Lestyt 9 Warszawa, 1 Maja 1901 r, M I,

Kronika Lekarska

PISMO POSWIECONE
PRIEGLADOWI POSTEP()W UMIEJETNOSCI LEKARSKICH.

|0 imnym przetworze odzywezym pod nazwo inminoza,

Podata

d-r med. Matylda Biehler.

(Cigg dalszy).

Ne 6 A. S. 2 mies. odzywianie niedostateczne, objawy
krzywicy i niezytu oskrzeli.

Waga przed okresem doswiadcen 2-1 3600, 8-I
3400, 15-IT 345°, 20-1I 3300.

Zywienie Albuminozg dawano codziennie od 22-1
do 19-I1 po 2 tyzeczki Albuminozy.

Waga w tym okresie 29-I1 3450, 5-11 3600, 12-1I
3750, 19-1I 3800.

Stan zdrowia prawidlowy, wyproznienia normalne a zabu-
rzen nie bylo—niezyt oskrzeli (stosowne leczenie).

Przybytek wagi wymagany wedhig teoryi 700 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albuminoza ubyto
300 gr.

Przybytek w okresie doswiadczalnym 500 gr.

Ne 7. W. B 5 mies. Odzywianie niedostateczne, objawy
krzywicy—rozlany niezyt oskrzeli.

Waga przed okresem doswiadczen 2-I 5200.
8-1 5200, 15-1I 12-1 5200.



Zywienie Albu minoza dawano codziennie od 22-I
do 19-II 3 lyzeczki Albuminozy.

Waga wtym okresie 29-1 5350, 5-II 5500, 12-II
5700, 19-11 5750.

Stan zdrowia prawidlowy, wyproznienia normalne, zabu-
rzen nie stwierdzono.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla dane-
go wieku 550 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumino-
z3 0 gr.

Przybytek w okresie do$wiadczalnym 550 gr.

Ne 8. K D. 6. mies. Odzywianie zupeinie niedostateczne
objawy wybitne krzywicy, niezyt oskrzeli.

Waga przed okresem dos$wiadczen 2-I 3850,
8-1 3850, 15-1 3750, 22-I 3800,

Zywienie Albuminozga dawano codziennie od 22-1 do
19-11 3 tyzeczki maczki.

Waga wtym okresie 29-1 3900, 5-114000,19-114250.

Stan zdrowia prawidlowy wyprdznienia normalne zabu-
rzeh nie stwierdzono.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla
danego wieku 500 gr.

Przybytekprzed okresem zywienia Albuminozg 50 gr.

Przybytek w okresie doswiadczalnym 400 gr.

Ne 9. S. W. 9. mies. Odzywianie niedostateczne objawy
krzywicy—niezyt oskrzeli.

Waga przed okresem doswiadczen 2-I 4700,
8-1 4?00, 15-1 4700, 22-1 4800.

Zywienie Albuminozg dawano codziennie od 12-I
do I9-1I po 4 tyzeczki maczki.

Waga w tym okresie 29-1 5050, S5-I 5250, 12-11
5400, 19-11 5500.

Stan zdrowia prawidlowy, wyprdéznienia normalne, zaburzen

nie stwierdzono.



Przybytek wagi wymagany wedlugteoryi dla da-
nego zycia 350 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumi no”
zg 100 gr.

Przybytek w okresie dos§wiadczalnym 700 gr.

Ne 10. B. B. 7 mies. Odzywianie niedostateczne—objawy
krzywicy 1 niezytu oskrzeli.

Waga przed okresem doswiadczen 2-1 4950*
8-1 4800, 15-I 4950, 22-1 5000.

Zywiene Albuminozg dawano codziennie 3y2 ly-
zeczki od 22-1 do 19-II.

Waga wtym okresie 29-1 5200, 5200, 12-IT 5350
19-U 5350.

Stan zdrowia nie zupelnie dobry z powodu obostrzenia
niezytu  oskrzeli, wypréznienia prawidlowe, zaburzen nie
stwierdzono.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla da-
nego okresu zycia 450 gr.

Przybytek przed okresem zywienia maczks

150 gr

Przybytek w okresie doswiadczalnym 350 gr.

Ne II. C N Debilitas congenita 2 mies.

Waga przed okresem doswiadczen 2-1 2600,
8-1 2600, 15-1 2600, 22-I.

Zywienie albuminozg dawano codziennie od 22-1
2650, do 19-I1 2 tyzeczki maczki.

Waga w tym okresie 29-1 2750, S5-I 2900, 12-II
2900, 19-1I 2950.

Stan zdrowia prawidlowy, wyprdznienia normalne, zabu-
rzen nie stwierdzono.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla da-
nego okresu zycia 700 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumi-
noza o gr.



Przybytek w okresie doswiadczalnym 300 gr.

Waga zwigkszyta si¢ o 300 gr.

N° 12. F. W. 3 mies. odzywianie niedostateczne.

Waga przed okresem doswiadczen 2-1 3650,
8-1 3650, IS-I 3650, 22-1 3650.

Zywienie Albuminozg dawano codziennie 2 ty-
zeczki.

Waga w tym okresie 29-1 3800, S5-I 3900, 1211
4000, 19-11 4000.

Przybytek wagi wymagany wedtug teoryi dla danego okre-
su zycia 650 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumi-
no za ogr.

Przybytek w okresie do$§wiadczalnym 350 gr.

Stan zdrowia prawidlowy, wyprdéznienia normalne, zaburzen
nie stwierdzono.

N° 13. J. T. 3 mies. Odzywianie niedostateczne, objawy krzy-
wicy.

Waga przed okresem dos$wiadczen 2-1 4300.
8-14300, 15-14500, 22-1 4500.

Zywienie Albu minozg dawano od 22-1 do 19-II
codziennie 2y2 tyzeczki.

Waga w tym okresie 29-1 4650, 5-11 4900, 12-II
5150, 19-11 5350.

Stan zdrowia prawidtowy, wyprdznienia normalne—zabu-
rzen nie byto.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla da-
nego okresu zycia 650 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumino-
wa 200 gr.

Przybytek w okresie do §wiadc zalnym 850 gr.

W tym przypadku zywienie albuminoza spowodowato
zwickszenie wagi o 850 gr.

N° 14 J N 4 mies. Wodoglowie, zapalenie uszu. (otitis
duplex).



W aga przed okresem doswiadczen 2-1 4850
8-1 4850, 15-1 495°. 22-1 5050.

Zywienie Albuminozg dawano od 22-1 do 19-1J co-
dziennie po 3 tyzeczki maczki.

Waga w tym okresie 29-1 5150, 5-1I 5250, 12-IT
5500,19-11 5700.

Stan zdrowia prawidtowy, wypréznienia normalne, zabu-
rzen nie byto.

Przybytek wagi wymagany wedlug teoryi dla
danego okresu zycia 600 gr.

Przybytek przed okresem zywieniu Albuminoza
200 gr.

Przybytek w okresie do§wiadczalnym 650 gr.

Ne 15. R K 4. mies. przeszta zapalenie niezytowe pluc
(chora d. 28-1 do 14-II). Objawy krzywicy obecnie st. dobry.

Waga przed okresem doswiadczen 2-1 4100,
8-1 4100, 15-14200, 22-1 4100.

Zywienie Albuminoza dawano codziennie od 22-I
do 19-11 3 tyzeczki maczki.

Waga w tym okresie 29-14000,5-113950, 12-II
4100, 19-11 4250.

Stan zdrowia prawidtowy wypréznienia normalne, zaburzen
nie stwierdzono.

Przybytek wagi wymaga ny wedlug teoryi dla da-
nego okresu zycia 600 gr.

Przybytek przed okresem zywienia Albumino-
Z3 o gr.

Przybytek w okresie doswiadczalnym 150 gr.

(NB. w okresie dos$wiadczalnym chorowata).

(D. n).



II. Kapiele stoneczno -powietrzne.

(Badania doswiadczalne z zaktadu w Czarnieckiej Corze).
NAPISAL

D-r W. Miklaszewski.

{Dokonczenie).

Rozpatrzmy z kolei tablice B.

Zestawiajac szybkos$¢ tetna i wysoko$¢ cieptoty ciata przed
kapielg i pod koniec zabiegu, mozemy zaznaczy¢ naogodl, ze
obiedwie te wielkosci powickszaja si¢ zazwyczaj podczas ka-
pieli. Tetno przyspiesza si¢ o kilka do 20 uderzen na mi-
nute, a cieplota podnosi si¢ o par¢ dziesigtnych. Rzadziej
spotykamy zwolnienie t¢tna wspoOtrzednie Iub niezaleznie od
spadku cieploty o pare dziesietnych stopnia. Dotyczy to prze-
waznie dni upalnych (np. I2-VII), kiedy parowanie z po-
wierzchni skory jest tak silne, Ze sprowadza jej ochlodzienie.

Poréwnywajac dni pogodne 1 cieple z pochmurnymi
i chlodnymi, mozemy stwierdzi¢, ze przys$pieszenie tetna i pod-
wyzszenie cieptoty ma miejsce raczej w drugim, niz pierwszym
szeregu. Jest to fakt bardzo znamienny, zaslugujacy na spe-
cyalne uwzglednienie, zwlaszcza przez tych, ktorzy si¢ ciagle
obawiaja przezigbien i sprowadzaja do nich przyczyny wszel-
kich choréb. Podwyzszenie cieploty skoéry w chltodnem po-
wietrzu zalezy od przekrwienia jej czynnego w drugim okresie
dziatania chtodu, podobniez jak przy zabiegach wodoleczni-
czych. Podwyzszenie cieptoty w dni gorace jest dowodem
wickszego dowozu ciepta przez promienie stonca, niz utraty
z biernie przekrwionej skory. Tem samem objasnia si¢ i przy-
$pieszenie tgtna.

Spostrzezenia powyzsze upowazniajg do szostego wniosku:

Kgpiele stoneczno - powietrzne sprowadzajg nieznaczne pod-
wyzszenie ciepiloty skornej i przyspieszenie tetna na drodze na-
czynioruchowej. Tylko skutkiem wzmozZonego parowania w dni
upalne cieptota skory moie si¢ znizy¢ nieznacznie.



Jezeli dane powyzsze porownamy z wynikami lazni su-
chych, to zauwazymy olbrzymia roznice. Te¢tno przys$piesza
si¢ tam przecictnie o 20—40 uderzen na minutg, a cieplota
podnosi si¢ o i° lub wigcej; nawet cieptota moczu podnosi si¢
0 0°5— 1°—1°5. Dowodzi to, ze ochtadzanie ciata jest znacz-
nie utrudnione pod wplywem przegrzanego powietrza, ktore
nasyca si¢ szybko parg. To tez skora jest przekrwiona znacz-
nie silniej w tazni, niz w kapieli stoneczno-powietrznej. Ma to
znaczenie donioste, bo zabieg napotny, ktéry nie sprowadza
nadmiernych zmian w krazeniu i nie prowadzi do niepozada-
nych nastgpstw przegrzania, ma rozleglejsze zastosowanie, niz
zabieg, ktory wywoluje nawet silniejsze poty, lecz sprowadza
chociazby przejsciawe zaktocenie rownowagi w Kkrazeniu.

* *

Przejrzyjmy wreszcie tablicg C.

Podaje¢ ja w znacznem skdceniu, pomijajagc odnos$ne ba-
dania kazdej poszczegoélnej porcyi moczu, zbieranej w ciagu
doby. W tablicy sa tylko przecigtne, obliczone w stosunku
do dobowej ilo$ci moczu.

Przedewszystkiem rzuca si¢ w oczy, ze dobowa ilo$¢
moczu, obliczona na godzing, jest wigksza od ilosci, wydzie-
lanej na godzing w kapieli slonecznej. Roznica ta wynosi
15—50&. Wyjatek stanowi dzien 21-VII, kiedy godzinna
ilos¢ dobowego moczu wynosita 35,4 ctm.3 a godzinna z okre-
su kapieli 60 ctm.3 Jednak tego dnia cieplota powietrza wy-
nosita wszystkiego 13°2, bylo bardzo pochmurno i wietrzno,
a kapiel trwala zaledwo 45 minut i odbywala si¢ w ciaglym
ruchu. Podczas kapieli wydzielilo si¢ 45 ctm.3 moczu (60
w stosunku na godzing). Dowodzi to, ze silny skurcz naczyn
powierzchownych w pierwszym okresie dziatania chtodu wy-
wotal wigksze przekrwienie narzadéw wewngtrznych i podnie-
sienie cis$nienia krwi w nerkach.

Przegladajac inne liczby, mozemy stwierdzi¢ wszedzie,
ze w dni chlodniejsze i pochmurne, w kapieli powietrznej
roznice godzinnej wydaliny moczu dobowego i kapielowego
sa nieznaczne. To prowadzi do siédmego wniosku:

11036 mocni, wydalonego podexas kgpieli stonecznej, zmniej-
sza sic, znaczmnie; zas kgpiele powietrzne maja w tym kierunku



znacznie mniejszy wplyw, a nawet przy nizkiej cieplocie i wie-
trze mogq spowodowal zwigkszenie wydaliny.

W celu sprawdzenia, czy ilo§¢ moczu w godzinach ka-
pielowych nie jest mniejsza, niezaleznie od kapieli, pomimo
jednostajnego przyjmowania pokarmow i napojow, obliczalem
kilkakrotnie wydaling z tych godzin (10 do 11| w potudnie)
w dni, ktore spedzalem w ubraniu. Ot6z np. 22-VII, 5-YIIL
7-VIII otrzymywalem $cisle prawie takie same ilosci moczu
z doby, co i z godzin od lo— 111 pp. w obliczeniu na go-
dzing; 12-VIII, 16-VIII i 18-VIII przy siedzeniu w spokoju,
a 19-VIII przy chodzeniu w ubraniu jesiennem,—liczby nieco
mniejsze, a 10-VIII i 13-VIIl—nieco wigksze. Wobec tego mu-
simy uzna¢ (wniosek oOsmy), ze:

State zmniejszenie ilosci moczu podczas kqpieli stonecznej
zalezy bezposrednio od niejt czyli, innemi stowy, od' wzmozonego
parowania przez skorg.

Potwierdzenie tego wniosku widzimy w zwigkszeniu na-
sycenia moczu podczas kapieli w poréwnaniu z moczem do-
bowym, co stwierdzamy prawie wszedzie.

Jezeli wyniki powyzsze poréwnamy z wynikami, otrzymy-
wanymi przy lazni suchej, to zaznaczy si¢ wielka ro6znica
miedzy nimi. Laznia sucha wywolywata znaczne zwigkszenie
wydzielania moczu 1 zmniejszenie jego nasycenia, skutkiem
wzmozonego cisnienia w tgtnicy nerkowej 1 przys$pieszonego
w niej krazenia. Tu za$ widzimy: zmniejszenie iloSci moczu
i zwickszenie jego nasycenia, czyli wrecz naodwrdt. Ztad
wniosek dziewiaty:

Cisnienie krwi w nerce podczas kqpieli stonecznej nie ulega
podwyzszeniu, a nawet moze si¢ .nizq nieco. Zas w kqpielipo-
wietrznej zwiekszenie wydaliny zalezy bezposrednio od skurczu
naczyn obwodowych, przepetnienia krwiq trzewiow i podniesienia
cisnienia krwi w nerkach.

Kwasno$¢ moczu dobowego w poréwnaniu do kwasnos$ci
moczu kapielowego w obliczeniu na godzing¢ ulega wahaniom
przewaznie rownoleglym do stopnia nasycenia moczu. Jednak
1 tu nieraz spotykamy stosunek odwrotny. Jezeli wszakze po-
rowna¢ dwie poreye najblizsze moczu przed kapiela i zaraz
po niej, to przekonywamy sie, ze kwasno$¢ tej drugiej porcyi
jest stale wigksza. A to znaczy, ze w rannych i przedpo-
ludniowych godzinach, poprzedzajacych obfitsze, migsne je-



dzenie, kwas$no$¢ moczu jest wogole mniejsza, niz w okresie
trawienia obiadu i kolacyi. (Obiad o i-e¢j pp., kolacya o 8-¢j
wieczorem).

Dla S$cistosci przytocze pare liczb zposrdd dni, kiedy
niestosunek pomiedzy kwasnoScia moczu i jego nasyceniem
byt znaczniejszy.

Kwasnos$é Kwasn. ioo,0 Kwas$n. ioo,0
Dzien 100,0 moczu moczu przed k. moczu UWAGI
dobowego  sl. (7-10 razy). kapielowego

26-VII 61,7 44 58

29-VII 72,5 42 67,5

11-VIII 5%>2 48 52 1*/j-godzinny spacer w ubr.
16-VIII 62,1 52 52 Siedzenie w ubr. na werendzie.

Na tej zasadzie mozna ustali¢, ze kwasno$§¢ moczu pod-
czas kapieli stonecznej powigksza si¢ podobniez, jak jego na-
sycenie. Obiedwie te liczby sa tylko wyrazem zggszczenia
moczu skutkiem wzmozenogo pocenia si¢ 1 nie dowodza by-
najmniej przys$pieszenia przemiany materyi, ani zmniejszenia
kwasnosci (v. zwigkszenia zasadowos$ci) krwi. Mozemy uwazac
to za niewatpliwe tembardziej, ze przy tazni suchej, pomimo
wyraznego zwigkszenia kwasno$ci i nasycenia moczu, nie mo-
glibySmy wskaza¢ ani przy$pieszenia przemiany materyi, ani
powigkszenia zasadowos$ci krwi. Zatem dziesigty wniosek brzmi;

Powigkszenie kwasnosci moczu podczas kgpieli stonecznej
jest wyrazem zgeszczenia moczu skutkiem potow, a nie wzmozo-
nej przemiany materyi.

Takie wnioski nastreczajg nam przytoczone liczby. Brak
tu dla petlnosci obrazu jeszcze wielu badan, np.: ci$nienia krwi
w naczyniach obwodowych, cieptoty w jamie ustnej, w odbyt-
nicy, w moczu, badan nad przemiang materyi i t. d.; jednak
stale poréwnanie z wynikami, jakie daty mi taznie suche, po-



zwolilo pomingé¢ caly szereg tych doswiadczen, ktére trudno
wykona¢ w uzdrowisku dla chorych nerwowych.

Natomiast niemniej cenny materyatl stanowig spostrzeze-
nia, ktore, coprawda, trudno jest umiesci¢ w tablicach, jednak
przemawiajg one o wiele jaskrawiej 1 wymowniej, zwlaszcza
do chorych, poszukujacych zdrowia, nie liczb. Musze wigc
doda¢ do poprzednich dziesigciu wnioskow jeszcze to, ze pra-
wie wszyscy ze stu kilkunastu chorych, u ktorych stosowatem
kgpiele stoneczno-powietrzne, znosili je doskonale, ze tylko u po-
jedynczych osob (czgséciej u kobiet) wystepowato po kgpieli roz-
tamanie i bole ylowy, a nawet po obfitszym pocie nie spostrze-
gatem zmnacznego ostabienia, zwlaszcza po zastosowaniu po ka-
pieli stonecznej zimnego zabiegu wodnego. Jedynie w dni
chtodne bywato niezbyt wielu zwolennikow chodzenia nago;
za§ w dni upalne chorzy bardzo niech¢tnie opuszczali zagrode
kapielows.

Porownywajac tych chorych, ktorzy korzystali z kapieli
stloneczno-powietrznych, z tymi, ktérzy si¢ od nich uchylali,
nieraz ze wzgledow wstydliwosci (!), musze przyznaé, ze wy-
niki leczenia u pierwszych byly znacznie lepsze. Wiele objawow
nerwowych, jako to: bicie serca, bezsennos¢, bole glowy, ostabienie
ogolne, brak taknienia i t p. ustepowaly dos¢ szybko; chorzy
nabierali odpornosci i pewnosci siebie, cera— Swiezosci i jedrnosci.
Prawie wszyscy opalili sig, niekiedy jak murzyni, na caftej po-
wierzchni ciata.

Te wyniki, znane dobrze z empiryi, stanowia podstawe
zajecia, jakie wzbudzity zaklady przyrodolecznicze, stosujace
kapiele stoneczne i powietrzne. Nie bede¢ wigc rozwodzit si¢
szerzej nad nimi. Jednak zaznacze, ze powinnyby one zachg-
ci¢ lekarzy do najrozleglejszego stosowania tych przyrodzo-
nych zabiegébw, ktére nie wymagaja ani urzgdzen specyalnych,
ani straty czasu, ani wydatkow, tylko — kawalka wolnej prze-
strzeni 1 trochy odstoni¢tego, lazurowego widnokregu a nawet
w ostateczno$ci,— okna slonecznego w pokoju.



IV.

Na czem polega dziatanie kapieli stoneczno-powietrznych?

Rozpatrujac nasze tablice i wyciagajac z nich wnioski,
zaznaczaliSmy niejednokrotnie, Zze wzmozonego pocenia sie,
tego najbardziej znamiennego ich objawu, nie mozna utozsa-
mia¢ z wplywem tazni, nawet suchych. Nie chodzi tu jedynie
0 to, ze utrata wagi jest przy takich zabiegach mniejsza o po-
lowe, niz przy tazni; i nie o to, Ze tetno nie przys$piesza si¢
tak znacznie, a cieplota nie podnosi; 1 nie o to, ze ilo§¢ mo-
czu wydalonego si¢ zmniejsza, gdy tam si¢ powickszata; —
bo wszystkie te objawy moznaby w pewnej mierze i z niejaka
slusznoscia ztozy¢ na karb silniejszego i gwattowniejszego dzia-
lania tazni. Jednak gléwna roéznica migdzy niemi polega na
tern, ze kapiele stoneczne nie sprawiajg tak glebokich zmian
1 zaburzen w krazeniu, jakie stwierdziliSmy w lazni. Wspomng
tu chociazby o zmianach we krwi, ktore wskazalem na zasa-
dzie licznych badan nad !aznig: zmniejszenie ilosci krazkow
czerwonych przecigtnie o 9,04.58, zmniejszenie ilosci barwnika
0 5%, ilosci istoty suchej o 1,438%, powickszenie iloSci ciatek
biatych o 25,528. Zmiany te przemijaja po poszczegdlnych
zabiegach, powickszaja si¢ w ich szeregu i nabieraja trwatosci,
czyli dowodza, ze przy dluzszem, codziennem stosowaniu lazni
rozwija si¢ niedokrwistos¢.

Chociaz badan krwi nie robilem przy kapielach stoneczno-
powietrznych, jednak ogélny stan chorych, ktorzy stosowali
je po parg miesiecy bez przerwy, byl taki dobry, tak ani
razu nie mozna bylo powziag¢ nawet podejrzenia, zeby si¢ za-
nosito na niedokrwisto$¢, tak wiele chorych niedokrwistych
1 blednicowych poprawialo si¢ i pozbylo objawow chorobo-
wych, ze z wszelka pewnos$cia moge wylaczy¢ jakikolwiek
wplyw ujemny na sklad krwi.

Wszystkie objawy przy dziataniu tazni sprowadzaly si¢
do zjawisk naczynioruchowych, ktéorych mys$l polega na uta-
twieniu ochtadzania rozgrzanego ciala. Tern wlasnie tlomaczy
si¢ silne przekrwienie skory, przys$pieszenie tetna, wzmozenie
wydzielania potu ew. moczu, zmniejszenie ci$nienia obwodo-
wego krwi, utrata napig¢cia naczyn i t. d. Jest to samoobro-
na ustroju przed =zakloceniem rownowagi jego cieploty, ca



mu grozi powaznem niebezpieczefistwem, wyrazajagcem si¢ np.
w zmianach we krwi.

O kapieli sloneczno-péwietrznej nie mozna tego powie-
dzie¢. Coprawda i tu przekrwienie skory jest objawem na-
czynioruchowym, skutkiem podraznienia $§wietlno-cieptotnego
zakonczen nerwowych powierzchni naszego ciata; jednak sg to
podraznienia nie o tyle silne, zeby mialy postawi¢ wszystkie
narzady ustroju na stopie, ze tak powiem, czuwania nad bez-
pieczenstwem catosci. Na pierwszy plan wystepuje tu skora,
jak) narzqd samodzielny, a nie jako pokrycie narzadow we-
wnetrznych, do ktorych zabezpieczenia od uszkodzen stuzenie
ma by¢ jej postannictwem. Kapiel stoneczno-powietrzna jest
jednym z tych nielicznych zabiegdw, przeznaczonych wylacz-
nie dla skory, ktorej w hierarchji narzadoéw ustroju poslednie
nadawano stanowisko.

Bo czyz o nig nie opierajg si¢ rozliczne bole 1 cierpie-
nia ciala? Cierpi optucna — na skorg stawia si¢ pryszczydia;
cierpia oskrzela—mna skorze stawia si¢ banki; cierpig migénie,
nerwy, mozg—ze skory robi si¢ upusty krwi (banki, pijawki),
ja si¢ migsi, prazy, rozciera, ozigbia; potrzeba ciepta dla cia-
la—ona musi macerowaé si¢ w pocie pod cigzarem odzienia;
zachodzi potrzeba zrobienia operacyi na narzadzie wewngetrz-
nym—ona pierwsza idzie pod noéz. Nawet w celach wycho-
wawczych, gdzie chodzi o wyrobienie ducha, umystu i ciafa,
na nig, na t¢ uposledzona skoére¢ spadaja wszystkie kary za
przewinienia mozgu, miesni, trzewidow; w sakramentalnem:
“w skorg!“ wychowawcow starej szkoly zatarlo si¢ tak dalece
»~totum pro parte“, ze nawet najbardziej zamitowany w ka-
rach cielesnych wychowawca nie zdaje sobie sprawy, ze ska-
cuje na cierpienia najniewinniejszy narzad.

Prosze mi wybaczy¢ te zyciowa analizg... Nie wystepuje
tu w obronie uposledzonej skory, ani chce by¢ dla niej bo-
jownikiem o lepsza przysztos¢. Chodzi mi jedynie o wskazanie,
ze kgpiel stoneczno-powietrzna jest dla niej takiem samem zado-
woleniem, rozkoszg, jak barwnos$¢ i szeregowos$¢ dla oka, har-
monja i §piewnos¢— dla ucha, wonno$§¢ — dla nosa, Smakowi-
to§¢ — dla podniebienia, réwnowaga i poczucie sity — dla ca-
lego ustroju.... Bo powietrze i swiatlo sq zakresem jej od-
czuwan.

Jest to jedyny wniosek niezalezny, jaki mozna wyprowa-



dzi¢ z badan powyzszych. Kgpiel stoneczno-powietrzna nie jest
\abiegiem napotnym w rodzaju tazni, ktora prazy skore, zeby
przyjs¢ z pomocqg narzgdom wewnetrznym, chocby kosztem du-
zych ofiar z jej i ich strony. Nie! Kgpiel stoneczno-powietrzna
jest uwolnieniem skory z narzuconych jej wigzow, wydobyciem
jej ze sztuczmych ciemnosci, zaduchu, wilgoci.

I dlatego skéra odczuwa rozkosz powietrza i stonca, ze
ja pozbawiano przez diugi Czas tych zywiotdow poteznych.
I dlatego caty ustrdj odczuwa t¢ rozkosz, bo jeden =z jego
narzadéw, cichy, spokojny, wytrwaty pracownik mogt ode-
tchng¢ peinag piersia, mogt raz przecie uczyni¢ co$ sam dla
siebie...

Ale i w tej chwili, gdy jest wolnym obywatelem wolnego
ustroju, nie przestaje by¢ dlan oddanym, uzytecznym praco-
wnikiem: wydala z potem trucizny ustrojowe, odcigga krew
od narzadoéw wewngtrznych, rozlewa przez nerwy uczucie bto-
gosci, spokoju, rownowagi nawet w skolatanym, udrgczonym
mozgu, wyrecza nerki w czynnoS$ciach, pozwalajac im spoczac...

Czyz to nie sowita zaptata za godziny wolnosci w dtu-
gim Zzywocie uciemig¢zenia?

A czem bylaby ta zaplata, gdyby godzina wolnos$ci stata
si¢ stanem wolnos$ci??

Bytaby zapewnieniem zdrowia i odporno$ci calemu ustro-
jowi. Bo ko taki ustroj moze by¢ zdrow i silny, ktorego
wszystkie skladniki sq zdrowe l).

Zrozumiawszy to prawo przyrody, obowigzujace dla ca-
lego zycig, starajmy si¢ zapewnie skorze staly dostep $wiatla
i powietrza. Walczmy z przezytkami kultury w rodzaju mody,
nakazujacej noszenie obcistych, grubych, ciemnych ubran, za-
miast wolnych, przewiewnych, jasnych; — z przezytkami, ktore
stawiajag na pierwszym planie zdobnictwo, a hygiene uwzgle-
dniajg... z taski; — z przezytkami lecznictwa, ktére nakazuja
sztuczne rozgrzewanie ciatla przez noszenie nieprzewiewne;j,
wielowarstwowej odziezy pod ciggta groza: zazigbienia. Walcz-

my z terni $redniowiecznemi pozostato$ciami ciemnoty 1 nie-
u$wiadomienia.

* Patrz ksigzke¢ moja: ,Wro¢ do przyrody!“ II wydanie
w ,,Ksiazkach dla wszystkich“ M. Arcta 1907 r.
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A natomiast p6jdzmy za glosem mys$li niezaleznej, ktory
rozbrzmiewa juz od paru dziesigtkow lat z ust tych, ktorzy
nie przyjeli bezkrytycznie narzuconych sobie wzoréw. Bo te
glosy, wzywajace o dopuszczenie $wiatla i powietrza do naszej
skory, sa wyrazem pojmowania przyrody.

Listopad 1906.

III. ODCINEK.

ZAPISKI DO DZIEJOW SZPITALNICTWA
W D/'WVINEJ pOLSGE.

ZEBRAL

Fr GIEDROYC.

(Cigg dalszy).

85. Ratunek zgrzybialym rzemie$§lnikom i ka-
lekom.

Kiedy zgrzybiato$¢ albo ciezkie kalectwo czyli choroby dtu-
gos$¢ wszelkie kazdemu czlowiekowi do zarobku na potrzeby zycia
odejmujg sposoby, a w tak waznych dopuszczenia razach, najwiecej
chrzescijanska milo§¢ 1 u spoteczenstwa kazdego wzglgdnos$¢ okazo-
waé si¢ powinna, dlaczego Komissya stanowi, izby takowym w mie-
$cie zgrzybialym kalekom albo dtuga ciezka choroba ucigzonym
majstrom, z wtasnego majatku sposobno$ci zycia nie majacym, cech
kazdy swojego konsztu za prawdziwym niedostatku uznaniem po-
trzeby zycia z kasy brackiej z najwicksza jednak jej oszczednoScia
opatrywac raczyl, z ta bacznoscig iz kazdy z zyjacych ludzi rownym
podlegajacy przypadkom podobnego ma doznawac ratunku.

86. Dziady i baby po miescie i1 przedmies$ciach
tutajace sig.

Poniewaz po mie$cie znaczna zaggScila sie liczba ubdstwa,
z ktorych jedni prawdziwie podeszitego i zgrzybiatego wieku, oraz
kalectwem zlozeni, drudzy za$§ zapuSciwszy brody podeszlo$¢ wieku
jakoby oznaczajace i nikczemng odziezg powlekiszy ciato sw0Je
lubo do roboty zdatni, jednakze na prdézniactwie wiek swodj i pi-
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janstwie (jak sie widzie¢ daje) trawia, przeto Komisya, nie chcac
przepomnie¢ tej sprawiedliwej, dla zapobiezenia prézniactwu i roze-
znania prawdziwie kaleki lub nie, okolicznosci, zawiadamia, iz wszy-
scy kalecy ubodzy, baby i dziady do roboty nie zdatne powinni
mie¢ zaswiadczenie od doktoréw poznanskich prawdziwe, ktére by
kalectwo ich lub niezdatno$¢ do roboty oznaczaly, inaczej nie ma-
jacy takowego zaswiadczenia zleca Komisya instygatorowi policyi,
miejskiemu tudziez hetmanowi i pachotkom ratusznym takowych
dziadow i baby do roboty zdatnych fapania, ich z oszukania ludzi
zgromadzonych zbioréw zabrania i sobie przywtaszczenia, na ratusz
wtrgcenia, tam przez niedziel cztery trzymania, do roboty i chedo-
zenia miasta codziennie wyprowadzania, w kazdy Pigtek rézg piec¢-
dziesigt kazdemu wyliczenia, po tym ogolenia i z ratusza po wyjsciu
niedziel czterech wypuszczenia, nad czym Szlachetny Magistrat mie¢
bedzie wszelkg bacznosé, doktorowie za$ iz rzetelnie dawac¢ beda
zaswiadczenia Komisya spodziewa sie. Zeby za$ niniejsze rozrza-
dzenie byto kazdemu wiadome Komisya na czterech rogach Rynku
przy trabie ogtasza¢ przez caty tydzien codziennie nakazuje.

Przedborz.

87. Consensus edi-ficandi hospitalis pauperum
ante oppidum Prz edboriensem.

~Ante oppidum vltra pontem penes viam qua itur in Pyotrcow
sacellum simul cum domo hospitalis sev pauperum edificare, ibidem
piscinulam erigere“ otrzymuje pozwolenie Mateusz Korycinski.
Cracoviae, feria sexta ante festum Metr. Reg. Lb. 48,
Sanctae Trinitatis, An. 1533. fl. 886 v./1066.

88. Consensus ad fundandum hospitale ante
Przedbérz.

Szpital za miastem ,ultra pontem penes viam qua itur ad
PiotrkowL Szpital zatozyt i uposazyt nadaniem ziemi i stawu ryb-
nego Mateusz Korycinski.

Piotrcoviae, feria sexta ante domi- Metr. Reg. Lb. 66,
nicam Letare, An. 1544. fl. 281 v.— Lb. 68,
fl. 24 v.
Przemysl.

89. Areae quaedam in Suburbio Praemisliensi
incorporantur Hospitali.

Antoni Radzikowski, wtadyka przemyski i Samborski, oddat
szpitalowi dom z placem i ogrodem, zwany ,zagrodg Michatowska*
i inny jeszcze dom, zwany ,Piczowskim®. Szpital byt utrzymywany
przez zakonnikdw wschodniego obrzadku (,ritus Greciu).

Varsaviae, d. 17 Decembr. Metr. Reg. Lb. 119,
An. 1579. fl. 345.
Pyzdry.

90. Donatio domus in Civitate Pysdrensi pro
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Hospitali in platea Praesbiterorum Civitatis e-
iusdem

Dom dostat si¢ szpitalowi po $mierci Satlewskich, ktérzy nie
pozostawili dzieci.

Varsaviae, d. 5 Novembr. Metr. Reg. Lb. 191,
An. 1649. fl. 254 v.
Radom.

91. Szpital $w. Ducha.
Lustratorowie w roku 1564 zapisuja: ,.Z mtyna do Spithalia
S. Ducha w Radomiu iuxta privilegium Reginmae Zophiae ktory
potwierdzit Kroi JMscz Pan dziszieiszy daia na kazdy thydzien
maki korc. lu.
Lustracya, ks. 28, str. 18.

92. Confirmatio Privilegij per Sermam. olim
Sophiam Reginam Poloniae Eccl. Hospitali S. Spi-
ritus extra muros Civitatis Radom iensis sitae sup.
donationem unius cor'i farinae siliginaceae ex mo -
lendino Paczyna dieto pro pauperibus concessi.

Mtyn nalezat do starostwa radomskiego. Zygmunt August
potwierdzit daning w roku 1553, Zygmunt III —obecnie.

Varsaviae d. 14 Aprilis, Metr. Reg. Lb. 176,
An. 1628. fl. 255 w.
Rawa.

93- Oblata confirmationis Serenissimi Sigis-
mundi super erectionem Hospitalis S. Spiritus
R auae

W roku 1374 Mikotaj Paczotka, mieszczanin rawski, ofiarowat
pod budowe szpitala i na utrzymanie w nim ubogich cztery morgi
roli w Rawie 1 3 morgi we wsi Komorowie, ksigze za$§ czerski
Ziemiowit dal przywilej na zatozenie szpitala. Przywilej potwierdzili:
w roku 1533 krol Zygmunt, obecnie za$ Jan Kazimierz.

Varsaviae, d. 25 Aprilis, Metr. Reg. Lb. 203,
An. 1665. fl. 470.
Robcezyce.

94. Approbatio donationis certae pro hospitali
Ropczinens.

Jan Kwarta, mieszczanin robczycki, ofiarowal pot morgi (yne-
dium laneum) gruntu z domem pod szpital.

Piotrcoviae, Sabbato ante domini- Metr. Reg. Lb. 97,
cam Laetare proxim. An. 1563. fl. 105 v.
Sandomierz.

95. Consensus commutandi villam Wieprzki pro
villa Scepanow F. Hospitalariis Conventus Sando-
miriensis datus.

Tres¢ w tytule.

Sandomiriae, f. ouarta ipsa die Metr. Reg. Lb. 17,
Sanctae Scolasticae, Ar.. 1496. fl. 103.
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96. Privilegium fratribus et conuentui hospi-
talisSti. Spiritus Sand omiriensis concessu m loco
munimentorum deperditorum ad bona eorum infra
descripta.

Brat Feliks, przelozony zgromadzenia i szpitala, prosit o wzno-
wienie przywilejow, ktére ulegly zniszczeniu w czasie pozaru, a kto-
re stwierdzaly przynalezno$¢ pewnych dobr nieruchomych do szpi-
tala, mianowicie wsi Smilowa, czgsci wsi Obrazow i1 Wieprzkow,
winnicy za miastem, wreszcie zabudowan i ogrodu na przedmiesciu
Sandomierza. Zbadawszy licznych i wiarogodnych $wiadkow, krol
dat zaswiadczenie, ze wszystkie wymienione posiadtosci istotnie na-
leza do szpitala: Smilow nabyli bracia przed 30 laty od Czyzowskiej
za. wysoka sume 800 zk., cz¢s¢ wsi Wieprzkow przeszia na wlasnosé
droga zamiany na wie§ Szczepandw, inne wreszcie nieruchomosci
oddawna sg bezsporng wtlasno$cig szpitala i klasztoru.

Cracoviae, feria quinta festi Sti. Metr. Reg. Lb. 48,
Petri ad vincula. An. 1532. 1. 40.

97. W Lusiracyi Starostwa Sandomirskiego z roku 1611 czy-
tamy: ,,Mtyn konski. Byl mtyn konski pod Zamkiem Sendomirskim
w ktorym stody mielono; na ten czas spustoszal, a na tym mieyscu
nieboszczyk P. Gostomski Woiewoda Poznanski Starosta Sendomir-
ski szpital zbudowat®.

Sacz.

98. Decretum inter Abbatem et Consules San-
tiecen super admin istratione Hospitalis pauperum
eiusdem Ciuitatis.

Pomigdzy opatem klasztoru w Nowym Saczu tudziez konwen-
tem kanonikéw regularnych $w. Augustyna z jednej strony a raj-
cami miasta z drugiej powstat spor o prawo rzadzenia szpitalem
1 majatkiem jego, na ktory sktadaly si¢ gléwnie posiadtosci ziemskie:
,villae Janussowa, Libranthowa, Kwicziczowa et Bogussowau. Zba-
dawszy rzecz, krél przyznat prawo zarzadu opatowi z zastrzezeniem,
ze tenze z dochodow bedzie dawatl na utrzymanie ubogich w szpi-
talu co rok po 5 marek (w kazdej 48 groszy polskich) tudziez po 6
¢wierci {metreia alias Czwierthnyk = /2 korca sandomierskiego)
zyta, 4 owsa, 1 grochu, pdt ¢wierci maki owsianej, pot ¢wierci prosa
1 cztery centnary soli, rajcowie za§ maja bezposrednio zarzadzaé szpi-
talem i mie¢ piecz¢ nad ubogimi, w nim przebywajacymi.
Cracoviae, feria secunda ante festum Metr. Reg. Lb. 33,
nativitatis gloriosissimae Virginis Ma- fl. 1
riae, An. 1518.

Serock.

99. Hospitale in Seroczecz.

Ks. Jan Czech kupit w Serocku od Stanistawa Wywloka dom
i oddat go ,,pro hospitali et conservatione pauperum “.
An. 1515. Metr. Reg. Lb. §, 1. 24 v.
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Sierpc.

100. Sancti Spiritus domus hospitalis inSyeprcz.

Przetozony szpitala i kosciota $w. Ducha w Sierpcu nabyt ongi
za pienigdze szpitalne dwie morgi gruntu oraz 7 ogrodéw z domami,
nadto w ziemi Ptockiej, w obwodzie bielskim wies Wilczggore. Krol
Zygmunt, zwolniwszy wszystkie te posiadtosci od ponoszenia ogéinie
obowigzujgcych ciezaréw, wktada obowigzek na przetoZzonego szpi-
tala wyptaty w razie pospolitego ruszenia trzech kop groszy pol-
skich, na chiopéw zas wsi szpitalnej—po fertonie od morgi gruntu.
Cracoviae, in Conventione generali, feria Metr. Reg. Lb. 30,
quinta proxima post festum purificationis fl. 188 v.
Gloriosissimae Virginis Mariae, An. 1518.

101 Decretum pro preposito hospitalis Szyerp-
cen. ra.tione bonorum Wylczagora.

Spér pomiedzy dzie¢mi $. p. Jadwigi Kurkowej a zwierzchno-
Scig szpitala o prawa wilasnosci. Spor toczyt sie w sgdach, wreszcie
opart sie o kréla, ktéry, rozpatrzywszy wszelkie dowody, w Piotr-
kowie 11a sejmie przyznat dobra na wieczne czasy szpitalowi.

Dat. in Conventione generali Piotrkouien. Metr. Reg. Lb.
feria tertia proxima ante festum Sti. Ma- 39, fl. 227.
thie apostoli, An. 1525. (C. d n.).

IV. DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

. Choroby wewnetrzne i dzieci.

140. Flex ner. Badania doswiadczalne nad zapaleniem opon
modzgowo-rdzeniowych i leczenie tegoz za pomoca seroterapii. (Journ.
of the Amer. Med. Ass. 25-VII, 1906).

Autor skorzystat z epidemii w r. 1904 w N. Jorku i prze-
prowadzit $ciste badania zapalenia opon moézgowo-rdzeniowych.
We wszystkich przypadkach znalazt w ptynie mézgowo-rdzeniowym
diploc. Weichselbaum’a, ktérej to dwoinki zywotnos$¢ jest bardzo
staba; jezeli np. nie przeszczepi¢ hodowli, to ging one w ciggu 2—3
dni. Zawdziecza sie to wydzielinie autolitycznej drobnoustroju.
Ferment autolityczny ginie przy 65°. Jezeli rozprowadzi¢ drobno-
ustroje w wodzie stonej 0,9 i doda¢ soluolu, to widzi sie bardzo
wyraznie autolize.
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Plyn ten, centryfugowany lub ptzefiltrowany przez filtr Ber-
kefeld’a, jest trujacy; Y2 cc. takiego plynu, otrzymanego przez za-
wieszenie hodowli w pudetku Blake’a w 10 cc. roztworu soli, za-
bija §winke¢ morska, ktéora wazy 125 gr., w ciagu 18—24 godzin
(infekcya zrobiona do otrzewny). Swinki morskie wicksze sa mniej
wrazliwe; wreszcie, i nie wszystkie hodowle s3 jednakowo jadowite;
zdarza si¢ nawet, ze i pierwsze hodowle, otrzymane z posiania wprost
meningokoka ludzkiego, sa pozbawione jadowito$ci. Niektéore ho-
dowle przeszczepione posiadajg tez niejednakowe wtasnosci trujace.
Zdarzato si¢, ze niektore $Swinki morskie zdychaly w ciagu 4 go-
dzin, inne w ciggu kilku dni, chociaz wickszo§¢ zdychata po 24
godzinach (injekcye robione byly do otrzewny— 0,10—0,50 zawie-
siny drobnoustrojow).

Po zastrzyknigciu tworzy si¢ wysi¢k, zawierajacy mniejszg lub
wickszg ilo§¢ drobnoustrojéw—czasami zdaje si¢, ze niema ich wcale
(nawet posiew nie daje wynikow pozytywnych). Flexner przy-
puszcza, ze $mieré nastepuje wskutek dziatania endotoksyn, pocho-
dzacych z autolizy drobnoustrojow. Procz tego zauwazyt autor, ze
wysick otrzewny posiada, odnos$nie do drobnoustrojéw, wlasnosci
cytolityczne, zalezne od fermentu, ktdory odporny jest dla T 58°.
Leukocytoza tez jest rozmaita. Co si¢ tyczy innych zmian, to znaj-
duje si¢ przekrwienie nadnercza, wybroczyny krwawe krezki, obrz¢k
zelatynowy trzustki i naokolo trzustki.

Flexner, chcac wywotaé sztucznie zapalenie opon moézgowo-
rdzeniowych, =zastrzykiwal zawiesing drobnoustrojow tej choroby
matpom do rdzenia w okolicy 3 kregu ledzwiowego. Smieré na-
stepowata po 24 godz., przy objawach leptomeningitis (ostabienie,
nystagmus, drgawki, opistotonus). Na sekcyi znajdowal autor prze-
krwienie z rozsianemi wybroczynami krwawemi opon, niekiedy maty
ropien w pasie ruchowym mozgu; metriy wysigk w okolicy podsta-
wy moézgu 1 tylnej czg¢sci rdzenia grzbietowego 1 ledzwiowego.
Trudniej wywotaé zapalenie podostre; doszedt do tego autor, =za-
strzykujac w pewnych odstgpach czasu bardzo nieznaczng ilo$§¢
drobnoustrojow do plynu moézgowo-rdzeniowego. Flexner otrzy-
mal tez surowice przeciw meningokokom i zastrzykiwat ja nastepnie
zdrowym matpom.

Otrzymat za§ surowic¢ w ten sposob, ze 2 malpom zastrzyki-
wal w ciggu 9 miesiecy plyn surowiczy z otrzewny zarazonych
swinek morskich. Surowica ta leczyl nast¢gpnie 4 malpy: 1) za-
strzykiwal w okolicy ledzwiowej mieszaning hodowli drobnoustrojow

i surowicy ochronnej; 2) w 3 godziny po zastrzykni¢ciu hodowli
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zastrzykiwat surowice; 3) w 5 godzin po zastrzyknieciu hodowli
zastrzykiwat surowice, i t. d. Wszystkie matpy, leczone surowicg,
przezyty; te. ktérym zastrzykiwano hodowle bez surowicy—zdychaty.
Podobne wyniki otrzymat autor, prowadzgc doswiadczenia
z krélikami i $winkami, zarazonymi przez zastrzykniecie hodowli
do otrzewny; w ostatnich doswiadczeniach nie znalazt autor takich
przekrwien, jak u zwierzat nie uodpornionych. M. B

141. Mendelsohn i Kuhn. 0 wplywie odzywiania bez

mleka krowiego na skurcz gtosni, tezyczke i drgawki u dzieci.
(Arch. f. Kinderh. XLIV, 1—23).

Wszystkie 3 wyzej wymienione objawy uwazane sg za wyni-
kajace z tych samych przyczyn, mianowicie =z =zaburzen Zzotgdko-
wych, wywotanych sztucznem karmieniem (p. Sem. med. 1896, str.
380; 1903, str. 403, i 1906, str. 413). Autorowie robili doswiadcze-
nia na dzieciach, ktérym zamiast mleka dawali jarzyny, ryz, kaczki
i t. p. na oddziale d-ra Baginsky’'ego w Berlinie, i doszli do
nastepujgcych wynikow.

Co sie tyczy skurczu gtosni, to nie zdaje im sie, aby usunie-
cie mleka znacznie polepszato stan dzieci we wszystkich prz)mad-
kach. W kazdymbagdz razie, radzg autorowie odstawi¢ mleko kro-
wie w tych ciezkich przypadkach, w ktérych objawy ze strony gto-
$ni trwajg dtugo; mozna dawac¢ inne pokarmy dopdty, dopdki nie
zaczyna ubywac¢ wagi.

Odnos$nie do tezyczki, autorowie otrzymali wyniki wprost od-
wrotne tym, ktére otrzymali Finkelstein i Japhu, mianowicie
odstawienie mleka krowiego pozostawato bez wptywu zaréwno na
nadmierng pobudliwo$¢ na prad elektryczny (objaw Erb’a), jak i
na pobudliwo$¢ mechaniczng (objaw Chvostek’a i Trousseau), i to
nawet w tych przypadkach, w ktérych odstawienie mleka wywiera
wptyw dodatni na objawy ze strony gtosni. M. B

142. Stolz ner. Tezyczka u dzieci i gruczoly pa. atarczy-
kowe. (Jahrb. f. Kinderheilk. XLIV, 3).

Ze wszystkich postaci tezyczki najlepiej znang jest ta, ktéra jest
potgczona z wycieciem wola wskutek usunigcia nie samego gru-
czotu tarczykowego, lecz gruczotkéw, lezgcych obok niego.

Otéz, Stdlzner twierdzi, ze tezyczka u dzieci jest innego
pochodzenia, ze na karb ztego dziatania gruczotkow paratarczyko-
wych ktas¢ jej nie mozna; précz tego radzi autor nazywac jg nie
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tetania infantile, lecz spasmophilia (ten sam termin proponuje
H eubner).

Objawy tezyczki (u dzieci dotknietych krzywicg), ktére nawet
mogg zakonhczy¢ sie $miercig, réoznig sie bardzo od tezyczki sztucz-
nie wywotanej, pooperacyjnej. W spazmofili niema drgania wio-
kienkowego, niema tez drzenia, braku tchu, tachykardyi, apatyi
i zapasci, niema tez biatkomoczu.

Moznaby powiedzie¢ tntaj, Zze dziecko, majgce krzywice, ina-
czej reaguje na niedostateczne dziatanie gruczotk6 w przytarczyko-
wych, niz pies lub kot, ktéremu takowe wycieto; sg wszakze inne
dowody, ktéore stwierdzajg stusznos¢ stéw autora. Otéz, wiadoma
jest rzeczg, ze, jezeli zwierzeta operowane karmi¢ mlekiem, to mozna
uchroni¢ je od tezyczki wogodle, lub tez ostabi¢ jg znacznie; jezeli
je karmi¢ miesem, to tezyczka wystepuje silnie, gdy tymczasem
u dzieci, dotknietych krzywicag, spazmofilia wystepuje tern silniej,
im wiecej dawa¢ im mleka krowiego. Widzimy tu, Zze tezyczka
operacyjna i spazmofilia dzieci, dotknietych krzywica, reaguje tutaj
zupetnie swoiscie.

Co sie tyczy pytania, do jakiej kategoryi nalezy zaliczy¢ rézne
typy tezyczki: czy do tej, ktérg przedstawia tezyczka operowanych,
czy do tej, do ktorej zalicza sie spazmofilia, czy do zupetnie innej—
to nalezy jeszcze dtugo pracowa¢ na tern polu, poki sie katego-
rycznie na pytanie to odpowie. W kazdymbadz razie, autor radzi
zwracaé uwage na to, jak sie zachowuje choroba pod wpltywem
dyety miesnej i mlecznej. M. B

143. Stern. Dyeta cierpigcych na biatkomocz. (Journ. of
the Am. Med. Assoc. 17-XI1, 1906).

Autor badat 82 chorych i doszedt do nastepujacych, bardzo
ciekawych, wnioskow.

Na 21 chorych, wzietych na wytgcznie mleczng dyete, przy-
czem obowigzkowo w ciggu 2 tygodni lezeli w t6zku, biatkomocz
zmniejszyt sie znacznie u 16, znikngt u 2. Na 36 chorych, ktoérzy,
nie lezgc, wuzywali ruchu niewiele, i byli natejze samej dyecie
mlecznej, ilos¢ biatka zmniejszyta sietylko u 5; ilos¢ ta nie zmie-
nita sie zupetnie u 29 i zwiekszyta sie u 2. Wreszcie, na 25 cho-
rych, ktdérzy nie przestali spetnia¢ swych zwyktych obowigzkodw,
ilos¢ biatka zmniejszyta sie nieznacznie i tylko czasowo u jednego;
ilos¢ ta nie ulegta zmianie u 18, zwiekszyta si¢ u 6.

Ztad wniosek, ze wplyw ortostatyzmu (lezenia) na rozwdj
biatkomoczu nie jest przejSciowy i ze od niego zalezy rokowanie
w biatkomoczu. M. B
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144, Kirmisson i Guimbellot. 0 zapaleniu wyrostka
robaczkowego u ssawcow. (Rev. de chirurg. Pazdz., 1906).

Autorowie obserwowali przypadek ostrego zapalenia wyrostka
robaczkowego u ll-miesigcznego dziecka. Pomimo operacyi, robio-
nej w 60 godzin po stwierdzeniu choroby, miato miejsce zejscie
$miertelne. Précz tego zebrali oni 26 przypadkdéw z piSmiennictwa,
z ktorych przebiegu wynika, co nastgpuje. Przypadki wyzdrowienia
odnosza si¢ do tych, ktore stwierdzono u dzieci w 2-im roku. Na
17 byto 7 $mierci i wyzdrowien 10 (przypadkéw u dzieci po 18-ym
miesigcu bylo 17). Smiercia konczy si¢ choroba u dzieci do roku:
ua 9 przypadkéw obserwowanych bylto 9 $mierci.

Do roku ma si¢ zazwyczaj do czynienia z rozlanem ropnem
zapaleniem otrzewny, lub tez z ogniskami ropnemi; w niektorych
przypadkach znajduje si¢ zmiany w watrobie, nerkach, ptlucach,
wsierdziu i t. p. W przypadkach migdzy rokiem a 2-ma latami
przewazaja przypadki umiejscowionego zapalenia otrzewny i ropni
ograniczonych, w ktorych wyrostek jest pograzony.

Whbrew twierdzeniu autoréw, zarowno czg¢sto u dzieci, jak iu
dorostych znajdujg si¢ stwardniate masy katowe w wyrostku.

Co si¢ tyczy przyczyn, to do nich odnie$¢ nalezy poprzednie
zaburzenia kiszkowo-zotadkowe, na ktore dzieci chorowaty. Na 18
przypadkéw 10 razy notowano zaburzenia zotadkowe od lekkich
(zaparcie) do cig¢zkich (enteritis, gastro-enteritis).

Tutaj tez nie bez wplywu jest i1 sposdob odzywiania. Na 12
przypadkow tylko w 5 dzieci karmione byty piersiag, w 7 za$ przy-
padkach sztucznie.

Rozpoznanie zapalenia jest w szczegdlno$ci trudnem wtedy,
gdy précz niego istniejg objawy zapalenia zotadka 1 kiszek, tak,
ze niekiedy dziecko umiera i dopiero sekcya wyjasnia rozpoznanie.
Inaczej bywa, jezeli dziecko, dotychczas zdrowe, zachorowato nagle;
zaczyna krzycze¢, wymiotuje, ma gorgczke; brzuch jest wzdety
i bolesny, tetno przys$pieszone. Trudno§¢ w rozpoznaniu stanowi
wogoble mtody wiek dziecka.

Rozwoj choroby jest nader szybki. Przebieg zapalenia otrze-
wny jest zwykly i, jezeli nie wuciec si¢ do zabiegu operacyjnego,
to $mier¢ nastgpuje po kilku dniach. Jedyne przypadki, w ktoérych
notowano wyzdrowienie, sa te, w ktorych operowano a chaud.

Nalezy zatem przystepowac natychmiast do operacyi.
M. B.
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145. Levy. Pneumokokki i streptokoki. (Virch. Arch. T.
187, z. 2).

W pozywce, zaprawionej taurocholanem sodu, ulegaja dwoinki
bakteryolizie, paciorkowce za§ 1 inne bakterye nie; czyli bulion
w pierwszym przypadku pozostaje czysty.

Paciorkowiec $luzowy, podiug tej proby, nalezy do pneumo-
kokow. Klgsk.

146. Livierato. Wplyw influenzy na przebieg réinych cho-
réb zakainych. (Zentbt. f Bakteriol. T. 43, z. 2).

Przez wstrzykiwania zwierzetom mato dla nich zlosliwych
drobnoustrojéw wspoélnie z toksynami influenzy zwigkszyé mozna
bardzo zjadliwo$é bakteryi.

Podobnie po zaszczepieniu zwierzat bakteryami, ktére zwolna
si¢ rozwijaja, przez wstrzyknigcie nastepcze toksyn influenzy mozna
przys$pieszy¢ sztucznie rozwdj zakazenia. Klgsk.

147. Gruber 1 Futaki. Odporno$¢ przeciw waglikowi;
pochodzenie zabdjczych dla tegoz substancyi. (Miinch, med. Woch.
N-r 6, 1907).

Jak wiadomo, $winka morska i krélik ulegaja tatwo zakazeniu
waglikiem, podczas gdy pies i kura sg przeciw zakazeniu odporne.
»In vitro® ciatka biate kury zjadajg silnie pratki, podobnie i ciatka
psa, podczas gdy ciatka biate $winki i krolika obejmuja pratki tyl-
ko na chwilg, a potem znowu je uwalniajg. Mimo to, 0,1 cc. za-
wiesiny ciatek biatych kroélika zabija w ciggu godziny 350,000
pratkow.

Pratki bronig si¢ przeciw leukocytom tworzeniem otoczek,
1 to otoczki te tworzg si¢ juz w organizmie, lub tez pratki juz oto-
czone dostajg si¢ do krwi. U psa i kury pratki nie tworza otoczek
i ulegaja zaraz niszczeniu. Limfa tkanki podskornej psa zawiera
w sobie substancye zabdjcze dla pratkdw; przez zastdj zylny mozna
i u krélika czeSciowo nagromadzi¢ te substancye w limfie. Plazma
krwi jest bezsilng wobec pratkéw waglika, a wspomniane substan-
cye pochodzg z cialek biatych.

Ptytki krwi krolika i szczura zawierajg tez obficie te sub-
stancye.

Przy krzepnieciu krwi przechodzg ciatka te do surowicy krwi.

Klgsk.
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148. Kehrer. Nerwowe objawy przy przechodzeniu tre$ci
zoladka do jelit. (Miinch, med. Woch. N-r 6, 1907).

Przy przechodzeniu tresci zotadka do jelit zauwazy¢é mozna,
wedlug autora, pewne typowe objawy. Naleza do nich rézne kru-
czenia, tony muzykalne, uczucie gniecenia, czasem duszno$¢ i bicie
serca (przy potozeniu si¢), a w koncu sny charakterystyczne, jak
duszenie zmory (Alpdriicken), uczucie zapadania si¢, przygnia-
tanie 1 t. p.

Sny te odnosi autor do wptywow trawiennych. Zapobiegawczo
radzi spozywaé positek wieczorny na 3—4 godziny przed spaniem
w skapszej iloci. Klesk.

149. Boss i Nadnercza a rozmiekczenie kosci. (Zentbt. f
Gynédk. N-r 3).

Autor, na mocy swego przypadku cigzy, powiklanej zmigkcze-
niem ko$ci, poleca gorgco stosowanie podskdrnych wstrzykiwan
adrenaliny (0,005 w rozczynie 1: 1000). Klesk.

150. Goebel. Rak i podrainienia mechaniczne. (Sammlung
Klin. Vortrige Volkmann. N-r 403).

Mechaniczne powstawanie rakdéw tlomaczymy sobie powstawa-
niem nowych ras komoérek (Hansemann, Israel it d.), proli-
feracyg embryonalnych komérek (Cohnheim, Schaper) lub bu-
janiem przemieszczonego nabtonka (Ribert). Jednorazowy uraz
moze wywolaé raka chyba tylko w sensie teoryi R ibert’a. Po
ranach cigtych lub tluczonych obserwuje si¢ rzadko wystepowanie
rakow (Hahn, Al bu). Opisane sa przypadki np. raka jezyka
po ugryzieniu, a dalej raki, ktore powstaly w bliznach po ranach.

Najczesciej powstaja raki w miejscu wrzodéw, blizn, chronicz-
nych wypryskéw, odlezyn i t. d. 1 tak obwinia si¢ o wytwarzanie
rakow na wargach — palenie tytoniu, w sutce — noszenie gorsetu,
w kacie oka—ciasne szkta, w jezyku —ucisk od zepsutych zgbow,
w pecherzyku zolciowym—kamienie, w jadrach—zatrzymanie tychze
w kanale pachwinowym i t. d.

Laczno$¢ blizny po wrzodzie zotadka z rakiem powszechnie
jest przyjmowang; podobnie rak macicy po bliznach wskutek pe-
knie¢ szyjki, noszenia dlugi czas krazkéw i t. d.

U zwierzat obserwowaé¢ mozna raki, ktoére typowo mechanicz-
nie powstaty np. raki warg u koni od wedzidla, wargi gérnej u ko-
tow wskutek ugryzien przez mate zwierzgta noszone w pysku, raki
sutek (zwlaszcza tylnych) u suk, jako wyraz przebywanych zapalen,
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raki mieska w oku u wotdéw wskutek gromadzenia sie ciat obcych,
raki u wieprzéw po kastracyi, zapalne raki karpi, raki bykow
australijskich w miejscu wypalenia znakéw na skorze i t. d.

Raki zjawiaja sie u ludzi xv organach, znajdujgcych sie w nie-
normalnem potozeniu, np. w wypadnietej macicy, przy stulejce i t. d.

Czesto zjawiajg sie raki w przejsciach i miejscach wezszych
w organizmie, np. w przetyku, we wpuscie i w odzwierniku zotgdka,
w odbytnicy i t. p.

Chemiczne powstawanie rakow ma tez wielu wyznawcow.
Podraznienia chemiczne wywolywa¢ majg nowotwory np. jezyka
u palaczy tytoniu, pecherza moczowego i nerek u robotnikéw w fa-
brykach aniliny, raki moszen u kominiarzy i t. p.

Uraz dziata silnie pobudzajgco na wzrost juz istniejagcego guza,
0 czem pouczajg nas nieradykalne operacye, wyciecia dyagnostycz-
ne i t. d.

Przyktady przytoczone dowodzg tylko cierpienia post hoc, czy
jest ono jednak takie propter hoc? Klgsk.

lI. Choroby kobiet i akuszerya.

151. Durlacher. Gtéwne przyczyny zatrzymania tozyska
1 zapobieganie im. (Minch, med. Wochft. N-r 8, 1907).

Przyczyn zatrzymania fozyska jest, bezwatpienia, wiele i za-
pobiedz im trudno. Sa jednak niektére, pochodzgce wprost z myl-
nego postepowania przy porodzie.

| tak czesto podejrzewa sie bez powodu atonie macicy i gnie-
cie sie ja niepotrzebnie. Statystyka wykazuje, ze zatrzymania to-
zyska sg czestsze przy porodach, gdzie wykonywa sie jakikolwiek
zabieg, i w praktyce prywatnej, gdzie akuszerki gniotg zaraz ma-
cice z obawy, by sie za poxvoli nie kurczyta.

Za zasade tez uwaza¢ nalezy, by nie rusza¢ macicy po odej-
sciu ptodu. Gdy po godzinie poptdd nie odejdzie, a macica stoi
ponizej pepka, to dowodzi to, Zze tozysko jeszcze sie nie oddzielito,
i akuszerka powinna wezwa¢ lekarza. Gdy za$ macica stoi powy-
zej pepka, to moze akuszerka przy skurczonej macicy ostroznie pro-
bowac¢ tozysko wygniesc.

Wobec krwotoku i t. d. nalezy, naturalnie, wezwaé¢ lekarza.

Wogdle najlepszym $rodkiem zapobiegania zatrzymaniu tozy-
ska jest, o ile to mozebne, pozostawienie macicy i powick brzusz-
nych X/ spokoju. Klgsk.
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152. Maurer. Wplyw chininy na kurcze macicy. (Deutsche
med. Wochft. N-r 5, 1907).

Z doswiadczen Kurdinowskiego i innych wiemy, ze chi-
nina ma wybitny wplyw na kurcze macicy. Préby kliniczne autora
na ludziach doprowadzity do wyniku réwniez dodatniego. Chinina
wzmacnia znacznie bdle kurczowe, ale czyni to nie zawsze. Dzia-
lanie to, a raczej sam S$rodek, jest nieszkodliwy tak dla matki, jak
i dla plodu. Zwtlaszcza chinina dziala dobrze w przypadkach sztucz-
nego porodu przedwczesnego i w leczeniu poronienia. Podaje si¢
chininy 3,0 w przeciagu 12 godzin. Wigksze dawki wywoluja juz
porazenie widkien miesnych macicy. Klgsk.

153. Hartmann. Leczenie 12 ropni sutki ssawkami. (Miinch,
med. Wochft. N-r 6, 1907).

Autor chwali nadzwyczaj leczenie zastoing i1 ssawkami przy
ropieniu sutki. Czesto $wieze procesy chorobowe udaje si¢ wstrzy-
ma¢ w zarodku. Sprawy ostre dalej posunigte leczy ssawka, przy
zastosowaniu matych cig¢, bardzo szybko.

Wyniki kosmetyczne s3, naturalnie, bardzo dobre. Formy
przewlekle nie nadajg si¢ do tego leczenia; podobnie sprawy z prze-
tokami.

Przy leczeniu ssawka glebokie ropnie daza ku powierzchni
i czesto zmieniajg si¢ w zimne.

Nacigcie nalezy zawsze dotacza¢ dlugosci 1—3 cm.

Drenowaé¢ ran nie potrzeba, lecz uwazaé zglebnikiem, czy ka-
naty sga drozne. Strupy, skrzepy i tkanki otwarte nalezy pilnie
usuwac.

Dzwon powinien mie¢ 10—15 cm. $rednicy i siggaé w grani-
ce zdrowe. Posiedzenie trwa t/8—1 godziny z przerwami kilku-
minutowemi. Nie nalezy za pr¢dko zaprzesta¢ ssania. Po ukon-
czeniu posiedzenia nalezy zawsze balonikiem odcigga¢ pokarm.

Klesk.

154. Fellner. Dobre wyniki, otrzymane przy leczeniu dro-
7zdiami piwnemi wyplywu Z pochwy. (Deutsche Medizinalzeit. N-r
99, 1900).

Leczenie $wiezemi drozdzami piwnemi daje $wietne wyniki,
jezeli zajeta jest tylko szyjka macicy. Jezeli mamy podejrzenie, Ze
zaj¢ta jest tez 1 sama macica, to nalezy takowa tez leczy¢. Nad-
zerki goja si¢ bardzo czesto przy leczeniu drozdzami piwnemi,
w przeciwnym za$ razie nalezy nadzerki leczy¢ oddzielnie. Nalezy
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stosowa¢ jak mozna najswiezsze drozdze piwne. Dziatajg one w po-
chwie conajmniej przez 6—8 godzin, potem nalezy je doszczetnie
usung¢. Przedtem nalezy dobrze odczysci¢ pochwe i szyjke ma-
ciczng od sluzu i innych wydzielin; potem zastrzykuje sie przez lu-
sterko mniej wiecej 50 cm. sz. rozczynu drozdzy piwnych w brzeczce;
na to ktadzie sie czopek z zelatyny, napetniony drozdzami piwnemi,
wszystko to zamyka sie tamponikiem, nasigknietym drozdzami pi-
wnemi. Kobieta po uptywie pewnego czasu sama usuwa tampon,
przemywa sie wodg gorgcg i przychodzi znowu do lekarza, aby ten
zatozyt taki sam tampon. IV. B.

. Choroby skory.

155. Max Joseph. Leukoplakia jamy ustnej *). (Deutsche
med. Wochenschr. N-r 34, 1906).

Nie wiele choréb btony Sluzowej jamy ustnej wywotato w li-
teraturze tak ozywiofig dyskusye, jak leukoplakia jamy ustne;j.
Autorzy nie zgadzajg sie z sobg nietylko na punkcie etyologii
i leczenia tego cierpienia, ale nawet i co do objawow. Rzecz jasna,
ze w zapatrywaniach na powyzsze punkty nie zapanuje zgoda do-
poty, dopoki sprawa chorobowa nie bedzie wyjasniona w sposéb
ze wszech miar zadowalniajgcy. Umiejscowieniem leukoplakii jest
jezyk i btona Sluzowa policzkow.

Objawia sie ona z samego poczgtku w postaci btekitnawo-
biatych plam, wystepujgcych samoistnie na normalnej btonie $luzo-
wej. ZauwazyC te plamy mozna po wiekszej czesci dopiero po
pewnym czasie, gdy stajg sie albo biate, albo niebieskie, szaro-biate
lub, wreszcie, pertowo-szare, ktore to barwy znacznie sie réznig
od normalnej czerwonosci Sluzéwki. Leukoplakia jest sprawa cho-
robowg pierwotng, gdyz, zdaniem autora, nie jest nastepstwem
przymiotu. Spotykana przez niektérych autoréw w przymiocie
leukoplakia jest wtasciwie sprawg wtérng przymiotowg na btonie
Sluzowej, zaliczong do rzedu grudkowatych i wrzodziejgcych. Po-

*) W Stowniku lekarskim krakowskim ,leukoplakia oris®
przettumaczono na ,#uszczyca jamy ustnej“. Termin ten uwazam
za nieudatny, gdyz, jak zobaczymy z referatu niniejszego, niema
zadnego zwigzku pomiedzy leukoplakig i tuszczycg. Wobec braku
innego, odpowiedniejszego w jezyku naszym, okreslenia wyraz leu-
koplakia pozostawiam w ttomaczeniu bez zmiany. (Przyp. ref.).
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dlug autora, dwie te sprawy chorobowe powinny by¢ $ci§le odgra-
niczone i opatrzone rozmaitemi nazwami.

Bi¢kitnawo-biate plamy leukoplakii najpierw sg bardzo mate
i najcze$ciej przybieraja S$cisle ograniczong czworokatng lub niepra-
widlowo-wielokatng postac. Powoli jednak, lecz w kazdym razie
dopiero po uptywie pewnej ilosci lat, plamy pojedyncze rozszerzaja
si¢. Niekiedy w bardzo rozwini¢tych przypadkach moga nawet
przyja¢ wyglad powtoki blony S$luzowej jezyka i policzkoéw. Pod
palcem wowczas wykazujg nadzwyczajng twardo$é, robigc wraze-
nie zrogowacenia (Leukokeratose). Jednocze$nie z wystgpowaniem
takiego stwardnienia dolegliwos$ci podmiotowe, dos$¢ stabo przedtem
wyrazone, zaczynaja powoli si¢ wzmagaé. Wowczas, gdy Ww po-
czatkowym okresie chorzy odczuwaja tylko stabe bole przy spozy-
waniu pewnych potraw i napojow, zmienia si¢ to na gorsze, gdy
nastgpil okres zrogowacenia. Chorzy woéwczas majg uczucie, jak
gdyby jezyk byl opancerzony; organ ten wydaje im si¢ nierucho-
mym i odczuwaja dokuczliwe bole przy jedzeniu i piciu, szczegdl-
nie kwas$nych lub mocno przyprawionych potraw i napojow, ktore
to dolegliwos$ci trwaja czesto jeszcze kilka godzin po spozyciu. Te
bole poteguja si¢, gdy do stwardnienia przylacza si¢ rozpadliny
(rhagades) w rozmaitych miejscach stwardniatej blony Sluzowe;j.
Sprawa chorobowa w nastgpstwie przybiera niekiedy grozny cha-
rakter; mamy tu na myS$li wytwarzanie si¢ raka na podtozu leuko-
plakicznem, co przys$piesza fatalny koniec tej choroby.

Autor jednak zauwazyl, ze z posrdd cierpigcych na leukopla-
ki¢ najczegsciej ci nawiedzeni zostaja wtornym rakiem, ktorzy majg
rodzinne do tego usposobienie.

Leukoplakia nieodrézniang bywa przez wielu autorow od zme-
tnien nabtonka i blizn po sprawach przymiotowych na btonie §lu-
zowej. Cechg charakterystyczng przymiotu jest odktadanie si¢
w pierwszych latach tego cierpienia wielkiej liczby produktow cho-
robowych na blonie $Sluzowej jamy ustnej. Obok rumienia wytwa-
rzaja si¢ tam grudki, ulegajace wkrotce nadzarciu, t. j. powstajg
znane plaques muqueuses blony Sluzowej. Te lepieze, gdy istnieja
krotko i sg powierzchowne, moga zagoi¢ si¢ bez §$ladu blizny.
Tylko biekitnawo-biate blyszczace miejsce wskazuje w ciagu kilku
tygodni lub miesigcy na przebyte sprawy chorobowe. Gdy za$ le-
pieze rozszerzaja si¢ nieco giebiej, az do tkanki pod$luzowej, to nie
moga juz si¢ wygoi¢ bez blizny. Ta blizna, chociazby byta jaknaj-
mniejsza, roézni si¢ wyraznie przez swa nieznaczng wklegstos¢ od
otaczajacej powierzchni. Jest to charakterystyczny objaw, wielce si¢
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réznigey od leukoplakii, przy ktorej zajete miejsca btony Sluzowej,
odrozniajace si¢ bialym kolorem od otoczenia, sa wynioste nad
poziom.

Dlatego to autor jest za zupelnem wykres$leniem terminu
»Leukoplakia syphilitica®, spotykanego jeszcze w literaturze. Nato-
miast dla blizn w jamie ustnej, pozostatych po plaque’ach przymio-
towych, autor podaje termin ,blizny lepiezoweu (Plaquesnarben).

Z powodu wspomnianego pomieszania cech klinicznych wska-
zywano na przymiot, jako na najwazniejszy czynnik w etyologii
leukoplakii. Obserwacye autora przecza temu w zupetnosci. Otoz,
na 108 przypadkéw leukoplakii tylko w 38 wywiady wskazuja na
przebyty przymiot, gdy tymczasem prawie wszyscy chorzy byli
silnymi palaczami tytuniu.

Z literatury réwniez widzimy, ze w znacznej ilo$ci cierpigcych
na leukoplaki¢ wywiady nie Wskazuja na przebyta infekcye przy-
miotowg. Przypadki Schwimm er’a i Neisser’a, w ktorych
u chorych podczas leczenia si¢ na leukoplakie wystapit Swiezy
przymiot, najwymowniej przemawiaja przeciwko przymiotowej przy-
czynie leukoplakii. Cierpienic to w tych przypadkach pozostato
bez zmiany i woéwczas, gdy objawy $wiezego przymiotu znikly przy
leczeniu swoistem.

Na mocy powyzszego, autor powzigl przekonanie o nieza-
leznosci leukoplakii od przymiotu i, co za tem idzie, ze przypu-
szczenie Fournier'a o parasyfilitycznej naturze leukoplakii jest
zgola nieuzasadnione. Natomiast obserwacye autora oraz liczne pra-
ce w literaturze wskazujag na palenie tytoniu, jako na najxvazniejszy
lub nawet jedyny moment przyczynowy. Z wyxviadow chorych,
cierpigcych na leukoplakig, autor zauxvazyl, ze wszyscy oni jeszcze
sg lub byli silnymi palaczami tytuniu. Oprocz tego przekonal sie,
ze natezenie leukoplakii zalezy od silniejszego lub stabszego palenia.
W literaturze jednak spotykamy kilka przypadkoéw, stanoxvigcych,
co praxvda, z powodu tej matej liczby wyjatek, w ktérych nie mo-
zna bylo xv anamnezie wykazaé palenia tytoniu. Wobec tego za-
chodzi pytanie, czy palenie lub, podtug innych, przymiot nie jest
czynnikiem usposabiajacym do wydostania si¢ leukoplakii na po-
xvierzchnig, xvoxvczas gdy xv glebi tkanek zaszly juz wpierw zmiany,
zalezne od cierpienia ogdlnego. By¢ moze, przy istnieniu chorobli-
wego stanu ogodlnego, jeszcze przed poxvstaniem leukoplakii xvyste-
puja juz minimalne zmiany komorkowe xv blonie S$luzowej jamy
ustnej, nie mogace by¢ stxxierdzone ani mikroskopoxvo, ani tez
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makroskopowo. Zgodnie z powyzszem wynikaloby, ze do wysta-
pienia leukoplakii niezbgdne jest szczegdlne usposobienie.

Na 50 przypadkow tuszczycy, obserwowanych przez autora,
w 10 zostata skonstatowana typowa leukoplakia. Z tych 10 cho-
rych zaden nie przechodzil przymiotu, natomiast wszyscy oni byli
palaczami tytoniu. Z tych spostrzezen autora nie mozna Wypro-
wadzi¢ wniosku, ze leukoplakia jest to tuszczyca blony §luzowej ust.

Jednak niedawno jeszcze Oppenheim, Thimm i inni do-
wodzili, ze przy psoriasis vulgaris wykwity na blonach $§luzowych
maja identycznag budowe¢ 2z wykwitami tuszczycowymi skory. Za-
chodzi pytanie, czy powyzsze przypadki, uwazane za tuszczyce¢ ust,
zbadane byly pod mikroskopem.

Badania anatomiczne, dokonane przez autora, wykazaly wy-
bitng réznic¢ pomigdzy leukoplakia i tuszczyca blony S$luzowej.
Pomimo to blednem byloby odrzucanie jakiegokolwiekbadz zwiazku
pomigdzy dwoma temi cierpieniami. Jezeli zwazymy raz jeszcze,
ze leukoplakia wielokrotnie wystgpuje u palaczy, kiedyindziej za§—
w zwiazku z przymiotem, rybiag tuska i tuszczyca, to zgodzimy sig¢
z tern, ze wszystkie te rozmaite cierpienia ogdlne stwarzaja podtoze
podatne, na ktéorem wystepuje leukoplakia, jezeli tylko jednocze$nie
zachodzi palenie tytoniu. Ten poglad najlepiej moze pogodzi¢
rozmaite niezgodne zapatrywania.

Co si¢ tyczy rokowania, to cierpiacy na leukoplaki¢ moze
w nastgepstwie by¢ dotknigty rakiem. Schongarth na 277 przy-
padkow w 22% skonstatowat przejscie leukoplakii w raka. Od cza-
su wystapienia leukoplakii az do wytworzenia si¢ raka uplywa nie-
kiedy od 20—30 lat, za§ w rzadkich bardzo przypadkach nast¢puje
to juz po 2 lub 3 latach. Wobec tych okresé6w czasu nawet po
10 latach w zadnym poszczegdélnym przypadku nie mozna orzec,
czy leukoplakia ulegnie zlo§liwemu przeistoczeniu, czy tez nie. Dla-
tego to procent, podany wyzej przez Schodngarth’a, nie sigga
jeszcze, podiug autora, rzeczywistej wartosci.

Co si¢ tycze leczenia leukoplakii, to przedewszystkiem chory
powinien zarzuci¢ na cate zycie palenie tytoniu. Zarzucenie to
wptywa nietylko na zniknigcie zupeine bolow podmiotowych bez
zadnego leczenia, lecz i na rzadsze przejscie w raka. Autor za-
uwazyt, ze jednorazowe nawet palenie tytoniu po pauzie, trwajacej
lata cate, wywoluje pogorszenie objawow podmiotowych. Do ptu-
kania zaleca si¢ aluminium aceticum 2%, kalium chloricum, alumen,
aqua oxygenita i t. d. Oprocz ptukan nalezy czys$ci¢ zgby zwy-

ktymi proszkami do zebéw. Zadnych przyzegan, jak roéwniez za-
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biegéw chirurgicznych nie stosuje sie, gdyz mogg ukrytg skionnosc¢
roznieci¢ do wystgpienia bujania rakowatego.

Z zabiegow miejscowych autor jedynie tylko =zaleca przyze-
gania kwasem mlecznym, przyczem zaczyna od mocnych wcieran
pojedynczych blaszek 5# rozczynem tego $rodka co 2 lub 3 dzien.
Gdy chorzy uskarzajg sie na znaczniejsze dolegliwosci, rozczyn
wzmacnia sie stopniowo az do 50#. W czasie pomiedzy przyze-
ganiami autor stosuje wode utleniong, najlepiej wyrobu Merck’a.
Tej ostatniej (30$) bierze sie tyzeczke na szklanke wody do ptu-
kania, lub pedzluje sie preparatem nierozcienczonym pojedyncze
ogniska dopoty, dopodki nie znikng zupetnie dolegliwosci, a przy
ewentualnem powtdrzeniu sie tych objawéw wracamy znowu do
tego $rodka.

Srodkami powyzszymi wielce mozna sie przyczyni¢ do zmniej-
szenia nieprzyjemnych nastepstw, wywotanych cierpieniem. Moze
przy wiekszem baczeniu na wczesne objwawy tego cierpienia mozna
bytoby zabezpieczy¢ chorego od ciezkich nastepstw leukoplakii,
prowadzgcych w koncu do raka. H. Ulinski.

156. Kromayer. Leczenie wiewiorowej ,posteriocystitis”
przez lekarza praktycznego. (Miinch, med. Wochft. N-r 1, 1907).

Autor podaje sposéb, dozwalajgcy swobodnie lekarzowi prak-
tycznemu leczy¢ posteriocystitis wobec tego, ze metody Guyon’a
iUltzmann’a sg w wykonaniu jezeli nie trudne, to jednak po-
wazne. Zamiast rozczynu lapisu, poleca autor =zastrzykiwania do
szyi pecherza i tylnej cewki rozczynu 2—3$ albarginy co drugi
dzien w ilosci 5—20 cm.3 Rozczyn ten nie wywotluje prawie re-
akcyi. Wstrzykiwania robi sie mniej wiecej przez 2 tygodnie.
W razie wielkiej wrazliwoséci chorego poleca autor podawanie 5— 10
litrow dziennie naparu lekkiego z folia uvae ursi, a dalej preparaty
santalu, jak kawa-kawa i santyl. Santyl nie drazni zupetnie zotgdka.
Autor podaje go w duzych ilosciach, bo 3 razy dziennie po 60 kro-
pel. Preparat ten jest bez smaku.

Postepowanie, przez autora podane, dozwala kazdemu lekarzo-
wi leczyé swych chorych bez koniecznej potrzeby odsytania ich do
specyalisty. Klesk.
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Kronika biezaca.

—  Wystawa przyrodniczo - lekarska i hygieniczna X Zjazdu
lekarzy i przyrodnikow polskich we Lwowie zaczyna budzi¢ coraz
wicksze zainteresowanie wsréd naszego spoleczenstwa. Dowodem
tego jest poparcie, z jakiem spotyka si¢ komitet organizacyjny ze
strony roznych sfer naszego narodu. I tak: dzigki szczodrobliwo$ci
kuratora Muzeum im Dzieduszyckich, ordynata Tadeusza hr. Dzie-
duszyckiego, bedzie stanowito Muzeum to integralng cze$¢ wystawy
w ten sposob, ze przez caly czas trwania jej, z wyjatkiem ponie-
dziatkow, przeznaczonych dla zrobienia porzadku, bedzie ono w go-
dzinach przeznaczonych dla zwiedzania wystawy takze otwarte dla
zwiedzajacych. Przytem zostanie porzadek dotychczasowy w mu-
zeum zmieniony dla celow wystawy. Okazy bowiem jego, majace
wickszg warto$¢ dydaktyczng i naukowa, zostang wysuni¢te na pier-
wszy plan 1 oznaczone odmiennymi napisami. W skutek tego beda
one si¢ same nasuwaly zwiedzajacym.

Dla tern wigkszego za$§ utatwienia zwiedzania muzeum otrzyma
kazda osoba, kupujaca katalog wystawowy na placu wystawy, bez-
platnie przewodnik po muzeum.

Jesli sie uwzgledni, z jakim trudem i kosztem potaczone bg-
dzie takie state otwarcie muzeum dla celow wystawowych, to kura-
torow? jego nalezy si¢ szczera wdzigczno$¢ za objawiony zamiar
przyczynienia si¢ do uswietnienia tegorocznej wystawy.

Ale i u braci naszych za oceanem budzi wystawa nasza zy-
czliwo$¢ i1 zainteresowanie.

Firma bowiem Antoni Skarzynski i S-ka w Buffalo w Ame-
ryce przestata bezinteresownie na rzecz komitetu wystawy kwote
104 dolar}', t. j. okoto 500 koron, a nadto bierze sama udzial jako
wystawca ze swojemi przetworami.

Fakty te budza nadziej¢, ze podjete przez komitet organiza-
cyjny dzielo powiedzie si¢ w calej pelni.

Z glebokiem powazaniem D-r Kalikst Krzyzanowski.

— Stowrarz. lek. polskich prosi nas o zaznaczenie, ze d. 4 b. m.
0 g. 8¢ Wil odbedzie si¢ w lokalu Stow. konferencya p. n. ,,Kasy
1 ubezpieczenie lekarzy* kol. J. Zawadzkiego.

Zmarli. D-r Jan Kleinadel, dnia 22 kwictnia r. b. w War-
szawie, w wieku lat 57.

Do biezacego numeru dla wszystkich Przenumeratoréw do-
facza si¢ prospekt Pracowni d-ra Karwackiego ,,O zaczynach
mlecznych suchych®.
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