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L 0 ROZPOZNANIU ROZNICZKOWEM

pomiedzy

PADACZKA 1 HISTERYA.

Opracowat

Zygmunt Grudzinski.

(Dokonczenie).
ni-
jak to juz wyzej nadmieniliSmy, zaden z objawoéw rézniczko-

wych pomiedzy napadem padaczkowym a histerycznym nie jest pato-
gnomonicznym, zZaden z nich, pojedynczo wziety, nie pozwala na po-
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stawienie nieomylnego rozpoznania. To tez, chociaz w ogromnej
wigkszosci przypadkéw rozpoznanie natury cierpienia nie jest zbyt
trudnem, zdarzaja si¢ jednak takie przypadki, ktérych rozpoznanie
na zasadzie spostrzegania samego tylko napadu jest niemozliwem.
Nie nalezy jednak zapominaé, ze napady padaczki resp. histeryi nie sta-
nowig¢ jeszcze calej tresci tych chorob, lecz sa tylko jednym z licznych
ich objawoéw. Zarowno charakterystyka fizyczna i dachowa histeryka
i epileptyka, jak i caty przebieg i nastgpstwa obu cierpien, sa zupet-
nie odmienne. To tez w tych przypadkach, kiedy na zasadzie spo-
strzegania napadu nie jesteSmy w stanie rozpoznaé natury cierpienia,
pozostaje nam inna i czg¢stokro¢ pewniejsza droga, mianowicie dokta-
dne zbadanie chorego w okresie pozanapadowym i poznanie przebiegu
i wlasciwos$ci cierpienia przy pomocy dluzszy czas trwajacych obser-
wacyj nad chorym. Wazniejsze cechy rézniczkowe omawianych cier-
pien w okresach, wolnych od napad6éw, sa nastgpujace:

1. Padaczka zdarza si¢ u obu pici z niewielka przewaga mez-
czyzn (Kowalewski); histerye napotykamy najczesciej u kobiet.

2. Padaczka rozwija si¢ do$¢ czesto w dziecinstwie i odzna-
cza si¢ w tym wieku nieraz cigzkim przebiegiem. Przeciwnie zacho-
rowania na histery¢ przed okresem dojrzatosci plciowej sg wogdle
rzadkie, a jezeli zdarzaja si¢, to, podlug S 6e, zwykle w postaci po-
ronnej, ktorg charakteryzuja pojedyncze objawy, jak anestezye, kur-
cze przetyku, kaszel lub wymioty nerwowe i t. p.

3. Epileptycy zwykle w niemowdectwie jeszcze cierpig na kon-
wulsye, histerycy—nie.

4. U epileptykdow w okresie po za napadem nie znajdujemy
zwykle zadnych somatycznych objawow chorobowych. Przeciwnie
u histerykéw zawrsze prawie mozna odkry¢ liczne objawy itak zwane
znamiona (stigmata) histeryczne, jak porazenia, kontraktury, znieczu-
lenia, zwe¢zenia pola widzenia, punkty uciskowe i t. p. Wprawdzie
objawry te u histerykow nie sg state i w danej chwili moze nie by¢é
zadnego z nich; przy dluzszej jednak obserwacyi zawsze uda nam si¢
odnalez¢ jaki§ objaw histeryi. Nalezy jednak pamigtaé, ze u epilepty-
kow w przeciggu mniej lub wiccej dlugiego czasu po napadach znaj-
dujemy takze pewne zaburzenia somatyczne. Zaburzenia te przypo-
minaja mig$niowa posta¢ neurastenii i, prawdopodobnie, sa przedtuza-
jacym si¢ okresem zmeczenia i wyczerpania, jaki zazwyczaj nastepuje
po napadzie. Tu nalezg: bdle migsniowa, ostabienie ogodlne, szybkie
meczenie sig, drzenie jezyka 1 konczyn, zawroty glowy i t. p.
W cigzszych postaciach padaczki, zwtaszcza po stanach padaczkowych,
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zaburzenia takie pozostaja nieraz przez czas bardzo dlugi i stajg si¢
wtedy juz nie ponapadowymi, ale migdzynapadowymi objawanr

5. Psychiczne wtasciwosci epileptyka, zwlaszcza po dhizszem
trwaniu choroby, bardzo réznig go od histeryka. Epileptyka cl\i> <k e-
ryzuje gniewliwo$é, egoizm i pewna dzikos§¢ charal<e'«wi. Od ,»a"/z
si¢ on apatyg umystowa, nie posiada fantazyi i umystowo stoi "wykle
nizej od histeryka. Histeryka cechuje przedewszysl Idem wielka zmien-
nos$¢ usposobienia: przechodzi on tatwo i bez widocznego powodu od
smutku do wesoto$ci i odwrotnie. Dalej histeryk odznacza si¢ sugge-
styjnoscia i tatwo podlega wplywom zewnetrznym. Brak ran "wykle
energii i panowania nad sobg, a jednocze$nie lubi zwracaé na siebie
uwage drugich. Posiada bujng fantazy¢, ktdéra, bedac dla niego zZrd-
dlem samopoddania (autosuggestyi), jest cz¢sto powodem wystgpowania
objawow chorobowych.

6. Padaczka przedstawia zwykle bardzo niepodatny grunt dla
hypnozy 1 suggestyi; przeciwnie histerycy sa podatniejsi pod tym
wzglgdem od innych ludzi.

7. Na przebieg padaczki okazuj¢ wplyw wybitny sole bromowe;
w histeryi nie przynosza one zazwyczaj wielkiego pozytku. Zauwa-
zy¢ jednak nalezy, ze i w niektérych postaciach padaczki, zwtaszcza
u dzieci i w status epilepticus, sole bromowe czg¢sto prawie wcale nie
skutkuja.

8. Padaczka dluzszy czas trwajaca, zwlaszcza przy czestych
napadach, prowadzi w wigkszosci przypadkow do wybitnych zmian
w stanie psychicznym chorego, a w szczegdlnosci do ostabienia jego
inteligencyi. W przebiegu histeryi, nawet po wielu latach i przeby-
ciu wielkiej ilosci napaddéw, zadnego upadku sit umyslowych zazwy-
czaj nie spostrzegamy.

Jak widzimy, cechy charakterystyczne i wlasciwosci, ktoremi
rozni si¢ padaczka od histeryi w swoim przebiegu i w swych nastep-
stwach, bardzo sg liczne 1 wybitne. To tez w tych przypadkach,
w ktorych mamy sposobno$é spostrzegania chorego nietylko podczas
napadu, ale i poza napadem, rozpoznanie rzadko tylko natrafia na
.nieprzezwyciezone trudno$ci. Im dluzej mamy mozno$¢ spostrzegacé
chorego, im lepiej poznamy jego wtasciwosci fizyczne i duchow®, im
doktadniej wreszcie zbierzemy wywiady, tym rozpoznanie nasze bedzia

I

latwiejsze i pewniejsze.
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I, Kapiele i laznie w dawnej Polsce,

(szczegobtly historyczne).
Zebrat

E. S. SwieZawski.

Jako dalszy ciag drukowanych przed laty w Pamigtniku Toro.
Lekarskiego w Warszawie i w Zdrowiu, za redakeyi d-ra Dobr-
ski ego, oraz d-ra Polaka, Przyczynkow do dzieiow medycyny,
podaje te wiadomo$¢ o kapielach i lazniach, w przekonaniu, ze specya-
lizm doktora hygienisty, nie znoszacy wtracania si¢ amatoréw i laikow
w jego fachowo$¢, musi si¢ zgodzi¢ na odpowiednie ograniczenie ze
strony historykow. Znam dzielo d-ra Gasiorowskiego; o ile
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cenne pod wzgledem lekarskim, o tyle nieraz nieczyni zados$¢ S$cistym
wymaganiom krytyki historycznej, co i rzecza jest naturalng, gdy
autor nie byl historykiem fachowym. Odwrotnie, piszacy, bynajmniej
niema zamiaru, piszac obecne kartki, wkracza¢ na pole wiedzy lekar-
skiej. Dziat faktow* historycznych z zakresu medycyny dos¢ jest
obfity, aby kazdej specyalnuéci dostarczyl pracy odpowiedniej, bez
potrzeby ,,worywania si¢ w obce grunta“ i ,robienia szkody* przez
amatorskie fantazye, w nieswoim posiewie. Na wlasciwym za$§ po-
dziale pracy, zyska¢ tylko moze nauka, i jej cel: prawda, chocby,
tylko wzgledna, nam, ludziom obecnym, dostepna.
i

W historyi kapieli i fazni u nas, o ile wiem, miano na pamigci
znaczenie wody obecne, jako $rodka hygienicznego, uzycie tejze
wI formie umycia si¢ w miednicy lub kapieli, jako zwyczajnego i po-
wszechnego znaczenia schludnosci 1 czystosci, zamitowania porzadku
i t. d Pomini¢to za§ zupelnie inne znaczenie wody w dobie tak
zwanej poganskiej, przedchrzescianskiej, ktorego to znaczenia prze-
zytki w dobie chrze$cianskiej jeszcze spotykamy.

Pierwotne to znaczenie i uzycie wody, z czystoScig hygieniczug
nic wspolnego niemajace, w naszej mysli, codziennej, a nawet moze
i naukowej, zaciemnito si¢ przez odpowiedni wyklad obrzedu Kupaly
v. Kupalnocki (Kupalnocki Wista 1891 V, str. 41), jako kapieli (po
dzisiejszemu rozumianej) w wigilie $§w. Jana Chrzciciela (23/6) czyli
w dzien przesilenia dnia z nocg letniego. Nazwa Kupaty v. Kupalnocki,
nadawrana Sobodtce (Gloger-Pruski Obchody weselne 1869 1, str. 42),
wlasciwemu paleniu ogni w t¢ wigilie, juz wskazuje, zpew*nosciag pod
wptywem ,,Chrzciciela® rozwijajaca si¢, a wyrazong w kwesyonaryu-
szu sobotkowym (Wista ¥V, Str. 170 i nast.) my$l zwiazku tego obrzedu
niechrze$cianskiego z kagpaniem si¢ stonica na $w* Jana (pyt. 7),
chrztem wody przez §w. Jana (pyt. 14), moznoscia kapania si¢ od
$w. Jana poczawszy, (pyt. 15) jako w wodzie ochrzczonej, wigc nie-
szkodliwej zdrowiu. Wogoble zdawaloby si¢, ze wiele przesadow,
wigzacych te date i odbywane pod nia ceremonie z kwestyg roéznych
opadow atmosferycznych, oraz mleka (wody niebieskiej), uleglo (ze
tak powiem) atrakcyi obrzedowej... z racyi ,,Chrzciciela®“ tylko, ktory
moze w katolicyzmie gra rol¢ ,,Jordana“ (na Trzy Krole) prawostaw-
nych (por. Pokucie Kolberg). Podobnie dyngus v. smigus wielkanocny
(Lejlek w Radomskiem), na Kujawach (Kolberg Lud 1867 III, str.
215 1 nast.) zawarl w sobie pojgcie cenzury moralnej (jak sobotka
sandomierska), wymierzanej na mlodziez obojga plci W danej miejsco-



wosci. Forma za$, w jaka te cenzure przyobleczono, ma dzisiaj zna-
czenie czysto bygieniczne, bo cnota mierzona jest iloscia sprzezaju,
potrzebnego do ,wywiezienia fafolow* danej dziewki, kublow wody,
piachu, petzu i t. d. potrzebnych ,do wyplokania“ wyszorowania
i t. d. ciala jej. Wazne tez jest oblewanie w réznych chwilach we-
sela mezczyzny, mlodego, druzby—woda (Kolberga Lud XVIII, str.
134—5, XVI str. 209, IX str. 233 por. V 65, Kozlowski Lud str.
230) takze przodownicy w dozynki (XX str. 124 Mazowsze IV str.
142) i t. d., za utrat¢ niewinno$ci (Wisfa |1 str. 420), pasterza raz
pierwszy bydlo wypedzajacego (Kalina Lud 11 str. 224, Wista 1903
XVI str. 159 Ne 129 nast.) i t. d.

Przeglad réznych pieSni, odrebnie §piewanych i w roznem za-
stosowaniu obrzedowem (np. na weselach), nastrecza takze obfity
materyal faktyczny, stwierdzajacy Ilacznosé¢ S$lubu (cywilnego lub
koScielnego) z rozlewem wéd, myciem si¢ w niej, topieniem si¢ lub
tonieciem jednego z S$lubujacych (por. Ateneum 1886, JII, str. 133
i nast.). Jezeli te wzmianki wody stoja w zwiazku z Sr6dwodnem
mieszkaniem Praslawian, to fakt kapania si¢ lub mycia (por. wyzej)
na $Sw. Jana i Wielkanoc, datowalby z przedchrzesciaoskiej takze
doby, a tej starozytnosci rekojmia bylyby nonsensa, spotykane wsrod
treSei zrozumialej, a zaréwno przez naszych zbieraczy jak Czarnocki,
Chodakowski, Kornel Kozlowski, dr. Iw. Franko i in. i obcych dzi-
siejszych badaczy folkolorystyki Gomme, Lang i in. przyjete za
szczatki remanentowe innej cywilizacyi, a powtarzaczom i zbieraczom
(bez studyéw rozleglych) niezrozumiale.

Bodaj tez trafit w sedno J. Lieppert (Kulturgeschichte der
Menschheit 1886 11, str. 241 i nast) zwracajac uwage na przekona-
nie dzisiejszych t. zw. ludow dzikich, Ze duchy boja si¢ wody, oraz
na powszechne uzycie kapieli (,bani®) lub mycia si¢ po pogrzebie
lub wspominkach, umieszczanie panstwa mlodych za woda (por. I,
122). Dalej wskazuje na poganskie oblewanie woda przy dawaniu
dzieciom drugiego imienia, i roéwnolegla z tern symbolik¢ chrztu
po6zZniejszego i namaszczania (str. 356), jako formy przyjecia do pe-
wnego zwiazku... na praktyki egzorcyzméw i zaklinan zlych duchoéw
tez z kapiela laczone (str. 414). Wreszcie ustala rozlacznosé¢ pojeé
kapania sie, jako przyjemnosci fizycznej, i jako Srodka usuwajacego brud
z ciala, co wlasnie jast decydujacem, jak sadzimy, w ocenie kupal-
nocki, dyngusu i t. d

W kazdym razie, przy badaniu, czem jest obrzed Sobdtki v. ku-
paly, kupalnocki—nalezaloby uwzgledni¢ znaczenie pierwszej, jeszcze
Zimorowiczowi w XVII wieku wiadome, jako rocznicy S$mierci, jako



KRONIKA LEKARSKA. 343

obchodu wspominkowego (dziadéw) przy czem sypanie mogily i pale-
nie sobotki Jak zwyczaj niesie na bloniu réwnem lub w lesie“ (nie
przy figurze sw. Jana Chrzciciela 1874 r. Wista 1899 XIII, str.
i nast., 571) wykazuja i inny cel obchodu i nie przy wodzie jego
miejsce.

Uzycie przy obrzedzie ,bylicy*—o znaczeniu erotycznem incytu-
jacem, afrodyzyackiem— nie wylacza pierwotnej mysli (wspomnien
nieboszczyka) na Sobétce, gdyz jak wiemy, mlodziez mezka, umiera-
jaca w stanie kawalerskim, cieszyla si¢ przywilejem zastepczego (przez
przyjaciol) Slubu z ofiarujaca si¢ dobrowolnie (921—922 roku) na
ten §lub i spalenie z nieboszczykiem, dziewczyna (por. cytat, u Kreka
Einleit, in d Slawische Literatur 1887, str. 426—431). Nie wda-
jac sie w szczegoly, powiedzielibySmy, Ze sa pewne wskazowki w na-
szej literaturze, przemawiajace za egzorcyzmowem (zaklinajacem du-
chy) znaczeniem kapieli, wody, za zwigzkiem obu raczej z pogrzebem
Smiercia (duchami, animizmem), anizeli z hygiena. Zwyczaj odbywa-
nia chrztéow (przez calkowite zanurzenie) na Wielkanoc i Zielone
Swiatki, zalecony 1124 r. przez bpa bamberskiego, Ottona, Lutykom
i Pomorzanom {Mon. Veter. Pol. Hist. 11, str. 45) moie wskazywa¢
wlasciwie, jaka droga, juz za chrze$ciaéstwa, dyngusy wielkano-
cne i sobotki zielonoSwiatkowe mogly polaczy¢ sie z oczyszczalnemi
kapielami i chrztem, i od nich przeja¢ znaczenie, pierwiastkowe sobie
obée: hygiemy duchowej i fizycznej.

Ze niepodobna dbalosci o ochedéstwo laczyé z kapiela ludow
pierwotnych wogdle, a praslowian w szczegole, mamy zdaje si¢ na to
dowéd bardzo powazny i w uzytku S$redniowiecznym kapieli, jako
zabawy lub zbytku, co jest niejako atawizmu objawem, i w fakcie
malowania si¢ dzikich, przeciwnym... myciu si¢. Pomijam cytat,
z Wiktora Hugo (z ,Smieszka“ pono: L homme qui rit), ie damy
kastylskie myly si¢ cukrem lodowatym, rozbitym w bialku, co chyba
z hygiena niema Zzadnego zwiazku. Réwnowazny jest z tym fakt
mycia si¢ w moczu (Abrege por. nizej XVIII, 270) w Grenlandyi,
albo w pomyjach (Wisia 1V, str. 868, Ne 65). Godny jest za to uwagi
szczeg6l Germanii Tacyta, przypisujacy jednemu z pokolen Ligijow,
to jest Lachéw przodkéw naszych (dr. W. Ketrzyaski Die Ligier)
zwyczaj malowania sie (tincta corpora), odpowiedni praktyce ludow pier-
wotnych W. Brytanii, zwanych dlatego ,,Picti®.

Sadze¢, ze i slyszane przezemnie, i znane z tradycyi przyslowie
z plonskiego, skad pochodze, o znaku szczegélnym kazdego szlachcica,
na tle poré6wnawczem przedstawione, zawiera w sobie dowdd... malo-
wania ciala przez praslawian. Przyslowie, a raczej anegdotyczny
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zwrot opiewa, ze szlachcic prawy ma czarng prege in anu. Czy inna
przypowiastka o tej samej czeSci ciala, ale u chlopa, o ,smarowaniu
jej miodem*, (por. Wista X, str. B24 ,jeszcze gorszy bedzie“) jest
jej negatywnem, a koniecznem uzupelnieniem? Co do mnie sadzilbym
ze tak. W Abrege de lhistoirc generale des voyages de la Harpe
z 1780 r. znajdujemy fakt analogiczny, zauwazony na Otahiti naj-
przéd przez Wallisa 1767 r. (t. XIV, str. 121). Mianowicie obie
plci maluja les derrieres des cuisses w czarne linie bardzo geste,
oraz w rozne figury, doszedlszy lat dwunastu (lata dojrzaloSci i pra-
wnosci dla dziewczyn w Polsce do XV w. wlacznie, lat 15 dla chlop-
cow). Mezczyzni maluja w szachownice lydki (les jambes). Podobno
czynita to dostojniejsi. Wedle Cooka 1769 r. (383 str.) ces figures sur
les fesses (a nawet jus qu’aux fausses cotes) leur donnet de la vanite,
les hommes et les femmes les montreut avec un melange d’ostentation
et de plaisir (por. XX str. 315, XXI str. 646). Mimowoli nastrecza
si¢ mysl, Ze pospolite u ludzi i przekupek odslanianie tej czeSci ciala
na (dowod swej wyzszoSci) wzgarde patrzacemu (w Egipcie na hanbe
obnazonego, Jezajasz r. XX w. 4 przeciwienstwo!) jest rudymentem
tego zjawiskal). Razem wziete, nie zadaje klamu plonskiej przypo-
wiastce o znaku szlachectwa... oczywiScie, kiedy$, malowanymi i chyba
z zasady, chronionym od... zmycia. Na tem dowrody urywam.

II.

Pominiecie teoryi i praktyk przedchrzescianskich w kwestyi kg-
pielowej, wyradza jeden rodzaj bledu t. j. przekonanie, Ze ludy
pierwotne dbaja o hygiene, przy myciu sie¢ lub kapieli. Z obojetnego
pominiecia, bardzo waznej w naszej cywilizacyi, praktyki osadnictwa
(lokacyi) na prawie autonomicznem (jure teutonico, na wzoér niemiecko-
rzymski) ludnosci rolno2)-kupiecko-rzemieSiniczej, nie zawsze niemiec-
kiej 3) wynikl drugi blad, to jest traktowanie instytucyi lazni, w zwigzku
z hygiena, nie z historya ekonomii.

D U czarownic jest to takzie czeS¢ ciala Specjalnie karana za ich
praktyki z mlekiem (Lud Kaliny. 1902, VIII, str. 364, Ne 16). Glodne uwagi,
ze w pieSni wielkopolskiej (Kolberg Lud XII, str. 39, Ne 84) w stopniach
grzeczno$ci (czapki zdjecie, uchylenie) ,najmilejszy“ stoi na koncu, i to
w wskazany sposéb (anum, snpirium ostendit).

2) Cecha szlachty rolnictwo i posiadanie ziemi staje si¢ dopiero
w. XVI, po dlugim peryodzie walki w XIV i XV.

3) Na te organizacje¢ autonomiczna zwracalem uwage w wydanych
z p. K. Wenda Materyalach do dziejow formacyi (por. rys. II1, str. 50 i nast.
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Wspomniany juz Lieppert zwraca uwage na powszechno$¢ t. zw.
sbani“ t. j. ,lazni czarnej litewskiej“ (wedle Strykowskiego) albo
ruskiej u Skandynawow, Scytow, Indyan Ameryki, oraz na odwieczne
»dzikie“ pochodzenie cze$ci (kapiel, wkladanie pasa) poézniejszego pa-
sowania, na rycerzy, czego nasz Szajnocha w Zazni Chrobrego jeszcze
dostatecznie nieuogélnil. Charakter tej ,bani“ wogdle kapieli, jak
powiedzieliimy, nalezy wiecej do roskoszy dermatologicznych, opiera
si¢ raczej ma przyjemnoSci (sic), osiaganej z réznicy gwaltownej tem-
peratury, oraz narkotyzowania si¢ jednoczeSnie, paleniem jakiego$

ziela.
Na tym gruncie, powoli rozwijala si¢ mysl obronnosci przeciw

duchom; czy i kiedy identyfikacja brudu, ciemnos$ci i zla, oraz czy-
stosci, dnia i dobra, wiasciwa Zenda Awescie, zaplodnila w tym kie-
runku chrze$ciaéstwo? czy wody lustralne Rzymu odegraly tu role
jaka? w to nie wchodziemy. Faktem jest, Ze rzymskie termy, za-
stepujace nasze gmachy klubowe i wlasciwe kapiele, oddzialaly na
wieki $rednie, ale w kierunku atawistycznym, nie hygieny, lecz spe-
Cyalnej przyjemnosci.

Ze kapiel niemogla byé¢ czem innem, §wiadczy zakaz Kazimie-
rza W. z 1336 r., aby do kapieli z panna mloda w Krakowie nie
szlo wiecej, niz., dwadzie$cia oséb. W takim natloku, o ochedéstwie
wlasciwie, trudno bylo mysleé.

By nie wychodzi¢ z Krakowa, zapisujemy z potwierdzenia przy-
wilei jego przez Kazimierza W. 1368, ze krdl przyznal miastu prawo
trzymania trzech lazni (stubas balneares), juz dawniej znanych, ale
w wczesniejszych aktach fundacyjnych autonomii Krakowa niewspo-
mnianych, i ciagniecia z nich korzysSci (cum quibuslibet eorum solu-
cionibus).

Jaka jest w”aznos¢ lazni w sprawie autonomicznej organizacyi
osad miejsko-wiejskich, wystarcza zaznaczyé, Ze jej nadanie osadzie
mie$ci si¢ wr liczbie takich koncesyi, jak: samorzad administracyjny,
sagdowl, ekonomiczny, a w obrebie ostatniego, jak nadanie osadnikom
prawa wylaczno$ci u siebie handlu, przemyslu (rzemiosl), stanowienia
przez wdjta (w mieScie) lub soltysa (we wisi), glowy osad, z mieszcza-
nami (lub rada, v. law”a) ceny, wagi i miary na towary sprzedawane
w mieScie, nadzér nad dobrocia monety, oraz towaréw przywiezionych
i t. d W liczbie ulepszen, ktére z czasem panujacy takim osadom
nadaja, mieSci si¢ prawo zaloZzenia lazni, lub jej zbudowania z cegly
przyczem dla siebie i dworu zastrzega bezplatnag kapiel. Prawo
zbudowania koS$ciola, na wyznaczonym z goéry w akcie gruncie (naj-
cze¢Sciej dwa lany, gdy kazdy osadnik mpsi poprzesta¢ na jednym)



zatozenia szkoly lub wyboru nauczyciela (co bywatlo w epoce husy-
tyzmu, czestym przedmiotem sporow migdzy proboszczem a wtadza
Swiecka osady) stoi wraz z tamtemi, na réwni z kwestyg bytu lazni
w miescie.

W bitwie pod Chojnica z krzyzakami 1455 za Kazimierza III
Jagiclonczyka przegranej, jeden z dowddzcoéw, Derstaw Rytwianski,
kasztelan rozpierski, raczej tazni niz swej wladzy i umiejgtnosci wo-
jennej uzywal. To tez Strykowski pisze o nim:

A Rytwianski jal wita¢ krola idac z lazni
Dzi¢kujac Bogu, iz go wynidsl z onej trwogi,
Kroi rzekl: ty$ si¢ w lazni myl, a rycerze mili
..przy mnie krwia si¢ wlasna myli.

Mamy tu ciekawy dowod zamitlowania w winnikach (ktéremi
bito wr tazni) i stawienie ich wyzej... niz hanb¢ z pogromu.

Wiadomosci, czerpane z opisu podrézy po Polsce Ulrycha Wer-
duma z 1670—2, nie wskazuja tez, by te kapiele, mimo zamilowa-
nia w nich, stuzyly do utrzymania ciala w czystosci.

»Wielu znakomitych panow uzywa koszul, spodnich sukien i po-
szewek na posciel z tureckiego jedwabiu, i nosza je, nie piorgc ich,
dopdty, dopdki sie kupy trzymajg“, (K. Liske Cudzoziemcy w Pol-
sce 1876 r. str. 98). Jezeli na Rusi, po godzinie i dluzej dzieci
chlopskie mokna, dwa razy dziennie w wodzie cieptej, to takze czy-
nig to rodzice, nie dla ochedoéstwa. ,,Sadza, ze to popiera wzrost
dzieci® (str. 100).

Donosi przytem, ze chlopskie chatupy na Rusi sg bez kominéw7,
tak ze dym przez dziury w S$cianach, umys$lnie zostawione po to, ws-
chodzi nazewnatrz (str. 100— 101).

Kausch, bedacy w Polsce 1795 r., ,za Krakowem® widziat
chaty bez kominéw (sposobem ktadzenia bali na rogach daleko wyste-
pujacych i we wrebach wzajem si¢ zaczepiajacych, przypominajace
,1zby" w Zakopanem), tak, ze ,0gien na kominie i w sieni wyrzuca
dym przez otwér .do sieni“. Tam szparami wychodzi nazewnatrz
(str. 312—313). Nazwa z 1415 r. dwwu szlacheckiego w Rzeszo-
tarach curia caminata (Helcel II, Ne 1411 por. r. 1465 Ne 3791
caminata obok solarium estivale $wietlica?) robi wyrazenie dworu
»Z kominem®, obok wzmianek w majatku Chetm z 1369 (Noe 3947)
,domu cum nigra stuba“ co stusznie W. A. Maciejowski (4. Z. Hel-
iel odbitka z VI t. Spr. wydz. fil. Akad. Umiej., w Krak. 1876 ofiaro
mi przez autora str. 96) objasnia ,izba czarna, tak nazywana jak
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mniemam przeto, ze byta dymna, albowiem z ogniska na gotej pole-
pie bez komina robionego, rozchodzil si¢ dym po izbie“.

Takie ,,czarne izby* znaja inwentarze dworu Zygmunta Augu-
sta w Kuryszynie, a nawet Gornicki na zamku na Wawelu *), co ich
powszechno$ci dowodzi, 1 zarazem S$wiadczy, Ze lubo taznia mogta
temu zaradzié, przecie sadza, w czarnych izbach, pokrywajgca i ludzi,
nie $wiadczy o natogach... czystosci skory. Z takimi przezytkami
nalezy si¢ zawsze rachowaé.. w dziejach hygieny ciala oraz tazni.

. DZIAL SPRAWOZDAWCZY.

I. Choroby wewnetrzne.

196. Fernand Bezang¢on 1 Marceli L abbd  Leukocytoza
w chorobach zakainych. (Presse moddicale 1902, Ne 90).

Autorowie robili rézne ciekawe badania krwi w chorobach za-
kaznych i przyszli do nastgpnych wnioskow: Wigksza czg$¢ chorob
zakaznych wywotuje hyperleukocytozg, przyczem powickszona jest ilosé
przewaznie leukocytéow wielojadrowych 1 tylko w kilku chorobach,
jak to koklusz, zapalenie gruczolu przyusznego, przymiot i w niekto-
rych okresach gruzlicy ilo$¢ leukocytow jednojadrowych jest powigk-
szona. Hyperleukocytoze¢ z wlelojadrowyrai leukocytami znajdujemy
przewaznie w chorobach wywotanych przez saprofity, przy ropieniach,
zapaleniu pluc, rézy i t. d., jak rowniez w7 szkarlatynie, dyfterycie.
Krzywa leukocytozy idzie przewaznie rownolegle do przebiegu cho-
roby. Zadna z choréb zakaznych nie posiada specyalnej formuly dla
leukocytozy, ktora ma tylko znaczenie jako objaw i stuzy dla potwier-
dzenia rozpoznania. Co si¢ za$ tyczy rokowania, to leukocytoza ma
wielkie znaczenie, gdyz zmniejszona ilo§¢ leukocytow wskazuje na
przebieg choroby bardzo ci¢zki (niedostateczny odczyn organow, wy-
twarzajgcych krew). Hyperleukocytoza S$redniej miary pokazuje ze
przebieg choroby bedzie $redni, daje nam znaé, ze ustrdj si¢ ochrania.
Bardzo wielka hyperleukocytoza z wielu leukocytami wielojadrowymi
ma zte znaczenie, gdyz wskazuje, ze zakazenie bardzo silne, tak ze

¥ Czy ,kurza noga“ dzi§ kurza stopa na Wawelu, znana jako mie-
szkanie krolewskie (habitaculm 1463. Helcel I1, Ne 3714) i sala obrad z konsy-
liarzami (1851 Mon. Med. Aevi. V, str. 216) takze 2z kurnoscig, kurzeniem
ma zwigzek?
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organizm musi uzy¢ ogromnej ilosci leukocytow dla swej ochrony.
Leukocytoza, podczas ktorej przewaznie jednojadrowe leukocyty si¢
rozmnozyly, oznacza, ze organizm wolniej i dtuzej si¢ ochraniat i ze
dzigki temu jest w stanie przemddz silne i diugotrwate zakazenie.

W. Bichler.

197. D-r Joh. Petruschky, Spinalgia jako wczesny objaw
zakazenia gruzliczego. (Miinch. Med. Wocli. 1903, Ne 9).

Powmtujac si¢ na prace Ribberts’a oraz wlasne badania w insty-
tucie Kocha i spostrzezenia na sekeyach, autor wypowiada zdanie,
ze gruzlice phluc stale poprzedza zakazenie gruzlicze gruczotow chton-
nych, ze wigc zajecie gruczoldw stanowi pierwotny okres, zajecie ptuc—
wtorny, wreszcie tworzenie si¢ jam—trzeciorzedny okres gruzlicy ptluc.
Wigkszo$§¢ suchotnikow otrzymuje, zdaniem autora, zaczatki choroby
juz w wieku dziecigcym; gniezdzi si¢ ona latami catlemi w gruczotach
chtonnych, zanim opanowywa ptuca.

Z przypadkoéw, ktéore potwierdzity wywody powyzsze, autor
przytacza jedeh nowszy, a szczegélnie pouczajacy. Dziewczynka
o$mioletnia, ,skrofuliczna®, lecz dobrze odzywiona, nie kaszlgca i wo-
gole niczern nie zdradzajaca suchot, zmarta z plonicy. Badanie por
$miertne wykazato znaczne obrzmienie gruczoléw oskrzelowych; spora
ich czg¢s$¢ stanowita migkka, zserowaciala mase, niektére nawet ulegty
juz byly marskosci. Oprocz tego w szczycie jednego pluca wykryto
jame wielko$ci ziarnka grochu, zupelie nietaczaca si¢ z oskrzelami,
a w niej ognisko rozpadu, zawierajace niezliczone laseezniki gruzlicze.
Owrzodzen oskrzelowych nie wykryto. W tym wigc przypadku gruz-
lica gruczolow oskrzelowych byla sprawa duwna, ktéora spowodowala
stosunkowo $wiezsze zajgcie pluca.

Przedostawanie si¢ lasecznikow gruzliczych najpierw do gruczo-
16w oskrzelowych, a ztamtad znowu—w kierunku przeciwnym biegowi
limfy —do ptuc, autor tlomaczy w sposob nastepujacy. Jak wiadomo,
leukocyty poluja na wszelkie przedostajace si¢ do tkanek drobne ciata
obce, a zatem i laseezniki gruzlicze, zawlekaja je do najblizszych
gruczoléw chlonnych, strawi¢ jednak pochlonigte laseezniki nie zawsze
si¢ im udaje, i czgsto leukocyty ging w walce z nimi. Jezeli leuko-
cyt wyjdzie z walki zwycigsko i zawlecze laseezniki do gruczotow
oskrzelowych, to tara wulegaja one poteznemu dzialaniu czynnikow
obronnych ustroju, jak: aleksyny, lizyny, dziatalno$¢ zyciowa komorek.
Lecz czynniki te sg w stanie unieszkodliwi¢ tylko pojedyncze lasecz-
niki gruzlicze; wicksze grupy tych ostatnich lub nawet szczegdlnie
zywotne osobniki powodujg rozpad otaczajacej tkanki, ktéora w ten
sposéb ze strazy ochotniczej staje si¢ popro$tu pozywieniem dla la-
secznikow. To daje poczatek wlasciwej gruzlicy gruczotow oskrze-
lowych.

Jak jednak rozpozna¢ pierwotna gruzlice gruczotdéw oskrzelo-
wych, aby zapobiedz dalszemu rozwojowi choroby? Autor zwraca
uwage na objaw dotad mato uwzgledniany: typowg wrazliwos¢é na
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ucisk -~ pewnych kregow grzbietowych. Oto szczegdly, 1) Przy
macaniu niektéore wyrostki kolczaste sa mniej lub wigcej wrazliwe na
ucisk, kiedy pozostate sa zupelnie niewrazliwe; przy badaniu powtor-
nem roznice jeszcze bardziej si¢ uwydatniaja. 2) Kregi bolesne cze-
stokro¢ bywajg jakby w tyle, poza poziomem reszty ($lad lordozy).
3) Macajgc palcem, miewa si¢ czgsto wrazenie, ze wyrostki bolesne
sg nieco szersze, migksze 1 sprezystsze od pozostaltych. 4) Kregi
wrazliwe lezg przewaznie pomigdzy II a VII kregiem grzbietowym.

Objaw powyzszy kaze przedewszystkiem przypuszcza¢ zajgcie
samych kregow. Mysl o zwiazku tego objawu z gruzlica gruczotow
oskrzelowych nasunat autorowi przypadek typowej spinalgii przy ciag-
lym suchym kaszlu, braku objawéow zmian w plucach, a dodatnim
wyniku zastrzyknigcia tuberkuliny. Odtad autor uciekat si¢ do tu-
berkuliny, ilekro¢ spinalgia nasuwala podejrzenie co do gruzlicy
oskrzeli: z 79 przypadkéw w 77 spostrzezono niewatpliwg reakcye
na tuberkuling, a z nich tylko w 14 mozna bylo z pewnoS$cig rozpoznac
gruzlice pluc (z lasecznikami w plwocinie). Zreszta, w daleko posu-
nigtej gruzlicy ptuc autor prawie nigdy nie spostrzegal spinalgii.

Petrus ch xy nie utrzymuje bynajmniej, aby objaw omawiany
mial by¢ niezawodnym $rodkiem do rozpoznawania gruzlicy gruczotow
oskrzelowych: widzi on w nim tylko wazne dzwono w ogniwie obja-
wow podejrzanych, jak niedokrwisto$¢, uposledzenie odzywiania, ka-
szel i t. p. Pewnos$ci nabra¢é mozna jedynie przez zastosowanie tu-
berkuliny.

Co si¢ tyczy czgstosci spinalgii w wieku dziecigcym, to autor,
zbadawszy 285 dzieci szkolnych, stwierdzit ja u 37 (13&). U wigk-
szos$ci tych dzieci inne dane réwniez przemawialy za gruzlicg gruczo-
czotow oskrzelowych. Znacznie wigksza (85%) odsetka cierpiata na
gruzlice gruczolow szyjowych.

Autor sadzi, ze spinalgia powstaje wskutek zaburzen w krwio-
biegu bocznym (podraznienie okostny). By¢ roéwniez moze, ze chodzi
tu o minimalne ogniska gruzlicze w kregach.

Gruzlicg gruczoléw oskrzelowych Petrusehky leczy tuberku-
ling Kocha: ma to by¢ najwlasciwszy, niezawodny $rodek zapobie-
gawczy przeciwko zajeciu pluc. Wiktor Majerczak.

198. D-rF. Klemperer. Drobnoustroje, nieodbarwiajace si¢
kwasami, a laseczniki gruzlicy. (Zeitschrift fiir klinische Medizin,
1903, tom 48, zesz. II1—IV).

Nieodbarwiajace si¢ drobnoustroje (pratki gruzlicy rzekomej),
wykryte ostatnimi czasy w trawach, w mleku, masle, mazi techtacz-
kowej 1 t. p., wzbudzily wsérdod bakteryologow i klinicystow wielkie
zainteresowanie z powodu swego tudzacego podobienstwa, pod mikro-
skopem i w hodowlach, do lasecznikoéw gruzliczych.

Moe ller, ktory pierwszy wyhodowal szereg tych pratkow,
z poczatku uwazat to podobienstwo za zewnetrzne tylko; pdzZniejsze



jednak badania przekonaty go, ze jest ono blizsze, ze, pomimo znacz-
ne roznice, pratki gruzlicy rzekomej sg spokrewnione z lasecznikami
prawdziwej gruzlicy. Wcze$niej nieco Robert Koch oglosit swoje
spostrzezenia nad aglutynacyg obudwu tych grup. Twierdzi on, ze
surowica, ktéra aglutynuje pratki gruzlicze, oddziatywa w tym samym
kierunku na nieodbarwiajace si¢ pratki, oraz ze surowica zwierzat,
ktorym zastrzyknigto te ostatnie, staje si¢ zdolng do aglutynowania
zaro6wno tych samych pratkow*, jak i lasecznikéw gruzliczych. Fakt
wzajemny aglutynacyi obu grup lasecznikbw nasuwa pytanie, czy nie
zachodzi pomigdzy niemi jaki zwiazek réwniez pod wEgledem im-
munizacyjnym: wprawdzie odporno$¢ i zdolno$¢ do aglutynacyi nie
zawsze chadzajg w parze i stosunek wzajemny tych zjawisk nie jest
jeszcze wyswietlony, ale, badZcobadz, wigkszo§¢ autorow zapatruje sie¢
na aglutynacye, jak na odczyn odpornosci.

W celu rozstrzygnigcia powyzszego pytania na drodze doswiad-
czalnej, Kleinperer przedsigwzial szereg badan na §winkach mors-
kich. Szczepil on $winkom naprzoéd nieodbarwiajace si¢ laseczniki
(pratki z tymotejki, z mleka, z masta), a po uplywie pewnego czasu—
laseczniki gruzlicze ze $wiezej plwociny suchotnikow.

Z .18 $winek, ktoérym =zastrzyknigto laseczniki gruzlicy rzekomej
do jamy otrzewny, zdechto az 16; sekcye wykazywaly guzy w wa-
trobie 1 S$ledzionie, z wygladu przewaznie podobne do ropni, rzadziej
do gruzetkow, ale obok tego prawie zawsze rozlegle zapalenie otrze-
wny z licznymi zrostami; to samo w jamie oplucny, zwtlaszcza
w $rodpiersiu przedniem. Stabiej, cho¢ w sposéb podobny, $winki
reagowaly na zastrzykiwania $rodzylne: z 19 ocalalo 6. Pozostatym
przy zyciu $winkom autor nastgpnie zastrzykiwal pod skoér¢ lasecz-
niki  gruzlicze. Pordéwnanie jednak powolnego przebiegu choroby
u tych $winek z jej gwaltownym przebiegiem u tych, ktérym nie za-
strzykiwrano poprzednio pratkow gruzlicy rzekomej, przekonato K lem-
por er’a, ze nieodbarwiajace si¢ laseczniki maja rzeczywiscie wplyw
uodporniajacy na pratki gruzlicze.

Behring stwierdziwszy wzajemne oddzialywanie uodporniajace
lasecznikow gruzlicy ludzkiej, bydlecej i kurzej, utrzymuje, ze wszy-
stkie te grupy lasecznikow— to przedstawiciele jednego gatunku. Otoz
Klemperer, analogicznie do rozumowania B e h ring’a, sadzi, ze
pomiedzy lasecznikami gruzlicy a nieodbarwiajacymi si¢ pratkami za-
chodzi blizsze pokrewienstwo, ze naleza one do tego samego gatunku.
Wprawdzie, ich immunizacya wzajemna jest bardzo nieznaczna, badz
cobadz jednak istnieje, a to dowodzi pokrewienstwa. Zapewne, droga
rozwojowa—ktora przebyly nieodbarwiajace si¢ grzybki, zanim si¢
przeksztatcily na laseczniki gruzlicy ludzkiej i bydlecej—byta dtuga,
dzielaca je dzisiaj odleglo§¢ jest wielka, lecz niemniej jednak sa one
spokrewnione, stanowig ogniwa jednego lancucha.

Istotne rdéznice pomigdzy temi grupami polegajg na szybszem
rozrastaniu si¢ lasecznikow gruzlicy rzekomej, mniejszych wymaga-
niach co do cieptoty, jak roéwmiez na braku swoistego dziatania cho-
robotworczego. Takie same rdznice, choé w mniejszym znacznie stop-
niu, zachodza pomigdzy lasecznikami gruzlicy zwierzat ssacych a prat-
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kami ptakow 1 zwierzat zimnokrwistych, a jednak sa one z sobg
w powinowactwie niewatpliwem, jak tego dowiedli Behring i Herzog:
roznice mozna kta$é na karb przystosowywania si¢ do nowych warun-
kow. Tak samo mozna sobie wyttomaczy¢ roznice pomigdzy pratkami
gruzlicy rzekomej a pratkami Kocha. W prawdzie pierwsze nie
napastuja ustroju zwierzecego, nie rozmnazaja si¢ Wl nim same przez
si¢, jednak nie zbywa im na jadowitos$ci: powodujg one guzki podobne
do gruzliczych; zywotno$¢ ich jest bardzo matla, lecz powigksza si¢
nie do poznania podczas ich wedréwki pasozytniczej, a jednocze$nie
rozrost bakteryi staje si¢ powolniejszy i hodowla nabiera podobien-
stwa do hodowli pratkéw gruzliczych. Pewne jednak rdéznice pozo-
staja, tak ze calkowicie przeksztalci¢ jednych na drugie niepodobna.
Pomimo to jest juz dzi§ faktem niezbitym, ze laseczniki gruzlicze sa
pasorzytnicza odmiang uicodbarwiajacych si¢ pratkow.
Wiktor Majerczak.

199. Prof. L. Ferran nini. 0 wrodzonych dziedzicznych
chorobach serca. (Centralbl. f. inn. Medicin. Ne 6, 1903 r.).

W 1900 r. autor zwrdcit uwage na" dziedziczno$¢ chordb serca
na podstawie obserwacyi kilku rodzin, ktéorych bistorye opisal.
W krotkim czasie po nim oglosit Borgherini 2 przypadki dziedziczno-
$ci chordb sercowych. Pierwszy tyczyt si¢ rodziny gotebi, w ktorej
catla niemal mtodziez umierata w pierwszych dniach zycia: ductus
Botalli u wszystkich okazal si¢ niezaro$nigtym. Drugi przyktad ty-
czyt sie¢ podupadlego rodu szlacheckiego, w ktorym panowaly blizej
nieokreslone choroby serca. Borgh erini badal 3 osoby, nalezace
do dwodch nastgpujacych po sobie pokolen; okazato si¢ u 2-ch myo-
carditis, a u trzeciej insufficientia musculi cordis.

W pracy swej autor stawia hypotez¢ embryogenetycznego pocho-
dzenia tych cierpien serca i naczyn. Przyczyna postawienia tej teoryi
byta czestos¢ laczenia si¢ zmian w uktadzie naczyniowym z takiemiz
w ukfadzie kostnym 1 tkankach elastycznych — trzech pochodnych
jednego i tego samego listka zarodkowego—mezenchymy; zmiany te sg
wyrazem zwyrodnienia mezenchymy, zawdzigczaja za§ swoje po-
chodzenie charakterystycznym wlasnoSciom 1 zwyczajom, cechom
fizycznym i moralnym, chorobom rodzicéw, rozmaitym ubocznym oko-
licznoSciom przy zaptadnianiu, cigzy i rozwiazaniu, a przedewszyst-
kiem rodzinnym i rodowym chorobom, miedzy ktoremi gruzlica i przy-
miot zajmujag wybitne stanowisko.

Stosunek goséca do wad sercowych nie tylko nie obala tej hypo-
tezy, ale jest, przeciwnie, nowym argumentem do podtrzymania jej,
jezeli z jednej strony zwrdcimy uwage na to, ze reumatyzm stawowy
czesto przechodzi, nie pozostawiajac zmian w sercu, gdy za§ z dru-
giej strony jest wiele wad bez gos¢ca w wywiadach. Stawy pocho-
dza z mezenchymy i podlegaja zatem tym samym zmianom embryonal-
nym normalnym i nienormalnym, co i uktad naczyniowy, istnieje wigc
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usposobienie wrodzone do reumatyzmu, jak to oprécz F errannini’ego
przyjeli Poynton i Paine.

Przypadki, w ktéorych jedna i ta sama wada sercowa u roz-
maitych czlonkéw rodziny powtarza si¢, wykazuja klinicznie zadzi-
wiajgco lagodne zachowanie si¢ oddzielnych objawdow, anatomicznie
za§ zjawiska zapalne.

Dziedziczno$¢ chordéb sercowych nie jest zjawiskiem rzadkiem,
trudno$¢ tylko lezy w udowodnieniu najlzejszych zmian i w osobistem
zbadaniu wszystkich cztonkéw rodziny, gdyz na opowiadaniu rodziny
polega¢ nigdy nie mozna.

W  koncu autor przytacza historye 8-iu rodzin, dotknigtych cho-
robami serca. Godne zaznaczenia sg dwie historye.

Z jedenastu osob, pochodzacych od chartaczego ojca, oprocz
dwojga dzieci, ktoérych autor nie mogt zbadaé, 4 umarlo w mtodym
wieku, nie wiadomo na co, dwoje — na blizej nie okreslona chorobg
serca, trzy =za§ osoby cierpialy na czyste zwezenie lewego uj$cia
zyluego.

Ojciec drugiej rodziny umarl na cholere, nie chorujagc przedtem
na zadna wybitniejsza chorobe; byl on dwa razy zonaty: pierwszy
raz z kobieta chorg na suchoty plucne, drugi raz z chorg na serce.
Z 42 osobnikow, pochodzacych z dwodch tych malzenstw i nalezacych
do 3 pokolen, okazato si¢, ze bylo 31# chorych na serce, a 7# tylko
zdrowych, reszta za§ chorowata na inne choroby.

Jan Przyborowski.

II. Choroby dzieci.

200. M. Natier. Zboczenia mowy, spowodowane zaburzeniami
stuchu. (Buli. de Soc. de P¢d. de Paris, 1903. Ne III).

Autor opisuje troje dzieci, dotknigtych zboczeniami mowy, sta-
rajac si¢ wykazaé, ze istnieje zwigzek migdzy wadliwem wymawia-
niem niektorych spolglosek i pewnemi nieprawidtowosciami stuchu,
okresli¢ si¢ dajagcemi przy badaniu akustycznem. Opis ten uzupetnilo
przedstawienie dzieci w Tow. Pedyatr. w Paryzu i tablice, illustrujace
graficznie luki, znalezione u nich w polu akustycznem.

Upatrywanie zaleznos$ci zboczen mowy czynno$ciowych od wtas-
no$ci ucha, zdaniem autora, jest zaslugg ksigdza Rousselot’a,
ktory, w r. z zajmujac si¢ wychowaniem 12 letniej dziewczynki
z zamoznego domu, jakajacej si¢ 1 szeplenigcej, wpadl na mysl, ze
pupilka jego dlatego zle wymawia dzwick ,,s“, ze albo go wcale nie
styszy, albo nie wyraznie. Badanie za pomoca diapazonu przekonato
go, ze dziewczynka jednem jak i drugiem uchem styszy tony, odpo-
wiadajace temu dzwigkowi (zwlaszcza ute), o 8 sekund krocej, niz on.
Odpowiednie ¢wiczenie stuchu pozwolito mu wypethi¢ t¢ luke aku-
styczng, poczem pacyentka zacze¢ta prawidlowm wymawiaé te spol-
gloske. W podobny sposdb z whadliwkgo wymawiania miatl si¢ wy-
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leczy¢ pewien student prawa. Jestto wiec, zdaniem N., nowa me-
toda, dzieki ktorej mozna spodziewaé si¢ wyleczenia takich zboczen
mowy, ktére dotychczas uwazane byty za nieuleczalne.

B. Polikier.

201. J. Cardamatis. Przypadek zgorzeli policzka (noma),
zakonczony wyzdrowieniem. (Ibidem).

Do kliniki uniwersyteckiej w Atenach, ktérej autor jest szefem,
przybylo 3 letnie dziecko, anemiczne, ze zgorzelinowem zapaleniem
jamy ustnej (stomatitis gangraenosa) i z twardym jak kamien guzem
okolo 6 ctm. na prawym policzku. Guz na dotyk zimny, w S$rodku
bardzo bialy i brudnawy na brzegach. Poza tem obrzmienie gruczo-
6w podszczekowych, sialorrhoea foetida, owrzodzenie powierzchowne
dzigsta z prawej strony i ograniczony strup wielkosci monety 50-cen-
tymowej. T° 38, tetno 120. Czy dziecko przebylo jaka chorobe in-
fekcyjna, nie mozna bylo sie dowiedzie¢. Leczenie polegalo przez
pierwszych 6 dni na przemywaniu ust cieplym roztworem acid. sali-
cyl. (1V20/00) w wodzie wyjalowionej co 3 godziny i wycieraniu
w pewnych odstepach czasu kawalkiem waty hygroskopijnej, prze-
sigknietej rozczynem z 1 cz. nadmanganianu potasu w 125 cz. wody
wyjalowionej. Po 6-ciu dniach pozostawiano w ustach kawalki waty
przesiaknietej nadmanganianem potasu przez caly czas miedzy jednem
przemywaniem (cieplym rozczynem kwasu salicylowego) i drugiem.
Pod koniec kuracyi znowu uciekano si¢ do wyeieran kawalkami waty
z nadmanganianem potasu. Nazajutrz cieplota wrocila do normy; 3-go
dnia sprawa zaczela sie ogranicza¢; 11-go dnia guz prawie znikl;
25-go dnia pozostala zaledwie blizna biala, gladka i twarda. Po 4-ch
miesigcach pozostalo male stwardnienie wielko$ci grochu, zalezne od

bliznowato $ciagnietej tkanki lacznej. B. Polikier.

202. M. G. Yariot. Zaburzenia zoladka u dziecka, niezno-

szacego mleka matczynego. (Bulletin de la Soc. de Péd. de Paris,
1903, Jia 3).

Autor podaje krotka historye choroby niemowlecia, u ktérego
po kazdem przyjeciu pokarmu matczynego wystepowaly wymioty.
Niemowl¢ to, wazace po urodzeniu 3 Kkilo, przez 3 miesiace otrzymy-
walo tylko pier§ matki. Nastepstwem ustawicznych wymiotéw byl
stosunkowo nieznaczny przyrost na wadze i coraz znaczniejsze upo-
Sledzenie odzywienia. Zbadanie matki nie wykazalo nic patologicz-
nego; miesiaczkowanie nie powrdécito. Piersi i brodawki prawidlowo
rozwiniete, przy naciskaniu palcem daja wytrysk obfity mleka, do$¢
tlustego. Zalecone przez autora regularne podawanie piersi co 2*a
godz. i miksturka z Natr. bicarb. (przed kazdem ssaniem) pozostaly
bez skutku. Roéwniez zalecone w nastepstwie mleko wyjalowione
bylo wyrzucane.
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Nie mogac stwierdzi¢ rozszerzenia zoladka, ktory byl prawie
pusty, i majac na wzgledzie czas trwania i uporczywos¢ wymiotow,
autor przypuszczal w danym przypadku skurcz i zwezenie wrodzone
odzwiernika. Poniewaz stan dziecka z kazdym dniem pogarszal sie¢
i stawal sie groznym, V ariot mial zamiar uciec si¢ do pyloropla-
styki, zalecanej ostatnimi czasy przez lekarzy angielskich i amery-
kanskich.

Uprzedziwszy o tem matke dziecka, zaproponowal tymczasem
obecnej przy konsultacyi ciotce dziecka (ktéra karmila wlasnie 9 mie-
sieczne dziecko) karmienie tegoz przez czas niejaki. Skutek okazal
si¢ nad spodziewanie pomyslny. Wymioty pojawialy sie coraz rzadziej
i po 8-iu dniach ustaly. Dziecko zaczelo szybko poprawiaé si¢ i przy-
biera¢ na wadze.

Pizy tej sposobnoS$ci autor ostrzega przed zbyt pohopnem roz-
poznawaniem skurczu odzwiernika z wrodzonem zwezeniem tegoz,
gdyz cierpienie to zdarza si¢ niezmiernie rzadko; jesli za§ w pismach
lekarskich angielskich spotyka si¢ czeste wzmianki o uleczeniu spasmi
et malformat. pylori bez operacyi, to zaleze¢ moze od tego, ze
w Anglii niema zwyczaju poslugiwania si¢ mamkami, przypadki za$
w rodzaju wyzej opisanego mylnie uchodzg za skurcz odzwiernika.

B. Polikier.

Przypisek sprawozdawcy. XKilkakrotnie mialem mozno$¢ spo-
spostrzegania dzieci, ktore nie znosily pokarmu matki, natomiast
poprawialy si¢ po przystawieniu ich do piersi innej karmicielki; wsze-
lako obraz kliniczny nie ograniczal si¢, jak w streszczonym opisie, do
samych wymiotéw, ale oprécz tego spostrzegalem nieprawidlowe sto-
leczki, w jednym przypadku podejrzewano matke o naduzywanie napo-
jow wyskokowych. Autor nie wspomina, jakie pokarmy i napoje
przyjmowala matka; nie czyni tego i M Oory, ktory w dyskusyi nad
tym odczynem opisuje analogiczny przypadek nietolerancyi niemowle-
cia wobec pokarmu matczynego. Po 3-cli tygodniach karmienia przez
matke niemowle to nieodzykalo pierwotnej wagi, jaka mialo po uro-
dzeniu, a to z powodu ciaglych wymiotow. Odzywianie przez czas
niejaki mlekiem wyjalowionem nie sprowadzilo stalej poprawy; row-
niez po przyjeciu starannie wybranej mamki stan nie tylko nie po-
prawil sie, ale ulegl znacznemu pogorszeniu; nastepna dopiero zmiana
karmicielki okazala si¢ zbawienng, gdyz dziecko, u ktorego i Mery
gotow byl rozpoznaé zwezenie odzwiernika, zaczelo poprawiaé sie
i przybiera¢ na wladze. Jako rzecz w zwiazku bedaca ze sprawg
omawiana, pozwole sobie przytoczy¢ przypadek, spostrzegany prze-
Zeranie roku ubieglego w rodzinie jednego z kolegéw. Tu rzecz
miala si¢ wrecz przeciwnie i dziecko nie znosilo mleka mamek ani
sztucznego pozywienia, natomiast Swietnie poprawilo si¢ po przysta-
wieniu do piersi matki, ktéra przez odciaganie i odstrzykiw7anie mleka
podczas karmienia dziecka przez Kkolejno zmieniajace sie¢ mamki
i podczas karmienia sztucznego w ciagu paru miesigcy nie zatracila
pokarmu. Roztropna ta Kobieta przebyla ciezki poréd, po ktérym
leczacy ja kolega zabronil jej karmienia, jak si¢ okazalo, niekoniecz-
nie wlasciwie.
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[l Wiadomosci terapeutyczne,

203 D-r C. Doering Teofillina (teocyna), nowy srodek
moczopedny. (Minch. Med. Woch. 1903, Xs 9).

Badania, dokonane na krolikach przez A ch’a, dowiodly, ze
teofillina (dwumetylksantyna) jest daleko energiczniejszym S$rodkiem
moczopgdnym, niz kofeina, a nawet teobromina: 1 grm. teofilliny, wpro-
wadzony przez usta, powodowal przeszto 10-krotne zwigkszenie si¢
ilosci uryny. T raubemu udato si¢ wytworzy¢ teofilling sztucznie.
W  pracowni fabryki chemicznej w Elberfeldzie poddano teofilling,
czyli teocyng—jak ja ochrzczono—szczegdétowemiu badaniu, ktéore wy-
kazato, ze jest to Srodek rowniez silnie trujacy, jak kofeina (dawka
$miertelna wynosi dla kota 0,1 grm. na kilo wagi). Proby wtlasno-
sci moczopednych w zupetlosci potwierdzily spostrzezenie A c h’a:

w dawce 0,5 grm. najwyzsza ilo§¢ wydzielanego moczu, obliczona na
1 minutg, wynosita:

dla kofeiny 7,16 c. cm. po uplywie8 godz.
» teobrominy 4,08 , » 1

”» teOCyny 13742 2 ’ ’” 2 1 Y* gOdZ'

Zachecony powyzszymi wynikami, Doering przedsigwzial
proby z zastosowaniem teocyny w praktyce klinicznej, mianowicie
w wadach serca z objawami zastoiny, oraz w zapaleniach nerek.
Ogotem stosowal on teocyng w 20 przypadkach. Zaraz pierwszego
dnia zwigkszata si¢ wydzielina dobowa moczu i wtedy przewaznie
diureza dosiggata swego szczytu; zato ustawata ona juz nazajutrz po
zaniechaniu teocyny. Bedac przyjmowana czas dluzszy bez przerwy,
teocyna—w przeciwienstwie do diuretyny—powrolizupetnie przestaje
skutkowaé. Pomimo to ogdlna ilo$¢ wydzielanego moczu bywatapra-
wie zawsze wigksza, anizeli przy stosowaniu diuretyny.

Chorzy przyjmowali teocyn¢ po jedzeniu w optatkach (i t¢ zno-
sili najlepiej), albo w wodzie lub herbacie. Dawka dzienna wynosita
0,5—1,2. Tym, co dostawali po teocynie wymiotow, dawano [ja mo-
zliwie najmniejszemi dawkami, i wtedy wymioty zazwyczaj ustawaly.

Na ci$nienie krwi teocyna nie wywierala zadnego wpltywu, nie
draznita rowniez nerek.

Autor widzi w teocynie doskonaty §rodek moczopedny, ktory
jednak nie moze w zupelo$ci zastapi¢ teobrominy—gdyz dziatanie
jego jest niedtugotrwate, ani kofeiny, nie ma bowiem zadnego wplywu
na serce. Najlepiej si¢ teocyna nadaje tam, gdzie chodzi o szybkie
usunigcie wielkiej puchliny.

W zeszycie listopadowym ,, Therapie der Gegenwart“ z r. 1902
oglosit wyniki swoich prob zteocyng—M ink owski. Sa one naogdt
zgodne ze spostrzezeniami autora. Wiktor Majerczak.
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204. Munch. Wstrzykiwanie adrenaliny do zyl, potaczone
z migsieniem serca i sztucznym oddechem, jako sposéb leczenia
mniemanej smierci. (Sera. metlieale Ne 11, 1903).

Ze wszystkich sposobow uzywanych i zachwalanych przez auto-
row dla przywrdcenia zycia w razie pozornej $mierci, wiekszo$¢ oka-
zata sie zludng. Wreszcie |lwia czed¢ sposobdédw moze by¢ stosowang
tylko w razie zatrzymania oddechu i gdy serce, ultimum moriens
stabo jeszcze lecz zawsze bije. Metoda Crile’a oparta na powaznych
badaniach naukowych daje dobre wyniki, pod warunkiem by jg za-
stosowano nie pozniej jak w 15 minut po ustaniu dziatalnosci serca.
Metoda ta moze by¢ zastosowang w razie omdlenia lub zatrzymania
sie serca, nastepujacego po uduszeniu, otruciu, zaczadzeniu i t. p.
Crile robit doswiadczenia na zwierzetach. W dziesie¢c minut po
sztucznie wywotanym uduszeniu robi on masaz serca, uciskajgc silnio
klatke piersiowg z lewej strony ptasko przylozong reka. Ucisk po-
winien by¢ zawsze jednakowej sity i w odstepach réwnych. Naste-
pnie stosuje sie oddech sztuczny. Gdy do zyly szyjowej wstrzyk-
niemy rostwor adrenaliny, cisnienie krwi podnosi sie natychmiast po
za normalng wysokos¢ i po minucie serce bi¢ zaczyna; ciSnienie sto-
pniowo wraca do normy, po dwoch minutach mniej wiecej zjawia sie
oddech—zwierze zmartwychwstaje. Pamieta¢ jednak nalezy, ze ma-
giczne dziatanie adrenaliny zjawia sie tylko po uzyciu jej najpdzniej
w 15 minut po zatrzymaniu sie serca, jezeli wstrzykniecie ma miejsce
w 16 minut—serce bi¢ juz nie bedzie. C rile uzywa roztworu adre-
naliny 1:50000, przyczem z uwagi, ze adrenalina szybko sie utlenia
trzeba zawsze $Swiezo jg przygotowa¢. Metoda ta u ludzi stosowang
byta przez Criela razjeden, wstrzyknieto 1 ctm.3 rostworu 1:50000 —
chory ozyt na 10 godzin. Umart on z powodu ogdlnego stanu po po-
ranieniu. Wstrzykniecie robione byto wprost do zyty—ped byt bardzo
wolny nieprzerywany. Od czasu do czasu robiono nowe wstrzyknie-
cia dla zastgpienia w organizmie adrenaliny, ktéra powoli sie utleniata.
Crile uwaza metode te za dobrg w przypadkach utoniecia i chce jg
wyprébowaé przy najblizszej okazyi. Udato mu sie tez przywotac
do zycia psa, przez ciato ktérego przepuszczony byt prad elektryczny,
3 razy silniejszy, anizeli prad, uzywany wt Stanach Zjednoczonych do
tracenia przestepcow. Jeden elektrod Crile potozyt na plecach,
a drugi do odbytnicy. Pies padt razony. Obecny przy doswiadcze-
niu elektrotechnik twierdzit, ze pies nie ozyje, tymczasem stato sig
inaczej po wstrzyknieciu adrenaliny. Zachodzi pytanie, czy sposob
ten nie bylby w stanie przywraca¢ do zycia straconych elektryczno-
$cig przestepcow. IV. Biehler.

205. D-r Krone. Zastrzykiwanie hetolu w zapaleniu ptuc
wioknikowem. (Minch. Med. Woch., 1903, Ne 9).

Autor wpadt na mysl, czyby sie nie dato ttumié zapalenia ptuc
witoknikowego wedtug zasady ,klin klinem*“, to znaczy przez sztuczne
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wywolywanie zapalenia miejscowego w ognisku choroby. Pomyst to
zreszta, jak sam autor zaznacza, nie nowy: juz Landerer probo-
wat leczy¢ gruzlice pluc $roédzylnemi zastrzykiwaniami kwasu cyna-
monowego.

Wiedzac—z dokonanych dawniej doswiadczen na sobie samym—
o nieszkodliwo$ci hetolu (natrium cinnamylicum), Krone zastrzykiwat
hetol w 18 przypadkach zapalenia ptuc (dawka 0,004 gr.). Juz na-
zajutrz po zastrzyknigciu hetolu choroba zazwyczaj przybierata obrot
pomyslny: temperatura spadala, tetno zblizato si¢ do prawidlowego,
oddech stawal si¢ rowny i spokojny, a w plucach objawy zapalne
szybko znikaty. Zastrzyknigcie hetolu nie odniosto widocznego skutku
Wkilku przypadkach, kiedy albo zostalo dokonane zapdzno, albo mig-
sien sercowy byt zwyrodnialy.

Na mocy powyzszych wynikéw autor twierdzi, ze jednorazowe
wczesne zastrzyknigcie hetolu wywiera pomys$lny wplyw na przebieg
zapalenia ptuc wloknikowego, zapobiegajac zgubnemu dla chorego za-
kazeniu ogdlnemu.

Dziatanie hetolu Krone tlomaczy sobie w sposdb nastepujacy.
Kwas cynamonowy—zaré6wno jak jego pochodne—odznacza si¢ wybit-
nemi wilasno$ciami chemotaktycznemi, jest wigc w stanie przyciagaé
leukocyty. By¢ jednak moze, ze kwas cynamonowy, jako czynnik
zapalenia, juz przez to samo poniekad koi sprawy zapalne, albo tez
moze kwas ten wiaze si¢ z tym lub owym czynnikiem zapalnym, two-
rzac substancye nieszkodliwe. Wiktor Majerczak.

206. Zuppingor. Wstrzykiwania podskérne zelatyny u dzieci.
(Wiener Medizinische Presse, Ne 4, 1903).

Autor na podstawie wlasnego doswiadczenia goraco zaleca
w krwotokach u dzieci, dotknietych skazeniem krwawem, uzycie
zelatyny w postaci wstrzykiwan podskornych. Jak szybkie i jak sku-
teczne jest dziatanie tego $rodka, przekonat si¢ autor na jednej 10-cio-
letniej dziewczynce, dotknigtej cigzka postacig plamicy krwawej, ktorej
to dziewczynce usunigto zab. Gdy pomimo starannej wielokrotnej tam-
ponacyi réznemi styptica krwawienie nie ustgpowato, autor zastrzy-
knat 15 ccm. 5#-owego rozczynu zelatyny. Po kilku minutach tam-
pon usunig¢to i okazalo si¢, iz krwawienie zupelnie ustapilo. Row-
niez doskonale wyniki otrzymal autor przy stosowaniu wyzej wy-
mienionych wstrzykiwan w przypadkach Melaenae neonatorum.
Idac za jego przykladem, zdotat d-r Hol tschmied z Drezdenskiej
kliniki potozniczej uratowaé wszystkie 5 przypadkow Melaenae neo-
natorum, ktore miatl w ostatnim roku, gdy natomiast przedtem 50#
przypadkéw miewalo zejscie $miertelne. Autor stosowal rowniez
z korzyScia wstrzykiwania zelatyny w krwotokach ptucnych,
z jelit i zotadka. Jako glowna przyczyne Wszystkich niepqudanych
p0w1klan napotykanych przy stosowaniu Wymlemonej metody lecz-
niczej, jako to: goarczki, tworzenia si¢ ropni na miejscu wstrzyki-



358

KRONIKA LEKARSKA.

wan, zapalenia nerek, a przedewszystkiem t¢zca—uwaza autor nie-
nalezyty gatunek i niedostateczne wyjatowienie samej zelatyny. Co

si¢ za$ tyczy dawkowania,
i stopnia krwotoku.

to zaleznem to jest od wieku dziecka
U niemowlat rozpoczyna si¢ zwykle od 15 ccm.

2#-owego rozczynu zelatyny, a gdy dawka ta okaze si¢ za malsg,

powtarza si¢ ja.

207. (Wb) Woda utleniona H2 O2.
Jest dawno w uzyciu jako $ro-
dek przeciwgnilny i tamujacy
krwotoki. Fabryka Merck’a sprze-
daje Ha O2 w 30# roztworze.
Preparat ten znajduje si¢ w bute-
leczkach wewnatrz wylanych para-
fing i zamknigtych korkiem para-
finowym. Cieplota zapalonej za-
patki jest w stanie otworzy¢ bute-
leczke, ktora po uzyciu trzeba
znowu zamknaé, tak aby powie-
trze nie dochodzito. Nie zanie-
czyszczony utrzymuje si¢ preparat
dtugo. Rozciencza si¢ H2 O2 woda
przekroplong lub flzyologicznym
roztworem soli kuchennej (1 czgs$¢
preparatu z 29 cze¢$ciami wody
daje i% roztwoér, 1 czg$¢ prepa-
ratu na 9 czesci wody 3# roz-
twor). Mankiewicz uwaza
H2 02 za Swietny $rodek odkaza-
jacy, ktory dzigki swmim przymio-
tom oczyszcza ran¢ od ropy, krwi,
wydzielin 1 przyspiesza 10zw0j
ziarniny. Tamuje krwotoki migz-
szowe 1 jest najlepszym $rodkiem
przeciwzapalnym. Wtosy bieleja
od niego i piegi ging. Jest naj-
lepszy antydotum przeciwko otru-
ciu kwasem pruskim. Oczyszcza
Swietnie instrumenty i wstrzymuje
rozwoj bakteryi. Nakoniec jest
to $rodek, ktory czysto mechanicz-
nie przez wydzielenie tlenu od-
macza przyklejone opatrunki bez
bolu i uszkodzenia tkanek.
Ehrenfried uzywatl go przy
ropieniach ucha srodkowego z do-
brym skutkiem. Zaczyna on le-

Aleksander Zamenhof.

czenie [% roztworem i wzmacnia
go powoli, stosujac si¢ do tole-
raneyi ucha. Przy leczeniu po-
operacyjnem uzywal on kroplami
10 i 15# roztwory. Wychwala
on §wietne dziatanie Hz2 O2 prawie
bez draznienia 1 przyjemne uzy-
wanie w kazdej chwili. U nger
wychwrala w2 O2 jako $rodek do
opatrunkéw, przyczem uzywal on
1 i 3% roztwory do oktadow.
Okazala si¢ woda utleniona dobrym
srodkiem odkazajagcym i nie jado-
witym. Molier uzywal jej w
chorobach gardta, przewaznie w

anginie 1 blonicy dowewnatrz
w postaci mikstury: Rp. Hydro-
gen. peroxyd 300 Merck 3,5,

Ag. destill. 250,0, Glicerini 15,0.
MDS. Co kwadrans po tyzeczce
od herbaty.

Ravesini leczyl wodag utle-
niong owrzodzenia goleni. Przy-
ktadat on ja dwa razy dziennie
po kwadransie jako oktad, a po-
tem opatrunek z roztworu Ru-
rowa. Nawet w owrzodzeniach
wenerycznych woda utleniona oka-
zala si¢ bardzo dobrg. (Mtinch.
med. Wochensch. Ne 14, 1903).
208. (Wb) Veronal.

Wszystkie $rodki nasenne za-
zawieraja w sobie w réznej ilosci
grupe etylu. Dziatanie wtasnie
zalezy od ilosci tych grup — im
ich wigcej, tem silniejsze. Powo-
dujac si¢ tem, Fischer i v. Me-
ring badali kilka $rodkow, za-
wierajacych jedng lub kilka grup
etylowych. z tych trzy okazaty
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sic najlepszymi, a mianowicie
diaethylacetylowy mocznik, diae-
thylmalonylowy i dipropylmalony-
lowy mocznik. Pierwszy z nich
dziala jak sulfonal, a ostatni cztery
razy silniej. Srednie miejsce mie-
dzy nimi zajmuje diaethylmalony-
Iowy mocznik albo veronal, jak
go nazwali badacze. On to oka-
zal sie i najlepszym i dogodniej-
szym w praktyce. Veronal przed-
stawia si¢ w postaci bezbarwnych
krysztalow, ktore sie rozpuszczaja,
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wody 20°C. i 12 cze$ciach gotu-
jacej si¢ wody. Dawka przy zwy-
klej bezsenno$ci 0,5, przy silniej-
szem zdenerwowania do 1,0, dla
kobiet czesto juz 0,3 bywa dosta-
teczne. Srodek si¢ daje jako pro-
szek w oplatkach lub bez nich,
albo tez rozpuszcza go sie w fili-
zance goracej herbaty. W osta-
tnim przypadku dzialanie naste-
puje po uplywie Vi godziny. Przy-
krego ubocznego dzialania nic za-
uwazono. (Ther. Monatsch. Heft. 4,

przy 1410, maja smak gorzki 1903).

i rozpuszczaja si¢ w 145 czeSciach

IT. WIADOMOSCI POMNIEJSZE.

(Z Tow. lek. niemieckich).

209. Weber wykryl we krwi dziecka, cierpigcego na wrze-
dzionkowate zapalenie skory (furunculosis), blastomycely, ktorych
w ropie z wrzodzianek nie znaleziono. Bylo to twory kodczaste,
podlugowate, wielkoSci 7+— 2 krazka krwi, ulozone w grupy albo
tez w rzedy, jak lancuszkowce. Jadra ich barwily si¢ mocno na nie-
biesko, Zadnych wyrostkow nie zauwazono. Po 24 godzinach znikly
ze krwi. W nastepstwie dokonane badanie posmiertne wkFkrylo
w mozdzku 2 gruzelkowate twory, w ktérych znaleziono blastomycety;
lasecznikow gruzliczych nie bylo. (Ver. f. innere Med. in Berlin
1/XII 1902).

210. Boetticher wycial pewnemu gérnikowi tetniak art.
popliteae, ktory, prawdopodobnie, powstal wskutek nadwyrezenia. Po-
mimo zro$nie¢cia tetniaka z Zyla podkolanowa, B. uniknal zranienia
takowej. Odzywianie goleni wskutek tego zabiegu zupelnie nie ucier-
pialo. Calkowite usuniecie tetniaka nalezy uwazaé za najradykalniej-
sz3, najpewniejsza i, w razie pomyS$lnego przebiegu rany, najbezpiecz-
niejsza metode. (Med. Ges. in Giessen, 2/XII 1092).

211. Kdrte przedstawia przypadek wyleczonego na drodze
operacyjnej przedziurawienia zolgdka. U chorego wystapily nagle
objawy zapalenia otrzewny wskutek przedziurawienia; po uplywie 16
godzin przystapiono do laparotomii i wykryto na S$cianie Zoladka
niedaleko od Kkrzywizny malej otwoér, ktoéry zaszyto; jame brzuszna
przemyto rozczynem soli kuchennej. Poniewaz bole w okolicy Zoladka
trwaly w dalszym ciagu, po kilku miesiacach dokonano gastroente-
rostomi. Po roku wystapily wymioty krwawe, ktore usunie¢to przez
zalecenie spokoju i przeplukiwania woda karlsbadzka i rozczynem la-
pisu. (Fr. Ver. d. Chir. Berlins. 8/X11 1902).
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212. Konig wusilnie zaleca dokonywaé operacyi, nie dotyka-
jgc rekoma bezposrednio rany, gdyz dotychczas niema pewnego Srodka
do wyjatawiania rak. Szczegélniej dotyczy to zabiegbw w jamach
ciata. K. positkuje si¢ wylacznie narzedziami i utrzymuje, ze przy
pewnej wprawie chirurg rownie zrgcznie w ten sposéb moze opero-
waé. K., nie dotykajac rany palcami, dokonat 600 operacyi, z kto-
rych 100 tyczylo si¢ zabiegow w stawach, i we wszystkich przypad-
pacli gojenie rany przebiegalo bez powiktan. (Berii Med. Ges.
10/X1I 1902).

213. Loewy jest zdania, ze wdychanie tlenu wzmaga glebo-
kos¢ oddechu; swoisty jakoby wplyw tlenu na usuwanie kwasu we-
glowego nie ma tu istotnego znaczenia. Krazenie krwi przyspiesza
sig, krew w pojedynczych narzadach pozostaje krotszy przeciag czasu
i przyjmuje mniej kwasu weglowego. W przypadkach nadmiaru kwasu
weglowego we krwi nalezy stosowa¢ wdychanie tlenu; przytem mozna
zaleci¢ i1 inne $rodki, zwickszajace gleboko§¢ oddychania. (Hufeland.
Ges. zu Berlin 11/X 11 1902).

214. Stern przedstawia przypadek wurazowego zapalenia
wsierdzia zastawek aorty. Po urazie klatki piersiowe] wystapita
znaczna duszno$¢, bol w okolicy uderzonej, a po roku uczucia za-
ciskania w okolicy serca i objawy rozszerzenia serca. Od tego czasu
istnieje bicie serca i brak tchu, tetno zwolnione i male, lewy przed-
sionek powigkszony, nad aorta wyrazny szmer skurczowy. (Schles.
Ges. 12/XII 1902).

215. Krause przedstawia 30 letniego mezczyzng, u ktorego
dokonat chirurgicznego leczenia padaczki Jacksona. Po uptywie 10
lat od wylewli krwi w moézgu wr przebiegu zapalenia nerek, wystapily
drgawki w lewej potowie ciata, gléwnie w obrebie nerwu twarzowego
i lewej reki. Obnazono okolicg prawego zwroju srodkowego i usunig¢to
osrodek dla reki i n. twrarzowego. Po operacyi powstalo porazenie
reki i lewej polowd twarzy, oraz zaburzenie czucia; wszystkie te objawy
zmniejszyly si¢ nastgpnie w znacznym stopniu. (Berlin med. Ges.
17/X11 1902).

216. Rosenfeld jest zdania, ze wydzielanie si¢ w moczu lot-
nych kwasow tluszczowych odbywa sie i w warunkach normalnych;
ilo§¢ ich wynosi przy miareczkowaniu 0,1 rozczynem kwasu siarcza-
nego okoto 50—80 ctm. sz. Lotne kwasy tluszczowe powstaja wsku-
tek gnicia biatka w kiszkach, a ilo¢ ich zwigksza si¢ przy pozywie-
niu biatkowem, przy wprowadzaniu weglowodandéw nie zmienia sig.
[lo§¢ ich zwigksza si¢ w razie spraw gnilnych, zwigzanych z rozpa-
dem: przy gnilnem zapaleniu oskrzeli, przy cierpieniach watroby i ki-
szek ze wzmozonym rozpadem. Okreslame ilosci kwasow tluszczowych
ma takie znaczenie, ze zwigkszenie si¢ ich wskazuje na istnienie
ukrytego ogniska ropnego. (Yer. f. innere Med. in Berlin 5/1 1903).

217-, Ewald omawia nietypowe postaci tyfusu brzusznego.
Krzywa cieptoty moze by¢ nieprawidlowsa; niekiedy goraczka powstaje
nagle, spada przelomowo, lub tez ma przebieg hektyczny. Stolce
czesto nie przedstawiaja nic charakterystycznego, a wyhodowanie la-
secznikow tyfusowych ze stolcow nie zawsze si¢ udaje. Diazoreak-
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cya nie zawsze bywa dodatnia, a odczyn aglutynacyjny W idal&a
wystepuje czgsto bardzo pdzno, nawet dopiero po uplywie dwodch ty-
godni i nie wskazuje wcale na natgzenie zakazenia. Roéwniez zda-
rzaja si¢ przypadki tyfusu bez objawbw kiszkowych. Co do leczenia,
E. trzyma si¢ metody wyczekujacej. (Berlin, med. Ges. 7/1 1903).

218. Westen hoeffer przy badaniu posmiertnem kobiety,
zmartej wskutek gruzlicy prosowkowej po poronieniu (rozpoznanie
kliniczne—zakazenie krwi), wykryl: gruzlice proséwkowa bton suro-
wiczych i wszystkich narzadéw wewnetrznych; blona wewngtrzna ma-
cicy byla usiana gruzelkami, a jej zyly wypelnione masami serowa-
temi. Punktem wkjscia byla gruzlica jajowodu. (Ver. f. innere. Med.
in Berlin. 12/1 1903). .

Y. Z Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Posiedzenie d 77/// /907 r.

I. Wactaw Sterling demonstrowal 4 przypadki ichtyosis
congenita w jednej i tej samej rodzinie.

II. Teodor Dunin przedstawit przypadek porazenia migsni
barkowych u p. B., lat 50, ktére wystapilo nagle po upadku z utrata
przytomno$ci. Badanie w 4 tygodnie potem wykazalo, co nastgpuje:
lopatka prawa stoi nizej, niz iewa; dot nadobojczykowy prawy daleko
glebszy, niz po stronie lewej. Zanik i porazenie mig¢éni: mm. scaleni,
calego m. cucullaris, rhomboidei, infra- et supraspin., deltoidei, w mniej-
szym stopniu biceps 1 supinator longus. Inne migénie zachowane.
Badanie elektryczne wykazalo zupelny odczyn zwyrodnienia. Jako
przyczyng przypuszcza D. uraz, lub ze wzgledu na fakt utraty przy-
tomnosci, wylew krwawy do rdzenia kregowego w okolicy korzeni
przednich.

W dyskusyi E. F latau zaznacza, ze wylew krwi wylacznie
do jednego rogu prawego rdzenia szyjowego nalezatby do wielkich
rzadkosci, przewaznie bywa rowniez zajety rog tylny i uci$niete tuz
obok przebiegajace drogi piramidalne, co daloby caly szereg objawow
czuciowych i ruchowych, ktéorych w przypadku Dunina nie bylo.
Flat.au przypuszcza raczej pochodzenie obwodowe demonstrowanego
porazenia migéni barkowych.

III. Steinhaus przedstawit przypadek przerostow ognisko-
wych w watrobie, ktore powstaty u 24 letniej dziewczyny w ciagu
2 letniej choroby, przebiegajacej z zoltaczkg. St. na zasadzie wlas-
nych badan i innych analogicznych przypadkéw w literaturze, sadzi,
ze punktem wyjsScia choroby w danym przypadku byt ostry zotty za-
nik watroby; przerosty ogniskowe uwaza St. za wysitki regeneracyjne
ocalatych resztek tkanki watrobowe;.

W dyskusyi Wi Janowski podnosi, ze na zasadzie prepara-
tow, demonstrowanych przez prelegenta, nie mozna postawi¢ rozpoz-
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nania ostrego zaniku watroby. Zmiany takie spotyka si¢, zdaniem
J., w koncowych okresach wszystkich postaci marskosci watroby.
I w danym przypadku, wobec Kkilkakrotnej zéltaczki i wobec faktu,
ze S§ledziona na sekcyi okazala si¢ znacznie powiekszona, z cala
pewnoscia wykluczy¢ marskos$ci watroby nie daje sie. Wzgledna
mlodo$¢ spostrzeganej pod drobnowidzem tkanki lacznej jest jedynym
argumentem, przemawiajacym na Korzy$¢ przypuszczenia Steinhausa.;
jednakze brak dokladnej historyi choroby nie pozwala na pewne wnio-
skowanie.

Steinhaus w odpowiedzi Janowskiemu zaznacza, zZe
tkanka laczna w danym przypadku jest luzna, mloda, nacieczona ko-
morkami; a s3 to wszystko te cechy, ktéorych si¢ nie spotyka w mars-
kosci whtroby.

IV. St. Galtecki wyglosil odczyt p. t. ,Przewlekle zatru-
cie tytoniem*“. Szkodliwo$¢ tytoniu zalezy nie tylko od iloSci wypa-
lonego tytoniu, ale i od sposobu palenia, gatunku, przyrzadzenia i za-
falszowan tytoniu.

Najszkodliwszym skladnikiem dymu tytoniowego jest nikotyna—
jad swoisty nerwowy. Wedlug doswiadczen Vas’ai Pau (li'ego
zatrucie przewlekle nikotyna wywoluje zmniejszenie zawarto§ci hemo-
globiny we krwi, zmniejszenie liczby krazkéw czerwonych, zwieksze-
nie liczby bialych, obniZenie stopnia zasadowoS$ci krwi. W nerwach
wywoluje zmiany degeneracyjne. Prel. wymienia wszystkie objawy
przewleklego zatrucia tytoniem: ze strony jamy ustnej (,plamy tyto-
niowe, zanik dziasel)) w krtani (objawy niezytu), w nosie (nadczu-
lo§¢ nerwéw wechowych u zazywajacych tabake, katary). Ze stron-
pluc obserwowano duszno$é, $ciskanie wr piersiach i napady astma
tyczne.

Objawy ze strony przewodu pokarmowego: zmniejszenie si¢
apetytu, wzmozenie wydzielania kwasu solnego; gastralgie, wzmozenie
ruchéw robaczkowych kiszek i przewlekle biegunki (niekiedy zaparcie).
Ze strony serca: bicie serca i bdle napadowe, niekiedy przys$pieszenie
lub zwolnienie te¢tna, arytmia i objawy rzekomej dusznicy bolesnej.

Ze strony ustroju nerwowego: nadczulo$¢ nerwow czuciowych,
oslabienie mieSni, drzenie w konczynach, czasami oslabienie spraw-
nosci plciowej, zawroty glowy. Palenie tytoniu wplywa z poczatku
podniecajaco na sprawno$¢ umystowsa, za§ pézniej przygnebiajaco.

W  dyskusyi R z'"¢tk ows ki wspomina o wplywie palenia na
ciSnienie tetnicze na zasadzie badan wlasnych (wzmozenie si¢ ciSnienia,
wskutek skurczu tetnic obwodowych, a prawdopodobnie i wiencowych
serca).

Janowski za najbardziej czarakter styczne objawy przewleklego
zatrucia nikotyna uwaza: zawroty glowy, uczucie drzenia lub $ciska-
nia serca, gwaltowne béle zoladka wu ludzi palacych w nocy lub na
czczo.

Zdaniem J., palenie tytoniu zwalnia bieg przemiany materyi
i wplywa na powstawanie kataréow oskrzeli z obfita wydzieling.

Dunin zaznacza brak badan eksperymentalnych nad wplywem
nikotyny; co do szkodliwoS$ci zaznacza przedewszystkiem wplyw na
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oskrzela (kaszel z obfita wydzieling). Piawdziwe katary oskrzeli
pochodzenia niegruzliczego sa prawie zawsze pochodzenia tytonio-
wego (dziata tu, zdaniem D., goracy dym i kurz wigcej, niz nikotyna).
Brak apetytu u palgcych jest faktem. Wobec braku badan ekspery-
mentalnych, trudno jest, zdaniem D., na zasadzie danych dotychcza-
sowych, wyodrebni¢ objawy ze strony serca i systemu nerw*owego.

Trzcinski przemawial za umiarkowaniem w ocenianiu szko-
dliwosci wplywu tytoniu.

Grudzinski stwierdza na zasadzie autoobserwacyi wplyw
palenia na powstawanie katarow oskrzeli. M. Bornstein.

. Z Towarzystwa Lekarskiego Lubelskiego.

Protok6t rocznego posiedzenia Towarzystwa Lekarzy gub. Lubelsk.
z dnia 4/VII 1902 roku.

Posiedzenie zagait mowa prezes Janiszewski, poczem
sekretarz odczytal sprawozdanie z dziatalno$ci naukowej Towarzystwa
za rok ubiegly, skarbnik sprawozdanie kasowe i bibliotekarz sprawo-
zdanie ze stanu ksiggozbioru.

Sprawozdanie z dziatalnosci Tow. Lek. Lub. zar. 1901—2.

W koncu czerwca 1902 roku L. T. L. skladato si¢ z 9 czlon-
kow* honorowych, 9 cztonkéw korespondentow i 44 czlonkow czyn-
nych, pomiedzy ktorymi jest 36 lekarzy, 7 aptekarzy i 1 lekarz we-
terynaryi.

Zarzad Towarzystwa skladali: prezes A. Janiszewski,
wiceprezes Wt. Totwinski, sekretarz C. Czerwinski,, skarbnik
A. Staniszewski, bibliotekarz St. Radomyski. W roku
sprawozdawczym Towarzystwo odbylo 16 posiedzen; z nich jedno
roczne, 1 nadzwyczajne i 14 zwyczajnych.

Na posiedzeniach tych wygloszono:

. M Biernacki: Wnioski, tyczace si¢ reformy Lub. Tow*.
Lekarskiego.

2. Biernacki: Projekt instrukcyi dla Lub. Tow. Lekar-
skiego.

3. Chodzko przedstawit i analizuje przypadek ucisku
rdzenia pochodzenia urazowego w okolicy 7-go i 8-go odcinka szy-
jowego.

4. Chodzko przedstawit przypadek ucisku rdzenia pocho-
dzenia urazowego w okolicy 2-go odcinka krzyzowego.

5. Czerwinski przedstawil chora, u ktérej powtdrnie wy-
konat cigcie brzuszne dla usunigcia chorego lewego jajowodu.

6. Czerwinski przedstawil $rodki opatrunkowe aseptyczne
z pracowni d-ra Borzymowskiego w Warszawie.
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7. Czerwinski przedstawil chorg z pierwotnym rakiem
lechtaczki.

8. Dobrucki przedstawil przypadek zwezenia odzwiernika,
wyleczony za pomoca pyloroplastyki.

9. Dobrucki przedstawil chorego z ectopia vesicae.

10. Jaczewski 1 Totwinski: W sprawie urzadzenia
ambulatoryow bezplatnych w m. Lublinie.

11. Jaczewski przedstawit chorg z ulcus durum portio-
nis vaginalis.

12. Jaczewski przedstawil przypadek lupus erythematodes
vulvae.

13. Jaczewski przedstawit chorego z acanthosis nigricans
vel Dystrophie papillaire et pigmentaire.

14. Jaczewski moéwil o zmianach dystroficznych u chorego
z keratitis parenchymatosa.

15. Jaczewski opisat przypadek zatoru plucnego wskutek
zastrzykniecia wsrédmiazszowego Hydr. salicyl.

16. Janiszewski odczytal: ,,Stow par¢ ku uczczeniu pa-
mieci zgaslego czlonka honorowego §. p. d-ra Nenckiego".

17. Jaworowski opisal przebieg raka gruczotu mlecznego,

18. Majewski przedstawil chorego po radykalnej operacyi
Bassiniego.

19. Malewski przedstawit przyrzad Gértner’a do mierzenia
ci$nienia krwi.

20. Mastow s ki mowit o implantacyi z¢boéw (z demonstra-
cja chorego).

21. Putawski przedstawit chorego ze spondylosis rhizomelica.

22. Radomyski: Wartos¢ wod m. Lublina pod wzglgdem
hygienicznym (referat z pracy Biatobrzeskiego).

23. Radomyski: Sprawozdanie z laboratoryum miejskiego w Lu-
blinie za rok 1901.

24. Staniszewski: Demonstracya ciala obcego, wyjetego
z pochwy.

25. Totwinski: Opisuje przypadek peknigcia czaszki (z kazu-
istyki sgdowo-lekarskiej).

26. Zajdenman: Demonstracya przyrzadu Nieznamowa-Fin-
ger’a.

W roku sprawozdawczym dochéd ogdlny wyniost—407 r. 93
kop. Pojedyncze pozycye byly nastgpujace: a) remanent z poprzed-
niego roku—37 r. 93 k. b) sktadki czlonkow—355 rb. i ¢) wpiso-
we 15 rb.

Wydatki: ogdtem wydano 347 rb. 8§ k.

Wazniejsze pozycye wydatkéow byly nastgpujace: 1) lokal—150
rb. 2) Kronika Lekarska—75 rb. 3) pensya woznego 50 rb. 4) wy-
datki na Wystawe Lubelskag— 18 rb. 98 k. 5) ksigzki— 10 r. 40 k.
6) drobne wydatki 42 rb. 70 kop. Renament na rok nastgpny 60 r.
85 kop. Majatek Towarzystwa, procz ruchomosci z d. 4 lipca r. b.
stanowig nastepujace pozycye: a) fundusz zltozony w kasie Przemyst.
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Lub.—382,52 rb.; b) premiowka szlachecka nominalnej wartosci 100
rb. c) wreszcie, zalegte skladki 527 rb.

W roku sprawozdawczym biblioteka Tow. Lekarzy gub. Lubel-
skiej posiadata 351CL".Okolo 70 dziet, przewaznie treSci akuszeryj-
nej 1 ginekologicznej ofiarowat w roku zesztym doktor Chet-
chowski; redakcya ,Kroniki Lekarskiej* ofiarowala Towarzy-
stwu naszemu roczniki rozmaitych czasopism lekarskich: pol-
skich 10, francuzkich 13, niemieckich 16, angielskich 4, rosyj-
skich 11.

Précz tego biblioteka zasilona zostata przez dary w ksigzkach,
nadestane przez d-ra Jaworowskiego, Mic helisa (z Chetma),
Putawskiego (z Nalgczowa), Talke 1 Totwinskiego.

W roku ubieglym, z ukonczeniem wydawnictwa Encyklopedyi
Lekarskiej Eulenburga, dzielo to w komplecie jest do rozporzadzenia
cztonkow.

Z czasopism lekarskich biblioteka otrzymywata bezptatnie: Kro-
nik¢ Lekarska, Nowiny Lekarskie, G-azete Lekarska, Medycyne
i Czasopismo lekarzy czeskich.

Odczytano w caltosci projekt kol. Biernackieg o, tyczacy
si¢ reformy naszego Towarzystwa, poréwnano oddzielne ustgpy z pa-
ragrafami ustawy 1 po dluzszej dyskusji zadecydowano wnioski kol.
Biernackiego przesta¢ do rozpatrzenia oddzielnej komisyi.

Na wniosek prezydujacego zadecydowano jednoglosnie wybraé
doktora Augusta Kwasnickiego z Krakowa na czlonka honoro-
wego Towarzystwa. Nastgpnie droga tajnego glosowania powotano
na prezesa Wtadystawa Totwinskiego, na wiceprezesa Alek-
sandra Jaworowskiego, na sckretarza Czestawa Czerwinskiego,
skarbnika Aleksandra Staniszewskiego 1 bibliotekarza Witolda
Chodzko. Do komisyi bibliotecznej wybrano: Kazimierza J a-
czewskiego, Stanistawa Dobruckiego i Marka Arnsztajna,
a do komisyi rewizyjnej: Eligiusza Kuszelewskiego 1 Kazi-
mierza Jaczewskiego.

Na wniosek kol. Jaworowskiego jednogtosnie wybrano
na czlonkéw honorowych: Eligiusza Kuszelewskiego i Aleksandra
Janiszewskiego.

Sekretarz Czestaw Czerwinski.

Protokél zwyczajnego posiedz. Tow. Lek. gub. Lub. z d. 4/IX 1902.

. Kol. Chodzko przedstawit chorego z malum perforans
pedis, ktore powstalo wskutek zranienia nervus isehiadicus. Chory
ma by¢ leczony na drodze operacyjnej—zeszycia nerwu.

2. Czerwinski przedstawil kawatki ciala obcego—korzenia
fijotkowego—usunigte z pecherza moczowego cigzamej. Przed tygod-
niem do Cz. zglosila si¢ 26 letnia starozakonna, skarzac si¢ na cze-
ste 1 bardzo bolesne urynowanie, ktoére trwa juz 3 tygodnie i, jak
utrzymywala chora, ,,prawdopodobnie® zalezy od obecnosci ciata obcego
w pecherzu, a mianowicie korzenia fijotkowego w tej postaci, jaka
dajemy do gryzienia ssawcora w okresie zabkowania. Chora obecnie
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jest po raz trzeci w cigzy w 6-ym mies§. Przy badaniu pgcherza
szklanym cewnikiem przez takowy wyplywa gesta, zmieszana z krwig
i kaw*alkami jakiej$ nieokre$lonej tkanki ciecz. W obec strasznej
bolesnosci przy badaniu, chora na drugi dzien uspiono -i wtedy z ta-
two$cia mozna bylo wejs¢ przez cewke do pecherza wskazujacym
palcem, przyczem udato si¢ okreslic, ze w poprzecznym kierunku lezy
ciato obce, podlugowato-owalnej tatwo dajace si¢ kawatkowaé postaci
pod naciskiem palca. Oddzielne kawalki usuni¢to przy pomocy ma-
lych kleszczykoéw polipowych. Wydobyte kawatki w zupelnosci przy-
pominaja z koloru i konsystencyi pieczony kasztan.

Widocznie chora od dluzszego czasu oddawala si¢ onanizmowi,
z chwilg za$, kiedy objetos¢ brzucha w skutek cigzy (chora sama bar-
dzo otyla) nie pozwalala na tatwe dosi¢gganic organdéw plciowych
reka, uzyto ciata obcego. Latwos¢, z jaka palec wchodzit do cewki,
dowodzi, ze zabieg ten cz¢sto powtarzano.

3. Kol. Toltwinski zagail posiedzenie' mows, w ktorej
miedzy innemi zwrdcit uwage, ze wybierana od lat kilku komisya bi-
blioteczna niema dotad zadnego regulaminu: zebrani zadecydowali, aby
dzisiejsi czlonkowie tej komisyi pod przewodnictwem wiceprezesa
zajeli si¢ ulozeniem takiego regulaminu.

4. Na wniosek przewodniczacego postanowiono przestaé po-
dzigkowanie kol. Berkowskiemu z Lodzi za nadestany Towa-
rzystwu zbidr mikrofotografij.

Sekretarz C. Czerwinski.

Protokdl zwycz. posiedz. Tow. Lek. gub. Lub. z d. 181X 1902.

. Kol. Staniszewski przedstawil dziecko, u ktorego
polknigty klos zyta usunig¢to przez powloki brzuszne.

U ssawca 8-mio miesigcznego matka zauwazyta przed 10-ma
dniami guzik nad pgpkiem na jeden poprzeczny palec po linii $rodko-
wej. Guzik ten stopniow. powigkszal si¢, wreszcie zaczal si¢ czer-
wieni¢, dziecko bylo niespokojne. Guzik dosiggnal wielkosci jajka
golebiego.

Przed trzema dniami ojciec dziecka zauwazyl, ze co$ sterczy
w dolnym brzegu guza. Pociagnawszy palcami za sterczace cialo,
wyciaggnat kawalek i w pierwszej chwili przestraszyl sig, sadzit bo-
wiem, ze ciagnie za kiszeczke dziecka. Upewmiwszy si¢ wszakze,
ze tak nie jest, pociagnat dalej i wyciagnal w calo$ci klos ze stomy
zytniej, ktory Szan. kol. St. przedstawia. Ktlos ten caly byt po-
kryty $luzem, zawiera procz catkowucie zachowanego ktosa i kawalek
ostrego zdzbla. Caly klos wyszedt zdZzblem na dot.

Obecnie guz jest czerwony, bolesny, dziecko nie goraczkuje,
trawi dobrze i ma wyglad dziecka zupehie zdrowego. Podlug wszel-
kiego prawdopodobienstwa, dziecko, bawigc si¢ ktosem, potknelo go.
W  zotadku ostre zdzblo przebito przednia $cianke Zotadka, na-
porem pokarmdéw7przez utwmrzony otw or wyszedt caty klos z zotadka
i utorowal sobie droge na zewmatrz przez powkoki brzuszne.
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2. Kol. Czerwinski przedstawil chorg z t. zw. ,dysme-
norrhoea nasalis“. Krotki opis przypadku jest nastgpujacy:

M. Jas., 29 1, niezame¢zna, w cigzy nie byla. W 15-ym roku
zycia zaczegla menstruowac; nastgpnie w przeciaggu roku peryodow nie
byto; a podzniej juz bywaly regularnie co 3 tygodnie i trwaly po
3 dni; w pierwszym dniu odczuwala nieznaczne bole dotem brzucha.
Do 25 roku zycia byla zawsze zupelnie zdrowa. W tym czasie za-
cze¢ta uczuwaé staty bol w dole brzucha, co przeszkadzato chorej
w pracy i sktonilo ja do szukania pomocy lekarskiej. Stwierdzono
wowczas obecno$¢ guza w jamie brzusznej i skierowano chorg do
Warszawy, gdzie poddata si¢ operacyi. Jak to taskawie zakomuni-
kawat kol. W inaw er, u chorej droga cigcia brzusznego usunigto
torbiel prawego jajnika; przebieg pooperacyjny byt zupeitnie gtadki.

Od czasu operacyi boéle przy peryodach stawaly si¢ coraz sil-
niejsze, peryody nieobfite trwaly po 7 dni; juz na 10— 12 dni przed
peryodem chora zaczynala uczuwaé ciagly bol w dole brzucha i krzyzu,
a na 2—3 dni przed peryodem bodle stawaty si¢ tak silnymi, Zze chora
nie byla zdolna do najlzejszej pracy: z chwila zjawienia si¢ krwi
menstrualnej bdle ustawraly odrazu. Nawet zastrzyknigta pod skore
morfina w chwili najwigkszego nasilenia bolu przynosita tylko niezna-
czng ulge. Z powodu tylopochylenia macicy kol. W in awer zalo-
zyt wianek—réwniez bez skutku.

Chorg widzial Cz. po raz pierwszy przed rokiem w czasie naj-
wigkszego bolu—Ilezala skulona na 1to6zku, jeczac i skarzac si¢ na
beznadziejno§¢ swmjego polozenia; zrobita na Cz. wrazenie osoby
cigzko chorej 1 bardzo wyniszczonej. Przy badaniu wewmegtrznem
znalazt on macic¢ znacznie powigkszong, w przodopochyleniu: sklepie-
nia wolne. Poniewaz wydalo mu si¢, ze wianek jest nieco zaduzy,
usungt takowy; =z drugiej za$ strony, stwierdziwszy obecnos$¢
stigm. hysteriae, jako to: znieczulenie lewej potowy ciata, brak od-
ruchu potykowego i znaczne wzmozenie odruchéw kolanowych, przy-
pisywal temu stanowi ukladu nerwDwego =znaczne, jezeli nie jedyne,
znaczenie wr powstawaniu boléow przedmenstrualnych; dlatego tez roz-
poczat leczenie od stosowania bromu i innych antinervina. Lecz
i te srodki nie daty zadnej poprawy: w przeciggu paromiesi¢cznej
obserwacyi stan ogélny chorej znacznie, si¢ pogorszyl. W owczas przy-
szto mu na mys$l, czy nie bedzie to, opisywana w ostatnich czasach,
posta¢ dysmenorrhoeae ,nasalis“. Dla proby w czasie napadu bolow
zapedzlowat Cz. blon¢ S$luzowa nosa /0% kokaing - chora na drugi
dzieh po tym zabiegu czula si¢ znacznie lepiej, a kazde nastepne
pedzlowanie przynosito coraz wigkszg ulge. Dlatego tez wyslano
chora do Warszawy, gdzie kol. Logucki stwierdzil przerost
lewej dolnej muszli nosowEj i usunat takowag za pomoca petli gal-
wanokaustycznej. Od tego czasu zacz¢la si¢ stala poprawa; chora
wprawdzie miewa boéle przed peryodem, ale bardzo nieznaczne;
moze sypia¢ i pracowaé; wyglada obecnie, jak to Sz. koledzy widza,
zupelnie zdrowo 1 czuje si¢ dobrze; obawia si¢ ciagle powrotu
bolow i dlatego przed kazdym peryodem prosi o przepisanie jej ,na
wszelki przypadek® kokainy.
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Cz. nie chce tutaj rozstrzyga¢ pytania spornego, czy dziala w da-
nym przypadku suggestya, czy tez istnieje niewatpliwy zwigzek od-
ruchowy miedzy blong S$luzowa nosa a powstawaniem boléw w sferze
narzadow plciowych kobiety—kwestye te wyjasni¢ moze dalsza obser-
wacya odnoénych przypadkow —Cz. chce tylko stwierdzi¢ fakt mozliwosci
zupelnego wyleczenia pewnej postaci dysmenorrhoeae za pomoca lecze-
nia btony §luzowej nosa (streszcz. wtasne).

Przyp. ref. 15/1 1903. Od czasu przedstawienia chorej upty-
neto z gorg 3 miesiace—czuje si¢ ona zupelnie dobrze, pracuje.

3. Kol. Chodzko przedstawia chora z wiadem rdzenia.

Chora P. K., wlo$cianka, lat 46, przybyta na oddziat Ch. w szpi-
talu Sw. Wlncentego d. 23 sierpnia 1902 r.

Wywiady: Rodzice pomarli z choréb niewiadomych. Sama pa-
cyentka byla wogdle zdrowa, choréb zadnych nie przechodzita; miata
dwoje dzieci nie§lubnych, z ktoérych drugie umarto w tydzien po uro-
dzeniu. Po wyj$ciu za maz dzieci nie miala.

Wysypki zadnej na ciele nigdy nie zauwazyla. Nie podlegata
nigdy silniejszemu urazowi, ani tez znaczniejszemu przezigbieniu. Cho-
roba obecna zaczgta si¢ przed rokiem rozmaitemi sensacyami w no-
gach i rekach, jako to cierpnigcie, klucia, znieczulenie itd. Przed poét
rokiem zauwazyla, ze trudniej jest jej chodzi¢. Zaburzen w defe-
kacyi i urynowaniu nie dostrzegala.

Chora uskarza si¢ na utrudnienie chodzenia, cierpnigcie nog,
mdtosci.

Chora wzrostu S$redniego, odzywienia umiarkowanego. Blony
sluzowe blade. Jezyk oblozony. Tony serca czyste. W plucach
zadnych nieprawidlowo$ci nie wykrywa si¢. Zrenice: prawa pod
w¥plywem $wiatla kurczy si¢ stabo, lewa catkiem jest niaruchoma:
akomodacya bez zmian. Wyrazny bezlad w ruchach konczyn gérnych,
szczegolniej lewej. Objaw Biernackiego wystepuje bardzo wy-
raznie ze strony lewej, mniej wyraznie po prawnej. Odruchy kolanowe
i Achillesowe zniesione. Objaw Romberga wybitny. Hypotonia
koniczyn dolnych. Typowy bezlad przy chodzeniu: nawet z otwartemi
oczami chora nie jest w stanie utrzyma¢ réwnowagi i musi by¢ pod-
trzymywang. Znieczulenie bolowe i dotykowe zupelne koficzyn dol-
nych, bardzo wyrazne na zewmgtrznej powierzchni obu konczyn gor-
nych. Sifa migsniowa konczyn znacznie zmniejszona. Zanikéw mig$-
niowych niema. Punkty histerorodne.

Zaburzenia defekacyi i urynowania nie wyst¢puja.

Leczenie: Kapiele stone, gimnastyka Frenkl'owska, jod we-
wnatrz.

Przypadek ten, pomijajac juz zupelnie ciemng jego etyologig,
nie nalezy do typowych przypadkow wiadu rdzenia u kobiet, u kto-
rych przebiega on znacznie tagodniej, niz u megzczyzn. Okres bez-
ladu w danym przypadku wystepuje stosunkowo bardzo wczesnie (po
poétrocznem trwaniu objawdéw podmiotowych) i w bardzo wybitnej po-
staci; przebieg choroby mozna uwraza¢ za zloSliwy: w ciggu 3 tygod-
niowego pobytu chorej w szpitalu, pomimo stosowanej kuracyi beztad
wzmogt si¢ znacznie, znieczulenie rozszerzylo si¢ na catkowite obie
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konczyny dolne, zrenica lewa przestata zupelnie oddziatywaé¢ na
$wiatlo. (Autoreferat)

4. Kol. Totwinski wypowiedzial stéw par¢ ku uczczeniu
pamigci Rudolfa Virchow’a i wezwal obecnych do powstania.

5. Kol. Chodzko odczytat uwagi swoje o przedstawionym
na zesztem posiedzeniu przypadku ,,malum perforans“ (przypadek ten
po ukonczeniu kuracyi chorego w catosci bedzie ogloszony drukiem).

6. Kol. Janczewski (z Woli G-alezowskiej) stawia wnio-
sek, aby lekarze nasi wigcej popierali przemyslt krajowy w zakresie
aptekarskim. Zebrani zadecydowali wezwaé na nastgpne posiedzenie
wszystkich lubelskich aptekarzy i wtascicieli skltadéw aptecznych, aby
wspolnie z nimi poprze¢ wniosek kol. Janczewskiego.

7. Kol. Janczewski przedstawia drugi wniosek 6 koniecz-
nosci otworzenia w Lublinie szpitala oftalmicznego. Zebrani zadecy-
dowali, Zze na razie wydaje im si¢ potrzebniejszym dla Lublina od-
dziat choréb dziecigcych, postawia jednak wniosek kol. Janczew-
skiego na porzadku dziennym nastepnego posiedzenia.

Sekretarz C Czerwinski.

Protokél zwycz. posiedz. Tow. Lek. gub. Lub. z d. 4/X 1902.

l. Zebrani po wszechstronnem rozpatrzenia wniosku kolegi
Janczewskiego o koniecznoSci popierania przemyshu krajowego
w zakresie przetworé6w chemicznych i przedmiotéw aptekarskich po-
stanowili: zobowigza¢ czlonkéw swoich oraz wplywaé¢ na nienaleza-
cycli do Towarzystwa lekarzy, aptekarzy i wilascicieli sktadéw aptecz-
nych w gub. Lubelskiej, aby, o ile moznosci sprowadza¢ $rodki opa-
trunkowe i farmaceutyczne z fabryk krajowych i tylko w razie, jezeli
takowe niewatpliwie beda lepsze z fabryk zagranicznych, sprowadzaé
je z innych krajow.

2. Drugi wniosek kol. Janczewskiego o koniecznosci
otworzenia w Lublinie szpitala oftalmicznego po dhugich debatach do-
prowadzil zebranych do nastgpujacej decyzyi: zebrani uwazaja zaloze-
nie specyalnego szpitala oftalmicznego w Lublinie za zbyteczne ze
wzgledu na to, ze istniejacy oddzial oczny przy tutejszym szpitalu
$w. Jozefa w zupelnosci zadowalnia potrzeby miejscowej ludnosci.
Natomiast Towarzystwo uwaza za konieczne utworzenie w Lublinie
szpitala dziecigcego osobnego lub tez oddzialu chordéb dziecigcych
przy jednym z istniejacych szpitali w Lublinie. Wobec braku $rod-
kéw na zatozenie takiego szpitala, zebrani upowaznili kolegow: Jaw o -
rowskiego 1 Staniszewskiego, jako czlonkéw Zarzadu Lub.
Tow. Dobroczynno$ci, do zapytania si¢ na jednem z najblizszych po-
siedzen, czy Towarzystwo to nie zaj¢to by si¢ sprawa szpitala dzie-
cigcego, naturalnie, przy wspotudziale Towarzystwa Lekarskiego.

3. Prezes zawiadamia obecnych o utworzeniu w Lublinie
filii Warszawskiego Towarzystwa Hygienicznego, ktérej ustawg juz
wladze zatwierdzily. Urzedowe zawiadomienie o tem przystano na
rece prezesa z Warszawy i po wyznaczeniu, zgodnie z ustawga, sta-
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legp czlonka filii, takowa =zaraz bedzie mogla rozpocza¢ swoja
dziatalnos¢.

Sekretarz C Czerwinski.
(D. n.)

IIY. ODCINEK

Zewszad slyszymy narzekania na trudno$¢ warunkéw zycia
wspotczesnego. Oczekujemy ciagle, Ze jutro zmiang na lepsze przy-
niesie, ze okolicznosci pomyslniej si¢ uloza. Kto wie jednak, czy
we wilasciwym kierunku szukamy drogi wyjscia. Ogladamy si¢ na
zewnetrzne, zmienne, czegsto przypadkowe okolicznosci, a nie zwra-
camy uwagi na istotne, wewnetrzne zmiany w rozwoju zycia spo-
lecznego. Plyniemy, co prawda, mimowoli z pradem rozwoju, ale
nie rozumiemy dokladnie jego kierunku, ani sily, przez co tracimy
bezuzytecznie wiele energii i opdzniamy S$wit lepszego jutra. Na
jeden z pradow rozwojowych chcialbym tu zwroéci¢ uwage, gdyz ma
on duze znaczenie dla lekarzy wiejskich. Chodzi mi o to, ze prze-
nikanie wzajemne réznych warstw spotecznych wzmoglo si¢ znacz-
nie w naszych czasach. Spoteczenstwa daza do zniwelowania si¢
pod wielu wzglgdami. Mniemam, ze dazno$¢ ta jest wyrazem we-
wnetrznego organizowania si¢. Zwiazek jednostek byt dotychczas
wigcej mechanicznym, teraz za$ staje si¢ glebszym, opartym na
$wiadomem poczuciu wzajemne] zaleznosci. Mozna wyrazi¢ to sze-
rzej, siegajac do tresci stosunkéw ludzkich, w ten sposob, ze wspot-
zawodnictwo ust¢puje miejsca wspoldziataniu.

Wynikiem takiego ksztattowania si¢ stosunkow, jest demokra-
tyzacya spoleczenstw. Prad ten ogarnia coraz szersze sfery, a le-
karz wiejski bynajmniej nie pozostaje poza obrgbem jego wplywow.
Owszem, znajduje on w swej dziatalnosci pewne szczegdlne warunki
i przejawy, na ktore baczng winien zwroci¢é uwagge.

Wogole zmiany, jakie zachodzg obecnie w warunkach pracy
lekarskiej na wsi, moznaby mniej wigcej opisa¢ w nastepujacy
sposob.

Do niedawna jeszcze lekarz wiejski byt do pewnego stopnia
mechaniczng czastka mieszanki spolecznej w danej miejscowosci.
Praktyke mial przewazniew sferze t. zw. inteligencyi, ktéra z roz-
nych powodoéw, chetnie si¢ leczyta. Do powodzenia wystarczata
czesto rutyna zawodowa i pewna obrotno$¢ zyciowa. Zreszta, obie
strony porozumiewaly si¢ dosy¢é dobrze, bo sfery poje¢ bytly zbli-
zone.
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Rozumiem tu i poziom ogélnych pojeé i potrzeb zyciowych,
a zarazem i popularne pojmowanie medycyny przez profanéw, do
ktorego lekarz latwo sie¢ przystosowywal, a czesto sam je krzewil.
Praktyka taka z pewnych powodéw (mala liczba lekarzy w sto-
sunku do popytu),, zapewniala utrzymanie wygodne i nie wymagala
glebszego zastanowienia si¢ nad zyciem.

Z drugiej strony—lud wiejski niewiele korzystal z pomocy le-
karskiej dla przeréoznych wzgledéw, ktéorych dotykam nizej.

Drobne mieszczanstwo osad i malych miasteczek, oraz zydéw
pozostawiam na uboczu, bo zamierzam moéwi¢ tylko o warunkach
praktyki wiejskiej.

Przeobrazenie warunkéw owej praktyki polega na tern, ze
punkt ciezkosci coraz wyrazniej przenosi si¢ ze sfery inteligentnej
do sfery ludu. Jedna z przyczyn jest coraz to wigksza trudnos$é
ekonomicznego polozenia wiekszej i Sredniej wlasnosci ziemskiej.
Wynikiem tego jest opuszczanie zbyt klopotliwego pola pracy przy
pomocy porcelacyi i kolonizacyi; utrudnienia materyalne wywolaly
tez i uszczuplenie skali Zyciowej; jedng z rubryk, podlegajacych cze-
sto ograniczeniu, jest wydatek na leczenie. Dochody lekarza ule-
gaja zmniejszeniu, ale za to spostrzega on nowy zakres dzialalnoS$ci,
pozytecznej zaréwno dlan, jak i dla danego Srodowiska. Oto na
miejscu dawnych folwarkéw powstaja kolonie. Wloscianie zaczynaja
krytycznie odczuwaé, co moze by¢ dla nich pozytecznem, i coraz
chetniej zwracaja si¢ do lekarza. Prad ten jest jeszcze staby, le-
karze jednak winni u§wiadamiaé¢ go jaknajusilniej wsréd swej klijen-
teli. Tego wymaga wlasna Korzys¢.

Przedstawie¢ tu wnioski, jakie mi nasunela kilkoletnia praktyka
wiejska.

Naprzod kilka uwag o ludzie.

Odpornos¢ fizyczna wloScian jest dosyé¢ znaczna, jakkolwiek
trzeba zaznaczy¢ powolny, ale stopniowy wupadek sil ludu. Fakt
wytrwalosci cielesnej tlomaczy¢ mozna badz S$cistlem obcowaniem
z natura, badZ tem, Ze osobniki slabsze juz w dziecinstwie gina
wskutek réznych chorob; pozostali natomiast ciesza si¢ pewnym
hartem. Sprzyja to znacznie dzialalnoSci lekarskiej, bo sila samo-
lecznicza dzielnie czasem dopomaga lekom i zabiegom. Sam pacyent
i jego otoczenie chetnie przypisuje wyzdrowienie wskazowkom leka-
rza czy znachora. Podziwiaé¢ np. nalezy, jak dobrze wlosScianki zno-
sza pologi, operacye poloznicze, a nawet goraczki popologowo
w najtrudniejszych nieraz warunkach hygienieznych; a s3 one po
wsiach oplakane.

Na czysto$§¢ ciala nie zwraca si¢ niemal uwagi; odziez ciezka
i niezbyt przewiewna, izby nizkie i o0 malych oknach, przewietrzane
bywaja tylko latem, zimowa za§ pora kuchnia bywa czesto i sy-
pialnia.

Ratuje sytuacye jedynie praca w polu, na $Swiezem powietrzu.
Gnojowiska, obory i t. d. sasiaduja tuz z mieszkaniami, do ktérych
zaglada trzoda i ptactwo. Woda w studniach jest czesto wprost
brudna, a dla oczyszczenia jej zadowalnia si¢ lud ,odstaniem si¢*;.
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drobnoustroje chorobotwodrcze mogg tatwo przesigka¢ do studzien
z gnojowisk i t. p. Odzywianie uposledzone: ,napychanie zotadka“
stoi na pierwszym planie, zardwno jak i wzglad na tanio$¢ i dostep-
no§¢ rodzaju pozywienia. Wiegc—Kkartofle, kapusta, kasza, chleb
razowy, polewki i potrawy maczne, nieco okrasy (w poscie olej);
migso wogble rzadko; nabial przewaznie idzie na sprzedaz; mleko
niezbierane dostaja niemowlegta i chorzy, zdrowi zadowalniajg si¢
zwykle kwasnem mlekiem, twarogiem it. p. Jedynem niemal nad-
uzyciem ludu jest upicie si¢ przy sposobnosci.

Spotykatem duzo choréb zotadka i kiszek i przypisuj¢ to nie-
wlasciwemu odzywianiu sig.

Praca wtloscian jest cigzka, szczegélniej wsrdod mniej zamoz-
nych, postugujacych si¢ gorszemi narz¢dziami.

Polozenie kobiet jest smutniejsze, niz me¢zczyzn: gospodarstwo
domowe nie wymaga z pozoru takich wysitkow, jak praca w polu,
jest jednak nie mniej ucigzliwe; stan ten pogarszaja czeste ciaze,
nie uwalniajace bynajmniej od pracy. To tez organizm kobiet wy-
czerpuje si¢ dosy¢ predko, a za objaw tego uwazam nerwice ogdlne,
napotykane do$¢ czgsto w praktyce wiejskiej. Nic dziwnego, ze
w ostatnich czasach spostrzegamy coraz wigkszy upadek fizyczny
wsrod wiesniakow.

Warunki hygieniczne wsi domagaja si¢ spiesznej naprawy,
ale tu oprocz trudnos$ci ekonomicznych stajg na przeszkodzie pojecia,
uczucia i natogi ludu.

Zaznacz¢, ze warunki materyalne wloScian nie sg zbyt Swietne:
oszczednos$ci zdobywane sa kosztem odmawiania sobie wielu potrzeb,
przedewszystkiem zdrowotnych. Z pewnos$cig jednak lepsza uprawa
ziemi i wigksza obrotnos¢ moglyby znacznie polepszy¢ byt. Wia-
domosci jednak rolnicze wtlos§cian nie stojg jeszcze na wysokosci wy-
magan, a zakres pojeé jest szczuplty i tre$¢ ich pogmatwana. Za-
znaczy¢ natomiast nalezy wybitng uczuciowo$§¢ w przecigtnym typie
wiesniaka, wskutek czego czyny (poza nawykowymi) majg charakter
przewaznie popg¢dowy.

Instynkt samozachowawczy wywiera znaczny wplyw na urny-
stowo$¢ wtloscianina: ceni wszystko, co uwaza za przyjazne dla sie-
bie; za to podejrzenie nawet szkodliwosci budzi silng reakcyg.
A poniewaz wewnetrzny zasob umystu jest zbyt szczuply, aby daé
dostateczny punkt oparcia $wiadomos$ci, wigc spostrzegamy fakt roz-
szerzania uczucia osobistego na przedmioty zewnetrzne, stanowigce
wlasnos¢ danej jednostki. Wiesniak czesto bole$niej odczuwa utrate
dobytku, anizeli np. utrate zony. Stad tez wyptywa sktonnos$¢ do
pieniactwa. Zaznacze¢, ze o granicach ludzkiego poznania stanowi
doswiadczenie, uczucie za$§ dazy do wszechstronnego promieniowa-
nia i zadnych granic nie uznaje, narzucajgc nawet owa daznos¢
pojeciom. Natury pierwotne, uczuciowe, jak lud wiejski, niechg¢tnie
uznajg niemozliwos$¢ (wzgl. mozliwos¢) czego$, przekraczajacego za-
kres ich zwyklych zajec.

Czesto dla nich prawie nie zrozumiale sa watpliwosci, zaprza-
tajace umyst lekarza przy chorym. Uznaja oni albo konieczno$¢
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$mierci w danej chorobie, albo zupeilng latwo$¢ wyzdrowienia. Tu
uwydatnia si¢ fatalizm, jako dosy¢é znamienny objaw. W zasadzie
lud sktonny jest mniemacé, ze lekarz nie potrzebuje szczegélowo ba-
da¢ pacyenta, bo i na niewidzianego moégt by czasem poradzié.
Jezeli za$ choroba jest uleczalna, wypada zapisa¢ wilasciwe lekarstwo,
ktoére by si¢ nadalo, a skutek pomySlny nie minie. Stwierdzam
jednak zarazem, ze do$wiadczenie ciagle wykazuje blednos$¢ powyz-
szego pogladu i chlop coraz lepiej zaczyna rozumie¢ watpliwosci
podczas choroby. Ale trudno go jeszcze przekonaé np. o zarazeniu
sig. Tu uwydatnia si¢ przewaga zycia czuciowego (zycia zmystow
zewnetrznych) nad wewnetrzng trescig $wiadomosci.

Jakto? Przeciez oni nie widzieli i nie czuli bynajmniej tego
zakazenia, wigc skad ono si¢ wzigto?

Lekarz znajduje w ludzie przyjazna dla siebie okoliczno$é
w wybitnej daznosci do ratowania zdrowia. Chory stucha zw.ykle
wszystkich rad i nie zaluje wydatkow. Mozemy uwazaé to za nie-
rozsadne, musimy si¢ jednak liczy¢, bo jest to zupeilnie uzasadnione
ze stanowiska natury ludzkiej. Mylitby si¢ tez kazdy, kto chciatby
zbija¢ owg dazno$¢ przedmintowemi rozumowaniami; jezeli chodzi
0 argumenty, nalezy stosowaé¢ przewaznie t. zw. ad hominem.
Czgsto zrgczne stowo wigcej zawazy, anizeli szereg madrych do-
wodzen. Lud lubi albo jasne, dostepne, krotkie rady (takie po-
winny by¢ stosowane przez lekarzy), albo tez otoczone pewng ta-
jemniczos$cia (takich wudzielaja znachorzy). Uwydatni¢ tez musze
wzgledng szczeros¢ 1 prostote wiesniakow. Nie otrzaskali si¢ oni
jeszcze z przer6znymi wykretami, cechujacymi proletaryat miast,
a nawet, miasteczek. Podejrzliwos¢, a nawet podstgpnosé, spo-
strzegang ws$réd nich, uwazam za stosowne zaliczy¢ do szkodli-
wych nalogéw, o ktéorych wspomng. Szczero$¢ i prostota ludu uta-
twia lekarzowi zdobycie sobie zaufania i zyskania odpowiedniego
wpltywu.

Zwroce teraz uwage¢ na zachowawczo$¢, uwydatniajaca si¢
w calym szeregu nawyknien, nalogéw, a nawet przesadow. Histo-
ryczne wplywy majg tu wielkie znaczenie i, wedlug mnie, wytwo-
rzyty podejrzliwo$¢ i niejakg podstepnos¢ wsrod ludu.

Wtoscianin z wielka niechgcia odstepuje od swych zwyczajow
1 nieufnie patrzy na tych, co chcg tamac jego przesady. A wtlasnie
owych przesagdow co do bygieny 1 lecznictwa spostrzegamy cate
mnoéstwo. Tu tkwi moze najwazniejsza przyczyna przewagi znacho-
row, a nawet felczerow nad lekarzami. Tamci znajg wszelkie zabo-
bony, potrafia zastosowa¢ do nich swe wskazowki i wyrazi¢ je
w odpowiednich stowach. Wplyw znachorow jest tern wigkszy, ze
wiesniak widzi w nim czlowieka ze swej sfery, z ktorym si¢ dobrze
i tatwo porozumie, wigc nie ma powoddéw' do nieufnosci i watpliwo-
sci. Wymagania ludu wzgledem Ilekarza s3g dosy¢ niecokreslone,
jezeli zechcemy je rozwazac ze stanowiska S$cisle logicznego. Z po-
zoru najprostsza odpowiedz, ze wymaga wiedzy. Przeciez wiesniak
chetnie dazy po porade¢ do ,znajacego™ czy ,znanego“ lekarza. Ale
wzigtoScig cieszg si¢ 1 szarlatani — znachorzy, ktorzy nie posiadajg



zadnej wiedzy, i felczerzy, ktorych wiedza teoretyczna jest czasem
nader szczupta. Co prawda, lud uwaza za ,znajacego™ nie tyle
umiejetnego teoretyka, ile doswiadczonego praktyka. Lecz ten i ow
widzi, ze nawet najglo$niejsi praktycy w jego okolicy mylg si¢ cza-
sem, bo ,nie moga przeciez wniknag¢ do wnetrza chorego™. I zrecz-
no$¢ (pojmowana jako tatwos¢ rekoczynéw potozniczych i chirur-
gicznych) nie jest wystarczajaca. Obawiano si¢ nawet szpitala
i operacyi, jakkolwiek teraz pozbywaja si¢ juz tej nieufnosci.
Ztamania i zwichnigcia uwazane czesto sg za przywilej ,kostopra-
wow* (domorostych weterynarzy-chirurgdow). Zreczno$¢ ma najwigksze
pole do popisu w potoznictwie, jezeli ,,baby‘ nic juz nie moga po-
radzi¢; czgsto jednak spozniona, wigc bezskuteczna pomoc odbiera
czastke zaufania do lekarza. 1 w wewnetrznych lub chirurgicznych
cierpieniach wie$niak wyprobuje zwykle wszelkie mozliwe (szkodliwe
nieraz) sposoby leczenia domowego, zanim si¢ uda do lekarza: do-
ktor jest cztowiekiem innej sfery, innych poje¢é, a porada z pozoru
kosztowna, a nie dajaca bezwzglednej pewnosci. Stad powstat po-
glad fatalistyczny, ze jezeli chory ma umrzeé, to mu i doktoér nic
nie pomoze. St. Kochanowicz.

(D. n)

KRONIKA BIEZ4CA

Dnia i maja 190 r.

—ja— W chwili, gdy numer ten dojdzie rak naszych czytelni-
kéw w Towarzystwie hygienicznem Warszawskiem odbywaé si¢ beda
bardzo wazne narady nad hygiena wsi i miasteczek. Obszerny te-
mat narad, jak widzieliSmy z ogloszonego w zesztym zeszycie programu,
objal niemal wszystkie dziedziny hygieny spotecznej i sicga w rdzen
kwestyi, obchodzacej ogodt tutejszy. Co si¢ wytoni z tych narad, jakie
beda nastgpstwa—dzi§ przewidzie¢ trudno, w kazdym jednak razie po-
czatek to dopiero na tern polu, ktory rokuje szerokie na przysztosc
nadzieje.

Towarzystwo hygieniczne przez lat kilka obradowalo nad réznemi
kwestyami, dotyczacemi hygieny w zyciu publicznem i prywatnem;
z wieloma kwestyami wybitniejszemi zapoznawali§my naszych czytel-
nikéw, byly to, ze si¢ tak wyrazg, prace przygotowawcze dopiero,
prace, ktore w dalekiej, zaledwie przysziosci mogg wydaé plon dobry,
a je$li obrady nad hygieng ludowg i miast odznaczaty si¢ zawsze dosé
wielkicm ozywieniem, sprawiat to przedewszystkiem przedmiot ciekawy
i mato dotad u nas opracowrany.

Aczkolwiek z katedry niejednokrotnie zabierali glos czlonkowie
z posrod lekarzy prowiucyonalnych, bylo to wgpadkiem sporadycznym,
wigckszo§¢ obrad odbywala si¢ bez ich udzialu. A glos ich wiasnie
w tej sprawie jest bardzo kompetentny, oni to bezposrednio Zzarnie $z-
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kuja mniejsze miasta i wsi, bezposrednio stykaja si¢ z -Zyeiem, z bra-
kiem urzadzen hygienicznych i oni wlasnie sa' najkompetentniejszy mi
rzeczoznawcami, patrzacymi nie zdaleka, ale zbliska, rozumiejacymi
potrzeby i znajacymi Srodki, jakimi prowincya rozporzadza¢ moze.

My tu w Warszawie posiadamy S$rodki do teoretycznego zapo-
znawania si¢ z kwestya, do opracowania szczeg6léw, wymagajacych
czasu i wiadoihoSci teoretycznych, oni stoja wobec zZycia prowincyo-
nalnego i znaja jego wymogi, gdy te dwie sily zejda si¢ z sobg i beda
mogly porozumieé¢ si¢ z soba, wzajemnie poznaé i ocenié, gdy jedni
od drugich otrzymaja to, czego im brak, z zespolu tego wyjs¢ moze
dopiero calo$é, zgodna nietylko z tedrya, ale i z zyciem, wykonalna
w praktyce, a wiec godna poparcia.

Dlatego mysl takich narad peryodycznych Jest dla nas tak sympa-
tyczna i tyle sobie po niej obiecujemy.

Jak zaznaczyliSmy juz, od lat wielu kolatalismy w Kronipe o ta-
kie narady, mysl ta nie mogla by¢ na razie urzeczywistniona z powo-
déw od nas niezaleznych, skoro dzi§ uciele$nila si¢, tem wiecej cenié
ja i jej inicyatorow winniSmy, iz nie szczedzili czasu, ani trudow dla
jej urzeczywistnienia.

Narady odbywaé si¢ beda nad hygiena pomieszczen w miastecz-
kach i wsiach, nad pomoca lekarskg dla ich ludno$ci, nad urzadze-
niami miasteczek i wsi i i. p.

Zgloszono, jak widzieliSmy, znaczng liczbe referatéow, ktore wy-
gloszone beda przez lekarzy warszawskich i prowincyonalnyph.'

Nie na referaty jednak winna by¢é zwrécona uwaga szczegolowa,
ale na dyskusye nad nimi, gdyz z niej wlasnie wyplynie najwieksza
korzys¢. To tez pozadana jest obecno$¢. wszystkich tych, ktérym
sprawa zdrowia lezy na sercu, i udzial w rozprawach wszystkich,
ktéorzy co§ w danej kwestyi maja do powiedzenia. Delegacya, zajmu-
jaca, si¢ zjazdem, na specyalnem posiedzeniu postanowila, ze wszystkie
prace, beda zebrane w jedna caloSc i wraz z dyskusya, odpowiednio
opracowana, beda wydrukowane w czerwcowym numerze Zdrowia,
ktory wyjdzie w objetosci zwigkszonej. Numer ten bedzie dokumen-
tem, z ktorego, na przyszlos¢ nieraz, czerpa¢ wypadnie, nalezy wfec, aby
uczestnicy postarali si¢ przez wszechstronna dyskusye wyjasnié
wszechstronnie poruszane na naradach kwestye. Nie wszystkie sa
$ciSle praktyczne, nalezalo siegnaé¢ i do teoryi, aby utworzyé calosé,
ale teorya ta zawsze ma stron¢ praktyczna na wzgledzie i z tego
punktu widzenia zupelnie jest w toku narad na swojem miejscu.

Niezaleznie od narad w czasie ich trwania inicyator, kol. Po-
la x zajal si¢ wespol ze specyalna delegacya zebraniem przedmiotéw,
ktére z hygiena maja Scisly zwiazek i urzadzeniem z nich w salonach
Ratusza wystawy. O ile znamy jej program,jest ona bardzo poucza-
jaca i z Kkorzy$cia nie mala moze by¢ zwiedzana. Otwarcie jej na-
stapilo przed naradami, 24 kwietnia, ale trwaé bedzie przez 2 ty-
godnie.

Procz tego delegacya obmyslila caly szereg urozmaicen pozytecz-

nych dla przyjezdnych uczestnikow narad, ktore beda zywa ilustracyg
teoretycznych rozpraw.
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A wigc, uczestnicy zwiedza 2 nowe szpitale, urzadzenia kanali-
zacyjne i wodociaggowe, gmachy Bristol i Politechnike, w ktorych
najnowsze zastosowano postepy techniki, Pogotowie ratunkowe, kapicle
ludowe, instytuty szczepienia ospy oraz wscieklizny i t. p.

Ulozono zwiedzania w ten sposob, aby uczestnikoéw nie odrywac
od zaje¢ 1 da¢ im mozno$¢ pozytecznego spedzenia wolnego czasu
w Warszawie. Naturalnie, uczestnicy nie zwiedzg wszystkiego, co
jest pod wzgledem hygieny pozytecznego w Warszawie, mamy jednak
nadziej¢, ze nie sg to narady ostatnie i ze przy nastgpnych zwiedza
urzadzenia pozostate.

W kazdym razie, rzec mozna, iz zajmujacy si¢ wystawa i nara-
dami przygotowali wszystko w tym celu, aby przyniosty one owoc
dla idei, a zadowolenie dla uczestnikow.

Witamy wigc te pierwsze narady z zupelnym spokojem, Ze nie
zawiodg oczekiwan.

—7z— Konkurs na posade ordynatora odbedzie si¢ d. 29 kwiet-
nia w szpitalu zydowskim. Do konkursu zapisalo si¢ 7 kandydatow.
Wynik konkursu oglosimy w nastgpnym numerze.

—z— Na odbytych w Tow. hyg. wyborach powotano do rady
A. Grotowskiego, K. Chetchowskiego, M. Biatlobrzeskiego i M. Bor-
kowskiego.

—z— Ruskij Wracz zamieszcza wiadomo$¢ nastgpujacg w N 13.
Niejaki Zejdowski uderzyl szwajcara teatru w Krasnojarsku w twarz
i zostal za to skazany na 10 dni aresztu, byt to b. lekarz warszaw-
ski, pozbawiony praw i zeslany na Syberye za dokonanie poronienia.
Nic by w tern nowem zajSciu nie bylo dziwnego, gdyby pan ten nie
napisal listu do redakcyi, w ktorym chwali si¢, ze sta¢ go na bicie
i zaptacenie 25 rb. kary zamiast aresztu. Gazeta robi aluzye do
upadku moralnego tego cztowieka 1 pisze, ze jest to juz nie tylko
,»byly lekarz®, ale ,byly czlowiek®“. Smutne, ze dotyczy to ,bylego
lekarza warszawskiego®.

—2z— W guberniach, gdzie niema ziemstw (w kraju poludniowo-
zachodnim), opracowano typ szpitalikow, ktory, wedtug obliczen departa-
mentu lekarskiego, ma kosztowaé 35000 rb., a wedtug miejscowych
wladz—20—23000 rb. Wedlug tego typu majg byé w r. b. wybudo-
wane 3 lecznice.

—z— Wedlug wiadomosci B. K. Woch., prof. Strimpell
obejmuje katedr¢ we Wroctawiu.

—3— La Sem. mod. oznajmia, iz z powodu dopuszczenia na
zjazd w Madrycie nielekarzy nie bedzie umieszczaé sprawozdan.

—2z— W Maedyolanic ma by¢ otwarty specyalny szpital im Bassi-
ni’ego dla chorych z przepuklinami.

—2z— Wedlug ostatniego spisu w Anglii bylo 4617 dentystow.

—w— Od konca marca r. b. panuje w Warszawie epidemia
witdknikowego zapalenia ptuc.

Redaktorzy: Dr. Med. Otton Hewelke i Dr. Jozef Zawadzki.
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