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Dr. Tymowski

Zawiadamia Szanownych Pandow Kolegow iz przez sezon zimowy praktykuje w San Remo
dok”d chorzy spokojnie udaé¢ si¢ moga, gdyz przez caly czas panowania epidemii tan we Francyi
jak 1 we Wloszech — w San Remo ani jednego przypadku cholery nie bylo. Obecnie takze stan
zdrowia na naszej Rywierze jestjzupeinie zadawalajacy. 7—1

D-r med. Miniat-Bilczanski (Polak)

stale zamieszkaly w Montreux w Szwajearyi nad jeziorem genewskiem udziela rad lekarskich.

Prywatna Klinika dermatologiczna

Mam honor zawiadomi¢ Panéw Kolegéow, ze zalozytem W Berlinie na Karlstrasse 19 zaktad

leczniczy dla choréb skérnych isyfilitycznych. urzadzony z wszelkim komfortem i wymaganiom nau-
ki odpowiadajacy. W klinice mowig po polsku.

3—3 Docent Di*. Oskar L assar.

NAKLADEM AUTORA

wyszedl z druku pierwszy zeszyt dzieta p. t.

PODRECZNIK CHIRURGII SZCZEGOLOWEJ
D-ra L. RYDYGIERA

Dyrektora pr. Kliniki chirurgicznej w Chetmie n. W.
Cate dzielo wyjdzie w III tomach a 6-ciu zeszytach opatrzone licznemi rycinami. Cena poje-

dynczego zeszytu wynosi 5 MK (rs. 2 kop. 50, flor. 2 cent. 75). calego dziela 30 NIK (rs. 15 flor. 16
cent. 50).

Nabywaé mozna u wydawey w Chelmie (Culm a w.) i we wszystkich ksiggarniach. 2—3



l KAPSULKI i PIGULKI
7Z BROMKU KAMFORY

DOKTORA CLIN

Laureata facultetu medycznego w Paryiu. - Nagroda Montyon.
KAPSULKI i PIGULKI Dra CLIN z bromku kamfory uzywa]a sie
w chorobach nerwowych, mozgowych, w dolegliwosciach sercowych i od-
dechowych, oraz w nastepujacych przypadlosciach: astmie, bezsennosci,
kaszlach nerwowych, spazmach, palpitacjach, kokluszach, epilepsyi, kon-
wulsyach, zawrotach glowy, zagluszeniu, gorqczkach, migrenie, w cho-

robiepecherza ikanalow moczowych ina uspokojenie calego organizmu.

NALEZY WYSTRZEGAC SIE PODROBIEN, | WYMAGAC, JAKO GWARANCIE.
KA KAZDYM FLAKONIE MARKE FABRYKI (ZASTRZEZONA) OPATRZONA W PODPIS

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon

Nabywa¢ mozna w Paryzu u Clin et Cle, 14. rue Racine; za§ w Warszawie
i na prowincyi za posrednictwem wszystkich aptekarzy u ktérych znajduja si¢ jednoczesnie
P»X<3--CTLICIZELA .Z1TE

LAUREATA INSTYTUTU FRANCYI

PIGULKI ZELAZNU BABUTEAU sg pokryte cukrem.
¢ Liczne studya, dokonywane w szpitalach przez professoréw fakultetu paryz-
~kiego wykazaly stanowcza skutecznos¢ Pigutek zelaznych Rabutedu w nastgpu-
jacych stabosciach:blegdnicy, bezkrwistosci, w utratach krwi, w ogdlnej niemocy
+wyciericzeniu, w rekonwalescencjach, w elaboictach dzieci 1 wszystkich w ogodle sta-
bosciach spowodowanych brakiem krwi.
$ PIGULKI ZELAZNE B ABUTEAU nie czernia z¢bow, daja si¢ trawié najstab-
szym osobom nie powodujac obstrukcyi. Zazywaé regularnie po trzy pigutki
#rano iwieczorem przed jedzeniem. .
¢ Kuracja zelazem za pomoca pigulek Rabuteau jest bardzo oszczedng, stanowi
jm a bardzo maly wydatek dziennie.
¢ Nalezy wystrzegaé si¢ podrobieod, i wymagaé jako gwarancj¢ na kazdym fla-
konie pigutek zelaznych D-ra RABUTEAU marke fabryki (zastrzezong) opa-
trzonq w podpis: Ulln & CI€ i Medal Nagrody Montyon.

Nabywa¢ mozna w Paryzu u Clin i Cie, 14,rue Racine; za§ w Wars zawie i na prowincyi
0 * za posrednictwem wszystklch aptekarzy.

% PIGULKI ZELAZNE D" BABUTEAU

KAPSULKI WATH EY-CAYLUS

Wyrobu D-ra Clin — Nagroda Montyon

»KAPSULKI MATHEY-CAYLUS z essencyi drzewa sandalowego w pola-

czeniu z essencyami balsamicznemi sa zalecane przez lekarzy na choro-

by zastarzale i nowopowstate, biale uptawy kobiet, na choroby kanatu
moczowego [ wszelkie przypadtosci kanatow moczowych.

»Z powodu delikatnej karukowej obstonki KAPSULKI MATHEY-CAYLUS trawia si¢ przez
osoby najwatlejsze nawet i nie szkodza w niczem zotadkowi.*
(GatetaStpUali Paryikiehj.
Zazywac¢ 9 do 12 kapsutek dziennie. Szczegdétowy opis dodaje si¢ do kazdego tlakonu.
Nalezy wystrzegaé¢ si¢ podrobieé i wymagac jako gwarancj¢, na kazdym tlakonie KA-
PSULEK MATHEY-CAYLUS marke fabryki (zastrzezona) opatrzona w podpis:

Clin & Cie i Medal Nagrody Montyon.

Nabywa¢ mozna wParyzu it Clin et Cie, 14, rue Racine; za§ w Warszawie i na prowincyi za posrednictwem
wszystkich aptekarzy u ktorych znajduja ei|jednocze$nie pigutki zelazne Dra Rabuteau.
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. KWAS CHROMNY
JAKO SRODEK LECZNICZY W CHOROBACH NOSA, GARDZIELI I KRTANL.

Skreslil
D-v Teodor Hering;.
(Rzecz czytana na 8 zjezdzie migdzynarodowym w Kopenhadze d. 10. VIII. 1884 r.).

(Dalszy ciag. — Patrz Nr. 42).

Gardziel

Jedna z najpospolitszych postaci niezytu gardzieli jest t. zw. pharyngitis
granulosa, odmiana zalezna od udzialu zaréwno wylotéw gruczoléow Sluzowych,
jakotez i pierwiastkéw limfatycznych blony $luzowej (Saalfeld), rozsianych nie-
tylko na $cianie tylnej, ale przewaznie z jej bokéw, gdzie w skutek przerostu
powstaja sznurki, na ksztalt ré6zanca ulozone, lub walki zapalne, ukryte zwykle za
tylnemi lukami podniebienia. Postaé¢ te opisalem przed kilku laty i nazwalem ja
pharyngitis lateralis '), a po zbadaniu odno$nych preparatow drobnowidzowych, spo-
rzadzonych z wycietych walkéw, odrdéznilem dwie jej odmiany, t. j. pharyngitis
lateralis granulosa i pharyngitis lateralis hypertrophica. Pierwsza jest tylko szcze-
golnem umiejscowieniem zwyklego ziarnistego zapalenia gardzieli na bocznych jej
$cianach. Spowodowana jest ona nagromadzeniem bogatszem w tych miejscach limfa-
tycznych pierwiastkéw i dla tego tylko zasluguje na uwage, Ze pewne postacie,
bedace przedmiotem ciaglych skarg ze strony chorych, uchodzg obserwacyi leka-
rza, nie znajacegojej istnienia, ktéry nieraz nie domysla si¢ nawet, Ze za odchyle-
niem zglebnikiem tylnych lukéw gardzieli, okaza si¢ ukryte granulacyje lub
walki zapalne. Sa one powodem nietylko nadczulos$ci, béléw przy polykaniu
i draznienia, ale i rozmityeh cierpien nerwowych zwrotnych, jako to kaszlu, krztu-

7 O przewleklem zapaleniu gardzieli i t. zw. pharyngitis lateralis. Gazeta Lekarska, 1881.



szenia, czasami S$linotoku lub bolow w uszach. Posta¢ druga. ktoéra nazwatem
pharyngitis lateralis hypertrophica, jest cierpieniem bocznej §ciany gardzieli, zale-
znem od zapalnego stanu btony sluzowej i pod§luzowej z matym udzialem pierwia-
stkow limfatycznych. Walki mocno czerwone, bolesne na dotyk, grubosci otowka
do grubosci matego palca, wystepuja wtedy z poza lukéw tylnych zjednej lub
z obu stron gardzieli. Powstaja one wskutek zapalnego obrzmienia plicae salpingo-
pharyngeae 1 moga dochodzi¢ ku gbérze az do trabki Eustachijusza, ku dotowi
za$§ az do nagtos$ni.

Po wszelkie szczegbly tego cierpienia odsytam Czytelnika do wspomnianej po-
wyzej pracy, tu dodam tylko, ze poglad mdj na t¢ sprawe ijej istote, zarowno jak jej
podziat i leczenie potwierdzony zostal przez kolegow Moure w Bordeaux. B a-
yer'a w Bruksellii wielu innych lekarzy, ktérzy na zjezdzie francuzkick laryngo-
logow rozmawiali ze mng o tym przedmiocie. Cierpienie to w tym roku poshuzyto
D-r Loupiac jako temat do rozprawy doktorskiej, popartej trzema wlasnemi spo-
strzezeniami oraz obserwacyjami D-r M oure’a, Bayer a i mojemi. Jest to prawie
dostowny przedruk mojej broszury, drukowanej w Bordeaux (w Revue mensuelle
de Laryngologie etc.), jakkolwiek w niektorych ustgpach autor zapomina uczynié
o tem wzmianki. Broszurka ta nie wiele posungla kwestyi naprzoéd i ma te
tylko zalete, ze zwraca uwage na cierpienie, ogoétowi lekarzy mato jeszcze
znane.

Przy pharyngitis granulosa i odmianie jej bocznej, uzywatem dotad, jako
metody leczenia najenergiczniejszej, wypalenia granulacyj galwanokauterem.
Obok niezaprzeczonych zalet, ma ona jednak swe niedogodnosci. Do nich po-
migdzy innemi zaliczam, ze nie jest dla wszystkich dost¢gpna, z powodu ceny
przyrzadow i specyjalnej wprawy, potrzebnej do ich uzycia. Zdanie, jakoby choroby
gardzieli mogly by¢ tylko przez specyjalistow leczone, uwazam za nieusprawie-
dliwione. Na prowincyi lekarze, zajmujacy si¢ praktyka ogélna, nieraz znajduja
si¢ w koniecznos$ci leczenia chordéb gardzieli u chorych, ktérych $rodki nie pozwa-
laja na podroze do wielkich miast, dla szukania specyjalnej porady; nie posiadajac
przyrzadow galwanokaustycznych. musza koledzy tacy szukaé innej, dostgpniejszej
dla nich metody leczenia. Przyzegania azotanem srebra, natopionym na zglgbnik,
daja rowniez dobre wyniki, ale cz¢sto z powodu zapalenia, jakie wywoluja, sa
bardzo bolesne. Powtarzane za$ by¢é moga dopiero po ustapieniu objawow za-
palnych.

U dzieci np. trudno jest z tego powodu konsekwentnie przeprowadzié¢ leczenie,
gdyz po pierwszych prébach natrafia si¢ nieraz na opor prawie niezwalczony.
Pierwsze tez proby stosowania przyzegan kwasem chromnym dokonane byty przy
pharyngitis granulosa u dzieci i u 0séb trwozliwych i czulych na bdl. Zglebnikiem,
ktorego koniec pokryty zostal matg ilo$cia §wiezo natopionego kwasu chromnego,
dotykam najbardziej wyniostych guzikéw. Wybieram najprzod te, ktore sa drazli-
we na dotyk i najtatwiej dostepne i przyciskam koniec zglgbnika na par¢ sekund
do guziczka. Natychmiast daj¢ do ptukania roztwor sody. 5j:§vjjj. poki woda nie
odchodzi czysta, bez zottego zabarwienia i poki zéttawy $luz nie zostanie wyrzu-
conym. Choremu po przypaleniu zabraniam pi¢ i je$¢ przez 2 godziny, aby nie
wprowadzaé¢ $ladow kwasu chromnego do zotadka, cojak juz wspomniatem, wywo-



luje wymioty. Po przypaleniu tworzy si¢ zO0lty, migsisty strup, ktéory po 3—7
dniach odpada, pozostawiajac powierzchni¢, pokryta zdrowg ziarnina, szybko bardzo
pokrywajaca si¢ nablonkiem. Powtarzam wtedy przypalenie i kolejno niszcze¢
guziczki, rozsiane na tylnej $cianie. Granulacyje, po bokach potozone, wymagaja
przy stosowaniu kwasu chromnego pewnych ostroznosci. Przedewszystkiem nie
trzeba naraz robi¢ za duzo. nie przypala¢ zbyt energicznie calej bocznej, przero-
stej 1 ziarnami pokrytej blony, lecz probowac najprzdd, czy odczyn nie bedzie
silny, zbada¢ wiele czasu strup potrzebuje do oddzielenia, uwazac¢, czy po przypa-
leniu wystepuja objawy zapalne: obrzmienie, czerwono$¢ i bol i stosownie do tego
miarkowaé¢ rozcigglo§¢ przyzegania i czgsto$S¢ stosowania $rodka. Przypalajac
ostroznie, mozemy to uporczywe cierpienie usuna¢ w bardzo krotkim czasie, bez
bolu dla chorego, nie zatrzymujac go w domu, nie odrywajac od powszednich jego
zaje¢. Poniewaz dzieci mate plukac gardzieli zwykle nie umieja, zmywam miej-
sce, pokryte strupem, roztworem sody za pomocg p¢dzla, lub szprycuj¢ gardto
tymze roztworem. U dzieci, mtodszych nad 6 lat, albo tez niespokojonych, Ilub
bardzo trwozliwych, nie pozwalajacych si¢ badac i leczy¢é miejscowo, uzycie kwasu
chromnego w gardzieli uwazam za niewlasciwe.

W kilku przypadkach przerostu migdaléw u dzieci lub os6b mtodych, przy-
zeganie kwasem chromnym, kilkakrotnie powtarzane w dtuzszych przerwach, dato
dobre bardzo wyniki. Migdalki zmniejszyty si¢ prawie o polowg swej objetosci.
Doda¢ musze, ze tylko w pewnych postaciach przerostu migdaldéw mozemy liczy¢é
na wynik dodatni; tu nalezy ow tak czesty u skrofulicznych osobnikdéw przerost
migdatkow, potaczony z przerostem migdatka noso - gardzielowego (Adenoide Wu-
cherungen).

Obie te sprawy majg ten sam prawie charakter, z powodu budowy anatomi-
cznej bardzo do siebie podobnej, t. j. bogactwa tkanki adenoidalnej i obecnosci
torebek limfatycznych. Migdaltki takie zwykle nie sg wielkie, najczes$ciej blado-
ré6zowe, o nierownej powierzchni, z widocznemi otworkami krypt, bardzo migkkie
na dotyk, niemal gabczaste, z powodu silnego nacieczenia komodrkami limfoidalnemi
inie wielkiego udziatu tkanki tacznej. Temu przerostowi towarzyszy prawie zawsze
przewlekly niezyt gardzieli z wystapieniem bladych granulacyj i przewlekty niezyt,
potaczony z mniejszem lub wigkszem zatkaniem nosa. U dzieci takich znajdujemy
wybitne cechy zolzow, zdradzajace si¢ zarowno wyrazem fizyjognomii jak i cier-
pieniem gruczolow chlonnych na szyii karku. Owe migkkie, gabczaste migdalki
czesto bardzo podlegaja zapaleniom, gtownie z powodu gromadzenia si¢ w kry-
ptach biatej, do sera podobnej, wydzieliny, ktdra rozszerza torebki i staje si¢
punktem wyjsScia spraw zapalnych, czgsto przechodzacych w ropienie (peritonsili.
tis, abscessus perifonsilaris). Sprawe t¢ oznaczaja zwykle jako tonsilitis folicularis lub
caseosa, bywa ona tez cz¢sto brana za defteryt i mnoéstwo zapewne S$rodkow le-
karskich, przeciw dyfterytowi zalecanych, zawdzigcza swa staweg tej pomylce
rozpoznawczej. Ta posta¢ zapalenia wystepuje nieraz z objawami silnej bardzo
gorgczki, z zaktoceniem stanu ogdlnego, poprzedzona bywa jedno lub kilkakro-
tnym dreszczem; zwykle jednostronna, przechodzi nie raz i na drugi migdat. Ma
ona charakter cierpienia prawie zakaznego, czg¢sto powstaje epidemicznie, gto-
wnie w porze goracej lata, lub przy silnych pdéinocnych wiatrach, czasem po diu-



giej kurzawie. Trwa ona kilka dni, lub, powtarzajac sie¢ czesto, przechodzi w po-
sta¢ przewlekla, prowadzaca do silnego przerostu migdaléw. Zdarza si¢ to
wtedy glownie, jezeli zawarto$¢ serowata krypt nie zdola si¢ wydzieli¢ i pozo-
stanie w glebi migdalka ukryta. Te biale, do sera podobne, masy zawieraja bo-
wiem obok nitek wloskowca (leptothrix huccalis), barwiacych si¢ za $wieza jodem,
mnostwo postaci bakteryj, nieznanych blizej, prawdopodobnie gnilnych, gdyz do
zawartos$ci krypt mieszaja si¢ réwniez szczatki pokarméw, ktére rozkladaja sie
w cieple jamy ust, gnija i w danych warunkach (przezigbienia, podraznienia,
zakazenia), moga staé si¢ przyczyna zapalnych stanéw tego narzadu. Za zaka-
Zng naturg tej sprawy przemawia rowniez i znakomity skutek duzych dawek chi-
niny, stosowanych zaraz przy pierwszych oznakach zapalenia i goraczki. Srodek
ten, zalecany przez B. Frinkel’a, stosowalem wielokrotnie i potwierdzi¢ moge
szybkie i pomySine jego dzialanie.

Leczenie, jakie przy tem cierpieniu migdalow stosuje, jest nastepujace:

Za pomoca zglebnika lub wazkiego szpatelka Frinkel’a, wyciskam sero-
watg zawarto$¢ krypt, do wewnatrz podaje dwa razy dziennie po 10 gr. chininy
i zalecam plukanie z wody lodowej, do ktérej dodaje na kwarte Kkieliszek duzy
araku (§jj) i dwie drachmy natri salicylici. Przy takiem leczeniu, zapalenie ogra-
nicza si¢ zwykle do jednej strony, bol i goraczka ustepuje i sprawa szybko sie
konczy. Jezeli po przebytych kilkakrotnych zapaleniach pozostana migdaly po-
wiekszone i to w wysokim stopniu, np.az do ich zbliZenia si¢, a nawet jezeli nie sa
one zbyt wielkie lecz staja sie przyczyna béléw przy polykaniu, wywoluja uczucie
draznienia w gardzieli, daja powodd do czestych zapalen ropnych, nalezy je na
drodze operacyjnej usuna¢. Wskazane bedzie rowniez wyciecie, gdy migdalki
staja sie przyczyna mowy nosowej, a to przez utrudnienie ruchéw podniebie-
nia, a wiec niedokladne zamkniecie jamy noso-gardzielowej, lub gdy prowadza do
szybkiego meczenia si¢ glosu. Na ten punkt bardzo malo dotad zwracano uwagi,
a jednak objaw ten wcale nie jest rzadkim. Chorzy, dotkni¢ci nawet jednostron-
nym przerostem migdalu, zmuszeni do czestego, dlugiego lub forsownego mdéwie-
nia, jako to nauczyciele, ksieza, adwokaci, skarza si¢ nieraz, Ze kazidy dluzszy
lub silniejszy wysilek glosu wywoluje u nich jakby uczucie obcego ciala, palenia
i zawady w gardle i to ze strony, dotknietej przerostem. Czuja oni pewne zmecze-
nie podniebienia, pochodzace od zawady, jaka sprowadza przerost migdalkow i nie
chrypna, lecz doznaja zmeczenia w Kkrtani, ktore po pewnym wypoczynku przecho-
dzi. Uczucie to jest roznem od objawoéw, bedacych wynikiem zwyklego zapalenia
gardzieli, t. j. pieczenia, zasychania lub tepego bélu; nie towarzyszy mu réwniez
ani kaszel ani zwiekszenie wydzieliny. Wracajac do wskazan co do wyciecia mi-
gdaléw, doda¢ musze, Ze niekiedy moze ono by¢ potrzebnem w przypadkach, w kto-
rych niewielki nawet przerost staje si¢ powodem przykrych objawéw nerwowych,
np. kaszlu gardlanego, co kilka razy dotad stwierdzi¢ mialem sposobnos$¢ i nad
czem w innem miejscu obszerniej zastanowié¢ si¢ zamierzam. Proécz tego, wska-
zanem bywa wyciecie przy uporczywem cierpieniu migdaléw przyrody pasorzytnej.
np. mycosis lepthotricia, lub przy niektérych nowotworach lagodnych.

Konczac ten rozdzial, winienem tu jeszcze wspomnie¢ o wynikach, jakie

otrzymalem ze stosowania kwasu chromnego przy cierpieniach przymiotowych



gardzieli, krtani i jezyka. Upowaznia mnie do tego bardzo bogaty kazuistyczny ma-
teryjal, Kktéorego opracowaniem szczegolowem zajaé¢ si¢ zamierzam. Postacie
wtorne, jako to: lepieze gardzieli ustepuja wprawdzie pod wplywem kwasu chrom -
nego, ale mniej szybko jak przy uzyciu pedzlowania z roztworu sublimatu
(gr. x:§j spir. vini Cic glycer ). Srodka odznaczajacego si¢ nader szybkiem i nieza-
wodzgcem dzialaniem. U os6b wrazliwych na bél, do plynu tego dodaj¢ z po-
czatku polowe tr. opli croc., stopniowo zmniejszajac jej ilos¢.

Tenze sam plyn ze znakomitym skutkiem oczyszcza i przyspiesza zabliZnie-
nie owrzodzen przymiotowych tylnej Sciany gardzieli jezyka i jamy nosogarclzie-
lowej, w ktorej uzytym by¢ jednak musi bardziej ostroznie, ze znacznym dodatkiem
tr. opii croc, a to stosownie do wrazliwoS$ci chorego.

Porownywajac szybkosé, z jaka pod wplywem miejscowego leczenia sublima-
tem gina lepieze, oczyszczaja si¢ i goja owrzodzenia przymiotowe, nawet bez
uzycia ogoélnego leczenia, z przebiegiem takichze cierpien, leczonych tylko ogélnie
badz przetworami rteci, jodu, lub za pomoca cura mitcta. stanowczo o§wiadczy¢ sie
musz¢ za polaczeniem leczenia swoistego z leczeniem miejscowem. Koledzy
zajmujacy si¢ specyjalnie syfilidologija, jako to Dielil, Klink, Watraszewki,
Anders, ktorzy chorych podobnych do mnie czesto przysylaja, mieli sposobnos¢
sprawdzi¢ wyborne skutki miejscowego leczenia, nawet w przypadkach prze-
wleklych, daleko posunietych owrzodzen rozpadowych, bezskutecznie nieraz leczo-
nych li tylko swoistemi Srodkami.

Okazalo sie¢ jednak, Ze przy cierpieniach natury przerostowej (hyperplasty-
cznych), a wiec owrzodzeniach, o brzegach silnie przerostych ziarning, w postaci
walkoéw i guzéw, tuszowanie sublimatem ani nawet uzycie $rodkéw zracych, jako
azotanu srebra, chlorku cynku nie prowadzi do celu. JIY przypadkach tego ro-
dzaju stosowalem z dobrym skutkiem wypalenia zegadlem galwanicznem, lecz
musze wyznaé, ze rowniez dobre wyniki widzialem po uzyciu kwasu chromnego.
Metoda ta ma przedewszystkiem ten wazZny przymiot za soba, Ze jest niebolesna,
co dla wielu os6b niepomierna stanowi zalete, szczegélnie za$§ dla syfilitykéw f
zwykle mocno upadlych na duchu, trwozliwych i drazliwych. Z do§é licznej ka-
zuistyki pozwole sobie przytoczyé nastepujacy przypadek, potwierdzajacy dosko-
nale skutki przyzegan kwasem chromnym.

Pan X. obywatel, lat 30 liczacy, zglosil si¢ do mnie w Lutym t. r. z powo-
du bolesnych owrzodzen w gardzieli, utrudniajgcych przelykanie.

Dobrze zbudowany i odzywiany, przed laty 8 zarazil si¢ wrzodem twardym,
ktory dopiero po 8 tygodniach si¢ zagoil. Po roku pojawilo si¢ po raz drugi swoi-
ste cierpienie gardzieli (condylomata), trwajace miesiac, poczem bez uzycia lecze-
nia ogélnego bole gardla ustaly zupelnie. Przed 3-ma laty chory znowu zaczal
doznawac¢ bo6low przy przelykaniu, zglosil si¢ wtedy do lekarza, ktory objasnil
go, ze na tylnej Scianie gardzieli znajduje si¢ rozlegle przymiotowe owrzodzenie.
Leczenie ogdlne, prowadzone bardzo niedbale i krotko, wywarlo ten tylko skutek,
ze béle ustapily, lecz owrzodzenia zagoily si¢ niezupelnie. Od czasu do czasu
wystepowalo utrudnienie przelykania, ktére zmuszalo chorego do uzywania jodku
potasu. Skoro bol ustawal, chory lekarstwo odstawial, nie mogac dla braku
czasu przeprowadzi¢ odpowiedniego leczenia.



Dopiero w Styczniu t. r. przelykanie stalo si¢ tak bolesnem, ze zmusilo cho-
rego do przeprowadzenia dluzszego leczenia i w tym celu przyjechal do Warsza-
wy. I rzeczywiscie czas byl wielki po temu. Gardziel przedstawiala stan bar-
dzo daleko posunietych zmian, to jest owrzodzen glebokich i nasiekéw guzo-
watych w polaczeniu z bujaniem ziarniny w postaci walkéw i guzéw z boku
gardzieli polozonych, grubosci oldwka, a dlugich na 4—5 ctm.. Tuz za jezy-
czkiem, obok wrzodu, o brzegach silnie wyniostych i dnie nieczystem, znalazlem
guzik wielkosci 10 groszy srebrnych, na 1 ctm. wysoki, zo6ltej barwy na dotyk,
niebolesny. Gruczoly na szyi i na karku silnie byly obrzmiale, na skérze jednak
ani w ukladzie kostnym Zzadnych zmian nie wykrylem. Narzady wewnetrzne za-
réwno jak i krtan zdrowe.

Przewlekly niezyt nosa z przerostem muszel i owrzodzenia jamy nosogar-
dzielowej dopelnialy obrazu choroby.

Zalecilem wcierania drachmowe szaruchy, jodek potasu w duzych dawkach,
i pedzlowanie owrzodzen czystq tinctropii croc. Juz po 10 dniach rany w gar-
dzieli zaczely si¢ oczyszczaé i goi¢, bole ustapily, przeroste jednak walki i granu-
lacyje bardzo powoli ulegaly zmniejszaniu. Postanowilem tedy, po trzechtygo-
diiiowem leczeniu ogélnem, wypali¢ je galwanicznem zegadlem. Operacyja byla
pomimo wielkiej cierpliwosci chorego, bardzo dlan bolesna, wynik nie zbyt $wie-
tny. Po 10 dniach, gdy strupy odpadly, okazala si¢ potrzeba powtoérzenia raz je-
szcze przypalenia, poniewaz ziarnina ledwie w polowie zanikla.

Zastosowalem wtedy, chcac choremu oszczedzi¢ bélu, przyzegania kwasem
cliromnym w substancyi i wynik okazal si¢ nadzwyczaj pomyslnym. Wytwory
bujania topnialy niemal po kazdem przypaleniu i w ciagu 15 dni $ciana tylna od-
zyskala prawidlowy swoj wyglad, wszelkie wynioslosci poznikaly, czynnosci byly
prawidlowe i chory wyleczony opuscit Warszawe. Rowniez pomySlne wyniki
widzialem wspoélnie z kolega Diehlem i Zawiszg u chorego, mocno wyniszczo-
nego zaré6wno choroba jak i merkuryjalizmem (wzial 200 frykcyj), u ktéorego ba-
danie, obok rozleglych owrzodzen na podstawie jezyka, wykazalo glebokie zni-
szczenie i owrzodzenia naglo$ni i takiz wrzéd na chrzastce nalewkowej lewej.
Przy podawaniu male ilo$ci jodu (gr v pro die) w przeciagu 3 tygodni, owrzodzenia
pedzlowane sublimatem, nastepnie przypalane kwasem chronmym zupelnie sie
zagoily, jakkolwiek na jezyku wystapila znowu recydywa, ktéra jednak bardzo
szybko miejscowe i ogélne leczenie potrafilo usunaé. Wrzody na naglo$ni
i w krtani, ktéore zdaniem chorego trwaly od roku i ani w Mentonie ani w Akwiz-
granie pod wplywem leczenia merkuryjalnego nie goily si¢ wcale, nie otworzyly
si¢ ponownie, chociaz za trwalo$¢ leczenia reczy¢ w tym bardzo uporczywym
przypadku nie mozna.

Krtan.

Pierwsze proby stosowania przyzegan kwasem chromnym w krtani wykona-
lem w Styczniu tego roku, w przypadku przerostu zapalnego obu strun falszy-
wych, ktore przykrywaly struny prawdziwe w czeSci przedniej zupelnie i zacie-
$niajac §wiatlo krtani, oprécz znacznej chrypki, staly si¢ powodem dusznosci, po-
wstajacej przy szybkim ruchu.



Chora, 23-letnia, mocno skrofuliczna, zapadla na chrypke od roku, od paru
lat cierpi na przewlekly niezyt i zatkanie nosa, polaczone z obfitym S$luzo-ropnym
odplywem. Badanie jam nosowych wykazuje obecno$¢ kilku dosé¢ twardych,
z muszli Sredniej lewej wyrastajacych polipéw, guzowate nacieczenia przegrody
nosowej od przodu i géry i silny rozlany nasiek calej blony S$luzowej, zaréwno
muszli jak przegrody kostnej, skutkiem czego nos prawie wcale nie przepuszcza
powietrza. Obraz ten mocno przypominal stan, okreslony nazwa twardzieli no-
sowej rhynoscleroma), ktorej dwa przypadki zdarzalo mi si¢ dotad spostrzegaé
w praktyce szpitalnej. Pomijam szczego6ly tego cierpienia w tern miejscu i ogra-
nicze si¢ do podania wyniku leczenia. Po usunieciu polipéw i silnego przypale-
nia zgrubialych muszel kwasem chromnym, powietrze swobodnie nosem przecho-
dzilo. Przystapilem wtedy do miejscowego zniszczenia nasiekow przerostych strun
falszywych, a to za pomocg zegadla elektrycznego. Wynik trzykrotnego przypa-
lenia tak byl nieznaczny, ze ucieklem si¢ do uzycia przyzegan kwasem chromnym
i po 6-cio-krotnem, w ciagu 4 tygodni stosowanem, przypaleniu zdolalem zniszczy¢
wieksza cze$é nasieku strun i uzyskaé¢ tak znaczne ich skurczenie, Ze objawy
zwezenia calkowicie ustapily, glos sie oczyScil i nabral mocy, wreszcie ukazaly
si¢ struny prawdziwe, do polowy jeszcze przykryte falszywemi. Chora zupekie
zadowolona z wyniku leczenia, opuscila szpital.

(O. d. n.).

II. UWAGI OGOLNE O MIESIENIU (MASSAZU) W CHIRURGII,
JEGO ZASTOSOWANIU I TECHNICE
przez
D-riaad moéd J. Zabludo>v8kio{fO,
asystenta kliniki chirurgicznej uniwersyteckiej profesora Rerginan’a w Berlinie.

(Rzecz wygloszona m 8 zjezdzie migdzymrodowym lekarzy w Kopenhadze dnia 16 Sierpnia 1884 roku).

(Dokonczenie. — Patrz Nr. 42).

Z powodu kombinacyi leczenia migsieniem z wodami mineralnemi nalezy
zwroci¢ uwage na pewna niewlasciwo$¢ w nomenklaturze, z powodu ktorej
powstaja pewne niedogodnosci dla chorych. Miesieniem nazywaja obecnie, odda-
wna juz praktykowane w kapielach blotnych i solankowych, wcierania i rozcie-
rania. Tego rodzaju miesienie, pomimo nazwy, tem tylko rézni si¢ od dawnych
rozcieran i t. p., Ze obecnie uzywaja do tego waseliny, dawniej za§ brano bloto,
lug solankowy, spirytus mrowczany i t. p.. Z ochrzczeniem manipulacyj tych
nazwa miesienia powstali tak zwani ,,masserzy“i ,,masserzystki“. Dawniej roz-
cierania te wykonywal sam chory, jego najblizsi krewni, albo tez stuzba kapie-
lowa, — dzi$ chory stal si¢ zaleznym od specyjalistéw w swoim rodzaju, prowa-
dzacych proceder swéj en gros. Jest to tylko nowa okazyja do wystawiania cier-
pliwosci ludzkiej na prébe. Trzeba oczekiwaé kolei w migsieniu, rozbieraé i ubie-
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rac si¢ w ciagu dnia o niedogodnych godzinach, skutkiem czego chory nie ma
chwili odpoczynku.

Od zalecanych czesto zimnych kapieli natryskowych przed i po kazdem po-
siedzeniu miesieniowem. nie widzialem jeszcze szczegélnych korzysci. Ale cieple
(letnie) kapiele w cierpieniach wigkszych stawéw, albo miejscowe kapiele
i cieple polewania w cierpieniach mniejszych stawow, uwaza¢ mozna za sku-
teczne, jako Srodki uspakajace.

O uzyciu przyrzadéw ortopedycznych powiedzie¢c mozna to
samo co i o wyborze okularéw. Tak jak okularéw, tak tez i aparatow orto-
pedycznych uzywaja bardzo czesto zupelnie niepotrzebnie, czesto uzywaja
zbyt mocne, albo tez nie zmieniajg ich w odpowiednim czasie. Je$li mlodej
kobiecie, ktéra przeszia zapalenie kolana, przy wyjsciu jej z zakladu dla
uniknigcia zginania si¢ kolan, zalecimy noszenie nakolennikow (Kniekappe) ze
skory prasowanej, to chora malo chyba bedzie zadowolong z wyleczenia, po
ktérem powracaé bedzie do domu utykajac, albo, jak niemcy trafnie moéwia, jako
nHumpellischen\u Nakolanniki takie, cho¢by najlepiej zrobione, zawsze przeszka-
dzaja przy chodzeniu i sprawiajg to. Ze uzywajgca je osoba bardzo niezgrabnie
wyglada, tak Ze chorzy bardzo niechetnie je noszg i przy nastgpnej wizycie cze-
Sciej przynosza je do lekarza w reku anizeli na nodze! Zmusié¢ dziecko, u ktérego
z powodu porazenia dziecinnego pozostal bezwlad jednego tylko mie¢$nia, np.
extensoris digitorum communis brevis, do noszenia przez kilka lat szyny zelaznej,
albo uwiezi¢ kogo, a powodu krzywej postawy, na kilka miesiecy w gorset gipso-
wy albo filcowy (Rilliet’a i Barthez a), znaczyloby to mniej wiecej tyle, co na
miejsce sttuczonej szyby dolnej wstawi¢ dla ukrycia braku calg szybe goérna.
Za pomoca szyny zastepujemy jeden tylko miesien, ale jednoczesnie hamujemy
czynnos$ci, a wiec odzywianie i wzrost calych grup mie$ni. Nalezy wiec przed
zalozeniem przyrzadu, rozwazy¢ dokladniej, anizeli si¢ to w praktyce dzieje,
wszelkie dodatnie i ujemne strony zaleconego $rodka. Czesto bardzo widzimy,
ze chorzy, wskutek noszenia rozmaitych przyrzadéw ortopedycznych, gorzej chodza
anizeliby chodzili bez nich. Niektérzy krzywia sie przeciez nawet w gorsecie!
Tymczasem zapomocg miesienia latwo usunaé bole, powstale czesto z powodu
ciSnienia przyrzadow ortopedycznych, wzmocnié¢ $ciegna, podnies¢ napiecie osta-
bionych mie¢s$ni i da¢ tym sposobem choremu moznos$¢ nie noszenia zadnych przy-
rzadow, albo przynajmniej zamienienia ciezkich i zlozonych na lekkie i mniej zlo-
zone. W wielu przypadkach, po przejsciu leczenia mi¢sieniowego, mozna bedzie
zamiast gorsetow, ciagle nosi¢ si¢ majacych, zadowolni¢ si¢ zwykla gimnastyka
pedagogiczna, a zamiast nakolanuikéow ze skory prasowanej nosi¢ takiez z migk-
kiej tkaniny elastycznej )

To samo powiedzie¢ mozna o prostszych przyrzadach, z ktéremi sie czesto
w praktyce spotykamy. Niektorzy chorzy przywykli poruszaé sie nie inaczej,

')  Zustgpem, dotyczacym leczenia skrzywien kregoslupa za pomoca migsienia, zgodzie si¢
nie mozemy, ze wzgledu na przyczyne tych cierpien i drugorzedno$¢ zmian w ukladzie mig§niowym
przy nich. (Przyp. Red.)



jak przy pomocy dwoch lasek, ato w tym celu, azeby nie forsowaé i o ile
mozna unikaé natezenia przy chodzeniu. Trudno bardzo nakloni¢ takich
chorych do porzucenia lasek, nawet wtedy, gdy przyczyna noszenia takowych
usunieta zostala leczeniem za pomocg miesienia. Jedna uparta, bardzo mloda
chore udalo mi si¢ do porzucenia lasek wtedy dopiero naklonié¢, gdy jej powie-
dzialem, zZe kregostup jej ulegnie skrzywieniu, ze chéd i figura na zawsze stracg
caly swoj powab i Ze, uzywajac nadal lasek, zbliza¢ si¢ bedzie coraz bardziej do
typu czworonoznych.

Jesli mamy do czynienia z osobami histerycznemi, wtedy koniecznie
zwraca¢ nalezy uwage na hypnotyczne dzialanie miesienia. Wplyw ten
uwydatnia si¢ jednakze dopiero po Kilku posiedzeniach (dzialanie kumula-
cyjne). Przytern godnem uwagi jest, ze nie potrzeba koniecznie miesi¢ wie-
kszej powierzchni ciala. Mialem okazyje¢ dzialanie to zauwazy¢ w wielu przy-
padkach po kilku posiedzeniach.

Jezeli w braku bélu przy nastepnych posiedzeniach, na ktéry sie chorzy
uskarzaja z poczatku, mozna upatrywaé¢ pewna zalezno$¢ od hypnotycznego wply-
wu [Zabludowski ')] miesienia, to z drugiej strony nie male tez przypisac
mozna znaczenie stopniowemu przytepianiu si¢ czucia w powierzchniach miesio-
nych [Zabludowski2)].

Azeby mieé nalezyty puukt oparcia przy ocenianiu bélu, o ile tenze wywo-
lywany zostaje wylacznie tylko przez migsienie, poddalem si¢ u doktora Mezger’a
w Amsterdamie calkowitemu kursowi miesienia w rozlicznych jego odmianach
i moge stanowczo twierdzi¢, ze po 4—8 posiedzeniach (zaleznie od badanego
stawu) bardzo silna z poczatku czulo$§¢ wkrotce zupelnie znikala. To samo mo-
zna powiedzie¢ o pojawiajacych si¢ niekiedy po pierwszych posiedzeniach
siniakach.

Bé6lami temi i siniakami, zjawiajacemi sie¢ czesto po pierwszych posiedze-
niach, wytlumaczy¢ si¢ daje owo wrzekome pogorszenie, na ktore si¢ cho-
rzy niekiedy po 3—6 dniach uskarzaja. Wobec tego trzeba niekiedy zaprzestaé
leczenia takich chorych, ktérzy nie rozporzadzaja odpowiednia ilo§cia czasu, jak-
kolwiek miesienie byloby dla nich bardzo dobrym S$rodkiem. W takim razie chory
doswiadczylby na sobie tylko ujemnej strony leczenia.

Ze wszystkich choréb stawoéw, zadna nie wywiera takiego wplywu na
ogolny stan ustroju, jak choroby stawu kolanowego. Pewnym zmianom w po-
lozeniu rzepki i ogniskom zapalnym w stawie kolanowym przypisuje prawie te
samg wage jak np. zmianom w macicy. Brzmi to moze paradoksalnie, ale tak
jest. Czesto przy nieznacznych, na pierwszy rzut oka niedostrzegalnych zmia-
nach w stawie kolanowym, stwierdzi¢ mozemy caly zbiér zjawisk chorobowych,
ktore zwykle zaliczane bywaja do rzedu cierpien histerycznych, podczas kiedy
w wielu przypadkach choroba miewa swe zrédlo prawie wylacznie w jakiemkol-

) Zabludowski j. Matertjaly k woprosu o diejstwii massaza na zdorowych ludiej. Wo
jenno-Medicinskij Zurnal. St. Peterburg. 1883.

2) Zabludowski. Die Bedeutung des Massage fiir die Chirurgie und ihre physiologi
sehen Grundlagen v. Langenbeck’s Archiv. Tom XXIX. Zeszyt 4.



wiek cierpieniu stawu kolanowego, objawiajacem si¢ w oslabieniu przyrzadu wie-
zowego, badz to wskutek rozciagniecia przy dystorsyjach, badz to jako wynik wy-
sickéw surowiczych. W tych przypadkach, gdzie zastosowywaleni miesienie, stu-
szno$¢ wypowiedzianego tu zdania exjuvantibus nie ulega watpliwosci.

Jesli z jednej strony dolegliwosci w stawach wywieraja wplyw na ogélny
stan zdrowia, na stan psychiczny, to z drugiej strony stan psychiczny
nie pozostaje tez bez wplywu na powstawanie bo6léow nerwowych w niekto-
rych [stawach. Mialem mozno§¢ sprawdzi¢ to na Kkilku chorych, ktorzy z po-
wodu swej inteligencyi bardzo dobrze si¢ do tego nadawali. Tak naprzyklad,
u pewnej damy zjawial si¢ bol w Kkolanie, ilekroé¢ maz jej dostawal napadu anginae
pectoris.

Zauwazane czesto zjawisko rozdraznienia w zdrowym stawie podczas trwa-
nia choroby w odpowiednim stawie drugiej strony ciala, stoi wedlug mego zdania
tez w zaleznoSci od oSrodkéw nerwowych. Cierpienia te uwazam za symp a ty-
cziie nerwice (neurosis)stawow. Zdarzaja si¢ one najczeSciej w stawie
kolanowym.

Jeslijuz krotkotrwale pobudki psychiczne tak latwo moga sie staé przyczyna
bélu w oddzielnych stawach, to nic dziwnego, Ze dlugoletnie wrazenia psychiczne
sq wstanie wywola¢ nerwobdle mnogie. Powstajg wowczas stany chorobowe, znane
pod nazwa choréb nerwowych czynnosciowych, nerwowos$ci, neurastenii, ktore
w ostatnich czasach trafnie nerwicami z wycienczenia {Erschipfungs-
neurosen) przezwane zostaly. Kraje, w ktorych warunki Zyciowe sa bardziej
powiklane, przedstawiaja tez naturalnie najodpowiedniejszy grunt dla tego
rodzaju choréb. Ameryka naprzyklad dostarcza nam najwiekszej liczby takich
chorych. Czesto bardzo przyjezdzaja do nas self made men, ktérzy po kilkunastu
latach nieprzerwanej, rozstrajajacej nerwy pracy, zapadaja na nerwobdle we wszy-
stkich prawie obrebach ukladu nerwowego. Kilka uderzajacych bardzo przypad-
kow tego rodzaju mialem sposobno$s¢ bada¢ razem z prof. Bergmanem
i AVestphalem. W przypadkach tych, migsienie dalo §wietne wyniki, podczas
kiedy zastosowane przedtem systematyczne leczenie chirurgiczne, wodami mine-
ralnemi, jakotez elektryczno$cia, pozostawaly zupelnie beskuteczne.

Przechodze¢ do tak zwanych choréb zawodowych. I tu mamy do
czynienia z nerwicami z wycienczenia, ale obwodowego pochodzenia; i tutaj zba-
wienny wplyw miesienia polega na dzialaniu jego na poprawienie odzywiania.
Cierpiacy na choroby zawodowe, jako to: muzykanci, pisarze, fechtmistrze,
tragarze, praczki, prasowaczki, krojczynie, kowale, rzezbiarze, grawerzy, stolarze,
Slusarze, tokarze, blacharze i kelnerzy, przedstawiaja, stosownie do rodzaju zaje¢é,
charakterystyczne béle, porazenia i przykurczenia. Sam tylko ,hotel centralny*
w Berlinie dostarczyl mi juz szeSciu kelneréw z bdlami podeszw u nég, jak
to ma miejsce przy zapalnych plaskich nogach (Pes planuus inflamatorius). Po 8—
10 dniach, chorzy ci byli juz znowu w stanie powréci¢ do swoich zaje¢é.

Waznem jest bardzo w tych chorobach zawodowych regulowanie czasu
roboczego, przyczem mniej uwzgledniaé¢ nalezy liczbe godzin roboczych, ani-
zeli odpowiednie przeplatanie pracy odpoczynkiem. Przerwy pieciominutowe



w pewnych odstepach czasu przeciwdziatajg powrotowi. Nalezy tez uwaza¢ na
jednakowo$¢ liczby godzin roboczych na dzien.

Znikaty rowniez po kilku dniach pod wplywem migsienia nieprawidto-
wosci w sferze czuciowej, ktore si¢ zjawialy w gornych konczynach badz
wpostaci znieczulenia badz w postaci nadczuto$ci, z powodu ucisku na splot
ramieniowy 1 jego galezie przy dtugotrwatem wuzywaniu kul i lasek.
I tu wyleczenie dato si¢ osiagnaé o tyle, o ile przyczyna data si¢ ostabi¢, albo
zupelnie usungé. W tych przypadkach, gdzie obie konczyny gérne dotknigte
byly jednocze$nie choroba, miatem sposobno§¢ badac¢ jak zachowuje si¢ choroba
zjednej strony wobec samego tylko spokoju, z drugiej strony wobec leczenia mig-
sieniowego, przyczem tatwo przekonal si¢ moglem, ze migsienie o wiele przy-
$piesza wyleczenie.

Jednoczes$nie z nerwicami, przy ktéorych w wigkszosci przypadkéw mamy
do czynienia tylko z nieprawidtowo$ciami czucia, spotykatem kilka razy z roz-
strojem dziatalno$ci funkcyjonalnej danej konczyny. Nie bylo tu ani
nieprawidlowos$ci czucia, ani porazen, ani zadnych zmian widocznych; z tego
powodu uwazatbym je za zjawiska niemocy psychicznej (impotentia psychica)
na niezwyktym gruncie powstalej. Jak zwykta niemoc psychiczna nie daje nam
jeszcze prawa do zaliczenia cierpiacych na nia do rzedu chorych psychicznie, tak
tez 1 nasze przypadki nie nalezg do choréb psychicznych. W przypadkach naszych
mieliSmy do czynienia nietylko z kobietami, u ktérych moznaby bylo zjawiska
chorobowe uwazac¢ za przypadiosci histeryczne, lecz przewaznie z mezczyznami,
dobrze zbudowanemi i dosy¢ rozwinigtemi umystowo osobnikami.

Pomigdz" choremi, wozonemi na wozkach w miejscach kapielowych,
moglismy, pu dokladnem zbadaniu, niejednego z nich zaliczy¢é do wymienionej
powyzej kategoryi. Niektorzy chorzy, wskutek dlugotrwatej choroby koficzyny
dolnej, wyrobili sobie szczegodlny chdd, azeby, o ile mozna, oszczgdzi¢ bolace
miejsca; chod ten zachowujg oni i wtedy jeszcze, kiedy choroba juz dawno znikta.
Wskutek nastepowania przy chodzeniu na nieprawidlowe punkty, musza nakoniec
itu béle powsta¢. Mamy wigc tu rozdraznienie zapalne, spowo-
dowane przez oszczg¢dzanie narzadow ze zjawiskami podobnemi
do tych, jakie widzimy przy tak zwanej ptlaskiej stopie zapalnej. Te, jak
wogole wszystkie przypadki, w ktorych nie mozna bylo zauwazy¢ zmian ana-
tomicznych, wymagaja dluzszego leczenia (2 — 3 miesigcy). Nalezy przytem
w pierwszych kilku dniach zabroni¢ uzywania danej konczyny, nastgpnie zalecaé
wyraznie okre$lone, co 3 dni powigkszajace si¢ liczebnie ¢wiczenia, glownie
takie, ktore choremu trudniej wykonywac anizeli inne.

JIY miar¢ tego jak migsienie coraz wigcej przechodzi w rgce ludzi kompe-
tentnych, wzrasta tez zastosowanie jego do celow leczniczych. Ale o ile migsienie
zdobywa sobie coraz wigcej zwolennikow, o tyle szwedzka gimnastyka lecznicza,
ktorej migsienie zawdzigcza swe pochodzenie, zst¢puje na drugi plan. Gimnastyka
szwedzka ma racyj¢ bytu u zdrowych. (Dzieci niedobrze si¢ trzymajace i zle
chodzace zaliczam do zdrowych). W krajach w ktorych ¢wiczenia cielesne naleza
jeszcze do zbytkow, nie jest ona bez korzysci dla pewnych klass spoleczenstwa.
W krajach takich ludzie, rozporzadzajacy odpowiedniemi srodkami materyjalnemi



i czasem, mogg odwiedza¢ drogie stosunkowo instytuty gimnastyczne w ciggu
kilku miesiecy w roku, podczas ktéorych zaklady te sa otwarte. Inaczej ma si¢
rzecz w Niemczeh, gdzie ¢wiczenia cielesne dostgpne sg dla ludzi kazdego wieku
i wszelkich stanow; tam gimnastyka lecznicza nie moze wytrzymac¢ konkurencyi ze
zwykla gimnastyka ( Turnen). Raeyjonalnie za$ zastosowane migsienie, ktore obe-
cnie odegrywa wazng role leczniczg, niczem zamienione by¢ nie moze w tych przy-
padkach, w ktérych zastosowanie jego zaleconem zostaje przez lekarzy. A jak
obszernem, wedlug mego zdania, by¢ moze zastosowanie mig¢sienia, zrozu-
mie¢ mozna, jesli powiem, ze powinno ono stanowié¢ cz¢$¢ sktadows
leczenia po wszystkich mniej albo wigcej znacznych
uszkodzeniach traumatycznych, a wigc po wszystkich
mniej lub wigcej znacznych operacyjach. Codziennie spotykamy
si¢ w poliklinikach z przypadkami, w ktoérych robotnik po ztamaniach i wywichnie-
ciach, ktére wymagaly noszenia przez dluzszy czas opatrunku unieruchomiajace-
g0, nie jest w stanie powrdci¢ do swoich zajgé, z powodu pozostalej po chorobie
zmniejszonej ruchomosci, w ktérymkolwiek stawie. Czgsto niezdatnos$¢ te do
pracy poswiadczaja lekarzy fabryczni, jezeli, pomimo zastosowania elektrycznosci
przez kilka miesigcy, albo migsienia przez maserow i maserzystki, u chorych po-
zostaly jeszcze zrosty. Jednego posiedzenia tylko potrzeba, azeby porozrywaé
takie zrosty, a przy nastgpnych posiedzeniach i odpowiedniem nalozeniu opaski
fatwo usunaé mogace powsta¢ wylewy krwi i tym sposobem w zupelnoS$ci przy-
wroci¢ prawidlowg czynno$é narzadow.

Azeby za$ migsienie z instytutow prywatnych moglo utorowaé sobie droge do
klinik i szpitali publicznych i by¢ zastosowywanem w wigkszych rozmiarach przez
lekarzy, jego technika powinna by¢ taka, azeby wszystkie
manipulacyje dawaty si¢ uskuteczni¢ bez wielkiej straty czasu
i sit ze strony lekarza. [Zabludowski *)]. XV praktyce chirurgicznej
jedno posiedzenie migsienia trwa zwykle nie dtuzej nad 5 minut. Czas ten wy-
starcza zupelnie do wykonania samego migsienia i 3—4 ruchéw forsownych w nie-
ruchomych stawach. Nastepnie chory przyzwyczaja si¢ do wykonywania podczas
nieobecnosci lekarza pewnej liczby (15—30) $ci$le oznaczonych ruchéw czynnych,
tak jak si¢ to praktykuje przy gimnastyce pokojowej. Mozna tez dla ¢wicz e-
ni a oznacza¢ pewng liczb¢ ruchdow z oporem, wystarczajaca dla wszystkich
przypadkow. Waznem bardzo jest tutaj, azeby nie zadawaé ¢wiczen zanadto
trudnych albo zanadto bolesnych. Na t¢ ostatnig okoliczno$¢ widaé mato zwra-
cali uwagi ci autorzy, ktérzy zadaja, azeby wszystkie ruchy wykonywane byty
w zakladzie, a wigc w obecnos$ci lekarza albo jego pomocnika. Przekonatem sie,
ze moi chorzy bardzo sumiennie wykonywali zadawane im ¢wiczenia; od czasu do
czasu nalezy jednakze kontrolowac, czy chorzy ¢wiczenia te robig jak si¢ nalezy.

Powtarzam: rzeczg lekarza jest staraé si¢, azeby powoli, a stale przywrdcic¢
ruchomo$¢, chory za$ stara¢ si¢ powinien za pomocag ¢wiczen utrzymac si¢ na

*) Zabludowski. Physiologische Wirkungen der Massage und allgemeine Betrach-
tungen iiber dieselbe im Dienste der Chirurgie, ihre Indicationen und Technik, v. Langenbeek
Archiv f. Chirurgie. XXXI Tom, str. 410.



zdobytej raz przez lekarza pozycyi. Tylko osoby histeryczne, ktorym czesto
brakuje sily woli, jakotez osoby, ktore si¢ przez dlugie lezenie w lézku rozleni-
wily, powinny robi¢ wszystkie ¢wiczenia w obecno$ci lekarza, gdyz same sobie
pozostawione osoby takie wykonywaja zadawane im ruchy niedbale, obecno$¢ za$
lekarza potrzebna tu jest, azeby energicznem postepowaniem zmusi¢ chorych do
pewnej dyscypliny oraz do predszego i dokladniejszego wykonywania ruchow.

Nastepnie potrzeba tez. azeby lekarz i chory znajdowali si¢ w odpowiedniem
wzajemnem polozeniu. Tymczasem dziwna, Ze pod tym wzgledem grzesza niekiedy
nawet specyjaliSci! W wydanym zeszlego roku podre¢czniku do leczenia migsie-
niem znalazlem rysunki, na ktéorych dano lekarzowi w najwyzZszym stopniu
niewygodna postawe: stoi on bowiem ze zgietym kregostlupem nad chorym, pod-
czas kiedy moglby rzecz swoja zalatwi¢ bardzo dobrze, siedzac zupelnie prosto.

Czy kaziden moze znie§¢ mie sienie? na pytanie to odpowiadani
twierdzaco. Nalezy przytem zauwazy¢ co nastepuje: nie tak zwana effleura-
ge (glaskanie), uwazana przez autorow za najlzejsza postaé¢ miesienia, chorzy
latwiej znoszq anizeli inne postacie, lecz przeciwnie, tak zwang petrissage (mieto-
szenie). Czesto powtarzajgce si¢, kilka minut trwajgce lekkie glaskania wie-
kszych powierzchni skéry, podobne do manipulacyj, wykonywanych przez hypno-
tyzeréw, dzialaja glownie na skérne zakonczenia nerwéw. Wplywa to na osoby
nerwowe albo rozdrazniajace, pobudzajaco, albo tez przygnebiajaco i wskutek te-
go wkrotce staje si¢ niezno$nem. Inaczej ma sie rzecz z petrissage; tu dzia-
lanie skierowane jest w glab i dziala gldownie na krazenie krwi oraz na kurcze-
nie si¢ miesni.

Jak czesto nalezy powtarzaé¢ posiedzenie? Jesli chcemy sprowadzi¢
szybki a trwaly skutek, w takim razie posiedzenia powinny si¢ odbywaé codzien-
nie bez przerwy; u os6b bardzo nerwowych trzeba podczas miesiaczki zaprze-
sta¢ miesienia na 3 — 4 dni. Przy takiem postepowaniu przechodzimy dale-
ko predzej przez okres poczatkowego pogorszenia i kumulacyjne dzialanie mie-
sienia objawia si¢ daleko wyrazniej. Je$li mamy leczy¢ kilka stawéw jednocze-
Snie, a manipulacyje sa bardzo bolesne, w takim razie dobrze jest urzadza¢ dwa
posiedzenia dziennie, gdyz tym sposobem rozdziela si¢ praca i rozdraznienie nie
jest zanadto wdelkie naraz.

Przy §wiezych zlamaniach kos$ci, jak to niektéorzy radzili, mie-
sienie jest szkodliwe. Sprawa wyleczenia nastepuje takze predko i dobrze, jesli
do miesienia przystepujemy dopiero przy pewnem stwardnieniu blizny kostnej. Za-
stosowujgc miesienie cokolwiek pozniej, uwalniamy chorego od silnych boléw,
nie dajacych sie uniknaé, jesli bedziemy miesieniowaé za wczeSnie. Przy stawach
rzekomych, w naszych przypadkach w 12 — 15 tygodni po zlamaniu goleni, otrzy-
maliSmy, pomimo nieprawidlowego polozenia koncéw zlamanej kos$ci, zupelne
skostnienie po 3 — 6 tygodniowem migsieniowaniu.

Przy nieruchomos$ciach w stawie lokciowym u oséb z deli-
atng budowa koS$ci koniecznym jest nastepujacy Srodek ostroznoSci: podczas
mchow biernych lekarz powinien jedna r¢ka oprze¢ ramie¢ chorego o swoja piers,
a przedrami¢ trzymac¢ jak mozna najblizej stawu lokciowego. Jakkolwiek tutaj



sita (lziata¢ bedzie na krotkie rami¢ draga, a wigc strata sity bedzie dosyé
znaczng, jednakze unikamy w ten sposob niebezpieczenstwa oderwania wyrostka
lokciowego. To samo (t. j. azeby sita nie dziatata na zanadto dlugie rami¢ draga)
trzeba uwzgledni¢ i przy stawie kolanowym, w przeciwnym bowiem razie grozi
niebezpieczenstwo rozerwania jakiego znaczniejszego naczynia.

Przy ztamaniach wyrostka tokciowego alborzepki nalezy
ruchy bierne wykonywaé¢ bardzo ostroznie; dobrze tu zoryjentowaé si¢ pierwej.
uspiwszy chorego. Nie zawsze mozna wiedzie¢ na pewno, czy potaczenie jest
kostne czy tez z tkanki tacznej i dlatego tez trzeba sig, szczegélniej przy stawie
lokciowym, zadawalnia¢ tern, co osiggnaé mozna nie zanadto silnemi ruchami.
A jezeli si¢ juz obie potowy rzepki rozeszty — przypadki, nie dajace si¢ uniknac
w praktyce migsieniowej — to nie wielka bieda! W kilku posiedzeniach nastgp-
nych chory z tatwos$cia bedzie mogt zgia¢ kolano, a przez noszenie odpowiedniego
nakolannika moze unikna¢ operacyi zeszywania potowek.

Nakoniec pozwole sobie powiedzie¢ jeszcze kilka stow o tak zwanem przy-
ciskaniu nerwoéw (Nervendriicken), praktykowanem przez profanéw—maserow, dy-
rektoréw zakladow gimnastycznych. Polega ono na tern, ze maser dany pien ner-
wowy przyciska koncami wskazujacego i $redniego palca i palcami temi posuwa
predko wpoprzek nerwu. Robi si¢ to w tych punktach, gdzie nerw najtatwiej
jest dostepny; sa to zwykle te same punkty, do ktérych przyktadamy elektrod.
Manipulacyja ta, dokonywana na znacznej cze$ci mniej albo wigcej dostepnych
palcom okolic (w ten sposob draznig takze takie nerwy jak vagus, sympathi-
cus. plexus solaris 1. t. d.), wchodzi tez w sktad ogoélnego migsienia. Nalezy to
uwazaé za bardzo pierwotng i grubg posta¢ mechanicznego draznienia nerwow.
Wywotuje ono silne drganie wzdluz calego pnia nerwowego, bardzo przykre
drganie migséni ijest czgsto powodem napadow drgawek resp. histerycznych.

NOTATKI LEKARSKIE.

18. Kula jako jadro kamienia moczowego.

W r. 1880 (w czasie mej dziatalnos$ci jako assystenta w oddziale chirurgicz-
nym D-ra Chwata) przyjetym byl chory do oddziatu z cierpieniem pecherza, po-
legajgcem na czgstem i trudnem oddawaniu moczu metnego. dajacego*osad $luzo-
ropny; chory opowiada, iz cierpi juz od kilku lat, nie podajac blizszej przyczyny
swego cierpienia. Przy badaniu, stwierdzono obecnos¢ kamienia wn;kszych roz-
miarow. W kilka dni przystapiono do operacyi kruszenia. Chory byt u$piony, ope-
racyi dokonywat ordynator oddziatu, kolega Chwat. Z poczatku kruszenie tatwo
si¢ uskuteczniato; po skruszeniu pewnej czeSci kolega Ch. trafit na opor, ktory
ocenit jako cialo twarde, ugniatajace si¢ ale niemozliwe do skruszenia. Operujacy
byt przekonany ze jest to cialo obce, ktore dato poczatek chorobie, jakie—trudno
byto zawyrokowac. Po przeptukaniu pgcherza, chorego przeniesiono do 16zka z za-
strzezeniem, ze po kilku dniach przystapi si¢ do przecigcia pgcherza. Przed ope-
racyja chory badany powtornie, bardzo szczegétowo opowiada* ze na kilka tygodni
przed wystapieniem obecnego cierpienia, w potyczce ze strazg pograniczng (byt
przemytnikiem) zostal ugodzony kula i przeniesiony do Mlawy. Pomimo szukania,



kuli nie znaleziono. Rana zagoita si¢, chory po kilku tygodniach z pojawiajacemi
si¢ zaburzeniami w moczowaniu wypisanym zostal ze szpitala. Blizna po ranie
jest widoczna z tytu, po nad grzebieniem kos$ci biodrowej prawej. Przypuszczenie,
ze kula jest w pecherzu, strwierdzila operacyja, w istocie bowiem kule z pe-
cherza wyjeto. Chory umart po kilku dniach. Sekcyja, ktéora mogla wyswie-
tli¢ jakg droge kula obrala sobie, jakie uszkodzenia sprawita w narzadach brzusz-
nych zanim dostata si¢ do pgcherza, nie byta dokonang z powodéw od lekarzy nie-
zaleznych. (Rodzina chorego stanowczo si¢ temu oparta).
Adolf Poznanski.

18. Rzadki wypadek powtérnej tracheotomii z powodu krupu.

W miesigcu Lipcu 1882 roku zostatem wezwany do chorej dziewczynki 7-io
letniej. Znalazlem ja w stanie goraczkowym, zalaca si¢ ochryptym glosem na
bol gardta. Z opowiadania dowiedzialem si¢, ze jest ona chorg od dwoch dni i zZe
kaszel z poczatku nieznaczny nagle zmienit si¢ nocy dzisiejszej na suchy; przy-
tem chrypka od wczoraj. Przy badaniu gardzieli znalaztem silne zaczerwienienie
lukow 1 migdatkoéw, ktore, a mianowicie prawy pokryte byly nalotem. Kaszel suchy,
chrypka, goragczka. Zmiany w gardzieli nie pozwalaty watpi¢, ze mam przed soba
krup. Badanie krtani nie byto przedsiebrane. Gdy pomimo stosowanych srodkow,
kaszel charakteru nie zmienit i gdy pojawily si¢ napady sinicy i duszno$é, dnia
nastepnego rano wykonalem tracheotomi¢. Przebieg pooperacyjny zupeinie pra-
widlowy; 10 dnia rurke¢ usungtem rana szybko si¢ zagoila. Od tej chwili chorej
nie widzialem. W roku biezgcym, w miesigcu Kwietniu wezwany do swej dawnej
chorej, znalaztem u niej sinicg, oddech utrudniony, kaszel suchy—aphonia. Matka
opowiadata, ze dziecko od kilku dni ma gtos ochrypty, ale czujac si¢ zupelnie
dobrze nie zwracalo na to szczegdlnej uwagi. Nocy dzisiejszej nagle wystapit su-
chy kaszel 1 duszno$¢; jeden z kolegdw wezwany zalecil §rodek wymiotny i pijawki,
a gdy rano stan nie poprawil si¢ ale owszem stal si¢ grozniejszym zazadano mej
pomocy. Przebieg choroby i przebyty juz raz krup (wedlug M onti’ego zabez-
piecza od powtdérnego zapadania) sktanialy mnie wigcej do przyjecia obrzeku
gltosni. W kazdym razie natychmiastowe przecigcie tchawicy bylo wskazane
Zanim je jednak dokonano, uprositem kolege Meyers ona by zbadat krtan. Kol.
M. rozpoznatl laryngitis crouposa.

Ze wzgledu na niedyspozycyje moja (lekkie skaleczenie palca) operacyi
dokonat kolega Chwat przy pomocy mojej i kolegi Meyer sona. Przebieg
pomyslny, rurke usunglem 9 dnia; rana zagoila si¢ w krotkim czasie. Miatem
sposobno$¢ widzie¢ chora po kilku tygodniach zupeilnie zdrowa: lekki odcien
chrypowaty glosu pozostat.

Adolf Poznanski.
MIEDZYNARODOWA
WYSTAWA HYGIENICZNA W LONDYNIE
Podal
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lekarz miejscowy szpitala Dziecigtka Jezus.

(Dalszy ciag. — Patrz Nr. 42).

Do klasy szostej odnosza si¢ umieszczone tez poniekad w innych dziatach
przyrzady kuchenne. Niektore z tych prostota swa, tatwem zastosowaniem i traf-
noscig pomystu zasluguja ze wszech miar na wzmiankg. Do tych naleza: przyrzad
do rozpoznawania $wiezo$ci jaj, (egg-taster) niezmiernie prosty, sktadajacy si¢



z malej puszki blaszanej, posiadajacej otwor u gory i drugi, wickszy, z boku; na-
wprost tego ostatniego na blaszance, przy tylnej $cianie, umieszczone jest mate
lusterko; w goérny otwér wstawia si¢ jajko; przez boczny za$ jeden rzut oka
rozpoznaje przezroczysto$S¢ lub nieprzezroczystos¢ tegoz; 2) przyrzad do goto-
wania kartofli, w ktorym kartofle gotuja si¢ nie pod bezposrednim wpltywem wody,
ale pary wodnej. W radel zwyczajny wstawione jest inne naczynie blaszane,
w ktore ktada si¢ kartofle; skoro znajdujqca si¢. w rondlu woda wrze¢ zaczyna,
naczynie to podnosi si¢ i zawiesza u gory, a kartofle w parze si¢ gotuja; 3) przy-
rzgd do polewania migsa tluszczem przy pieczeniu tegoz, pozwalajacy na zacho-
wanie znacznej oszczednoSci w masle, ktore $cieka tylko w niezbgdnej ilosci
z rynienki opatrzonej otworami; 4) przyrzqd przeszkadzajacy przypalaniu si¢ migsa,
a zwlaszcza ryb przy smazeniu takowych; jest to po prostu sie¢ druciana, ktoéra kta-
dzie si¢ na dniejpatelni lub brytwanny a ktéra odstajac lekko, nie dopuszcza przed-
miotu smazonego do zetknigcia si¢ z dnem; 5) maszynka do krajania jabtek i t. p.
zlozona z szeregu gwiazdkowato utozonych nozow, ktore od razu, za naci$nigciem
pokrywy przyrzadu, wciskaja si¢ w znajdujgce si¢ pomigdzy nozami a pokrywa
jabtko i rozielaja je na dana ilos¢ odcinkdéw; 6) talerze, wewnarz ktorych nalewa
si¢ woda goraca zapobiegajaca szybkiemu stygnieciu pokarmow ; nadto talerze te
posiadaja przy brzegach dwa wydrazenia: dla soli i musztardy. — Wreszcie duzo
jest na wystawie naczyn slalowych zastepujacych miedziane, nad ktéoremi tanioscia
SWa maja przewage.

Klasa si6dma. Chemia i fizyjologia pokarmoéw i napo-
jow. Rozpoznawanie zafalszowan, rozbiory chemiczne,
tablice, dij agrarny it. p.

Najwazniejsze przyczynki do tej klasy dostarczylo muzeum hygieniczne
Parkes’a, zalozone przed dwoma zaledwie laty na cze$¢ tego niegdy$ naj-
znakomitszego moze hygienisty w Anglii, oraz wydziat nauk i1 sztuk pigk-
nych, ktory nadestat illustracyje chemii i fizyjologii pokarmow, powzigte z mu-
zeum Bethnal Green. Sposob, wjaki muzeum Bethnal Green populary-
zuje ten wazny dziat hygieny, jest tak trafny i dobrze pomys$lany, iz nie powta-
rzajac znanych szczeg6ldw chemiczno-fizyjologicznych, kilka stow technice jego
poswiecimy.

Kolekcyja muzeum sklada si¢ z trzydziestu blizko szafek z przedmiotami
ilustrujacemi chemi¢ i fizyjologie¢ zywienia, a nadto z tablic, dijagramow i wska-
zowek rozmaitych. Szafki pierwsza i druga poswigcone sg wyobrazeniu plastycz-
nemu sktadu ciata ludzkiego. W pierwszej szafce znajduja si¢ w stojach zwiazki
chemiczne odno$ne, w iloSciach takich wjakich si¢ istotnie w ciele przecigtnej
wagi znajduja (zwythklem wody ktorej 109 funtow zazbyt wicle zajetoby miejsca,
oraz z wyjatkiem oczywiscie gazow). W jednym stoju wigc znajduje si¢ 15 funtow
10 uncyj wioknika, w drugim 8 funtow 12 uncyj fosforanu wapna, w trzecim 4 funty
8 uncyj thuszczu, w czwartym 4 funty 7 uncyj i 350 gran oseiny, w piatym woda,
w szostym weglan wapnia i t. p.. W drugiej szafce znajduja si¢ tylko pierwiastki
chemiczne ciata we wlasciwej ilosci, jak naprzyktad: wjednym stoju 18 funtow,
11 uncyj 150 gran wegla, w drugim fosfor, w trzecim siarka it. d.. Trzecia
i czwarta szafki obejmuja w ten sam sposob wyobrazone ciata chemiczne, stano-
wigce, pokarmy wytwarzajace tkanki i ciepto. Przy nich znajduje si¢ dzienny
bilans przychodu i rozchodu w organizmie w postaci nast¢pujacej tablicy:

Przychod:

Tlenu wdechanego przez p tu € @ .ocooceveveniiiciciiciiicccccee, 1 funt 10 uncyj 115 gr.
,» Spozywanego w krochmalu, biatkach i ttuszczach . 0 ,, 7 , 370



Rozchod:

Tlenu wydechanego przez pluca 1
» Wyziewanego przez SKoOre....eneenenee . .0, ” ”
» wydalanego przez nerkii kiszki . . . . . . . o, 0 » 357
’ s W wodzie o ., 9 ., 130 ,

W ten sam spos6b opisany jest przy chéd i rozchéd wegla, wodoru, azotu,
chlorku sodu. fosforu, potasu, wody; ogélem dzienny przychéd i rozchéd wynosi
po 8 funtéw, 7 unc., 410 gran. Jezeli przyjmowany ilo§¢ wody oznaczymy liczba
100, wowcezas skladniki, wytwarzajace tkanki, oznaczone muszy by¢ liczby 5,
a wytwarzajace cieplo 22, sole zas§ 1. W innych szafkach znajduja sie pokarmy
roslinne i zwierzece (pszenica, ryz, owoce, rozmaite gatunki miesa, ryby, rakii t. p.)
z oznaczeniem w podobnyz sposob skladu chemicznego; przyteiu na tablicach wy-
pisane sa odno$ne szczegély botaniczne lub zoologiczne, oznaki fizyczne, morfo-
logiczne i t. d.. W koncu znajduja si¢ przyklady dyjety dla Zolmierzy, wiezniow
w Anglii i t. p.

Pozwolimy sobie dodaé tu kilka przykladow dyjety szpitalnej w Anglii,
ktorej tu nie znalezliSmy, a ktéora lubo nie wchodzi do zakresu wystawy, ciekaw-
szy moze szczegél dla czytelnikow naszych przedstawi, a ktére dzieki uprzejmosci
kolegéw z Anglii mamy pod reka.

funt 7 uncyj 325 gr.
0 111

Skala dyjety w szpitalu ,,Charting-Cross*:

Dyjeta Nr. 1: Mleka 4 kwarty, rosolu 1 kwarta.

Dyjeta Nr. 2. Sniadanie: mleka 1 kwarta, chleba 3 uncyje, masta J uncyi.
Obiad: rosolu lub kleiku 1 kwarte, chleba 3 unc. i pudding mleczny. Kolacyja:
mleka 1 kwartg, chlewa 3 uncyje, masta 4 uncyi.

Dyjeta Nr. 3. Sniadanie: mleka 4 kwarty, chleba 4 uncyje. Obiad: miesa
gotowanego 4 uncyje. chleba 4 uncyje, kartofli 4 funta, masta 4 uncyi. Kolacyja:
mleka 4 kwarty, chleba 4 uncyje, masla 4 uncyif

Dyjeta Nr. 4. Sniadanie: mleka 4 kwarty, chleba 4 uncyje, masta { uncyi.
Obiad: mi¢sa 6 uncyj, chleba 4 uncyje, kartofli £ funta, pudding mleczny. Kola-
cyja: mleka 4 kwarty, chleba 4 uncyje, masta 4 uncyi.

Do kazdej dyjety moze byé dodane: wino, porter, wodka, ryba, jaja, pudding
it d. w iloSci, przepisanej przez urzednika medycznego.

Tablica dyjety w szpitalu §w. Maryi:

Porcyja cala. Ordynarna. Polowiczna. Rosolowa. Staba.

Sniadanie. Herbata z cukrem, Jak wporeyjach Jak w poreyi Jak w poreyi —

chleb z maslem, calych. calej tylko calej.
V4 kwarty mleka. mleka */2 kw.
Obiad. 6 unc. mig¢sa goto- 4 unc. migsa 2 uncyje mi¢- Va funta miesa, —
wanego y2 funta gotow. V* funta sa, y3 kwarty *2 funta kartofli.
kartofli. kartofli. kartofli.
Herbata. Jak $niadanie. Jak $niadanie. Jak $niadanie Jak $niadanie. —
Kolacyja. Kleik. Kleik. Kleik. Kleik. Kleik.

Dodatki do- 2 kw. herbaty z cu- Jak w poprze- Jak w po- Jak przy ordy- 2 kw. herbaty
wolne dla  krem i ¥1kw. mleka, dniej tylko mie- przedniej tyl- narnych, tylko z cukrem i 1 kw.

kazdego cho- 15 unc. chleba, 6 sa 4 unc., a ko migsa .zamiast kartofli mleka, 12 unc.
rego. unc. migsa, Yafunta chleba 12 unc. 2 uncyje. 1 kwarte ro- chleba, 3/4 uncyi
kartofli, 34 uncyi solu. masta.

masla.



Tablica dyjety w szpitalu Sw. Jerzego:

Kazdy chory otrzymuje chleba — d discretion, masla 1 uncyje. Dodatki:
herbaty 4 luta, cukru 1 uncyje.

Dyjeta ekstra. Obiad: 0 uncyj miesa gotowanego, £ funta kartofli. Kolacyja:
1 kwarta zupy. Dyjeta ordynarna. Obiad: dla mezZczyzn 4 uncyje migesa gotowa-
nego, 4 funta kartofli. Kolacyja: 1 kwarta zupy; obiad dla kobiet: 3 uncyje migsa
gotowanego, £ funta Kkartofli. Kolacyja: 1 kwarta zupy. Dyjeta rybna. Obiad:
4 uncyje ryby gotowanej, 4 funta kartofli. Kolacyja: 1 kwarta mleka. Dyjeta ro-
solowa. Obiad: 1 kwarta rosolu i 6 uncyj lekkiego puddingu. Kolacyja: 1 kwarta
mleka. Dyjeta mleczna. Obiad: 4 dni Il kwarty ryzu na mleku. Kolacyja: 1 kw.
mleka; 3 dni / funta chleba lub puddingu ryzowego. Kolacyja: 1 kwarta mleka.

Tablica dyjety w szpitalu dla chorych na raka:

Dyjeta Nr. 1. Herbata z mlekiem, rano i wieczor. Rosol, arron-root, kasza,
mleko, jaja, chleb, masto, wszystko to lekarz do woli przepisuje. Dodatki: befsztyk,
ryba, kury, kroliki.

Dyjeta Nr. 2. Godz. 8-a rano, herbata z mlekiem. Godz. 12-ta min. 30:
mezczyzna 3 — S uncyj miesa gotowanego. { funta kartofli; kobieta 3 — 4 uncyj
miesa, 4 funta kartofli. Godz. 5-ta, herbata z mlekiem. Godz. 8-a, 1 kwarta arron-
rootu lub kaszy, albo 14 unc. sera, 12 unc. chleba, 4 unc. masta. Dodatki: wino,
brandy, gin, porter, piwo, lemonijada, woda sodowa, kawa (zamiast herbaty), jaja,
slonina, jarzyny, pudding.

Dyjeta w szpitalu dla suchotnikéow w Brompton.

Dzien tygo- Sniadanie, Obiad. Herbata, Kolacyja.

dnia. g. 8 m. 30. e. 12 . 30. g. 5. g. 8. UWwagi.

Niedziela. Chleb z ma- Migso smazone lub Cbleb z ma- [Mleko lub kleik, al- Migsa dla mez-
slem, jaja lub gotowane, kartofle slem, herbata bo zupa roslinna. czyzn 6 unc., dla

slonina, kawa lub marchew, pud Inb kakao. kobiet 4.
lub kakao. ding ryzowy.
Poniedzialek. Baranina smazona, To samo, albo zupa Chleba 13 unc.
kartofle, pudding jeczmienna,
makaronowy.
W torek. To samo, tylko pud- To samo, albo zupa Masla 1 unc.
ding sagowy. ryzowa.
Sroda. To samo, wloszczy- To samo, albo zupa Kartofli 5y3une.
zna, pudding z ta- makaronowa.
pioki.
Czwartek. To samo, tylko pud- To sarno, albo zupa Kawa, herbata,
ding makaronowy. sagowa. |kakao /2 xwar.
Piatek. Baranina, kartofle z To samo, albo zupa Pudding 8 unc.
soczewica, pudding na wloszczyznie,
ryzowy
Sobota. Baranina, Kkartofle, To samo, albo zupalMleko lub kleik
pudding sagowy. ryzowa. I »* kwarty.

Dodatki: befsztyk, ryba (| funta), ostrygi, kurczeta, kroliki, mocny rosol,
mleko, arron-root, porter, piwo, wino, woédka, lemoniada, woda sodowa.

Tablica dyjety w infirmeryi Sw. Jerzego.

1 (domowa). 2 (ryba). i 3 (barania). 4 (rosél), i5 (puddingj.
$niadanie. D unc. chleba, 1 kw. kleiku. 5 uncyj chleba, *2 uncyi masta, 1 kwarte Herbaty.
W Niedziel¢ i Czwartek:
6 5 unc. mi¢sa, 10 unc. kar-

tofli, 3 unc. chlcba. 8 uncyj ryby, 4 uncyjbaraniny, 1 kw\ rosolu, 12 unc. lek-

W Poniedzialek, Srode i

0 Piatek: 1, kw. grochowki,
’ 3 unc. chleba.

o We Wtorek i Sobote: 14

unc. puddingu i 3 u. chleba.

Kolacyja. Jak $niadanie. Jak $niadanie. Jak $niadanie. Jak $niad. Jak $niad.

8 uncyj Kkartofli 8 uncyj kartofli, 1 kw. mleka, kiego puddin-
gu, 3 uncyje

3 uncyje chleba. 3 unc. chleba. 8 unc. chleba. chleba.



Mieso oblicza sie¢ na wage bez koSci. Zamiast baraniny niekiedy wieprzo-
wina; mieso niekiedy gotowane, niekiedy smazone, napar herbaty przyrzadza sie
tak: 2 unc. herbaty, 6 unc. cukru, 1 kwarta mleka, 7 kwart wody.

Tablica dyjety w infirmeryi St. Marylebone.

Dieta Snia(anie. 0 b i a d KolacCyja
_
chleb hulatu mleko chleb . kartofle puddin. rosét ryba chleb maslo herbata
s 1 cata. 5 Vs v 2 m?4 6 6 5 -
2 2 zwycz. 5 v 1 1 2 8 5 v T,
8 ¢ 3 staba. 5 Vi 2 1 5 va 1
. lcata 5V, — r 2 3 4 6 5w oy
EE 2 zwycz. 5 vi 1 2 6 5 ws i
= 3 staba. 5 w3 - 1 2 - - - i - 5 g , 1
(uncyje i kwarty). (C. d n)

LIST OTWARTY.

Do Redakcyi Gazety Lekarskiej.

JpbZANOWNY JCOLEGO J4.EDAKTORZE'!

Od niedawnego czasu zaczalem robi¢ przy dyfterycie proby dziatania bromku srebra in statu
nascendi, ktory zastosowywatem miejscowo, zapomoca podwojnego pgdzlowania, wpierw roztworem
bromku potasu lub sodu, a wnet zatem (oddzielnym pedzelkiem) roztworem azotanu srebra. Rezul-
taty otrzymatem nadspodziewanie dobre. Blona dyfterytyczna niszczyta si¢ bardzo predko i po
trzeciem lub czwartem pg¢dzlowania warstwa bardzo grubego wysigku o tvle §cieniata, iz zaczynat
przeswieca¢ grunt zdrowej tkanki. W lzejszych przypadkach pedzlowatem dwa razy na dobe,
w cigzszych za§ — cztery razy. Trzy przypadki dyfterytu byty bardzo cigzkie; zaczety si¢ dresz-
czami, cieplota dochodzila wyzej 40° C., a oprécz znacznego wysigku na migdatkaeh pyly znaczne
rowniez objawy zapalne i sasiednich tkanek.

Przy stosowaniu bromku srebra, chory wewnatrz Zadnych lekarstw nie dostawal, oprécz
wina, przyczem zalecilem czeste plékanie z czystej, przegotowanej wody.

Z powodu jednak, iz liczba oberwowanych przezemnie przypadkow —w ilosci 8-iu jest nader
szczupla, by o Srodku powyzszym mozna juz bylo co$ stanowczego powiedzie¢, na dokonanie za$
wigkszej liczby spostrzezen za duzo uplyngto by czasu, gdyz z pomigdzy licznych przypadkow,
w matej tylko czgsci mozna przeprowadzi¢ zamierzone leczenie bez przeszkod, — przeto, naj-
uprzejmiej upraszam Szanownego kolege o taskawe zwrdcenie uwagi kolegéw na bedacy w mo-
wie §rodek przy dyfterycie. W ten sposob przyspieszy si¢ liczba spostrzezen i ustali si¢ ‘wartosé
zastosowania bromku srebra przy dyfterycie gardzieli. Roztworéw uzywalem w nast¢pujacych

stezeniach: Rp. Kali (natri) brom gr. xv Rp Arg. nitr. gr. v
Agq. destill 3jj Agq. destill. 3jj
D. S. pgdzlowanie. I). S. pedzlowanie.

L. Vorsiaedler w Biatymstoku.

Wiadomosci bieiace.

Warszawa. Obchdd jubileuszu prof. Szokalsk iego wypadt niezwykle $wietnie, a od-
byt si¢ w nastepujacym porzadku. Uroczyste posiedzenie w Towarzystwie Lekarskim zagail pre-
zes Ort ow s ki krotkiem przemoéwieniem, poezem kol. Kramsz ty k ocenit dziatalno$¢ naukowa
jubilata w mowie znanej Czytelnikom Gazety z poprzedniego numeru. Nastgpnie prezes wreczyt
jubilatowi adres od Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego. Z kolei wystapity delegacyje
z adresami, dyplomami, ksigzkami i depesze w nast¢pujacym porzadku.

Prof. Hoyer, jako delegowany Akademii Umiej¢tnosci w Krakowie sktada adres, najego
rgce przestany.

D-r Kapuscinski, delegat Tow. Przyjaciot Nauk w Poznaniu odczytuje i sktada adres.
D-r Talk o,adres Tow. Lek. Krakowskiego.

D-rDobrzyeki, adres Tow. Lekarzy Galicyjskich we Lwowie.

D-r Janiszewski, adres Tow. Lekarskiego Lubelskiego.

D-r Drozdowski, — Kaliskiego.



Magister farmacyi Mutnians ki sktada dyplom na czlonka honorowego Towarzystwa
Farmaceutycznego W arszawskiego.

D-r T a 1k o dorgcza Ksiazke Jubileuszowa okulistykéw polskich.

D-r Gaj kiewicz oddaje numerjubileuszowy Gazety Lekarskiej.

i-r Dobrzycxki wyraza zyczenia w Imieniu Redakcyi Medycyny.

Prof. Jurkiewicz po obszernem przemoéwieniu, w ktéreni zaznacza zastugi Jubilata dla
rozwoju nauk przyrodzonych w kraju, sktada w imieniu przyrodnikéw warszawskich Toin IV/Pa-
mig¢tnika Fizyjograficznego, ofiarowany jubilatowi.

D-rLubelski dorgcza adres od Towarzystwa Dobroczynnosci w W arszawie.

Prof. Tyrchows ki, zyczenia w imieniu prof. Brodowicza, nestora lekarzy polskich
wraz z tomikiem jego poezyj $wiezo wydanych. !

Z ogromnej ilo$ci depesz i listow odczytanych, zaznaczamy tylko wazniejsze: od Towarzystwa
Lekarzy Czeskich w Pradze, od Czytelni Akademickiej w Pradze, od Akademii ,,Leopoldina®“ w Hali,
od kliniki Okulistycznej w Petersburgu, od prof. J ung e z Moskwy, od Lekarzy Szpitala Oftal-
micznego w Moskwie, od Towarzystwa Lekarskiego Wilenskiego, od prof. Sehoebla z Pragi,
od prof. Gat¢zowskiego z Paryza, Bobinskiego =z Berlina, Borysikiewicza
z Wiednia, Wiche rkie wic za z Poznania, od profesorow Uniwersytetu Jagielonskiego, od
Towarzystwa Psychiatrycznego w Petersburgu, od D-ra Landolla z Paryza, od Towarzystwa
Oftalraicznego w Turynnie, od Okulistow Florenckich, od prof. Hirschberga w Berlinie, od
redakcyi ,,Revue (Topldhalmologien w Lyonu, od D-ra Armaiquac'a z Bordeaux, od D-ra W ar-
lomoiit z Brukselli, od posta K anta xa zPoznania i od Towarzystwa Przemystowego w Po-
znaniu i bardzo wiele innych. Wobec tak wyjatkowo goracego i szerokiego wspotudzialu prawie
catej naukowej Europy, razit wszystkich brak wszelkiego objawu ze strony Uniwersytetu W ar-
szawskiego, a przedewszystkiem jego kliniki ocznej.

Po posiedzeniu nastgpita uczta kolezenska w Resursie Obywatelskiej, do ktorej zasiadto
okoto 200 lekarzy i przyrodnikow. W czasie uczty przemawiali: D-r Ortowski, Jubilat, prof.
Aleksandrowicz, D-r Kapus§cinski. Prof. Hoyer podniost projekt utworzenia fun-
duszu stypendyjalnego Imienia Jubilata, a obecni na ten cel ztozyli ochoczo dosy¢ znaczna sumg.
Niewatpimy, iz koledzy na uczcie nieobecni przyczynia si¢ do szybkiego powigkszenia tej sumy,
w czem Redakcyja naszej Qazety chetnie posredniczy¢ bedzie.

— W tych dniach opuscit pras¢ Zeszyt III Pamigtnika Towarzystwa Lekarskiego za rok
1884. Zeszyt ten, 8 arkuszy druku stanowiacy, zawiera tre$¢ bardzo interesujaca ze wzgledu na
rozmaito$¢ traktowanych przedmiotow, oraz opracowanie poszczegdlne prac powaznych i bezpo-
srednio pozytecznych dla kazdego czytelnika. Szereg prac tych rozpoczyna: ,Mikroskopia i mikro-
chemia plwociny w chorobach drég oddechowych“ przez Buj wida. Praca ta stanowi bardzo
praktyczny podrgcznik do badania plwociny. Szes$¢ pigknych tablic chromolitografowanych znacz-
nie podnosi praktyczna wartos¢ tej rozprawy, ktéra w pierwotnej swej, znacznie odmiennej
redakcyi nagrodzona zostata medalem zlotym w Uniwersytecie Warszawskim.

Dalej spotykamy Uchwalte Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, dotyczaca zapobie-
gania rozwojowi epidemii cholery i $rodkéw pomocy w razie wybuchu takowej; E. W olfringa
prace o stosunkach fizyjologicznych naczyn krwionos$nych do naczyn mig$nia podnoszacego powieke
gbérna, wreszcie protokdty z posiedzen Towarzystwa i z prac komitetu do spraw sanitarnych.

Tre$¢ tych ostatnich zawiera mnostwo rzeczy, ogét zajmujacych jato to: pigkny wyktad
Przewoskiego opromienicy, czyli aktynomykozie u ludzi, odczyt Majer sona oraz glosy
Ortowskiego i Heringa w sprawie przeszkod, napotykanych przy usuwaniu rurki trache-
otomicznej, Dudrewicza pomiary Indyjan z plemienia Omaha. Projekt odezwy Towarzystwa
lekarskiego do Zarzadu muzeum Przemystlu irolnictwa, z powodu spodziewanej wystawy przed-
miotow dotyczacych gospodarstwa domowego. Odezwa ta zawiera projekt podziatu i rozmieszczenia
grup przedmiotdéw majacych zwigzek z hygiena. Wreszcie na koncu zeszytu spotykamy kosztorys
i plan litografowany mocni (sali gimnastycznej) publicznej na 50 — 60 uczniéw. Plan ten
skreslony zostal wytrawna r¢ka p. budowniczego Goebla, na zasadzie dostarczonych mu przez
komitet sanitarny Towarzystwa lekarskiego danych, zgromadzonych przez lekarzy Jasins kie-
go i Markiewicza. Widzimy wigc, ze treS¢ bogata jest iciekawa, co dowodzi, ze Towa-
rzystwo lekarskie a w szczegdlnosci redakcyja jego Pamigtnika, krzata si¢ wytrwale i dzielnie koto
wydawnictwa, wzgledem ktéorego nie ustaje, niczem wytlumaczy¢ si¢ nie dajaca, obojetnos¢ publiki
lekarskiej, reprezentowanej ciggle przez bajecznie mata liczbe prenumeratorow.

Berlin. Stanowczy dowdd, iz laseczniki przecinkowate sag przyczynag cholery
dostarczonym zostal obecnie przez Koc h'a, ktory na wzér Nicatiego™ Rietsch’a (patrz
Gaz. lek. Nr. 40) zaszczepil wyhodowane laseczniki choleryczne kr6likom z dodatnim wynikiem.
Zwierzeta zdychaty w krotkim czasie przy objawach podobnych w zupeilnosci do cholery, w kisz-
kach za§ znajdowatly si¢ zywe laseczniki przecinkowate.

Natomiast wyhodowane przez Finkler’a i Prior’a (patrz Gaz. lek. Nr. 41) laseczniki
cholery swojskiej, w istocie rowniez przecinkowata majace postaé, nie sprowadzity u kroli-
kow tych objawow co laseczniki choleryczne — i dlatego Koch odrzuca przypuszczenie,* iz one sg
identycznemi. Laseczniki cholery swojskiej odrozniaja si¢ tez znaczniejszg gruboscia. W. Mayzel.

Wydawca Dr. $t. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny Dr. Wi Gajkiewicz
Jlo3Boaeno LlenByporo, Bapmagsa, 18 Okraops 1884 r. Druk. K. Kowalewskiego Krélewska Nr. 23.



ZAPALENIE OSKRZELI, KASZEL, KATAR
KATAR M i”* r e SUCHOTY PLUCNE, Astma

Wyleczenie szybkie i niezawodne przez uzycie

KROPEL LIWONIENSKICH

(GOUTTES LIYONIENNES)
X»OIITKXX3€-HDP]E »»]eEeX
Sktadajgcych si¢ 7z Kreozotu bukowego, Smoly Norwegskieji Balsamu Tolutanskiego

Przetwor ten, leczacy niezawodnie wszystkie choroby drog oddechowych, zale-
canym jest przez znakomitych lekarzy jako jedyny skuteczny §rodek w tych cho-
robach; on jeden nie tylko nie obcigza zotadka, ale go wzmacnia, uzdrawia,
pobudzajac przytem apetyt. W przypadkach chorob, nawet najuporczywszych,
dla osiaggnigcia dobrego skutku wystarcza uzycie dwoch kropel, rano i wieczorem.

Sktad gtéwny : TROUETTE-PERRET, 165, rue Salnt-Antolne, w PARYZU
jak réwniez we wszystkich gtownych aptekach. — Dla uniknienia fatszerstw nalezy
uwaza¢ na stempel Panstwa Francuskiego znajdujacy si¢ na kazdej flaszce.

W Warszawie u D-ra Heinricha, Barcza,Ziem.in$kiego, aptekarzy i u dro-
gistow [Gallego, Ludw. Spiessa i Syna, Mrozowskiego i Zeuschnera.

PAPIER FAYARD et BLAYN

PARYZ, rue Saint-Nerry 30.

Leczy: katary, chorory piersiowe, reumatyzmy,'oparzenia i nagniotki.

Wydawnictwo dziet lekarskich polskich w Krakowie.

Wyszlo i jest do nabycia we wszystkich ksi¢garniach dzielo p. t.

napisana przez D Z Kréwczynskiego w 8, str. XII i 448.
Czna 5 zhr. w. a.

Wazna Wiadomosc¢

I)bi JEIMIKIIII i Firzem -yssin.

P. P. kupcy, przemystowcy i inni, kt.6rzyby chcieli powigkszyé swe kapitalty obrotowe,
mogd znalez¢ wszelkie ulatwienia finansowe adresujac si¢ do P. P. J. M Venettis et
Comp., 2a West Street, Finsbury Circus, London E. C. Affr. 25c. 12—I11



APTEKA
I SKEAD WOD MINERALNYCH

Biertumpfla i Gessnera

Aleja Jerozolimska Nr. 7 rog Kruczej

posiada stale na skladzie swiezy

Kefir 1 Grzybki Kefirowe.

Zapotrzebowania z prowincj i Grzybkéw Kefirowych na zrobienie jednej lub dwoch butelek Kefiru
dziennie, wysyla si¢ niezwlocznie w liscie rekomendowanym, wigkszy za$ ilo§¢ w posylce pocztowej.
6-T')

Wydawnictwo Gazety Lekarskie;j.

Wyszla z druku nakladem Gazety Lekarskiej

FARMAKOLOGIJA

professorow Nothnagel’a i Rossbach’a

Cena dzieta wynosi Rs. 6, z przesytka Rs. 6 k. 50.

Nabywa¢é¢ takowe mozna w Redakcyi Gazety Lekarskiej. Marszalkowska 49, oraz
w innych Redakcyjach warszawskich czasopism lekarskich i we wszystkich
ksi¢garniach.

Wydawnictwo Gazety Lekarskiej.

Wyszlo z druku nakladem ,,Gazety Lekarskiej“ dzielo pod tytulem:

CHOROBY SERCA

D-ra OSKARA WIDMANA

prymaryjusza szpitala powszechnego we Lwowie.
Dzielo to opatrzone licznemi drzeworytami w teksScie zawiera 24 arkusze druku.
Cena dziela wynosi rs. 3.. z przesylka rs. 3 kop. 30.
Nabywaé mozna u wydawey ,,Gazety Lekarskiej“
MARSZALKOWSKA 49, 0-23

Dla lekarzy i studentow medycyny wydane zostaly i znajduja sie w handlu

J. COHNHEIM A:
Odczyty z Patologii Ogolnej.

przeklad 2 2-go przerobionego wydania z 1882 r. Trzy tomy: T. L str. 608. T. TL str. 262. T. iri
str. 340. Spis alfabetyczny str. 20. Ogélem 7672 arkuszy druku. Cena 5 rs.

S. JACCOUD:
Wyklad Patologii Szczegolowej.

Przeklad z 7-go wydania z r. 1883. Dzielo ozdobione drzeworytami i tablicami ehromolitogra-
ticznemi. Trzy tomy.T. 1 str.928. T: II str. 984. T. IIIL. str. 961. Ogélem 185 arkuszy druku. Cena rs. 13

Sktad gtowny w ksiggarni Gebethnera i Wolffa. 15—5
Jo3soneno Ilensypor. Bapmaba 18 Oxktsa6ps 1884 r. Druk K. Kowalewskiego. Krolewska Nr. 23



