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I. Patologija ogolna.

296. Prof. E. Hitzig. Oniezwykle
nizkiej cieplocie ciala u paralitykéow.
000. Dr. c. Reinhard. Przyczynek
do kazuistyki najnizszej nienormalnej
cieploty ciala u ludzi i uwagi o regu-
lacyi ciepla.
{Beri. klin. Woch. Nr. 34— 1884).

U ludzi cierpigcych umystowo, szcze-
gblniej za$ u paralitykow czesto zdarzaja
si¢ znaczne obnizenia cieploty ciala. H.
podaje 4 podobne przypadki, w ktorych
cieptota dochodzita do 30,5°, 3 w jednym
nawet $mier¢ nastgpilta przy 250 C. W 2
przypadkach porazenia postepowego, spo-
strzeganych przez Reinharda, po wielo-
miesigcznym stanie pobudzenia nastgpita
zapa$¢ z nadmiernem obnizeniem Ciepto-
ty do 22,6° C., w 4V2 godziny podzniej na-
stapita $mier¢ w jednym przypadku,
w drugim nieco pozniej. We wszystkich
tych przypadkach mamy do czynienia
zparalitykami lub zcierpigcymi na starczy
obted z ogniskami rozmigkczenia lub bez
nich. Westplial i Giintz zauwazyli szcze-
gblny stosunek cieptoty doparality cznych
napadow. Przed ipo napadzie cieptota
znacznie si¢ obniza, a wczasie tegoz pod-
nosi si¢. Hitzig tylko po czes$ci zgadza si¢
ze zdaniem Westphala, poniewaz spo-
strzegat napady paralityczne bez podwyz-
szonej cieptoty i bez poprzedniego jej ob-
nizenia.

Roéznie objasniaja podobne obnizenie
cieploty; Lewenhardt,Zenker i inni sadza,
ze zalezy ono od znacznej utraty ciepta
wskutek czestego zanieczyszczania i obna-

zania si¢ chorych paralitycznych; o$rodek

regulujagcy wytwarzanie ciepta nie jest
wtedy w stanie zrownowazy¢ nadmiernej
jego utraty. Inne spostrzezenia nie daja
sic w podobny sposéb objasnié; przy-
puszczaja wige jednoczesne porazenie o-
srodka regulujacego wytwarzanie ciepla.
Hitzig zwraca nadto uwage na istniejgce
w wielu przypadkach ostabienie dziatal-
nosci serca z tetnem matem, rzadkiem (40
—50 uderzen/, po $mierci przy tern oka-
zuje si¢ sttuszczenie serca. Mozna by wiec
przypusci¢, ze wytwarzanie si¢ ciepta
w organach zmniejsza si¢ wskucek zwol-
nienia krazenia krwi, trzeba jednak do-
wie$¢, ze ostabienie sercajest przyczyna,
a nie skutkiem obnizenia cieploty.—Bern-
hard przytaczajac wszystkie przypadki,
przy ktorych zdarza si¢ obnizenie cieptoty
ciata, (po ostrych goraczkowych choro-
bach, przy znacznem ostabieniu i wynisz-
czeniu organizmu, wskutek otrucia wy-
skokiem i t. p., przy cholerze, dyfteryi i
wskutek znacznego obnizenia ze wngtrznej
temperatury) wnosi, Zejest ono wyrazem
porazenia, t.j. wyczerpania osrodka re-
gulujacego wytwarzanie si¢ ciepta i zena-
stepuje ono wowczas, kiedy organizm nie
jest w stanie utrzymacé swej zwyktej cie-
ptoty w obec warunkéw i wymagan ze-
wnetrznych; utrata za$ tkanki tluszczowe;,
uzywanie wyskoku istarczy wiek sprzy-
jaja temu obnizeniu.

Co si¢ tyczy regulacyi ciepta, to nie u-
lega watpliwos$ci, Ze zalezy ona od czyn-
nosci osrodkow; czy te osrodki sg specy-
ficznie termiczne, czy tez naczyniorucho-
we, nie wiadomo. Dos$wiadczenie Nauny-
na i Quinckego (przecigcie rdzenia krego-
wego) nie dowodzg istnienia o$rodkow
termicznych, R. zadutrzymuje, ze regu-
lacyja ciepla zalezy przewaznie od zna*
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cznych réznic w rozkladzie krwi, a szcze-
gdlniej wroznej zdolnosci naczyn do zw ¢-
zania si¢ i rozszerzania. Laczy wiec §cisle
sprawy termiczne ze sprawami naczynio-
ruchowemi Naczynio-ruchowo-termicz-
ne osrodki sa podwojne: jedne znajduja
si¢ w mozgu ite sa zwezajace naczynia,
zwigkszajace napigcie (tonus) naczyn, a
drugie w rdzeniu kr¢gowym ite zmniej-
szajg napiecie naczyn.

Siedlisko tych os$rodkéw znalezli Eu-
lenburg, Landois i Hitzig w moézgu w o-
brebie ruchowym kory moézgowej, Noth-
nagel w cicle pragzkowanem, Haidenhain,
Tscheschichyn—w moScie i rdzeniu pod-
tuznym, Naunyn i Goltz w rdzeniukrggo-

wym. M. Hopfenblum.
II. Choroby nerwowe.
297. Dr. KRUCHE.

rdzeniowy przy naduzyciach wyskoko
wych. Die Pseudotabes der Alkoholiker.
(Deut* med. Ztg. 72).

Zboczenia czynno$ciowe w ukladzie
rdzenia pacierzowego: zjawiska poraze-
niowe i objawy beztadu, =zdarzajace si¢
dos§¢ czesto przy przewleklem zatruciu
wyskokiem, w wysokim stopniu pozorujg
obraz uwiadu rdzeniowego. Rozpozna-
nie utrudnionem bywa zwlaszcza, gdy
przyczyna cierpienia jest zatajong.—Au-
tor ma na mysli chorych pochodzacych
z wyzszych klas spoteczenstwa, nie tyle
nawykowych pijakéw, ile nerwowych,
oddajacych si¢ natogowi w celu wywota-
nia odurzenia, albo pobudzanych don
wskutek podraznienia okolicy podniebie-
nia, przetyku lub zotadka. U takich ludzi
uktad nerwowy jest najmniej opornym to
tez na wplyw wyskoku reaguje wczesniej,
niz jak to bywa zwykle, gdzie wptyw ow
uwydatnia si¢ przedewszystkiem w sferze
zycia roslinnego. Prdécz tego chorzy ta-
cy ukrywaja swoj natég i wwysokim sto-
pniu sktonni sg do wybiegéw w celu o-
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szukania zarowno lekarza jak iotoczenia,
pozoruja najrozmaitsze objawy it. p.—
W przebiegu opisywanej chorobowej po-
staci, ktorej autor spostrzegat 17bardzo
wydatnych przypadkéw, widzimy z po-
czatku mrowienie, bdle strzelajace, uczu-
cie zmgczenia, nierdwne z obu stron roz-
szerzenie zrenic (4 razy). W chodzie wy-
razny beztad, a wchodzenie na schody b.
ucigzliwe, zwlaszcza po ciemku. Po uzy-
ciu wkskoku objawy te si¢ wzmagajg.—
Odruchéw kolanowych nie bylo w 10 ciu
przypadkach.

Zaburzenia czuciowe bywaja podobne,
jak przy rzeczywistym bezladzie. Autor
zauwazyl mocng wrazliwo$¢ na stabe na-
wet prady przerywane, szczegoélniej
w migs$niach przy wodzacych, obok stabe-
go kurczeniasi¢c—odwrotnie, jak przy isto-
tnym wiadzie. Bo6low opasujacych nie
byto ani razu. Zmian cechujacych wner-
wie wzrokowym nie zauwazono.

Rzekomy uwigd Takie bijace podobienstwo objawow

opisywanej postaci cierpienia iistotnego
wigdu rdzeniowego, powinno zmuszac
lekarza wprzypadkach nie zupehie ja-
snych do szczegdétowego wywiadywania
si¢ o0 naduzycia wyskokowe, a nawet do
zalecaniaodpowiednich poszukiwan, szcze-
gblniej u kobiet z sfer wyzszych.

Co si¢ tyczy leczenia, to na pierwszem
planie stoi usunigcie przyczyny, wymaga-
jace wielkiej troskliwoS$ci i czujnosci, a
zmuszajace niekiedy do zupelnego odo-
sobnienia chorego—w zaktadzie specyjal-
nym. Prad stat}7 na kolumng krggowa
przerywany na cierpigce grupy mig¢sni zno-
si dos¢ szybko objawy beztadu (4—12 ty-
godni); czgsto jednak na cate lata pozo-
staje uczucie mocnej stabo$ci —przy zre-
sztg zupelnie dobrym stanie ogdlnym.

O. Hewelke.
298. Ch. FErRe. Nerwica elektry-
czna. — Nevrose electrique. (Le pro-

gres Medical Nr. 27).

Chora, lat 29, nerwowa, podlegajaca
rozmaitym zaburzeniom nerwowym fano-
rexia nervosa, ovarialgia) przedstawia 1la-
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stepujace rzadkie objawy. W mtodosci
juz spostrzegata byta trzeszczenie i wyra-
me btyski przy czesaniu wtosoéw, od
dwodch lat objawy si¢ spotegowaty, przy
tern zauwazyta, Ze palce jej przyciagaja
niektore ciata, jak male skrawki papieru,
wstazki i t. p. Przy dotknigciu bielizny do
ciala daje si¢ styszec trzask, ktéoremu to-
warzysza blyski, a ubranie przylega do
ciata, niekiedy tak silnie, Zewprost hamu-
jeruchy. Tkaniny potarte kilkakrotnie
rgka chorej i rozpostarte na przedmiocie
odosobnionym (izolowanym) przedstawia-
ja wszystkie cechy cial naelektryzowa-
nych.

To nadmierne wydzielanie elektrycz-
nosci zjawia si¢ u chorej wwyzszym jesz-
cze stopniu po wzruszeniach moralnych,
silniejszych wrazeniach. Wtedy po catem
ciele stysze¢ si¢ daje trzeszczenie z uczu-
ciem nieprzyjemnego kfocia. Pora sucha
sprzyja opisywanym zjawiskom, przeciw-
nie podczas wilgoci slabng one, przyczem
wystepuje uczucie mocnego znuzenia. Je-
zeli chora przez czg¢ste pocieranie pozba-
wi pewnag cz¢§¢ skory elektrycznoscei, wte-
dy w tej wtasnie czeSci ciala doznaje bar-
dzo nieprzyjemnego uczucia zme¢czenia.—
Skoéra jest wogole bardzo sucha i tuszczy
sici peka pod wplywem nawet b. niezna-
cznego zimna. Odzywianie chorej jest
nedzne, skora i btony Sluzowe bezkrwiste,
na konczynach dolnych uderza lekki sto-
pien obrzeku, zwickszajacy si¢ znacznie
wporze wilgotnej.

Autor uwaza opisany stan chorej jako
zalezny od niedostatecznego oddawania
elektrycznosci w skutek, byé moze, nad-
zwyczajnej suchosci skory. Potwierdza
to i dobry skutek zastosowanego leczenia
wdanym razie. Autor po kilku niepomysl-
nych probach (owijanie ciala jedwabiem,
posypywanie siemieniem widlaka) uciekt
si¢ do elektrycznosci statycznej w po-
staci kgpieli elektrycznych, dziesigciomi-
nutowych. Pod ich wplywem zaburze-
nia naczynio ruchowe szybko si¢ wyrow-
naty, a uczucie zmeczenia prawie zupetnie
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min¢to. Objawy podobne byty juz kilka
krotnie opisywane, nigdy jednak w tak
wysokim stopniu. Autor posta¢ opisana
uwaza za zblizong do skombinowanych
nerwo-psychoz i nazywaja ,,n§rvose ¢lec*
trique”. ly.

ITI. Medycyna wewnetrzna.

299. R. CartoN. Uwagi nad pato-
logija zapalenia pluc i oplucnej. Re-
marks on the pathology ofpneumonia and
pleuro-pneumonia. The Lancet Nr. 4—T.
11-r. 1884).

Wiéknikowe zapalenie ptuc przedsta-
wia liczne odmiany. Zwykle choroba ta
ma przebieg tagodny i przy zupeinie obo-
jetnem leczeniu "nastepuje wyleczenie.—
Bywaja jednak pewne lata, w ktorych
wydarzajace si¢ przypadki wtdknikowego
zapalenia ptuc odznaczajg si¢ niezmierng
gwaltownos$cia i wielkg §miertelnos$cig.—
Widknikowe zapalenie ptuc w jednych
razach naglym swym poczatkiem, dre-
szczami i naglem opadaniem goraczki
przypomina przebieg febry przepuszcza-
jacej; w innych za$ razach i latach spo-
strzegane wypadki tego zapalenia bar-
dziej zblizaja si¢ do chorob epidemicz-
nych i zakaznych.

Nagminne zapalenie ptuc nie nalezy
wcale do rzadko$ci. Pominawszy opisy
dawniejszych autorow jak Ozanama, Thu-
cididesa, tyczace si¢ nagminnie panujace-
go zapalenia ptuc, autor wspomina o po-
dobnej epidemii, spostrzeganej w r. 155-
w Belgii. Chorobg cechowaty: gwattow-
ny kaszel i goraczka, ktociew boku, krwa-
wa plwocina, utrudnione oddychanie; cho-
roba najcze¢s$ciej miala zejscie Smiertelne
piatego lub siddmego dnia przy objawach
ogblnego upadku sit.

Druga podobna epidemij¢ spostrzega-
now r. 1688 w Philisbourgu: zapalenie
ptuc wiktato si¢ drgawkami i biegunka.

Podobne zapalenie ptuc wybuchto wr.
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1864 $§r6d marynarki floty angielskiej mo-
rza S$rodziemnego. Zapalenie to miato
charakter durzycowy i bardzo czesto kon-
czyto si¢ niepomyS$lnie przy objawach u-
padku sil i biegunki. W tym samym cza-
sie na wyspie Islandyi szerzgce si¢ zapale-
nie ptuc posiadato wszystkie cechy choro-
by zlosliwej; umierato 66% chorych. Na-
reszcie wr. 1878 spostrzegat Kiihn zto$li-
we zapalenie ptuc w Hanno werze; wszyst
kich przypadkow byto 45. Oprocz obja-
wow ze strony pluc chorobe cechowato
powigkszenie §ledziony, biatkomocz i za-
razliwos$¢.

Nie ulega watpliwosci, Ze epidemiczne
i zakazne postacie zapalenia pluc, zaleza
od swoistych mikrokokow. W r. 1875
Klebs opisat pewnego rodzaju 'mikro-or-
ganizmy, znalezione przezen w uleglem
zapaleniu pluc, a ktére nazwal monas
pneumoniae. Pasorzyty te nastgpnie spo-
strzagali Eberth i Koch. Daleko dokta-
dniej zostaly one opisane przez Friedlaen-
dera i Frobeniusa, ktorzy przez wstrzy-
knigcie tych pasorzytow w krew rozmai-
tych zwierzat, glownie swinek morskich,
po najwigkszej cze¢s$ci wywotywali u nich
wloknikowe zapalenie ptuc.

Zdaniem autora, istnieje wielkie pra-
wdopodobienstwo, ze wszystkie przypad-
ki zapalenia ptuc zaleza od mikrokokow.
Autor rowniez w ostatnich latach czgsto
znajdywal w plwocinie tego rodzaju cho-
rych swoiste pasorzyty.

Autor w przeciggu ostatnich siedmiu
lat miat wswoim szpitalu 85 przypadkéw
witoknikowego zapalenia ptuc. Zmarto 29
chorych, co stanowi w przyblizeniu okoto
30%. Glownie autor zwraca uwage na
fakt, ze ta wysoka $miertelno$é zalezy od
ztosliwie wniektdrych latach przebiegaja-
cego zapalenia. W roku 1879 dostawio-
no do szpitala 13 chorych 2z zapaleniem
ptuc z ktorych zmarto 7chorych. W r,
1880 choroba miata przebieg nadzwyczaj
lagodny. Dopiero w roku 1881 zapalenie
ptuc napowrodt przyjeto cechy choroby
gwattownej, gdyz z dostawionych w tym
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roku do szpitala 17 chorych tylko czterech
wyzdrowialo, reszta za§ zmarta. Pocza-
wszy od m. stycznia roku 1882 po dzi$
dzien widknikowe zapalenie pluc znowu
stalo si¢ chorobg tagodng; przez ten czas
bowiem autor stracil tylko dwodch cho-
rych. — Ze spostrzegane w latach 1879
1 1881 przypadki tej choroby zaliczy¢ na-
lezy do postaci zto§liwych 1 septycznych,
zatem przemawia: 1) nadzwyczajny upa-
dek sit u tych chorych, poczawszy od sa-
mego poczatku choroby.

2) czestos¢ powiklania ropnem zapa-
leniem optucnej (na 29 $miertelnych przy-
padkéw optucna zajeta byla u 16 cho-
rych).

3) powiktanie zapaleniem opon mo-
zgowych (3 przypadki) i osierdzia (2 przy-
padki), wreszcie

4) czgsto u tych chorych wystepuja-
ca biegunka.

Zauwazy¢ nalezy, ze w r. 18l pano-
wat w Liwerpoolu nadzwyczaj silny ty-
fus brzuszny; wiadomo za$ (Niemeyer),
ze przypadki zto§liwego zapalenia ptuc
najczesciej sie wydarzajg podczas epide-
mij tyfusu.

Leczenie, stosowane przez autora, ni-
czem si¢ nie rézni od zwykle opisywa-
nego. Poniewaz upadek sit byt gtownym
objawem choroby, przez to autor juz od
samego poczatku stosowal leczenie wzma-
cniajace 1 pobudzajgce. Zreszta Caton
radzi pilnie $ledzi¢ za silg serca, i sko-
ro tylko wystepuja objawy, dowodza-
ce przepelnienia krwig prawej poto-
wy serca, radzi bezwlocznie uciekaé si¢
do baniek ci¢tych, a nawet do wene-
sekcyi. H. Goldblum.

300. Dr. Pelizaeus. O przewle-
klem zaparciu stolca i jego leczeniu
(D. Med. Zeit. Nr. 7).

Przewlekte zaparcie stolca bywa po-
wszechnie uwazanem za nastepstwo prze-
wlektego niezytu kiszki grubej, chociaz
w wigkszosci przypadkow ani przyczyny
(resp, brak wszelkich widocznych przy-
czyn), ani przebieg, ni wreszcie anatomi-
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czne dane, nie przedstawiajg zadnej ana-
logii z niezytowemi sprawami innych bton
Sluzowych.

Dopiero w ostatnich czasach zaézgto
przypuszcza¢ tu udzial elementu czysto
nerwowego, podobnie, jak przy cierpie-
niach wyzej polozenych oddziatow prze-
wodu pokarmowego (dyspepsii nervosa).
Przypuszczenie to wyszto od psychjatrow
ineuropatologdéw, i opiera si¢ na spostrze
zeniach przewlektego zaparcia stolca u
chorych umystowych, przy ogblnej bez-
silnoéci nerwowej (neurasthenia i t. p.).

Autor sadzi, ze nietylko uludzi nerwo-
wych, ale i w ogole mozna przyjaé, ze
przewlekte zaparcie stolca—jest pocho-
dzenia nerwowego—nic blizej nie mowigc
ojego naturze, t. j. czy powstaje ono sku-
tkiem nadmiernego czy niedostateczn6go
pobudzenia nerwéw $cian kiszkowych.—
Bedac gtownym lekarzem w wodolecznh
czym zaktadzie w Elgersburgu, autormiat
dobrag sposobno$¢ spostrzegania takich
chorych. Omawiane cierpienie towarzy-
szy czg¢sto innym cierpieniom uktadu ner-
wowego (18°/0Q). Leczenie zimng woda: na
cierania 1 pot-kapiele do 16° przez prze-
cigg 3—5 tygodni przynositlo skuteczng
poprawe¢. Przy srodkach solnych i al-
kalicznych, jak i przy codziennym u-
zytku srodkow czyszczacych, zawsze wi-
dziano tylko ujemne wyniki.

O Hewelke.

301. Zapobie-
ganie chorobom letnim. Theprevention
of summer complaint.  (Medical Record
Nr. 4 T. 26—r. 1884).

Pod nazwga ,choroby letnie”, autor
pojmuje najczesciej latem $rod dzieci wy-
darzajace si¢ zaburzenia kanatu pokarmo-
wego, jak zwykta dyspeptyczng biegunke,
zapalna i krwawa biegunke, cholere swoj-
ska it. d. Choroby te zazwyczaj daja
bardzo wysoka S$miertelno$¢, na ktdra
sktadaja si¢ rozmaite czynniki.

*Najwazniejsza przyczyng tych chordb
jest niewlasciwe i nieodpowiednie mtode-
mu wiekowi pozywienie. Kazdemu leka-

H. p wicHT CHAPWI.
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rzowi wiadomo, jak bardzo matki zwykle
grzeszg wzgledem swych dzieci, dostar-
czajac im nieodpowiednich mig¢snych lub
ro$linnych pokarmow. '

Pokarmy te przez niezupelnie jeszcze
wyksztatlcony zotadek i kiszki nie moga
by¢ nalezycie przerobionemi, skutkiem
czego ulegaja fermentacyi, przyczem
wytwarza si¢ znaczna ilo§¢ kwasow thusz-
czowych. Kwasy te pobudzaja mieszki
kiszkowe (folliculi) do wzmozonej wydzie-
liny, a zarazem przez wzmozenie ruchow
robaczkowych kiszek wywotluja biegunkg.
Wyrazny zapach kwasny wymiocin iwy-
préznien stolcowych jest Swiadectwem
tej sprawy fermentacyjnej. Za wczesne
odstawianie dziecka od piersi jest zrédltem
bardzo wielu zaburzen kiszkowych i dla
tego przy odstawianiu dziecka nalezy by¢
bardzo ostroznym.

O niebezpieczenstwie letniej biegunki
u sztucznie odzywianych dzieci mozemy
si¢ przekona¢ z wykazoéw Bidra hygieni-
cznego w Reims. Poczawszy od lipca do
konca grudnia roku 1882 zmarto tamze
skutkiem letniej biegunki dzieci, karmio-
nych piersiag matki 31, sztucznie odzywia-
nych dzieci 272. Cyfry te zjednej strony
stwierdzaja znany zreszta fakt, ze jedynie
odpowiednim pokarmem dla ssawcow jest
mleko kobiece,—=z drugiej zas§ strony cy-
fry te dowodzg, ze nalezy by¢ niezmiernie
ostroznym z odstawianiem dzieci od pier-
si w gorgcych miesigcach letnich. Czg-
sto si¢ zdarza, ze mmatki dla catkiem bta-
hych powodéw dzieci swe latem odlgcza-
ja od piersi. Nawet wrazie nastgpionej
cigzy lepiej jest dalej karmi¢ dziecko
mniej posilng i zdrowa piersia, anizelije
naraza¢ na niebezpieczenstwa, wynikaja-
ce z nagtej zmiany bardziej odpowiednie-
go na daleko mniej odpowiedni sposob
odzywiania.

Upaly letnie sg rowniez powodem bie-
gunek u dzieci, a tern samem sg one bez-
posrednig przyczyna wielkiej $miertelno-
sci. Goraco oslabia site narzadow tra-
wienia, oprocz tego “goraco posrednio
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zwicksza ilo§¢ przypadkow biegunki przez
to, ze wywoluje ono tatwo fermentacyje,
dostarczanych dzieciom pokarméw, resp.
mleka. Lekarz w tym czasie musi zwra-
ca¢ baczng uwage na zachowanie w do-
mu najwickszej czystosci, fermentacyi
mozemy unikaé przez przegotowanie mle-
ka i dodanie don nieco alkalijow.

18 8 2 .

Srednia temperatura F a h I eeoeeeeceneeeueesneens e

Ilo§¢ S$miertelnych przypadkow do 5-ciu lat

Ilo$¢ S$miertelnych przypadkéw po 5-ciu latach
1 8 8 3 .

Srednia temperatura F a h r

Ilo§¢ $miertelnych przypadkéw do S-ciu lal
Ilo$¢ S$miertelnych przypadkéw po 5-ciu latach

Cyfry te sa tak wymowne, ze wszelkie
komentarze autor uwaza za zbyteczne.

Trudno objasni¢ zgubny wpltyw letnich
upaléw na mitode szczegdlniej dzieci. Je-
dni utrzymujg, ze goraco zniza dziatalno$¢
skory, chorobowo za$ wzmaga funkcyje
kiszek. Lepsze objasnienie jest drugie:
goraco ma ostabia¢ pobudliwos$¢ uktadu
nerwowego, a w nastepstwie zmienionej
inerwacyi zoladka i kiszek powstajg za-
burzenia [z6tadkowo-kiszkowe. Zdaje si¢
jednak, Ze oba te objasnienia sa niedokta-
dne.

W kazdym razie z uwagi nastwier-
dzony szkodliwy wptyw upatow letnich,
powinni§my si¢ staraé wynales¢ pewne
srodki, zapobiegajace temu szkodliwemu
wptywowi. Zdaniem autora, takim $rod-
kiem zapobiegawczym sa kapiele.

Dla ozigbienia skory resp. dla zwalcze-
nia szkodliwego wpltywu =zbyt cieptej
krwi na blong $luzowa zoladka ikiszek,
mozemy zjednakowa korzyscig stosowac
kapiele ciepte i zimne. Ze wzgledu na
wiek, daleko odpowiedniejszemi sg kapie-
le ciepte, ktore, rozszerzajac S$wiatlo na-
czyn skory, powigkszajg przewiew skor-
ny, krew za$w stanie ochlodzonym po-
wraca do trzewow. Wunderlich zapew-
nia, ze w krajach podzwrotnikowych mie-
szkancy dla ochtodzenia si¢ uzywaja ka-
pieli lub natryskow zmocno cieptej wody.
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O bezposrednim wplywie letnich upa-
16w nazwigkszenie $miertelnosci skutkiem
chorob kanatlu pokarmowego, mozemy
si¢ przekona¢ z zestawienia ilo§ci zmar-
lych na biegunke podczas dwoch miesiecy
zimowych idwoch letnich w roku 1882 i
1883 w New-Y orku.

Styczen Luty Lipiec Sierpien
287710 3521° 75190 73,42°
34 32 1,533 817
14 15 131 149.
2518° 30,24° 74,46° 70,40°
35 2 1,355 307
14 16 » 116

Dzieci nieco starsze mozemy Zostawiaé
przez cala godzing w cieplej wannie;
mniejsze za$ nalezy codziennie wycierac
gabka, umoczong w cieplej wodzie. Dla
wzmozenia parow ania skérnego do wody
doda¢ mozna nieco wyskoku Iub octu.—
Kapiele ciepte, a zarazem dostarczanie
dzieciom §wiezego powietrza s3 w stanie
przeciwdziala¢ zgubnym wpltywom gora-
cej pory roku. H. Goldblum.

302. Prof. German See. Rozpozna-
wanie suchot watpliwych na podsta-
wie obecnosci lasecznikow w plwoci-
nie. Diagnostic des phtisies douteuses etc.
Paris 1884.p. 24.

Obecno$¢ laseczniko6w Kocha wjakim -
kolwiek wytworze chorobowym dowodzi
jego gruzliczej natury. Dotyczy to prze-
dewszystkiem plwociny. Z drugiej strony
kilkakrotnie stwierdzone ujemne wyniki
badania s3 nie mniej pewnym dowodem,
ze w danym razie nie mamy do czynienia
ze sprawg gruzlicza. Poszukiwanie lasecz-
nikow —obojetne w przypadkach wyraz-
nych suchot — staje si¢ bardzo waznem
w razach watpliwych, gdy choroba do-
piero si¢ rozwija lub gdy pozoruje inne
cierpienie.

Autor odroznia trzy rodzaje wgqtpli-
wych suchot: suchoty ukryte (phtisies'la-
tentes), suchoty zamaskowane (pht. lar-
vees) i suchoty rzekome (pseudo-phtisies).
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Suchoty ukryte rozpoczynaja si¢ pod
postacig niezytu suchego, bez wszelkich
zmian przedmiotowych, z goraczka lub
bez; z chudnigciem Iub bez takowego.
Skoro bardzo skapa plwocina przyjmie
cech¢ $luzo-ropnej — mozna w niej wy-
kry¢ laseczniki, i to w okresach bardzo
wczesnych, zanim dojdzie do serowatego
rozmigkczenia i rozpadu gruzelka, jak to
powszechnie uwazaja za konieczne.

W innych razach sprawa gruzlicza ob-
jawia si¢ krwiopluciem, ktoérego natury
przez dtugi czas nie mozna okresli¢. U ko-
biet podobne krwawienia mogg zalezy¢
odpewnych nieprawidtowosci w miesigcz-
kowaniu, u me¢zczyzn za$ (p6 wykluczeniu
choréb serca) zawsze powinny wzbudzaé
obawe gruzlicy. Stosunek co do czasu po-
miedzy tym pierwszym objawem i wyraz-
nem rozwini¢ciem si¢ choroby byw'B na-
der rozmaitym.

Do tego dzialu mozna zaliczy¢ i gruz-
licg prosowatq, ktoérej wpierwszym okresie
nie mozna odrézni¢ od tyfusu.

We wszystkich tych razach badanie
plwociny i jego wyniki daja zepeina re-
kojmij¢ dla postawienia istotnego rozpo-
znania.

Suchotami zamaskowanemi mozna na-
zwaé te przypadki gruzlicy, ktore wyste-
puja pod postacig jakiej$ ostrej choroby
drég oddechowych: zapalenia ptuc, oskrze-
li, krtani, optucnej. W razach, gdzie su-
choty rozpoczynajg si¢ pod postacig za-
palenia optucnej — pomiedzy pierwszemi
objawami 1 nastgpnem przejawieniem
sic gruzlicy uptywa niekiedy tak duzy
przeciagg czasu (nawet 10—20 lat), zZe na-
strecza si¢ pytanie —czy owo dawne za-
palenie optucnej byto przyczyna, czy tez
rzeczywiscie pierwszem zaznaczeniem Si¢
gruzlicy. Odrzucajac pierwsze przypusz-
czenie, autor przyjmuje dwukrotne nieza-
lezne od siebie wniknigcie jadu gruzlicze-
go, ktére za piarwszym razem dotkngto o-
plucnej, a za drugim pluic— Niekiedy
wreszcie ptuca i oplucna zostajg zajgte
rownoczes$nie; poniewaz za$ chory taki
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czesto nie kaszle i nie pluje—przeto nale-
zy bada¢ na laseczniki wysigk dobyty z0-
ptucne;j.

Z przytoczonego opisu choroby widac,
7e rzecz ta jest b. nie pewna: laseczniki
znalezione zostaly dopiero, gdy objawy ze
strony ptuc staty si¢ wyraznemi.

Suchoty rzekome. Tak nazywa autor
choroby ptuc i oskrzeli, ktore daja wszel-
kie fizykalne objawy suchot i w wysokim
stopniu utrudniaja rozpoznanie. Pierw-
sze miejsce zajmuje tu przymiot pluc—
roéznigey sie od suchot tylko przez swa u-
leczalno$¢ (sttumienie, oddech oskrzelo-
Wy, a przy rozpadzie ziarniniakdw — rze-
zenia 1 objawy jam). *Dalej—rozstrzenie
oskrzeli, wreszcie stwardnienia migzszu
plucnego nieokreslonej natury.

We wszystkich tych przypadkach je-
dynie tylko powtarzane kilkakrotnie ba-
danie plwociny jest w stanie okresli¢ sta-
NOwczo rozpoznanie. O. Hewelke.

303. Dr. o. seifert. Niezyt na-
gminny goraczkowy. Ueber Influenza.
Volkmans Sammlung klin. Vortrdge Nr.
240).

Choroba rozpoczyna si¢ nagle dos¢
silnym dreszczem i nastgpnem rozgrza-
niem. Niebawem przylaczajg sic: bol glo-
wy w okolicy czotowej, zawrot, uczucie
ogolnego rozbicia bdle w krzyzu. Nieco
podzniej zjawiajg si¢ objawy niezytu i mo-
cny katar z ciaggnaca si¢ wydzieling, su-
chos¢ w gardle, bol przy tykaniu, chry-
pka, pobudzenie do kaszlu, palenie w 0
czach i mocne tzawienie. — Ze zjawisk
przedmiotowych zauwazono: zaczerwie-
nienie tacznic i tzawienie, zaczerwienienie
twarzy, noszacej wyraz znuzenia; blona
sluzowa nosa jest réwniezzaczerwieniona,
obrzgkta, pokryta ciagnacym si¢ szklistym
Sluzem.  Podobne zmiany znaleziono
w gardzieli 1w krtani. Oddech zawsze
przys$pieszony. Ze strony narzadu tra-
wienia zaburzenia bardzo nieznaczne. Co
si¢ tyczy zachowania cieploty wlasciwej,
to najwyzsze wzniesienia, 39—3%4> przy-
padaty na 3 lub 4 dzien choroby; spadek
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nastepowal w postaci dwa dni trwajace-
go przelomu. Typ wahan cieploty byt
zwalniajacy. Ze strony tetna, jak i wo-
goble [innych narzagddéw nie widziano nic
szczegblnego.  Trwanie calej choroby
wynosito przecigciowo dni 4, zauwazono
jednak powszechnie, ze okres zdrowienia
przeciagat si¢ stosunkowo dlugo; uczucie
znuzenia, bole w krzyzu trwaly zawsze
jeszcze czasjakiS po zupelnym spadku
cieploty. Autor, pomimo pilnego bada-
nia nie znajdywat nigdy powickszenia §le-
dziony, uwaza to nawet za wybitnie cha-
rakterystyczng ceche dla omawianej cho-
roby.

Po powrocie cieptoty do normalnego
stanu wydzielina zmieniala stopniowo
swoj wyglad: z ciagnacej szklistej stawa-
ta [si¢ coraz wigcej plynna, coraz wigcej
$luzo-ropna, przyczem ilo$¢ jej zwolna
wracata do zwyktych rozmiarow.

Badajac zupeilnie $§wieza wydzieling
sposobem dzi§ ogoélnie przyjetym, autor
przekonil si¢, Ze zawiera ona niezliczo-
ne mnostwo mikrokokow wielkosci 1,5
— 2 mm 1 i,0 mm. szerokosci. —
Koki te lezaly najcz¢sciej pojedyczo, nie-
kiedy w postaci tancuchow, zupetnie od-
dzielnie od ciatek ropnych. Do barwie-
nia najlepiej uzywacé fioletu metylowego.
W miar¢ jak wydzielina przyjmowala
wyglad $luz;o-ropny, mikrobow bylo coraz
mniej i w koncu znikaty zupetlnie. W wy-
dzielinie z worka spojéwkowego twordow
tych nie znaleziono.

Przeprowadzone dla kontroli poszuki-
wania w wydzielinie nosowej o0séb cier-
piacych na zwykty niezyt, na niezyt przy
odrze, w plwocinie suchotnikow —nie wy-
kryly wspomnianych kokéw. Podobniez
nie byto ich we krwi chorych na niezyt
nagminny.

Dalej probowat autor dwukrotnie
szczepienia wydzieliny chorych krolikom
(jednemu do jamy ustnej—drugiemu do
jamy nosowej), nie otrzymat jednak za-
dnych wynikéw.

Pomimo tego autor sadzi si¢ wprawie
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uwazac znalezione mikrokoki za wywotu-
jace niezyt nagminny. Twory te maja
dostawaé si¢ z wdechanem powietrzem
w zetniecie z btong $lozowa, ktérg wpro-
wadzaja przez draznienie w stan zapalny.
By¢ moze, ze procz tego grzybki te wy-
twarzaja pewne ciata trujace, ktore wes-
sane do krwi wywotuja owe cigzkie obja-
wy ogélne, nie licujgce z nat¢zeniem go-
raczki (analogicznie z kokami przy rze-
zaczee, ktore niekiedy, jak twierdzi Petro-
ne, dostaja si¢ do krwi i wywotujag zabu-
rzenia w stawach).

Opierajac si¢ na swem odkryciu, autor
radzi zarzadzanie podczas epidemii oma-
wianej choroby pewnej profylaktyki (od-
razanie wydzieliny sublimatem lub innemi
srodkami przeciwgnilnemi) i sadz, ze czy-
sto objawowe dotad leczenie powinno si¢
takze zmieni¢ w tym samym kierunku
(przeciwgnilne ptokania i wziewania).

0. Hewelke.

304. Przyczynek kry-
tyczny i doSwiadczalny do naukio go-
raczce ileczeniu zimng woda. (Archiv

fiir Experiment. Pathologie u. Pharmako-
logie. Bd. 18 Heft 11 2).

Za najwicksze niebezpieczenstwo w cho-
robach goraczkowych przyjmowanemby-
wa powszechnie wysokie wznoszenie si¢
wlasciwej cieptoty cieploty ciala i wyni-
kajace ztad przegrzanie (Ueberhitzung).—
Autor na podstawie wilasnych doswiad-
czen, atakze opierajac si¢ na wynikach
prac bardzo wielu badaczy, krytykuje po-
wyzszy poglad i twierdzi, Ze szkodliwo$¢
samego goraczkowego wzniesienia ciepto-
ty jest przeceniong, a jego wplyw na
rozmaite narzady 1 ich czynnoéci niedo-
wiedzionym i watpliwym.

Niebezpieczenstwo przegrzania (sztucz-
nie wywotywanego).

Dos$wiadczenia nad krdlikami, ogrze-
wanemi w ad hoc urzadzonych skrzyn-
kach, wykazuja, ze zwierzeta te, wbrew
zdaniu innych badaczy, trzymaja si¢ b.
dobrze, pomimo wysokiego idtugotrwa-
lego podniesienia si¢ cieptoty ich ciata. —

B. Naunyn.
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Nalezy tylko zachowaé pewne ostrozno-
Sci,jak dobre przewietrzanie skrzynki, od-
powiedni (nie suchy) pokarm i stopniowe
podnoszenie ogrzewania. Tak np. jeden
krolik przez 11 dni pozostawal przy zyciu
izupetnem zdrowiu przy cieptocie ciala
41,5. W dzien po wyjeciu ze skrzynki
przyszedt zupetnie do siebie—i po zabiciu
wnarzadach nie przedstawial zadnych
zmian oprécz b. lekkiego zmetnienia na-
blonku nerek.

Nie mozna ztad wyprowadzaé proste]j
analogii odnos$nie czlowicka goraczkuja-
cego, ktérego przegrzanie powstaja inng
droga: z powodu ostabienia lub zniesienia
czynnosci mechanizmu regulujacego cie-
plote ciata, a bedacej u krdlika, poddane-
go przegrzaniu, w porzadku, a nawet
w stanie pobudzenia —w kazdym jednak
razie orzec mozna: ze zwierzeta cieplo-
krwiste (wigc i cztowiek) sg w stanie
w sprzyjajacych okolicznos$ciach znosi¢
wahania si¢ cieploty migdzy 41—42. Wy-
7ej tej granicy nastepuje Smieré¢ wskutek
poczynajacego si¢ krzepnigcia. ’

Niebezpieczenstwo przegrzania w choro-
bach gorgczkowych-.

Rozpatrzenie si¢ w przebiegu rozmai-
tych choréb goraczkowych, najwazniej-
szych ich objawach 1 zej$ciach dopro-
wadza do whiosku, Ze powszechnie przy-
jeta reguta, jakoby miarg niebezpie-
czenstwa w tych chorobach byt sto-
pien podniesienia cieploty ciata, przedsta-
wia wiele wyjatkow.

Goraczka powrotna odznaczajaca si¢
najwickszemi wzniesieniami cieptoty —
zwykle okoto 41,% czgsto 420 i trwajaca
dos¢ dtugo, aby mogty sierozwingé wszy-
stkie szkodliwe nastepstwa przegrzania,
przedstawia maly stopien $miertelnosci.
A nawet wszyscy spostrzegacze zgadzaja
si¢ na to, ze goraczka powrotna z nizszemi
wzniesieniami cieploty jest niebezpiecz-
niejsza.

Przy tyfusie brzusznym widziano takze
zte zejScia w przypadkach o nizszych cie-
plotach (w epidemii opisanej przez Fraen-
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tzla z 41 przypadkow, w ktorych cieptota
ani razu nie przechodzita 390, zmarlo
16).

Pewniejszem jest nawet prawidto, ze
tyfus tem jest ci¢zszy, im cieptota (nawet
nie dochodzaca 400) mniej jest sktonng do
wahan, resp. do rannych spadkow.

Podobniez i przeglad innych goracz-
kowych chordb $wiadczy, ze stopien nie-
bezpieczenstwa w danym przypadku by-
najmniej nie zawsze idzie rownolegle do
stopnia wzniesienia cieptoty (Wunder-
lich).

W ogdle o tem, czy w chorobach go-
raczkowych niebezpieczenstwo zalezy od
samego przegrzania, wiemy mato. Z pew-
no$cig mozna powiedzieé, ze ogrzanie cia-
ta do 400 410nawet 420C. moze by¢ bez
szkody znoszonem w ciagu kilku dni (7), a
wyzsze pewnie takze przez pewien, stosun-
kowo krotszy, 'przeciag ¢zasu. Przypad-
ki porazenia stonecznego i przedkonanio-
we wzniesienia cieptoty zajmujg stanowi-
sko odrebne, ale i odnosnie ich mozna po-
wiedzie¢ ze stajg si¢ Smiertelnemi tylko
wtedy gdy przekraczaja/42—430, zapew-
ne wskutek rozpoczynajaeego
nigcia migsni.

W kazdym jednak razie badanie cie-
ptoty ciata w chorobach goraczkowych
daje nam wskazowki co do rozpoznawania
irokowania wazniejsze, niz kazdy z innych
objawoéw. Zalezy to przedewszystkiem
od $cistosci metody, doktadnos$ci i niewa-
tpliwej pewnoscijej wynikow.

Pomiedzy skutkami i niebezpieczen-
stwami przegrzania pomieszczanem bywa
czesto wyniszczenie ciala podczas chorob
gorgczkowych.

Ot6z z zestawienia wynikow licznych
doswiadczalnych prac,wykonanych w tym
kierunku, wynika, ze jezeli przegrzanie
rzeczywiscie zwigkszagorgczkowe trawie-
nie ciala, to zwigkszenie to wynosi zale-
dwie trzecig cz¢$¢ catkowitego nadmiaru
przemiany materyi podczas goraczki sta-
lej, a o wiele mniejszem bywa w goracz-
kach zwalniajacych.

sie krzep-



779 KRONIKA

Oprocz tego jak wykazuja poszukiwa-
nia Bauera i Kiinstlego niebezpieczenstwo
nadmiernego zuzywania, przynajmniej
pierwiastkdw azotowych, moze by¢ zmniej -
szonem przez dowo6z pokarméw. Ponie-
waz wprowadzenie biatkowatych pokar-
mow podczas goragczki zwicksza wydziela-
nie tylko wstosunku do wprowadzonych
ilo$ci.

W dalszych rozdziatach pracy autor
rozpatruje zmiany jakim ulegajg w prze -
biegu goraczkowych 'choréb: przemian.a
materyi, krew, sprawy wydzielnicze, kra-
zenie—i przychodzi, pokrytycznem zesta-
wianiu odno$nych prac i pogladow, do
przekonania, ze zaburzenia przepisywane
podniesionej cieptocie sa czescig zbyt ma-
lowazne, aby na nich opiera¢ obawy sa-
mego przegrzania, cz¢Scig za$ nie dos¢
zbadane, byje stawiaé¢ w bezposre dnia
zalezno$¢ od podniesionej cieploty ciata.

Leczenie duru wodgqg:

Na bardzo obszernej statystyce (Kii-
chenmeister,) oparta metoda leczenia zi-
mna woda wchorobach goraczkowych
ma wedlug zapatry wanjwigkszo$ci—prze-
ciwdziataé przegrzaniu ciala. Taki po-
glad nie zdaje si¢ jednak wytrzymywacé
krytyki. Obecnie najwigcej rozpowszech-
niony sposéb Riessa—ciagte kapiele let-
nie—prawie ze zupetnie usuwa goraczko-
we przegrzanie ciata, a pomimo tego
$miertelnos$¢ jest zawsze znaczna 9%.

Przecza temu rowniez te b. cigzkie
przypadki duru brzusznego, w ktérych
cieptota ciala waha si¢ zaledwie migdzy
38—390, a w ktérych po zastosowaniu zi-
mnej wody—stan ogdlny znacznie si¢ po-
prawia, pomimo, ze cieptota nawet nieco
$i¢ podnosi—39—40°. Dalej widzimy, ze
omawiana metoda zmniejszyta tylko °/o
$miertelnosci duru, a na przebieg innych
goragczkowych chordéb zostaje bez zadne-
go prawie wplywu. Bezposredni, ochta-
dzajacy wplyw zimnej wody mozna przy-
jac¢ tylko wudarze stonecznym 1 w nad-
miernych przedkonaniowych wzniesie-
niach cieptoty; co w pierwszym razie ob-

LEKARSKA.

780

jasnia si¢ samym sposobem powstawania
przegrzania, w drugim za$ nie jest jeszcze
wyjasnionem.

Do bezposrednich, przynajmniej wcze-
$ci, nastgpstw leczenia zimng woda nale-
Zy: ograniczenie przemiany materyi i zwig-
kszenie iloSci moczu, dalej oprzytomnie-
nie, zwigkszenie taknienia, poprawa t¢tna
usuni¢cie dusznos$ci i t. p.

Nastepstwa te nie zaleza od ochtadza-
jacego dziatania — ktorego stopien przy
nawet czgsto powtarzanych chlodnych
kapielach nie moze si¢ rownaé nawet z o-
zigbieniem wywoty wanem np. przez lodo-
we oktady na gtow ¢/a pozostajacem jed-
nak bez wplywu.

* Zaleza one 'gtownie od dzialania na
krwi obieg.

Zimna kapiel dziala z jednej strony
droga odruchéw naczynio - ruchowych
z drugiej za§strony bezposrednio—i tojest
gléwne dziatanie — wywolujac kurcze-
nie si¢ matych i $§rednich tetnic powierz-
chni ciata. To kurczenie si¢, ujawnia-
jace si¢ zwickszeniem fali tetna, wywotu-
je podniesienie ogolnego cisnienia krwi i
szybszy przeplyw przez naczynia narzg-
dow wewnetrznych, (dowodem np. wzmo-
zona ilo$¢ moczu), przez co zniszczonemi
zostaja szkodliwe nastepstwa, jakie przy-
czynia¢ musi w tych narzadach upadek
krazenia podczas goraczki.

Co si¢ tyczy rozmaitych sposobow sto-
sowania zimnej wody, to rdznig si¢c one
w ten sposéb, ze w jednych: oblewania,
obwijania—wystepuje na pierwszy plan—
podraznienie skéry, a w drugich—kapiele
stopniowo ochtadzane—kurczenie si¢ na-
czyn skoérnych.

Chtlodne, albo zimne petne, kapiele tg-
cza obie drogi dziatania i pozwalaja, przez
podnoszenie lub obnizanie cieptoty wody,
na dowolne wzmacnianie jednej lub dru-
giej.

Autor od 10-ciu lat stosuje stale zimna
wode na swojej klinice i miat na 145 przy-
padkéw duru brzusznego 4,25% $Smiertel-
nosci.
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W ubyciu sa tylko kapiele pelne, a

mianowicie: zimne 18—2 R.
letnie 22—26 ,
ciepte 2628 ,,

Podczas kapieli glowabywa zlekka po-
lewang ta samg woda, atylko w razach
cigzkiej $piaczki wodg zimng (100} Kapiele
stosujg si¢, gdy cieplota pod pachg prze-
chodzi 39,5° i powtarzajg si¢ zwykle co 3
godziny dniem i nocg; tylko w cigzszych
razach liczba kapieli dochodzi 12 na dobg.
Kapiele zaczynaja si¢ zwykle od 200. Niz-
sze (nie mniej 180) u silnych mezczyzn, u
drazliwych kobiet od 23—24 R.

Zimne kapiele trwajag 5—10 minut let-
nie 10—15. Po kapieli: wino, goracy grog
wilosci do y2litra na dobg. Warunki
osobnicze graja tu rozumie si¢ b. wazng
role.

Obok leczenia zimng woda autor kta-
dzie nacisk na dyjete: dzienna porcyja
sktada si¢ z j2litra buljonu z jajkiem,
2jajka na miekko, i litr mleka, obok tego
litr wody albo do i7/2litra grogu, sktada-
jacego si¢ z pot litra araku i 50 grm.
cukru.

W razie rozwolnienia w miejsce mle-
ka klej i wigcejjajek.

Co si¢ tyczy innych choréb goraczko-
wych to leczenie woda autor stosowattyl-
ko przy durz¢ wysypkowym niekiedy i
przy ptonicy, lecz nie systematycznie, kie-
rujac sie przytem zawsze zachowaniem si¢
tetna i przytomnos$ci. O Hewelke.

IV. G-ynekologija.

305. G. H. xopo. Gorgczka polo-
gowa. On puerperalfever 1). (Brit. med.
Journal Nr. 1231 -r. 18%4).

Po wydaleniu ptodu macica znajduje
sie w warunkach ze wszech miar sprzy-
jajacych rozwojowi spraw chorobowych—

potogowych.

1) Czytane dnia 31 lipca w Belfait na zjezdzle
Brytyjsk, stow. lek,
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Przypadki gorgczki potogowej daja
siew ogodle podciggna¢ pod nastepujgce
dziaty:

Przypadki urazom naleza do najli-
czniejszych. Przy cigzkich porodach, a
szczegblniej u pierwiastek, powstaja cze-
sto liczne i znaczne uszkodzenia organow
piciowych. Pomimo jednak, Ze te uszko-
dzenia napotykamy do$¢ czesto, odczyn
zapalny jest zwykle nieznaczny, goraczka
niewielka i chora do$¢ szybko powraca
do zdrowia. Jezeli za§ poloznica pozo-
staje w ztych warunkach hygienicznych,
jezeli jej otoczenie jest niezdrowe, to u-
szkodzenia powyzej wymienione mog3
sta¢ sic powodem gwaltownej i zabojczej
goraczki.

W jaki sposob powstaje goraczka po-
logowa? Najnowsze poszukiwania pou-
czaja, ze jest ona nastepstwem przedosta-
nia si¢ d6 krwijadu iZe pewne roslinne
ustroje, sg gldéwnemi czynnikami, wytwa-
rzajagcemi 1 roznoszacemi ten jad. Nie-
ktoérzy utrzymujg, ze nawet bardzo silne
uszkodzenia moga nie wywotaé zapalenia
7e to ostatnie powstaje dopiero "po prze-
dostaniu si¢ do ustroju przez miejsce u-
szkodzone zarodkéw bakteryj, tak ze
wplyw uszkodzenia na rozwoj zapalenia,
jest bardziej podrzegdnym. Inni, jak San-
derson, utrzymuja, ze wlasciwie zapalenie
jest bezposredniem nastgpstwem samego
urazu i ze tylko zapalenia tak zwane za-
kazne, zaleza od obecnosci bakteryj
w tkance zapaleniu uleglej. Znajdujemy
bakteryje wszgdzie: w powietrzu, wodzie,
w ziemi, wewnatrz izewnatrz ciala, w dro-
gach pokarmowych ioddechowych, w wa-
trobie, nerkach 1it. d; nie znaleziono ich
tylko we krwi zdrowych zwierzat. Jezeli
te bakteryje znajdujg sprzyjajace swemu
rozwojowi warunki, jak plynny wysiek,
obumarte tkanki, to wywoluja one gnicie;
to za§ wytwarza jad, ktéry, przechodzac
w krew, wywotluje posocznicg. Powsta-
wanie jadu wymaga dwodch czynnikow: 1)
materyjatu, sktonnego do gnicia i 2) bak-
teryj gnicie wywotujacych.
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Powstawanie wigc goraczki potogowej
pochodzenia urazowego w ten sposob da-
je si¢ wytlumaczyé: Przy ranach otwar-
tych, a szczegblniej przy stluczynach (con-
tusio), jak tojuz zauwazyt Billroth, cate
kawaly tkanki laczne obumieraja. Do
tej tkanki dostajg si¢ bakteryje, ktore ze
swej strony wywotuja gnicie; skutkiem
za$ gnicia powstaty jad przechodziw krew
i wywotuje goraczke potogows.

Z tego wynika, ' ze dla uniknigcia go-
ragczki potogowej staraé si¢ nalezy, aby
przedewszystkiem sam porod ,trwal jak
najkrocej iaoy ten, jak najmniejsze uszko-
dzenia po sobie pozostawial; gtownem
jednak zadaniem lekarza jest zachowanie
jak najwigkszej czystesci i dezynfekcyi.

Organiczne substancyje, pozostale w m a-
cicy po ukonczonym porodzie, sg rOwniez
bardzo waznem zrddtem goraczki potogo-
wej. Od czasow Hipokratesa wiadomo,
ze czastki lozyska 1 blon pltodowych, po-
zostawione w macicy, wywoluja goracz-
ke. Dochodzace nietylko z zewnatrz, ale
i z wewnatrz do tych czastek bakteryje
powoduja gnicie i tworzenie si¢ jadu (San-
derson), ktory przechodzac w krew, wy-
wotuje gorgczke. Dla tego juz Harvey
w tych razach przemywal macicg.

Glownie Braxton Hicks zaleca prze-
mywania macicy przy pozostatosciach
w jej jamie. Szybko$¢, zjaka ustgpuje
goraczka po tym re¢koczynie, dostatecznie
dowodzi wplywu wsysania jadu.

Zapalenie rozszerzonych zyl (phlebitis)
takze wywola¢é moze goraczka poto-
gowa.

Czgsto si¢c zdarza, ze goraczka potogo-
wa wystepuje nagminnie (przypadki epi-
demiczne). Goraczka potogowa natury
epidemicznej moze powsta¢ nawet przed
porodem; przypadki tej goraczki wyste-
puja gromadnie; choroba posiada wyraz-
ne okresy, odpowiadajace wzrostowi i
stopniowemu zmniejszaniu si¢ sity za-
razka.

Zwykle pierwsze przypadki nagminnie
wystepujacej goraczki prawie wszystkie
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koncza si¢ §miertelnie; przypadki zas wy -
stepujace pod koniec epidemii, maja prze-
bieg bardziej tagodny. Posiadamy do$¢
liczne opisy nagminnej goraczki poto-
gowej.

Podczas epidemii dublinskiej w r. 1854,
opisanej doktadnie przez Macclintock’a
ze 182 poloznic, przyjetych do szpitala
w przeciggu niecatych dwu miesigcy, za-
chorowato na goraczke potogowa 38 ko-
biet (1:5), z ktorych wyzdrowialo 17, a
zmarto 21. Przypadki epidemicznej go-
raczki pologowej z poczatku wystepuja
pojedynczo, nastepnie ilos¢ przypadkow
zaczyna szybko wzrastaé¢, a wraz znig i
$miertelno$¢, az wreszcie po pewnym
czasie epidemija zaczyna stabnaé, co od-
powiada zuzyciu si¢ silty zarazka.

Tym sposobem goraczka pologowa
nagminna swym przebiegiem przypomina
historyje cholery, ospy iinnch choréb za-
kaznych, co ro6wniez przemawia za spe-
cyficzng naturg nagminnej goraczki poto-
gowej.

Mac Clintock podaje nastgpujaca ta-
blice $miertelno$ci przy goraczce potogo-
wej w Dublinie:

rok zachorowato zmarto
1847 10 9 me=Sg
1848 43 B —53Vr%
1849 29 19 =65y%
1850 15 2 = 3%
1851 10 5 = seo/
1852 3 2 =66%
1853 8 5 = 62'A»/0
1854 11 10 =90,9%

Z tablicy tej widzimy, ze najwigksza

$miertelno$¢ przypada na rok 18471 1854.
W obu tych latach "zdaniem Clintocka,
goraczka potogowa wystepowata nagmin-
nie; wysoka za$ $miertelno$¢ tlumaczyé
nalezy specyficznym wptywem epidemi-
cznym.

Utrzymuja, ze goraczka pologowa za-
lezy od wessania w krew gnijacych pier-
wiastkoOw (teoryja septyczna) zorgandéw
ropnych. Schroeder w tym kierunku wy-
powiada nast¢pujace zdania:



1) Goraczka potogowa zalezy od
przechodzenia w krew septycznych pier-

wiastkow, tworzacych si¢ w narzadach
ptciowych.
2) Zakazne substancyje znajduja si¢

wszedzie tam, gdzie ma miejsce rozpad
cial organicznych. Zakazne te substan-
cyje wchodza z obumarlych tkanek, ro-
piejacych ran, rozpadajacych si¢ nowo-
twordw, przewaznie za$ z wydzielin cho-
rych, a nawet czasami izdrowych poto-
Znic.

3) Tylko $wieze rany wchtaniaja za-
kazne substancyje. Wchtanianie nie ma
miejsca przez 'rany ziarning pokryte; je-
zeli za$ ziarnina zostaje uszkodzong, wow-
czas wchlanianie przez rang ma miejsce.

4) Septyczne substancyje nie moga
by¢ wessane przez nieuszkodzong skore
lub btong¢ §luzowa, ani tez przez ptuca lub
kanat pokarmowy.

5) Septyczna substancyja moze po-
wsta¢ w samej chorej (auto-infectio), albo
tez moze by¢ wprowadzong z zewnatrz
(hetero-infectio).

6) Samo zakazenie (auto-infectio) ta-
two moze mieé¢ miejsce przy $§wiezych ra-
nach wtedy, jezeli juz przed samym
porodem byly gnijace materyje, jak
zgnily ptdéd, zgorzel migkkich czgsci, po-
wstata jeszcze przed porodem, rozpad no-
wotworéw np. raka. Resztki tozyska,
pozostale w macicy, rzadko daja powod
do samo-zakazenia dla tego, poniewaz
w chwili rozpoczynajacego si¢ rozpadu
tych resztek $wieze ranyjuz sa pokryte
ziarning.

7) Zakazenie z zewnatrz (hetero-infec-
tio) powstaje przez bezposrednie przenie-
sienie septycznych substancyj na §wieza
ran¢ organdw rodnych przy pomycy gab -
ki lub ptétna, uzytego do oczyszczenia
czeSci rodnych, przy pomocy instrumen-
tow i badajacego palca.

8) Zakazenie moze roOwniez mieé¢ miej-
sce przez septyczne substancyje, zawie-
szone w powietrzu; nie posiadamy atoli

zadnych dowodow, usprawiedliwiajacych
podobne przypuszczenie.

9) Goraczka pologowa nie posiada
nic specyficznego. Jest to stan, ktory czg-
sto spostrzegamy w chirurgii i oznacza-
my nazwami: erysipelas, pyaemia, icho-
raemia i septicaemia.

Stronnicy tej septycznej teoryi utrzy-
muja, ze tatwo unikng¢ goraczki pologo-
wej przez zachowanie czystosci i dezyn-
fekceyi.

G. Thomasz z New-Yorku drobiazgo-
wo opisuje srodki, majgce na celuustrzedz
poloznice od goraczki potogowej. W' po-
koju, w ktorym kobieta ma rodzi¢, nalezy
drzwi i podloge wymy¢ roztworem kwasu
karbolowego lub sublimatu; zbyteczne
rzeczy usungé; tozko i materace nalezy
zwilzy¢ tymze roztworem kwasu karbolo-
wego. Akuszerka ilekarz powinni pamig-
ta¢, aby ich ubranie bytlo wolne od zaka-
znych substancyj. Jezeli poprzednio mieli
do czynienia z chorobami zakaznemi, to
powinni swe cialo obmy¢ w roztworze
kwasu bornego.

Przy rozpoczynajacym si¢ porodzie
akuszerka musi obmy¢ swe rgce, wyjaé
brud z pod paznogci; rodzacej za$ nalezy
w odstgpach czterogodzinnych robié prze-
ciwgnilne przestrzykiwania. Przed kaz-
dem badaniem nalezy rgce zanurzy¢ wna-
sycony roztw o6r sublimatu. Po ukoncze-
niu porodu tnalezy natychmiast zbadac
czesci rodne: -przy peknigciu miedzykro-
cza, na brzegi rany nalezy zaraz natozy¢
szew; lekkie za$ uszkodzenia nalezy opa-

trzy¢ roztworem kwasu karbolowego, a
zwierzchu kolodyjonem, oprbécz tego na-
lezy dwa razy dziennie przemywac po-
chwe roztworem przeciwgnilnym; po kaz-
dem przemyciu wprowadza si¢ do poch-
wyjodoform z mastem kakaowem.
Zdaniem autora, nie ulega watpliwo-
§ci, ze postgpowanie powyzsze jest bar-
dzostuszne. Mamy jednak liczne dowody
ze §miertelno$¢ w goragczce porodowej w 0-
gole niekoniecznie zalezy od postepowania
przeciwgnilnego. W szpitalu wiedenskim
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w lipcur. 1857zmarto 17 kobiet na245 poro-
dow. Stosowano postgpowanie przeciw -
gnilne. XVsierpniu tegoz roku przy nie-
zachowaniu postepowania przeciwgnilne-
go na 250 porodow zmarlo 6kobiet; we
wrzesniu za$ tegoz r. na 275 potoznic, ani
jedna nie umarta. Od r. 1857 dor. 1860
$miertelno§¢ byla nieznaczna, pomimo, ze
nie stosowano $srodkow przeciwgnilnych.
Od r. 1860 zacz¢to stosowaé metodg prze-
ciwgnilng, pomimo tego jednak $miertel-
nos$¢ o wiele wzrosta.
1. Goldblum.

V. Parazytologia.

000. Prof. Baumumgarten. 0 cho-
robotworczych drobnoustrojach roslin-
nych. (Ueherpathogene pflanzliche M ikro-
organismen,).

II. SCHIZOMYCETY ).

Nalezace tu twory stojg u granicy or-
ganizowanej przyrody. Sg one najczeg-
$ciej postaci kulistej (mikrokokki), lub pa-
teczko watej (laseczniki); spotykamy jed-
nak i faliste pateczki (wibriony), krotkie
szrubki (spirylle) i dlugie gigtkie spiralne
nitki (spirochaety). Wszystkie te twory
obejmujemy utartem mianem bakteryj.

Ciato bakteryj stanowi zwykle bez-
barwna protoplazma, zamkni¢ta w otocz-
ce nierozpuszczalnej w alkalijach ikwa-
sach. Znaczna cze¢$¢ baktery] posiada
zdolno$¢ ruchu, tylko mikrokokki, jakotez
laseczniki waglikowe 1 gruzlicze zdaja si¢
nie mie¢ ruchu.

Przy obecnym stanie wiedzy, zalicza-
my bakteryje do roslin. Jako pozbawio-
ne chlorofylu, nie moga one zywi¢ si¢ ma-
teryja nie organiczng, i musza korzystac
z gotowych substancyj organicznych.

Bakteryje mnoza si¢ przez dzielenie;
ostatnie jednak badania F. Cohna i Kocha
wykazaty, ze niektére rodzaje schyzomy-

j) Patrz Kron. Lek. Nr. 8.
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cetow, jak bacillus subtilis, lasecznik w g-
glikowy, gruzliczy iinne, mnoza si¢ innym
jeszcze sposobem. We wngtrzu miano-
wicie pateczek tworza si¢ zarodniki (spo-
ry), ktére znowu potem moga wyrastaé
w paleczki.

Zdolnos$¢ mnozenia si¢ schyzomycetow
w odpowiednich warunkach jest rzeczy-
wiscie zadziwiajacg. F. Cohn wyliczyl,
ze jedna bakteryja, z ktorej w przeciagu
godziny tworzg si¢ dwie, w ciggu drugiej
godziny cztery i t. d., wydataby w ciagu
24 godzin 16 1 p6t milijona bakteryj, a
w ciggu 5 dni wypetnilaby ocean. Po_
tomstwo jednego mikrokokka dosiggtoby
po 3-ch dniach olbrzymiej wagi 7 milijo-
now kilogramow.

Oczywiscie stoi co$ na przeszkodzie
podobnemu rozrostowi w naturze. Prze-
szkodg ta jest, zdaje si¢, brak odpowie-
dniego pozywienia. Tak naprzyktad ba-
kteryje gnilne, znajdujace si¢ obficie
w przyrodzie, nie rozwijaja si¢ W Zy-
wym ustroju zwierzecym; wkrwi itkan-
kach zdrowych ludzi i zwierzat nie wy -
kazano jeszcze $ladu bakteryj. Lecz
z chwila $mierci organizowanej materyi,
staje si¢ ona odpowiedniem dla bakteryj
gnilnych pozywieniem. Bakteryje te
wywoluja gnicie — nie ma gnicia w na-
turze bez bakteryj gnilnych. ,,Gdyby nie
wplyw bakteryj, zachowalyby wszystkie
twory po $mierci posta¢ i sklad, w ten
sam sposob jak mumije egipskie, jak
w dunskich bagnach torfowych zatopio-
ne jelenie, albo jak trupy mamutow i
nosorozcoéw, ktore od niezliczonych tysig-
cy lat zamrozone w syberyjskim lodzie,
zachowaly si¢ nienaruszone do naszych
czaséw (F. Cohn)” po prostu dla tego, ze
znajdowaty si¢ w warunkach niedopusz-
czajacych rozwoju bakteryj.

Wiele analogii z gniciem przedstawia
caly szereg spraw chemicznych fermenta-
cyjami zwanych. — Znakomite badania
Schwanna, Pasteura, Ferdynanda Cohna,
wykazaty, ze fermentacyje zaleza wytacz-



789

nie od spraw zyciowych pewnych bakte-
ryj i innych nizszych roélin.

Tak przyczyna, fermentacyi wyskoko-
wej jest grzybek drozdzowy. Przyczyna
fermentacyi octowej (kwasnienie piwa lub
wina)j est pateczkowaty grzybek wykazany
przez Pasteura. Kwasnienie mleka zale-
zy rowniez od paleczkowatej bakteryi.—
Tu nalezy zjawianie si¢ kropel krwawych
na pokarmach, ewentualnie na optatkach
hostyi, ktore tyle juz razy podsycato
przesady i fanatyzm religijny. Zalezy o-
no od grzybkéw (monades prodigiosae
Ehrenberg) wytwarzajacych krwawo-
czerwony barwnik.

Badania jednak ostatnich czaséw do-
wiodly z niewzruszono pewnoscia, ze rola
bakteryj nie ogranicza si¢ do rozktadania
obumartej] materyi, ze obok nieszkodli-
wych bakteryj sa chorobotworcze, kto-
rych wtasciwem “pozywieniem jest zZywy
ustroj wyzszych zwierzat i czlowieka.

Pierwszy Henie zbudowal na drodze
dedukcyjnej nauke o contagium anima-
tum. W azna podporg znalazta nauka ta
w odkryciu trychin; zanim badania Zen-
kera, Yirchowa, Leuckarta wykryty ten
wysoko organizowany pasorzyt zwierzg-
cy, chorobe trychin zaliczano do t. z. mia-

zmatycznych.
Pollender i Brauell pierwsi odkryli
contagium animatum przy prawdziwej

chorobie zakaznej; znalezli oni osobliwe
paleczki we krwi karbunkutowych zwie-
rzat. Dalsze na tern polu prace Davaina,
Bollingera, Klebsa, Pasteura i Kocha,
stwierdzity nalezycie, ze specyficzny lase-
cznik jest przyczyna zarazy karbunku-
lowej.

Szybko, nieprzerwanem pasmem szty
nowe odkrycia. Do najwcze$niejszych
naleza badania nad gruppa spraw septy-
ko-pyemicznych. Klebs odkryl stata o-
becno$¢ mikrokokkow przy cysto-pyelo-
nephritis septica; nast¢gpnie znaleziono
mikrokokki przy ropnicy, goraczce poto-
gowej, osteomyelitis acuta, periostitis in-
fectiosa, endocarditis ulcerosa i przy rozy
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(Klebs, Rindfleisch, Recklinghausen, Bill-
roth, Ehrlich, Koch, Nepveu, Ziegler,
Fehleisen).

Badania nad dyfteryja (Klebs), jak
rowniez nad wakcyna, ospg, ptonicg, odra,
ostrym z6ttym zanikiem watroby i krwa-
wnicg noworodkow nie doprowadzity do
niezbitych wynikow. Waznem za to jest
odkrycie tgonokokkow przez Neissera i
badania nad mikrokokkami wtoknikowe-
go zapalenia ptuc (Klebs, Eberth, Koch,
Friedldnder, Leyden).

Szczegbdlng uwage zwrocito odkrycie
Obermeyera. Wykazal on w 1873 obec-
no$¢ Srubowatej bakteryj w krwi podczas
napadoéw febris recurrentis.— Nastgpnie
odkryte zostaty lasecznikitradu (Hansen,
Neisser), durzycy brzusznej (Klebs,
Eberth, Koch), gruzlicy (Koch, Baumgar-
ten), nosacizny (Loffler, Schiitz, Israel) i
cholery (Koch).

) Najbardziej charakterystyczng for-
me¢ posiadaja spirochety tyfusu '"powrot-
nego *).

Nie znajdujemy ich nigdy we krwi in-
nych chorych ani wzwyktych gnijacych
pltynach. Hodowle dotychczas nie udaty
sie, szczepienie za$ krwi tych chorych
matpom dalo dodatnie wyniki.

W kazdym razie obecno$¢ ogromnej
iloéci spirichaetow w krwi przy t. recur-
rens, jakotez zjawianie si¢ ich i znikanie,
rownolegle z napadami choroby przema-
wia, je$li nie z bezwzgledng pewnoscia, to
z wysokiem prawdopodobienstwem za
chorobotwoércza rolg tych bakteryj. Po
$mierci najcze$ciej nie znajdujemy juz
wkrwi krgrowtoskow.

2) Dobrze scharakteryzowany jest
lasecznik karbunkulowy, nie tyle mianowi-
cie jego forma zewngtrzna**), ile historyja
rozwoju i zycia. Koch stanowczo stwier-
dzit, ze ,,substancyje karbunkutowe, (Swie

*) Jednak podobne gietkie $Srubowate bakte-
ryje znajdujemy 1 W osadzie zebowym przy stoma-
titis. .

**) Podobny jest do pewnych dluzszych lase-
cznikéw z gnijacych plynéw.
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ze, lub gnite, lub przed laty wysuszone),
wtedy tylko m~gg wywota¢ karbunkut,
gdy zawierajg zdolne do rozwoju lasecz-
niki, lub spory bacilli anthracis”).

Szczepiac 115-t3 z rzedu czysta hodo-
wle lasecznika (na stalym gruncie odzyw-
czym), otrzymal R. Koch taki sam typo-
wy zabdjczy karbunkut, jak przy szcze-
pieniu krwi lasecznikowej wzietej bezpo-
srednio z chorego zwierzecia.

3) Lasecznikigruzlicze wyrdzniajg
tez summa swych cech jako osobny ro -
dzaj botaniczny. Naleza one do naj-
mniejszych lasecznikdw, nie moga by¢ za-
tem zmig¢szane z wigkszemi formami, np.
z lasecznikiem karb unkutowym. Od wta-
Sciwego lasecznika gnilnego (bacterium
termo) i podobnych do niego pateczek ty -
fusowych Ebertha r6znia si¢ one pod nie-
jednym wzgledem, gdyz sa ciensze, two-
rzg wewnetrzne zarodniki i sg nieruchome,
bakteryje gnilne sg niezmiernie ruch-
liwe).

Najbardziej zblizone postacia do lase-
¢znikoéw gruzliczych sa laseczniki tradu i
nosacizny, lecz pominawszy nieznaczne
roznice formy, zachowuja si¢ one inaczej
wzgledem barwnikéw. Laseczniki tradu
1 nosacizny posiadajg znaczne powinowa-
ctwo do pewnych farb anilinowych, pod-
czas gdy laseczniki gruzlicze barwig si¢
znacznie trudniej i tylko przy stosunkowo
dtugiem dziataniu; zabarwione za$, trzy-
maja barwnik bardzo mocno 1 nie tra-
cg go nawet pod wplywem silnych kwa-
sOw.

Najwazniejsza jednak cechg , wyrdz-
niajgce laseczniki gruzlicze od wszystkich
innych, jest zachowanie si¢ ich whodo-
wli na statych substratach, zwlaszcza $cie-
tej surowicy krwi. Tworza one tu (zwol-
na, w ciggu tygodni, przy temp. 30—410
C) suche, zagicte, tuszczkowate wegeta-
cyje, nie zaglebijace si¢ nigdy w Sub-
strat; galareta odzywcza wcale si¢ przy
tem nie rozplywa. Laseczniki nosacizny
np. tworzg wtych samych warunkach
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mate przezroczyste kropelki, inne bakte-
ryje zachowuja si¢ jeszcze inaczej.

Spotykamy laseczniki opisane zawsze
w $wiezych produktach gruzlicy, i tylko
przy gruzlicy.  Przenoszgc za$ na zwie-
rzg¢ta izolowane w czystych hodowlach
laseczniki gruzlicze, wywolamy zawsze
charakterystyczny obraz gruzlicy.

4) Prawde z pewnoS$cig mozemy uw a-
zaé laseczniki nosacizny za odrgbny rodzaj
Charakterystyczng jest
yzej wzmiankowana posta¢ ich hodowli
na stezonej surowicy krwi. — Loffler
Schiitz i1 Israel, przenosili na zwierzgta,
czysto wychodowane laseczniki i otrzy-
mywali (zwtaszcza na koniach) typowga
nosacizng.

5) Laseczniki trqdowe znajduja sie
przewaznie wewnatrz wielkich komorek
tradowych 1 posiadajg wiele charaktery-
stycznych cech.  Dotychczas nie udato
si¢ przenie$¢ tradu na zwierzeta.

6) Badania nad lasecznikami durzycy
brzusznej nie doprowadzily jeszcze do sta-
nowczych wynikéw.  Laseczniki te sg
dwojakiej dlugosci, krotkie wtyfusowych
gruczotach krezkowych (Eberth—K och) i
nieco dluzsze”w S§wiezych nacieczeniach
kiszki (Klebs). Podobienstwo ich do ba-
kteryi gnilnej jest znaczne, ale barwig si¢
trudniej, wydaja zarodniki, irozwijajg si¢
w zywej substancyi organicznej, nie wy-
wolujac gnicia.

Otrzymaé je latwo w czystej hodowli
(Gaftky); zwierzeta sa, jak sie zdaje, nie-
wrazliwe na jad tyfusowy; Sciste badania
Gaftky wykazaty, ze czysto wyhodowany
lasecznik durzycowy nie daje si¢ prze-
nie$¢ na zwierzeta.

7) Lasecznik cholery (lasecznik prze-
cinkowy Kocha), ré6zni si¢ wybitnie po-
stacig i historyjg rozwoju od innych bak-
teryj. Niezmiernie wiele wzgledow prze-
mawia za specyficznoscia tej bakteryi 1).

Daleko trudniej jednak jest sadzi¢ o
chorobotworczej roli catej klassy dro-

1) Patrz Kron. Lek. 1884 Nr. 15 16
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bnoustrojow, ktore nie réznia, si¢ posta-
cig, wielko§cia, zdolnoécia barwienia si¢
od innych grzybkow, spotykanych stale i
w wielkiej ilo$ci w pierwszej lepszej gni-
jacej substancyi. Idzie tu o mikrokokki.
Rzeczywiscie trudno w pierwszej chwili
pojaé, ze zupeinie podobne do siebie two
ry to wywotuja ropnicg, réze, dyfteryje,
tryper i t. d., to znowu s3 nieszkodliwemi
mieszkancami dostepnych powietrzu blon
$luzowych. Ale Ferdynand Cohn zwrd-
citjuz uwage, \ie twory te stoja blisko u
granicy, ktorej nasze $rodki rozpoznawcze
przekroczy¢ nie zdotaly, ze przeto subtel-
niejsze réznice ich organizacyi wewngtrz-
nej sa dla nas niewidoczne. Wszakze
bakteryj barwnikowych niepodobna od
siebie odr6zni¢, a jednak tworzg jedne
zotty barwnik, inne niebieski, inne znowu
oranzowy i t. d. Powota¢ si¢ tu mozna
na podobne warunki w$wiecie wyzszych
ro$lin, np. jedne drzewa migdatowe wy-
dajg trujace gorzkie owoce, inne za$§ nie-
szkodliwe stodkie. F. Cohn zwraca jesz-
czeuwage, ze bakteryje wywolujace~fer-
mentacyje octowa, mleczng, gallusowa,
mastowg it. d., posiadajg wiele wspol-
nych morfologicznych cech, w cz¢$ci jed-
ne z drugiemi, w czeSci z innemi niefer-
mentacyjnemi bakteryjami.

8) Z omawianych drobnoustrojow
bardzo dobrze zbadane sa mikrokokki roiy
Zapelniaja one czgsto szczelnie $wiatto
naczyn chlonnych, wtkance za$§ tworzg
lancuszki.

Przenoszono je wielokrotnie ze skut-
kiem na zwierzeta. (Orth, Lukowski, Zie-
gler).

Ale dopiero Fehleisen w wyborrnej
swej pracy dowiddt, ze mikrokokki te sa
przyczyna prawdziwej rézy. Hodowal on
je wedtug zasad Kocha i szczepigc czyste
hodowle ludziom, wywotywatl zawsze ty-
powa r16ze. W hodowlach na stalych
przezroczystych substratach zachowuja
si¢ one inaczej, niz podobne do nich kokki
ropnicy, phlegmone it. d., itym sposo-
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bem botaniczna oznaka stwierdza specy-
ficzne chorobotworcze znaczenie.

2 Obok kokkow rézynajscislej stwier-
dzono specyficzne znaczenie mikrokokkow
zapalenia ptuc, Friedlinder wykazatl sta-
Ia obecnos$¢ ich w $wiezych typowych
wypadkach wiloknikowego zapalenia phuc;
wyr6zniaja si¢ one z pomigdzy innych mi-
krokokkow swa galaretowatg, stosunko-
wo bardzo duza, otoczkai osobliwg forma
hedowli (Nagelkultur). Wstrzykujac czy-
ste hodowle zwierzatom w pluca, lub
wjame¢ oplucnej, Friedlander wy wotywat
zapalenie ptuc 1 oplucnej z obfitym roz-
wojem opisanych drobnoustrojow w plu-
cu, wysigku oplucnej i w krwi. Inhala-
cyje dawaty podobne wyniki.

10) Trudno watpi¢ o pasorzytowej
istocie ropnicy. Dowodem tego jest stata
obecno$¢ mass mikrokokkéw (zoogloea)
w gniazdach pyemicznych, w §rodku prze-
rzutowych ropni, w §wietle naczyn. Do-
wodem tego jest szczepienie kokko w rop-
nicowych na zywej rogdwce, wywolujace
cigzkie ropne jej zapalenie. Z wielu in-
nych dowodow wymienimy tylko $wietne
skutki antyseptycznego leczenia ran.

11) Mniej zbadane sg mikrokokki try-
pra (gonokokki Neissera). Towarzyszg of
ne w znacznej ilosci kazdemu $§wiezemu
wypadkowi trypra i, cojest dla nich cha-
rakterystycznem, leza prawie wylacznie
w protoplazmie cialek ropnych. Zwie-
rz¢ta sa odporne wzgledem jadu trypro-
wego.

Badania nad dyfteryja, plonica, odra,
ospa, tyfusem wysypkowym, bagiennica,
dysenteryja, syfilisem 1 innemi jeszcze
chorobami zakaznemi, nie doprowadzity
do stanowczych rezultatow. — Godne za-
znaczenia sg badania Kuschberta, Neisse-
ra i Lebera nad lasecznikami Xerosis
conjunctivae, cierpienia wystepujacego
zkurzos$lepem i cigzkiemi objawami ogol-
nemi.

Procz  wymienionych chorobotwor-
czych bakteryj znamy caly rzad innych,
wywotujacych szfuczne choroby zakazne.
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Tu naleza schyzomycety opisane przez
Kocha, wywolujace sztuczne zakazenia
przyranne: laseczniki posocznicy u myszy,
laseczniki rézy krolikow, mikrokokki rop-
nicy kroélikow, laseczniki Pasteurowskiej
posocznicy (wedtug Kocha laseczniki,,zto-
sliwego obrzgku”), mikrokokki cholery
kur (Toussaint Pasteur), it. d.

Warto wspomnie¢ o mikrokokkach ni-
szczacych gasienice jedwabnikéw; choro-
ba ta (pebryna), daje uderzajacy obraz
dziedzigznego zakazenia bakteryjami. Bak-
teryje mianowicie wstepuja tu wjajeczka
i komorki nasienne i daja si¢ wykazac za
pomoca drobnowidzu. Przez zniszczenie
zakazonych jajeczek udato sig, wedtug
wskazowki Pasteura, wstrzymaé rozwoj
choroby.

Niechorobotwodrcze schizomycety mniej
sa zbadane; do napewno nieszkodliwych
nalezy bacterium termo, (wywolujacy cu-
chnace gnicie), zwykte mikrokokki barw -
nikowe, laseczniki sienne iinne przybywa-
jace w fermentujacych substancyjach,
wreszcie wszystkie prawie wibriony, spi-
rylle i spirochety.

Zreszta chorobotworcze dla cztowieka
schizomycety moga by¢ nieszkodliwemi
dla zwierzat (i odwrotnie). Z dobrze zba-
danych bakteryj mozna tu wymieni¢ lase-
czniki tradowe, durzyco\xre, i spirochety
goraczki powrotnej, ktore nie dajg si¢
przenie$é na zwierzeta. To zamo tyczy
sie niewatpliwie odry, tyfusu plamistego,
syfilisu i t. d.

Cierpienia bakteryjne stanowig znacz-
ny odsetek chordéb ludzkich, a stanowity-
by o wiele wickszy, gdyby nie okolicz-
nos$¢, ze znaczna cz¢$¢ bakteryj znajduje
odpowiednie dla rozwoju warunki tylko
w zywem ciele ludzkiem, zewnatrz za$ je-
go w naturalnych warunkach nie moga
rozmnaza¢ si¢ wcale. Przedstawicielem
tej gruppy (endogene Infectionsorgani-
smen) jest lasecznik gruzliczy. Zarazié
si¢ mozna tedy jedynie przez zblizenie si¢
lub zetknigcie z chorem ciatem ijego wy-
dzielinami. Mamy tu stary a trafny po-
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dzial na state i lotne zarazki. Do lotnych
naleza spirochaety tyf. powrotnego (i nie
zbadane jeszcze zarazki tyfusu plamiste-
go, odry, ptonicy, ospy), do stalych—Ila-
seczniki nosacizny (nie odkryte, jeszcze
bakteryje syfilisu i t. d.).

Jak zachowuje si¢ w tym wzgledzie la-
secznik gruzlicy nie wiemy. Nie znamy
ani jednego wypadku, niewatpliwego za-
kazenia gruzlica przez powietrze ') 1 wy-
kreslilibysmy lasecznik 'gruzliczy z rzedu
lotnych zarazkow, gdyby nie dowiedziona
trwato$¢ zarazka gruzliczego w stanie za-
suszonym. W atpliwa jest jednak moz-
nos¢ zarazenia przez obcowanie zdotknig-
tymi gruzlica. Moglibysmy bez wielkich
trudno$ci usunaé przypuszczalne zrdédta
zarazy (przez niszczenie plwociny gruzli-
czej, staranne gotowanie mleka i migsa
domowych zwierzat i t. d.), pozostanie je -
dnak najwazniejsza droga zakazenia gru-
zlica, mianowicie odziedziczanie. Gruzlica
jest w wysokim stopniu chorobg dziedzi-
czna—idzie tu nie o dziedziczenie pewne-
go usposobienia (jak dawniej sadzono),
lecz o dziedziczenie Lasecznikow. W eigert
przekonat si¢, ze w pozornie zdrowych j3g -
drach u gruzliczych me¢zczyzn znajduja
si¢ Czesto laseczniki gruzlicze. Landouzy
i Martin wywolywali gruzlice, szczepiac
krew lub tkank¢ pozornie zdrowych pto-
dow zgruzliczych matek lub zwierzat i
jakotez jadra i nasienie gruzliczych §xvinek
morskich.

Oczywiscie wigksze jest niebezpieczen-
stwo zakazenia schizomycetami, ktore
moga rozmnazaé si¢ w naturze, zewnatrz
ustroju cztowieka i zwierzat (ektogen)
wskutek czego znajdowac si¢ moga obficie
w powietrzu, wodzie i t. d. Jednak mozli-
wos$¢ zarazenia si¢ niemi przez pluca nie
jest wielka; nie ma np. ani jednego w y -
padku. niewatpliwego zakazenia karbun-

i) Tak np. w pracowni autora, w ktérej w cia-
gu io lat eksperymentowano z materyjalem gruzli-
czym, nie zdarzyl sie¢ ani jeden wypadek zakazenia
przez powietrze u probnych Kkrélikéw, trzymanych

razem z zakazonemi.



kutem przez inhalacyje, a zawsze przez
szczepienie, lub przez kiszki.

Do rzedu tych bakteryj, mnozgcych
si¢ zewnatrz ustroju, anajprawdopodo-
bniej nie zarazajgcych przez ptuca nalezg
bakteryje karbunkutu, ropnicy, posoczni-
cy, tyfusu, a jak si¢ zdaje cholery. Przed-
stawicielem za$§ zarazajacych wylacznie
przez wdechanie jest mikrokok zapalenia
ptuc.

(D. med. Zeit. 1884—Nr. 67, 68, 69,70).

F.

VI. Syfilidologija i Dentystyka.

307. Lomer.

rowskich zmian kos$ci u syfilitycznyck
ptodow. (Archivf. Geburtshilfe und Fra-
uenkranheiten 1884).

Jak rozpozna¢ syfilis u zmacerowanych
ptodéw? Jak rozpoznaé, czy §mieré przed-
wczesna i zmacerowanie plodu zalezy od
syfilisu, czy od innej przyczyny.

Na skorze nie znajdziemy tu zadnych
oznak syfilisu. Ogo6lny wyglad plodu nie
daje tez pewnych punktow oparcia, jak-
kolwiek Lomer sadzi, ze niesyfilityczny
zmacerowany pléd jest bardziej suchy,
skorajego barwy zobttej lub oranzowej i,
lozysko odoowiedniej wagi (V5—V4 wagi
ptodu), a syfilityczny ptéd przedstawia
znaczny obrzek, jest barwy migsno-czer-
wongj, osobliwego stodkawego zapachu, a
tozysko nieodpowiednio duze*(V3—¥2 wa-
gi plodu).

Najwazniejsze jednak oznaki, pozwala-
jace rozpozna¢ syfilis, sg tu Wegnerow-
skie zmiany w kos$ciach, powigkszenie $le-
dziony i watroby.

Jesli przepitujemy ktorgkolwiek kosé
np. biodrowa u poronionego ptodu, to na
granicy chrzastki znajdziemy linij¢ kost-
nienia, brunatno-czerwong, przedstawia-

jaca si¢ gotemu oku w postaci cienkiej,
prostej lub nieco falujacej linijki.

Na przepitowanej syfilitycznej kosci

O znaczeniu Wegne

znajdujemy, lubo nie zawsze, inny zupet-
nie obraz. Linija kostnienia jest zawsze
grubsza, gzygzakowata, wsrod chrzastki
znajdujemy wysepki kostne, a wsrdd ko-
$ci wysypki chrzastkowe; ponizej linii ko-
stnienia czesto znajduja si¢ szczeliny, mniej
lub wiecej giebokie; wwysokich stopniach
trzon (diafyza) oddzielony jest zupelnie
od nasady (epifizy) ).

Sledziona u ptodu wazy prawidtowo
yX0wagi plodu, watroba za§ y30 Kazde
powickszenie wagi tych organdéw nasu-
wa¢ powinno mocne podejrzenie syfi-
lisu.

Autor w obserwowanych przez sie-
bie wypadkach syfilitycznych poronien
stwierdzat zawsze znaczne powigkszenie
§ledziony i watroby, pierwszej do Y,d) wa-
g, drugiej do YO0 i wigcej. W paru wy-
padkach powickszenie byto olbrzymie.

W ptucach pozornie niezmienionych
odkrywano przy badaniu drobnowidzo-
wem zmiany syfilityczne w tkance la-
czngj.

Smier¢ i zmacerowanie pt >du jest ob-
jawem najpotezniejszego dziatania jadu
syfilitycznego. Dziwnem, w obec tego
zjawiskiem byt czgsty brak wszelkich
wspotczesnych objawow* syfilisu o rodzi-
cow. W niektorych wypadkach nawet
nic bylo objawow syfilisu od dziesigciu

(Jakze t ezpodstawnem jest w obec te-
go nazywac jakikolwiek wypadek syfilisu
lekkim lub ciezkim, zaleznie od wczesnych
objawow; jak zgubnem moze byc lekce-
wazenie owych wrzekomo lekkich wy-
padkow). Funk.

308. Prof.stoffelta. Dwa przypa-
dki nowotworzenii dentiny wskutek
newralgii nerwu tréjdzielnego. {Wien.
Med. Presse Nr. 31, 32, 34).

1) Mtoda, 22 letnia kobieta, od 5 mie-
sigcy cierpi na silne bole z¢bow, ktore
pomimo wyrwania7'zebow w tym przecig-

1) Dla skonstatowania tych zmian nalezy po
przepilowaniu koS$ci zdja¢ nozem cienka warstewke
z przepilowanej powierzchni i umie$ci¢ skrawek na

szkielka przedmiotowem w glicerynie.
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gu czasu, wcale nie ustgpuja. Zeby usu-
ni¢te mato byly zmienione, a bélejedna-
kowe w zgbach zdrowych i zepsutych.—
Chora przytem jest anemiczng; w rodzinie
zdarzajg si¢ rézne cierpienia nerwowe.—
Badanie wyrwanych zebow okazato, Ze
cata jama zg¢ba wypelniong jest zupeinie
nowowytworzona denting, w niektorych
za§ znajduja si¢ znaczne zlogi wapien-
ne, po czesci w tkance lacznej, poczesci
w $ciankach naczyn.

2) W drugim przypadku spostrzegat
autor zupetie podobne objawy u 4o0-let-
niego mezczyzny, ktérego zupehlnie z po-
zoru zdrowe z¢by, wywolujace straszne
cierpienia, okazaly si¢ po wyrwaniu wy-
pelnione nowowytworzong denting.

Nowotworzenie dentiny jest czestem
zjawiskiem u ludzi starych; odbywa si¢ to
jednak bez bélow. Prochnienie z¢bow
nie jest rowniez w tych przypadkach
przyczyng tego nowotworzenia, poniewaz
bylo ono stabo wyrazonem, niektére za$
z¢by byly zupeilnie zdrowe. Natomiast
ucisk na przebiegu n. tréjdzielnego okazat
punkta bolesne, charakterystyczne dla
newralgii n. tréjdzielnego. Ze za$ cier-
pienia nerwowe moga wywolad zmiany
troficzne dowodzi doswiadczenie i kazui-
styka. Czerwono$¢ twarzy, obrzegki, za-
palenia, herpes zoster, zmiany wlosow,
przerost, a niekiedy zanik migéni i skory
twarzy czgsto opisujg przy newralgii n.
tréjdzielnego. Moze wigc ta newralgija
wywotad i zaburzenia odzywcze w z¢gbach,
ktore objawiaja si¢ jako nowotworzenie
dentiny. W pierwszym przypadku za
pochodzeniem nerwowem tego cierpienia
przemawiaja jeszcze anemija i neuropaty-
czne usposobienie. W przebiegu dalszym
choroby przylaczyto si¢ zapalenie taczni-
cy bez widocznej przyczyny. Leczenie
chining, bromkiem potasu isodu, tinct.
Fovleri, $rodkami zelaznemi dalo zadzi-
wiajace rezultaty, co roéwniez potwierdza
nerwowa przyczyne tego cierpienia.

M. Hopfenblum.
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MISCELLANEA.

309. F. Betz stosowal fosfor zewne-
trznie w postaci wcieran u dzieci cierpia-
cych na kraniotabes. Skutek byl bardzo
dobry. Juz po uplywie paru tygodni ko-
$ci czaszkowe nabraty twardosci, szwy
byty wezsze, ciemigczka mniejsze. Szcze-
golnie uderzajacym objawem byt szybszy
wzrost wltosow. Dzieci byly spokojniej-
sze 1 lepiej spaty; u dwojga dzieci ustaty
napady skurczu krtaniowego.

Wcierania byty robione dwa razy
dziennie.

Formuta:

Ol. Olivarum 30,0
Phosphor

S. wciera¢ w gltowe¢ dwa razy dzien-
nie.

310. Ze strony sznurka pepkowego
zagrazaja noworodkom dwa niebezpie-
czenstwa: krwotok nastepczy i zapa-
lenie.

Obieg, krwi w sznurku p¢pkowym u-
staje jak wiadomo natychmiast po wy-
stagpieniu prawidtowego oddechania ptu-
cnego. Niebezpieczenstwo krwotoku ist-
nieje wtasciwie tylko u niedonoszonych i
asphyktycznych dzieci.

Z przewigzaniem p¢powiny trzeba cze-
kaé, az tetno jej ostabnie a dziecko pareg
razy mocno krzyknie.

Crede i W eber przekonali si¢, ze zwy-
kte przewiazywanie sznurka pepkowego
tasiemka, nie prowadzi do celu, t.j. nie
zamyka szczelnie naczyn. Zalecaja oni
we wszystkich wypadkach postgpowanie
Budina, mianowicie przewiazywanie kau-
czukowym paseczkiem lub saczkiem. —
(Petle z ztozonego na dwoje paska gumo-
wego zaktadamy na sznurku pepkowym,
a konce paska mocno wyciaggamy, jeszcze
raz zakladamy dokota sznurka i zawigzu-
jemy). Podobna ligatura rzeczywiscie
chroni od krwotokow.

Aby uniknaé zapalenia pgpka, najle-

0,1.



piej jest pozostatos¢ sznurka pepkowego
owing¢ w wat¢ oczyszczong i umocowac
luzno za pomocg bandaza zlewej strony
brzucha; po kazdej kapieli nalezy zmieniad
watg, az do zagojenia.

311. Lannois obserwowal 4 wypadki
gruzlicy jadra u bardzo mlodych dzieci.—
(dmiesiecy, 7 miesiecy, 13 miesiecy, 21 pot
roku), jedno jadro bylo zwykle zajete i
przedstawiato znaczny guz. Ze strony
pozostatych narzadéow’ nie byto zadnych
widocznych zboczen. Tylko w 2 wypad-
kach byta gruzlica u rodzicow.

312. Wskazowki, jak nalezy prze-
chowywaé preparaty przeznaczone do
badan mikroskopowych.

Czesto si¢ zdarza, Ze lekarze praktyku-
jacy, zwlaszcza na prowincyi, udajac si¢
do gabinetow patologicznych o wyja-
jasnienie natury watpliwych wytwordéw
chorobowych, lub nadsylajac niezwykte
jakie okazy —sg w klopocie co do wybo-
ru ptynu, w jakim dany preparat ma by¢
najlepiej zachowanym iprzestanym.

Aby zapobiedz wynikajacym ztad stra-
tom i nieprzyjemnosciom prof. Cornil da-
jenastepujace wskazowki:

1) Preparaty chirurgiczne:

Po wyjeciu guza nalezy wyciaé brzy-
twa kilka kawatkow ze $§rodka i powierz-
chni, kawatki nie powinny przechodzi¢ 1
cent. szeSciennego, majg by¢ czyste i nie-
zgniecione. — Kawaltki te zawiesza si¢
w ptyn, ktéorego ilo§¢ powinna na obje-
to$¢ by¢ 20 razy wicksza od wzigtych ka-
watkow. Na .dnie {naczynia ktadzie si¢
kawatek gabki lub waty. Jezeli nie ma
naczynia ze szlifowanym korkiem, to mo-
zna wzia$§¢ zwykly, ale zalany uprzednio
parafing, a pozniej woskiem. Otwor na-
czynia musi by¢ odpowiednim do wielko-
$ci wykrawkow, aby te nie ulegly zgnie-
cenit. Co si¢ tyczy plynu, to dla guzow
migsistych (nabtoniak, rak, migsak i t. d.),
mozna uzy¢ alkoholu 90Q lub cieczy Miil-
lera (20 grm. dwuchromianu potasu, 10
grm. grm. siarczanu sodu na litr wody). —
Wyskok 900 wystarcza w razach, gdzie

chcemy otrzymaé skrawki; jezeli za$ ka-
walki majg rozrywane igla 1 pedzelkiem,
to nalezy brac¢ dwie czgsci wody na jedna
wyskoku 900. Piyn Mullera zastuguje na
pierwszenstwo tam, gdzie chcemy zacho-

waé¢ krew w naczyniach, np. w guzach
napr¢znych (erectilis).
2) Z preparatami anatomicznemi po-

stepuje sic w podobny sposéb: po wyjeciu
jak najpredzej z trupa pograza si¢ je
w plyn Miillera albo w wyskoku.

Jezeli chcemy podda¢ badaniu zoladek
to najlepiej bedzie, natychmiast po skon-
statowaniu $§mierci wla¢ ptyn Miillera za
pomocg zgltebnika przetykowego. Wy-
skok 90° wystarcza dla wszystkich trze-
wow; dla nerek 1 watroby lepiej braé
ptyn Miillera, dla pluc st¢zony roztwor
kwasu pikrynowego, dla §ledziony i1 gru-
czolow limfatycznych — migszaning wy-
skoku i wodu w stosunku 1:3. Migénie za-
chowuja si¢ dobrze we wszystkich od-
czynnikach. Do kosci nalezy bra¢ stezo-
ny (zptywajacemi na dnie krysztatami),
roztwor kw. pikrynowego; kawatki wiel-
koéci i ctm. i grubo$ci 0,5 milimetr traca
wapno juz po tygodniu.

Do szczegdélowych badan komorek
watroby, nerek, skoryit. p., nalezy bar-
dzo mate kawateczki tych narzadow
(0,5—1 ctm. dlugosci, 2—3 milim. szero-
kodci i grubo$ci) pomieszcza¢ w roztwor
kw. osmowego—(1:100).

Gatazki nerwoéw i guzy zawierajace
nerwy nalezy z wielka ostrozno$cig rprze-
chowywa¢ w kwasie osmowym. Rdzen—
wroztworze chromianu amonu (4 — 5na
100). Opony z czasteczkemi zwojow §cie-
tych brzytwa* w alkoholu, a dla szczego-
towego badania w kw. osmowym.

3) Plyny, ktore majg by¢ bada-
ne na drobnoustroje mozna przesylaé
w nastgpny sposob: kroplg wpuszcza si¢ i
Sciska migdzy dwoma przykrywkowemi
szkietkami, poczem szkietka si¢ rozdziela i
suszy nad lampka. Takie "szkietka zawi-
nicte w papier mogg by¢ §miato przesy-
fane. Jezeli chodzi o krew—to przed wy-
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suszeniem nalezy szkielka poddaé¢ dziala-
niu pary kwasu osmowego, aby utrwalié¢
cialka krwi na miejscu.

(Z’Union Al/ed. Nr. 114—1884).

313. Juz w starozytno$ci Rzymianie
mieli pojecie o pasorzytniczem pochodze*
niu malaryi, jak §wiadczy nastepujace zda-
nie: Signa erunt loca palusfera... crescunt
animalia quaedam minuta, quae non pos-
sunt oculis consequi et per aera intusin cor-
pus per os et nares perveniunt atque effi-
ciunt difficiles morbos. (Terentius Varro
116 —27 pr, N. Chr.— De re rustica 1. 12).

(Virch. Arch. T. 9j—Z 2).

314. exs opisuje przypadek wylewu
krwi w corpus callosum, ktére zupelnie
wskutek tego zostalo zniszczone, a przy
tem nie bylo Zadnych objawéw,zaleznych
wylacznie od tego. Smieré nastapila
w danym przypadku wskutek zapalenia
opon mozgordzeniowych i wylewu krwa-
wego pod oponami. Z tego przypadku
wyprowadza Erb wniosek, Z7e uzdrowe-
go, dorostego czlowieka spoidlo mézgowe
(corpus callosum) zupelnie moze by¢ zni-
szczonem, a przy tem nie powstaja zadne
zboczenia ruchowe, koordynacyj, czucio-
we, odruchowe, zmystowe; rowniez nie
bywa zadnych zboczen mowy ani w swe-
rze intellektualnej.

[Virch. Arch. T. 97—Z. 2).

315. nadaje wazne znacze-
nie badania wyplywu ropnegoz uszu
szu,poniewaz obecno$¢ w nim lasecznikow
gruzliczych wskazuje na proces gruzliczy
iw plucach wéwczas, kiedy jeszcze zad-
nych objekty wnych objawéw si¢ nie spo-
strzega. [Deut. med. Woch. Nr. 31).

YOLTOLINI

Wiadomosci biezace.

— Wyklady prywatne przy akademii
wojskowej medycznej w Petersburgu bedag
odbywac¢ si¢ w roku biezacym podobnie jak w ze-
szltym.

— Oddzial hydropatyczny zalozony zostaje
przy tejze akademii.
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— Pracownia hygieniczua przy uniwer-
sytecie moskiewskim otrzymywaé bedzie rocznie
na utrzymanie—2000 rubli.

— WWiluie zarzad miasta powierzyl, w obec
poruszonej kwestyi o szerzeniu cholery — kontrolg
sanitarng rewirowym (!) i postanowienie to zyskato
aprobate wtadzy.

— Przyklad godny nasladowania podato
miasto Petersburg do zaktadow handlo-
wych sprzedajacych zepsute produkta. Lista zakta
dow, w ktorych znaleziono przy rewizyi sanitarnej
naduzycia—publikuje si¢ co tydzien w gazecie po-
licyjnej. Russkaja Miedicina 30—1884).

— Kurs statystyki lekarskiej wyktada¢
ma w Petersburgu prof. Janson (znany statysta).

(Wracz 32—1884).

— Eksperj manta na chorych. Dr. Puszka-
row opisuje w N-rze 21 ,Jez. KI Gaz’l o bada-
nad mikrokokkami pneumonii otrzy-
ptluc chorych umieraja-

odnos'nie

niach swych
mywanemi przez naktucie
cych. ,Wracz” stusznie zauwaza, ze podobny spo-
sob otrzymywania materyjatu, jako sprawiajacy cho-
ciazby tylko bol chwilowy konajacemu, nie powi-
nien si¢ praktykowac.

— Nowy rodzaj nitek do szwéw chirur-
gicznych przedstawiaja ligatiiry ze $ciggien jele-
nich przyrzadzane przez Ostjakow. ,,Wracz” w N-rze
32 nadmienia, iz otrzymatl pewng ilos¢ takowych i
udziela w matej liczbie na Zzadanie chirurgow.

{Wracz 32-1884).

— Kongres mi¢dzynarodowy otologiczny
zapowiedziany oddawna odbedzie si¢ wtych dniach
(i—4 wrzes'nia) w Bazylei. Pomimo alarmu z po-
wodu cholery w Marsylii, Tulonie i miastach wto-
skich, $rodki kwarantannowe nie zostaly zastoso-
wane w Szwajcaryi. Glowne warunki kongresu sa
nastgpujace:

Odczyty i dysltusyja odbywacd
niemieckim, angielskim
skim. Odczyty ogloszone zostanag w sprawozdaniu
ogllnem, ktore cztonkom wydane zostanie bezpta-
W czasie trwania kongresu wystawione be¢da
(zarzad prosit lekarzy o po-

si¢ maja w jezy-

ku francuskim, lub wto-

tnie.
narz¢dzia otologiczne
$rednictwo w wysetaniu takowych przez fabrykan-
tow). Karta udziatu kosztuje 20 frankow. Pro-
gram kongresu jest nader urozmaicony; podajemy
go w krotkoscei:

1) Anatomija normalna i patologiczna. W tej
sekeyi prof. His z Lipska bedzie miat wyktad o
historyi rozwoju ucha, prof. Politzer o normalnej i
patologicznej histologii tego narzadu, prof. Moos
(z Heidelbergu) o naczyniach chlonnych blony beg-
benkowej, oraz o proéchnieniu ogniskowem kostek
usznych i t. p.

2) Fizyjologija i metody badania: prof. Moos
bedzie mial odczyt o badaniu zaburzen stuchowych
spowodowanych guzami moézgowemi, prof. Burek-
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hardt-Lerian z Bazylii przedstawi nowy stetoskop;
nadto przyjmy udzial czynny nastgpujacy prelegen-
ci: Dr. Gelec (z Paryza), prof. Cozzotino (z Nea-
polu), Dr. Lowenberg fz Paryza)

Najobszerniejsza wszakze bedzie sekcyja patolo-
gii i terapii chorob usznych, w ktorej udziat przyj-
muja: Dr. Grazzi z Florencyi (Otomycosis), Dr. Bo-
bone z San Remo (o chorobach usznych powstaja-
cych w sliutky uzycia kapieli morskich. Dr. Guye
z Amsterdamu (e przyczynach zaburzen stuchowych
w wysypkach ostrych), Dr. Moresco z Kadyksu
(nowa strzykawrka dla ucha s'rodkowego), Dr.
delack-Hewetson z Leeds (o szybkiem wstrzymywa-
niu procesOw zapalnych za pomoca wstrzykiwan
glicerynowego roztworu kwasu karbolowego, oraz o
natryskach nosowych z roztworu dwuwegglanu sody,
Dr. Kirchner z XVurzburga (o chorobach uszu przy
cukromoczu), Dr. Meniere (z Paryza), o zwg¢zeniach
zewngtrznego przewodu stuchowego,) Dr. Nawaro
z Turynu (o trepanowaniu wyrostka sutkowego) i
inne. (Deut. Med. zeit. 68— 1884)

— Stosunek zdrowia do narodowej zdol-
nosci do pracy Sir James Paget (znakomity chi-
rurg angielski) mial niedawno na wystawie hygie-
nicznej w Londynia odczyt w tym przedmiocie,
dowodzac, ze panstwo traci corocznie przez choro-
by 20 milijoné6w tygodni pracy; poniewaz za$ do
tej cyfry zblizonag jest ilo§¢ osdb pracujacych, prze-
to na kazda z nich przypada rocznie tydzien przer-
wy w pracy z powodu choroby.

(Allg. Wien. med. zeit?)

— Projekt reformy szkoly felezerskiej
jak o tem dowiadujemy si¢ ze zrodel powaznych,
zostal przedstawiony w ministeryjum. Projekt po-
lega na podniesieniu poziomu wyksztatcenia. Oczy-
wiscie, ze tylko radykalna zmiana warunkow i wy-
ksztatcenia fachu tego mogtaby by¢ uwazana jako
nalezyty $rodek chwilowy przeciwko grasujacym
naduzyciom szarlatanizmu. Wazniejsza cz¢$¢ pro-
jektu przedstawia nadanie sz ole felczerow wyla-
cznego prawa wydawania dyplomow.

— 60wy lancet do szczepienia ospy opi-
suje Drinkw ter.  Narzg¢dzie odznacza si¢ od in-
nych tem, $piczastego konca posiada
brzeg ostry dtugosci okoto ro-¢j czgsci cala. Brzeg ten
naciska si¢ na skor¢ w miejscu przeznaczonem do
inokulacyi. W edlug autora nastgpujace dogodnosci
przedstawia to narzedzie: szczepienie moze si¢ odby-
waé szybciej, 2) wydaje lepsze rezultaty (99°/0)> 3)
jest mniej bolace, 4) pecherzyki otwieraja si¢ ta-
twiej, bez uptywu krwi. Lancet opisanej postaci
przyrzadza firma Aitleen and Corp. w Micklegate;
(York).

— Eksplozyja lamp. W ostatnich czasach
obserwowano wiele przypadkéow wybuchow z lamp
pokojowych.  Przed kilkoma tygodniami skutkiem
takiego wybuchu zabitem zostalo dziecko (w Wal-

Ben-

iz zamiast
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salo, w Anglii).—Nadmieni¢ wypada, iz wadliwa
konstrukcyja lamp rzadko bywa przyczyna podo-
bnych wypadkéw; zwykle za$ pochodza one od
wlasnosci olejow mineralnych uzywanych do oswie-
tlenia. Dobre gatunki nafty i innych olejow tego
rodzaju nie przedstawiaja niebezpieczenstwa, naj-
tansze jednak gatunki tatwo sprowadzaja wybuch,
wytwarzajac eksplodujace gazy przy stosunkowo ni-
skiej cieptocie. Pozadana bylaby dobra analiza
znajdujacych si¢ w sklepach materyjatow do os$wie-
tlania. {Brit. med, Journ. 1228).

— Zmniejszenie odsetki S$miertelnosci
w Anglii i przyczyny faktu tego. Pod tym ty-
tulem zamieszcza Britisch Med. Journ. ciekawy
artykul wstgpny oparty na danych statystycznych,
przekonywujacych o znaczeniu hygieny.

W okresie od r. 1838—I875 odsetka $miertelno-
$ci w Anglii byta ciagle mniej wigcej jednakowa;
postegp w sztuce zdrowotnosci wystarczat tylko do
wyroéwnania niekorzystnego w ogdlnosci nagroma-
dzenia ludzi w miastach od czasu przyje¢cia przez
parlament aktéw zdrowia publicznego fPublic Health
Acts); od r. 1872 i 1875 odsetka zmniejszaé si¢ pocze-
ta. Przecig¢tna cyfra z pomienionego 38-Ietniego 0-
kresu wynosita 22,3 na 1000, gdy przeci¢tna z u-
bieglych ostatnich lat 5-ciu wynosi juz tylko 20,3
na 1000.

Rezultatem najblizszym owego zmniejszenia
$miertelnosci jest zwigkszenie przecigtnej dlugosci
zycia, wynoszace wedlug Noel’a, Humphreys’a—dla
mezezyzn—dwa lata, dla kobiet—trzy. — Pokazato
si¢ dalej, ze 70 procent zwigkszonej liczby lat zy-
cia-me¢zczyzn odnosi si¢ do najpozyteczniejszej epo-
ki (wieck 20 — 60 letni), u kobiet za$§ 65 procent
przypada na t¢ epok¢. — Dr. Longstaff na jednem
z ostatnich posiedzen ,,Statistical society” rozbierat
spraw¢ w mowie bedaca ze stanowiska przyczyn

$mierci, opierajac si¢ na raportach statystycznych
generalnego regestratora w Anglii. Wedlug po-
szukiwan tych zmniejszenie odsetki $miertelnosci

zalezy od zmniejszenia wypadkow chordob epidemi-
cznych i suchot, podczas gdy $miertelno$¢ z powodu
innych choréb pozostala ta sama co poprzednio.—
Swiadczy to tem bardziej o doniostosci skutkéw u-
lepszen sanitarnych. Zdanie D-ra Langstaffa, ze
poniewaz odsetka $miertelnosci w rubryce
ite choroby” zwigkszyta si¢ przeto ogdlna odsetka
moze si¢ zwigkszy¢ nastgpnie (albowiem odsetka
$miertelnosci  z choréb zymotycznych moze dojs¢
tylko do zera, gdy z innych moze si¢ zwigkszaé’do
ostatecznos$ci), “uwaza autor artykulu w ,,Brit. med.
Journ.” przeciwnie zwraca
on uwage na prawdopodobiefistwo zmniejszenia od-
setki §miertelnosci wszystkich chordb, zjednej stro-
ny ze wzglgdu na postep hygieny, z drugiej ze
wzgledu na okoliczno$é, iz najmtodsze pokolenie,
ktérego zdrowotnos¢ (stosunek $miertelnosci; tak

,,rozma-

za nieusprawidliwione;



807

si¢ polepszyla w ostatnich czasach, dostarczy zna-

czny kontyngens zdrowej ludnosci dorostej.

— Dr. ProusT, 2znany hygienista paryzki, zo-
stal mianowany inspektorem jeneralnym stuzby sa-

nitarnej.
[La Progres Medical 23 sierpnia 1884).

— Przypadek otrucia skutkiem bledu far-
maceuty zdarzyl si¢ w r. b w Miniac-Morvan we
przypadek ten jako osobliwszy podajemy
ze wzgledu, ze oskarzong byta tu siostra mitosier-
dzia, ktéra wydata rolnikowi Chenu proszku kul-
czyby, =zamiast jalapy; $mier¢ nastgpita szybko po
z.izyciu $rodka, w strasznych meczarniach. Adwo-
kat ze wzgledu na ,ostabiona wiekiem pamig¢ o-
skarzonej siostry Emilii, oraz ze wzgledu na okoli-
czno$¢, izjedna omytka fatalna nie zaémiewa szla-
chetnos$ci i poswigcenia, jakie okazujg obecnie siostry
mitosierdzia w Tulonie i Marsylii” staral si¢ unie-
winni¢ oskarzona. Trybunal skazal ja na 10 dni
wigzienia i 100 frankow Kkary.

[La Prorges Medical 23 sierpnia 1884).

Francyi;

miesigca umart nagle
W roku 1851
Dalej,

— W polowie zesztego
Dr. Burg, wynalazca metalloterapii.
bronil on rozprawy na pomieniony temat.
w r. 1883 oglosit dzietko p. t* ,Des origines de la
metallothéraphie”, a poprzednio w r. 1879—, Etude
experimentale sur la metalloscopie et la metallothe-
rapie®, oraz kilka innych prac zblizonej tresci.
zmart znakomity uczony, prof.
znany w calej) Europie

—  16-go z. m.
Cohllheim (w Lipsku),
z prac swych w dziedzinie anatomii patologicznej
i patologii ogoélnej.

Zmarty urodzit si¢ w r 1839 w Demmin, sudj o-
watl od 186 — 60 w Berlinie, Wiirzburgu, Greifs-
W r. 1867 zostal assystentem
Virchowa i odtad =zaczyna si¢ jego dziatalno$¢ na
polu naukowem. W roku 1868 byl juz zwyczajnym
profesorem w Kiel, a po $mietci Waldeyer’a powo-
tano go do Wroctawia. Pobyty w Wroctawiu jest
najswietniejszym i najplodniejszym okresem dziatal-

waldzie i Pradze.

nosci Cohnheima.

Tutaj przeprowadzil on wigkszos¢ swoich prac,
ugruntowal nowa teoryj¢ o zapaleniu i napisal zna-
komite swoje odczyty z patologii ogdlnej.

Ostatnio byt profesorem w Lipsku, gdzie zmart
za wczesnie dla nauki, do ktérej postgpu tak Swietnie
si¢ przyczynit.

— Na ostatniem posiedzeniu kongresu w Ko-
penhadze nie malo klopotu przedstawita kwestyja
wyboru miejsca dla przysztego migdzynarodowego
zjazdu lekarzy. Francyja, Belgija, Hollandyja, Au-

Wydawca:
Dr. F. Kobylinski.

KRONIKA LEKARSKA.

808

stryja i Szwajcaryja — miaty juz zjazdy u siebie.—
Florencyja lub Rzym s3a niemozebne podczas lata—
pory jedynie rozporzadzalnej przez wigkszo$¢ ucze-
stnikow.

Pewna liczba cztonkow proponowata Petersburg
lub Moskwe, do tego potrzebaby jednak pozwole-
nia rzadu—czego na pewno spodziewaé si¢ nie mo-
zna. W Niemczech nie bylo jeszcze zjazdu miedzy-
narodowego, ale Berlin nie nadestat zaproszenia.—
Wprawdzie Virchow =zapraszal w imieniu Towarzy-
stwa lekarskiego, ale propozycyja, wskutek uwagi
p. Trélat, ze francuzi mogli by by¢ zbyt narazeni ze
strony nieprzyjaznie usposobionego miasta, upadta.

P. John S. Billings wniést wtedy zaproszenie
dla zjazdu ze strony Standow zjednoczonych do W a-
szyngtonu. Pomigdzy zarzutami jakie spotkaty ten
projekt a mianowicie, ze kongressy podobne powin-
ny si¢ zbiera¢ w ogniskach nauki, a takiem Nowy-
Swiat jeszcze nie jest—zaznaczyl p. Verneuil, ze wie-
odstraszaty by
Anglicy

lu, zwlaszcza mtodszych cztonkow,
od uczestnictwa wysokie koszta przejazdu.
przemawiali za Ameryka.

Ostatnie skruputy usungt p. Billings oznajmiajac
w imieniu amerykanskiego towarzystwa lekarskie-
go, ze stany zjednoczone wezma na siebie przewie-
zienie uczestnikow tam i napowrét. Przy glosowa-
niu ostatecznem zdecydowano zebra¢ si¢ na przy-
szty raz w Waszyngtonie (20 glosow przeciw
6).

A wigc za lat trzy do Ameryki!

(L'union med. Nr. 120).

,»Wszech§wiat” Nr. 36 zdn 7-g0 wrzeénia
1884 r. Tre$é: Mikroorganizmy, istoty bakteryjne
przez prof. Leona Cienkowskiego.—Par¢ stow o te-
oryi Greena wyjasniajacej przyczyny ksztaltu i roz-
mieszczenia lodow, strescit Jozef Siemiradzki, mag.
min. — Balon dajacy si¢ kierowa¢. O chorobach
zarazliwych i szczepionkach. — Srodki ochronne od
pozaru przy elektryczném os$wietleniu podat A. T.—
Kalendarzyk astronomiczny.—Kronika naukowa.—
Kalendarzyk bijograficzny. —Ogloszenia.

— Nadestano do redakcyi:

Klimatotherapije tuberkulosy plicni, napisat Doc.
Dr. Karet Chodounsky. 1884.
Odczyty z patologii ogdlnej.
Warszawa 1884.

— J. Cohnheima.
Przektad polski—3 t.
W yktad patologii szczegdtowej

Warszawa 1884

— S. Jaccoud.
Przektad polski. 3 t

Redaktor odpowiedzialny
Dr. Ohm Hewrlk#1



