Tom L. Crzerwiec 1899. Ne 6.

(ZASOPISHO LERARSEIE

Praycaynek do powstawania nowolwordw W wiazkn & uragen.

Podal Dr. Ant. J. Goldman.

(Odezyt wygloszony na posiedzeniu Lodzkiego Tow. Lekarskiego w d. 3—V 1899).

Do rzedu spraw chorobowyceh, ktorych pochodzenie, pomimo licz-
nych i sumiennych poszukiwan, pozostaje ciemnem, naleia nowotwory.
Sklonnosé dziedziezna lub nabyta, drobnoustroje, uraz, w szerokiem tego
stowa znaczeniu — ofo momenty, ktérymi wigcej lub mniej wystarcza-
jaco objadniaja autorzy nieuchwytne, przynajmniej dotychezas, zbocze-
nie w sprawach zyciowych komoérki. Wérdd ezynnikéw przycezynowyeh
pokaZzne miejsce zajmuje tu uraz. Zwolennicy urazowej teorji przed-
stawiaja na poparcie swych wywodoéw dane statystyczne, ktore w spo-
soOb dodé jasny dowodza wruglednej cugstoSci powstawania nowotwordw
w zwiazku (conajmniej czssowym) z urazem. Nie ulega kwestji, ze
ryczaltowa statystyka nie moze mieé znaczenia deeydujacego, na co
zwrdeil juz w swoim czasie uwage Cohnherm; jednoczeSnie za$, nie
moZemy wykluczyé w poszezegélnym przypadku zwiazku przyezyno-
wego miedzy powstaniem nowotworu i urazem '), poniewa’ zwiazek
ten jest dzi% wznawauy zaréwno na zasadzie badan teoretycznych, jak
i spostrzezen klinicznych.

Z tych wzgledéw zastuguje na uwage nastepujacy przypadek:

B., 1. 22, kawaler. przybyl do szpitala mali Poznanskich d. 29
czerwea roku ubieglego, skarZac sie na nicustanne silne béle w pra-
wej polowie miednicy i prawem udzie, zalezne, wedlug zdania cho-
rego, od guza, wyrastajacego w okolicy krzyZowej; od pewnego czasu
chory zauwazyl zanik calej prawej koficzyny; chodzi¢ weale nie moze;
jest silnie ostabiony. Stan taki trwa od 3 tygodni.

Y Tam, gdzie w gre¢ wehodzi kwestja odszkodowania, nalezy dokladnie
stwierdzic, ezy wraz rzeczywiscie mial miejsce.
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Cierpienie B. rozpoczeto sie we wrzesniu 1897 r. tnz po uderze-
niu, jakie otrzymal w okolice krzyza w tfabryce 8., pracujac pray
warsztacie tkackim. W przeciagu 4 tygodni po urazie, bol, z przer-
wami kilkudniowemi, dokuczal choremu przy kazdym silniejszym ru-
chu; od pazdziernika do grudnia chory zadnych dolegliwoSei nie mial.
W grudniu % powodu tegoz bolu, charakteru ktorego blizej okreslié
teraz nie moze, leial przez caly tydzieh w lozku, poczem dosé dlugo
czut sig dobrze; o jakichkolwiek zmianach objektywnych w okolicy
krzyza na ten czas chory nic nie wie. W kwietniu (sprawdzone
w ksiazee ambulatorjum fabrycznego) z powodu nawrotu bélu udal sie
po porade do lekarza fabryeznego, ktory zalecil #rodek odciagajacy,
a po kilku dniach, nie widzac Zadnego polepszenia, zalecil choremu
pobyt w szpitalu. B. zostal umieszczony w Lecznicy I-ej, gdzie w hi-
storji choroby zaznaczono: chory blady, wyniszczony, skarzy sie na bol
w okolicy krzyzowej o charakterze stalym, zwigkszajacy si¢ pray cho-
dzeniu; przy uciskn najwiecej bolesnem jest miejsce pomigdzy wy-
rostkami ciernistymi ostatniego ledzwiowego i pierwszego krzyZowego
i prawym grzebieniem biodrowym. W tejze okolicy wzniesienie wiel-
kosfei H etm. w przekroju, przy badaviu okazujace si¢ wyraznie chel-
boczacem; na dotyk wzniesienie zdaje si¢ mieé wyzsza cieplote, niz od-
powiednie miejsce po lewej stronie; zmian na skorze zadnych. Chory
przebyt w leeznicy 4 tygodnie: przez caly ten czas raz jeden cieplota
chorego wynosita 39° (wskutek niestrawnosci), zreszta byla normalna.
Stosowano kapiele, zelazo, dobre odzywianie. Chory znacznie si¢ po-
prawit, chodzit bez wszelkiego bélu, o wilasnych sitach wrocil do do-
mu (do lecznicy zostal przywieziony). Rozpoznanie brzmialo: gruzlicze
zapalenie okostnej (?). Chory mial wyjechaé na wied dla poprawienia
ogodlnego stanu, aby potem podledz rckoczynowi chirurgicznemu, jezeli
tego okaze si¢ potrzeba. Atoli w domu stan chorego znacznie si¢ po-
gorszyl: dreszeze, wzniesiona cieplota powalily go na lozko; obrzmie-
nie w prawej okolicy krzyza szybko roslo, bole stawaly sie coraz
silniejsze. Chory z l0zka wiccej nie wstawal i w czerweu zostal pray-
wieziony do szpitala.

B. pochodzi ze¢ zdrowej rodziny; procz zlamania prawego oboj-
czyka zadnych chordh nie przechodzil.

Chory &redniego wurostu i niklej budowy, lezy na brzuchu. Cie-
plota 38% tetno— 90, miekkie, miarowe, petne. Kolor skory blado-
zolty, wyraz oczu cierpiacy. W prawej okolicy posladkowej widoczny
guz, bolesny na dotyk, wielkodei glowki dziecka, nieruchomy, twardy:
przy macanin guza otrzymuojemy wraZenie glebokiego chelbotania.
Skora, pokrywajaca guz, uzlckka zaczerwieniona, nablonek w wielu
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miejscach #niszezony wskutek dzialania réznych masei. Prawy guz
kulszowy zgrubialy, holesny przy ucisku, réwniez jak dolne ledzwiowe
i krzyzowe kregi. Ruchy ezynne prawego uda ograniczone, prawej
goleni normalne. Obwoéd prawego i lewego biodra rézni sie o 2 ctm.
Gruczoly chlonne pachwinowe nie powiekszone. Chory przy oddawaniu
moczu uczuwa béle w okolicy prawej kosei biodrowej.

Za pomoca cienkiego trojgrafica z guza wydobylidmy okoto
100 etm.® na pozor ezystej krwi; pray badaniu mikroskopowem plynu,
proes przewazajacych czerwonych i bialyeh ciatek krwi, znaleziono
komorki nowotworowe okraglej i wrzecionowatej formy.

Mielismy wige do czynienian z nowotworem zlodliwym, prawdopo-
dobnie bogato unaczynionym migsakiem, =z przypuszezalnym punktem
wyjScia % kosei biodrowej. Ucisk nowotworu na nerwy wywolal zmia-
ny troficzne w odpowiedniej konezynie, a rozrastanie si¢c migsaka we-
wnatrz malej miednicy warunkowalo bolesne urynowanie. Powstanie
nowotworu chory stawial w zwiazek z otrzymanym przy pracy urazem.

2-go lipea ubieglego roku, w u$pieniu chloroformowem, Dr. M. Cohn
w mojej asystencji przystapil do operacji w celu usunieeia nowotworu.
Po przeprowadzeniu ciceia skérnego okolo 12 etm. dlugiego, natrafi-
lismy na migkki, latwo rwacy sig guz, przy oddzielaniu ktérego od
skory wastapit siluy tetniczy krwotok z samego guza; utworzona jame
wypelniono jalowymi tamponami, poezem krwawicnie ustalo.

Wobee tego, ze skonstatowaliSmy zniszczenie kosci biodrowej na
znacznej rozleglodei i Ze calkowite usunieeie chorych czgdei kostnej
miednicy, po uprzedniem podwiazaniu i¢tnicy biodrowej wspolnej, bylo
zabiegiem zbyt ryzykownym wobec wyniszezenia chorego — postanowi-
lismy usunaé¢ co sig uda irang $cisle wytamponowad.

Jadanie drobnowidzowe guza ') wykazalo, ze mielismy do cuy-
nienia z migsakiem, wychodzgeym prawdopodopnie ze szpiku kosei bio-
drowej, z osnowa nader obficie unaczyniona — sarcoma fusi et globo
cellurare ossis ilei; ta postaé nalezy do rzedu najwiecej zlosliwych.

Przez pierwsze dni po operacji chory goraczkowal nieznacznie;
czegstodé tetna byla 120—140 o charakterze drobnym; na czwarty
dzien cieptota podniosta sie do 39° chory zaczal sie skarzyé na silne
bole w ranie. Ruszaé prawa koficzyna nie byl w stanie; zmieniono
opatruuck; krwawienia znaczniejszego nie bylo. Od tego dmnia az do
zejicia Smiertelnego, ktore nastapilo po wypisanin si¢ chorego ue szpi-

Yy Preparaty, barwione hematoksylina i cozyna byly demonstrowane na
posiedz. Lodzk. Tow. Lekarskiego d. 3/V 1899,
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tala, d. 19/VIII 1899, cieplota weiaz byla podwyiszona, gus rést nie-
pomiernie, jednocze$nie podlegajac rozpadowi (co przy migsakach zda-
rza sie nie czesto), niszezac w zadziwiajaco szybkiem tempie mlody
organizm. Prawa kofiezyna silnie obrzekla, wsuzelkie ruchy jej byly
zuiesione od H-go dnia do operacji. Nieodlaczne w takich razach od-
lezyny dopelnialy obrazu. W ostatnich tygodniach przylacsyly sig silnie
bole w prawym stawie kolanowym i w okolicy pecherza, przy odda-
waniu moezu.

Badanie pofmiertne nie bylo robione: chory na 2 dni przed $mier-
cia zostal przewieziony do domu.

Nowotwory miednicy wogéle naleza do cierpief rzadkich. Pierw-
sze miejsce zajmuja tu migsaki z punktem wyjscia z mlecza kostne-
go— przewaznie sarcomata fusi et globo cellularia, sarcomata myelo-
genea, lub z okostnej; rzadziej spotykaja sie migsaki wielkomirkowe
7 punktem wyjscia ze szpiku kostnego (Myeloidsarcomata, tumeurs en
myeloplaxes). Wszyscy autorzy jednozgodnie twierdza, Ze w etiologji
nowotworéw miednicy, a szezegdlnie miesakow, uraz odgrywa waing
rolg. O ile ma tu miejsce rzeczywisty zwiazek, a nie zwykly zbieg
okolicznosei (okolica miednicy stosunkowo cxgsto ulega obrazeniu
u kazdego z nas), trudno wyrzec ostatnie stowo.

Co sig tyczy danego przypadku, to na zasadzie rozumowan teo-
retyeznych i danych u literatury twierdzié moge, Ze urazowi naleiy
przypisaé pewna, a moZe i zunaezna, role¢ w powstaniu nowotworu,
tembardziej, Ze nowotwdr powstal Scisle na miejscu. ktore uleglo wrazowi
i w krétkim stosunkowo czasie po obrazeniv — warunki, jakich wymagaja
autorzy. Nie micjsece i czay tu na teoretyczny rozbiér rozunmowan
w obchodzacej nas kwestji. Wspomne tylko o najbardziej wytrzymuja-
cej, podiug mnie, krytyke teorji Cohnheima, zmodyfikowanej przez
Ribbert'a '): twierdzi on mianowicie, %e sklonno$é komoérek do suyb-
kiego wzrostu i do wywolywania przerzutow, moze byé nie tylko wro-
dzona, t. j. uwarunkowana przez wadliwy rozwdj, lecz i nabyta, np.
dzieki przewleklemu draznieniu, urazowi i t. p.

1) Patrz ,Czasopismo Lek.“ No 6, Referaty.



Przypadek gorzycy pracia (Epispadiasis penis.)

Podal Dr. Fr. Grodecki (z Pren)

Do bardzo rzadkich, bezwatpienia, zboczen w budowie narzgdow
pleiowych zewnetrznych nalezy gdrzyca, nasze za$ piSmiennictwo le-
karskie z ostatnich czasoéw, o ile mi wiadomo, nie posiada opisu tej
wady i ta okolicznosé sklania mnie do opisania przypadku, jaki nie-
dawno mialem spesobno$é¢ spostrzegaé, tembardziej, Ze dzieki szezesli-
wej okolicznodcei udato mi sie otrzymaé weale udatne zdjecie fotogra-
ficzne.

Dnia 20 Styeznia r. b. przywieziono do mnie 6-o letniego Mateu-
sza M., ktérego rodzice opowiedzieli co nastepuje: od urodzenia dzie-
ciak nie moze zatrzymaé na dluzszy czas moezu; nadto od poltora ro-
ku miewa codzief, czasami za8 2 razy dziennie, napady chorobowe,
w czasie ktérych traci pray-
tomno8¢, lezy =z szeroko
otwartemi oczyma bez ru-
chu, na pytania nie odpo-
wiada. Napad trwa zwykle
godzing, poczem dziecko
przychodzi do siebie. Drga-
wek rodzice nigdy nieza-
uwazyli. Napad zaczyna sie
nagle, dziecko jednak przy
tem nie krzyczy. Badanie
malego pacjenta daje na-
stepujace wyniki: c¢hlopiec
blady, zle odZywiany, z zu-
pelnym zanikiem podsciolki
thuszezowej; glowka duza
nieksztaltna, czworokatna,
o znacznie wystajacych gu-
zach ciemieniowych. Szczc-
golnie jednak 1rzuca sie w oczy niezwykly wyglad narzadow
rodnyeh, mianowicie: zamiast pracia, pod spojeniem lonowem, wi-
daé zwrdécona ku gérze stozkowata, dodé¢ Zywej, czerwonej barwy, bro-
dawke, ktora calkowicie przylega do przedniej §cianki brzusznej. Po-
ciagajac za wedzideltko ku dolowi, widzimy wylaniajace si¢, na dot
zgigte, na 3% cm. dlugie pracie; wzdluz gornej tego powierzchni prze-
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biega rynienka, zaczynajaca sie w glebi pod spojeniem lonowem i kon-
czaca sie na Zoledsi. Rynienka wystana jest mocno czerwong Sluzdw-
ka: na calym jej pruebiegu widaé¢ réwno bylo poprzeczne zaglebienia,
rozdzielone wyraZnemi wydatnosciami; nadaje to rynience wyglad praz-
kowaty. Wymiary rynienki sa réine—mianowicie najwessza, u samego
wylotu—nieco sie rozszerza, odpowiadajac fossa navicularis w przedniej
czedei zoledzi, poczem znowu sig zweZa i poglebia; w ezedei jamiste]
ponownic rouszerza sig i jest nieco plytsza, wreszeie, wchodzac pod
spojenie lonowe, znowu sie zweza. Z obydwoch stron rynienki prze-
biegaja nieznaczne, weale jednak wyrazne, waleczki, na zewnatrz kto-
rych, tuz po za Zoledzia, widaé niewielkie podiuine zaglgbienia. Zotad
rozwinieta weale niezle, plaskawa i wrazliwof¢ jej jest nieznaczna.
Rynienka gubi si¢ pod spojeniem lonowem; w miejseu tem widzimy
spory otwor, przepuszezajacy koniuszezek piatego palea, trojkatny,
ograniczony z gory kosémi lonowemi, z dolu za§ — cialami jamistemi
pracia.

Napletek istnieje tylko na dolnej powierzchni Zolgdzi, zaczynajac
si¢ na linji Srodkowej, w postaci wecale dobrze wyksztaleconego wedzi-
detka biegnie po bokach c¢iat jamistych ku goérze w postaci zupelnie
wyraznych fald, gubiacych sie w skorze wzgdrza lonowego.

Dzigki takiemu uloZeniu tylko co opisanych fald, otrzymujemy
wrazenie jakby rimae pudendarum ,en miniature“; ztudzenie jest tem
wigksze, Ze na swej wewnetrznej powierzchui faldy posiadaja barwe
rozowawa, caty zas gérny kat, na ktorym wzwyklych warnnkach lezy
dolny odecinek pracia, posiada blyszezaca rozowa barwe, czyni wiec
wraZenie Sluzowki. Ciala jamiste na dolnej powierzchni pracia sa
wyraznie roziaczone, lezy miedzy niemi warstwa tkanki lacznej.

Worek jadrowy spory, skora na nim mocno pomarszezona, czer-
wona, nieco nacieczona i sucha. Prawe jadro wielkosei grochu polnego,
miekkie, lewe ze dwa razy wigksze i nieco twardsze. Podezas bada-
nia wycieku moczu nie zauwazylem, jakkolwiek chory byl u mnie
przeszio godzing, bielizna jednak wilgotna i cuchnaea, skora pokrywa-
jaca wewnetrzna powierzchnie bioder czerwona i sucha; wskazuje to,
ze mocz wydziela si¢ czesto i pomimo woli chorego.

Z przytoczonego tu szezegdlowego opisu widaé, Ze chory posiada
zupelna gorzyce praeia, ktérej towarzyszy niedorozwoj jader, zwlaszeza
prawego. Obok tego anamneza wskazuje na istnienie cierpienia ukla-
du nerwowego, ktére, o ile z opowiadania rodziecdw sadzié moina, jest
niczem innem, jak petit mal; ku przypuszezeniu takiemu sklania mnie

jesueze i ta okolicznosé, ze ojeiec chorego nie gardzi wodka.
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Jak to juz na wstepie zaznaczylem, gorzyca stanowi jedna z rzad-
ko spotykanych wad rozwojowych narzadu moezopleiowego i prued-
stawia si¢ w dwojakiej postaci, mianowicie jako:

1) Gorzyea zotedzi (Epispadiasis glandis—Bergh, s. fissura penis
incompleta—Dolbean, i

2) Goérzyca pracia—Fissusa completa s. epispadiasis penis.

W pierwszym wypadku cewka moczowa ulega rozszezepieniu tyl-
ko w czedei zoledziowej pracia, w drugim —zajmuje cala dlugosé tako-
wego, dochodzac niekiedy do pars membranae. Goérzycy zupelnej cze-
sto towarzyszy rozszezep przedniej $cianki pecherza (Exstrophia vesi-
cae), w ostatnim jednak wypadku, poding Dolbeau, rozszezepowi nie
ulega tylna czed¢é cewki (pars prostatica, pars membranacea).

Rozmaicie tlomaczono powstawanie gorzycy. Najprawdopodobniej-
szym si¢ wydaje poglad nastepujacy: w 3 miesiacu Zycia plodowego
og6élna kloaka dzieli si¢ za pomocg septum uro-rectale na 2 czedei:
przednia dla narz. moczopleciowych i tylna dla odbytnicy. Przednia
rozwija sie dalej razem ze wzgorkami pleiowymi (przyszle corp. ca-
vernosa) i tworzy czedé¢ cewki do Zoledzi (urethra penis); ezesé zad zo-
tedziowa (ur. glandis) powstaje wskutek wrodnigeia i zaglebienia list-
ka zarodkowego. W miejsen zetknigeia sie nasigpuje potaczenie obu
cewek; falda blony &luzowej, tak zwana valvula Guerin. Czynno$é wy-
dzielnicza nerek u zarodka rozpoczyna si¢ dof¢ wezesnie. W 4—5 mie-
siaeu pecherz wydala moez do wod plodowyeh. Jezeli skutkiem zbiegu
okolicznosei, przy juz istniejacej czynnosci wydzielniezej nerek, jeszeze
nie nastapilo polaczenie si¢ ur. penis i ur. glandis, #zastj moczu po-
wodunje rozszerzenie drég moczowych, a nawet nerek, i nareszeie pe-
knigeie cewki moczowej, a nieraz i pecherza, w miejscu najwigcej po-
datnem. P¢kniecie dolnej fcianki cewki, a bywa to najezedeiej, wy-
tworzy to zwana spodzice, hypospadiasis, pgknigcie gérnej Seianki wa-
dliwie umieszczonej cewki -— gérzyee, epispadiasis. Argument przema-
wiajacy na korzysé pogladu przypisujacego powstawanie gorzyey, ewen-
tualnie spodzicy, peknieciu cewki stanowi: a) nierdwne, bliznowato-zmie-
nione brzegi otworu zewnetrznego cewki i b) kierunek wskutek re-
trakeji blizny pracia zaczatkowego w gére,—epispadiasis, ewent. w dot —
hypospadiasis.

— s of -‘.?-::g"m-—-
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Stenosis congenita vaginae. Partus.
Podal Dr. J. Zdanowicz (z Opola).

W nocy z dnia 23 na 24 paZdziernika 1894, wezwany zostalem
do pobliskiej wsi Karczmiska, o 10 wiorst od Opola odleglej, dla po-
moey rodzacej wiloseiance.

Gdy, zaopatrzony w odpowiednie, mogace sie w danym wypadkn
przydaé, instrumenty, przybylem do tej miejscowosci zastalem co na-
stepuje:

Jozefa 8. lat 36, pierwiastka, rodzi od dwéch dni i choeiaz,
jak moéwi, bole sa dosyé silne, to przeciez dzieci¢ dotad urodzié sie
nie moze. W mlodosci rodzaca zadnych szezegélnych choréb nie prze-
chodzita, ani wlasciwyeh nawet choréb wieku dziecinnege, z wyjat-
kiem odry, nie miala. Zawsze odznaczala sie dobrem zdrowiem, tylko
czasy perjodéw przebywala zawsze z wielkimi bolami, tak, iz one zmu-
szaly ja nieraz po pare dni pozostawaé w lozku. Miesiaczka pojawila
sig dos¢ pozno, bo dopiero w 24-ym roku Zycia i chociaz byla regu-
larna (mniej wiecej co 4-y tygodnie), to wzmiankowane bdle przymu-
sily ja do szukania porady lekarskiej. Dawano jej rozmaite frodki: to
wewnetrzne, to znowu kapiele, lecz wszystkie nie sprawialy jej wido-
cznej ulgi. Byla woéwczas dziewezyna i ,ogladaé® si¢ nie pozwalala.
Znudzona wreszeie bezskutecznemi radami, zaprzestala sig leczyé 1 tak
przebyla do 30-ge roku Zycia, w ktérym wyszta za maz i, po szescio-
letniem pozycin malzenskiem, zaszla w obeena ciazg. Sama ciaza prze-
biegala prawidlowo, chora zadnych dolegliwosei nie przechodzita. Od
czasu do czasu tylko miewata ,tepe bole“ w dole brzucha, ktore ja-
koby niewyraZnie przypominaly jej przebywane dawniej cierpienia
przy miesiaczkowanin.

Badanie zewngtrzne okazalo prawidlowa budowe miednicy. Za-
rowno brak zboczen ogélnych w kosciu. Rodzaca—do$é watla, brunet-
ka, §redniego, prawie nizkiego, wzrostu, wygladu zdrowego, ciagle i bez-
przestannie krzyezy i wije sie z bélu, chociaz rzeczywiste bole poro-
dowe nie sg tak eczeste, jak podaje: zaledwie co !/, lub nawet co
1/, godziny. Brzuch miernie powiekszony, z silnem zabarwieniem linji
biatej; po przez powloki brzuszne czuje sic obciagnieta na dziecku ma-
cice, w dnie ktérej z latwodcia wyczué mozina, w chwili swobodnej od
bolow, czesé bardziej wydatna, do$¢é miekksg —dolny odcinek ciala plo-
du; bicie serca wyrazne, do8¢ silne, wystuchaé si¢ daje po lewej stro-
nie brzucha matki, w bliskoSci pepka. Gléowki odnalezZé nie mozina
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snadz zestapita ona jui do proini miednicy. Irzeczywiscie, przy bada-
niu wewnetrznem, wyczuwa si¢ w prézni miednicy umieszezona glow-
k¢ w prawidlowem polvZeniu (male ciemigczko zwrécone ku tylowi —
potozenie wierzchotkowe I) ale — wyczuwa sig ja po przez przegrode
do$¢ wreszeie cienkg i od ezasu do czasu (przy silniejszem bolu) sta-
bo sig naprezajaca. Badajacy palec moeno si¢ zanieczyszcza bladym
plynem-—prawdopodobnie odchodzaca woda plodowa. Przegroda ta znaj-
duje si¢ mniej wiecej na 1'/,—2 cali w pochwie, jak sie zdaje, zupelnie
§cisle ja zamykajac.

Sadzae, Ze bez operacyi, majacej na celu usuniecie tej nieocueki-
wanej przeszkody, si¢ nie obedzie i nie majac ani odpowiedniej pomo-
cy (oprocz zwyklej wiejskiej babki), ani potrzebnych narzedzi, posta-
lem prosié o pomoc takze w Opolu zamieszkalego szanownego kolege
Dutkiewicza. Gdy przybyl, ulozyliSmy chora na sprowadzonym od nas
gtole, i po dokladnewm obmyeciu i zdezynfekowaniu rodzacej i rak, % po-
moca lyZek rozsunawszy jej cuzedei rodne, staraliSmy sie opatrzeé¢ do-
kladnie owa przegrode i znalezé otwér, przez ktory przeciei uaplo-
dnienie musialo nastapié¢ i ktor¢dy czes¢ wod plodowych odplywala.
Jakoi wkrotee odkryliSmy maledki otworek, umieszezony z prawej
strony owej blony, przez ktora jednak zaledwie przechodzil najcienszy
zglebnik. Naleialo przeciez cofite que cofite przegrode owa usunaé.
Otoz w ohawie zranienia tuz za przegroda umieszczonej glowki, wpro-
wadziliSmy w ow otworek naprzéd glowkowata, péZniej sonde ziobko-
wana, w koncu kleszezyki, pomigdzy rozszerzone ramiona ktorych moz-
na juz bylo wprowadzié palee i rozerwaé w dwoch kierunkach, po-
przecznym i przedniotylnym, tylokrotnie wspomniana blong. Krwawie-
nie bylo bardzo umiarkowane.

Oswobodzona przeciez glowka pomimo tego, prawdopodobnie wsku-
tek oslabienia bolow porodowych, diugotrwalym porodem, nie poste-
powata. Zalozylem wiee w dwie godziny pédzniej na glowke kleszcze
i » latwodeia ja wywiazalem, poczem i tuléw zaraz si¢ urodzil. Duie-
ei¢ plei ngzkiej, donoszone, zZywe, nie moglo byé zwaione z powodu
braku wagi.

Doktadnie zdezynfekowana i obmyta rodzaca prieniesiono na 1oz-
ko. Polog postepowal zupelnie prawidlowo, chociaz z powodu dlugiego
zatrzymania si¢ gtowki, na miejscn odpowiadajacem dolnej granicy
przyczepu przegrody do pochwy, wytworzylo sie, aczkolwiek niezna-
czne, odeisnigeie. W tydzien poézniej odwiedzilismy chora i znalezli-
siny ja w stanie zupelnie zadawalniajacym. Przy badaniu woéwezas
dokonanem, wykry¢ moZna bylo z latwoscia rodzaj drobniutkich strzep-



kow, otaczajacych naokél pochwe, a odpowiadajacych linii przyezepu
owej blony.

Przegrody tego rodzaju, rOwnie jak i zarodnigeia pochwy, bywa-
ja albo nabyte, albo wrodzone. W naszym przypadku byla to praw-
dopodobnie wada wrodzona, na co wskazuje: 1) jej umieszczenie—na-
byte praegrody w przewainej liczbie przypadkéw spotykaja sie w dol-
nej czesci pochwy; 2) brak danych wywiadowych, na moey ktérych
moznaby podejrzewaé, Ze chora przechodzila jakie§ sprawy za-
palne w pochwie np. blonicg, zapalenie ropne, w durze lub innych go-
raezkowych chorobach niekiedy spotykane (Mayer), a w koicu 3) ze
nie bylo zupelnie zjawisk zatrzymania krwi miesigeznej (Haematocol-
pos—Haematometra), co prawdopodobnie nastapié by musialo przy na-
bytej przegrodzie, ktéra najczeSciej szczelnie zamykajac pochwe, nie
pozostawia Zadnego otworu, ktérem by krew miesigczna odptywaé mo-
gla (cytowane poniZej spostrzeZenie D-ra Swigeickiego). Wprawdzie
Haematocolpos spotyka sie i przy wrodzonych wadach pochwy tego
rodzaju, najezesciej jednak zdarza sig¢ to przy tak zwanem hymen
imperforatus, o eczem chyba w danym wypadku mowy byé nie
moze.

W naszem piSmiennictwie nie znalazlem opisu podobnego do spo-
strzeganego przez nas, przypadku. A mianowicie:

Rymarkiewiez (Nowiny Lekarskie) opisuje przypadek niezupelne-
go zamkniecia pochwy z zanikiem czesci rodnych.

Cercha opisuje przypadek krwotoku powstalego po przedarciu
przegrody pochwy-—podtuznej.

Swiecicki (Nowiny Lekarskie) podaje przypadek colpitis adhae-
sivae u 19-o letniej dziewezyny, u ktorej znaleziono luZne powrdzko-
wate zrosty w goérnej !/, czesci, zamykajace szczelnie pochwe. Autor
przypuszeza, %e pochodzily one w skutek przebytego zapalenia pochwy,
podezas Zycia wewnatrzmacicznego.

Neugebauer w ,Medycynie“ podaje przypadek Atresiae vaginae hy-
menalis congenitae.

Rozner (Przeglad Lekarski) — Uterus duplex biformis et vagina
subeepta.

Neugebauer demonstruje dwa przypadki zarosniecia i zweZenia
pochwy po porodzie na posiedzenin Towarzystwa Warszawskiego Le-
karskiego.

Oprocz wige przypadku D-ra Swiecickiego, ktory najbardziej
zbliza sie do spostrzeganego przez nas, inne przytoczone tu opisy, nie
moga byé z nim rownanymi. Byé moze, Ze gdzieindziej moznaby
znalezé odpowiedni opis, Ze jednak dla mnie obszerniejsze poszukiwa-



nia sa niedostepne, ograniczy¢ si¢ wiee musialem na przytoczeniu ta-
kich tylko autoréw, o jakich wzmianke u siebie znalazlem.

Mysle, #e przypuszezenia D-ra Swiqcickiego daloby sie zastoso-
sowaé do objadnienia powstania opisanego tu przypadku, na co moze
wskazywalyby od czasu do czasu pojawiajace sie w czasie ciazy bole,
o jakich chora wspominata.

Troche statystyki szkolne;].

Podal Dr. K. Gorski.

Wiadomosei o stanie oczu mlodziezy szkolnej notowane i ogla-
szane gdzieindziej prawie rok roeznie, w naszem piSmiennictwie le-
karskiem trafiaja si¢ nieemiernie rzadko. Zkad to pechodzi, ezy % bra-
ku odnosnych obserwacji, czy tez lekarze szkolni nie uwazaja za wia-
Sciwe ich oglaszaé, orzee nie potrafic. Poniewaz zad sprawa w mo-
wie bedaca wmoie 1 powinna zainteresowaé kolegow lekarzy, a nawet
i szersze kota spoleczenstwa, podaje, za posrednictwem , Czasopisma Le-
karskiego“, spostrzezenia moje nad stanem oczu mlodziezy, uczacej sic
w srkole handlowej todzkiej. Klasyfikacje wynikéw tyel badan che-
tnie poddaje krytyce, gdyz takowa moze dopomodz np. towarzystwu
hygjenicznemu do wypracowania kwestjonarjusza czy szematu, nie-
zbednych dla  ujednostajnienia materjalow  statystycznych, zbiera-
nych w szkoluch.

W przytoczonej ponizej tabliczce, podzielilem ueznidéw nie na kla-
sy, jak to niektorzy robia, lecz podlug wieku, a to dla tego, ze szko-
la handlowa 16dzka powstata dopiero w biezacym roku szkolnym;
poniewai za$ otwarto naraz dwie wstepne i trzy normalne klasgy, mu-
siano zatem rekrutowa¢ uezniow z innych szkol i to rozmaitych, skut-
kiem ezego roZnice wieku chtopeow, w jednej i tej samej klasie. sa
bardzo znaczie, np. 12---17 lat. Tym sposobem, klasa, w jakiej pozo-
staje uezen, nie dawalaby pojecia o ilodei czasu pofwieconego nauce,
gdyz mniej wigeej kaidy z chlopeéw zaczal sig uezyé w 8 — 9 roku
Zycia.

Komunikuje obecnie tylko wyniki z badan co do krotko-wzrocz-
nosei i sity wuzroku, a takie co do ilofei cierpiacych na jaglicg, wa-
dliwosci te bowiem sa, rzee mozna, profesjonalne, w wigkszosci pray-
padkow, powstajace pod wplywem szkodliwych dla oczu warnnkow
szkolnyeh.. Do wiadomosei kolegow, ktorzy zechea zajaé sie ulozeniem
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kwestjonarjusza do zbierania danych o stanie oczu w szkolach, wyli-
czg rubryki, w jakich notuje spostrzezenia w szkole handlowej 16dz-
kiej, a mianowicie:

1. Wiek ucznia.
2. Stan brzegéw powiek,
3. Miesnie powiek i galki ocznej.
4, Stan rogéwek.
5. Zrenice, stan i kolor teczowek.
6. Stan spojowek.
7. Refrakeja.
8. Sila wzroku.
9. Granice pola widzenia.
10. Wrazliwosé na barwy.
I1.  Wyniki badanh wziernikiem, oraz notatki co do przeby-
tych w szkole chordb ocznych.
: : Zmniejszona si .
Badani Myopia witi]zex(l)ia sita Jaglica
1= W =2 : 2 2
Wiek ‘ é Stopien : 4 Stopiei ';_,O‘ 4 é %
i V= |
8—101lat| 104]1,0—4,0D | 12 | 11,51 0,8-03 | 13| 12,5] 16 | 154
11—13 , | 216[1,0—5,0D| 38 | 17,5] 0,9-0,3 | 31 | 14,3] 26 | 12,1
14—17 , | 941,0—65D| 20 | 20,1 0,9 -0,3 | 12| 12,7] 18 | 18,2
|
Razem 414 6,0 —6,5 | 70 | 16,7 0,9— 0,3 | 56 ‘ 13,51 60 | 14

Z tablicy powyiZszej widaé, Ze pomiedzy uczniami szkoly handlo-
wej spostrzega si¢ to samo zjawisko, jakie nieraz bylo juz notowane
gdzieindziej ¥), mianowicie, Ze ilo§¢ krotkowidzow wzrasta w stosunku
prostym do ilodeci lat poswigconych nauce. Tak Dr. Rejeh, badajae
w odstepach szedcioletnich 85 ucznidw gimnazjum w Tyflisie, spo-
strzegl, Ze u 32, posiadajacych refrekcja prawidiowa, tylko w 18 przy-
padkach takowa pozostata bez zmiany, w 14 zas przeszta w krétko-

*) Do podobnych wnioskéw doszedt tez, badajac uezniow szkot Ioédzkich,
Dr. J. Kolinski (Zdrowie, 1887, VIL.)
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wzroczng. Wirdéd 32 dalekowidzéw, u 3-ch H. pozostala bez zmiany,
u 17-tu zmniejszyla sie, exzyli Ze ulegla zmianie w kierunku My-
opii, u 12-tu zad powstala Myopia. Wérdéd 21 Myopéw u 3-ch okazala
sig emmetropia (prawdopodobnie przed tem byl skurez akomodacji)
u jednego Myop. pozostala bez zmiany, u 18-tu powigkszyla sie.
Wogédle u 25% uezniow refrakcja pozostala niezmieniona i u 71%
awickszyla sie.

Pr. Adamiuk obserwujac 317 uezniéw, w przeciagu 7 — 9 lat,
otrzymal podobne do poprzednich wyniki; mianowicie u 53,6% uczniow
refrakcja zwiekszyla sie.

W Niemezech pr. Cohn znalazl w szkélkach wiejskich 1,4% krot-
kowidzéw, w miejskich poczatkowych 6,7%, za§ w niektéryech gimna-
zjach, w ostatniej klasie, ilos¢ krotkowidzow dosiegla kolesalnej liczby,
bo 62%.

Loring w nizszych klasach szkél New-Yorskich znajdywal 3.5%,
w wyzszych 26,78%. Ciekawe sa spostrzeZzenia prof. Erismana, miano-
wicie, Z¢ w jednych i tych samych szkolach, e¢i uczniowie dali naj-
wigksza ilod¢ krétkowidzow, ktorzy najdiuzej oddawali sig codziennym
zajeciom. Tak wsréd ueznidw, ktérzy uezyli si¢ w domu po 2 godziny
dziennie, krotkowidzow bylo 17%, wérdd uczacych sie po 4 godziny—
29%, a pomiedsy pracujacymi po 6 godzin dziennie — 40%. Nie bedg
przytaczaé spostrzezen innych badaczow; wszystkie one mmiej wigcej
sa zgodne ze soba, jak réwnieZz wszysey zgadzaja si¢ na to, Ze szko-
ta, ergo cywilizacja, wyrzadza spoleczefistwu, pod wzgledem uposle-
dzenia wzroku, straszna krzywde, produkujac ogromna ilodé krotkowi-
dzéw, nb. Ze wadliwod¢ ta raz nabyta, w dalszym eciagu, juz po-
mimo szkoly, bo w drodze spadku, udziela sie barduzo czgsto nastgp-
nym pokoleniom.

Druga plaga szkolna, i zarazem ogélna, jest u nas jaglica. Cho-
roba ta w Krélestwie Polskiem bardzo jest rozpowszechniona, sadzac
za§ 7 wielkiej ilodci dotknigtyeh nia wéréd wstepujaeych do zakladéw
naukowych, nalezy przyznaé, Ze czgsto bierze poczatek w rodzinach
i szerzy sie nastepnie w szkolach, znajdujac tam warunki wielce sprzy-
jajace dalszemu jej rozwojowi. W szkole handlowej lodzkiej, procent
dotknigtych jaglica stosunkowo jest jeszcze umiarkowany (15%), za to
w gimnazjum zZefiskiem, gdzie wogdle warunki zdrowotne lokalu sa
o wiele gorsze, niz w szkole handlowej, procent dotknietych ta choro-
ba jest znacznie wiekszy, dosiega bowiem 25%. Powstaje samo przez
si¢ nader palace pytanie, jak uchroni¢ mlodziez naszg od tych plag
zycia szkolnego? Nauka dostatecznie wytlomaczyla pam sposéb pow-
stawaniu krotkowzrocznodei, a po czesci i jaglicy,—zadaniem za$ lodzkiej



filji Warszawskiego tow. hygjenicznego powinno byé wynalezienic moinosci
zastosowania srodkow ochronnych. O kwextji tej pomoéwimy wprzyszlogei.

~ G

W kwestji pomocy lekarskiej dla robotnikow fabrycznych.

Kasy chorych.

Komunikat wypowiedziany przez Dra J. Tchorznickiego na posiedzeniu Wydzialu
hygjeny przemystowej Warsz. Tow. Hygjenicznego.

Na poprzednich posiedzeniach Wydzialu poruszona zostala kwestja
kas dla chorych robotnikow.

W centrach przemyslu Anglji, Niemiec i Belgji, a wladciwie
wyzydzie zagraniey, gdzie przemyst fabryczny kiwitnie, robotnik fa-
bryczny ma zapewniona t¢ pomoc i nie fikeyjna, lecz rzeczywista.

Jakkolwiek istnieje wiele typow kas chorych, typow zaleznych
od miejscowych okolicznosci, rodzaju fabrykacji, stopnia zamoznosci
pracujacyeh i t. p., to jednak powszechnie zagranicy uznano za naj-
wiasciwszy typ kas takich, ktore wzamian za ztozone oszezcdnodei za-
pewnialyby pracujacemu pomoe nietylko w razie choroby, lecz i w ra-
zie nieszezgieia losowego—smicrei i t. p. Kasy tei tego rodzaju # roi-
norodng organizacja zakladane sg przy kaidej fabryce w Niemczech
1 ztad przewazinie zaszczepione zostaly na naszym gruncie.

Czy i na ile odpowindaja one celowi, radbym, pomijajac teorc-
tyczne wywvody, oprzeé si¢ mna faktach. Ze jednak zebranie ogdlnyeh
danych odnosnie do calego kraju i roznych rodzajow produkeji, mo-
globy napotkaé na rézne truduosei, a nie bedic upowazuieni do robie-
nin zapytan, otrzymalibyimy takie dane, na ktorych nie moZnaby po-
legaé, obralem inng drogs. Oto cheg przedstawié Wydzialowi:

I, Typ ustawy kasy stworzonej przez jedunego # przemystoweow
na gruncie Warszawy i tu praktykowany przez lat kilka.

2. Zakomunikowaé cyfrowe dane co do wewnetrzuego yeia fa-
bryki, posiadajacej t¢ kase.

3. Przedstawié zapatrywanie na ten przedmiot sfer decyduja-
cych, t. j. Inspekcji Fabrycznych, dzialajacych u nas wedlug praw
obowiazujacych.

Ustawa kasy wzajemnej pomocy robotnikow w {abryce wyrobow
garbarskich Wilhelma Weigla przy ul. Nizkiej N 61 w Warszawie.
§ 1. Cel kasy.
1) Dawaé pienietna zapomoge: robotnikowi w razie choroby;
2) brzemiennej robotuicy przed pologiem i po pologu;
3) Zonie idzieciom zmarlego robotnika, oraz wydawaé pieniezna
zapomoge na pogrzeb zmarlego robotnika, jego zony i dzieeci.
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§ 2. Cuzlonkowie kasy. Cuzlonkiem kasy moze byé kazdy Zy-
czacy sobie tego robotnik lub robotnica wyZej wymienionej fabryki.

§ 3. Srodki kasy. Kaidy uczestniczacy w kasie placi tygod-
niowo: 1) zarabiajacy do rub. 4 na tydzien—kop. 5; 2) zarabiajacy
wigcej nad rs. 4—kop. 10. Te wklady do kasy potracane sa robotnikowi
przy kaidotygodniowem wyplacaniu mu zarobku.

§ 4 Wydawanie bezzwrotnych zapomég: 1) chory robot-
nik lub robotnica, placacy do kasy ze swego tygodniowego zarobku
po kop. 5, otruymuje zapomogi po rub. 2 tygodniowo, a placacy u za-
robku tygodniowego po kop. 10, otrzymuje po rub. 3 na tydzien;
2) na pogrzeb robotnika kasa wydaje rub. 12; 3) na pogrzeb Zony
robotnika rub. 10; 4) na pogrzeb dziecka rub. 6; 5) Zona i dzieci
zmarlego robotnika otrzymuja procz tego zapomogi jednorazowej rub. 15.
W razie choroby Zony, dzieci, rodzonego ojca lub matki, a takze rodzonej
niezameznej siostry, bedacych w domu robotnika i przy nim mieszkaja-
cych, otrzymuja oni leczenic na koszt kasy pomocy robotnikow;
6) robotnica brzemienna, placaca tygodniowo do kasy po kop. 5, otrzy-
muje % kasy na 2 tygodnie przed potogiem rub. 4, (t.j.porub. 2 na ty-
dzien), oraz po pologu za 2 tygodnie po rub. 2. Robotnica ktora pla-
cita po kop. 10, otrzymuje za 2 tygodnie przed pologiemiza 2 tygodnie
po pologu zapomogi po 3 ruble tygodniowo.

Uwaga. Robotnik lub robotnica, ktorzy choruja nie dluzej nad
dni 3, zapomég z kasy nie pobieraja.

§ 5. Robotnik oraz robotnica zwolnieni lub opuszezajacy sami
fabryke w zdrowym stanie, przestaja byé od tej chwili czlonkami
kasy, a jednoczesuie pozbawieni zostaja prawa otrzymywania jakiej-
kolwiek zapomogi z kagsy.

§ 6. Prowadzenie ksiag kasowych oraz zawiadywanie interesami
kasy obowigzuje kantor fabrycezny pod bezposrednia kontrola samego
wladeiciela fabryki.

Srodki pieniezne kasy znajduja sie na przechowaniu u wlasdei-
ciela fabryki.

§ 7. Dwa razy do roku kantor wywiesza na §cianic calkowity
stan kasy, z podpisem wlagciciela zakladu fabrycznego, oraz wysyla
takowy do p. Pomocnika Inspektora Fabrycznego, w ktérego okreggu
fabryka si¢ znajduje.

Tak sie przedstawia ustawa kasy.

Pragnac mieé ilustracjg zycia kasy, otrzymaliSmy cyfrowe dane,
7 ktorych wypada, ze:

Pytania. Odpowiedzi.
1. W ktérym dniu i roku pow-
stala kasa? 26 czerwea 1893 r.
2. Tle miala kapitalu zaklado-
wego:
od wladciciela Rub. 50

(od robotnikow) z puszki . RGO 85,931/,
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3. Wplynelo do kasy Dochéd | Rozchéd Remanent
Zakladowe w r. 1852 . . . . 85,93 — —
L B B pe by 119,60 34,68 170,85
TFL-+ ] B e SEEE R 276,30 134,83 312,73
e b o ML | 253,32 372,98
1/ 388G ™ T 367,67 331,76 408,79
il e ol L 367,69 303,47 472,35
FAIGIRBRG rve B 353,00 536,93 288,42
/1 ESBOREIRE & | 365,35 414 87 238,90
131 H890m. &g (s 353,95 250,07 343277
18R] <=4 WY 8 334,10 274 81 102,06
TEIZTI S8 5%4 234,75 443,64 193,17
T@RBr M 271,70 233,19 209,07
1864 Gul waipy 537,80 631,65 115,82
s L LA 531,32 211,97 433,20
Q@BE LA - s 526,20 | 526,10 433,30
1805 Wi Lwiiog 275,00 | 290,75 417.75
1898 14§ Mrars — . 158,00 259,75
|
Razem . . . . 531424 ’ 5030,04 s
Srednio rocznie . 354,28 | = 335,33 —
l
Razem Sredujo
4. Ile wydano zapomig: roczuie
a) Na pogrzeby robotnikéw, ich zon lub
dzieci . y 838,47 55,89
b) Brzemiennym . ; = o
¢) Robotnikom chorym . T o - 2229,72 148,64
d) Rozdano mna zakupienic zZywnodci na
zime¢ robotnikom . 1000,85 200,17
5. Ile wydano rocznie:
na lekarza . 592,50 118,50
, felczera . 1004,85 71,77
» akuszerke — —
. lekarstwa 1078.43 98,03
» Szupital 217,56 16,73
Razem . 5030,04 353,33

W ciagu 10 lat oplacal lekarza sam wladciciel fabryki nie kasa.
Co do warunkéw pomocy: lekarz odwiedza fabryke raz na ty-
dziefi i chorych ambulatoryjnie lecsy; felczer rowniez; chorych w domu
odwiedza i lekarz i felczer, otrzymujac za to osobne wynagrodzenie.
Lekarstwa otrzymuja chorzy z podrecznej apteczki lub z ogdlnej apteki

na koszt kasy.
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Tak gig przedstawia kasa powstala z inicjatywy prywatnej. Zo-
baczmy jak sie przedstawia projekt rzadowy.

Projekt normalnej ustawy kasy dla robotnikéw fabryeznych.

Na posiedzenin w d. 16 lutego 1895 roku warszawskiego biura
do spraw fabryeznych rozpatrzono i zatwierdzono nastepujacy ,Pro-
jekt normalnej ustawy kasy dla robotnikow fabryeznyeh®.

1. Wladeiciele fabryk i zakladow przemystowych, w ktorych pra-
cuje nie mniej jak 30-u robotnikow, obowiazani sa urzadzié pray swoim
rakladzie kasg pomocy i oszezednosei. Dla whadeicieli zakladow praze-
mystowyeb, w ktoryeh pracuje mmiej jak 30-u robotnikow, urzadzenie
kasy nie jest obowiazujacem, lecz jest nader pozadanem.

2. Celem kasy jest: a) udziclanie zapomog hezzwrotnyceh robot-
nikom i ich rodzinom; b) przyjmowanie od robotnikéw oszezednosei.

3. Kazdy robotnik posiadajacy ksiazeczke kasowa zostaje obo-
wiazkowo ueczestnikiem kagy, liczac od dnia, w ktorym zostal stalym
robotnikiem kasy, t. j. otrzymal taka rachunkowsa ksiazeczke.

4. Kantor fabryki ufrzymuje na rzecz kasy dwojakiego rodzaju
kwoty: a) 1% z naleznego robotnikom zarobku przeznacza si¢ na utwo-
rzenie kapitaln dla wydawania zapomdg bezzwrotnych; b) 3% od za-
robku w celu sformowania kapitalu stanowiacego wlasne oszezednosei.
robotnika. Jezeli robotnik przestaje pracowaé nie na wlasne zadanie,
ma prawo otrzymac¢ cala kwote w chwili odejicia z fabryki. Jezeli
zas odchodzi na wlasne Zadanie, to otrzymuje oszezedzona kwote po
dwoch miesiacach. T w tym ostatnim jednak razie fabryezna inspekeja
w wyjatkowych wypadkach ma prawo zadecydowaé calkowita wyplate
oszerednosel w ehwili odejscia robotnika.

Uwaga.  Opuszezajac fabryke robotnik traci prawo otrzymywania
zapomog bezzwrotnych. Przystuguje mu jednak to prawo w ciagu 2-ch
miesi¢ey po uwolnienin w takim razie, jeZzeli w ciagu 5-ciu lat byl
czlonkiem kasy.

5. Przy rachunkach uwzgledniane sa tylko cale ruble; pol rubla
i wiecej jak pol, uwazanem jest za calodé.

6. Obie kategorje oszezgdnosel wpisuje kantor do ksiazeczki ra-
chunkowej, a po roku rohotnik otrzymuje osobna ksiaZeezke, w ktérej
sa zapisane jego oszcezednosei.

5. Do funduszn zapomog formowanego z odliczen 1% moga byé
dodawane dobrowolne ofiary wladciciela fabryki i kary. Z funduszu
tego czlonkowie kasy moga otrzymywaé zapomogi: a) w razie choroby
robotnik otrzymywaé moze w ciqgu 3-ch micsicey zapomoge roéownajaca
sig polowie jego zarobkow, ktore normowane sa podiug placy prakty-
kowanej w ciagn ostatnich 2-ch miesigey. Pracujace kobiety w razie
ciazy, otraymuja w takichze warunkach i takiejze wysokosei zapomoge
w ciagn 2-ch tygodni przed porodem i w ciagu dwoeh tygodni po po-
rodzie; b) W wyjatkowo nieszezesliwyeh wypadkach (pozar, wylew
rzeki i t. p.); kwote zapomogi okresla w kazdym wypadku inspekeja
fabryczna; e¢) na pogrzeb zony lub meia — kasa wydaje rb. 15, na
pogrzeb dziecka rb. 10.
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Uwaga. Jezeli kasa prosperuje 1 posiada dosyé kapitalu, moga
byé wydawane zapomogi w sumie rh. 10 i w razie choroby czlonka
rodziny.

3. Na wypadek Smierci samego 1'01)0tnikzl, bezdzietna wdowa
otrzymuje rb. 20, wdowa z dzicémi rb. 25; rodzina zmarlej robotunicy
otrzymuje takie same kwoty.

9. Fabryezna inspekeja decyduje we wszystkieh wypadkach nie-
porozumien e¢o do spraw kasy, jak rowniez ma prawo wedlug wiasnego
uznania modyfikowaé stosownie do okolicznoiei decyzje co do rdéznych
uprzednio wymicnionych paragrafow.

10. W celu otrzymania zapomogi robotnik powinien przedstawié
odpowiednie éwiadectwu lekarza fabrycznego lub policji. Jeeli choroba
trwa nie wigeej jak 3 dni, zapomogi nie wydaja sic.

11. Sprawami kasy /.dlhylm kantor fabryki. ‘Wiadciciel fabryki
odpowiedzialnym jest za calosé kapitalow.

132, Prowadzone sa dwie ksiazki rachunkowe zatwierdzone i sznu-
rowane przez f.\l)ly("/lm inspekeje: pierwsza dla zapisywania dochodéw
i rozchodéw zapomédg bezzwrotnych, druga zaé dla zapisywania odli-
czen oszezednosel.

13. Fabryczna inspekeja kontroluje kase¢ i otrzymuje sprawozda-
nia roczne o jej stanie.

14. Kazdy robotnik ma prawo c¢o miesiac prosi¢ kantor fabryki
o sprawdzenie robionych odliczen z jego zarobkéow.

15. Dwa razy do roku kantor wywiesza dla wiadomogei robotni-
koéw ogloszenia o stanie kasy.

16. W kantorze kasy moze znajdowaé si¢ suma od 100 do 500 rb.
Sumy wyzsze nalezy wnosi¢ do kasy oszczgdnosciowej Banku Panstwa
i ztamtad bez pozwolenia fabryceznej inspekeji otrzymywac ich nie wolno.

17. Tez same przepisy obowiazuja we wzgledzie przechowywania
funduszéw oszezgdnosciowyeh.

18. Oprocz oszezednofei otrzymuje vobotnik i procenty od mich,
ktore obliczane sa stosownie do przepisow dla kas oszezgdnoseiowych
Banku Pafstwa.

19. Jezeli robotnik zaciagnal pozyeszke albo tez otrzymal zalicze-
nie naprzéd za robote, to w chwili odejicia wlasciciel ma prawo kwote
te uregulowaé¢ z sumy nalezinej robotnikowi.

20. W wypadkach wyjatkowo wainych i za pozwoleniem fabrycz-
nej inspekeji, robotnik, nie nwalniajae sig z fabryki, moze otrzymad
polowe, a nawet i wigeej, swoich 031(;7(‘(1110«

Projekt niniejszy biuro fabryczne posnmomlo rozeslaé¢ powazniej-
szym przedstawicielom przemyslu, a szezegélniej tym, ktdrzy maja przy
swych fabrykach jakiekolwiek kasy. ()h/ymlm,\'/y uwagi 1 zdania,
projekt moze byé poprawiony i przedstawiony do zatwierdzenia p. Mi-
nistra Finanséw.

Zakonczenie.

7 powyiszego zestawienia widzimy:
1. Ze kasa prywatna w danej fabryce moze oddawaé nieocenione
ushugi zdrowiu robotnika, zabezpicezyé go nie tylko na wypadek cho-

e
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roby, lecz i na wypadek nieszczedcia, a nawet nie§¢ pomoe czlonkom
rodziny.

2. Ze kasa taka moZe by¢ prowadzong ekonomicznie i dawaé
nawet superaty stanowiace zapasowy kapital.

3. Ze rzad radby stworzyé kasy oszczednosciowe, ktore zadawal-
nialyby trzy kierunki: a) zapomogi na wypadek choroby; b) zapomogi
na wypadek nieszezedeia, pogrzebu i t. p.; ¢) pomoc robotnikowi na-
wet w czasie opuszezenia fabryki, w ten sposéb, aby w pierwszej
chwili mial co do ust wlozy¢.

Widzimy wiee, ze kagy obu typéw moga byé rekomendowane
i zalecane powszechnie.

Najzamo#niejszy fabrykant nie jest w stanie zadowolnié wszy-
stkieb, nie jest w stanie wytworzyé w sobie przekonania, Ze w kazdym
wypadku uzyl swych wiasnych funduszéw sprawiedliwie i poiytecznie.

Zobowiazany przez wladze leczyé swych robotnikéw, leczy ich
i spelnia wszystko to co wladza kaze, ale tego nie dosé.

Potrzeba aby pracodawca ezul, Ze na wypadek nieszezedcia
wspolnie z pracujacymi ponosi ofiary, %e obaj wzywaja lekarza, na-
bywaja leki, ratuja blizniego w chorobie i nieszezeScinu i spelniaja swe
zadanie uczeiwie, bez zawidci. bex cichej pretensji, z zadowoleniem.

Tylko w takich warunkach medyeyna moze liczyé w fabryce na
sympatje, na skutecznoié¢ swych porad i wdziecznosé pacjentéw i dla
tego kasy dla chorych $miem jak najgorgcej uwadze szanownych pa-
néw polecié.

Na zasadzie komunikatu rozwiazala sig oZywiona dyskusja, w kto-
rej przyjeli udzial pp. Orgelbrand, Gerlach, Dr. Tokarski, Dr. Shu-
pecki, Dr. Kurtz, Dr. Babinski i p. Meisner.

W dyskusji ujawnily si¢ réZnorodne zapatrywania na sprawe
samg, a mianowicie:

Ze, jak dotad, Ministerjum Finanséw nie pozwala otwieraé kas
takich, a przynajmniej Zada zgody wszystkich robotnikéw, co jest nie
do spelnienia.

/e pewne zamienne znaczenie maja Towarzystwa Ubezpieczen.

Ze w wielkich fabrykach Zyrardowa kasy bywaly powodem klo-
potow z powodu niepomiernych Zadan robotnikéw wnoszacych skladke.

Ze kagy takie eguystuja w kilkunastu fabrykach m. Warszawy
i przedstawiaja roéine typy, sa zawsze bardzo pozyteczne. Dobrze
funkcjonuja kasy w fabrykach Norblina i Orthweina. Dr. Babinski za-
znaczyl, Ze kasy takie powinnyby objaé calo§é klasy robotniczej po-
dlug specjalnosei lub cechéw. To jednak byloby trudnem do przepro-
wadzenia, gdyZz w jednej fabryce pracuja specjalifci nalezacy do naj-
réZznorodniejszych cechow i fachow.

Ostatecznie wydzial przyjal wniosek:

» Wydzial jest zdania, zZe kasy dla chorych oddaja niespozyte
»ustugi zarowno robotnikom jak i ich rodzinom, i dla tego byloby
.nader pozadanem, aby ustawa kasy dla chorych byla moiliwie naj-
.predzej w fabrykach obowiazkowo wprowadzong“.

P. Meisner obiecal przedstawi¢ Wydzialowi: ,Stan kas dla cho-
rych zagranica“.

B N
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TAJEMNICA LEKARSKA

jako
nakaz stanowy, przepis prawny i postepowanie etyczne.
Podal Dr. E. Sonnenberg.

Odezyt miany w Towarzystwie Lekarskiem Loédzkiem w d. 5 kwietnia r. b.
( Ciag dalszy).

.Clest qu'en effet, dans une foule de ecirconstan-
ces de la vie médicale, il ne suffit pas au médicin de con-
naitre et d'appliquer sa patologie; il faut, en outre, qu'il
fasse appel a ces qualités de 'homme du monde qui s’appel-
lent le discernement, le tact, la prudence, le fair, appré-
ciation exacie des hommes et des choses, j'allais presque
dire la diplomatie.* 1)

(Alfred Fournier).

Trudnosci, nastreczajace sie przy przestrzeganiu nakazu stanowego.

Zakres pojecia tajemnicy lekarskiej rozciaga sie — w mysl ohie-
tnicy stanowej—nietylko na sfer¢ dzialalnodcei lekarza w jego prakty-
ce prywatnej, lecz obejmowaé powinien i szersza jego dzialalnodé, ja-
ko kicrownika szpitala, przytutku, klinicysty, profesora it. p. Ze prze-
strzeganie tajemniey chorego w zakladach leczniezyeh napotyka nie-
raz na znaczne trudnosci, miatem sposobnosié o tem wzmiankowacé juz
w innem miejseun: niZszy personel lekarski, oraz stuzba szpitalna wy-
nosza czesto po za mury szpitala wiadomosei o rodzaju cierpienia
chorych lub o wyrokowaniu lekarskiem?). Nieraz przyczyniaja sie do
niedyskrecji na punkeie, o jakim mowa, sluchacze medyeyny przex
nierozwazne opowiadanic szezegOléw szpitalnych znajomym. Ta droga
wiadomos¢ moze sic przedostaé do szpalt prasy codziennej: szezegdly
wige, ktore powinny pozostawaé w obrebie kliniki, czyta publieznodé.
czytaja nawet sami chorzy i dowiaduja si¢ w ten sposéb o swym ciez-
kim lub beznadziejnym stanie. Podobne wydarzenie miato miejsce przed
kilku laty w wiedenskiej klinice psychjatrycuznej profesora Krafft-
Ebing'a, co zniewolilo tego ostatniego do umieszezenia w jednem
z miejscowych pism lekarskich energicznego przeciwko takiej niedy-
skrecji protestu *).

Lecz i w prywatnej praktyce pruestrzeganie tajemnicy chorego
nie zawsze jest rzecza latwa, jak sig to wydaje na pozér.

1) Prof. A. Fournier: ,Un point de pratique® Annales de Dermatologie et de
Syphiligraphie. 1892. Tome IIL p. 137 Lecon professée a I'hopital Saint-Louis ef re-
cueillie par le Dr. Portalier.

2)" 5. Sonnenberg: .Dyskreeja lekarska ze stanowiska prawnego i etyeznego.”
Medyeyna 1895.

3)  Wiener medie. Wochensehrift. 1896. November.,



Nie opowiadaé osobom obeym o rodzaju cierpienia pacjenta lub
weale nie wymienia¢ nazwisk tych, co korzystaja z pomocy lekarskiej,
zwlaszeza z pomocy specjalisty — to jeszeze nie wszystko, co lekarz
czyni¢ powinien.

W celu lepszego przedstawienia rzeczy, wezme jeden 7 najczest-
szych, bo najpospolitszych wydarzen z codziennej pl.\l\t) ki lekarzs

Do specjalisty chordb skérnych przychodzi w charakterze pacjent-
ki kobieta, u ktorej lekarz stwierdza na narzadach pleiowych, dajmy
na to, wrzéd pierwotny. Na pierwszy rzut oka zdawaloby sig, i% rzecy
nie puulsmwm tu Zadnej trudnodei: pacjentee naleiy wymieni¢ natu-
re jej cierpienia, przepisaé odpowiednic zarzadzenia i sprawa skofiezo-

na. W gruncie rzeczy tak nie jest.

Zobaczmy bowiem, jakiec moga by¢ nastepstwa tak powierzchow-
nego traktowania rzeczy.

Przypusémy najpierw, Ze pr/ybyld do lekarza kobieta jest me-
zatka i, co bywa nay.wylxle‘], najuczeiwszy i praykiadna zona. Wy-
mienic¢ puc)entce rodzaj jej muplenm anaczy to samo, co powiedzied,
ze jej cierpienie pochodzi od meza. Ruzeez naturalna, ze zakomuniko-
wanie chorej podobnej wiadomoscei dotknie w niej w najwyZszym stop-
nin godno$¢ malzonki, ktéra maz zdradza, zamaci spokdj domowy,
wywola niesnaski malzenskie, doprowadzi, byé moze, do separacji,
rozwodu i t. p.

Postapi¢ wiec w podobny sposob, jest niedobrze. Coz wige robié?
Ograniczy¢ si¢ na przepisaniu odpowiednich grodkéw i nic dlorej nie
powiedzied, ¢ (ly sie o rodzaj (lelplellla zapyta, lub wymienié jakikol-
wiek termin dla odwrocenia jej uwagi, rowniez nie bedzie lepiej. Cho-
ra bedzie czas pewien zaaplikowany srodek stosowala i po zabliznie-
niu sie wrzodu bedzie si¢ uwazala za wyleczona. Tymezasem odwro-
cenie nwagi chorej od cierpienia, wymagajacego diugiej kuracyi, a po-
zostawionego bez leczenia, wycienczy ja i sprowadzi dla jej zdrowia
skutki jak Dajgorsze. Ta sama pasjentka, nic nie wiedzac o udzielaniu
sig cierpienia, moZe zarazi¢ swe dzieci..

W innym znéw przypadku pllyl)yh do specjalisty pacjentka mo-
gla byé zaraZona pracz kochanka. Jesli konsultowany przez chora le-
karz wiedzied o tem nie bedzic i nie poinformuje pacjentki o whasno-
fei cierpienia, udzielania sie innym, to pray pierwszym stosunku pleio-
wym z mezem, chora zarazi tego ostatniego. Dzieciom jej réwniez gro-
zi niebezpieczenstwo przejecia choroby od matki i t. d.

Powyisze przyklady swiadeza wymownie o trudnosciach, jakie
lekarz napotyka w praktyce i jakie pokonaé¢ musi, zwilaszeza jezeli
pragnie tak wywiazaé sie ze swego zadania, aby jedneczesnie zadodé
uezyni¢ potrzebie chorego i zarazem nie byé niedyskretnym odnosnie
do os6b, z ktoremi chorego lacza bliskie wezly pokrewienstwa.

Proez rozpoznania i leczenia choroby, jest rzecza niesbedna, aby
lekarz zbadal i zrozumial sytuacyg w kazdym oddzielnym przypadku
i wymiarkowal, gdy zachodzi tego potrzeba, gdzie tkwi zrédto udzielo-
nego cicrpienia. Nieraz trzeba nawet uciekaé si¢ w podobnych pray-
padkach do niewinnyeh forteli, w rodzaju przytoczonego, naprzyklad
przez Fournier’a. Otoz lekarz proponuje chorej, aby przysiala do nie-
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go swego meza, tlomaczac swe Zadanie tem, iZ pragnie 7 jej meZem
poméwié o niektérych szczegélach, dotyezacych jej choroby, a o czem
z nia, jako mlods mezatka, méwié nie wypada, gdyz to by ja krepo-
walo i t. p. i t. p.

Podstep, w rodzaju powyZszego, nieraz wiele znaczy, a czasem
zupelnie rzecz wyjasnia, nadajac jej pozadany przez lekarza kierunek.

Oto, jezeli chora jest niewinng, a chorobe zawdzigeza swemu me-
Zowi, to po powrocie do domu powtérzy mezowi propozycja lekarza.
MaZ nazajutrz punktualnie stawi sie w gabinecie tegoz 1 dziewietna-
scie razy na dwadziedcia—jak zapewnia Fournier — okaze sie, Ze maz
jest przyczyna choroby !). Lekarz ma wiec wowezas rece rozwiazane:
moéwi z przybylym otwarcie o stanie rzecsy, przekladajac mu, ze Zone
nalezy leczyé i leczyé diugo. Wynajduje si¢ przytem sposob ukryeia
przed Zong winy meza i t. d. i t. d

W innym znéw przypadku ten sam fortel lekarza moze wywolaé
inny efekt.

Jezeli przybyla do lekarza pacjentka czuje sie winna, jezeli ¢ho-
roby nabawil ja kochanek, ona nie zgodzi sie na propozycya lekarza,
zadajacego przystania meza, lecz najczedciej przyzna sie lekarzowi ze
swego bledu. W ten sposéb lekarz odzyskuje swobode postepowania:
poucza chora o niebezpieczefhstwie, zaleca ostroznoi¢ w domu i t. p.

Przyklady powyisze nie wyczerpuja bynajmniej wszystkich tru-
dnosei, jakie lekarz, obowiazany do dyskrecji, napotyka w swej prak-
tyce.

Klopotliwemi zwlaszeza sa sprawy, gdy chodzi o pacjentéw nie-
pelnoletnich, kiedy rodzice lub opiekunowie pytaja si¢ lekarza o natu-
re cierpienia syna, corki lub wychowanca. Wielkiej przezornosei uze
strony lekarza wymagaja kwestye, dotyezace chorej sluzby domowej,
pytanie odnoszace sig do ch01yuh robotnikow fabryeznych i t. d. Nie
mniejsza 08troznosé puesnzemc naleiy przy wydawaniu Swiadectw
lekarsklch plzy upominanin si¢ o nieuiszezone honorarja lekarskie
it. p.

Do mektérych pytan, pobieZnie tu potraconych powréce jeszcze
w dalszym ciagu niniejszego artykulu, aby omowi¢ je nieco obszer-
niej.

Tajemnica lekarska ze stanowtiska prawnego.

Dopoki stosowanie czynnodci lekarskich pod powaga bezwzgled-
nego milczenia nie krepuje swobody i bezpieczenstwa osob innych lub
szerszego ogoélu, hasto wypisane na suztandarze korporacyjnym pozo-
staje w zgodzie z ogélnym porzadkiem rzeczy. Jednakze bywaja sy-
tuacje, kiedy uleglosé lekarza doktrynmie, o ktérej mowa, oslaniajac
interesy zdrowia chorego, zwrodcié si¢ moZe niekorzystnie przeciwko
bezpieczenstwu osob, otaczajaeych chorego, zaréwno blizszych, jak
i dalszych.

Kilka przykladéw najlepiej rzecz te objasni.

Do lekarza-okulisty przychodzi droznik kolejowy, u ktorego oku-
lista stwierdza, naprzykiad, barwna Slepote. Przewidujac nastepstwa,

) A. IFournier (L ¢.) p. 139.



jakie spowodowaé moze wymieniona wada oezna, jesli dotknicty nia
jest oficjalista kolejowym, lekarz przeklada pacjentowi, na jakie nie-
bezpieczefistwo ten ostatni naraza Zycie setek 1 tysiecy osob i radzi
mu zmieni¢ rodzaj zajecia. Dobrze, jesli daltonik wyrasi gotowosé isé
za wskazdwka lekarza. Jak trudnem jednakze bedzie polozenie tego
ostatniego, zobowigzanego do stanowej dyskrecji, jeili chory mu odpo-
wie, ze o rad¢ nie prosi, i Ze zrobi to, co uwazaé bedzie za wla-
sciwe.

Przytoczeg inny przyklad:

Lekarza uzywaja do zbadania mamki. Stan tej ostatniej nie po-
zostawia nic do Zyezenia: mamka jest najzupelniej zdrowa. U dziecka
natomiast, do ktorego mamke przyjeto, lekarz spostrzega przypadkowo
wyrazne objawy praymiotu i to w stanie bardzo zarazliwym. Dodajmy,
iz mamka dopiero c¢o zostala przyprowadzona i dziecka jeszeze do
piersi nie przylozyla. Jest wige jeszcze czas, aby uchronié ja przed
nabyciem eciezkiej i dlugotrwalej choroby. Zdawaloby si¢ na pierwszy
rzut oka, Ze wystarcsy zwroeié uwage rodzicdéw dziecka na niebezpie-
czelstwo, na jakie niewatpliwie narazilaby si¢ mamka, gdyby obo-
wiazki karmienia przyjela i pozostala w ich domu. W rzeczywistodei
jednak sprawa, o ktérej mowa, nie zawsze jest tak prosta. Przedsta-
wienia lekarza, Ze nie naleiy prazyjmowaé¢ zadnej mamki i Ze matka
powinna wilasnem mlekiem lub sztucznie karmié swe dziecko, nie zaw-
sze trafia do przekonania rodzicodw, a wzglad na zdrowie mamki moze
byé w ich oczach zbyt malej wagi, aby odsta‘plh od swego zamiaru.

W innym znéw przypadku prazychodza do lekarza-specjalisty
% dzieckiem, po niedawno dokonanem rytualnem obrzezaniu, proszac
o wyleczenie nie gojacej si¢ rany na cztonku. Po uwaznem obejrzeniu
chorego miejsca, lekarz rozpoznaje w uszkodzeniu gruzlicg lab przy-
miot. l’r/y(".yny cierpienia domyéla sieg z latwoscia: ten, kto dokony-
wal oper acji, przeniost, nie majac najezgscie] swindomosei o naturse
swego cierpienia, narazek z siebiec na dziecko.

W kazdym z wymienionych wyzej przykladow, rznca si¢ w oczy
szereg nastgpstw, mogacych spowodowadé nieobliczonej wagi szkody na
zdrowiu o0s6b innych: slepy na barwy droznik moze przyczynié si¢ do
katastrofy Kolejowej; dotknigte syfilisem dziecko zarazi mamke, fa
ostatnia swoje wlasne dzieci, meza i t. d.; kaide rytualoe obrzezanie
dokonywane przez chorego na gruzlicg lub syfilis, powigkszy liczbe
niewinnych ofiar i t. d., i t. d.

Naguwa si¢ wige pytanie, jak w podobnyeh przypadkach pogo-
dzié interesy bezpieczenstwa ogolu z wymogami nakazu stanowego,
zadajacego od lekarza przestrzegania tajemnicy, ktérej stal sie po-
wiernikiem, bez wzglgdu na to, czy chory zwierzyl sig z niej przed
nim, ezy tez, jak w ostatnim z praytoczonyeh przykiadow, lekarz po-
giadt ja na podstawie swych domystow?

Odpowiedz na powyZsze pytanie wysnuje sie sama w dalszym
ciagn niuicjszego roznmowania. W tem miejscu zauwaig tylko, e pray-
toczune wyZej przyklady poruszaja sytuacje, kiérych rozwiazanie w zna-
cznej mierze pozostaje w zaleinosci od wagi, jaka przywiazuja pra-
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wodawstwa tego lub owego kraju odnosnie do przestrzegania przez le-
karzy ich nakazu stanowego.

Zacznijmy od prawodawstw bliZzej nas obchodzacych.

Kodeks kar glownych i poprawezych, ktory obowiazywal u nas
do r. 1876, t. j. do wprowadzenia nowej reformy sadowniczej, nie za-
strzegal wprawdzie specjalnie tajemnicy, jako obowiazujacej lekarza,
lecz ostanial wogole wszelkie rozglaszanie wiedei, chociazby i praw-
dziwych, lecz udmdoub ch pod przyrzeczeniem zatajenia, a mogacych
uwilaczadé czyjej stawie. Uzyn podobny zaliczat sie do kategorji wy-
kroczen, przewidywanych przez artykut 1021.

Wedlug Maciejowskiego, jednego z subtelniejszych interpretatorow
prawa karnego, pod powyzszy artykul podchodzi i wyjawienie prazed
osoba niupowoluna »choroby nieprzyzwoitei” !).

W panstwie 1'()ssstl\1cu1 niema rozporzadzen, opartych na wyraz-
nych przepisach prawnyeh, a dotyczacyceh bezposrednio tajemnicy le-
karskiej ?). lIstnieje jedynie zobowiazanie moralne, jakie daje koficzaey
wydzial lekarski, powtarzajac przeistoczony rot¢ obietnicy Hipokra-
tes’a: ,Obiecuje—oto stowa, jakie powtarza za dziekanem fakultetu —
obiecujy, Ze powierzonej mi tajemnicy choroby, lub jakiejs ulommnosci
fizycznej, mogacej szkodzié stawie chorego, zaklocié spokojnoié do-
mowa, lub przerwaé zgode malzefiska, albo tez familijna, nikomu nie
wyjawie, chyha tylko bedac do tego przez wiasciwa wladzg zmu-
szonym*“ *).

Wezwany do sadu w charakterze Swiadka lekarz w panstwie
rossyjskiem skiada, na rowni z innymi Swiadkami, praysicge, iz nie
zatai nic z tego, co wie o swoim pacjencie. W dwoch jedynie przy-
padkach bywa lekarz zwalniany od skladania zeznan w charakterze
swiadka, a mianowicie: kiedy byl wezwany dla dania pomocy ranio-
nemu w pojedynka (art. 1507 kod. kar.), lub gdy lekarza laczy z pod-
sadnym blizkie pokrewienstwo. W tym ostatnim razie lekarz korzysta
7 tego samego przywileju, jaki przysluguje kazdemu poddanemu,

Procz tego w prawodawstwie rossyjskiem istnieja inne jeszcze
zastrzezenia, Sciesniajace fakulteckie zobowiazanie lekarza

I tak arr.) kul 857 ustawy karnej wklada na lekarza obowiazck
donoszenia miejscowej zwicrzchnodei lekarskiej o kazdem, dochodza-
cem do jego wiadomosei pojawienin si¢ epidemiczno-miazmatyecznych

) Iranciszek Macicjowski: ,Wyklad prawa karnego w ogélnosei, z zasto-
sowaniem kodeksu kar glownyeh i poprawezyeh, z dniem 1 Siyeznia 1543 voku
w Krélestwie Polskiem obowiazujacego.” Warszawa 18458 (str. 439 i nastgp.)

2, Wyjatek tylko stanowi artykul 845 proe. karn. Wymieniony artykul oma-
wia wykroezenla przeciw przepisom o kwarantanach i \\')’h/."lt“ﬁ'llni kary dyscy-
plinarne, jakim podlegaja osoby, bedace w urzedowaniu, a wige i lekarze i wogole
sluzba przy kwarantanie, za niezachowanic tajemnicy odnodnic do spraw, zac “ho-
dzaeyeh w obrebie miejscowodei, kordonem opasanej. Zastrzezenie powyzsze, jak
widzimy, znajduje zastosowanie tylko w wyjatkowych wypadkacl, juk podezas sze-
rzenia Si¢ zarazy Imorowej it holery azjaiyekiej.

5 W praey mojej p. t.o  Dyskreeja lekarska ze stanowiska prawnego i ety-
cznego® (Medyeyna 1805) brak jest wzmianki o tem, ze w pansiwie rossyjskiem ta-
jemnica lekarska .prawnie” nie obowiazuje.
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i zarazliwyeh chorob. Artykut 880 tejie ustawy wymaga meldowania
kazdego przypadku urodzenia sie potworu. Art. wymieniony jest wia-
seiwie tylko do akuszerek skierowany, lecz nakaz w nim zawarty bez-
watpienia rozeiaga si¢ i na lekarzy-akuszeréw. Artykul znéw 1322
ustawy lckarskiej (Tom XIII Zbioru Praw Panstwa Ross.) Zada za-
wiadomienia o kazdym przypadku naglej $mierei’).

7 punktu widzenia paistwowego norma postepowania lekarza,
odnosnie do przestrzegania dyskrecyi zawodowej, jest czynnosé tegoz
w pewnych tylko granicach, o ile ona, przez dopomagania pomyslno-
dei lecracyeh si¢, nie naraza posrednio na uszezerbek praw cudzych.
Przestrzeganie ustawy korporacyjnej przestaje byé obowiazkiem leka-
rza, jesli ostateeznem nastgpstwem stosowania tegoz moze byé krzyw-
da dla beuzpieczenstwa zbiorowego. Prawo panstwowe rossyjskie regu-
luje w(awczus postepowanie lekarza, powsciagajac rozciaglosé jego zo-
bowiazan stanowych.

Ze wspieranie i obrona potrzeb ogélu w stosunku do zabeuzpie-
czenia pozytku leczacych sie jednostek rozpatrywane sa w panstwie
rossyjekiem, jako potrzeby pilniejsze, dwiadcza od czasu i wyroki sa-
dowe.

W rozstrzyganiu bowiem sprzecznodci, zachodzacych miedzy inte-
resami ogo6lu, a interesami jednostek, os}auunych nakazem stanowym,
sady rossyjskie stoja po stronie pie1w~xzych

Jako przyklad, jak malo wagi przywiazuje prawo rossyjskie do
obietnicy fakulteckiej, gdy chodzi o zabespieczenie pomyslnosei zbio-
rowej, niech sluzy rozglo$na przed kilkunastu laty sprawa d-ra Her-
zenstejna, ktora obudzita w swoim czasie niezwykle zainteresowanie
i trzymala w naprezeniu umysly fachoweow.

Wamiankowany lekarz rostal pociagnigty do odpowiedzialnosci
sadowej za to, iz wezwany do pewnej kobiety, ktora sig dopuscila sa-
mobGjstwa przez otrucie, wydal po jej zgonie akt zejicia i nie wy-
mienit w owym dokumencie rzecrywistej praycsyny Smierci. Sad okre-
gowy petersburgski uznal d-ra H. winnym i skazal go na zaplu.ceme
10 rubli kary, cwentualnie na dwundniowy areszt wigzienny 2). W ape-
lacyi do Senatu Hku/,,my powolywal sie na przysigge fakultecka i tto-
maczyl sig tem, Ze nie moze byé przeciez 0dp0w1ed1mlnym za czyn,
jaki wylmuy\\ a¢ obiecywal i jaki wynika z trefei owej praysiegi.

Apelacja nie wplynela jednak na zmiang wyroku. Senat tloma-
eyl uzasadnienie wyroku tem, Ze ukrywanie rzeczywistego stanu rze-
cry, jak w przypadku lekarza H,, prowadzi¢ moze w dalszych swych
wnioskach do nastgpstw, przeciwnych interesom ogolu ).

W wyroku wige powyZszym widzimy powseiag prawny, przeciw-
stawiony hastu stanowemu, a poswiecajacy na rzecz porzadku spole-

1) pYaoikenic o nagaszauiAxX® YroJoBHBEIXhs HENPABUTEABHBIXD.* §-0€ KOMOIHEHHOE
u3janie. 1875 .

?) DBeprencous M. J[.: ,O spaueGuoii Talinh ¢ Touru spbuis TpeGoBaHig upaso-
CyAis, aaMmuneTpainin u spavebuoit arnru“, C- [IclepGypn. 1894.

3)  Samoebdjstwo z punkin widzenia prawno- panstwowego jest rozpatrywane,
Jako ezyn /lu oddzialywajacy na moralnosé ogélu (Prof. S. Budzynski: ,Wyklad po-
ToOWnA e zy prawa karnego.- Warszawa. 1868 1.
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cznego wylaczne i bezpofrednie korzysdci, jakieby mieé mogla rodzina
samobodjezyni, gdyby przyczyna Smierci pozostala ukryta !).

Konsekwentnos¢ wyrokow sadowych w rzeczach ustosunkowania
korzyfei i niedogodnosci, rozwazanych w skntkach przestrzegania ta-
jemniey lekarskiej, uwydatnia sig i w rozstrzyganiu spraw, gdy rzecs
si¢ ma odrotnie: kiedy podaja skarge na lekarza, Ze uchylil si¢ od
przestrzegania nakazu stanowego. Oto przyklad:

W r. 1897 zjazd sgdziéw pokoju powiatu odeskiego rvozpatrywal
sprawe lekarza Popper’a, oskarZonego przez byla jego pacjentke¢ o to,
iz Popper rozprzestrzenial wiedei, jakoby ta ostatnia, oraz jej dzieci
dotkniete byly przymiotem, wskutek czego dzieciom wzbroniono uczgsz-
czaé do szkol, sama za¥ skarzaca, ktéra miala sklep materjatéw spo-
zywezyceh, poniosla znaczne straty, poniewaz dotychezasowi klijenci
omijali jej sklep. Pozostajacy pod powyzszym zarzutem lekarz, do-
wiod}l przed sadem, iz skarzaca rzeczywiscie przed kilku laty zarazita
sie syfilisem i Ze cierpienie tej ostatniej jest jeszceze udzielajacem sie;
usprawiedliwial si¢ zas tem, Ze ostrzegajac konsumentéw przed naby-
waniem materjalow spoiywezyeh w gklepie chorej, kierowal sie nie
checig szkodzenia jej, lecz obawa, aby nabywajacy towar, nie zara-
zili sie.

Zjard skarge pokrzywdzonej odrzucit i lekarza P. od odpowie-
dzialnosei uwolnit 2). d. c. n.

e o e —tmTn—

7 wycieozki do niemieckich Indowyeh nzdrowisk dla piersiowyeh.

Podal Dr. N. Sterling.

( Dokaviczende).

Zamiast znanego ogélnika, ktérym Zegnalismy do niedawna kai-
dego chorego z poczatkami suchot: ,a glownie duZo mleka i spa-
ceréw na sSwiezem powietrzu“, dzi§ $eiSle okreslamy, ile tego mleka
pi¢ wolno i nalezy, a co do spaceréw, to je uwazamy za Srodek uzy-
teezny tylko dla pewnej kategorji chorych — wecale nie obojgtny, ow-
suem —3deistego dawkowania wymagajacy. Nie spacery, ale spoczynek
na Swiezem powietrzu gra rolg trzeciego z czynnikéw leczniczych
w uzdrowiskach stosowanych.

Mowilismy juz wyZej o urzadzeniu tak zwanych ,lezalni®, o roz-
nych jej typach i odmianach; lezalnie systematyzuja, ujmuja w pewien
fad, leczenie przez spoczynek; one te czynia, do pewnego stopnia, zleze-
nia na powietrzu — metode lecznicza, dajac moino8é¢ dawkowania tego
grodka i kontrolowania choryeh, ktérym przepisany zostal.

) Kodeks karny nie uznaje rozporzadzen samobojey, na przypadek sSmierci
poczynionych (testament, asekuracja) i pozbawia samobdjee pogrzebu ehrzescjanskie-
go. (Art. 1472 ust. kar. gléwnyeh i poprawez.).

3y, Wraez® 1897 N 28, str. 793 (ref. z Odesk. Nowost." 1897. 4. VII).



Spoczynek zalecany jest chorym, o ktérych mowa, przedewszyst-
kiem z tych samych wzgledow, z jakich go wprowadzono do leczenia
-blednicy i innych odmian niedokrwistosei, a dzialanie jego okazalo sig
1 tu nieocenionem; wilasnie w uzdrowiskach ludowych ta metoda-§wig-
‘¢i swe najwy#sze tryumfy: miednie tych ludzi, ktérzy pracuja fizyeznie,
gwaltownie si¢ odpo-
crzynku domagaly, te
mies$nie wdzieczniej re-
aguja na spoczynek,
anizeli miesnie ludzi,
ktorzy nigdy —a wiee
i w okresie Zycia, po-
przedzajacym wstapie-
nic do lecznicy — wy-
gilkowo nie pracowali.
Drugiem wskazaniem
do stosowania spo-
czynku jest—goraczka;
ta ustepuje u wielu eho-
rych, jeSli leza, co
y stwierdzono na setkach
przypadkow Scisle spostrzeganyeh. Ze zad za goraczke uwazajg w uzdro-
wiskach kazde wzniesienie cieploty po nad 37, 1—37, 2, wiee leczenie
przez spoczynek bardzo szerokie ma tu zastosowanie, a kaidy chory
cho¢ parg godzin dziennie w lezalni spedzi¢ musi. Trzeecim dobroczyn-
nym wynikiem spo-
czynku jest oszezgdza-
nie serca, ktore tak
czgsto u tej kategorji
chorych nie moze spro-
staéswymobowiazkom.
Jesli dodam do tego
krwotoki, nerwowosé,
to — zdaje sie -— dosta-
tecznie oSwietle role,
jaka odgrywa oma-
wiana metoda wsrdd
srodkéw stosowanych
w uzdrowiskach.

Co sig tyezy ru-
chu, to na przechadzki
pozwalaja tu stosownie
do stopnia choroby i sily chorego, ale zawsze SciSle okreslajae ich grani-
.¢¢; W sprawie stosowania gimnastyki panuje rozdwojcnie; Liebe upra-
wia ze swymi chorymi gimnastyke, gltownie rozwijajaca klatke pier-
siowa, ale sa i przeciwnicy tego systematu, ktorzy boja sie, by sztu-
cznie forsowane ruchy oddechowe nie opézniaty zasklepiania sig blizn
w tkance gruzliczej, tembardziej, Ze do osiagnigeia dobrego przewie-
trzania pluc (i wzmocnienia migsni klatki piersiowej) maja znakomity
§rodek w czystem powietrzu i lecznictwie naskérnem.
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Na punkeie waznofei hartowania ustroju droga naskirna--niema
posréd kierownikéw uzdrowisk zadnej roZnicy zdan. ,,Wodqleczmctwo“
zaczyna sie w uzdro-
wiskach od —nacieran
suchych, poktérychids
nacierania spirytuso-
we, po tem—wilgotne
zawijania, wreszcie —
natryski. Jedna z tych
procedur stanowi stala
czelé ordynacji kaz-
dego chorego, a wszy-
stkie 83 stosowane
przez odpowiednio u-
ksztatcona stuzbe; na-
tryski stosuje lekarz
osobifeie.

Wogoble wodole-
cznictwo jest w uzdro-
wiskach bardzo sze-
roko stosowane, zaréwno jako Srodek hartujacy i wzmagajacy prze-
miang materji, jako tez jako §rodek wykrstusny, przeciwbolowy,
przeciwpotny, nasenny, przeciwgoraczkowy i t. d.

Rzecez prosta, Ze niezaleinie od réznych zabiegéw wodoleezniczych
chorzy biora kapiele oczyszczajace, cieple.

0 wychowaweczyeh zadaniach uzdrowiska wspominalem juz wy-
7ej. By to zadanie spelni¢—lekarz stara si¢ pozyskaé zaufanie cho-
rych przez zupeine oddanie si¢ ich sprawom, przez wzycie sie w za-
kres ich potrzeb, przez nwrzglednienie wszystkich — najdrobniejszych
nawet —cierpien i brakow, przez zrozumienie ich pogladéw etycznych,
religijnych, politycznyech i t. p. Rzecz prosta—wechodzi tu w gre nie-
tylko wiedza, ale i charakter, temperament, taktit. p. przymioty oso-
biste lekarza.

O drodkach pomoeniezych tez mowitem; sa nimi pogadanki luz-
ne z chorym, staranie si¢ o to, by kazdy przepis byl przez chorego
zrozumiany, by w kazdym widzial Srodek dazacy do jego uzdrowienia.
Obok tego wieln kierownikow urzadza wyklady popularne dla swych
wychowancow. Dla przykladu powiem, Ze np. Weicker miewa wykla-
dy takie: o podstawach ubezpieczania klas pracujacych; o buchalterji
w gospodarstwie domowem; o wybitnych zdarzeniach w historji ojezy-
stej; o arcydzietach literatury; o krajach i narodach roZnych; wresz-
cie—o sztuce pielegnowania zdrowia.

W dbalosei o zadosycuezynienie potrzebom duchowym mieszkan-
coOw uzdrowisk pamietano tez i o rozrywkach; widzimy wige tu kre-
gle, bilard, szachy, krokiet, czytelni¢ gazet, bibljoteke; chorzy graja
na eytrze, na fortepjanie, wycinaja pitka i wypalaja na drzewie, zbie-
raja mineraly, $piewaja, herboryzuja, slizgaja sie, a Zadne Swigto nie
obchodzi sie¢ bez ,festu®, na ktorym nie brak mow, fanfar, toastéw;



nawet teatrzyki amatorskie bywaja grywane w niemieckich ludowych
uzdrowiskach dla suchotnikéw.

W niektérych uzdrowiskach (Oderberg, Konigsberg, Grabowsee)
kaza chorym—pracowaé, wiee drwa rabaé i pitowaé, kopaé i sadzié
w ogrodzie, budowaé szalasy i altany, ocuyszezaé drogi ze dniegu,
a nawet pracowaé w warsztacikach, specjalnie urzadzonych (slusar-
skim, stolarskim, lakierniezym), naturalnie tylko takim chorym kto-
rym ruch jest dozwolony. W innych zakladach praca takich chorych
ogranicza sie jedynie do sprzatania pokoju, slania lozek, pomecy w na-
krywaniu do stoln i roznoszeniu potraw, i t. p. drobnych czynnodciach,
reszt¢ czasu chorzy poswieecaja rozrywkom. Réinica zalezy — jak sig
przekonatam—nie tyle od pogladéw lekarzy na te sprawe, ile od cha-
raktern ludnosei; saksonczyk, w Albertsberg, chetnie spelni jaka§ pra-
ce, wtedy, gdy pomorzanin lub zdemoralizowany hutnik szlazki, w Wo-
dzislawiu, ,nie na to prayszed! do szpitala, by pracowaé.© Ale i teo-
retyczne wizgledy graja tu role, tei same, o ktorych byla juz mowa:
wielu lekarzy radzi sa, leczac suchoty, jak najdiuZej stosowaé meto-
de oszezedzania ustroju.

W wielu nzdrowiskach istnieja kaplice, w ktoérych raz, lub dwa,
na miesige sg odprawiane nabozenstwa.

W kazdem uzdrowisku jest podreczna apteczka, bo jakkolwiek
stosuja tu glownie lecznictwo hygjeniczno-djetetyczne, uzywaja i drod-
kow obJawowth nawet pracciwgoraczkowyeh (w celn poprawienia
taknienia); widzialem stosowane narkotyki, wykrztudne, réine roztwo-
ry do wziewan i nacieran i t. d., jedynie ,specyfikow* — w rodzaju
kreozotu, lub ichtjolu—nigdzie nie spotkalem,

A teraz stéw parg o wynikach leczenia w niemieckich uzdrowi-
skach ludowych.

Ocena cyfrowa tych wynikéw jest niézmiernie trudna i to ze
wizgledow bardzo rézoych, a tak zrozumialych, Ze chyba “zhyteczne
nad nimi sig tu zastanawiaé. Przytocze, dla przykiadu, statystyke kil-
kn zakladéw, by daé ogdlne o tej sprawie pojecie.

Oto sprawozdanie z Grabowsee za czas: 1. X. 97—30. IX. 98.
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Na 192 wypisanych w r. 1896 jako ,zdolni do praey“ bylo w ro-
ku 1898 przy zarobkowaniu 52%,i 16% takich, ktorzy pracuja z przer-
wami.

Hanzeatyckie Stow. ubezpieczania na wypadek niedoteztwa wysla-
lo w ciagu lat 1893—1897 do réinych uzdrowisk 1541 oséb. Wyniki
dodatnie leczenia oznaczane sa w tem stowarzyszeniu za pomoca umo-
wionych znakow (stopni), przy czem stan pluc oznaczaja cyfra arab-
ska, stan ogélny—litera lacifiska, a zdolnodé do pracy—litera arabska,
(im wyisza jest eyfra, lub litera, tem stan gorszy). Ot6z z liczby 1541
otrzymala stopnie:

Co do stanu miejscowego plue:
— 15,6 % (11,2 % mezcnyzn 24,3 % kobiet)
- 154, (128, b, 208 . . )
— 42,6 ai (26,11, . L e |
13917 (15,9, - 024 s WS
)

)

Tl WL =

o () b ” ( 7
zmarto — 0,4 % ( 0

Co do stanu ogdlnego:
a—574% (59,3 % meiezyzn 53,3 % kobiet)
b —281% (26,2 % i 32, 1 % 554 1)
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Co do zdolnosci do pracy:

I 20,6 % (18,17 2 mezezyzn 26,6 % kobiet)
II 51,29 (51,0 4 313 =" 1an W
[T 15,3 rj (154 9 ; LI | )
1V (2 (8,.) ’),J 4,6 9
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W roku 1897- ym jeszcze G >°/ tyeh chmych bylo zdolnych do
pracy.
Weicker podaje nastepujace dwie tabliezki:
Z tych bylo w r. 1897
zdolnyeh do pracy:

Wr. 1894 wypisano 12. Wiad. otrzymano o 8 50%
. 1895 4 G5, b e : . 43 60,5%
. 1896 o 185. : o . 135 152.22,,'
Wypisano jako zdolnyeh do pracy:
Wr. 1894 — 5. Wiadomodé otrzymano o 5 602
. 1895 — 47. i ” » 31 71,
» 1896—130. 4 3 AL 89,
Z uzdrowiska Rehburg oglosil Michaelis takie sprawozdanie:

p—

297 chorych znaleziono po ukofczeniu kuracji:
a) u 263= 85,2"/, stan ogoélny lepszy
. 24= ‘%,10/0 " . ZOrsSZy

n 00: (;i70/0 ” ” bez Zmia’ny
b) , 194= 65,3'/; objawy miejse. bez zmiany
4 = AT 3 poprawione

» 20=135%, ., x pogorszone



¢) u 243= /o waga ciala powigkszyla sie
. 26= 88, 4 A zmniejszyla sig
28= 9,4, ol bez zmiany

N.a,]bluue lata przymosa seislejsza i jednostajng statystyke dzie-
ki temu, ze o kazdym wypisywanym chorym donosi zarzad uzdrowi-
ska Panstwowemu Urzqdowi Zdrowia, ktory, co pewien czas, przez
lekarzy sprawdza stan zdrowia tych osobnikéw. Oto wzor takiej kart-
ki statystycznej.

ity d | 1. Obeiazenie dziedziczne:

Imig i nazwisko: 2. Choroby poprzedzajace gruzlice:
3. Stan zdrowia malzonka, dzieci:

Miejsce zamieszkania: _ _ : (
4, Warunki soejalne (mieszkanie,

Data urodzenia: iywienie sie):
Zajecie: 5. Wplyw zawodu:

6. Moznosé zarazenia sie:

_ 7. Powiklania i pr zebieg dotych-
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Na odwrotnej stronie takiej kartki sa umieszczone znane rysunki
srematyczne do oznaczania, przy kazdem badaniu, stanu przedmio-
towego plue.

Statystyka, jaka obecnie rozporzadzamy, stwierdza juz niezaprze-
czalnie, %e ludowe uzdrowigka dla piersiowych oczekiwan nie zawiodly.,
Dla tego coraz wigeej ich powstaje zarowno w Niemezech, jak i we
wszystkich krajach eywilizowanyeh, dla tego i ludnodé coraz chetniej,
t. j. we wezesnych okresach choroby, zdrowia w nich gruka.

§ 18 przepiséw uzdrowiska w Stiege brzmi: , Truy tyg godnie przed
wyjéciem z uzdrowiska powinien kazdy chory prosi¢ zarzadzajacego
o wyszukanie odpowiedniego zajecia.”

Opieka nad wypisanymi, kierowanie ich do zajeé najmniej szko-
dliwych, pofredniczenie w wyszukaniu takiego zajecia, wplyw na
zmiane zawodu i t. p. — oto dodatkowe zadania uzdrowisk ludowych,
ktorych spelnienie nalezy do dalszej przyszloSci. Dotad w tym kie-
runku uezyniono nie wiele.

O

Towarzystwa lekarskie prowincjonalne.

Posiedzenie z d. 17 maja 1899 r.
Towarzystwo Lekarskie Kaliskie.

I. Sekvetarz odezytal list, otrzymany z redakeji ,Gazety Ka-
liskiej“, w ktorym redaktor donosi, Ze ma zamiar wydaé kalendarz,
zawierajacy historje Kalisza i prosi Towarzystwo Lekarskie o na-
destanie blizszych szezegélow, dotyczacyeh zalozenia Towarzystwa,
tegoz rozwoju i wazniejszych momentéw dziatalnodei tej instytuecji.

Dane dotyczace Towarzystwa Lekarskiego postanowiono przestaé
do redakeji ,Gazety Kaliskiej.*

II. % chmol» nagminnych, ktére panowaly w miesiacu zegztym,
zanotowano: 2 przypadki szkarlatyny, z ktérych jeden zakonezyl sig
smiercia, 3 krupn, 2 odry, 7 kokluszu, 2 tyfusu brzusznego, 4 przy-
padki 8winki, i 1 biegunki krwawej.

ITI. Kol. Beatus odezytal: ,Kilka stéw o goraczce.* Goraczka
byla przedmiotem troskliwych badah od poczatku powstawania nauki
lek: wrskiej 1 pomimo ubiegtych tysiacoleci nie ma zgody co do pojmo-
wania tej sprawy. W staroZzytnodci bardzo bylo rozpowszechnione
zdanie, Ze za pomoca gorgezki ustréj uwalnia si¢ od choroby i choro-
botworezych pierwiastkow, a zatem goraczka jest sprawag korzystng
dla ustroju. Kiedy zad§ w naukach lekarskich zapanowala anatomja
patologiczna, uczeni doszli do zupelnie przeciwnych rezultatow, a mia-
nowicie, Ze goraczka jest szkodliwa, Ze trzeba ja zwalezaé. W naszych
zaé ezasach ndst,apll zwrot do powladow staroZzytnych, o zbawiennym,
poniekad, wplywie goraczki dla ustroju. Tak tei zalatwiono kwestje
goraczki na zjazdach niemieckich, francuskich i angielskich internistow.

Czasopismo Lekarskie. 18



Dalej méwea rozpatrywal objawy goraezki, podzial goraczek, sposob
ich leczenia i w koficu doszedt do w1110~lku ze goraczka pomimo
catego postepu wiedzy lekarskiej, pozostata dla nag tak ciemna, jak
dla naszych poprzednikéw. Wiemy tylko tyle, Ze nie jest tak gro#na,
za jaka wydawala sic w poczatkach 19-tego wieku, i Ze zwalezanie
jej nie powinno byé glownem zadaniem lekarza.

Towarzystwo Lekarskie todzkie.

Posiedzenie z d. 3 maja 1849 r.

1. Kolega Berenstein praedstawia kobiete, ktora, pielegnujae wnuezke
chora na ospe naturalna, piatego dnia od chwili przybycia do tejze
zauwazyla na obu gérnych powiekach pecherzyki zupelnie podobne
do ospowyeh; prawa powieka, na ktérej utworzyly sig 3 pecherzyki,
mocno obrzmiata, a galka oczna byla nieco przekrwiona; chora czula
silny bol glowy; ani goraczki, ani ogdlnego niedomagania nie zauwa-
zyta. Obecnie, procz blizn na skoérze powieki, widzimy maly guzi-
kowaty wysiek w lacznicy galkowej, na zewnatrz od rogowki. Jest
to conj. exanthematica, dla tego godna uwagi, e wysypka ospowa jakby
tylko do cierpienia miejscowego sie tu ograniczyla.

II. Kolega Perlis przedstawia chora z rakiem (i tegoz preparat
drobnowidzowy), nie nadajacym sie¢ do operacji, ktéra ma zamiar
poddaé leczeniu metodq Czernego (przyiegania arszenikowe).

III. Kolega Paiski przedstawia przypadek zaburzen czuciowych
w obrgbic zewngtrznego nerwu skoérnego uda (meralgia paraesthetica).
Chory lat 43; przed laty 10 dur brzaszny, od tego czasu prawa
koficzyna dolna ,jest nie w porzadku“. Od czterech lat leczy sie od
bezsennosei w zakl. wodoleczniczych. Od 2 lat doznaje wrazenia, Ze
gkora na zewn. i przedn. powierzchni dolnej trzeciej czefci uda
prawego jest ,inna“, niz na wewnetrznej; ¢zasem miewa w tem miejscu
uczucie dretwienia, nawet bélu (po zmeczeniu). Badanie wykazalo, ie
w tem miejseu czucie bolu jest slabsze, zimna i ciepla takiez-same,
dziatania pedzelka maszyny indukeyjnej — mniejsze, anizeli na kon-
czynie lewej. Brak wszelkiego uelplem.l organicznego. P]/ylmdl\mv
podobnych opisano nie wiele (do r. 1896-go—48). W etjologji graja
role: dur, otrucie olowiem przewlekle, zazichienie, ncisk.

IV. Kol. Puaiski pruzedstawia przypadel czesciowego porazenia
nerww promienioweqo, bez wiadomej przyczyny. Krawiee, lat 19. Przed
tygodniem, rano, po przebudzeniu, zauwaiyl odretwienie trzech ostat-
nich paleéw reki lewej, Zze niemi nie wlada naleiycie. Nazajutrz przy
badanin P. znalazl: te trzy palce zajete w stawach dlonio-palcowych
i w tych ich wyprostowaé chory nie moze; natomiast swobodnie je
zbliza i rozstawia; palce zgina, dlon zgina, unosi nad pozioma, obraca
na wewnatrz i zewnatrz; wskaziciela i palucha ruchy prawidlowe,
jako tez i przedramienia. Czucie bolu i pedzelka maszyny indukeyjnej
na porazonych eczedciach nieco zmniejszone. Wige porazeniu ulegt
tylko migsiei wyprostny trzech ostatnich paledéw. DraZnienie tegoZ
pradem przerywanym i stalym wykazuje brak odezynu zwyrodnienia,
nawet brak zmniejszenia pobudliwosci (poraZenie lekkie). Przypadku
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samoistnego porazenia galazki nerwun promieniowego nie spostrzegano
dotad. Zaden ze znanych momentéw etjologicznych tu nie dziatal:
o ucisku podezas snu mowy byé nie moze ze muzgledu na umiejsco-
wienie; brak nowotworu; brak urazu; brak poprzedzajacych cierpien
zakaznych; brak zatrucia; obraz chorobowy przypomina poraZenie po
zastrzyknieciu eteru pod skore przedvamienia (porown. ,Gaz. Lek. 1897
Nv. 47).

V. Kol. Paiski przedstawia: przypadek poraZenia miesni wyprost-
nych przedramienia, jako pierwszego objawu postepoweqo zwyrodnienia
miesni, postact rdzeniowej. Krawiec (od lat 4), lat 17. Przed 10 ty-
godniami bol, podczas pracy, w prawej konezynie goérnej i w tejze
coraz wigksze ostabienie; pracowal jeszeze miesiac z coraz wiekszym
wysitkiem; od 5 tygodni nie pracuje zupelnie. Przedramie prawe
ciensze od lewego: pod klykciem wewn. obwdd przedr. prawego o 3
ctm., w polowie przedramienia o 2 ¢tm. mniejszy. Rachy przedr. pra-
wego zachowane, do%¢ silne. Przy zginaniu przedr. prawego— brak
napigeia mieénia wyprostnego dlugiego. Prawa dlon unosi tylko do
poziomej. Palce zgicte w stawach dlonio-palcowych, nie moze ich
wyprostowaé. Paluch doprowadza i odprowadza, opuszeza, lecz nad
pozioma podnies¢ nie moze. Czucie dotyku i bélu na tylnej po-
wierzchni dloni—zmiejszone. W migsniach wyprostnych przedramienia
w m. wyprostnym dlugim — zupelny odezyn zwyrodnienia; zaniku m.
kl¢bu palucha i paluszka niema, a oddzialywanie tych mieéni na prad—
zachowane. Wiec porazone sa migénie wyprostne reki i paleéow i m.
wyprostny diugi, e¢zyli mie$nie unerwiane przez nerw promieniowy.
Zwazywsry: Ze porazenie nie powstalo nagle, lecz stopniowo w ciagu
paru tygodni; Ze przemeczenie migéni nie moze byé uwaZane za powod
porazenia nerwu promieniowego; Ze brak tu wszelkich przyezyn takiego
porazenia; Ze wreszcie—zwyrodnienia mieéni forma rdzeniowa zaczyna
sig, jakkolwiek rzadko od poraZenia miefni wyprostnych przedramienia,
ktore szybko doprowa,dza do zaniku, wyZej wspomiane rozpoznanie
jest tu najwlasciwszem; przebieg dalszy watpliwodcei usunie.

VI. Kol. Wislocki wyglosil rzecz: O stosowaniu chloralu przy
porodach — Od lat 20. korzysta z tego leku, wige chce sig podzielié
dodwiadezeniem. W podrecznikach tylko przy leczeniu rzucawki
uwzglednianym jest chloral. Mozna 1 naleZy uiywaé go czgfciej.
Dzigki warunkom zycia wspélezesnego uklad nerwowy jest podkopany,
zarOwno u mezezyzn jak i u kobiet; u tych ostatnich ciaza zupelnie
wyczerpuje ten uklad. Nieprawidlowe i nieskuteczne skurcze macicy,
jakie tak czesto teraz widujemy przy porodzie, ualeia od tego roz-
przgzenia si¢ ukladu nerwowego. Przeciw takim objawom stosowal
i kapiele i morfing, ale pierwsze sg klopotliwe, a morfina Srodkiem
slradliwym. Juz przed 30 laty radzono w tym celu odurzenie chloro-
formowe. W. od lat 20 stosuje chloral i jest zen bardzo zadowolony.
Podaje w wodzie migtowej 1,0. a ta dawka czesto wystarcza do wy-
wolapia gtanu pol-odurzenia; w przeciwnym razie daje druga takaz,
a nawet trzecia, dawke. Rodzaca $pi w przerwach miedzy boélami,
ktére teraz przybicraja charakter prawidlowych i celowych skurczéw
macicy. Nieraz dopiero po chloralu mozna dokladnie zbadaé¢ rodzaca;

18%




— 260 —

jesli okaze si¢ potrzeba zastosowania odurzenia chloroformowego—to
otrzymaé¢ je po chloralu bardzo tatwo. Na wydalenie lozyska i bole
poporodowe zadanie chloralu podezas porodu wplywu nie wywiera.
Dla tego zaleca usilnie stosowanie tego leku w przypadkach odpo-
wiednich.

W dyskusji przemawia kol Saks. Mozemy byé wdzieezni koledze W. za podnie-
sienie tej sprawy, bo lekarzom mlodszym, stosowanie tu echloralu jesi nieznanem.
Nie zgadza sie Jednak na ectjologje, jaka przytoezyl W., bo bole spazmatyezne
macicy (tezee) byly znane juz od wiekow. Kapiele cieple sa tu skuteczne,
a uzyeia morliny nie ma raeji obawiac sig: w ostatnich czasach zalecaja przy-
kltadanie do szyjki macicznej wacikow napojonyeh rozezynem kokainy.  Kol.
Wistocki odpowiada: Przetwory makowea znosza bdle porodowe, a tego nie ezyni
chloral: kokainy uzywal, ale to drodek latwo powodujacy zatrucie. Kol. Saks:
Makowiee znosi bole prawidlowe; na nieprawidlowe wplywa regulujaco.

VIL. Kol. Goldman wyglosil rzecz p. t. Przyczynek do powsta-
wania nowotwordw w zwiazku z wrazem. (P. ,Czas. Lek.* No 6).

Posiedzenie z d. 17 maja 1399 1.

I. Kol. Bartkiewicz wstapil ponownie do Towarzystwa.

II. Kol. Perlis przedstawil: przypadek gruilicy pracia po obrze-
zaniu (bedzie szezegdlowo opisany w ,Czagopismie®).

Kol. Preedborski leczyl podobny przypadek tuberkulina, z wynikiem ujemnym.
Kol. ZLokrer przypadkéw podobnych spostrzegat w  FLodzi pige. Kol Goldman
zaznacza trudnosé wynalezienia laseeznikow swoistyeh zaréwno w wydzielinie
Jak i skrawkach. »

II1, Xol. Margulies odezytal prace p. t.: Edward Jenner i szeze-
plenie ospy ochronnej. Z powodw 150 letniej rocznicy wrodzin tegoZ.

[ )
o T

ze szpitala dla starozakonnych w Rueku
za rok 1898-my.
Podal Dr Stamistaw Wojnicz.

Zanim przystapie do rzeczy, opisze w paru slowach instytucje,
ktora zarzadzam, aby w ten sposob daé¢ wyobrazenie czytelnikowi
o przecietnym szpitalu na Wolyniu.

Szpital dla starozakonnych w Lucku, zbudowany przed kilkunastu
laty, ma 16 16zek, ktore si¢ micszeza w 4-ch obszernych pokojach.
Rozklad nastepujaey: do srodkowego korytarza, poprzecznie przecina-
jacego jednopictrowy dom, wychodza z obu stron symetrycznie rozmie-
szezone drzwi z pokojow dla choryeh, z apteki szpitalnej i z salki
operacyjnej, ktora zarazem stuzy i za lazienke, gdzie w razie potrzeby
robi si¢ wanny chorym. Wlagciwego wychodka szpitalik nie posiada,
ale jest ciepta komorka w ganku od podworza, z wiadrem wynoszonem.
Dla przychodzaeyeh chorych sa przeznaczone dwa pokoiki w oddzielnej
oficynie, tam si¢ znajduje i kuchnia szpitalna;  pralnia i trupiarnia



mieszeza 8i¢ w innej ofieynie. Personel szpitalny sklada sig z lekarza,
felezera, intendenta i dwojga sluzby. Oproéez tego przy szpitalu jest
dom starcow i kalek, ktorych doglada, pod wzgledem medycznym, lekarz
gzpitalny. Tak si¢ praedstawia wizernnek przecietnego szpitala w po-
wiatowem miescic na Wolyniu; s3 lepsze, ale s3 w powiatowych
miastach jeszceze gorsze szpitaliki, bo mieszeza sie w wynajetych pry-
watnych domach. W naszym szpitaliku podzial salek dla chorych
jest dwojaki, dwie mezkie i dwie zZenskie; innych oddzialéw niema;
z chorobami wenerycznemi zydowski szpitalik nie przyjmuje. W obee
ciasnoty i braku jakiejkolwiek separacji—szpital dla starozakonnych
w Luckan z wiosnag r. b. ma uledz gruntownej przebudowie z uwzgle-
dnieniem terazniejszych wymagan technictwa.

W rokun sprawozdawezym stalyech chorych bylo 124 w tem
meiczyzn 70, kobiet 50 i dzieci 4. Pizychodzacych chorych byto 800,
mezezyzn 240, kobiet 260 1 dzieci 300. Smiertelnosé wsirod s zl)lt(\lnych
byla 8¢ Wykaz chorych wedlug cierpien, jakim ulegali, tak sie
przedstawia: wirod stalych choryeh, z wewnetrznemi chorobami byto 76,
z zewngtrznemi 1, z chirugieznemi 47, drod przychodzacych ol101yc]1
v wewnetrznemi 341, » zewngtrznemi 159, 2 chirurgicznemi $00.
Z chorob wewnetr /,ny(h najwwkw,y lu)ntyn ens dala zimnica i koklusz,
ktore epidemuvme grasowaly w miedcie i okolicy przez wiosng i lato;
Tyfus brzuszny wystepowal w pojedynezych przypadkach, zapalenie
pltue rowniez, 15%, ogolnej liczby chorych stanowila gruzlica plue.
Chirurgicznych operacji dokonano na stalych i praychodzacych ehorych
przeszto 1505 pod ehloroformem 80. Chorych chloroformuje przewaznie
felezer, jesli zad operacja powaZniejsza, to zapraszamy kolegdw z mia-
sta. Wypadku dmierei z chloroformu do tej pory jeszeze nie bylo.
Do usypiania bierzemy zwyeczajny apteczny chloroform.

Oto wykaz operacji, dokonanyeh w szpitalu:

1) W 10 praypadkach przeklucic braucha przy ascites, cutery
razy /Al'll’lyl() sig przy tem wypadnigeie naczyh sieci, w jakim wy-
]mdl\u sied p{)d\vny,u‘](;, obeinam i kikut pozostawiam w ranie klutej;
zalewajac ja kollodium. Powiklania nie bylo. Raz sie¢ obeialem bex
uprzedniego podwiazania, krwawienie bylo Zylne, ale ciagle i obfite:
przy pomocy szezypezykow Pean’a, udalo mi sie nalozyé przewiaszke.

2) W 40 przypadkach rwanie zebow.

3) W 12 przypadkach wyluszezanie gruczoléw chionnye b, do-
tknigtych gruzlica

4) W 2 przypadkach wypitowanie stawn lokciowego; w 2 przy-
padkach wypilowywanie stawu skokowego.  Przyczyna operacji byta
3 razy gruzliea u dzieci i raz rana postrzalowa u doroslego wlokeiu),

5. Wylyzeczkowanie zepsutych kodei przy spina ventosa na
rekach i nogach u dziecka — w 1 przypadku.

6) W 5 przypadkach resectio Zeber przy ropnem zapaleniu
oplucne;j.

7) W 4 przypadkach usunigeie nowotworow ztodliwych.

8) W 10 przypadkach operacja nowotworéw lagodych.

) W 3 przypadkach operacja |)1'/.(qu]\huy uwieznietej, dwa razy
pachwinowej i raz biodrowej — z dobrem zejsciem.



10) W 5 przypadkach operacja przy mastitis purulenta.

11) W 4 przypadkach operacja suyszek hemoroidalnych spo-
sobem krwawym t. j. przez podwiazanie.

12) W 3 przypadkach operacja fistulae ani.

13) W 11 przypadkach operacja przy panaritium.

14) W 30 przypadkach operacja przy abscesus et phlegmone.
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KORESPONDENCUJE.

.Wystawa przedmiotow uzywanych przy pielegnowaniu chorych“
.Kongres w celu zwalczania gruzlicy jako choroby ludowej.*

Berlin 28 maja 1899 roku.

Umiejetnosé pielegnowania choryeh, uwazana jako samoistny dzial
sztuki lekarskiej —tak malo jest u nas popularna, Ze, zdaje mi sig,
nie bedzie zbytecznem, korzystajac z okazji, opis wystawy popuulzu,
malym 0 tej sprawie wstgpem teorytycznym; oto, jak wyjasnia prof.
Mendelsohn zakres i znaczenie ,wystawy przedmiotéw uzZywanych przy
pielegnowaniu chorych.*

Pielegnowanie chorych, w szerokiem tego slowa znaczeniu, obejmuje
trzy réZne, chociaz pokrewne, zadania. Przedewszystkiem — zabezpie-
czenie chorego, dostarczenie mu schronienia na c¢zas choroby; te opieke
nad chorym spelniajg szpitale, przytutki, baraki, organizacje samary-
tanskie; panstwo, gmina, filantropja—wzicty oddawna na siebie spel-
nienie tego zadania, przy czem lekarz gra tylko role pofrednia.

Drugicm zadaniem jest—obstugiwanie chorego. 1 tu lekarz tylko
posrednio udzial bierze. W cuzasie zdrowia kaidy czlowiek wypelnia
samodzielnie, po czesei nawet bezwiednie 1 automatyecznie, ealy szereg
czynéw, ktérych w czasie choroby albo weale wypelni¢ nie moze, albo
tylko z pomoea innej osoby. Te pomoc—przy utrzymywaniu czystosei,
przy ubieraniu sig¢. przy spoZzywaniu pokarméw. przy zalatwianiu innyeh
czynnosei fizjologieznych—ypodaje piastun. Dzieckiem niezaradnem jest
chory ostabiony, pozostajacy w wyjatkowej i niewygodnej pozycji,
czasem nieswiadomy swych ezyndéw-—i jak dziecko piastanki potrzebuje.
Jakkolwiek wielka jest ustuga oddawana choremu przez piastuna—do
wykonywania tych rekoezynow zbyteczna jest wiedza lekarsk:

Dopiero trzeci dzial tego, co obejmujemy ogdélnem mianem ,pie-
legnowania chorego,“ stanowi pole dzialalnosei lekarskiej; jest to
lecanicze (terapeutyczne) plelegnowanie, ktére stanowi samodzielng metode
terapji naukowej, a ktora — za Hippokratesem-—nazywa Mendelsohn
hypurgja.

Fakt, Ze pielegnowanie nie tylko sprawia choremw podmiotowo
uczucie ulgi, nie tylko przedmiotowo wplywa dodatnio na sprawe
zdrowienia, ale tez wywiera wyrazny i dajacy sie Seisle z gbry okre-
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sli¢c wptyw na chory ustréj — ezyni z prostych, wzglednie, zabiegow
i rekoczynow namacalny czynnik leczniczy; ta celowosé czyni z dyscy-
pliny empiryeznej i humanitarnej -- metode naukowa. Hypurgja jest
swiadomem stosowaniem tych, pozornie drobnych i matoznaczacych,
wplywow leczniczyeh, ktore sa pomijane przez inne galezie terapji,
choéby z tego wugledu, e dzialaja stale i nieprzerwanie na chorego,
a ktore wladnie przez sumowanie wynikow swego duziatania nie moga
pozosta¢ bez wplywu na ustrdj. I w farmako-terapji stosujemy cugsto
kombinacje kilku réznych srodkéw, z ktérych kazdy podajemy w dawece
bardzo niklej, a ktorych wspdlne dzialanie prowadzi do pozada-
nego celu. o

Skutecznosé¢ czynnikéw leczniezych, w jednym i tym samym
kierunku dzialajacych, stosowanych w malych dawkach, leez czgsto,
a nawet nieustannic - nie byla dotad w medycynie wyzyskana. To
wladnie jest zadaniem pielegnowania leczniczego; hypurgja uezy, Ze te
wazystkie fizykalno-hygjeniezne, i podobne, czynniki przez sumowanie
sig wywieraja wplyw leczacy, Ze one sa prawdziwymi lekami, ktore
lekarz powinien znaé¢ i umieé stosowaé w tym samym stopniu, jak
i czynniki farmakologiczne.

Jakkolwiek wystawa obja¢ nie mogla jednego z najwainiejszych
odlamoéw pielegnowania, mianowicie — srodkéw psychicznego wply-
wu leczacego—poniewaz nie da si¢ on uzmystowié, tem nie mniej do
tej kategorji srodkéw zaliczyé nalezy duzial, pouczajacy, jak powinien
by¢ wogole urzadzony pokoj chorego, co rozumieé nalezy pod komfor-
tem takiego pokoju, gdyz ten komfort uznaé¢ nalezy za niemaly czyn-
nik psychiczny.

W wedrowee po lieznych salach wystawy zatrzymamy sie tylko
na tych przedmiotach z ,instrumentarjum medyeyny wewnetrznej,*
ktore w swym pomys$le lub wykonaniu przedstawiaja cod nowego.

Bardzo pomystowem jest wiszace lozko dla epileptykéw; boki
z ptotna zaglowego uabezpieczaja od wypadnigeia, jednoczesnie zag
chory nie moze si¢ uderzyé—podezas napadu—o brzeg tozka; jesli za
dostaje napadn stojac obok tdzka, to i wtedy nie rozbije si¢c o nie,
pouviewaZ wiszgee toiko si¢ usunie; przewaga takiego téika i na tem
polega, Ze latwo tu czystod¢ utrzymaé pod niem, i Ze latwo na niem
przenosi¢ chorych.

Przyrzadow do podnoszenia choryeh, na czas stania lozka, wy-
stawiono wiele, rowniez lozek ogrzewanych elektrycznodcia.

Bardzo rozumna mysl miat Dr. Kestner z Miihlhausen, ktory
przystal loiko z materacem po dziesiecioletniem uzyeiu w szpitalu
miejscowym; t6zko z rur gazowych z materacem ze sprezyn stalowyeh,
ktory tatwo wyjalowié; dziesieé lat nie wplynelo wiele na elastycznosé
i calos¢ tego materaca. Ta droga najlepiej przekonaé moina o war-
tosci pewnego systemu, jak w danym razie lozek.

Frankfurcki szpital dla oblakanych wystawil lozka z postaniem
ze mechu—dla zanieczyszezajacych sig chorych; takie postanie ma
tez chroni¢ od odlezyn.

W dziale przetworoéw odiywezych godnemi uwagi sa wina, nie
zawierajace wyskoku, zarowno owocowe (,Frada“), jak i slodowe
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(Maltonweine); dalej przetwory z jagdéd czarnych (Vinum Myrtilli,
nawet w postaci Szampanskiego).

Z praktycznych nowodci wspomnieé nalezy o stoleczku pod nogi,
ogrzewanym; o najrozmaitszych postaciach wanien do kapania oddziel-
nych ezeSci eciala (np. ,Hinterhauptwanne“); o maszynach do prania,
suszenia i maglowania bielizny—poruszanych motorem; o roinych
okazach poprawnego ubrania dla kobiet; o stotach, zabawkach, opra-
wach do ksiazek, powleczonych pergamoidem, czyli materjalem latwo
zmywalnym; o najrozmaitszych podporkach dla chorego i t. p.

Specjalny oddzial ,pielegnowania chorych pluenych* zawiera wzory
zupelnego urzadzenia w kilku sanatorjach ludowych, roine spluwaczki,
'z ktérych jedna zasluguje na opis: jest to miska zawieszona pod kra-
nem wodociagowym, nad zlewem, stuzaca jako spluwaczka pokojowa;
z kranu nieustannie splywa do niej nikly strumien wody; odpowiednie,
a bardzo proste, urzadzenie sprawia, Ze migka, napetniona do polowy,
traci rownowage, przechyla sie, a zawarto3¢ wylewa sie do zlewu;
w tejze chwili miska wraca do pierwotnej pozyeji.

W dzialach odpowiednich wystawily uzywane przez sie przed-
mioty takie stowarzyszenia, jak: Zwiazek #lobkéw Berlina, suzpital
dzieciecy imienia Cesarzowej Fryderykowej, Zwiazek sanatorjow nad-
morskich w Niemeczech, przytulki poltoznicze, zwiazek wspierania nie-
zamoznych rodzacych i inne podobne.

Szpitale prawie wszystkie wzigly udzial w wystawie; zwraca uwage
wystawa szpitala w Friedrichschain, na ktorej figurowal aparat do
leczenia bardzo wysoka cieplota (Prof. Kroniga), resp. bardzo silnie
ogrzanem powietrzem.

Szkola kucharstwa i gospodarstwa domowego (Lette-Verein'u)
umiedcila si¢ w suterenach gmachu wystawy i przedstawita si¢ bardzo
okazale. By daé pojecie, czego tam uezg, powiem, jakie ,zadania“
rozwiazuja uczennice. Tak np. zadanie brzmi: Zywnodé dla chorego
na eukromocz; uczenica na tablicy wyliczy¢ musi, ile kazdego % pier-
wiastkow odzywezych (i ile cieplostek), i w jakich potrawach, do-
starczy choremu rano, w poludnie, wieczor, a potem te cala teorje
musi oblec w ksutalty —jadalne i strawne. Inne zadania: pozywienie
dla dzieci, dla ozdrowiencéw; szereg postaci, w jakich mozna chorym
podawaé¢ mleko; poZywienie pobudzajace kiszki; pozywienie oszczedza-
jace kiszki, i t. p.

»oeminar® szkoly kucharskiej imienia Jadwigi Heyl wystawilo
wzor ,kliniki do leczenia przez tuczenie.“

Setki réznych przyrzadéw wystawiono, badz w starej, badz
w ulepszonej, postaci. Zbyteczna je opisywaé, ale przy ich ogladaniu
nie jeden gorzki wyrzut sobie robilem, Ze tak prostych, a poiytecznych,
rzeczy my tu prawie weale nie uiywamy w celu ulZzenia doli naszym
chorym.

Jeszeze o jednem urzadzeniu wspomng, obehodzacem szpitalnictwo,
wystawiono bardzo proste i praktyczne zegary do kontrolowania
stuzby nocnej w suzpitalach. W kaidej sali wisi taki zegar, ktory ma
byé nakrecany przez deZurnego piastuna, np. co 2 godziny; odpowiedni



R

mechanizm zaznacza na formularzu, ukrytym w glebi, godzine nakre-
cania; zaznacza tes i kaide usilowanie naduiyecia.

,Kongress zur Bekdmfung der Tuberkulose als Volkskrankheit
zgromadzil w sali parlamentu Niemiec przeszlo dwa tysiace lekarzy,
hygjenistow i politykéw. Byla to migdzynarodowa mnarada przedsta-
wicieli medycyny 1 polityki socjalnej, wielkie mi¢dzynarodowe ,con-
silium,* #awezwane przex ludy i pahstwa, by radzilo, jak walezyé
z ,o08pa duiewigtnastego stulecia.“

Socjalna strong kongresu uwydatnila zaraz mowa inauguracyjna
ministra Posadowsky’ego: ,Postepy nauk technieznych uezynily nasze
zycie milszem, pigkniejszem, drozszem. T¢ prace kulturalna wziety
na siebie pewne ognigka i skupienia ludzkie, przerabiajace plody ziemi
na przedmioty uzyteeczme. Postgp wywalezony praca moézgu i miegdni
chroni nas od wielu, dawniej zgubnyech, wplywdéw, usuwu setki niebez-
pieczenstw, ktore przez cate wieki zabieraly ofiary w ludziach. Ale
jednoczednie postgp stworzyl nowe niebezpieczenstwa. Skupienie lu-
dnoscei w fabrykach, warsztatach, mieszkaniach robotniczych, wiele
szezegotow wytwarzania przemystowego — sprzyja powstaniu i rozwo-
jowi pewnych ehoréb. Do nich naleiy gruzlica.®

Ten kongres niebyl wige teorytyczno-nankowym, jak np. ze-
szloroezny paryzki, przeciwnie, wszysey méwey, nawet poruszajacy
najwiecej specjalne tematy, np. anatomo-patologiczne, wiazali je bez-
posrednio z naczelnem zadaniem kongresu: ze Srodkami walki z gruélica.
W Niemczech umiano wejsé na drogg praktycznego rozwiazania tej
sprawy juz od lat kilku i dla tego zgromadzil w Berlinie ten Aongres
specjalny  przeszto dwa tysiace uczestnikow, dla tego i najwyisze
instytucje naukowe, najwicksze instytucje dobroczynne przystaly tu
delegowanych, dla tego prawie wszystkie glowy koronowane wyrazily
dlah Zywy udzial, dla tego, wreszcie, wszystkie narody eywilizowane
mialy tu swyeh przedstawicieli.

Zmaczenie tego kongresu jest czysto praktyczne, Zadnych nowyech
prawd naukowych tu niewygloszono, stwierdzono za to ponownie
1 niezaprzeczalnie, Ze gruzlica eczyni najeigisze wylomy w zdrowiu
i bogactwie naroddw, i Ze walka z ta pandemja musi byé najblizsza
troska zarowno panstwa, jak i samopomocy spolecznej. Na tem ze-
braniu migdzynarodowem oddano sprawiedliwo$é Niemcom, kiére nie
tylko bezposrednio—przez zakladanie specjalnych uzdrowisk—ale prze-
dewszystkiem posrednio: przez swoje ustawodawstwo socjalne, przez
organizacjg prawidlowej opieki nad zdrowiem i Zyciem robotnikéw
przemystu, najracjonalniej waleza # gruzlica. Uczeni niemieccy wska-
zywali braki, jakie widza wistniejacej organizacji, ktora—naturalnie—
daleka jest jeszeze od doskonalofei; uczeni obey kreglili plany podo-
bnych urzadzen, projektowanyeh w ich ojesyznach.

W mowach powitalnych kilkakrotnie eczyniono aluzje do wspol-
czesnie obradujacego kongresn w Hadze; i ten i gruzliezy ma cele
wysgoce humanitarne, ale trudne do osiagniecia; to tez i Ow i nasz
nie wyrwa z korzeniem zia, przeciw ktoéremu walezyé sa powolane,
ale niewatpliwie zbliza nas powaznie do celu, do ktdrego daia.
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Najblizszym jednak celem kongresu bylo: najszerszym koltom
(inteligencji) wskazaé na gruzlicg jako na chorobe ludowa, wykazaé
jej groze, i pouczy¢ o $rodkach zwalczania jej. Jak potrzebna i na
czasie byta ta konferencja, widaé¢ juz z tego, Ze na kongres przybyli
nie tylko wszyscy wybitniejsi klinicysei i hygjeniSei niemieccy, ale
i pierwsze powagi naukowe innyeh krajow. (d. n.)
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Ribbert. Zwigzek przyczynowy miedzy nowotworami i urazem.
Pod urazem rozumiemy nietylko jednokrotnie dziatajace czynwiki, jak
uderzenie, zgniecenie, uklucie, rozdarcie i t. p., lecz i caly szereg, ie
tak powiem, przewleklych i powtarzajacych sig¢ wplywow, jak po-
wtérne uderzenia, dlugo trwajacy ucisk, stale lub powracajace dzia-
lanie zwiazkéw chemicznyeh. Tylko przy takiem pojmowaniu urazu
obejmiemy wszystko to, ¢o nalezy postawié¢ w pofredni lub bezposredni
zwiazek z powstawaniem nowotwordw. Liwenthal zestawil 800 odnos-
nych przypadkéw (750 ogloszonych przez innych autorow i 50 wiasnych);
przy nowotworach pochodzenia nablonkowego w 50°%, za prayczyne
podawano uraz, prazy innych zas — nieco w mniejszej ilosci. Zie-
gler zebral 328 prazypadkow raka, z ktéorych w 35 podawano za przy-
czyne powstania jednorazowe obrazenie, w 92 przewlekle draznie-
nie, i 171 przypadkéw miesaka, z ktéryech do pierwszej kategorji
zaliczono 35, a do drugiej 82 praypadki.  Coley ze 170 migsakow w 279/,
podaje za przyezyng uraz. Nie moéwiac juZz o tem na jak niepewnych
danych opierano sie w wielu ryczaltowo zestawianych przypadkach,
gdzie uraz uznano za przyczyne powstania nowotworu, istnieje przeciei
wielki szereg przypadkow, gdsie powstanie nowotworu nic wspédloego
nie ma z urazem. Jakkolwiek R. jest zdania, Ze w omawianej
kwestji niema jeszeze jasno wyrobionych i okreslonych podstaw,
tem nie mniej twierdzi, ze mozliwodé przyczynowego zwiazku miedzy
urazem i powstaniem nowotworu nie moze byé¢ wykluczona. Zgadzaja
gie z takiem pojmowaniem stanu tej sprawy dane, zaczerpniete u duie-
dziny teoretycznych pogladow na powstawanie nowotwordow; albowiem
uznanem jest, Ze uraz nie tylko moze przydpieszy¢ wuzrost juz istnie-
jacego nowotworn w tkance lub, Ze moZe wywolaé powstanie nowo-
tworn w tkance ze specjaluem do tego usposobieniem (praedisposi-
tio), lecz nawet, Ze jest w stanie pobudzié do Zycia nowotwor w tkanece,
przedtem zupelnie normalnej.

Jak nalezy rozumieé¢ wplyw urazu na powstawanie nowotworu?
Ogdluie rozpowszechnionem jest zdanie, Ze uraz wywoluje nienormalny
wzrost i rozmnazanie si¢ komoérek, obdarzonych jakiems do tego uspo-
sobieniem, blizsza istota ktérego jest nieznana. Brak jakichkolwick
faktycznyeh danyeh w tym wzgledzie pozbawia to praypuszezenie
wickszej wartodei  Mniej ogélnikowo objasnia rzeczy [Hansemann,
ktory twierdzi, %e pod wplywem urazu nastepuje t. z anaplasia



R

komorek, t. j. komorka traci odpowiednio zréZniczkowana zaréddz, co
utawia jej dzielenie si¢ i w ogole nienormalne rozmnazanje. Ten
autor twierdzi jednak, Ze wsteczny rozwéj komorki, ,anaplasia“, jest
przy wzroscie nowotwordw zjawiskiem zawsze wtérnem. Przytem nie-
zrozumiatem jest, Ze nowotworom daje poczatek zwykle jeden rodzaj
komorek np. nablonkowych, gdy tymezasem uraz dziala réwnomiernie
na roznorodne komérki, wechodzace w sklad tkanek wuszkodzonego
miejsca. Niepodobna objasni¢ tego wigkssg wrailiwoscia pewnego
rodzaju komoérek, gdyi w kazdym pojedyfhczym przypadku musieli-
bySmy przyja¢ zwigkszona wrazliwosé to tych, to innyeh komoérek.
Nastepnie naleiy sobie uprzytomnié, Ze nowotworom daje poczatek
mikroskopijna ozesé skladowa tkanek, gdy tymezasem uraz dziala na
rozleglty stosunkowo obreb ciala. Dla objasnienia tego faktu mozliwe
83 rézne objasnienia, lecz te nie wykracezaja po za obrgb domystow
o specjalnej zdolnosei pewnych anatomicznych elementéw do rozrostu
w pewnych warunkach. Mamy tu wice do czynienia z szeregiem nie-
wiadomych. RownieZz niewystarezajaca, a przedewszystkiem niepewna,
jest teorja, wedlég ktorej uraz nlatwia dostgp do tkanek swoistymu
drobnoustrojom, wywolujacyw powstawanie nowotworéw. Nawet pray-
pusciwszy, Ze istmieja swoiste drobnoustroje dla kaidego rodzaju
nowotwordéw (autor jest przeciwnikiem tego mmniemania), to i tak po-
zostaje niejasnem dzialanie tych drobmoustrojéw ich wiasnoéé pobu-
dzania tkanek do rozmnazania sie nowotworowego.

Zdaniem autora, najwiccej odpowiada istocie rzeczy przypu-
szezenie, Ze pewne komoérki posiadaja wieksza, niz inne, zdolnoé
rozmnazania si¢, a wige w silniejszym stopnin zuzywaja soki Zywotne
organizmu — jednem slowem — same odgrywaja rolg drobnoustrojow,
ktoryeh dzialanie wedle zwolennikow pasorzytniczej teorji powsta-
wania nowotworow sprowadza si¢ do zdolnofei niszezenia normaluych
tkanek i wywolywania przerzutéw nowotworowych w odleglych od
pierwotnego umie;scowienia mnarzadach. Tak pojmujac rzecz, autor
zgadza sie z teorja Cohnheima o powstawanin nowotworéow z komorek
i tkanek, obdarzonych jakiemi§ odrebnemi cechami, twierdzi tylko, Ze
te odrebne cechy (sklonnosé do szybkiego wzrostui tworzenia przerzutow)
moga byé nietylko wrodzone (warunkowane wadliwymrozwojem), leczi na-
byte. Z ehwila, kiedy komorki sa z jakiejkolwiek przyczyny (urazunp.)
wykluezone z ogdlnego wzajemnego zwiazku wspoétbraci, hamujacego
wladciwg kaid-j komorce sklonno$é rozrodeza, nabieraja one cech
ztosliwosei, t. j. sprowadzaja zanik stosunkowo mmiej Zywotnych je-
dnostek, t. j. normalnych komoérek. To wykluczenie komérek z pod
wspolnej zaleinodei moze byé wywolane przez uraz posrednio lub bez-
posrednio. Bezposredni wplyw urazu polega na wykluczeniu z ogélnego
zwiazku nieduzych grup komorek (wieksze grupy wskutek urazu
obumieraja), ktore daja poczatek nowotworom; autor stwierdzil to po-
niekad droga doswiadezalna dla nowotwordéw nieztodliwych. Co sig
tyezy nowotwordw zlosliwych, o ktére nam najgléwniej chodzi, to co
do rakow naleiy przypuscié, Ze rozrastajaca sie skutkiem urazu tkanka
taczna niszezy wzajemny zwiazek komoérek nablonkowyeh, ktérych
czedé ginie, czedé zad, uwolniwszy sie od wzajemnej zaleinofei od
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komérek podobmnych, rozrasta si¢ nowotworowo. Przy powstawaniu, na
skutek urazu migsakéw rozumujemy analogicznie, sprowadzajac cala
sprawe do nowotworowego li tylko rozrostu komorek tkanki lacznej.

Posredni wplyw urazu na powstawanie nowotworow, gdzie la-
czacym przyeczyne i skutek ogniwem jest powstajacy wskutek urazu
stan zapalny tkanek, jest jeszeze latwiej zrozumialym. Rola drobno-
ustrojow, ktére maja w przewaznej swej liczbie wlasnodé wywolywanis
przewleklyeh stanéw zapalnych, nie bedzie tu specyficzna dla nowo-
tworow. Pozostaja do wytlumaczenia te przypadki, gdzie uraz dziata
nie na tkanke normalng, lecz na te nieznane rvesztki tkanki zarod-
kowej, ktore by nigdy bez urazu nie wyrosty do rozmiardéw i wlasnosci
nowotworn; tutaj zaliczyé naleZy melanomata, ktérym poczatek daja
naevi pigmentosi, dalej — zlosliwe nowotwory, pochodzace z tkanki
okolonerkowej, nastepnie, nowotwory powstajace w jadrze i sklada-
jace sie z tkanki nablonkowej, chrzastkowej i lacznej. Rola, ktora
odgrywa w takich przypadkach uraz, sprowadza si¢ do wywolanego
przezen przekrwienia, a wige zwiekszonego doptywu sokéw odzywezych;
pewne znaczenie moze mieé takze fakt, iz uraz, niszezac pewna ilosé
tkanek, uwalnia pozostate od hamujacego wplywu otoczenia, co znéw
sprzyja nienormalnemu rozrostowi nieuszkodzonych elementow.

Na zasadzie wige teorytycznych dociekan i faktyeznyeh danych
musimy urazowi przyznaé¢ pewna, jeszeze Scisle nie oceniona, role przy
powstawaniu nowotworow. Jaki przeciag czasu moze dzieli¢ uraz od
nastepnego powstania nowotworu—w teraZniejszych warunkach trudno
orzec; w kazdym razie, przy dluzszym okresie czasn dzielaeym nas
od powstania nowotworu, nalezy podaé¢ zwiazek migdzy nimi w wat-
pliwodé. Dalej, wiazaé z urazem mozna tylko te nowotwory, ktore
powstaja Scisle na miejscu podlegtemu urazowi. Wszak prawie kazdy
z nas w zyciu swojem podleglt urazowi; przyjmujac bezwzglednie uraz
7a przyczyne powstania nowotwora, doszlibysmy do fatszywyeh wnioskov.

(Aertzliche Sachverst. Zeitung 1898 M 19, 20). Ant. J. Goldman.

TSP GIF R Y

Wspomnienia poSmiertne.
S. p. Dr. Teofil Rewoliniski.

Ujrzat §wiatlo dzienne w Radomin w r. 1820-ym. Po ukefeczeniu
naunk ogélnych, $. p. Rewolinski w r. 1842-im byl wystany na koszt
rzadu do Petershurga, gdzie po pigeiu latach studjow na wydziale le-
karskim w r. 1847-ym otrzymal stopien lekarza Nastgpnie wsuedt
do stuzby wojskowej, pelnil obowiazki ordynatora w supitalu ujaz-
dowskim i w Lowiezu, a jednoczednie, jako lekarz sztabu gtéwnego,
odbyt w r. 1849-ym kampanje¢ wegierska. Po ukoficzeniu wojny po-
wtornie objal shizbe w szpitalu ujazdowskim; w tym czasie (r. 1852)
rada lekarska Krolestwa Polskiego przyznata mu stopien doktora
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medycyny. Podezas kampanji krymskiej & p. Rewolifiski weig# po-
zostawal na placu boju, urzadzajac szpitale wojskowe w Kiszyniowie,
w ksieztwach naddunajskich, w Krajowie, Bukareszcie i Balcie.

Po upuszezenin stuzby wojskowej, Rewolinski w latach 1859 -
1863-go byl lekarzem pow. Siedleckiego, nastepnie inspekiorem le-
karskim w Suwalkach, zkad wr. 1865- ym przeniost sie do rodzinnego
miasta, gdzie przez czas dlugi dZwigal brzemic administracji lekarskiej
gubernjalnej.

W iycinu umyslowem swego rodzinnego miasta & p. Rewolifiski
brat nader Zywy udzial, jakoz radomianie skupiali si¢ kolo niego
i chetnie rad jego zasiegali. Przed laty 16-tu zalozyl Gazete Radomske
i prze, lat kilka byl jej pierwszym redaktorem.

S. p. Rewolinski studjowal nadto z zamilowaniem numizmatyke
polska, a glownie dzial medali, zbierajac skrzgtnie okazy, majace
jakikolwiek zwiazek z wypadkami historyeznymi kraju. Wkrétce tez,
dzigki niestrudzonym zabiegom, zdolal utworzyé¢ kolekeje, ktéra pod
wzgledem rzadkosci i doborn okazdéw nie miala sohie réwnej w swoim
rakresie. Zbior jego liczyl 1324 medale historyczne, 117 medaljonéw
portretowych krolow polskich i znakomityeh polakéw, 324 Zetony,
marki, liczmany i znaki pienigzne, odnoszace sie do réznych os6b,
instytueji, towarzystw, posiadlofei ziemskich, zakiadéw przemyslo-
wyeh i t. p.

Doktadny opis swojego zbioru 8. p. Rewolinski sporzadzitl z cata
troskliwodcia, praca ta jednak, obejmujaca cztery grube tomy, dotad
pozostala w rekopisie. W r. 1881-ym Przeglad bibliograficzio- archeolo-
giczny oglosit podobizny i opisy unikatéw i nieznanyech medali, zdo-
biacych zbiér zmarlego numizmatyka.

1888-ym &. p. Rewolinski wydal bogato illustrowane dzieto
p. t, ,Katalog medali religijnych, odnoszacych sie do kodciola kato-
lickiego we wszystkich krajach dawnej Polski.*

Ostatniemi czasy, przycisniety podesztym wiekiem, zrzadka tylko
chwytal za pioro, az w konen Smieré poloiyla kres jego pracowi-
temu Zyeiu.

Lurjer Warszawski® 21, V, 99.

S. p. Rewolinski nwpisal' 1) Wyciag ze sprawozdania lekarzy
powiatu Siedleckiego z lat 1859—-1864. Tym Lek. 1864. 2) Goraezki
tyfoidalne w pow. Siedleckim w r. 1859. Tyrr Lek. 1764. 3) Zimnica
w powjecic Siedleckim. Tyg. Lek. 1864. 4) Odra w powiecie Sie-
dleckim. Tyg. Lek. 1864. 5) Uspd rodnia w powiecie Siedleckim,
Tye. Lek. 1864. 6) Cholera w powiecie Siedleckim, T. L. 1864. 7)
Koklusz w pow. Siedleckim, T. L. 1864. 8) Biegunki w pow. Sie-
dleckim, T. L. 1864. 9) Gruilica w pow. Siedleckim 1864. 10) Bie-
gunki w pow. Siedleckim, T. L. 1864. 11) Womit lajnisty, T. L. 1864.
12) Czkawka, T. L. 1864. 13) Obled pologowy, T. L. 1865. 14)
Plesh, Stomatitis alba, soor., T. L. 1864, 15) Epidemje w po\\leue
Siedleckim, T. L. 1864. 16) I)yttely’ryc'/,ne zapalenie gardta w powiecie
Siedleckim, T. L. 186+ 17) Dlawiec w pow. Sledlecknn T. 1. 1864.
18) Praypadki chirurgiczne w pow. Siedleckim, T. L. ° 8()). 19) Kilk:
awag na czarna krosta, T. L. 1864, 20) Odjgeie grzyba rakowatego
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na wardze dolnej przez podwiagzanie, T. L. 1865. 21) Podwiazanie
wypadnigtej przez rang ezedci watroby, T. L. 1865. 22) Odjecie
paleow nadliczdbnych, T. L. 1865. 23) Zdruzgotanie ramienia lewego,
T. L. 1865. 24) Przypadki ginekologiczne w pow. Sokolowskim, T. L.
1865. 25) Owrzodzenie brodawek, T. L. 1865. 26) Przypadki po-
toznicze w pow. Siedleckim, T. L. 1865. 27) Dwa przypadki drgawek
przy porodzie, T. L. 1865. 28) Oderwanie glowki przy porodzie, T. L.
1864. 29) Srodki zabezpieczajace od zarazy przymiotowej, T. L. 1864.
30) Przymiot w powiecie Siedleckim, T. L. 1865. 31) Sprawozdanie
z czynnosci lekarskich odbytych w pow. Siedleckim od r. 1859 do r.
1863, T. L. 1863. 32) Notatki z praktyki urz¢dowej lekarskiej, T. L.
1863. 33) Odpowiedzi na pytania umieszezone w okolniku przez Ko-
mitet do rewizji ustawy i organizacji sluiby cywilno-lekarskiej w Kro-
lestwie, T. L. 1863. 34) Sprawozdanie Lekarskie z gub. Radomskiej,
Gaz. Lek. 1870. 3b) Niektore szczegoly, dotyczace topografii i sta-
tystyki pow. Siedleckiego, T. L. 1865. 36) Uporzadkowanie kwestyi
felezerskiej w gub. Radomskiej, Klinika 1868.

S. p. Dr. med. Marcin Ehrlich.

Po dlugiej chorobie, koniec ktorej latwy byt do przewidzenia,
zamknat powieki na sen nieprzespany dr. med. Marcin Ehrlich,
w wieku lat 64.

A

S. p. zmarly byl osobistofcia powszechnie znana, nietylko wiréd
mieszkafcéw naszego grodu, ktorzy stykali si¢ z nim przez lat tray-
dziedci, czy to jako pacjenci uzdolnionego lekarza, czy tez jako pray-
jaciele lub znajomi wysoce sympatycznego cztowieka, ale daleko po
za nim, bo stawa i wzietosé jego wérod okolicy, wyksztateenie fachowe —
wiréd kolegéw, ogélnie szeroki jego poglad filozoficzny na sprawy
ludzkie—wsréd blizszych znajomych—hbyly powszechnie znane.

Urodzony w r. 1834 w Kurlandji przywiazal si¢ serdecznie do
naszego kraju i stuzyl mu jako syn prawdziwy i dobry.

Medycyne ukonezyt w Jurjewic, w slynnym wowezas uniwersy-
tecie dorpackim, ktéremu z owyeh czaséw zawdzicezamy wiele glow
znakomityeh. Gdy osiadl na stale w Plocku, szybko zyskal sobie
0g6lna wzietodé i uznanie, jako zdolny lekarz i chirurg.

Przez pewien czas piastowal urzad iunspektora lekarskiege w gu-
bernji Plockiej, ale wkrotce sam zrzekl sig tego obowiazku, bo urze-
dowanie w tym charakterze nie licowalo z jego osobistemi przeko-
naniami.

Jemu gléwnie zawdzieczaé nalezy myél zawiazania tow lekar-
skiego w Plocku, ktéremu tei przewodniczyl od czasu zaloZzenia, az do
ostatnich chwil, gdy jeszcze mogl chodzié i pracowad.

S. p. zmarly pisywal duzo w czasopismach lekarskich, podajac
glownie spostrzezenia 1 przyezynki z dziedziny medycyny praktycznej,
a jako lekarz bardzo wziety, moégl spostrzedz duzo ciekawych wy-
padkow.

Uzywal takie piéra nietylko w swej specjalnodei. W b.  Kores-
pondencie Plockim* pomicszezal uwagi i szkice z dziedziny hygieny,
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pisywal tez ,listy z podrdézy“, obrazki bardzo obrazowe i barwne,
a zawsze glebsza mysla naznaczone.

W r. 1895 wyszto jego studjum filozofiezno-przyrodnicze p.

,Zyeie i mitosé, ktore, jako owoe rozmyslan samoistnych, choé w za-

fozenin moglo byé falszywem, zwrocilo uwage czytajacych. Studjum
to niegdys silnie bylo krytykowane przez zwolennikéw kierunku ide-
alnego.

Podnies¢ wreszcie nalezy niezwykle sympatyczna cechg zmarlego,
jako kolegi wuzgledem wspélzawodoweow. Jego szerokie pojecie etyki
lekarskiej w stosunkach kolezenskich byto oznaka charakteru po-
dniostego, ktory, jak kazdy umyst wyiszy, brzydzit si¢ falszem, obluda
i malostkowemi nienawidciami. Lubil w Zycin prawde, i prawde lu-
dziom w oczy moéwil, czem wielu mogl zrazié do siebie, ale ostatecznie
kazal sie szanowaé. Ten szacunek, to uznanie dla lekarza zdolnego,
dla czlowicka prawego —towarzyszyly mu do grobu.

(Kcha Ploekie i Lomzybskie, 1899, No 40).

Sp. M. Ehrlich napisak 1) Przypadek niemoty pray durvycy
brzusznej, Med. 1877 2) Przyczynek do nauki o przyczynowosei dy-
chawicy, Med. 1876. 3) O przyczynowosci dychawicy, Przegl. Lek, 1877.
4) Przypadek przechodniej, przepuszczajacej niemoty, Med. 1875. 5)
Praypadek przepukliny pachwinowej wewnetrznej zacisnietej, Med. 1876.
6) (i Rogowicz). Przestroga dla postugujacych sie blaszeficem (lami-
naria), Med. 1877. 7) Trzy przypadki drgawek wladciwych cigzarnym,
rodzacym i poloinicom, Med. 1878. 8) Przyezynek do leczenia cho-
lery, Med. 1891. 9) Ropien watroby z nastepezym ropieniem podpl'7e-
ponowym, Med. 1893. 10) Kilka uwag o postgpowaniu przy ciazy
pozamacicznej jajowodowej, Med. 1896. 10) Postepowanie lekarskie
przy poronieniach, Med. 1896.

S. p. Dr. Jan Lesniewski.

D. 7 maja zmarl w Radomiu Dr. Jan Ledniewski w wieku lat 70.
Pierwotnie nauczyciel matematyki, przerzucil sie nastepnie na medy-
cyne i w r. 1864 uzyskal dyplom lekarski w Szkole Glownej. Przez
lat kilka byl lekarzem powiatowym w Iliy, ureszta 30 lat spedzil
w Radomiu jako lekarz wolnopraktykujaey. Bedac zapalonym wy-
znawca idei klinicystow francuzkich z przed lat 50, byt nieco anachro-
nicznym w obec panujacych w dzisiejszej nauce pojec¢ i kierunku, jako
cztowiek jednak—silay 1 niezaleinoscia przekonan dawatl dowéd “nie-

pospolitege charakteru.
WL Papiewski.

Lekarskiego w kwestji kapicli ro-
botniczych nie pozostalo bez wply -
wu praktycznego.

Przed parn miesiacami otwarte
zostaly pierwsze w Lodzi kapiele
dla robotnikéw w tutejszej fabryce
Karola Steinerta; sa one urzadzo-

— IX Zjazd chirurgbéw polskich
odbedzie si; 18 1 19, a w razie
licznie zgloszonych wykladéw i 20,
lipca roku biezacego w Kklinice
chirurgicznej w Krakowie.

— ar. Poezatkowanie Sekeji Hy-
gjenicznej Lodzkiego Towarzystwa



ne w osobnym budynku i zawie-
raja dwie wannny z natryskami
i szed¢ oddzielnych natryskow.

Teraz znéw Tow. Ake. Zawiercie,

272

ktorego dyrektor byl obecny przy

rozpatrywaniu projektu typu takich
kapieli przez l\Ol]JISJe tutejszej
Sekeji Technicznej, zamierza urzg-
dzié kapiele robotnicze w szerszym
zakresie. Projekt przewiduje wy-
stawienie obszernego budynku z
trzema oddziatami: dla admini-
stracji fabrycznej o trzech wan-
nach z natryskami, dla robotnic
0 dwoch wannach, z natryskami,
i szedciu natryskach,i dla robot-
nikéw o jednej wannie, z natrys-
kiem, i dziesieciu natryskach.

Na kazde sitko natryskowe wy- |

pada trzy celki do rozbierania,
jak wiadomo,
wydajno8é kazdego sitka i pozwo-
li¢ powinno na wydanie w ciagu
godziny ogéltem 160—190 natry-
skow i 12 wanien.

co,

Na szezegélna uwage zasluguje
ruzytkowanie do kapieli wody od
kondensacji — juz goracej, co zna-
cznie redukuje zuZycie przez ka-

piele pary, a zatem i wegla, i obniza |

tem samem koszta eksploatacji.
Procz tego dowecipne jest rozto-

zenie budynku, pozwalajace je-

dnemu cztowickowi kontrolowaé

znacrznie powieksza |

)

kapiacych sie we wszystkich trzech
oddziatach. Przewidziane tez jest
powiekszenie w przyszlodei kazdego
z oddzialow o drugie tyle.

W M 130-ym ,Kurjera Co-
dziennego“ podaje pan J. Kiuler,
student medyeyny (za p. Kazasem,
stud. akad. medyecznej w Petersh.)
my$l zatrudniania studentéw me-
dyeyny, wyiszych kurséw, podezas
wakaeji—w szpitalach, l(,cmn(,u.ch,
zakladach kuracyjno-kapielowych,
by sie tam mogli obzua.].nn aé
p)(t]»z‘,(/(.znia 7 przyszta swoja dzia-
talnoseia; byloby to lepsze zuzyt-
kowanie wakacji, aniZeli dawanie
lekeji.

Projekt pana Kizlera godnym
jest ze wszech miar urzeczywist-
nienia, bo nauczanie uniwersyteckie
grzeszy — z koniecznosei — jedno-
stronnoscia wykladoéw teoretycu-
nych.

Szkoda tylko, Ze zwracjac sig
do kierownikdéw szpitali, lecznic,
ambulatorjow, do dyrektorow zdro-
jowisk i stacji klimatyeznych —

postuguje sie pan Kizler gazeta
polityczna, a nie pismem lekar-

skiem; pan Kazas wystapit w ,Me-
dycynie praktycznej®, bo teZz w po-
dobnej sprawie odwolywaé sie do
ogolu czytelnikéw pisma codzien-
nego, to droga zupelnie chybiona.

Komitet Redakeyjny: J. Bireneweig, B. Handelsman,
A. Kruseche,

K. Jonscher, J. Kolinski,

K. Jasinski,

J. Maybaum, C. Stankiewicz.

Wydawca Dr. J. Kolinski.
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