce i wiadomosci za-
wodowe, uktad zatem, jak widaé, wzorowany byt na naszem piSmie
ktérego kol. D. byt wspédtpracownikiem przez lat kilka.

Czy pismo dentystyczne polskie jest potrzebne, kwestya to
trudna do rozstrzygniecia, w zasadzie odpowiedz wypasé¢ musi twier-
dzgco, czy jednak dentysci zamieszkali w Krolestwie ocenig nalezy-
cie usitowania redakcyi i umozliwia wydawanie pisma — kwestya to
dalszej przysziosci. W kazdym razie zyczymy kol. Dzierzavyskiemu
powodzenia.

Il. Nazwisko redaktora nowego pisma, poswieconego farmacji
nie jest blizej znane, o kierunku wiec pisma dopiero po diuzszem
istnieniu sgd wydac¢ bedzie mozna.

l-szv zeszyt zawiera artykut p. Stawinskiego: ,O dziataniu wy-
skokowego roztworu wodanu potasu i chinoliny na chlorek mento-
mentylu®, oraz J. Trzebinskiego: ,Przemiana pokolen uroslin“, dziat no-
wych $rodkéw lekarskich, kronike zycia zawodowego, omawiajgcg sto-
sunki pracujgcych do pracodawcéw oraz kwestye zjazdu aptekarskie-
go w Petersburgu, wreszcie artykuf, ktéry omawiamy ponizej.
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Poniewaz istnieje juz organ Tow. farmac. warsz., ktory w za-
sadzie w zupelno$ci odpowiada potrzebom naszych aptekarzy. now-e
pismo walczy¢ musi bardzo zaréwno doborem artykutow jak i spraw
podejmowanych, aby moglo ustali¢c swoje istnienie. Jezeli kroczy¢
bedzie w kierunku, ktéry omawiamy ponizej, rokowa¢ mu rozwoju nie
mozemy. J. Z

V. SPRAWOZDANIE

z posiedzenia Warszaw. Towarzystwa Lekarskiego,

Posiedzenie d. 7-go grudnia 1897.

Przed porzadkiem dziennym: 1) Sierpinski przedstawil dziecko
z wielkiem wodoglowiem.

2) Kosinski przedstawit trzewia kobiety, operowanej dwukrotnie
z powodu raka odzwiernika. 18-go stycznia r. b. byla dokonana ga-
stro-enterostomia, gdy chora doszta do zupelnego wycienczenia i waga
jej spadta z 170 do 100 funtéw. Do listopada czuta si¢ dobrze
i zyskata 30 f. na wadze. Potem jednak zaczeta znowu wymioto-
waé i waga spadta do 70 f. Fo drugiej operacyi chora umarta w mie-
sigc. Odzwiernik i otwdr operacyjny zaroslty zupetnie.

Na porzadku dziennym Rejchman moéwit o objawie, znamionuja-
cym zanikowy niezyt zoladka. Sa trzy przypadlosci chorobowe, wy-
stepujace razem u chorych z gastritis atrophica, mianowicie: napado-
we nieprzyjemne uczucie nad pepkiem, ,jakby si¢ co§ w brzuchu
przewrdcilo®, uczucie napadowych nudno$ci, oraz zwracanie jednorazo-
we ptynu (50—60 ctm.), majacego smak slonej wody. Plyn ten nie
posiada zapachu, jest zasadowy, zawiera troche¢ §luzu, nie trawi ciat
krochmalowych, ani biatka. Pod mikroskopem znajdujemy w nim
troche biatych ciadek i nabtonka. Napady tych objawdéw powtarzaja
si¢ co kilka dni lub czg$ciej naczczo lub w kilka godzin po jedzeniu.
U chorych takich spotykamy zupelne zniesienie wydzielania soku zo-
ladkowego. To zaburzenie sekrecyi spotykamy w raku zoladka, char-
tactwie rakowem, nerwicach wydzielniczych i zaniku blony §luzowej
zoladka. Na syndrom podanych trzech objawow cierpia zwykle lu-
dzie starsi; cierpiag catemi latami (do 9 lat obserwacyi), nie s3 tieura-
stenikami, nie zdradzaja przy dluzszej obserwacyi objawow raka; na
zasadzie tych danych R. uwaza te objawy za swoiste przy zaniku
blony Sluzowej zotadka. Brak tych trzech objawéw nie wyklucza
moznos$ci istnienia niezytu zanikowego.

W dyskusyi Janowski robi uwage co do rodzaju przypadkow,
w ktorych bywa brak kwasu solnego w soku zotagdkowym. Précz
wyliczonych chorob J. spotykal ten objaw w cigzkiej anemii, w wrzo-
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dach gruzliczych zotadka, w wyniszczeniu gruzliczem. Cierpienia te
rozpoznaja si¢ zazwyczaj w szpitalu; w praktyce za$§ prywatnej na-
lezy mie¢ je na wzgledzie, aby nie pomiesza¢ z rakiem.

Rejechman odpowiada, ze wspominal tylko o czgstych postaciach
chorobowych, przebiegajacych z brakiem kwasu solnego.

Baranowski podnosi znaczenie objawoéw podanych przez R., jezeli
sa stuszne, wr roznicowaniu zaniku blony $luzowej od raka.

Gajkiewicz zaznacza, ze jezeli chorego obserwowaé przez szereg
lat, to w niezycie zanikowym zotadka stwierdza si¢ stopniowe upo-
$ledzenie wydzielania kwasu solnego w miare przebiegu choroby.

Posiedzenie d. 28-go grudnia 1897.

Na porzadku dziennym Meczkowski mowil o tezcu. Istota tgzca
znang jest zaledwo od roku 1884-go, kiedy Nicolaier wykryl swoiste-
go lasecznika, ktory wywotuje to cierpienie. W r. 1889 Kitasato
otrzymatl czystg hodowle; tego lasecznika. Dziatanie lasecznika na
ustréj nie jest bhze] jeszcze wyjasnlone jedni dopatruja} si¢. wplywu
fermentacyjnego, inni tldmaczg zmiany czynnoSciowe i anatomicze za
pomocag sumowania si¢ podraznien obwodowych i osrodkowych, wy-
wotanych przez lasecznika. W ostatnich czasach Flatau i Gold-
scheider zwrocili uwage na p@czmenle ziarenek Nissl a w komorkach
nerwowych pod wptywem, t¢zca i na znikanie tych zmian w leczeniu su-
rowwq przec1wt¢zcowq Srodki i metody lecznicze zawiodly w znacz-
nej czesSci oczekiwania., Co do surowicy, stosowanej od r. 1890-go
zdania sg podzielone. Smlertelnosc przy tezcu w krotkim okresie wy-
legania (do 10 dni) wynosi 80—90%,—o dluzszym okresie koto 50%;
w 79 przypadkach w pismiennictwie polskiem $miertelno$¢ wynosi 63°/0,
$miertelnos¢ w7 134 przypadkach, leczonych surowica wynosi 32%.
W pismiennictwie polskiem takich przypadkéw jest mato: jeden po-
daje kolega M. z oddziatu Chelchowskiego. 40-letni wloscianin z Bto-
nia po wbiciu drzazgi w stope, zapadl po *2-tygodniach na typowy
tezec. 11-go dnia od wybuchu tezca zastrzyknigto mu 10 ctm. su-
rowicy, po 13 dniach 20 ctm., i po 14 dniach 50 ctm. Wystapita
powolna, lecz stata poprawa. Od poczatku choroby chory oddawat
mocz pod siebie. 37 dnia od wybuchu choroby nastgpita $mier¢. Na
sekcyi znaleziono cystitis dyphteritica et nephropyelitis purulenta
ascendens. Biala mysz, =zaszczepiona drzazga, wydobyta ze stopy
trupa, zdechta 5-go dnia na tg¢zec.

W pismiennictwie polskiem podanych jest 7 przypadkow", leczo-
nych surowicag. Z danych z literatury polskiej co do tgzca, mozna
wyprowadzi¢ nastgpne wmioski:

1) Tezec wt Krélestwie Polskiem jest czestszym niz w GalicyiiKs.
Poznadskiem. 2) Smiertelno$é tezca u nas Wynos1 56%. 3) Przewmga
czestosci tezca u mezezyzn nad kobietami nie jest tak znaczna (5:1)
jak u innych narodowosci, lecz ma sic jak 13:7. 4) Smiertelno$é
u kobiet jest wyzsza (63%) u megzczyzn 53%. 5) Ludzie milodzi
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zapadaja na tgzec czeSciej niz starsi (29:11), $miertelno$¢ za$ jest
wigksza u starszych. 6) Chociaz stosowanie surowicy przeciwtezco-
wej nie wybawi od $mierci, jednak zasluguje na uwage.

W dyskusyi Cigglinski wyraza zal, ze podany przypadek nie zo-
stat zbadany mikroskopowo.

Gajkiewicz proponuje, zeby ze wzgledu na czgsto$¢ tezca, zwro-
ci¢ si¢ do Palmirskiego i aptekarzy, zeby zaopatrzyli si¢ w surowice
przeciwtezcowsa, ktorej czesto bardzo trudno dostac.

Brodowski zaznacza, ze byloby interesujacem okre§lic w wielu
przypadkach byl tetanus traumaticus, w wielu za§ — idiopaticus. Co
do zmian anatomopatologicznych, to nalezy odréznia¢ przyczynowe od
nastepczych, nieswoistych. Do tych ostatnich zalicza si¢ zwyrodnie-
nie woskowate migsni

Luxenburg powiada, ze podobne zmiany w komodrkach nerwowych
znajdowat Goldscheider przy otruciu amylnitrytem. L. badatl nerw
kulszowy w przypadku t¢zca i znalazt napgcznienie lub zanik otoczki
myelinowej oraz cylindréw osiowych, podobnie jak 1 w innych cier-
pieniach ukladu nerwowego. W. Miklaszewski.

Dnia 1-go lutego r. 18.98.

—j-z— ,,Nec sntor ultra crepidam® zatytutowal p. J. Gr. artykut,
umieszczony w l-szym n-rze Przegladu farmaceutycznego, i stusznie,
bo stowa te do niego w zupelno$ci zastosowac si¢ dajg. Apostotowie
prawdy nie kryja si¢ poza plotem inieyatow nikomu nie znanych,
aby rzuca¢ oskarzenia w twarz calemu stanowi, stanowigcemu czoto
spoteczenstwa. Kto jest p. J. Gr., ktorego artykulu nie przyjat
redaktor ,,Prawdy®, a redakeya ,,Przegladu® skwapliwie wydrukowa-
ta, nie chce w to wchodzi¢, bo kto ma $miato$¢ pisaé oskarzenia bez
dowodéw, sam sobie $wiadectwo wystawia. Chodzi o tres¢ artykutu.
1 na tre$¢ t¢ nie zwrocitbym uwagi, bo uznaje¢ shiszno$é przystowia
o karawranie, gdyby nie to, ze niektore z pism codziennych uwazaly za
stosowne zbyt stabo skarci¢ tego pana, a nawet zada¢ otwarcia nad
rzecza dyskusyi!.. Tak jakby mozna bylo dyskutowaé na trzezwo nad
urojeniami lub przywidzeniami...

Bo oto p. J. Gr. twierdzi¢ si¢ o$miela, iz ,nie ma prawie apte-
ki w Warszawie, ktora nie ptacitaby stalego haraczu lekarzom, czy
to w postaci procentu od wyekspedyowanych recept, czy tez upomin-
kow®“. Ba, nawet w tym kierunku znalazt autor ulepszenia, bo o to,
wedlug niego, niektorzy lekarze biorg po to darmo lekarstwa z aptek,
aby je sprzedawa¢ pacyentom, lub tez co pewien czas lekarz odwiedza
swojg apteke, aby skontrolowac liczbe przyslanych przez siebie recept,
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a ,zbankrutowana etyka lekarska* nie jest juz w mozno$ci temu za-
pobiedz.

Biedny wiegc, nieszczesliwy aptekarz zmuszony jest przez leka-
rza wejs§¢ w spolke hanbiaca, ktdéra na celu ma wyzysk publicznosci.
Poniewaz w samej Warszawie jest aptek okolo 50, p. J. Gr. po-
wyzsze oskarzenia skierowuje przeciw takiej samej liczbie lekarzy, ze
za$ na jedna aptek¢ wiecej, niz jeden zapewne, zdaniem p.J. Gr., le-
karz haracz naktada, do odpowiedzialno$ci pocigga zatem nieomal ca-
ty ogot lekarzy. 1 to nietylko Warszawskich, L6dZz i inne miasta
nie sa, zdaniem p. J. Gr., lepsze — moze nawet gorsze.

Tego rodzaju oskarzenia pisze jaki$ p. J. Gr., zadnych nie da-
jac na to dowodow, i u schytku X1X-go wieku znajduje organ, $wie-
zo powstaty, polujacy wdocznie w zaraniu swej dzialalno$ci na skan-
dal, ktéry te oskarzenia drukuje.

Bo podzniejsze pochwaly po brutalnych napasciach skierowane
do lekarzy dowodza tylko, iz autor sam, czujic bezzasadno$¢ swych
oskarzen, rad by si¢ cofna¢ i tych, co w kilkudziesigciu wierszach
oplwal, ubra¢ w wawrzyny.

A co si¢ tyczy etyki lekarskiej mozemy zapewni¢ p. J. Gr., ze
nie on bedzie syndykiem jej wupadlosci. Etyka lekarska i wogdle
etyka ogolna, taka bowiem tylko znamy, rozwija si¢, a nie karleje
z dniem kazdym. To, co dawniej uwazano za godziwe, dzi§ z krzykiem,
oburzenia odrzucajg izby i pisma lekarskie, gdyz z rozwojem cywili-
zacyl musi iS¢ zawsze w parze rozwdj poje¢ etycznych.

Nie zamykamy nigdy oczu na prawde, pierwsi zawsze karcimy
to, co z pojeciem ludzi uczciwych moze nie licowaé, radziby$my kazde
naduzycie na $wiatlo dzienne wynie$¢, bo jako korporacya jesteSmy
zbyt silni i uczciwi, by nas moglo postgpowanie nieetycznej jednostki
od napigtnowania jej odwies¢ w imi¢ jakiej$ solidarnosci kolezenskiej,
ale jesli wystepujemy, to jawnie, z faktami w reku.

Gdyby p. L Gr. wskazat te fakty, gdyby popart swe oskarze-
nie wskazaniem miejsca, 0sob etc., pewnobySmy nie przeciw niemu zwracali
te stowa, gdy jednak nic w jego elukubracyi procz stow bezladnych
i golostownych twierdzen nie znajdujemy, slusznie, zdaje mi si¢, mo-
zemy oskarza¢ go o niesumienno$¢ i cheé¢ wywolania sensacyi.

Z p. J. Gr, skonczyliSmy i nie myS$limy wraca¢ do polemiki
z nim dotad, dopodki nie dowiedzie w ten lub inny sposob stusznos$ci
oskarzen. ZrobiliSmy wiele zaszczytu, odpowiadajac mu w naszem
pismie, kiedy, wlasciwie, gdyby istniata u nas instytucya, mogaca wy-
stgpowaé w imieniu lekarzy, nalezatoby pociggnaé¢ go przed kratki...

—h. — Rada dobroczynnosci publicznej postanowila podniesé
sume, przeznaczong na zywno$¢ dla chorych szpitalnych, w stosunku
o pie¢ kopiejek na osobe. Dodatek ten stosunkowo jest znaczny, wy-
nosi bowiem VY3 dotychczasowego kosztu, ktory obecnie podniesie si¢
do kop. 18—20. Okreslenie sposobu, wjakiby najlepiej wyzyska¢ ow do*
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datek na korzy$¢ chorych, pozostawiono administracji poszczegdlnych
szpitali. W szpitalu S-go Rocha, po wspoélnej naradzie administracji
i ordynatorow, uznano za najodpowiedniejsze wprowadzi¢ czwarte je-
dzenie, jako podwieczorek, podawany w zbyt dlugim odstepie czasu
migdzy wczesnie (przed 12) podawanym obiadem a kolacja (po 7-¢j).
Obliczenia wykazaty, ze za przyznane 5 kop. chorzy bgda mogli o-
trzymywaé¢ do 2 szklanek mleka z butka albo 11* szklanki kawy
z butka. Oproécz tego, mozna bedzie jeszcze zwigkszy¢ liczbg por-
cyj ordynarnych.

—h— Do ujemnych stron gospodarki szpitalnej nalezg stali
dostawcy, otrzymujacy od Rady dobroczynnos$ci publicznej monopol
na dostawe¢ tych lub innych produktow na podstawie zobowigza-
nia si¢ do cen stosunkowo najnizszych. To zle moze jest nie-
uniknione, rzeczywiScie, przy dostawie produktow zywnosci i innych
przedmiotdw potrzeby codziennej. Ale i instrumenty, materyaty opa-
trunkowe, wszelkie aparaty, szkla, mogg by¢ rowniez nabywane tylko
u pewnych kupcéw lub fabrykantéw, wyznaczonych przez Rad¢ miej-
skag. Przy malym rozwoju tego przemystu u nas, przy braku
w wielu razach wytworéw miejscowych i koniecznosci positkowania
si¢ zagranica — wynikaja z powyzszego liczne utrudnienia. Taki
skontraktowany dostawca, niekiedy fabrykant w szczuplym zakresie,
najcze¢sciej posrednik na niewielkg skal¢ w handlu z zagranica, rzadko
stoi na wysokosci swego zobowigzania. W skladach jego proznoby
szukaé jakich§ nowszych przyrzadéow lub narze¢dzi, nie sprowadza on
nowo$ci na wilasne ryzyko, malo co nawet wie o nich, bo nie jest
wlasciwie fachowcem, bgdagcym au courant rozwoju odnos$nych gatezi
przemyshlu zagranicznego. Tym czasem W razie potrzeby sprowadze-
nia do szpitala jakiego§ przyrzadu lub narzedzia trzeba, pomijajac
istniejagce niekiedy wigksze firmy, chcac nie chcac udawac si¢ do je-
go posrednictwa, jego bowiem rachunek uznaje Rada miejska. Pan
za$ taki, ufny w swodj monopol, zatatwia dane mu polecenia, jak mu
na razie wypada. Terminy nadejscia przyrzadu odkladane sg z tygo-
dnia na tydzien, z miesigca na miesigc; nie pomagaja ani pros$by ani
grozby. Znanym jest nam fakt, ze z zatatwieniem pewnego drobnego
obstalunku dostawca tudzil i zwlekal — trudno uwierzy¢ —rok caty
i w koncu obstalunku nie zatatwil. Widocznie musi by¢ pewny
.siebie* Ze go obstalunek oming¢ nie moze.

—h.— Kol. Ad. Wizel zostal zamianowanym ordynatorem od-
dzialu choréb umystowych w nowym szpitalu zydowskim.

—h— Kol. Zaborowski mianowany zostal zarzadzajacym I-ym
przytutkiem dla potoznic przy ulicy Leszno, wakujacym po S$mierci
$. p. Bieganskiego.

—k— Powstaly znowu dwa pisma lekarskie niemieckie: ,,Der-

matologisches Centralblatt“ pod redakcja Maxa Josepha i ,Die
Medicin der Gegenwart” pod redakcja P. Meissner a.
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NEKROLOGIA.

$. p- )(ar ol

W d. 19 stycznia b. r., zmarl w Lublinie Dr. Karol Zagoérski,
w sile wieku, bo liczac zaledwie 47 lat. Zagoérski pracowat tam ja-
ko praktyk i naczelny lekarz szpitala S-go Wincentego niespelna
wciggu lat o$miu. My znamy Zagodrskiego z czasOw pobytu jego
w Warszawie, z tego okresu, kiedy byl asystentem kliniki chirur-
gicznej prof. Kosinskiego, w szpitalu $-go Ducha. Na on czas (1880—
1886) przypada bodaj najbardziej wyt¢zona, najptodniejsza dziatalnosé
zmartego kolegi. K. Zagérski majac wowczas dostep do bardzo bo-
gatego materyatu operacyjnego, jakim wzmiankowana klinika zawsze
rozporzadza, i, sam przyjmujac czynny udzial w pracy na oddziale
chirurgicznym, korzystat z tych okolicznosci dwojako: naprzdd, pilnie
doskonalac si¢ w technice chirurgicznej, i powtdre opracowujac ze-
brany materyat naukowo. Duza zdolno$¢ spostrzegania, umiej¢tnosé
wyczerpujacego zuzytkowania tych spostrzezen, poparta samodzielna
krytyka przy wielkiej latwosci — powiem nawet — talencie pisar
skim Zagorskiego — sprawily, ze rozprawy i artykuty jego sa war-
tosciowemi przyczynkami, czy to w sprawie dyagnozy klinicznej, czy
tez samej techniki operacyjnej. Jezeli te prace nie wnosza nic no-
wego w zakres chirurgii, to w kazdym razie nicjeden szczegdl od-
miennie o$wietlaja, a przez staranne obrobienie samego materyatu
stuzy¢ moga niekiedy za cenng wskazoéwke zmarlego. Pi‘ace te prze-
waznie (wszystkich jest 20 i kilka) dotycza chirurgii jamy brzusznej,
a $wiadcza korzystnie o autorze, jako chirurgu klinicyscie.

Zagoérski, gdy znalazl si¢ w swem miescie rodzinnem, Lublinie,
na samodzielnem stanowisku naczelnego lekarza szpitala, rozpoczat
z wlasciwa sobie inicyatywa i energiag plodng w skutkach dziatalo$¢.
Zreformowal powierzony sobie szpital, podzieliwszy go na oddziaty:
wewnetrzny, chirurgiczny, ginekologiczny i1 psychiatryczny, powotat
w nim do pracy kilku nowych kolegéw. Urzadzitl doskonala salg¢ o-
peracyjng, pracowni¢ zaopatrzong' w mikroskopy, do chemicznych ba-
dan— przyrzady etc. W miejscowem Tow. Lek. przez osobisty
wspoludziat, starat si¢ ozywia¢ posiedzenia, a przez dyskutowanie
nad nadarzajgcemi si¢ przypadkami pobudzat innych kolegéw do
pracy. Podczas epidemii cholery w Lublinie wespdt z kolegami szpi-
talnymi sktadat dowody poswigcenia i rzadkiej pracowitosci.

Przedmiotem osobnej kategoryi artykutow Zagorskiego sa spra- 4
wy szpitalne i zawodowe.

W artykule p. n. ,,W sprawie asystentow szpitalnych®“ (1882)
Zagorski, przeprowadzajac teze, ze asystenci klinik dostarczaja naj-
lepszego kontyngensu praktycznych lekarzy, domaga si¢, aby szpitale



138 KRONIKA LEKARSKA.

przyszly w pomoc Kklinikom i staly si¢ tem, czem miedzy innemi by¢
powinny t. j. instytucya naukowa, pedagogiczna, dopelnieniem uni-
wersytetu. Lezy to w interesie lekarzy, szpitali i nauki. W arty-
kulach ,,Braki szpitali warszawskich®“; ,Jaka by¢ winna sluzba zdro-
wia w Warszawie“ i w wielu innych, ktére Zagoérki tak pieknie po-
myslal, wyrazone sa poglady i dazenia chlubnie $wiadczace o obywa-
telskiem uczuciu autora. Zreszta §réd tych licznych dowodéw posia-
dam pod tym wzgledem korespondencya, ktorg zaledwie przed kilku
tygodniami w pewnej sprawie publicznej z nieZyjacym juz dzi§ kole-
gq przeprowadzalem. Zapatrywania w niej przez niego wyrazone
wymownie S$wiadcza o wielkiem umilowaniu dobra ogdlnego.

W koncu, w wyliczaniu prac piSmienniczych po zmarlym, prze-°
pomnie¢ nie moge o rozprawie, stanowiacej uzupelnienie odczytu pu-
blicznego p. n. ,,Oko i malarstwo“ (Ateneum 1887). Z kazdej karty
wyziera tutaj autor o wlksokiem poczuciu piekna, czlowiek patrzeé
umiejgcy okiem znawcy— artysty. Zagorski nalezal do tego grona chi-
rurgow naszych — Matlakowski, W. H. Krajewski, Obalinski, Ja-
sinski, ktérzy wyjatkowo biegle i piecknie ojczysta mowa wladaé po-
trafia. Niektore jego opisy $mialo zamieSci¢ by mozna we wzorach
'stylistyki.

Z Karolem Zagoérskim zeszedl do grobu dobry obywatel, wy-
ksztalcony wszechstronnie czlowiek, uczony lekarz, a wytrawny chi-
rurg, plodny i utalentowany pisarz.

Czes$¢ Jego pamieci!
Jozef Jaworski.

— (j)— Dr. Jan Minkiewicz zmarl w Tytlisie w miesiagcu styczniu
roku biezacego.

Jan Minkiewicz ur. r. 1826 w Newin w gubernii Witebskiej,
nauki gimnazyalne konczyl w Witebsku, medycyny sluchal w Mo-
skwie (1837—1848); rozprawy dla otrzymania stopnia doktorskiego
bronil w r. 1850. Lata 1848—1850 przepedzit w Dagestanie jako
lekarz szpitala w twierdzy Temir-Chan-Szury; 1851—1853 byl asy-
stentem przy klice chirurgicznej Pirogowa w Petersburgu. W roku
1853 mianowany zostal gléwnym lekarzem czasowego szpitala w Se-
wastopolu. W r. 1854, przeniesiony na Kaukaz, objal obowiazki chi-
rurga w erywanskim oddziale wojsk. Od r. 1856 jest chirurgiem
naczelnym armii kaukazkiej. Dr. Minkiewicz — jak widaé¢ z powyz-
szego —przepedzil cale zycie zdala od kraju. Chociaz przebywal na
obczyznie, dzigki swej pracy jednak osiegnal duzych rezultatéw, dostapil;
zaszczytdw. Wszystko to jednak nie wplynelo na oslabienie przy-
wigzania do kraju. Swiadczy o tem najwymowniej jego niezwykle
plodne wspolpracownictwo dla piSmiennictwa rodzimego. Do roku
1890 znajdujemy z gora 100 rozpraw i artykuléow z roznych dzialow
chirurgii, ogloszonych diukiem w pismach lekarskich polskich.
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—h— W Rostawlu, gub. Smolenskiej, zmarl lekarz szpitalny
Antoni Munkiewicz, urodzony w Lipnie, gub. Plockiej, w r. 1831-ym.
Nauki lekarskie ukonczyl w Moskwie w r. 1857, a stopien doktora
medycyny otrzymal w Warszawie w r. 1859. Od tego czasu za-
mieszkal w R., jako lekarz powiatowy i szpitalny, i tu zyskal sobie
powszechne wuznanie i milo§¢ zaréwno spoleczenstwa, dla ktorego
dzialal, jak i kolegéw, ktorzy uwazali go za doradce pod kazdym
wzgledem. Swiadczy o tem wieniec od lekarzy Roslawla z napisem:
»Koledze-ojcu“ zlozony na grobie. Pomimo licznych zaje¢ specyal-
nych i spolecznych (urzad honorowego sedziego) zmarly znajdowal
jeszcze czas na oglaszanie prac lekarskich (w liczbie 18) w Tygodni-
ku lekarskim, Klinice, Przegladzie, Sluzbie zdrowia. — Cze$¢ jego
pamieci!

—h— ™. Karo, lekarz Kkolei Zelaznej Lédzkiej, w wieku lat 46.

—h— W Moskwie zmarl wielkiego rozglosu lekarz G A Za-
charin, urodzony w r. 18%29. W r. 1860 mianowany byl docentem,
a w r. 186*2 profesorem zwyczajnym zrazu na katedrze propedeutyki
lekarskiej, a nastepnie na Klinice falkultetowej wewnetrznej, na Kktorej
pozostawal do r. 1896-go.

Nadestano do Redakcyi.

Dr. K E Wagner: Kak ubiereczsia ot zaraznych boliezniej?
St. Petersburg 1898.

Dr.-med. A A Sicinskij; Janiceps syminetros odb. z Zurn. AKusz.
i Zensk. b. 1897.

W. W. Nikulin: O tuberkuloznom peritonitie. Moskwa 1897.

Sprostowanie.

W Nr. 2-gim ,,Kroniki“ wkradly si¢ nastepne pomylki, ktore
niniejszem prostujemy:

Na str. 78 u gory zamiast Assenberg Schmiegelers powinno byc¢:
Rosenberg, Schmiegelow.

Na tejze stronicy u dolu — zamiast Monre, oraz Belfanti’ego
i Veclove'a — powinno byé: Monre oraz Belfanti’ego i Vedove'a.

Na str. za§ 79 w poSrodku zamiast: numersus (Lowenburg —
powinno byé: mucosus {Lowenberg) — dalej zamiast: simildichtenius

(Aelfanti et della Velove) — powinno by¢: simildiphtericus (Belfanti
et della Vedove), oraz typosimiles — typliosimilis.
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Odezwa!

Moca uchwaly komitetu przygotowujacego VY LII zjazd lekarzy
i przyrodnikéw polskich w Poznaniu w dniach: 12, 13 i 14 lipca roku
biezacego, urzadzona bedzie podczas zjazdu wystawa przyrodniczo-
lekarska.

Wystawa bedzie miala nastepujace oddzialy:

L. Literatura przyrodnicza i lekarska z ostatnich lat dziesigciu.

II. Hygiena: 1) Ogrzewanie. 2) OS$wietlenie. 3) Wentylacya.
4) Wodociagi i kanalizacya. 5) Lazienki. 6) Dezynfekcya. 7) Gimna-
styka lecznicza i t. d. 8) Odzienie.

III. Nauka lekarska-. 1) Anatomia. 2) Fizyologia. 3) Psycho-
lizyologia. 4) Patologia: a) ogélna, b) szczegolowa. 5) Srodki farma-
ceutyczne. 6) Seroterapia i serodyagnostyka, organoterapia. 7) Narze-
dzia chirurgiczne (ginekologia, okulistyka, laryngologia, dentystyka
etc.). 8) Elektroterapia i elektrodyagnoza (Roentgen).

IV. wurodki spoiywcze ¢ odiywcze: 1) Przetwory miesne. 2) Prze-
twory mleczne. 3) Przetwory maczne. 4) Konserwy. 5) Napoje alko-
holiczne. 6) Napoje bez alkoholu.

V. Balneologia-. 1) Wody mineralne. 2) Sole, lugi, borowiny
i ziola kapielowe.

V1. Bakteryologia: 1) Lekarska. 2) Rolniczo-przemyslowa.

VII. Nauki przyrodnicze: 1) Botanika. 2) Zoologia i paleonto-
logia. 3) Mineralogia i geologia. 4) Fizyka. 5) Chemia.

VIII. Antropologia i etnografia.

Uprasza si¢ wobec tego wszystkich interesowanych, azeby jak
najliczniej i najobficiej wystawe obeslaé¢ raczyli, a tern samem przy-
czynili si¢ do uswietnienia dziela pozytecznego dla nauki i spoleczen-

stwa.
Zgloszenia osobiste lub piSmienne uprasza si¢ przesla¢ naj-

pozniej do 1 maja roku biezacego na rece p. dr. Drobnika, Poznan,
Sw. Marcin nr. 79.
W imieniu sekcyi wystawowej:
Dr. Tomasz Drobnik Witold Zakrzewski,
inZynier.

Uprasza si¢ wszystkie inne pisma polskie o powtérzenie po-
wyzszej odezwy.
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E. GESSNERA

Aleja Jerozolimska Nr. 27. rog Kruczej w Warszawie.

Polecz nastepujgce wina:

Wino Kakaowo-Chinowe (Yin de Bngeaud) przyrzadzone
na Maladze

Wino Chinowe czyste na Maladze.......ccoenrininnincncnne
» » z ielazem zawiera 1% zelaza .

Wino Condurango czyste na X €resiC.....ceeneveriinereennnns
» " z zeiazem 2% zelaza

Wino Coca (Fm de CocaVy na lisciach Krasnodrzewu
(Erythroxylon coca) na Maladze, w stosun-
Ku 1 020 e

Wino Goryczkowe (e rad. Genlianae) na Xeresie

Wino Kola (Fm de Cola) na nasionach Kola, przedtem
odpowiednio upalonych, na Maladze. Nasiona Kola
zawieraja 2,34% Cofeiny....ccovviiiiniiccincicncnnnne

Wino Kwassyjowe na winie wegierskiem wytrawn.
» » Na X €resie e,

Wino pepsynowe sltodkie na francuzkiem desserowem,
zawiera 2% PEePSYNY e

Wino pepsynowe wytrawne na Xeresie zawiera 2% pep-
syny

Wino przeczyszezajace z kora Cescara Sagrada na Mala-
AZE e

Wino rabarbarowe czyste na Maladze......ococccevveiecnnnce.
» » z kora chiny krolewskiej na Mala-
dzZe e

Wino Senesowe (fol. Sen. alex. sine resinae) na

Wino manganowo-zelazne z peptonem (Vinum ferro-man-
gani peptonati) na Xeresie, zawiera 1% ferro-man-
GANI PEPLONATT i

Wino peptonowe na Maladze, zawiera 5% peptonu

Wino piolunowe (Fm deYermuth) na biatem francu-
ZKICM W 1T 1€ ceiiiciciiciccecce e

Cala butelka zawiera 420,0 do 450.0.
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KEFIR. Czysty, z zelazem lub pepsyna, przyrzadzany na mle-
ku przegotowanem. Grzybki kefirowe mokre i suche.
Praktyczne wskazéwki, wydanie wlasne, przyrzadz. Kkefiru.



