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Szanowni Panowie! Nieliczne cyfry, ktéore pozwole sobie
poda¢ z kilkoma odno$nemi uwagami, stanowia czg$¢ wie-
kszej pracy, rozpoczetej przed paru laty i oparte sa na ma-
teryale, zebranym w ambulatoryum, prowadzonem przezemnie
w szpitalu starozakonnych w Warszawie. Wiadomo Panom
w jak niekorzystnych warunkach znajduja si¢ u nas ambula-
torya szpitalne, ambulatoryum za$§ w szpitalu zydowskim by-
najmniej nie stanowi pod tym wzgledem wyjatku, z gory
przeto spodziewac si¢ mozna, ze pomimo kolosalnego mate-
ryatlu, jakiego dostarcza zgtaszajaca si¢ tam ludnos$¢ ubozsza,
niepodobna oczekiwa¢ pojawienia si¢ jakiejkolwiek pracy kli-
nicznej, opartej na tym materyale, gdyz ani o badaniu prze-
biegu choroby, ani o dziataniu jakiegokolwiek $rodka lub me-
tody leczniczej mowy by¢ nie moze. Czy jednakze caly ma-
teryal, jakiego dostarczaja tego rodzaju instytucye, pozbawio-
ny jest wszelkiej wartoSci 1 czy powinien marnie przepadac
bez zadnych prob wyzyskania go pod wzgledem naukowym?
Zdaje mi si¢, ze nie. Rozpoczawszy w r. 1896 wudzielanie
porad przychodzacym chorym, postanowitem, zwilaszcza u dzie-
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ci, notowa¢ o kazdym pacyencie niektore dane, dotyczace
juzto budowy jego ciata, juzto wazniejszych objawow lub nie-
ktorych cech indywidualnych. Zwracalem uwage przewaznie
na takie wilasciwosci ustroju lub objawy, ktéore nie wymagaja
dtugiego i skomplikowanego badania 1 zwlaszcza na objawy
lub cechy najzupeiliej widoczne. Ulozyltem sobie niejako
szemat odno$ny, ktoérego rubryki moglem w skréceniu odno-
towa¢ bardzo szybko podczas rozpytywania, badania i1 ogla-
dania juz uprzednio rozebranych dziecii U niemowlat np.
obok wieku, pici, wyznania, rozpoznania, ew. wazniejszego
objawu, notowalem widoczne znieksztatcenia kos$cca, widocznie
zmieniong cer¢, wysypki, stan ciemigczka (bez wymiaréw);
szczegodlniej bacznie notowatem obecnos¢ lub nieobecnosé, ew.
ilos¢ zabkow; procz tego niektére dane anamnestyczne (czem
si¢ zywi, czy chodzi, choroby rodzicow' i t. p.).

Po niejakim czasie sprobowalem czes¢ danych, tg droga
zebranych, ugrupowaé. Poniewaz do ambulatoryum mojego
zglasza si¢ nietylko ludno$¢ starozakonna, postanowilem ze-
stawi¢ porownawczo niektére dane, dotyczace chorobowosci
1 wilasnosci dzieci zydowskich i chrzescijanskich; ze zas wypa-
dato mi operowa¢ z cyframi kolosalnemi, ktore uporzadkowacd
bylo bardzo trudno i ze pracy tej jeszcze nie ukonczylem,
ograniczam si¢ na poczatek do dzieci, ktére nie przekroczyty
pierwszego poétrocza zycia, mianowicie do 2000 tychze. Cy-
fry te zaczerpnigte sg z inateryalu, jakiego dostarczyly no-
tatki od czerwca r. 1896 do 13-go stycznia r. 1901. Z tej
liczby przypadalo na niemowdeta zydowskie 1366, na chrze-
$cijanskie 634. Podlug plci wypadato chlopcow 1054, dzie-
wczat 946, czyli na 100 dziewczgt 111 chlopcow.

Nawiasem tu wspomneg, ze zaciekawila mi¢ ta widoczna
na pierwszy rzut oka przewaga liczby chlopcow? ternbardziej,
7ze przewaga ta okazuje si¢ znacznie wigksza, jesli rozpatry-
waé pte¢ niemowlat, nie wiecej nad 1 miesiac zycia liczacych,
miedzy ktoremi byto 75 chlopcow i 57 dziewczat, co przy
obliczaniu za pomoca proporcyi wynosiloby na 100 dziewczat
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131 chlopcow. Rzecz naturalna, ze liczba dzieci badanych
jest zbyt mata, by mozna bylo nie klas¢ powyzszego wyniku
na karb przypadku, wszelako nasuwala si¢ my$l czy na tg
przewage chorych dzieci plci mezkiej nie ma wplywu obrze-
zanie 1 ewentualnie zakazenie z powodu tamowania krwi przez
wysysanie, tembardziej, ze przewaga chorych niemowlat plei
mezkiej u zydow byta nieco wigksza (60°/0— 54,5°%0).
Wszelako procz 3 przypadké6w owrzodzenia na praciu
(po obrzezaniu) nic takiego przypuszczenia nie usprawiedli-
wiato. Przewaga bowiem, stosunkowo znaczna, chorych chiop-
cow nad dziewczetami okazata si¢ rowniez u dzieci chrzesci-
janskich; u niemowlat za§ chrzescijanskich do konca i-go
miesigca zycia, jakkolwiek nieco mniejsza, niz u dzieci zydo-
wskich, wynosita 120: 100; gdy tymczasem w okresie 10-le-
tnim od r. 1892 — 1901 wlacznie wynosila w Warszawie
(wedlug urzedowego sprawozdania z ruchu ludno$ci m. War-
szawy) przeci¢tnie na 100 zywourodzonych dziewczat, 109,25
chlopcow. Roéwniez dziwnym wydawal si¢ na pierwszy
rzut oka fakt, ze, jakkolwiek liczba pacyentéw chrzescijanskich
(dorostych oraz dzieci) wynosita w ogblnej liczbie nieco
mniej, niz jedng trzecig wszystkich chorych, to wsrdéd dzieci
ponizej i-szego miesigca zycia bylo wiecej chrzescijanskich
(79:53). 1 tu, kto pohopny do snucia hypotez na mocy
cyfr samych przez si¢, moglby zastanawia¢ si¢ nad tern czy
ta przewaga nie dalaby si¢ wytlomaczy¢ szkodliwem jakoby
oddzialywaniem przynoszenia niemowlat do chrztu, wszela-
ko nasze cyfry i na to nie dostarczaja zadnego przekonywa-
jacego dowodu. Pochodza one z jednego tylko ambulato-
ryum i mogtyby rowniez by¢ wyttdmaczone rzekomo wigksza
troskliwoscia matek zydowskich, ktore wolg nieraz pozostawic
niemowlgta bez pomocy lekarskiej, niz narazi¢ je na przezie-
bienie przez przyniesienie do ambulatoryum albo tez wigksza
latwoscig otrzymania porady we wilasnem mieszkaniu.
Poniewaz cyfry i uwagi, dotyczace ogoélnej ilosci dzieci
badanych i stosunku ich pod wzgledem plci i wyznania po-



daliSmy nawiasem nie dlatego, zeby na mocy tychze wypro-
wadza¢ jakie wnioski (gdyz do tego i cyfra ogolna 2000 jest
zbyt matla) ile raczej dla tego, azeby przy sposobnos$ci zache-
ci¢ kolegow ambulatoryjnych do notowania rowniez i zesta-
wiania odno$nych danych, ktére w wigkszej ilosci bytyby sta-
nowczo bardzo pouczajace.

A teraz przechodz¢ do niektéorych danych, dotyczacych
chorobowoséci 2000 dzieci nie wiecej jak &2 roku zycia li-
czacych.

Z tej liczby stosunkowo najobszerniej opracowalem dane,
dotyczace niemowlat, ktére nie przekroczyly 1-go miesigca
zycia; liczba ich wynosi 132: z nich zyd. 53 (32 + 21),
chrzes. 79 (43 + 36).

Podtug choréb zanotowano, jak nastgpuje:

Dyspepsia: ogodlna ilos¢: 63; (48,5% wszystkich chorych
do konca i-go miesigca), z nich starozakonnych 27 (14 chlop-
cow, 13 dziewczat), chrzescijanskich 36 (chlopcow 17,
dziew. 19); wigcej nieco zydowskich, gdyz 509 °/0 ogoélnej ilo-
sci dzieci zyd. do konca i-go miesiaca zycia, chrzescijanskich
45,6°0 ogoblnej liczby dzieci chrz. tegoz wieku.

Paedatrophia: 13 (9,85°/0). staroz. 6 (2+4) czyli 11,32°/0
chrzesc. 7 (24-5) czyli 8,87°0.

Choroby drog oddechowych (pneumonia, bronchitis) 14: sta-
roz. 5 (5+1) czyli 11,36°/0; chrzesc. 8 (4+4) czyli 10,1°/0.
Lues hereditaria 18 (13,6°/0); z nich staroz. 7 (5+2) czyli
13,2°/0, chrzesc. 12 (7+ 5) czyli 15,2°/0; wigcej przeto dzieci
ptci mezkiej 1 chrze$cijanskich. Do tej kategoryi zaliczylem
tylko te niemowleta, u ktorych oprécz zmian na skorze i bto-
nach S$luzowych wywiady jeszcze wykazaly lues jednego z ro-
dzicow lub obojga albo tez poronienia u matki.

Icterus neonatorum: tylko 3 (tylko chlopcow chrzesc.) czyli
2,3% (wszystkich niemowlat chrzes. do 1 m. wlacznie). Tu
zaliczone tylko przypadki o wybitnem zabarwieniu zo6ttaczko-
vem.

Morbi umbilici (nie wilaczajac przepuklin pepkowych) 79
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(14,4%); staroz. 9 (5 +4) czyli 17%; chrzesc. 10 (5 + 5)
czyli 12,7°/0. W tej liczbie jedno (dziewcz. 7-dniowa chrz.)
z haemorrhagia umbilici.

Stomatitis: 19 (14,4°/0), zyd- 8 (4+4) czyli 15°0, chrz.
11 (249) czyli okoto 14°/0; soor 10 (7,5°/0); staroz. 6 (2+4)
czyli 11,3%; chrzesc. 4 (0+4) 5°0. (Znaczna przewaga dzie-
wczat 1 niemowlgt chrzesc.).

Apthae Bednari: 5 (3,8°/0); zyd. 2 (1 + 1) czyli 3,7°/;
chrzesc. 3 2+ 1) czyli 3,8#.

Blenorrhoea neonatorum: 4 (3,0°/0);; zyd. 1 (o -+ 1) czyli
i>9°/0; chrz., 3 3+ 0) czyli 3,8%.

Hernia & (3,8%); star. 3 (3+0) czyli 5,6#;
chrz. 2 (24+0) czyli 2,6% Tylko u chtopcow.

TJlcus penis 3, tylko ustarozakonnych (5,668) po obrze-
zaniu. Na 17— 18 zydowskich niemowlat badanych wypa-
dalo jedno zowrzodzeniem na praciu (juzto przymiotowem juz-
to gruzliczem).  Urethritis, Vulvovaginitis, hydrocele po jednym,
niezrosnigcie Szwow 4.

Morbi exanthematici 4 (3,8#); morbilli 1 (chtop, zyd.) scar-
latina 2 (1 chlop. zyd. 1 dz. chrz.), erysipelas 1 (dz. chrzesc.).
Tussis convulsiva 1 (cht. zyd.).

Z rzadszych zmian zanotowano: nigrities linguae 1 (dziew
zyd.), curbatura tibiae (dziew, zyd.), polidactylia 1 (dziew. zyd.
z 6-ma palcami na kazdej konczynie), ambustma majoris par-
tiscorporis 1 (dziew. chrz.). Z 132 dzieci, ktére nie przekro-
czyly i-go miesigca zycia, dwoje bylo z bliznigat (1 zyd. 1 1
chrz.), jedno (3 tygodniowe chrzesc.) z wyrzynajacym si¢
zabkiem.

Co si¢ tyczy danych, obejmujacych wszystkie niemowle-
ta do konca pierwszego potrocza wiacznie, to opréocz ogdlne-
go obliczenia podlug plci i wyznania, ktéore podatem wyzej,
zdazylem, dotychczas opracowaé tylko nastgpujace rubryki.

Paedatrophia 98 (4,9# wszystkich badanych) z nich zyd.
64 (34 + 30), okoto 4,77,, chrzesc. 34 (18 + 16) — 5,3670.
Wsrod 2000 niemowlat mniej wigcej na 20 wypada jedno



z paedatrophia; u dzieci zydowskich i1 na 21 — 22, u dzieci
chrzescijanskich 1 na 18 — 19. Wigcej przeto dzieci chrze-
scijanskich, podczas gdy u dzieci ponizej 1-go miesigca, jak
widzieli$my, stosunek byl odwrotny.

Migdzy wymienionemi 98 dzie¢mi bylo poéirocznych 18
(12 zyd. 6 chrz.).

Hernia umbilicalis 120 (6°/0), zyd. 80 (46+34)—5,84°0
chrzesc. 40 (23+17)—6,3°0. Przewaga b. nieznaczna u chrze-
Sciajan, nieco wigksza u chiopcow. Do konca i-go m. tylko
u chlopcow. Z powyzszej liczby 120 byto Va-rocznych 29;
zyd. 20 (9+ u), chrz. 9 4+ 5).

Craniotabes 33 (1,65°/0), staroz. 23 (11 + 12) — 1,7°/0;
chrzesc. 10 (7 + 3) — 1,57°0

Wsrod 2000 dzieci bylo 30 dzieci z bliznigt (1,5#);
miedzy niemi jedno (zyd.) z trojaczkéw 1 jedno (rowniez
zyd.) z czworaczkow (wedlug stéw matek); z nich staroz. 22
(9-+k13); 1,6% chrzes. 8 (3+5)—1,26%. Na 60—61 niemo-
wlat wypadato 1 dziecko z bliznigt; u zydow jedno na 62,
u chrzescijan 1 na 79.

Z ogolnej liczby (2000) 57 posiadato zgbki (czyli na
35—36 dzieci do 4 roku zycia jedno mialo zabki). Z tych
57 przypadato na dzieci zydowskie 28 (2,15%), na chrzesc.
29 (4,57%). Na 48 — 49 dzieci zydowskich 1 ma co naj-
mniej i zabek; z dzieci chrze$c. jedno na 21—22. Nawia-
sem dodam, ze jedno z dzieci chrze$. (2~ mies.) posiadatlo we-
dhug stéw matki jeden zabek od urodzenia, u jednej dziew-
czynki (chrze$c.) zauwazono zabki w 2-gim tygodniu Zycia.

Z wzmiankowanych 57-iu wypadalo 40 na dzieci poéi-
roczne zyd. 24 (13 + 11); chrz. 16 (7 4-9).

Najmtodsze dziecko z zabkiem liczylo 3 tygodnie zycia
(dziew, chrzesc.); najmtodsze chrzescijanskie 4 *2 m. (dziewcz.)
z dwoma siekaczami dolnemi. Najwigksza ilo$¢ zabkoéw w wie-
ku badanym byla 4 (2+2), u 3-ga niemowlat, mianowicie:
u 2-ga dzieci Y2-rocznych (1 dziew, chrzesc.,, 1 cht. zyd.)
oraz u jednego 5-miesigcznego (dziewczynka chrzesc., nawia-



sem dodam, karmiona bulkg). Po 3 =zabki u 2-ga: 1 chi
chrz. 18-tygodniowy z jednym siekaczem dolnym i 2-ma gor-
nymi i jedna dziewczynka zyd. z dwoma dolnemi i jednym
gornym. Po 2 zabki mialo 32 (dolne siekacze s$rodkowe
z wyjatkiem jednego 4-miesigcznego chlopca chrzgsé., ktory
mial 2 dolne siekacze prawe). Z liczby 32, majacych po 2
siekacze dolne — 8 bylo ponizej /j%roku: 7 chrzesc. (4 -f- 3)
1 1 zyd. (dziewcz.). Z 24-ch poétrocznych bylo zydowskich
10 (5 + 5), chrzesc. 14 (3 + 11). Po i-ym zgbku mialo 20.
Z nicli ponizej Y2 roku 7; zyd. 3 (2+ 1), chrzesc. 2 (1 + 1)

W ostatniej rubryce zwraca na siebie uwage ta okoli-
cznos$¢, ze wsréod 2000 dzieci badanych odsetka dzieci zydo-
wskich z zabkami byta przeszto 2 razy wigksza niz odnos$na
odsetka dzieci chrze$cijanskich. Nie mniej zastuguje na uwa-
ge stosunkowo nieznaczna liczba niemowlat z zabkami poni-
7ze) V2 roku zycia (t. j. nie wliczajac dzieci potrocznych),
mianowicie 17. Cyfra ta jak obliczylem, wynosi nie wiecle
wigcej niz 1% ogodlnej iloSci dzieci mniej niz £ roku zycia
liczacych *. Tymczasem, wedlug niektérych powaznych po-
drecznikéw pedyatryi. okres wyrzynania si¢ pierwszych zab-
kéw u dzieci przypada migedzy 4—9 miesigcem zycia. Tyle
o zabkach.

Posiadam tez notatki o eczema, zwlaszcza capitis, a ta-
kze hydrocele u dzieci, ale poniewaz notatki te nie obejmuja
calego okresu, w ciggu ktéorego wypelniatem inne rubryki,
wigc w tern zestawieniu nie mogltem ich zuzytkowaé. Nato-
miast zuzytkowatem dane dotyczace koftunu u tychze 2000
dzieci. Obejmujg one 76 przypadkow (3,8%) t. j. na 26—27
niemowlat nie starszych nad £ roku, wypada jedno z plica
polonica exquisita. Miedzy niemi dzieci zyd. 62 (24 + 38)
4,5%, chrzesc. 14 (4+10) — 2,2. Na 22 — 23 dzieci zyd.
jedno mialo plicam; u dzieci chrzescijanskich 1 na 45 — 46;

) Do poétrocznych zaliczylem niemowlgta, ktore juz ukonczy-
ly 5 a nie przekroczyly 61 miesigcy.
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stowem znacznie wiecej u niemowlgt zydowskich i u dziew-
czagt. W rubryce tej uwzgledniatem osobniki z rozwinietym kot-
tunem, przypominajgcym ptaskie podktadki do witosow, uzy-
wane przez fryzyerki.

Na zakonhczenie czuje sie w obowigzku przeprosi¢ Sza-
nownych Pandéw za przepetnienie odczytu, by¢ moze, nuzg-
cemi cyframi, ktérych nie urozmaicitem stosownemi tablicami
ale spodziewam sie uczyni¢ to po ukonczeniu pracy, opartej
na wiekszym materyale. Przystepujgc do uktadania cyfr, nie
wiedziatem jakie dane otrzymam; znalaziszy zas niektore, jak
mi sie zdawalo, ciekawe szczegoty, uwazalem za stosowne
podzieli¢ sie tymczasem z Panami i, jak juz zaznaczytem, za-
checi¢, zwtaszcza rozporzgdzajgcych bogatym materyatem ko-
legow ambulatoryjnych do notowania i zestawiania odnosnych
danych.

DZIAL. SPRAWOZDAWCZY.

. Choroby wewnetrzne.

319. Jirgens. Przyczynek do etyologii i patogene-
zy tyfusu brzusznego. (Zeitschrift fiir klinische Medicin. 1904.
52 Bd. i u. 2 H.). Pojecie «tyfusu» zmienitlo sie znacznie
z biegiem czasu. Juz anatomia patologiczna ograniczyta dzie-
dzine tyfusu, oddzielajagc tyfus brzuszny od wysypkowego,
wkrotce jednak okazato sie, ze nawet anatomicznie ta jedno-
stka chorobowa nie daje sie Scisle wyodrebni¢. Rokitansky
wiedziat o tyfusie bez owrzodzen kiszek, a Griesinger
zwracal uwage, Zze nie nalezy opiera¢ rozpoznania wytgcznie
na anatomicznych uszkodzeniach tkanek, tgczyt on raczej ca-
toksztatt etyologicznych, anatomicznych i symptomatologicznych
wtasciwosci w jedno wielkie pojecie tyfusu; w obrebie jednak
tej grupy odrdézniali «ileotyphus» od «recurrens» i «wysypko-
wego,» co potwierdzity $ciste badania bakteryologiczne, do-
konane znacznie pozniej. Po odkryciu lasecznika tyfusowego
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wysunieto etyologiczny punkt widzenia na plan pierwszy i dzi$
pojmujemy pod nazwga tyfusu $cisle okreslony proces choro-
bowy, wywotany w organizmie ludzkim przez laseczniki Eber-
th’a. Poniewaz atoli objawy kliniczne tyfusu sg tak zmienne
i wielopostaciowe, przeto pomijamy juz nawet symptomatolo-
gic obrazu chorobowego i poje¢cie tyfusu z klinicznego prze-
nosimy na grunt etyologiczny.

Lecz i tu w czasach ostatnich powstaly watpliwosci; dzis
wszak wiadomo, ze laseczniki Eberth’a znajdywano w wy-
proznieniach ludzi zdrowych, a z drugiej strony— ze nie za-
wsze choroba, wystgpujgca klinicznie jako «tyfus,» spowodo-
wang jest przez laseczniki Eberth’a (Schottmiiller i in).
Notowano nawet epidemie tyfusu, spowodowanego nie przez
laseczniki Ebert h’a (Hiinerman, Conrad i, Drigalski,
Jirgens). Dla tego rodzaju chordb utarta si¢ nazwa «pa-
ratyfusu», wprowadzona przez Acharde i Bensaude w r.
1896 («infections paratyphoidiques»). Za przyczyne paratyfu-
su uchodzi lasecznik podobny do bacillus coli. Dzi§ mamy
juz bardzo obfitg literature traktujaca o paratyfusie; niestety
jednak nie wszystkie przypadki, opisane pod nazwg paratyfu-
su, wytrzymuja krytyke. Dyagnoza paratyfusu powinna si¢
opiera¢ na bardzo gruntownem badaniu klinicznem, na sero-
dyagnostyce i1 przedewszystkiem na badaniu bakteryologicznem;
w wiekszo$ci za§ przypadkow ograniczano si¢ na serodyagno-
styce, ktora nie moze by¢ decydujacg pod tym wzgledem:
wiadomo wszak, ze w tyfusie Ebert h’a surowica bardzo
czesto wywoluje aglutynacye lasecznikow podobnych do ty-
fusowych i vice versa. W tyfusie wlasciwym mozna otrzy-
mac¢ aglutynacye lasecznikdw paratyfusu w okresie, kiedy
laseczniki swoiste aglutynacyi jeszcze nie dajg, lub fez war-
tosci aglutynacyjne tych lasecznikéw przewyzszaja znacznie
wartosci aglutynacyjne lasecznikbw Eberth’a. Na pod-
stawie tego spostrzezenia autor poddaje surowej krytyce
przypadki, ogloszone przez Johnston’a, Kayser’a i innych,
o ile nie przytoczono S$cistych badan bakteryologicznych.

Pod wzgledem klinicznym paratyfus niczem prawie nie
rozni si¢ od typowego tyfusu Eberth’a ta sama charakte-
rystyczna krzywa temperatury, wolny puls roscola, powigksze-
nie $ledziony, dyazoreakcya, zajecie sensoryurn, krwotoki kisz-
kowe, diugotrwata rekonwalescencya.

Autor przytacza szczegdélowy opis 16 przypadkéow para-



tyfusu z epidemii w Saarbriicken (opisanej juz w r. zesztym
przez Couradi, Drigalskiego i Jiirgens a), we wszyst-
kich dokonywano obok metody W idal a — badania bakte-
ryologicznego wyprdznien, ktéore wykazaly obecnos$¢ laseczni-
ka paratyfusowego. Klinicznie przypadki niczem nie roznity
si¢ od zwyklego typowego tyfusu. Jedna osobliwo$¢ zastugu-
je tu moze na uwage, ta mianowicie, ze na 38 postrzeganych
przypadkéw nie bylo ani jednego zejScia $miertelnego. Na-
suwatoby to przypuszczenie o pomyslniejszym przebiegu para-
tyfusu w porownaniu z tyfusem; lecz i w tern autor nie wi-
dzi nic nadzwyczajnego. Robert Koch opisat w 1903 roku
epidemi¢ tyfusu Ebert h’a w Waldweiler, gdzie na 32 $cisle
zdyagnozowane przypadki nie bylo réwniez ani jednego zej-
$cia $miertelnego.

Sa jednak w literaturze opisy niewatpliwych przypadkow
paratyfusu, zakonczonych $miertelnie. Dowiodly one, ze i pod
wzgledem anatomo-patologicznym paratyfus niczem si¢ nie
rozni od tyfusu Ebert ha

Co si¢ za$ tyczy samego lasecznika, to stanowi on cala
rodzine «Typhus-und Coli-dhnliche Bacillen,») rozpadajaca si¢
na dwie grupy. Do pierwszej grupy naleza laseczniki iden-
tyczne z bacc. Eberthi pod wzgledem morfologiczno-kultu-
rowym, roznigce si¢ za§ od niego pod wzgledem reakcyi
biologicznych. Do drugiej grupy nalezg te laseczniki, ktore
roznig si¢ od bacc. Eberthi nawet pod wzgledem morfolo-
gicznym oraz swemi hodowlami. Tu doda¢ nalezy, ze rozro-
znianie bakteryi pod wzglegdem morfologiczno-hodowlanym
wogole niema wartosci, niezbgdnem jest zbadanie ich wlasno-
sci biologicznych (reakcya Pfeiffer’a i aglutynacya Gru-
foer’a).

Komisya do zbadania tyfusu w Trier wyprodukowala
surowice wysokowarto$ciowa, ktora data mozno$¢ za pomo-
cg aglutynacyi wyodrgbni¢ z calej rodziny lasecznikéw pa-
ra-coli i para-tyfusowych swoisty mikroorganizm, ochrzczony
w Trier nazwa «Typhoid-bacillus.» Autor proponuje dla nie-
go nazwe bacillus Schottmiille r’a, ktory pierwszy odkryt
jego swoistos¢. Pod wzgledem fermentacyjnym lasecznik ten
bardziej zbliza si¢ do bac. coli, pod wzgledem =za$ dziatania
na organizm ludzki—do lasecznika Ebert h’a; gdyz wywotu-
je obraz chorobowy tyfusu brzusznego.

Ze powyzszy lasecznik byl wylaczng przyczyna opisa-



nych paratyfuso6w, dowodzi tego stwierdzona obecno$¢ jego
we krwl, wysypce i wyproznieniach — oraz staty brak lase-
cznikow Ebert h’a. Pod wzgledem zarazliwo$ci tego lase-
cznika zachodza te same prawa i te same watpliwosci co ido
lasecznika Eberth’a, o ktorym R. Koch twierdzi razem
z Buddom z przed 50 laty, ze przenosi si¢ on od osoby do
osoby, podczas gdy Buhl i Pettenkoffer sa innego zda-
nia. Rozstrzygniecie tej kwestyi jest dzi$ jeszcze niemozliwe.

Jaki jest odczyn ustroju na laseczniki paratyfusowe? Do-
swiadczenie poucza, ze pewne wlasnosci krwi wysoce potggu-
ja sie pod wplywem chorobotworczym lasecznikow Ebert h’a:
surowica chorego tyfusowego daje aglutynacye lasecznikow
tyfusowych w znacznem rozcienczeniu. Jednakowo6z, jak po-
wiedziano wyzej, ta reakcya Widalowska moze by¢ jedynie
zuzytkowana w celach dyagnostycznych, nie bg¢dac bynajmniej
rozstrzygajacg; reakcya surowicza bynajmniej nie upowaznia
nas do zaliczenia danego przypadku do pewnej S$cisle okreslo-
nej grupy tyfusowej, gdyz surowica wpltywa, jak okazalo sig,
nie tylko wylacznie na ten rodzaj bakteryi, ktére w danym* przy-
padku tyfus wywolaly, ale i na wszystkie pokrewne ich po-
staci i to nawet niekiedy w stopniu silniejszym. Agiutyma-
cya postaci pokrewnych wystapi¢ moze jednoczes$nie lub nieco
pozniej.

Druga reakcya organizmu na lasecznik Schottmiill e-
r’a polega na tern, ze chory nagromadza w swej surowicy
ciatla obronne uodporniajace (Immunkdrper) przeciw temu la-
secznikowi zupelie w ten sam sposob, jak to ma miejsce
z lasecznikiem Ebert h’a; surowica chorych resp. rekonwales-
centow uodparnia zwierzgta przeciw lasecznikom Schottmiil-
lera: mikroorganizmy zastrzyknigte §wince morskiej do jamy
brzusznej zanikaja pokroétce (proba P feiffer’a). Z tego wszy-
stkiego wida¢, ze laseczniki Schottmiiller’a maja dla pe-
wnych przypadkoéw tyfusu to samo znaczenie, co w innych
przypadkach laseczniki Ebert h’a. To samo stosuje si¢ nie-
zawodnie i do innych postaci mikroorganizmow, o ktorych
byta mowa powyzej, a ktore dotychczas nie zostalty jeszcze
nalezycie zbadane. Nie nalezy jednak z tych wywodéw wnio-
skowa¢, izby tu chodzi¢ miato o ustalenie nowej postaci nozo-
logicznej, bynajmniej: paratyfus nie jest $wiezo odkryta cho-
roba zakazna, nie jest to jaki§ «tyfoid;» jest to ta sama da-
wniejsza posta¢ chorobowa, dla ktorej jako przyczyne odkry-
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to nowe laseczniki. Zaréwno jak wiadomo powszechnie, ze
pewne mikroorganizmy, dajmy na to — lasecznik Eberth’a
moze w jednym przypadku wywota¢ tyfus, w innym ropienie;
jak gonokoki moga da¢ uretritis, arthtritis 1 endocarditis,
streptokoki—ro6z¢ 1 pneumoni¢—tak, z drugiej strony, ta sa-
ma anatomicznie wzig¢ta jednostka chorobowa moze by¢ spo-
wodowana przez rozne zarazki chorobotwoércze, np. odrdznia-
my pneumoni¢ influencowa od innych, zapalenie stawdéw reu-
matyczne od gonokokowego i t. d To samo ma miejsce
w tyfusie: nazwa «paratyfus» jest jedynie pojeciem etyologi-
cznem, jest to tyfus Schottmiiller’a w przeciwstawieniu
do tyfusu Eberth’a Dopoki nie posiadamy swoistych za-
biegow leczniczych, roznice te dla terapeuty nie majg po-
wazniejszego znaczenia, lekarz-bakteryolog nie moze jednak
tych postaci mieszaé, bedzie on nawet zmuszony przyjac z cza-
sem caly szereg innych jeszcze tyfusow. Przyszlos¢ nauczy,
czy takie $ciste odgraniczanie postaci etyologicznych ma zna-
czenie praktyczne przy tozu chorego; dzi§ za$ ani terapeuty-
cznych ani nawet prognostycznych wzkazowek z tego wycia-
ga¢ nie mozna, zarowno Ww jednej, jak 1 w drugiej formie
zdarzaja si¢ cig¢zkie, $miertelne i1 poronne przypadki; podziat
tyfusow Griesinger’a podlug stopniowania od levissimus do
granis zostaje w swej mocy, a t. zw. goraczka gastryczna
wytldmaczenia nie znalazla.

Patogeneza tyfusu brzusznego roéwniez nie jest ustalona.
Wiadomo przedewszystkiem, ze sama obecnos¢ lasecznikow
tyfusowych w przewodzie pokarmowym nie stanowi jeszcze
tyfusu. Koch, a takze i autor wykrywali podczas epidemii
tyfusu laseczniki swoiste w wyproznieniach o0sob zdrowych lub
chorych nawet goraczkujacych, a osoby te ani przedtem, ani
potem na tyfus nie zapadaty (brak objawow tyfusowych, Wi-
dala i zmian wkiszkach na autopsyi). Z drugiej za$ strony
podczas tyfusu niekiedy przez tygodnie cate nie udaje si¢
wykry¢ lasecznikdw w wyprdznieniach (najtatwiej wykry¢ w dru-
gim tygodniu choroby). Na autopsyi dwoch przypadkow ty-
fusu (w 2 i 5 tygodniu choroby) autor badat zawarto$¢ ki-
szek na laseczniki w rdéznych odcinkach 1 znalazt najwigksza
ich 1lo§¢ w dwunastnicy; ilo$¢ ich stopniowo si¢ zmniejszala,
w kiszce za§ grubej nie bylo ich ani $ladu. Zawarto$¢ pe-
cherzyka zotciowego stanowila jedng catkowita kulture. Wi-
dzimy  wigc, ze badanie wyproéznien ma znaczenie jedynie



w catozbiorze objawow, samo za$ niczego nie dowodzi. Ro-
wniez 1 zjadliwo$¢ (Virulenz) lasecznikow nie ma wielkiego
znaczenia: z wypréznien osob chorych na lekki tyfus wyhodo-
wano nader zjadliwe bakterye i naodwrdét. Tak tedy musi-
my si¢ zgodzi¢ na to, ze powstawanie tyfusu i jego natezenie
zalezy gltownie od «indywidualno$ci» danego osobnika, wra-
camy wigc do pogladu medycyny starej, zarzuconego w osta-
tnich czasach. Schottmiiller daje tu nastgpujace obja-
$nienie, nie dowiedzione jednak bynajmniej. Laseczniki wni-
kaja gdziekolwiek do $ciany kiszek, mnoza si¢, wchodzg do
odprowadzajacych droég chtonnych i wreszcie do gruczotow
chtonnych, ktéore stanowig wat obronny; dopiero po przer-
waniu si¢ przez ten wal nast¢gpuje zakazenie ogolne. Je-
zeli proces nie wyjdzie po za lini¢ gruczoléw, to ma-
my do czynienia z choroba poronng. A jednak dodaje
autor, wysypka 1 powigkszenie $ledziony sg dowodem
ogbdlnego zakazenia, a przytrafiaja si¢ réwnie dobrze w cigz-
kich, jak i lekkich przypadkach tyfusu. Na tern polega tryumf
medycyny klinicznej, ze pomimo rdéznic przebiegu, natezenia,
etyologii wszystkie te przypadki zaliczyta ona juz dawno do
jednej wielkiej grupy tyfusu. Dyagnozy choroby infekcyjnej
chyba nigdy nie bedzie mozna postawi¢ w laboratoryum.
W. Knappe.

320. H. Stillmark. 0 mierzeniu cisnienia krwi
w praktyce kapielowej. Odczyt, wygloszony na IV-tym
zjezdzie Lekarzy Inflanckich w Pernawie. (St. Petersb. Med,
Woch. 26 IX. 03). Kliniczne badanie ci$nienia krwi datuje
si¢ od stosunkowo nie dawnej pory; nic przeto dziwnego, ze
kwestya warto$ci tych badan jako $rodka rozpoznawczego nie
zostala dotychczas ostatecznie wyjasniona. Wszelako dzieki
usitowaniom niektorych badaczy pod tym wzgledem dzi$§ juz
stwierdzono niektére ciekawe spostrzezenia, dajace spozytko-
waé sie w praktyce; jezeli za§ wyniki rozmaitych badaczy sa
niejednakowe i nawet sprzeczne, zalezy to, zdaniem Still ma r-
k’a, od przyrzadow, ktorymi ci badacze si¢ postuguja. Przy-
rzadow takich zbudowano duzo, najwigcej uzywane s3: sfy-
gmomanometr v. Baseh’a, tonometr Gaertner’a i przyrzad
Riva-R occiego. Te 3 przyrzady nadajg si¢ do praktyki
kapielowej. Tu autor podaje niektére dane z fizyologii i pa-
tologii ci$nienia krwi.
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Normalne ci$nienie krwi, mierzone przyrzadem Riva-
Roccie’go, wynosi, zdaniem Hensen’a, u dorostego mez-
czyzny ioo— 160 mm. Takiez same cyfry otrzymal A lberts,
mierzac bezposrednio cisnienie krwi za pomoca manometru
w art. tibial. a u osobnika amputowanego. Podobne wyniki
otrzymat v. Basch, Fray, Zadek i in

U dzieci i kobiet cisnienie krwi jest nizsze 1 waha si¢
migedzy 80— 120, u starcow bywa zazwyczaj wyzsze. Federn
na mocy dziesigtek tysiecy spostrzezen podaje cyfre normal-
nego cisnienia 80—90, wyjatkowo 100. Do fizyologicznych
wahan zaliczy¢ tez mozna zwigkszenie si¢ tegoz wieczorem,
po przyjeciu pozywienia lub wigkszej ilosci plynu, przy nie-
ktorych pozycyach ciala. Podczas snu ci$nienie krwi zniza
si¢. Dla lekarza, stosujacego leczenie balneo—i hydroterapeu-
tyczne, wazne sg wiadomosci o zachowaniu si¢ ci$nienia krwi
w niektorych chorobach.

Oddawna wiadomo, ze w zapaleniu nerek 1 podczas kol-
ki olowianej ci$nienie krwi jest zwigkszone. Laqueur spo-
strzegal znaczne zwigkszenie u pacyenta mocznicowego (do 220
mm.), podobne spostrzezenie zrobil Ziemssen. Heim napo-
tykat stale u dzieci neuropatycznych powigkszenie cisnienia,
Federn i Schiile u neurastenikow, Strauss w nerwicy
traumatyczneJ 1 histeryi; Féroé podczas aury Wpadaczce Gra-
nier in stadio melancholico w manii i zmmejszeme in stadio
exaltationis; P ilcz (Piltz? refer.) wrecz przeciwnie: u parality-
kéw tern nizsze cisnienie, im dluzej trwata choroba. Wedlug
John’a, w poczatkach gruzlicy ciSnienie bywa normalne,
zmniejszenie si¢ dowodzi poniekad wzmagania si¢ sprawy gru-
zliczej; v. Basch w zwigkszeniu ci$nienia krwi prawdopodo-
bng upatruje przyczyne arteriosklerozy. Zdaniem autora,
zwigkszenie cisnienia krwi w stwardnieniu t¢tnic zostalo jedno-
glo$nie stwierdzone. (Wyniki spostrzezen Dunina, podane
na jednem z zeszlorocznych posiedzen Warsz. Tow. Lek., nie
przemawiaja za tern, ze zdanie to jest ,jednoglosnie stwier-
dzone*, sprawozdawca).

W rozmaitych wadach zastawek cis$nienie najczgsciej by-
wa znizone, przy niedostatecznos$ci aortae czasem podniesione.
W zaburzeniach kompensacyi cisnienie spada nizej normy,
nieraz jednakze zdarza si¢ wzmozenie podczas dyskompensa-
cyi. Wplyw pracy na ci$nienie krwi badal Dehio i jego
uczniowie: Moritz 1 Masing. Wedlug ostatniego, u mio-



dego czlowieka zwigksza si¢ ono podczas wykonywania pra-
cy mechanicznej, u starego podczas dlugotrwatej pracy zmniej-
sza sie.

Co si¢ tyczy dzialania kapieli na cis$nienie krwi, to prze-
dewszystkiem wazna jest cieptota tychze, a nastepnie sktad
chemiczny.

Zimna kgpiel, zdaniem wszystkich autoréw, zwigksza ci-
$nienie, wedtug W in ter nitz’a, nawet po ustaniu bodzca
chtodzacego; natomiast gorgce wywotuja znizenie ci$nienia. Ro-
wniez zimne natryski zwickszaja cis$nienie.

Ciepte kgpiele (do 40° C.), zdaniem O. M iiller’a, znizaja
ci$nienie, gorace (powyzej 400 C.) za$ zwigkszaja; podobniez
dziataja piaskowe, taznia, gorgce powietrze, kgpiele Swietlne. W e-
dtug Krebs’a, po elektrycznych kapielach napotnych w skrzy-
niach ze $wiatlem zarowem 1 z powietrzem goracem nastgpuje
znizenie ci$nienia krwi, poprzedzone zwigkszeniem tegoz. Toz
samo spostrzegali: Winternitz, Sonnefeld i in.

Znizenia ci$nienia wystepuje tez po kapielach szlamowych;
toz samo stwierdzil autor w Pernawne. Podobniez Abel-spo-
strzegatl z poczatku podwyzszenie, pozniej zmniejszenie cisnie-
nia krwi.

Szczegodlniej wazny jest wplyw kapieli kwasoweglowych.
Wiadomo, jakie wyniki daje leczenie w Nauheim. Dla pa-
cyentow, nie mogacych uzywaé¢ kuracyi w Nauheim, usito-
wano zastgpi¢ t¢ ostatnig sztucznemi kagpielami kwasoweglo-
wemi. Wyniki okazaty si¢ bardzo zadowalniajgce, cho¢ w nie-
ktorych przypadkach okazaty si¢ nieskuteczne; jest to rzecz
zrozumiata, gdyz nie sg one S$rodkiem uniwersalnym w zabu-
rzeniach krazenia, ale wymagajg Scistego okreslenia wskazan.
Nie nalezy tylko przez niewlasciwe zastosowanie kapieli z CO2
obarcza¢ uktadu cyrkulacyjnego zadaniem, ktéoremu tenze nie
moze podotaé. Co si¢ tyczy dziatania kapieli z CO2 na
krwiobieg, to Scholtz, Stiftler, Lehmann i Henzen
stwierdzaja podwyzszenie cisnienia. Ten ostatni po sztucznych
kapielach kwasoweglowych napotykat regularnie zwigkszenie
cisnienia, nieraz dos$¢ diugo (godzing) trwajace, nieraz tylko
w kapieli. Schott przeto i in. uwazajg kuracy¢ nauheimska
za pewnego rodzaju gimnastyke (Uebungstherapie) dla pa-
cyentow z zaburzeniami cyrkulacyi. Zwykle zmniejsza si¢
czesto$C tetna 1 teposc, serca. Jakkolwiek za normg przy-
ja¢ mozna podniesienie si¢ ci$nienia pod wplywem kapieli
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z CO2 to jednakze zdarzajg sie wyjatki, gdzie nie daje sie
zauwazy¢ powigkszenia, ale nawet znizenie cisnienia. Takie
przypadki uwaza Schott za przeciw wskazane; tu naleza, nie
moéwigc o ostrych chorobach serca, daleko posuni¢te myocar-
ditis, arterioskleroza oraz tetniaki serca i duzych naczyn. Ta-
kie znizenie, zwlaszcza w nizszych stopniach stwardnienia tg-
tnic, bylo nawet zwiastunami zej$cia niepomys$lnego.
Upatrujac pewng analogi¢ miedzy przypadkami Schot-
t’a 1 do$wiadczeniami Dehio, Masing’a i Moritz’a, autor
stara si¢ wyprowadzi¢ pewne wskazoéwki balneo-terapeutyczne.
Chorym z zaburzeniami cyrkulacyi, u ktoérych po lekkiej pra-
cy fizycznej nie powicksza si¢ ci$nienie krwi lub nawet zniza
si¢, nie nalezy szablonowo zaleca¢ kuracyi kapielami kwaso-
weglowemi. Gdy po systematycznie 1 ostroznie przeprowa-
dzonem leczeniu balneo-gimnastycznem (kapiele obojetne,
migsienie, ¢wiczenia fizyczne) sprawnos$¢ uktadu naczyniowe-
go nie wzmoze si¢ o tyle, ze ciSnienie krwi przestanie si¢
znizaé, nalezy kapieli z CO2 calkiem zaniecha¢. Do badania
sprawnos$ci tej nadaje si¢ aparat prof. Dehio. Autor poda-
je tu opis proponowanego przez siebie przyrzadu, ktorego za-
sada polega na tern, ze pacyent prawg rcka wykonywa lekka
prac¢ mechaniczna, lewa za$§, zgieta w tokciu, opiera na sto-
liku, mieszczacym aparat Riva-Roccie’go, przeznaczony do
mierzenia jednocze$nie ci$nienia krwi. B. Polikier.

321. H. Cristiani. Szczepienie gruczolu tarczyko-
wego U Czlowieka (Sem. modicale, Nr. II. 1904). Proby szcze-
pienia gruczolu tarczykowego u czlowieka powinny by¢ po-
dzielone na dwie grupy: 1) heterotarczykowe, t. j. szczepienie
tkanki gruczotu tarczykowego, wzictego jakiego$§ zwierzecia;
2) homotarczykowe, jezeli cztowiekowi szczepimy ludzki gru-
czot tarczykowy. Dos$wiadczenia roéznych autoréw, a takze
autora niniejszego artykulu pozwalaja wyprowadzi¢ nastepujace
wnioski: 1) szczepienie powinno by¢ homotarczykowe, 2) szcze-
pi¢ nalezy tylko tkanki normalne i zyjace, 3) szczepienia po-
winny by¢ mate i robione w wielkiej ilosci—tkanki powinny
by¢ szczepione w miejscach, gdzie jest duzo naczyn.

Zauwazono np., ze szczepienie gruczotlu zwierzat prowa-
dzi do szybkiego zaniku zaszczepionego kawatka—jezeli tkan-
ka szczepiona jest chora, to nast¢gpuje szybki jej zanik, jezeli
za$ kawatek szczepiony jest za duzy, to w $§rodku martwieje.
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Nalezy tez zwrdci¢ uwage i1 na to, czy osobnik, ktéoremu si¢
szczepi, rzeczywiscie potrzebuje gruczolu tarczykowego, jezeli
bowiem zaszczepimy takiemu, dla ktéorego jest on zbyteczny
to kawalek gruczotu, zniknie bez $ladu.

Autor nadmienia tez, ze szczepienie przyjmuje si¢ do-
skonale u zwierzat, ktorym czgSciowo wycigto gruczot tarczy-
kowy. U ludzi zachodza pewne trudnos$ci, mianowicie szczepi
si¢ chorym—pozbawionym gruczotu tarczykowego, dlatego, ze
obecno$¢ tego ostatniego chorego jest niemozliwa, trzeba za$
zaszczepi¢c—gruczot od osobnika zdrowego do zyczenia czto-
wieka. Autor mial mozno$¢ robi¢ doswiadczenia z gruczo-
tem zdrowego osobnika (wyciat 2 kawaleczki gruczotu tar-
czykowego u pacyentki, ktérej robiono operacye gleboka na
szyl, operacya ta nie miala nic wspoélnego z gruczolem tar-
czykowym. Robit on tez do$§wiadczenia z kawatkami gruczotu
bardzo zmienionego, wyci¢tego u chorego chtopca (myxo-
edema) i bardzo malo zmienionego (od kobiety cierpigcej na
wole). Autor robit nastepujace dos§wiadczenia:

1. Zdrowy kawatek gruczotu autor zaszczepilt tejze dziew-
czynie, ktorej gruczot byl zdrow zupelnie. Kawalek ten przed-
stawial po 6-u miesigcach, wszystkie wlasnosci zdrowego fun-
kcyonujacego gruczolu tarczykowego.

2. Kawalek gruczotu, wrziety od kobiety, majacej wole,
a wigc stosunkowo z matemi zmianami patologicznemi, zasz-
czepil osobnikowi mniej wiecej normalnemu. Po 15-tu miesia-
cach kawalek zaszczepiony zbliza si¢ swoja budowa bardziej do
normalnego gruczotu, niz do poprzednio szczepionego kawat-
ka, znajdujemy tez co$§ w rodzaju wyrostkow epiteljalnych.

3. Kawatlek tkanki gruczotu malo zmienionego zaszcze-
pil osobnikowi choremu (myxoedema). Po 2-ch miesigcach—
tkanka przesdtawia widok tkanki gruczotu normalnego, alweole sa
tylko mniejsze, substancyi kolloidalnej tez mniej zawieraja,
przypominajac stan embryonalny. Stan chorego poprawit sig, jest
inteligentniejszy (otrzymal 18 szczepien w przeciagu 2-ch lat).
Nadto szczepione tkanki mniej zwyrodniate w organizmie
mniej wigcej] normalnym, oraz szczepione tkanki bardziej zwy-
rodniale w organizmie patologicznym po 2-ch miesigcach
nie mogly by¢ odnalezione, mozna wigc przypuszczaé, ze na-
stapito wessanie tkanek zaszczepionych.

Autor doszedt tym sposobem do nastgpujacych wnios-
kow: szczepienie tkanki gruczotu tarczykowego u czlowieka



jest mozliwe— pozwala ono nam tez otrzymaé¢ narzady ,neo’;
tarczykowe ciggte. Rezultaty pod wzgledem anatomicznym
sg doskonate, jezeli szczepimy tkanke normalnego gruczotu tar-
czykowego, sg tez niezte, jezeli szczepimy mato zwyrodniate
tkanki, zadne, gdy tkanki sg bardzo zwyrodniate. Klinicznie
tez mamy dobre rezultaty, jezeli zaraz po usunieciu gru-
czotu tarczykowego, wskutek jego choroby, =zaszczepimy
tkanke gruczotu tarczykowego normalnego— chory nie zapada
na cachexia strumipriva.

Na zakonczenie autor dodaje, ze nie zawsze mozna za-
szczepi¢ Swiezy gruczot tarczykowy, czesto trzeba go przez
czas jakis przechowywaé¢. Otdéz, badania wykazaly, ze gruczot
tarczykowy szczuréw i krolikow doskonale sie konserwuje
w sztucznem serum i w serum niektérych zwierzat przez
krotki przecigg czasu, mianowicie godzine.

Co do techniki samego szczepienia, to mozna przepro-
wadzi¢ takowe bez przecinania skory.

Tkanke gruczotu tarczykowego rozdrabnia sie za pomocg
ostrego narzedzia (nie rozgniatajgc, gdyz to niszczy tkanke);
tkanka tworzy zawiesine w ptynie, w ktdérym jg sie zachowuje.
Zawiesine te wprowadza sie do organizmu za pomocg szprycz-
ki, potgczonej z igtg lub troakarem.

Nad ulepszeniem sposobu wprowadzania tkanki gruczotu
tarczykowego do organizmu autor jeszcze pracujei ma na-
dzieje go uprosci¢ do tego stopnia, by szczepienie stato sie
w przysztosci tak tatwem, jak zastrzykiwanie surowicy.

Matylda Biehler.

. Choroby ukftadu nerwowego.

322. L. Cheinisse. Porazenie wystepujgce okre-
sami U Kkilku cztonkéw danej rodziny. (Paralysie periodi-
que familiale. Sem. mod. Nr. 15. 1904). Autor przypomina,
ze 20 lat temu prof. W estp hal opisat przypadek porazenia
ktore powtarzato sie co pewien czas, chory nie cierpiat na
zimnice, to tez autor odrzucit przypuszczenie, ze idzie tu o po-
raznie pochodzenie malarycznego na =zasadzie nieregular-
nego pojawiania sie atakoéw oraz faktu, ze $ledziona nie byta
powiekszong. Po Westphal'u, ktéry pierwszy opisat porazenie
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peryodyczne z zanikiem wrazliwo$ci na prad elektryczny pod-
czas ataku—rzaczeli opisywaé takie przypadki i inni autoro-
wie (Grass et i Rauriez, Hirsch, Goldflam, Pulawsxki
i in).

Objawy charakteryzujace to cierpienie sa: Porazenie wy-
stgpuje atakami, podczas ataku zanikajag odruchy oraz wrazli-
wos¢ na prad elektryczny—przyczem zostaja nienaruszone czu-
cie i1 inteligencya. Atak trwa od kilku godzin do kilku dni,
czasami trwa¢ moze tydzien, moze jednak przej$s¢ po uplywie
kwadransa. Czgsto porazenie pojawia si¢ podczas snu. Jezeli
chory nie $pi, to przed atakiem czuje zmgczenie, jakby klucie,
doznaje uczucia jakby po nim chodzity mrowki, chce mu sie¢
pi¢. Czgsto ruch opoznia pojawienie si¢ porazenia, tak np. jeden
pacyent Cousot zajety byl przepisywaniem. Otdz sparalizo-
wane zostaly najpierw nogi—po skonficzonej za§ pracy dopie-
ro rece, tak, ze podczas spokoju pojawia si¢ porazenie czg-
Sciej. Najczesciej porazone sa pierwsze konczyny dolne, na-
stepnie gorne i miesnie tutowia, rzadziej odwrotnie. Jednym
charakterystycznym objawem jest ten, ze nerwy czaszkowe
pozostajg prawie zawsze nietknigtymi, chociazby nawet wszyst-
kie mie$nie woli byly porazone — ruchy oczu i twarzy nie
podlegaja porazeniu, rowniez nie podlegaja mu mie¢snie gtad-
kie, jezeli za§ byly zanotowane przypadki obstrukcyi—to dzia-
lo sie to wskutek porazenia tloczni brzusznej.

Porazenie moze by¢ b. lekkie (pareza), lub tez zupelne.
Jak juz mowiono zanika tez zupeinie wrazliwos¢ na prad ele-
ktryczny (faradyczny i galwaniczny) — czasem jest ono tylko
zmniejszone, odnosi si¢ to tak do mieséni, jak i do nerwow.
Wrazliwo$¢ muskutéw zmniejsza si¢ w stosunku do zmniejsza-
nia si¢ wrazliwos$ci elektrycznej. Stosownie do stopnia poraze-
nia moze tez nie by¢ zupelnie. Odruchy sa albo oslabione
albo zanikajg. Najcze$ciej porazenie jest wielkie (flasque).
Znika w tym samym porzadku, w ktéorym si¢ pojawito.

Po za okresem ataku wigkszo§¢ chorych jest zupehie
normalna. Porazenia takiego nie mozna taczy¢ z malaryas,
jedyna choroba infekcyjna, ktdéra mozna bylo zanotowaé przed
porazeniem peryodycznem. bylta szkarlatyna i te jednak zbyt
dawno przed porazeniem mial pacyent mogt istnie¢ jaki zwig-
zek (przypadek Fisch Ta).

Ple¢ nie zdaje si¢c wplywaé¢ na pojawianie si¢ porazenia;
co za$ do wieku, to najczesciej zapadaja osobniki liczace od



io do 25 lat. Wogdle daje si¢ zauwazy¢ dziedziczny i ro-
dzinny charakter choroby—przyczem dziedziczno$¢ jest tu ho-
mologiczna. Porazenie peryodyczne taczy autor zgodnie
z Goldflamem z grupa choréb rodzinnych tak jak wro-
dzona myotonia, myopathia, primitiva progressiva i in. Caly
przebieg przypomina tez bardzo t. zw. chorob¢ Th omsena.
Jednoczesnie daje si¢ zauwazy¢ hypertrofie witokien miesnio-
wych—rozrzedzenie witdkienek 1 wakuolizacye. (Goldflam,
Crafts, Singer i in). Autor odrzuca tu przypuszczenie
Chakhnowicza, ktory twierdzi, ze porazenie peryodyczne
jest zwykla newroza, ktoéra zajmuje gitownie peczek antero-la-
teralis—mlecza pacierzowego. Podobienstwo do choroby Thom-
sen’a i zaburzenia w mie$niach przemawiaja za tern, ze cho-
roba ta wynika z cierpienia tych ostatnich.

Przyczyna porazenia jest autointoksykacya przez substan-
cye, ktore gromadzg si¢ w organizmie. Mnoznik urotoksyczny
jest daleko wigkszy podczas ataku, niz podczas przerw mig-
dzy atakami.

Co do leczenia, to mate rezultaty otrzymano dajac brom,
jodek potasu, strychning ezeryng — elektrycznos¢. Chakhno-
wicz otrzymal pewne polepszenie (ataki byly rzadsze za po-
mocg atropiny (dzienna dawka 0,002 milgr.), poniewaz jednak
wystapily objawy zatrucia, byl zmuszonym przerwac leczenie.
Mozna stosowa¢ masaz 1 gimnastyke przed nadejSciem ata-
ku—to jednak opo6znia tylko jego pojawienie si¢ — porazenie
ma miejsce bez wzgledu na uprzednie leczenie — Oddo et
Darcomt radza sprobowa¢ pradu faradycznego, poniewaz
miesnie faradyzowane predzej odzyskuja ruchy.

M. B.

. WIADOMOSCI TERAPEUTYCENE.

323. wb. Arystoching poleca Dresler do leczenia dycha-
wicy oskrzelowej. Otrzymat on dobre wyniki, dajac arystoching
na dawke po 0,4 trzy razy dziennie przez czas diuzszy. Srodek ten
uspokaja napady kaszlu i braku tchu i wywiera dobry wplyw na
rozstrojone nerwy chorego. Kroétkotrwale swedzenie skory i szum
w uszach stanowig jedyne przykre objawy uboczne. (Therap. der
Gegerv art 12. 1903).
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324. wb. Mezotanem staral si¢ Strass zmniejszy¢ silne
poty w nocy u tuberkulikow. Otrzymat on dobre wyniki, lecz,
niestety, na czas bardzo krotki, gdyz juz po 8§ —14 dniach u wigkszej
czegsci chorych $rodek ten dziatal. Nacieral plecy i piersi kil-
koma kroplami mezotanu przed samym snem. (Wien. klin. Rund-
schau 50. 1903),

325. Zausaitow. Natrum salicyl, w plasawicy dato dobre
bardzo wyniki Dr. Zausaitowowi w tych przypadkach, w kto-
rych choroba ta pojawiala si¢ u oso6b nie dotkni¢tych poprzednio
reumatyzmem. Autor stosowal u czworga dzieci trzy razy dzien-

nie po tyzce deserowej roztworu 2 — natri salicyl., stosownie
do wieku, i otrzymywal dobre wyniki, takie, jakich nie miewatl przy
dawaniu bromu lub preparatow zelaza i arszeniku. (Nr. 9. 1904.

Sem. medic.)

326, Pennington. Radioterapia przeciw swedzeniu w oko-
licy otworu stolcowego. (Sem. med. Nr. 9. 1904). Autor w 13-tu
przypadkach pruritus ani stosowat promienie (katodalne) Rontgena
i otrzymal zupelne wyleczenie, trwajace kilka miesigcy. ICuracya
trwa stosownie do tego, jak dlugo trwato i cierpienie—chociaz zda-
rzaja si¢ przypadki — gdzie zadawnione cierpienie daje si¢ usunaé
po kilku posiedzeniach, sg znéw i takie, w ktorych leczenie trwa
kilka tygodni.

327. Arndt. Przemywanie zotadka, jako dopelnienie przy
leczeniu atonii kiszek ezeryna. (Sem. med. Nr. 10, 1904). Arndt
zauwazyl, ze przy atonii kiszek ezeryna nie zawsze pomaga, w szcze-
gdle u kobiet, ktore byly operowane w pozycyi Trendelenbur-
ga ze zbytniem podniesieniem miednicy. Meteoryzm pojawia si¢
wtedy wigcej wskutek rozszerzenia si¢ zoladka niz kiszek i, jezeli
ezeryna dziata na rozszerzenie tych ostatnich, nie wywiera ona za-
dnego wpltywu na rozciagnigty zotadek, to tu oddzwigk tympani-
tyczny przy perkusyi ginie tylko czg¢$ciowo. Azeby podziata¢ i na
zotadek, autor stosowal jednoczesnie przy podawaniu ezeryny cze-
ste przemywania zoladka, ktore dopelniajg dziatanie alkaloidu.
Autor mial tak dobre wyniki, ze za kazdym razem, o ile ezeryna
sama nie daje pozadanego skutku — robi przemywania zotadka,
przyczem atonia znika.
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Z Towarzystwa Lekarskiego Berlinskiego.
Posiedzenie 4-go Maja 1904 r.

328. Lass ar. Uzycie radium w terapii. Uzywatl albo ra-
dium w matych kapsutkach, albo tez w rurkach otowianych, zawie-
rajacych 0,001 milgr. bromku radium, ktére w danem miejscu przy-
trzymane byty za pomocg lepkiego plastra. Leczyt autor tym spo-
sobem pewng ilo§¢ rakowcow, przytem ani razu nie zauwazyt szko-
dliwego dziatania na skoére, dodaje jednak, ze za kazdym razem,
gdy pojawiaty sie chocCby najlzejsze objawy zapalenia, leczenie prze-
rywano. L assar stosowat jeszcze dziatanie radium w psosiasis,
eczema i t. p. cierpieniach skéry, a takze przy wtérnych rakach
piersi, ktérych to rakéw operowaé nie mozna byto, przyczem zauwa-
zyt, ze owrzodzehia zablizniajg sie i wezetki raka zmniejszajg sie. Co je-
dnak ttomaczy to dodatnie dziatanie, to ten fakt, Zze nie chodzito
juz o raka piersi w catem tego stowa znaczeniu, lecz o raka skory.

Bergman zaznacza, ze nie trzeba zapomina¢, ze w raku ta
lub inna czes$¢ czesto sie zabliznia, o wyleczeniu jednak w takich
razach niema mowy. Takie zatrzymanie sie rozwoju czesto wyste-
puje zupetnie samodzielnie, niema wiec nic podziwu godnego, ze
pojawia sie ono pod wptywem dziatania radium, promieni Rdéntge-
na, ptoterapii i t. p.

Schlesinger moéwi, ze doswiadczenia, ktére robit z ra-
dium wraz z Borchardt’em na oddziale prof. Bergman’a, nie
daty dobrych wynikéw. Dziataniu radium poddawat powierzcho-
wne rozstrzenie naczyn wtoskowatych — tu jednak nawet, jezeli sie
doprowadza do zmartwienia skoéry, blizna pozostaje zabarwiona na
niebiesko. Co sie za$ tyczy naczyniakéw (angioma) wystajgcych,
to przez dziatanie radium wywotane zostaty takie zniszczenia, ze
autor uwaza to leczenie wprost za niebezpieczne. Co do leczenia
rakéw, to podziela Schlesinger zdanie Bergm an’a.

329. Cassel. Nephritis heredosyphylitica u oseskéow. Na
31 oseskow, dotknietych dziedzicznym przymiotem, znaleziono tylko
6 razy biatko lub watki i t. p,; w tych szesciu przypadkach jedno
dziecko tylko miato obrzeki—przytem autor nadmienia, ze w 3-ch
przypadkach z tych sze$ciu, mozna byto posgdza¢ inne cierpienia,
précz przymiotu o to, ze wywotaly zapalenie nerek. Co sie tyczy
badan drobnowidzowych, to uszkodzenia nerek sg bardzo czeste
u dzieci dotknietych przymiotem dziedzicznym. Tak np. na 12 no-
worodkéw lub ptodéw, dotknietych przymiotem — znalazt autor 10
razy uszkodzenie nerek, byty to najczesciej torbiele korowe, nacie-
czenia okoto komoérek i naczyn, zatrzymanie w rozwoju nerki itp.
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Z Towarzystwa Biologicznego Paryskiego.
Posiedzenia 16 i 23 kwietnia 1904 r.

330. Marinesco. Uszkodzenie widkienek nerwowych wsku-
tek podwigzania aorty brzusznej. Autor podaje, ze w 4 godziny
po podwigzaniu aorty brzusznej zauwazyt, iz komorki nerwowe
mlecza i peczkéw sg uszkodzone w roéznym stopniu. Oprécz zwyrc-
dnienia ziarnkowego zauwazy¢ sie daje, ze witokienka podzielone
sg na utamki (fragmenty)--co nie pozwala bada¢ wtdkienek na ca-
tej przestrzeni. Wtdokienka przedtuzen sg mniej uszkodzone, niz sa-
ma komorka. Pateczki koncowe sg zmniejszone, ilos¢ ich jest
mniejsza, sg bardziej blade i ziarniste. Co do komoédrek peczkow,
to niektére z nich sg mato uszkodzone. Wtdékienka sa ziarniste,
lecz zachowujg ciggtos¢. Jezeli w 17 godzin po podwigzaniu aorty
bada¢ komadrki nerwowe, to zauwazy¢ mozna tez same uszkodzenia,
tylko w wyzszym stopniu.

331. Achard i Soeper. Odpornos¢ komérek wzgledem
roztwordéw izotonicznych. Przy porownaniu dziatania roztworow izo-
tonicznych réznych substancyi na biate komodrki mlecza kostnego
(in vitro), ochtadzajgc do 0.60, zauwazy¢ sie dajg wielkie roéznice.
Natrum chloratum pozostawia komadrki bez zmiany prawie, nawet
po uptywie 24 godzin. Natrum sulfuricum daje mato zmian. Glu-
koza i Sacharoza wptywajg zle (widoczne zmiany) na granulacye
neutrofilne oraz na jgdro, pod ich dziataniem kom &érki tez sie kurczg.
Mocznik juz po 5-ch godzinach zmienia ciato komédrek, jagdro zale-
dwie daje sig zabarwi¢, zar6dz rozptywa sie, a ziarnka neutrofilne
i wieksza czes¢ eozynofilowych znikaja. Komorki sledziony wiecej sa
odporne, niz komorki mlecza kostnego, chociaz i tu mocznik naj-
wiecej je zmienia, toz samo mozna powiedzie¢ o komodrkach watro-
by i nerek.

Glukoza zdaje sie lepiej konserwowaé¢ glikogenem watroby,
niz inne ciata.

332. Monssu. Mileko kréw dotknietych gruzlica. Autor
otrzymat na 57 doswiadczen 7 pozytywnych wynikow — zastrzyku-
jac osad centryfugowanego mleka, wzietego od krow, ktore wyda-
waty sie zupetnie zdrowemi (bez uszkodzen wymion) i ktére reago-
waty na tuberkuling. To pozwala autorowi twierdzi¢, ze mleko
krow, dotknietych gruzlica ukrytg (latente), moze =zawiera¢ bacil.
tbc. w dostatecznej ilosci, aby zakazi¢ w pewnych warunkach ma-
to odporne osobniki, ktére takie mleko pija.
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333. Sa1m o n. 0 niemozliwosci szczepienia przymiotu trzeciorze
dnego. Autor zaszczepit bez zadnych wynikéw dwom matpom ro-
pe zdjeta z gumatu cztowieka, ktory dostat 8 lat przedtem przy-
miotu. Po pewnym czasie tym samym matpom =zaszczepit autor
na tgcznicy ptyn, pochodzgcy z guzka przymiotu wtérnego. Jedno
ze zwierzgt w krotkim czasie po operacyi zdechto, drugie ma obe-
cnie na tgcznicy powiek dwa wrzody kitowe stwardniate, oraz po-
wiekszenie gruczotéw pod szczekg, odpowiadajgcg choremu oku.

Doswiadczenia te stwierdzajg raz jeszcze fakt o niewrazliwo-
$ci przymiotu trzeciorzednego, précz tego pokazujg, ze ropa z wrzo-
dow trzeciorzednych nie posiada wtasnosci chronienia od zarazy,
nie jest to wiec jad ostabiony.

334. Coyne i Cuvalie Zapalenie nerek doswiadczalne
wskutek chloroformu i jodoformu Wedtug autorow, zastrzykniecie
podskérne jodoformu—badz w roztworze w eterze, badz pod po-
staciag zawiesiny — czesto sprowadza nephritis parenchymatosasub-
acuta bez widocznego przekrwienia. Co sie za$ tyczy uszkodzen
zauwazonych u zwierzgt dlugo usypianych chloroformem, a naste-
pfiie poswiecanych dla autopsyi— to zazwyczaj daje sie stwierdzi¢
przekrwienie potgczone z glomerulitis (zapalenie kigbkéw ner-
kowych).

335. Camus i Pagniez. Zmniejszenie ilosci hemoglobiny
w miesniach (hypohemoglobinie). Zmniejszenie ilosci hemoglobiny
w miesniach bynajmniej nie zalezy od ilosci hemoglobiny we krwi,
lecz od stanu ogodlnego danego osobnika. Znajdujemy tez t. zw. hy-
pohemoglobinie miesniowg przy zmniejszeniu ilosci hemoglobiny
krwi, zalezy to od tych samych przyczyn, zaleznosci za$ miedzy
tymi objawami niema zadnej. Autorowie robili 47 doswiadczen na
psach, a jezeli udawato im si¢ wywota¢ zmniejszenie ilosci hemo-
globiny, to nigdy jej powiekszy¢ nie byli w stanie.

336. Braveis zauwazyt w 4 przypadkach Zona, limfo-
cytoze w plynie mlecza pacierzowego; w jednym z tych przypad-
kéw istniata ona jeszcze w 10 lat po zniknieciu Zona, wszelkie
poszukiwania, by znalezé inng przyczyne tego objawu jak Zona,
spetzty na niczem.

Z Towarzystwa lekarskiego lubelskiego.
Posiedzenie d. 18 wrzesnia r. 1903.

i. A. Majewski przedstawit przypadek ileus 0 striangulatione,
drogg laparotomii wyleczony. Amelia K., lat 8, chora od dni 3-ch,
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w ciagu ktorych miata kilkakrotne niekalowe wymioty i zatrzyma-
nie stolca i wiatrow. Poczatek choroby nagly. W chwili przyby-
cia do szpitala brzuch umiarkowanie wzdgty, silnie bolesny; petle
jelit jasno rysuja si¢ przez powtloki; ruch ich robaczkowy wyraznie
widoczny; z lewej strony ponad pgpkiem guz wielkoSci pomaran-
czy, ruchomy, twardy, bolesny; wypuk ponad nim sttumiony; w in-
nych miejscach dzwieczny. Tetno—124. Cieptota—normalna. Przy
Hegarach i przemyciu zotadka odeszto sporo wiatréw. Wobec je-
dnakze istnienia guza M. pomimo odejscia wiatréw, zrobit chorej
zaraz po przybyciu—w nocy—laparotomie, przy ktoérej znalazk:

W otrzewny — niewielka ilo$¢ krwistego ptynu. W miejscu
wyczuwalnego zzewnatrz guza, krezka mocno obrzekla ze znacznie
powigkszonymi w niej gruczotami, twarda na dotyk, zotto-sino-
czerwonego koloru; odpowiednie cz¢éci jelit pociemniale, sinawe.

U podstawy guz ten naokoto zaci$nigty byl sznurem grubo-
sci obsadki (Srednicy 1 cnt). Sznur ten z jednej strony wychodzit
z otoki (omentum), z drugiej przyrastal do krezki jelita wlodlegto-
sci 2 cnt. od podstawy jelita; w miejscu tern na krezce znajdowat
si¢ wylew krwawy —s§rednicy do 2 cnt

Po wycieciu czgsci otoki i odcigciu sznura od krezki, M. ra-
ne powlok zaszyl szwem 3-pietrowym, laczac otrzewmg sfaldowana,
jak przy szwie Lamberta, katgutem, a powi¢z i skore—iglag Mi-
ku licza, jedwabiem.

Stolce przyszly na 2 dzien. Przebieg gojenia bezodczynowy,
prawidlowy. Obecnie w 2 tygodnie po zabiegu, chora—wyleczona—
opuszcza szpital.

2. A. Majewski przedstawit chora po nefrostomii z powodu
roponercza, Marye S. z Wolynia, lat 42. Od lat 10 miewata bodle
w prawem podzebrzu. Mocz byt normalny. Kilkakrotnie w tym
czasie rodzita. Od lat 2 bole te znacznie si¢ zwigkszyly; od roku
wyczuta w prawem $rodbrzuszu guz i jednocze$nie w moczu poka-
zala si¢ ropa; oddawanie moczu zaczg¢to by¢ bolesne; chora wychu-
dta i ostabta.

W prawem $rodbrzuszu guz wielkoSci pigsci  dorostego czlo-
wieka, bolesny, umiarkowanie ruchomy. Chora goraczkuje. W mo-
czu — ropa.

29/VI 1903 r. w uspieniu chloroformowem nephrostomia lum-
balis. W nerce obfita ilo$¢ ropy; wchod do moczowodu w gornej
czg¢sci umocowanej nerki; wprowadzony przewodnik wyprowadzono
do pecherza i po nim wciagni¢to do moczowodu cienki zglebnik,
zasadzony na gorng cze$¢ przewodnika. Zglebnik ten po lo dniach
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usunieto. Gaze z nerki wyjeto na 3 dzien. Sgczki gumowe sto-
pniowo skracano w przeciggu miesigca. Chora utyta, czuje sie do-
brze; wydzielina ropna z rany trwata jednak kilka miesiecy; obe-
cnie pozostata powierzchowna przetoka.

3. A. Majewski przedstawia anatomopatologiczny sekcyjny
okaz sznura otrzewnowego, ktdéry spowodowat ileus e striangulatio-
ME i $mieré¢ chorego. Joézef S. lat 43, chory od 3 dni, miat wymio-
ty, przybytzbrzuchem umiarkowanie wzdetym z widocznemijelitami,
o ruchu robaczkowym stabo wyrazonym. Tetno—niewyczuwalne;

twarz w zapasci; konczyny zimne i spotniate. Zastosowano pod-
skoérnie i ad anum rozczyn fizyologiczny soli; kamfore, kofeing;
gdy jednak tetno nie wracato, M. zabiegu zaniechat i chory w 5

godzin pézniej umart.

Sekcya wykazata: kigb jelit wraz z ich krezkg zacisniety
u podstawy przez sznur otrzewnowy, sino-czarnego koloru, w stanie
poczynajgcej sie zgorzeli. Sznur stanowita skrecona otoka (omen-
tum), przyro$nieta do biatawego, serowato zwyrodniatego gruczotu
krezki jelita, w odlegtosci 20 cnt. od katnicy (coecum).

4. Dobru cki przedstawit po raz drugi chorg M. J., u ktorej
z powodu bliznowatego zwezenia odzwiernika dokonat przed 9-ciu
miesigcami tylnej gastroenteroanastomozy. Obecnie chora cieszy
sie doskonatem zdrowiem.

5. Dobrucki przedstawit chorego, u ktérego z powodu obja-
wow niedroznosci dokonat laparotomii. Przypuszczalna przyczyna
niedroznosci—przepuklina dwunastnicze pustnicza (h. duodenojeju-
nalis). Zagojenie przez rychtozrost.

6. Jaczewski przedstawit przypadek prawdopodobnej ga-
stritis syphilitica.

W dyskusyi Majewski zaznacza brak w danym przypad-
ku chemicznego badania tresci zotgdkowej, Dziewiszek wypo-
wiada przypuszczenie, iz przy niezawodnym przymiocie zmian ana-
tomicznych mogto w zotgdku nie by¢, jak moéwi Jaczewski,
wymioty za§ mogty by¢é wywotane podraznieniem osrodkow. W od-
powiedzi Jaczewski dowodzi, ze zmiany w zotgdku przed-
stawionego chorego sg niewatpliwe—istotg ich za$ prawdopodobnie
jest przymiot.

7. Rudzki wygtosit odczyt o oblicy olbrzymiej (eustrongylus
gigas) w ustroju ludzkim, z przedstawieniem preparatow mikro-
skopowych.

8. Jaworowski podaje przypadek powtdrnego dyfterytu
w 2V¥Y3 tygodnia po zastrzykiwaniu surowicy przeciwdyfterytycznej.
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IV. ODCINEK.

Stowko w sprawie feminizmu.

Kto $ledzi baczniej dreszcze feminizmu w Warszawie, a 0so-
bliwie pionierki ruchu tego i wielkie zast¢py zwolenniczek, zgodzi
si¢, mam nadziej¢, wraz ze mnag na nastgpujaca tychze klasyfika-
cye. Do pierwszej grupy zaliczylbym przedewszystkiem niewiasty,
usitujagce rzecz poprowadzi¢ powaznie. Panie te w literackich wy-
stagpieniach swych staraja si¢ by¢ bezstronne, na pozdér przynaj-
mniej, a cho¢ kobieco$¢ zapatrywan przebija tu az nadto wyraznie,
mozna w kazdym razie pospiera¢ si¢ z niemi o niejedno. Rzecz
prosta, wszystkie autorki te wychodza z jednego 1 zdazaja do je-
dnego punktu, ktorym jest wpojenie kazdemu do glowy, iz mez-
czyzna i kobieta sg catkiem sobie réwne, pod wzgledem wszela-
kim, jednostki ludzkie i spoleczne.

Druga, liczniejszg daleko, sery¢ stanowig feministki ze sfery
inteligencyi przecigtnej. Tworza jg przewaznie panny mtlode, star-
sze 1 zupelnie stare, osoby, ktére duzo czytaly romanséow, mato
rzeczy powazniejszych, a dzieta powazne znaja z tytutow tylko.
Wygadane, $miate, szastajace si¢, indywidua te, uczesane gtadko
w stylu, naturalnie, secesyi, lubig uczg¢szcza¢ do filharmonii na
koncerty extra, do teatru na sztuki Przybyszewskiego, pelno ich
po cukierniach, dworcach kolejowych etc. Muzyka Wagner’a wpra-
wia istoty te w zachwyt nadziemski, tenory wtoskie i barytony
doprowadzaja — do ekstazy, przypominajacej napady szalenstwa,
damy owe nadstuchuja pilnie, czy nie uslysza gdzie ,;skowytu bra-
tniej duszy®“, a znudzone tuzinkowo$cia mezczyzn tego $wiata,
w nadmiarze rozsadzajacej je energii czynu, chwilami biorg za pidro
i komponujg listy do redaktorow ,w sprawie pilnej“. W epistotach
owych feministki omawianego rodzaju glosza niepytane przed $§wia-
tem, ze ,nie moga kochaé jednostek watpliwej warto$ci, ze mato
jest dzi$ mezczyzn, wartych kochania (!), ze musza zerwac z narze-
czonym, bo ten przeszkadza im pracowac¢ nad tworzeniem powiesci,
ze chca kocha¢ $wiat, ktory cierpi i t d., it d.“. Tu jedynem
lekarstwem moze by¢ tylko rychte zamazpodjscie, do ktorego, zreszts,,
zbolate dusze te w skrytosci wzdychaja goraco. Pod kierunkiem
rozumnego mezczyzny poglady ulegna zmianie zasadniczej; a jezeli
osoba taka zazna w dodatku stodyczy uczué macierzynstwa, woéwczas
sama wzruszy ramionami i u§miechnie si¢ nad wybrykami przesztosci.

W nader licznej trzeciej kategoryi postawilbym nizsze umy-
stowo sfery kobiet: szwaczki, sklepowe, panny sluzace i t. p.
I w tym $wiatku wre ruch potgzny, a w moézgownicach $wita od
emancypacyi. O feminizmie championki tego rodzaju czytajg bardzo
niewiele, gdyz potowa z nich, przynajmniej, nie umie czytaé, na-
uczyly si¢ jednak ze sltyszenia réznych frazes6w szumnych, a prze-
krecajac je na swoja modte, krocza naprzéod $Smiato. Mtodszym tym
siostrzycom naszym wydaje si¢, ze wystarczy, by kobieta ubrata
si¢ w buty, zapalila papierosa, prowadzita na ulicy pod r¢k¢ swego
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narzeczonego lub me¢za, a porzadek §wiata wywrdci si¢ niechybnie.
O jakiem$ rownouprawnieniu nie moze tu by¢ mowy, bo¢ wiedzg
wszyscy, ze kobieta jest wyzsza od mezczyzny. Dziatajac w tym
duchu, kobiety takie staraja si¢ mowi¢ duzo, a nadewszystko gto-
$no, zalewajac falg stow potulnego adoratora. Najzawilsze kwestye
emancypantka taka rozwigze dziwnie tatwo, od razu, mowi glosem
ostrym, ucinkowym, niczem Napoleon pod Austerlitz lub Wagram;
nadmiar czynu wyladowuje si¢ tu zwykle w zatancowywaniu si¢
przy lada sposobnosci, w zamykaniu drzwi z glo$Snym hukiem lub,
naodwrot, w niezamykaniu tychze, co, zimg zwlaszcza, pasazerom
w tramwaju podoba si¢ bardzo. Sympatyczne osobniki te z prze-
wrotnym rodzajem mezkim zatatwilyby si¢ nader predko i nawet
w sposob dos$¢ pierwotny, gdyby tylko matka-natura data im pigsc
rownie mocna, jak jezyk.

Ostatnia, najbardziej liczna, na szczgScie, cz¢S¢ kobiet, kocha-
jace mezow swych zony i dobre matki, spraw¢ feminizmu rozwia-
zata juz dawno. Kobiety te wespdét z mezczyznami pchajg bez
szemrania taczke¢ zycia, pilnuja dzieci i porzadku w domu, a zajgcia
te nie daja im na faramuszki czasu. Ze wspolobywatelkami temi
w pracy niniejszej dyskutowac nie bede.

Pytanie, czy kobieta jest rownym meg¢zczyznie tworem przyro-
dy, zajmowalo wiele umystow i zuzyto wiele piér, a pomimo nie-
zliczong ilo$¢ sporow namiegtnych i akademickich rozpraw, nie zo-
stato rozstrzygni¢gtem na dobre. RoOwnemi wzajemnie moga by¢é
tylko dwie jednoznaczne potegi matematyczne; mezczyzna i kobieta
nie sg potegami takiemi i nie zostang niemi nigdy. Tak zawyro-
kowata przyroda, wyzsza nad osobnikéw wyjatkowych poloty.

Na ogo6t biorac, ustréj kobiecy jest bardziej wiotkim, a wzrost
nizszym razaco. W walce o byt musi ustgpi¢ ten, kto jest stab-
szym, bo sila bedzie =zawsze ultima ratio, dzigki drapieznej,
w gruncie rzeczy, naturze ludzkiej. Moze by¢ sobie taki stan rze-
czy arcysmutnym, liczy¢ si¢ z nim, wszelako, nalezy zawsze.
Z drugiej strony obowiazki macierzynstwa, obowiazki, dla kazdej
kobiety najwazniejsze, naktadaja na nig pe¢ta, z ktérych ta ostatnia
nie wyswobodzi si¢ nigdy, gdyz inaczej przestatby istnie¢ réd ludz-
ki, a wtedy i ktoci¢ nie byloby si¢ o co. Peta te sa dla ustroju
kobiety zaczynem calego szeregu t. zw. stanow odmiennych (roz-
wijanie si¢, cigza, okres poporodowy, okres przekwitu piciowego,
nie liczac innych fizyologicznych przypadtosci). W przebiegu okre-
séOw tych niewiasta, wyprowadzona z roéwnowagi fizycznej, nie
moze zupelnie lub czesciowo kontynuowaé zajeé; w zakresie zatem
wymagan pracy terminowej nie moze by¢ wzigtag nigdy w rachubg
powaznie. Pewnik ten rozumieja wybornie wszyscy pracodawcy
i tern tez tlomaczy si¢ fakt taki, ze kobieta zame¢zna nader nie-
chetnie lub wcale nie jest tolerowana w biurach, fabrykach, skle-
pach, kantorach i t. p. os$rodowiskach zarobku dla panien. Od
przypadtosci tych, zwigzanych z funkcya narzgdow plciowych, mez-
czyzna, naturalnie, jest wolnym zupelnie, przewyzsza wigc i prze-
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wyzszy w kazdym wypadku warto§¢ recznej produkcyi kobiecej.
Zobaczymy teraz, jak stoi sprawa ze sfera umystowosci.

Wymiary glowy u kobiety sa mniejsze, niz u mezczyzn.
U osobnika ptci zenskiej, o $rednim rozwoju fizycznym, obwodd
czaszki rzadko kiedy przewyzsza 51 ctm. Cyfry, tak malej, u mez-
czyzn duchowo zdrowych, nie znajdujemy wcale. Kobieta jednak,
przy takiej samej cyfrze, moze by¢, w swoim, rzecz prosta, zakresie,
rozsadng i, na pozdr, umystowo rozwiiiigta dobrze. Cho¢ mata glo-
wa zawiera i moézg matly, zarzucic¢by, wszelako, mozna, iz mniejszy
moézg kobiecy moze by¢ wart tyle, co wigkszy mezki, dzigki ana-
tomicznej budowie doskonalszej. Badania jednak naukowe zarzu-
towi takiemu przeczg zupelnie. W ogloszonych w r. 1882 proto-
kotach sekcyjnych, dotyczacych noworodkow obojga pici, Riidinger
dowiodl, ze caly np. szereg zwojow mozgowych, ktore okalajg broz-
de Sylwijusza, przebiega u dziewczyny daleko prosciej, daleko mniej
uwydatnia skretow, niz u chtopca; dalej, ze t. zw. wyspa Reil’a we
wszystkich wymiarach swoich u tego ostatniego jest wigksza, wy-
puklejsza i wybitniej poprzerzynang przez brdozdy.

Trzeci zawdj czolowy jest prostszym co do budowy i mniej-
szym od mezkiego w tym odcinku zwtaszcza, ktory przylega bez-
posrednio do zawoju os$rodkowego. Z poszukiwan anatomicznych
wynika dalej, ze w mozgach kobiecych caty skret Srodkowy zrazu
ciemieniowego i gérno-wewngtrzny skret znaczny wykazuja niedo-
rozwoj, taki wtasnie, jak u nizko stojacych megzczyzn, u murzyndéw
np. Na trupach noworodkéw pici Zenskiej stwierdzono nawet nie-
jednokrotnie zmiany anatomiczne, odpowiadajace mdzgowi wyzszych
$wiata zwierzg¢cego przedstawicieli (Riidinger. Ein Beitrag zur Ana-
tomie des Sprachencentrums. Stuttgart, 1882). Tymeczasem, u tych
zwlaszcza osobnikow mezkich, ktdorzy za zycia wyrdzniali si¢ wy-
bitng dziatalnosciag umystowg, te wlasnie zwoje: ciemieniowy oraz
skroniowy s3 zwykle rozwinigte poteznie. Zadnych dowiedzenia
si¢ szczeg6low blizszych, przemawiajacych za nierownie doskonalszag
strukturg mozgu mezczyzny, w pordwnaniu z kobiecym, odsylamy
do prac prof. Lombroso’a, Ploss-Bartels’a i dr. Mgbius’a.

Roéwniez jaskrawo zarysowuja si¢ roznice odnos$nie do wagi
mozgu plci obojga. Zgodnie z wynikami bardzo mozolnych i su-
miennych pomiaréw BischofFa i Marchand’a, ktérzy wnioski swe
wyglosili po zestawieniu 1000 z gdéra preparatow, waga najwyzsza
moézgu mezczyzny dochodzi do 1.925 grm., kobiety— 1.565 grm.;
najnizsza u pierwszego 1018, u drugiej 820 — S$rednio 1362 dla
mezeczyzny, 1219 dla kobiety. W ynik podobny stwierdzono u wszyst-
kich ludéw i u ras wszystkich; zauwazono nadto, ze przyrost wagi
mozgu postepuje u mezczyzn do lat 30, gdy u kobiet do 20 zale-
dwie, zanik stopniowy rozpoczyna si¢ u tych ostatnich juz w pia-
tym lat dziesigtku, a u me¢zczyzny w szdstym dopiero. Odpowie-
dnio uktadajag si¢ tez cyfry, dotyczace wymiardw czaszki; obwod
jej rosnie rownomiernie do energii wladz ducha, wykluczam, natu-
ralnie, przypadki chorobowe. Sprawdzono tedy, Ze osobnik, ktory
przerasta przecigtng miar¢ umystowosci, ma glowe wzglednie dosé
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duzg — 57 ctm. w obwodzie i wigcej; u ludzi o 55 ctm. sprawnosé
umystu nie jest wykluczong, goéruja w nich jednak nizkie, prze-
wrotne, popedy. Wymiarom, nie przewyzszajacym 53 ctm., towa-
rzyszy stale miernota ducha. A jednak cyfra taka i nizsza nawet
(53 — 50) jest norma dla kobiety, rozwini¢tej pod wzgledem fizycz-
nym S$rednio, majacej 160 ctm. wzrostu 1 wigcej. Kobiety takie
sa nieraz uwazane za inteligentne i, w rzeczy samej, mowig kilko-
ma jezykami, posiadaja muzyke i t. d.

Wyniki wigc porownan naukowych nie sa dla feministek
i opiekundéw tychze nazbyt pocieszajace. Cyfry przytoczone mowig
za siebie. Moze je kto§ oSmiesza¢ mniej lub wiegcej zjadliwie, kry-
tyka jednak taka postaci rzeczy nie zmienia, bo ludzkos$¢ zawsze
nadstawi chetniej ucha na glos, opartej na Scistych eksperymentach,
wiedzy, niz na mniej lub wigcej dowcipne elukubracye. Deklama-
cye na temat rownos$ci umystowej pomigdzy mezczyzng i biatoglo-
wa byly i beda deklamacyami tylko, bo przeczy im nauka. Zo-
baczmy teraz, jak wyrokom tejze odpowiada praktyka zyciowa.

Jezeli osobnik plci zenskiej z malymi, z mg¢zkiego punktu wi-
dzenia, wymiarami czaszki i waga modzgowia, moze sktada¢ dowody
inteligencyi; jezeli to, czego dla mezczyzny jest za mato, kobiecie,
w zakresie jej starczy, mamy ztad prawo wysnu¢ wniosek, iz po-
rOwnywanie wprost, porownywanie bezposrednie obu potow ro-
dzaju ludzkiego musi by¢ rzecza nieuzasadniong logicznie. Kobieta
jest istotg ludzka o typie, w poréwnaniu z me¢zkim, odmiennym,
roznigc si¢ oden nietylko budowg ciala, ale i calym szeregiem
wlasciwos§ci umystu. Doktadne poznanie duchowej strony kobiety,
wykrycie zasadniczych roznic, to wielki temat dla psychologow,
ktorzy réznice te winni okreslic tak doktadnie, jak lekarze zazna-
czyli je juz oddaxvna anatomicznie. Wychodzac z tej zasady, nie
zgodzitbym si¢ na zalozenie glo$nej za granicg rozprawy Mobius’a
(Ueber den physiologischen Schwachsinn des Weibes), bo autor
ten porownywa obie plci jako jednostki jednakowe w zasadzie
i buduje kunsztowng, a nie przekonywajaca, teorye o fizyologicz-
nej niedomodze um)wstu u kobiet. Daleko wigcej przemawia mi do
przekonania poglad o koniecznosci $cislego rozniczkowania pomie-
dzy dwiema piciami. Lecz skoro kobieta z mniejszem od mezczy-
zny bogactwem umyslu kwituje z dostojenstw nadziemskich i chce
zosta¢ ,,cztowiekiem®, to jest konkurentem mezczyzny na niwie
ekonomicznej i spolecznej, nadto konkurentem uprzywilejowanym,
zobaczmy, o ile tu kobieta postgpuje celowo i jaki, wchodzac
w szranki, wnosi ze soba arsenat $rodkow do walki.

Jest rzecza znana powszechnie, ze gatunek wyzszy dojrzewa
pOzniej 1 pozniej si¢ starzeje, przyroda postgpuje tak wladnie z mez-
czyzna, jak gdyby chciata uczyni¢ go czem$ doskonalszem. Raz
pozyskana za to, energi¢ umystowa zatrzymuje me¢zczyzna do pdznej
starosci, gdy kobieta, dojrzewajaca znacznie wcze$niej, z rozpocze-
ciem przekwitu plciowego cofa si¢ wstecz bardzo szybko. Krotko-
trwatos¢ wdzigko6w u kobiet Wschodu jest rowniez nizszej orga-
nizacyi dowodem.
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Dalej stwierdzamy pewne rdéznice w napigciu i oddziatywaniu
sfery czuciowej. Zmysly u kobiet s3 mniej wrazliwe, np. odczyn
na bol, o czem wymownie pisal w swoim czasie Lombroso. Mgz-
czyzna lepiej oryentuje si¢ co do odcieni delikatnych w dziedzinie
smaku (probowanie win, gatunkow herbaty) lub czucia (sortowanie
welny) 1 t. p., pomimo grubszej, na pozor, skory na r¢gkach. W dzie-
dzinie energii ruchowej rdéznice te wystepuja jeszcze wyrazniej.
Kobiecie, jako istocie fizycznie stabszej, powierzono szereg robot
domowo-gospodarskich, zkad basn urosta o nadzwyczajnej jakoby
zrgczno$ci palcoOw niewiescich; wszyscy jednak wiemy przecie, ze
skoro me¢zczyzna podejmie si¢ zaj¢é takich, wykona je lepiej, do-
ktadniej 1 sumienniej. Przecigtny kucharz gotuje smaczniej od
przecietnej kucharki, krawiec damski szyje lepiej, niz szwaczka,
ktora, poprzestajac na wykonaniu sukni i stanika, niechetnie podej-
muje si¢ roboty rotundy lub palta, jako zadania trudnego. Najwy-
razniejszg jednak roznic¢ widzimy w niezwyklem rozwielmoznieniu
si¢ u kobiety przejawow i czynno$ci odruchowych, ktéremi instynkt
kieruje i1 ktory wyciska na niej pi¢tno swoiste. Gdy mezczyzna
w wykonywaniu czynno$ci swych rzadzi si¢ refleksya i pogladem
krytycznym, kobieta dziata jakby pod wplywem jakiego$ tajemni-
czego rozumu obcego, sila uczucia, jak mowi si¢ zwykle. Swiado-
mos$¢ celu i samowiedza znamionuje czyny mezczyzny, gdy instynkt
rzadzi kobietg, czyniac jg istota mata oryginalnag, a pewna siebie
i bardzo zadowolona z siebie. Ztad to wynika 6w znany u kobiet
brak zdania wtasnego i popgd do nasladownictwa. Co na ogo6t
uwaza si¢ za dobre i prawdziwe,—i dla kobiety jest dobrem i pra-
wdziwem; co przepisze moda, chociazby byto -.dziwactwem, tego
$wiecie stucha z nich kazda. Jako typ zagorzatej konserwatystki,
kobieta nienawidzi nowych idei, chyba, ze te ostatnie zapewnia
jej korzys$é osobista. Wszelki postep wychodzi zawsze od mezczy-:
zny i biada kulturze narodéw, gdyby S$wiatem rzadzily kobiety!
Okoliczno$é, wynikajaca z bezgranicznej milosci wlasnej, brak ry-
zyka i przedsi¢biorczosci z mizernym tworczosci zasobem, sprzyja’
tyby woéwczas wstecznictwu wyS$mienicie.

Jezeli pod wplywem kobiet ludzko$¢ daleko mniej doswiad-
czytaby przewrotow politycznych i socyalnych, w odwecie za pe-
wnik przyja¢ mozna, ze postep wzniostych idei i poje¢ szerokich
bylby stlumiony raz na zawsze przez rzady niewiescie i staliby$my,
jak $Swiat >zwierzgcy stoi od wiekéw, na jednym poziomie bez
zmiany. Scisto$¢ w rozniczkowaniu miedzy ztem i dobrem, pozy-
tecznem 1 szkodliwem, niewykraczanie z ciasnych ramek utartych
latami zwyczajow, ckliwy szablon, stosowany zawsze i wszedzie,
urabianie poj¢¢ wedtug tego, co ,moéwia ludzie”, brak krytyki,
a nadewszystko odruchowe czysto kierowanie si¢ glosem instynktu,
wszystkie te cechy az nadto wtasciwe kobietom, badacz uwazny
zna doskonale. Gy kobieta czeka na kogo$ lub na co w miejscu
publicznem, na ulicy, na placu lub w bramie i widzi nadchodzacego
obcego mezczyzne, odwraca si¢ oden tylem czempregdzej; gdy przy-
stepuje do objgcia obowiazkéw, do zawarcia umowy, a nie jest
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zdeprawowang jeszcze, przemawia, o ile ma mezczyzn przed soba,
z zaklopotaniem az nadto widocznem, wzrok trzyma spuszczonym
ku ziemi, stwarzajac w najzwyklejszej rozmowie sytuacy¢ dziwnie
napieta. A dla czego? Bo osobnik kobiecy w osobniku mezkim
upatruje przedewszystkiem samca, dzikiego samca, ktéory na cnotg
niewie$cia we dnie i w nocy, w $wieta i dni robocze, wérdd burzy
i w czas pogodny czycha zawziecie. Ze wséréd zglodnialej owej
thuszczy samcoé6w nienasyconych moga znajdowaé sig, moga istniec
wyjatki, anomalii takiej kob.eta poja¢ nie zdota: zreszta, z jej pu-
ktu widzenia wyjatki takie nie sa pozadanymi bynajmnie;j.

Brakiem pogladu wtlasnego tlomaczy si¢ dalej owa powolnosé
kobiety na glos suggestyi i tatwosé, z jaka czepia si¢ jej kazde
ghupstwo, podsunigte zrecznie. Z drugiej strony, jak tylko owo
Slepe instynktu narzedzie zbuntuje si¢ i odruchom swym wymowi
postuszenstwo, jak tylko zacznie zastanawial si¢ i rozwazaé wtlasne
Ja, w czynach kobiety wystepuje bezzwlocznie przerazajacego ego-
izmu objawy. Bo dopoki kobieta stlucha wrodzonych popedow,
dotad, cho¢ nieswiadomie, ku ogdlnemu, zgodnie z nakazem natury,
stuzy dobru; natomiast logiczny bieg rzeczy wielkiemu uleglby
spaczeniu, gdyby hatasliwe erudycyi niewiesciej wystrzaty znalazty
postuch i wywotaty wrazenie glgbsze. Wyjatkowo kobieta wyzsza
zda sobie sprawe, ze z dobrem ogdlnem wigze si¢ Scisle jej wlasne
dobro; wickszos¢, wszelako, niestychana, do poje¢ takich nie wzniesie
si¢ nigdy. Moralno$¢ kobiety—to moralno§¢ nieswiadomego uczucia,
na samozachowawczym oparta instynkcie. Moralno$¢ bezwzgledna
jest dlan pojeciem niedostepnem, ztad wynika tatwosé upadku ko-
biety, ztad zamitlowanie w skandalach, ztad owe czyny dziwaczne,
ktére zjednaty niewie$cie przydomek sfinksa, co znakomicie okreslit
Kotarbinski w jednym z aforyzméw swoich, zaznaczywszy, ze nad-
zwyczajnosci w kobiecie niedotezny tylko dostrzeze mezczyzna.

»Bezwzgledne pojecie sprawiedliwos$ci, mowi w zacytowanej
powyzej rozprawie dr. Mobius, ,bez uwagi, kogo ma dotyczy¢ wy-
miar tejze, jest pustym tylko dla uszu kobiety podzwigkiem. Oczy-
wiscie, bytoby niestusznem zwaé kobiety istotami niemoralnemi, sa
one jednak moralne tylko jednostronnie i niedostatecznie. Zdolne
do ofiar i pos§wigcen, gdzie chodzi o drogie dlan osoby (maz, dzie-
ci it d), w glebi serca swego nie uznaja, bynajmniej, zasad stusz-
no$ci i w duchu $miejg si¢ z prawa, depczac je bez skruputu, o ile
rzecz taka da si¢ kiedy wykonaé bezkarnie. Tu dotgczy¢ nalezy
jeszcze gwattowno$¢ uczué, niezdolno$é¢ do zapanowania nad soba,
nie rachowanie si¢ z zadnymi wzgledy, gdzie chodzi o obrazona
mitos¢ wlasng. Gdyby kobieta nie byta stabg fizycznie i umystowo,
stataby sie, =zaiste, stworzeniem arcy-niebezpiecznem!“ Epizody
z wielkiej rewolucyi francuskiej, dzieje angielskiej krolowy Elzbiety
i wiele, bardzo wiele przykladéw z historyi powazna dla rodu megz-
kiego winny by¢ przestrogg. Kobieta wynagradza sobie jednak,
jak moze, braki owe, a plotki, oszczerstwa, listy bezimienne, posy-
lanie trumienek na imieniny, tworza bogaty 1 umilowany arsenal
jej srodkow do walki.



Wstepujac tak $miato w szranki walki spotecznej, tak zu-
chwate i wyzywajace feministki, dla ktorych kwestya juz przedy-
skutowana dawno jest jak najrozleglejsze na kazdem polu réwno-
uprawnienie, nie sg jednak w mozno$ci poprze¢ uroszczen swych
faktami. Coz zdzialaty kobiety doskonalszego na niwie nauki, pi-
$miennictwa i sztuki? Wiele niewiast dobrze gra na fortepianie,
wiele $piewa ladnie, ale po za tern — nic wigcej. O kompozycyi
cicho zupetnie. Megzczyzni maja swego Bethoven’a, Rossiniego,
Donizetti‘ego, Meyerbeer’a, Verdi’ego i Wagner’a, a kobiety?
Przecie nikt im nie broni tworzy¢ arcydziel muzycznych. Rowniez
stoja otworem szkoly malarstwa i rysunku —jakiez to ple¢ niewie-
$cia wybiera do odtworzenia tematy? Glowg¢ mezczyzny, glowke
kobiety, koty figlujace, pociech¢ matki, raki na pdétmisku i t. p. —
ani jednego ptdtna historycznego, ani jednego, wstrzasajacego, tre§cig
dramatu na ptdtnie, nie moéwigc juz o scenach wojennych. Malarce
brakuje tworczosci, fantazyi, rozmachu i sity pedzla, bo tez zalety
takie nie moga wytoni¢ si¢ w umys$le, ktoéry mnatura urobita do
celow innych. W dziedzinie poezyi talenty niewie$cie majg si¢ do
lutni Wiktora Hugo lub Mickiewicza, jak woda sodowa do szam-
pana. I w raju feministek, w tych wymarzonych Stanach Zjedno-
czonych, uprzywilejowana, dzigki matolicznodci swej na razie, pteé
zenska nie wydata nic, nic absolutnie godnego uwagi glebszej.
Amerykanki, mimo ci¢tosci swej, sa marnymi adwokatami, leka-
rzami, marniejszymi jeszcze, z biur wypraszaja je, gdzie moga, bo
sg nieudolne i w obcowaniu niemozliwe. Mialem sposobnos$é prze-
stawac czas jaki§ z pewnym lekarzem-kobietg. Pani ta, dla wyka-
zania uczonoS$ci swej, sypata cytatami i nazwiskami, jak z r¢kawa.
Wszystkie te jednak, przytaczane przez nig, znakomito$ci byly mez-
czyznami. 1 bral mnie gniew okrutny, ze nie mogtem kolezance
zaplaci¢ pigknem za nadobne 1 zaimponowal szeregiem nazwisk
rownie glo$nych, ktore nalezatyby do luminarek wiedzy medycznej.

W tyle modnych dzi§ zapg¢dach feministycznych 1 nasze, na-
turalnie, kobiety nie chca pozosta¢ w tyle i konkuruja z mezezy-
zng na polu pracy. W rzeczy samej, handel i przemysl krajowy
nie rozwingl si¢ jeszcze u nas tak kolosalnie, aby$my mieli prawo
pogardza¢ dobrg glowa, rzutkoscig, zawodowa energia i pomystami
w wyszukiwaniu nowych zrédet bogactwa. Droga do czynu stoi
na przetaj otwarta, prosimy korzysta¢ i zawstydzi¢ zawistny rod
mezki, tymczasem, pomimo namig¢tnych od pdét wieku bez mala
wichrzen emancypacyi w poczciwym np. grodzie naszym idg sobie
rzeczy po dawnemu. Tak samo, jak dawniej, wdowa po przemy-
stowcu wycofuje si¢ z interesu natychmiast, cho¢ ma energiczne
corki-emancypantki, kupuje kamieniczk¢ Iub lisciki i na gwalt
szuka zigcidow z majatkiem lub pozycya. Nastrojone na wysoka
nut¢ daznos$ci feministek naszych znajdujg upust w zlapaniu ,po-
sady bodaj najskromniejszeju w kantorze, biurze lub sklepie i stwa-
rzaniu w instytucyach tych piekietka niezdatnoscia, lenistwem,
plotkarstwem, intryga i muchami w nosie.

Nie na kopiowaniu papier6w na maszynie Hammond’a, ani
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zamykaniu si¢ w budce kasy sklepowej, gdzie pigkno$¢ otrzyma-
nym rublem glo$no sztuka o marmur, zasadzajg si¢ cel i zadania
zyciowe kobiety. Przyroda wyznaczyla jej wiecksza daleko role —
postannictwo matki rodu ludzkiego i troskliwej matoletnich dzieci
opickunki. Wszelakie ku zgwalceniu tych praw natury zmierzajace;
rozpaczliwe wysitki, proby wszelakie sprostania silniejszemu pod
kazdym wzglegdem mezczyznie nie doprowadza do celu; przeciwnie,
zabiegi te pomszcza si¢ srodze na zbyt watlym do walki takiej
umysle kobiety, prowadzac do zwyrodnienia, rozstroju nerwow
i histeryi. Do me¢zczyzny nalezy praca koto utrzymania rodziny,
do kobiety — speilnianie obowigzkéw matki i gospodyni domu.
W niewinnej, nieskalanej feminizmem, duszy malego dziewczgcia
6w glos natury przemawia wyraznie, gdy to ostatnie pieSci i ubie-
ra swa lalke i uktada ja do to6zeczka. Sita wyobrazni, parcie na
przebdj, cheé¢ poznania tajnikdw wszechswiata, wszystkie te piers
mezka rozsadzajace porywy do wydawania na $wiat dzieci 1 wy-
prowadzania ich z pet niemowlgctwa nie s3 nieodzowne, to tez
wlasnosci tych przyroda udzielita kobiecie skapo. Rozumie to do-
brze $wiat mezki i nie chce mie¢ przy domowem ognisku drugiego
mezcezyzny z kobiecymi tylko plciowymi narzady, nie pragnie w za-
gr0d21e wlasnej stacza¢ walki konkurencyjno-ekonomicznej, bo ma
jej dosy¢ po za domem. To tez feministki dawniejszego pokroju,
gloszace jawnie jaki§ czas ide¢ bezplciowosci, spostrzegly sie, iz
zaszly za daleko, Ze czynig rzecz $mieszna 1 niepraktyczna; dzi$
tedy, czyniac odwrét z honorem, glosza urbi et orbi, ze poglady
ich nie wykluczaja potrzeb zycia piciowego (!), ze nie przestajac
by¢ rownymi mezczyznie ludzmi pracy (zarobkowej), chca pozostac
dalej dobremi zonami i matkami. Wykretna jednak frazeologia
taka nie ostoi si¢ w obec zdrowego rozsadku mezczyzny. Ze fe-
ministka woli by¢ stworzeniem piciowem, niz bezplciowem, wecale
si¢ temu nie dziwi¢, Ze jednak dwoém zadaniom: pracy na chleb
i obowigzkom matki nie uczyni zado$¢, o tem nie watpi¢ ani na
chwile. Do dzwignigcia takiego cigzaru za liche ma barki.
Kobiety, dla ktorych, skutkiem przewagi ich liczbowej, los
zamknal wrota, do zycia rodzinnego wiodace, niech walcza o byt,
bo walczy¢ muszg. Lecz kobiety takie, istoty, w gruncie rzeczy,
bardzo nieszczgsliwe i czujace krzywd@ swa dobrze, nie powinny,
mszczge si¢ nad $wiatem, paczy¢ poje¢ idgcych zgodnie z glosem
natury siostrzyc swoich: sobie nie pomoga, a =zaszkodza sprawie
ogolnej. Dr. Kazimierz Niedzielski.

Kronika biezaca.

(Gw) Z Dalekiego Wschodu powrécit do Warszawy, zwolnio-
ny wskutek choroby, kol. Mieczystaw Lipszyc, zajmujacy si¢
w Warszawie dentystyka.
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W Porcie Artura przebywa oprécz wymienionych w poprze-
dnim zeszycie ,Kroniki4 jeszcze kol. Aleksander Zamenhof, kté-
ry petni tam obowigzki lekarza lazaretu miejscowego.

Kol. Karol Dobrowolski z Warszawy otrzymat nominacye
na starszego ordynatora gtéwnego szpitala polowego w Imanie
Usuryjskim.

Zmarli. Wtadystaw Niemito wic z, doktdr medycyny i fi-
lozofii, profesor chemii fizyologicznej na uniwersytecie Iwowskim,
w Czerwcu r. b. we Lwowie, w wieku lat 40. Zmarly w r. 1890
habilitowat sie na docenta prywatnego chemii lekarskiej w uniwer-
sytecie wiedenskim, zkgad w roku nastepnym powotany =zostat na
profesora nadzwyczajnego farmakognozyi do Lwowa. W r. 1896
zostat profesorem zwyczajnym chemii lekarskiej. W r. 1903 byt
obrany dziekanem wydziatu lekarskiego. Byt autorem licznych prac
z zakresu chemii i fizyologii.

— Dr. Gilles de la Tourette, profesor agrege w Paryzu,
znany specyalista choréob nerwowych, autor wielu cennych prac,
w Czerwcu r. b. w Lozannie, wskutek paralizu postepujgcego. Kla-
syczng zwitaszcza byta praca zmartego o histeryi.

— Dr. Zygmunt Lewoniewski, lekarz wojskowy, w wie-
ku lat 41.

Wyszedt z druku Podrecznik do badan chemiczno-klinicznych
D raMoraczewskiego, stanowiacy premium dla prenumeratoréw Kroni-
ki Lekarskiej.

Redakcya Kroniki Lekarskiej z d. 1 Lipca r. b.
bedzie przeniesiona do domu Nr. 8 przy ul. Szkolnej.
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Kapiele borowinowe w kazdej porze roku.

Jedyny MATTONIEGO
Naturalny Im(xiukt SOL BOROWINOW A

(suchy wyciag;

DO w paczkach po 1kilo
KAPIELI MATTONIEGO
borowinowych LUG BOROWINOWY
leczniczych. (ptynny wyciag)

w butelkach po 2 kilo
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Jest stale zaopatrzong we wszystkie wody mineralne natu-

ralne $Swiezego czerpania, jak réwniez w lekarstwa speeyal-

ne zagraniczne i S$rodki lekarskie w ostatnich czasach w
uzycie wprowadzone.
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