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oL Sierpien 1900.

CASOPISHO LEEARSEIE

Przyczynek do sprawy rozpowszechnienia choréb ocznych
w fabrykach przemystu wifknistego w Lodzi.

Podlug odezytu w Towarzystwie Lekarskiem Ldédzkiem d. 17/I 1900 r.

Podal Dr. med. M. Berenstein.

(Dokoriczente).

Przygladajac sie wynikom, otrzymanym przy badaniu robotni-
kéw w poszezegdlnych fabrykach, znalaztem znaczne réinice; np. w prze-
dzalniach: w jednej fabryce, P., 23,9% chorych na lacznice, podczas
gdy w innej, L., mamy 38,2% tychZe chorych; zas8 w niektérych
oddziatach fabryki odnosna cyfra réwna sie 44,5%.

Najwigksza odsetke zachorowan znalaztem u robotnikéw far-
biarni i wykonezalni--z powodu nieprzerwanej stycznosei z draZnig-
cemi blong &luzowa substancjami i ciagle panujacej tam wilgoei, mgly
1 wysokiej cieploty.

Z posrod cierpien lfic/uicy na szezegdlniejsza uwage zasluvuje
jaglica ze wzgledu na to, iz najozgstsza bywa przyezyng czasowe]
niezdolnosei do pracy robotnika i jego uciekania sig do specjalnej
pomocy lekarskiej, oraz dla najczedciej przy niej powstagacych ciez-
zkich powiktan. Odsetka dla jaglicy pomiedzy robotnikami 1-
nych grup waha si¢ pomiedzy 1,9% a 3,14 — réznica niewielka.

Podezas gdy w rozmaitych fabrykach, oraz nawet w rozmaitych
oddziatach i salach jednej i tej samej fabryki, odsetki chorych na
rézne postaci zapalen lacznicy znacznie sie roéznia pomiedzy soba, od-
setka chorych na jaglice, caeteis paribus, ulega bardzo malemu wa-
haniu, zdarza si¢ nawet, Ze tam. gdzie na zasadzie duzej ilosci za-
chorowan na inne cierpienia lacznicy moglibydmy oczekiwaé odpo-
wiednio duzej liczby chorych na jaglice, takowa okazuje si¢ mniej-
sza, wbrew powszechnie przyjetemu mniemaniu, jakoby najpoteZniej-

Czasopismo lekarskie. T. IL 20
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szy eszynnik wywolujacy jaglicg stanowily ogdélue warunki zdrowotne;
wige nie te ostatnie w ogblnym znaczeniu tego wyrazu sg przyczyna,
ale przedewszystkiem okolieznodei, ktore sprzyjaja latwodci przenie-
sienia wywolujacego jaglice swoistego zarazka z chorego ustroju na
blong $luzows zdrowego. Te warunki moga si¢ ujawniaé gléwnie
w mieszkaniach, przy uZywaniu i dotykanin do oczOw rozmaitych
wspolnych dla kilku oséb przedmiotéw, np. misek do mycia, reeczni-
kéw i t. p. Rasa, nie odgrywa tu Zadnej roli, whrew pogladom nie-
ktorych lekarzy; Kamocki np. utrzymuje, Ze posréd rasy Zydowskiej
jaglica znajduje szersze rozpowszechnienie; moje spostrzeienia bynaj-
mniej tego nie potwierdzaja; odpowiednie odsetki, dotyczace iydow,
wyrazajace sie 1,7% (tkacze zydzi), 1,9% inni tkacze. 1,9% (szkola rze-
mieslnicza Zydowska), 2,8% szkola fabryczna.

7. ogblnej liezby cierpiacych na jaglicg 205 ludzi, tylko 49 uro-
dzito sie w Lodzi, 42 po wsiach gub. piotrkowskiej, 41 w kaliskiej,
13 w warszawskiej, 3 w kieleckiej, dwaj w radomskiej, i po jedne-
mu: w lubelskiej, plockiej i lomzynskiej; reszta, 48, nie byli w stanie
dokladnie mi wskazaé miejsca swego urodzenia, nie wiedzieli nawet,
7 jakiej pochodzs gubernji, co, dodam w nawiasie, nieszbyt pochle-
bnie $wiadezy o rozwoju umystowym pewnej czgSci tutejszej klasy
roboczej. Dodam tutaj réowniez, Ze cz¢sé meicesyzn z wydatna jaglica
odbywala przedtem powinnos¢ wojskowa. Znaezny i ciagly naplyw
robotnikéw zamiejscowych, pomigdzy ktérymi niewatpliwie znajduja
sig dotknieci jaglica, stale podsyca zrédlo zarazy.

Co sie tyezy wieku, to najwiecej chorych spotykamy migdzy 15
a 23 rokiem Zycia, choé wydarzaja sie zachorowania na jaglice
w wieku bardzo wezesnym: w ambulatorjum szpitala Poznanskich spo-
strzegalem dziewieciomiesigezne dziecko chore na jaglice.

W chrze§cjanskim domu starcéow i kalek znalazlem 3 byle ro-
botnice, dotknigte Slepota, ktéra zawdzigezaja jagliey.

Pomiedzy robotnikami fabryeznymi eierpienia lacznicy najbar-
dziej przesladuja zatrudnionych praca przy ogniu (wyroby metalicz-
ne); w moim wykazie oduosna odsetka wynosi 39,1%. Tlumaczy sig
to szezegoOlniej szkodliwym wplywem pylu metalicznego na mnarzad
wzroku oraz o wiele czestszemi przypadkami urazu, gdyz przecietnie
kazdemu niemal robotnikowi wydarzaja sie raz na rok odwiedziny
obcego ciala, ku rogéwce skierowane. Cigzkie urazy jednego oka
trafiaja sie niezmiernie rzadko w fabrykach wyrobow widknistych;
z 8,599 badanyeh robotnikdéw spostrzegatem 3 przypadki takich ura-
zdw, z ktorych tylko jeden zakonezony slepota jednego oka: za$
z 309 robotnikéw w giserni bylo az 5 ciezkich okaleczen; z nich trzy
zakohezone $lepota.

W fabryce P. w r. 1899 wydarzylo si¢g 130 nieszezesliwych
przypadkow, a z nich tylko jeden — powainiejszego uszkodzenia oka,
a i ten u robotnika z giserni.

Na zakonczenie poczuwam sie do obowiazku wyraZenia szan.
kolegom lekarzom fabryeznym podzigkowania za danie mi moznosdei
zbierania materjalu.
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Spostrzezenia z praktyki.

Przyczynki do kazuistyki ginekologiczne;.

Podal Dr. Szymon Kossobudzki
b. lekarz ziemski w gubernji Orlowskiej.

Dokoriczenie.

1II.  Podwéjna pochwa i macica; jedno wejscle do pochwy. Ne T2.
N. Siem. wloScianka lat 30. 5. IIL. 98 r. prayszta do szpitala,
skarzac si¢ na b6l w dolnej czedci brzucha, dreszeze, goraczke i ogol-
ne ostabienie. Objawy te istnieja od 4 tygodni, od ezasn urodzenia
10 dziecka. Chora sredniego wzrostu, umiarkowanej budowy i odzy-
wiania. Narzady oddychowe, krazenia i frawienia zmian nie przed-
stawiaja. Cieplota 382° tetno troche prazyspieszone, pelne.

Przy badaniu miejscowem zwrocita moja uwage obecnosé zaraz
nad wejSciem do pochwy jakiego$ poruszaluego plata. Byl to wolny
brzeg dosyé grubej blony, ktéra szla przez cala pochwe, tworzac
w ten sposob zupelna podluina przegrode i dzielac pochwe na dwie
nierdwne czesci: prawa obszerniejsza, o $eianach wiotszych, bardziej
rozpulchnionych i lewsa ciaSuiejsza o Scianach sprezystszych i saty-
wniejszych. Dolny wolny brzeg postaci lukowatej, zaczynat sie, u go-
ry i u dolu, zaraz za wejsciem do pochwy od resztek blony dzie-
wiczej.

Na dnie kazdej pochwy byla szyjka maciczna, umieszczona je-
dnakze nie posrodku, ale blizej przegrody. W ten sposéh w kaidej
pochwie zewngtrzne sklepienia byly obszerniejsze i gle¢bsze, wewngtrz-
ne ciasniejsze i plytsze.

Szyjka, znajdujaca si¢ w prawej pochwie, byla duia, rozpul-
chniona, porozrywana w niektérych miejscach i laczyla sig¢ z duzym
trzonem macicy, nachylonym ku stronie prawej. Macica ta jest bardzo
czuta na ucisk. Z otworn zewnetrznego saczy si¢ niewielka ilodé
krwawego &luzu z nieprzyjemnym zapachem. W lewej pochwie unaj-
dywala sie mala, okragla szyja maciczna, przechodzaca w mala ma-
cice, zupeinie niewrazliwa na ucisk.

W danym razie mieliSmy do czynienia z wielorédka, obdarzong
dwiema zupelnemi macicami, podwdjna pochwa i pojedyncezem wej-
seiem do pochwy, respective w przeszlodei jedna blona dziewicza.

Chora o tem najmniejszego pojecia nie miala.

Prawdopodobnie spétkowanie odbywalo sie tylko przez prawa
pochwe, wskutek czego tylko prawa macica zaszla 10-cio krotnie
w ciazg, podezas gdy lewa zostala jalowa, dziewicza.

Wymacanie jajnikéw odbywalo sie z pewna trudnofcia, przy
kazdej macicy moZna bylo znalesé po jednym zewngtrznym jajowo-
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dzie i jajniku, wewnetrznych wymacaé nie moglem. Przesirzen po-
frodkowa mnad spojeniem lonowem wydawala sie zupelnie pusty; ku
dolowi rcka wyczuwalo sie dobrze kat powstaly przez zbliZanie sie
ku sobie macic. Chora byla przez dwa tygodnie w szpitalu, wypisala
si¢ z goraczka i tworzacym si¢ wysiekiem w prawem przymaciczu.
Przypadek ten ze wrzgledu na stosowane leczenie mam zamiar spo-
zytkowaé w innem miejscu

1V. Brak zupelny pochwy i macicy. Ne 105. 3.V.1898. J. Szar.
24 letnia wlodcianka. Wgzrost niski, budowa dobra;, odzywianie
doskonate. Ksztalty zewnetrane najzupelniej kobiece a nawet dosé
zgrabne. Sutki spore, sprezyste. Zamezna od lat 4, ale od pewnego
czasu mat ja porzucil, nie znajdujac widocznie zadowolenia w poZyciu
z nig. Poped pleiowy istnieje w umiarkowanym stopnin, uczucie roz-
koszy pleiowej zachowane. Cheiala by mieé duieci i praypuszeza, Ze
wskutek braku miesiaczki mieé ich nie moze.

Miesiaczki nigdy nie miala, ale co pewien czas mniej wiecej
co 3—5 tygodni, doswiadeza uczucia bolesnej pelnosci w dolnej czesci
brzucha, rozpierania i bolow krzyzia. Wskutek tego byla juz raz w je-
doym z poblizkich szpitali przez miesige, ale ulgi nie doznala. Do-
stawala jakie§ krople; ani przez lekarza, ani przez akuszerke nie by-
ta badana.

Narzady plciowe zewnetrzne rozwinigte prawidlowo. Ponizej
otworu cewki moczowej widaé cod w rodzaju blony dziewiczej bez
otworu, zloZzony, jakoby, z oddzieleych jezykéw, kierujacych sie 'ku
srodkowi i tam zrosnigtych. Miejsce to nie jest wypuklone; przy na-
cigkaniu daje si¢ wpychaé, ale nie gleboko. Palec naciskajacy nie
czuje po za przeszkoda wolnej, lub wypelnionej ptynem przestrzeni,
ale miekka dosy¢ spreiysta tkanke.

Pod tem miejscem znajdujemy male wglebienie, ktore daje sie
wepchnaé w glab miednicy prawie na 3/, dlugo$ci wskaziciela. Prazy-
puszezalnie uchylek ten stuzyl do odbywania stosunku i prawdopodo-
bnie wytworzyl sig wskutek powtarzanego spolkowania pod naciskiem
pracia, Przy dwurgeznem badaniu przez odbytnice macicy ani pochwy
nie znaleziono. Mozna bylo za to wymacaé jajniki i jajowody. Po-
mi¢dzy vwimi naciagniete bylo w poprzek co§ w rodzaju cienkiej blo-
ny. Szar.,, ktéra o swem kalectwie nie miala pojecia, zapropono-
walem operacye.

7.V chorg zbadano jeszeze raz dokladnie w udpieniu chlorofor-
mowem i znaleziono to samo. Wykonano ciecie prostopadle przez owa
niby zro$nieta blone dziewicza. Byla to odpowiednio ufaldowana ské-
ra, po za ktora nie bylo Zadnej wolnej przestrzeni, lecz troche zbitej
w postaci cienkiego sznura tkanki lacznej w przestrzeni miedzy pe-
cherzem moczowym i odbytnica. Tkanke te rozsunieto na tepo, wy-
twarzajac w ten sposéb kanal dlugodci paleca. Krwawienie bardzo
nieznaczne. Kanal zapelniono muslinem kseroformowym.

9. V. C-a prawidlowa. Wyjeto muélin troche przesiakniety krwia,;
nowo utworzony kanal przyzZegnieto lekko stabym rozczynem azotanu
srebra i na nowo szczelnie zapelniono muslinem kseroformowym.
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11. V. C-a prawidlowa. Muslin zmieniono. Kanal nie krwawi,
ropienia niema. Z powodu odnawiania szpitala chorzy musieli by¢
usunieci, wskutek czego Sz. pojechala do domu. W kilka dni potem
widzialem ja w ambulatorjum, gdzie wlozylem jej &wiezy muslin.
Zrobiony kanal wydal mi si¢ uznacznie plytszy, anizeli poprzednio.
Sciany jego byly pokryte ladng ziarnina; z brzegéw rany nasuwal sig
sinawy blyszczacy rabek mlodego naskérka. Od tego czasu chore
stracilem z dOcz. Przypuszezam, Ze wytworzona pochwa z czasem sie
znacznie zmniejszyla 1 ulegla czeSciowemu zarofnieciu. W kazdym
razie, pozosta¢ musialo pewne zaglebienie, ktére moglo lepiej stuiyé
do spolkowania, aniZeli poprzednio uiywane, znacznie niZej umiejsco-
wione. Przyznaé¢ jednak naleiy, Ze wogéle w ten sposéb wykonana
operacja zazwyczaj celu nie osiaga.

Daleko racjonalniejszem jest pokrycie scian nowowytworzonej
pochwy odpowiedniemi platami. Podobna operacje sposobem plato-
wym z dobrym wynikiem wykonal w czasie mego pobytu w Orle
dr. Golostienow, wytworzywszy sztuczna pochwe dlugosdei 6 i pol ctm.
W danym razie nie zrobilem tego, nie mogac chorej trzymaé w supi-
tala przez czas dluiszy.

Szpitalnictwo w gubernji Badomskie.

Opracowal Dr. H. Fidler.

Starszy Ordynator szpitala starozakonnych w Radomiu.

Ciag dalszy.

Wplywy te powstaja z nadebranych naleinodci za koszta lecze-
nia przypadkowo przysylane przez wojtéw gmin. Lecz mieszeza sig
tutaj i wplywy za sprzedane niernchomosei szpitalne, a nawet ofiary.
Te ostatnie wynosza nieznaczne summy. Jest to rubryka nieokreslo-
nych wplywow. Zachowatem ja dla tego, iz figuruja w rocznych spra-
wozdaniach.

8. Odsetka od kapitalu zZelaznego wynosi przecigeciowo rocznie:

Tab. XIX.

Radom

4 ! Sando-
= at 0czno | Ste
Sw. Ka-| Staroza- Opatéw | Opoczno | Staszéw mierz

zimierza | konnych

626 619 299 68 692 1271
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Dla dokladnego obrazu stanu praychodu zestawiam wszystkie po-
zyeye w poniiszej tablicy, obliczajac takowe w odsetkach do ogdlnej
cyfry przychodzi rocznie:

Tab. XX.
Radom
Nazwa przychodu b BE L Riazeint Opa Opee il Slg- it

OW. ot tow | czno | széw | mierz

zimierza | konnych
Czynsz dzierzawny 14 0,45 1,1 ) 13,7 0,141 36,6
Zapomogi rzadowe 2,6 4,3 1,1 3,7 2,4 0
Zapomogi od miast i gmin 5,0 28,3 -t 096; 0,7 0,9 0,6 -
Zwrot kosztéw leczenia 64 46,4 754 | 62,0 | 80,0 44
Ofiary 1 wplywy z przedstawienit.p.] 7,0 5,0 80 | 27| 25| 33
Wplywy przypadkowe 2,0 8,5 30| 1,7 ] 05 | L1
Zapomogi rzadowe 5,0 12,2 10,5 | 16,6 | 14,0 | 14,0

Tez same odsetki wynosza $rednio w 1 szpitalu w porzadku
nastepujacym:

Tab. XXI.

Zwrot kosztéw leczenia 63,4°%
Odsetki od kapltaldw 8,4%,
Czynsz dzierzawny . 11,7%,
@p01110gi od miast i gmin 7,5%,
Ofiary i wplywy z przedstawien i t. p- 4%,
Wplywy przypadkowe 3,4%,
Zapomogi rzadowe : 0,6%,

1. Najwazniejsza pozycye w rubryce dochodéw (63,40/) zajmuje
nzwrot kosztow leczemia“. Za pobyt w szpitalu zamozniejszy chory
placi sam, za§ za chorych przysylanych ze $wiadectwami od miast
lub gmin, placi toz miasto lub gmina. Lecz zwykle dzieje si¢ tak,
iz gdy przychodzi wezwanie do woéjta gminy lub magistratu o prze-
slanie naleinosei za chorego, zwracaja sig przedewszystkiem do same-
¢o interesowanego (chorego lub jego rodziny) i wrazie odmowy sprze-
daja cokolwiek z dobytku, by #adaniu suzpitalnemu zado$é uczynié.
Gdy si¢ judnak okaze, iZ interesowany w zadnym razie uiSci¢ nie mo-
ie naleznej zaplaty, wtedy rozkladaja na gmine lub miasto. Zdarza
sie czasami, Ze¢ gmina musi placié¢ kilkaset rubli np. za prostytutke,
ktora dawno wywedrowala z miejsca urodzenia i lezy w szpitalu po
par¢ miesiecy. Ztad niezadowolenie wérdod placacych, niesnaski z ro-
dzing chorege, co niejednokrotnie powstrzymuje np. chlopa od zapisa-
nia sie do szpitala. ,Bede pomstowaé* moéwi chlop w obawie gnie-
wu wspOlmieszkahcOw gminy i tem sie zastania od propozycji pdjscia
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do szpitala. Rozklad tego podatku odbywa sic na morgi Iub na wila-
Scicieli niernchomosei miejskich czyli na epodatkowane juz stany, gdy
tymezasem ludzie wolnych zajeé: kupey, rzemieslnicy, urzednicy, bez-
rolni chlopi, Zadnego wudzialu w tem nie przyjmuja. Jest to cigzar
gniotacy stan opodatkowany na korzysé, co prawda, biednyeh i nie-
suezefliwych, lecz ciezar ten spada jednomiernie tylko na pewna
warstwe ijudnoSeci, oszezg¢dzajac natomiast inne w réwnie korzystnych
warunkach bedace a nieuczestniczace w ogélnej sprawie zdrowia pu-
blicznego. Nic wie¢ dziwnego, gdy wyrasta niezadowolenie z tego
powodu. Wreszcie, niesluszng jest rzecza, by za chorego placilo miej-
gece jego urodzenia, gdy on zarobkuje w innem i gdy dawno wywe-
drowal z tegoZ miejsca urodzenia. Przy tym sposobie Sciggania oplat,
gdy chory moze dostaé wszedzie bilet do szpitala na koszt miejsca
urodzenia po okazanin tylko paszportu, szpital moze roseié tylko pre-
tensje do gminy lub miasta, gdzie dany osobnik jest zapisany jako
staly mieszkaniec. Naturalnie bowiem szpital nie moze byé poszko-
dowany, lecz poszkodowanymi sa ei, co placa za chorego, ktorego mo-
ze nigdy nie widzieli i nie paml(itdjcg. Ze przy obecnej u‘}gi(}) we-
dréwee ludu roboczego  miejsca na miejsce nastgpuje wymiana wza-
jemna tyeh oplat, Ze tak powiem, gdyZ za chorego X z gminy Y pla-
¢i gmina Y, to prawda, lecz pomimo tego ustugi tu moga byé nierd-
wne, a wreszeie i moralna strona, tej sprawy nie jest zupelnie zada-
walniajaca. Sluszniejsza jest bowiem rzecza, by za chorego placilo to
miejsce, gdzie on pracuje i zarobkuje. Lecz i ten sposéb oplat nie
rozwiazuje tej niezmiernie wainej sprawy. O potrzebie reformy w tym
wzgledzie powiem poniZej.

2. Pozycja ,odsetki od kapitaléw i czynsze dzierzawne®, stano-
wiace 20°/, ogélnej sumy dochoddw. zajmuje drugie miejsce. Kapitaly
te powstaly poczatkowo z dobrowolnych ofiar prywatnyeh i zapomoig
rzadowych. Jak widaé z tab. XI nic sa one bardzo znaczne i w prze-
ciagu ostatnich 10 lat réwniez niezbyt si¢ zwickszyly. Objasnilem to
juz, tem, iz czed¢ odsetek idzie na zaspokojenie potrzeb szpitala. Jak
wogole woluo wplywaja ofiary na ten cel dowodza najlepiej wykazy
ofiar na projektowane szpitale. Od 1871 po 1897 r. a wiee w prze-
ciagu 28 lat wplynelo na ludowe szpitali:

w Konskich . . . . 11625 rb.
w Kozienicach ., . . 7320 rb.
WollZy sy ooe . e 8342845 Th.

Zaledwie ostatnia suma pozwala na przystgpienie do budowy
w Iy, dwa za8 inne miasta muszy jeszcze dlugie lata czekaéd, by ich
pragnienia staly sie wykonalnemi. Znaczny przyrost kapitalu bylby
mokebnym tylko w razie obdarzania szpitali ofiarami. Cyfry jednak
tego nie wskazuja. Ofiary stanowia zaledwie 4,7% ogélnej sumy do-
chodéw i w tej cyfrze mieszcza sie i zapisy i rézne wplywy z kon-
certow, balow, loterji fantowych, przedstawien i kwest i t. p. Spo-
leczenstwo wiec nie wysila sie w tym kierunku. Nie tajna to jest
rzeeza, iz szpitale w zapisach dobloezynnvch najmujy ostatnie miejsce.
Miljonowe spadki obciazone réZnemi zapisami darza okruszynami te



il

instytucje, jak gdyby to byly kopeiuszki spoleczne. Naturalnie, nie
wozna nigdy krepowaé¢ woli zapisodawey, lecz staba uwaga zwrécona
w te strone dowodzi slabego zainteresowania si¢ sprawami szpitalne-
i, a raczej niedokladnego pojmowania waznodei szpitalnictwa w zy-
ciu spolecznem.

Jako lecznica dla biednych, dajaca im moZino$¢ latwiejszego
i liejszego wyzdrowienia, chroeniaca od kalectwa ludzi zdolnych do
pracy, powraca temus spoleczenstwu osobniki zarobkujace, a wiec nie
bedace cigzarem spoleczenstwa; jako miejsce odosohnienia zarazliwych
chorych chroni toz spoleczenstwo od niebezpieczenstwa rozprzestrze-
nienia sig zarazy; jako uezelnia krztatei cale pokolenie lekarzy, be-
dacych na uslugi tegoz spoleczefistwa i dla tego ta instytucja zastu-
giwa¢ winna na wielka opieke spoleczna. Dzieje sie inaczej i dla
tego szpitale nasze kuloia,, a by je postawié na odpowiedniej stopie,
nalezy z gruntu zmieni¢ podstawy ich bytu. 4

SLpltal winien byé instytucja panstwows. Gdy bowiem ofiar-
n0s$é spoleczna na korzysé szpitali jest zbyt mala, nalezy im zapewnié
drodki dostateczne i stale, miast dorywezych i niepewnych. Panstwo
winno dostarczyé tych srodkéw ze skarbu swego nakladajac podatek
na cala ludnosé pon'lownle naturalnie w odpow1edu1m stosunku do
dea‘tku czyli do dochodéw. Upanstwowanie szpitali juz jest w znaca-
nej eczesei dokomane. Sluzba panstwowa w formie rang, orderow
i emorytury dla lekarzy i administracji, kontrola budzetu, to sa obja-
wy palstwowego wieszania si¢ w sprawy szpitalue. Panstwo wuzielo
pod swa opieke i te szpitale, ktore powstaly calkowicie dzicki pry-
watnym ofiarom, jak i te, do powstania ktorych skarb panfstwa sie
przycsynit.  Jedna tylko strona szpitali zostala pominigta przez pan-
stwo, t. j. §rodki na ich utrzymanie. To zostawilo panstwo iniejaty-
wie prywatnej. Wprawdzie i tutaj panstwo nie uchyla sie zupehie
od obowiazku, lecz zapomogi udzielane przez nie w razach nadzwy-
czajnych, a stanowiace 0,6% dochodéw roeznyeh. sa zbyt doryweze,
by zapewni¢ mogly prawidlowy rozwdj szpitalom. Nie usuwajae spo-
leczenstwa od udzialu w sprawach szpitalnych i przyjmujac wszelkie
ofiary, panstwo winno w pierwszym wypadku da¢ moznodé spoleczen-
stwu sprawdzania biegu spraw szpitalnych, jak sic to dzieje obeenie
przy instytucji kuratorow wybieranych z grona mle]seowych obywa-
teli, a w drugim —uzupeini¢ pewne braki wplywami dobroczynnymi.
Leczn podstawa istnienia szpitala winna byé pomoe pafstwowa stala
w takiej wysokosei, by supitale swe zadanie pelnié mogly nalezyecie.
Moze zaj$¢ obawa, iz z chwila, gdy pahstwo calkowicie weZmie na
siebie koszt utrzymania istniejacych, i budowania nowych szpitali, do-
bro czynnosé -publiczna zwolniona z tego obowigzku, przestanie sie zu-
pelnie zwracaé w kierunku szpitali. Obawa w istocie nawet sluszna.
Kazdy bowiem ofiarodawca zabezpieczony =z tej strony postara si¢
znalezé ujicie dla swych dobrych checi w innyeh instytucjach, nie
majacych stalych dochodéw skarbowych. Lecz gdyby nawet sig to
sprawdzilo, to strata bedzie mata, gdyz ta odsetka 4.7% dochodu rocz-
nego powstajaca # dobroczynuosci moze by¢é wielokrotnie pokryta
uposazeniem skarbowym, tylko %e ciezar dobroczynnoséi w tej formie,
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ie tak powiem, spadnie na wssystkich bez wyjatku mieszkafhcow, co
jest rzecza sluszna. Jako bowiem instytucja spoleczna niezbedna na-
réwni ze szkolami, -szpital winien byé utrzymywany kosztem calego
spoleczenstwa, w postaci podatku pogléwnego wzglednie do dochodéw.
Nie moja jest rzeecza wskazywaé srodki do obliczenia tego podatku,
powiem tylko, iz moglaby tu byé stosowana ta zasada, jaka kierowa-
fa przy nakladaniu podatku mieszkaniowego. By jednak stusznosci
stalo sie zado8é, by i ta ludnosé, ktora korzysta ze szpitali, ponosila
pewien wydatek na ten cel, nalezy i te warstwe opodatkowaéd. Nie
moge sie bynajmniej na to zgodsié, by echory leezyl sie w szpitalu
na cudzy koszt, nie dla tego, izbym to uwazal za niemoralne, gdyz
choroba do roskoszy Zyciowych nie nalezy, a przeto i wydatki na ten
cel z cudzej kieszeni za demorali/ujdoy zbytek uwazac rowniez nie
nalezy; lecz jedynie dla tego, iz chmy fmielej pojdzie do szpitala,
gdy bedzie mial to plzeswmdczeme i sam w czedei ponosi koszta je-
20 utrzymania. Liczba wykluezonych z liczby opodatkowacych nie
bylaby zbyt wielka, gdyz tylko Zebrak i moze w czeSci wyrobnik bex
stalego zajecia nie bylby wstanie placié.

Sume potrzebng na utrzymanie roczne wymagalnej liezby 1810
loiek w guberni podatem ponizej.

(D. c. n.)

———— ARG ——

(ranice wadzy zawodowe lekarza 0 stanowiska prawa 1 efyki,

Napisal Dr. E. Sonnenberg.

Scisle fachowa strona dzialalnodci lekarza nie wyeczerpuje calego
stosunku jego do pacjenta. Do nalezytego wywiazania sig z zada-
nia nie zawsze wystarcza panowanic nad obrana dziedzina, posiadanie
technicznej strony sztuki, oraz przedwiadczenie, Ze dziala sie
w najlepszych zamiarach. Interesy zdrowia osoby, bedacej przed-
miotem naszych staran, sa nieraz silnie zwiazane z takimiz interesami
os6b innych lub ze wzgledami obcej natury; majac na uwadze wy-
lacznie jedne, latwo jest nadwerezy¢ inne. To samo mozZna powie-
dzieé o pracy na polu naukowem: ecele nauki nie zawsze daja sie
utozsamic¢ z dobrem chorego. Zaréwno bowiem akeja ratunkowa przed-
siebrana na rzecz chorego, jak i badania naukowe, jesli im przewod-
niczy kierunek zbyt jednostronny, moga nas doprowadzié do punktu,
gdzie wugledy Kkorzyci jednostronnej Scierajs sig z wymaganiami
praw1edhw0ﬂ01 i slusznodei. Zdrowy rozsadek i takt wrodzony sta-
nowia w tej mierze cenne wprawdzie drowowska/y, ktore zwykle po-
zwola dostrzedz kierunek, jaki obra¢ naleiy. Nie bez pozytku jest
jednak zaznajomienie sie z niektdremi, czedciej tu napotykanemi, pyta-
niami, oraz obeznanie z przepisami, regulujacymi ich rozwiazywanie
w porzadku prawnym.
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Kilka zagadnien, jakie pozwole sobie poruszy¢, wyjasnia rzecsz
blizej. Te kwestje bywaly nieraz na porzadku dziennym, lecz oma-
wiano je zosobna, luzno, kazuistycznie, w miare tego, jak je wytwa-
rzaly okolicznodci.

. Dokonywanie zabiegu operacyjnego na dziecku
bez zezwolenia rodzicow.

TRESC: Zdarzenie hamburskie. Blizszy rozbior zdarzenia. Wryrok sadu
okregowego. Uchylenia wyroku przez najwyzszy trybunal niemiecki. Motywy
Reichsgericht'u. Okreslenie prawne omawianego czynu. Sadownictwo belgijskie..
Odnoény memorjal w Towarzystwie pedjatrow rossyjskich. Przedstawienie memo-
rjalu na zjezdzie lekarzy rossyjskich w Kijowie.

Przed kilkomsa laty mialo miejsce w Hamburgu zdarzenie, ktére
obudzilo niezwykla sensacje. Ze zdarzeniem tem bowiem wiazalo sig
tywotne zagadnienie, ktore zainteresowalo szerokie kola lekarzy, za--
przatalo umysly wybitnych prawnikow i $ciagnelo uwage szerszego
ogolu.

Szezegdlty owego zdarzenia byly nastepujace:

Do jednej z miejscowyeh poliklinik przybyla kobieta z siedmio-
letnia corka. Dziewczynka miala chora nézke. Lekarz rozpoznal
u dziecka gruzlicze cierpienie kosci. Wytlomaczyl matce, Ze niezbhed--
nem jest wykonaniec operacji oraz radzil udaé si¢ z chorem dzieckiem
do szpitala, ze wzgledu na dogodniejsze tam warunki. Matka na pro-
pozycje lekarza przystala. W dniu 13. Czerwca 1893 roku chora
dziewezynke sprowadzomo do szpitala i przyjeto. W szpitalu posta-
nowiono sprébowad, czy nie uda si¢ przy pomocy rezekcji uniknagé
odjecia ndzki. Jednakze zachowawczy sposéb leczenia, pomimo iZ
kilkakrotnie byl podejmowany, sprawy chorobowej nie powstrzymal.
Odjgcie wiee chorej konezyny okazalo si¢ niezbednem. Powiadomiono
o tem rodzicow dziecka. Matka nie byla przeciwna dokonaniu ampu-
tacji, ojeciec wszakie przystaé na nia nie chcial i udal si¢ w tym
celu do prywatnego mieszkania lekarza, ktéry zawiadywal oddzialem
chirurgicznym w szpitalu, aby z nim osobiscie rzecz te omowié. W domu
lekarza ponowil Zyczenie, aby dziecku nézki nie odejmowadé, oraz
ofwiadezyl, Ze wierzy w skutecznodé leczenia silami przyrody. Na
ezynione przez lekarza uwagi i przedstawienia, Ze opieranie si¢ operaeji
przyniesie zdrowiu dziecka szkode, a nawet zagrozi Zyciu tegoZ, przy-
byty mial odpowiedzieé, ze przeklada $mieré¢ cérki nad kalectwo..
Odchodzae, mial podobno otrzymaé przyrzeczenie, Ze w ciagu najbliz-
szych dni kilku operacja podejmowana nie bedzie.

W szpitalu tymeczasem postanowiono dluiej » amputacja nie
zwlekaé. Jakoz w dniu 28. Lipeca, a zatem po szesciotygodniowym
tam pobyciu dziecka, przeniesiono je na sale operacyjna i zachloro-
formowano. Zarzadzajacy oddzialem zabieral si¢ juz byl wraz z asy-
stentami do operacji, gdy otworzyly sie drzwi sali operacyjnej i weszla.
giostra milosierdzia 7 oznajmieniem, Ze przed chwila przybyl do szpi-
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tala ojciec dziecka i Ze ten trwa mniewzruszenie przy swem postano-
wieniu: o zdjeciu noézki nie chee slyszeé i stanowezo Zada natych-
miagstowego oddania mu corki. W owej chwili operacja nie byla
jeszeze rozpoczeta — duziecko bylo tylko uspione. Zarzadzajacy od-
dzialem lekarz odpowiedzial przybylej, Ze na odstapienie od operacji
jest juz za podZzno i Ze po dokonaniu tej ostatniej sam rozmowi sie
z ojcem dziecka. Odjecie chorej ndzki uskuteczniono. !)

Po amputacji stan duiecka szybko si¢ zaczal poprawiaé: zyski-
walo ono z dniem kaizdym na wadze i coraz lepiej wygladalo. Po
pewnym ezasie wypisano je ze szpitala, jako zupeinie zdrowe.

Wkrotce jednak przeciwko zawiadujacemu oddzialem chirurgics-
nym wystapil ojciec operowanego dziecka ze skarga sadowa o samo-
wolne uszkodzenie zdrowia.

JakeSmy to wyiej zaznaczyli, zdarzenie powyzsze nabralo szero-
kiego rozglosu, pobudzilo umysty lekarzy i prawnikéw do powainych
refleksji i znalazlo uwzglednienie na tamach pism specjalnych. Szeze-
oty omawianego zdarzenia znalazty glodny oddzwick daleko po za
granicami Hawmburga. ,Lekarsz powazyl sie dokona¢ operacji na
dziecka bez zezwolenia rodzicow. Lekarz posungl sie do naduiycia!®
Jedni w przesadnem malowanin faktu ryczaltowo potepiali niewlasei-
wos¢ postepkn i stawali w obronie praw rodzicielskich, inni znéw
kruszyli kopje w obronie operatora i w dlugich artykutach zawodzili
na temat, jak to sig sptaca dilug zaciagniety wugledem lekarzy i t. p.
Slowem, rzecz wprowadzono na szerokie pole rozpraw i polemik,
oswietlano x najrozmaitszych punktéow widzenia i z nieklamanem za-
ciekawieniem oczekiwano chwili, kiedy sprawa przyjdzie pod rozpo-
znanie gadu.

Przyjrzyjmy sic omawianemu zdarzeniu nieco blizej. Prawda, Ze
lekarz nie ulegl Zadamiu ojca chorego dziecka. Alez Zadanie to
bylo nierozsadne i nieludzkie. Przedwiadczenie jednego, Ze sprawe
chorobowa mozna pozostawié naturze, wydawalo sie niebezpiecznem
drugiemu, ktory lepiej ocenial stan rzeczy. W pojmowaniu lekarza
ciasny i osobisty poglad ojea wyobrazal cuzynnik szkodliwy dla zdrowia
i zycia chorego dziecka. Nie mogac wymodz zezwolenia na operacje,
postanowil zlamac ten opér i przeciwstawié mu ezyn dokonany. Zresuta,
-odejmnjac nozke liczyl i na to, Ze po operacji poméwi z ojcem malej
klientki i uda mu si¢ przekonaé go o bezpodstawnos$ei uporu.

Tak rozumowal lekarz. Przystepujac do operacji, dzialal
'w przekonaniun, Ze w ten sposob najlepiej dogodzi zdrowiu dziecka.
Wzglad uzytecznosSci byl jedynym jego celem i, gdy to robil, glos
wewnetrzny mu méwil, Ze czyni dobrze. Nie podszept wiee zbrodni-
-ezy, nie cheé szkodzenia lezaly w zamiarach lekarza: on dzialal tu
z najezystszych pobudek. A jakiz byl wynik operacji? Otdéz operator
nie tylko mnie zrzadzit szkody zdrowiu, powierzonego jego pieczy
dziecka, lecz dopial tego, ze z chwila odjecia nozki, zaezelo rozwijaé
sie najzupelniej prawidlowo. Czyzby wiec zabieg, jak w powyiszym

1y Zeitsehrift fiir sociale Medicin® 1895 Heft 1. Erster Band S. 37.
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przypadku, celowy, rozsadny i niezbedny mial byé zaliczonym do
czynoéw wystepnych i zastugiwal na potgpienie ?

Zdawaloby sie Ze postepkowi lekarza nie moZna zrobié
zarzutu ani ze strony podmiotowej, ani rzeczowej. W oskarzeniu zatem
brak jest podstaw faktycznych.

Takie wzgledy mial widoeznie na uwadze sad okregowy ham-
burski, ktory sprawe tg rozpoznawal. Skarga ojea, roszczacego pre-
tensje do lekarza, nie byla uwzgledniona.

Z wyrokiem powyiszym sprawa nie zostala jednak pogrzebana.
Wyrok nie zadowolnil strony skarzacej. We wniesionej przeciwko
niemu skardze apelacyjnej ponowiono pierwotne zarzuty. W roku 1894
rzees, ta byla przedmiotem rozwazal najwyZszej instytucyi sadowej
niemieckiej. W obliezu Reichsgerichtu bedaca w mowie sprawa przed-
stawila sie w znacznie zmienionej postaci. Reichsgericht ustalil
przedewszystkiem kilka prawnych punktow w wewnetrznej stronie
zarzucanego lekarzowi czynu. Operator, jak to bylo wyzej wspom-
niane, usprawiedliwial si¢ migdzy innemi i tem, Ze miat zamiar po
dokonaniu operacji rozmdéwié sie z ojcem chorego dziecka i liezyl na
to, ze mu si¢ uda przekonaé tego o niezbgdnosci podjetego zabiegu.
0t6Z zdaniem najwy?s/,ufo gadu — tego 1'0(1/,aju ttémaczenie sie lekarza
nie ostabia, bynajmniej,- ¢iaZacego nad nim zarzutu. Uspl'aw1ed11\v1ajac
sie w p()dobny sposob, lekarz wikla si¢ w sprzecunosciach. Wiadomo
bowiem, ze wola czlowieka moze wplywac na urzeczywistnienie tylko
zdarzen wspolezesnych i przyszlych, leez nie tych, co juz naleza do
przeszlodei: zamiar bowiem nie moze mie¢ mocy wstecznej. Jakiez
wiec znaczenie mialoby przemawianie do rozsadku ojeca wobec doko-
nanego juz faktu? Operator liczyl, Ze przekonaé¢ ojca mu sie uda,
a spuscil zupelnie z uwagi wzglad, Ze moze mu si¢ to nie udaé. €6z
wtedy ? Czy fakt odjecia nédzki da si¢ odwréeié? Niepodobna prze-
ciez odrobié tego, co si¢ juiz raz stalo.

Rowniez nie wytrzymuje—zdaniem Reichsgerichtu—Lkrytyki uspra
wiedliwienie sie lekarza, ii mial prawo moralne nie zwazaé na za-
chowanie sie ojca ze wzgledu na ciemnotg i ciasny tegoZz poglad. Po-
dobne zapatrywanie sie obwinionego jest falszywe. Wola bowiem
objawiona pod wplywem nawet afektu, nie jest w znaczeniu prawnem
czezym frazesem, leez powinna byé uwazana, jako faktyeznie istnie-
jaca. Chirurg wiec — zdaniem sadu — winien byl liczyé sig z wola
rodzica pacjentki, bez wzgledu na inteligencje i kierunek jego za-
patrywan.

Co sig tyezy zewnetrznej strony zarzucanego lekarzowi czynu,
stwierdzono rzeczowo, Ze nic operatora do pospiechu nie naglilo: ope-
racje mozna bylo bez szkody dla zdrowia dziecka dokonaé za tydzien
i poézniej.

W my$l wige powyzszych wywodoéw sad uznal w postepku le-
karza dzialanie nielegalnie i wyjasnil, Ze do wykonania jakiejkol-
wiek operacji niezbedne jest zezwolenie chorego lub prawnego te-
goi wyobraziciela, je$li chory jest nieletni. Operacja — oto jak



— 296 —

brzmi uchwala sadu — wskuteczniona bez zezwolenia stanowi wumysine
uszkodzenie ciala. 1)

Z punktu wiec wiedzenia legalnosci zabiegu operacyjnego, po-
dejmowanego na chorem dziecku, nie wystarcza, gdy lekarz dziala
w najlepszej wierze i ma po swojej stronie naukowe uzasadnienie za-
biegu. Wyzyskujac swa przewage, jaka w danej chwili rozporzadza,
nad prawami, przynaleznemi rodzicom maloletniego pacjenta, lekarz
.odbiega w porzadku prawnym od normy. Jest to rzecz jasna. Na
okreslenie jednak podobnego czynu, jako ,umySlnego uszkodzenia cia-
la® — zgodzié sie trudno. Daleko wlasciwiej byloby zaliezy¢ go do
rzedu wykroezen przeciw swobodzie osobistej. Tak przynajmniej na
rzecz te zapatruja sie Villarat ?), Stooss %) i inni.

Na pytanie wiee, czy lekarz ma prawo wykonaé operacje na
chorem dziecku bez zgody lub whrew woli rodzicéw, ewent. opiekunoéw,
sadownictwo niemieckie dalo juz swoje odpowiedz.

Nie inaczej na rzecz te zapatruja sie i sady belgijskie. Wyma-
gaja nawet one od lekarza, w razie wniesienia na niego skargi
o samowolne dokonanie operacji, aby przedstawil dowody zezwole-
nia na nia. *) :

Ustawodawstwo rossyjskie niec o tego rodzaju sprawach aie
wspomina. Ten wzgled, jak réwniei i waino$é samego zagadnienia,
byty przyezyna, iz omawiane pytanie bylo w Rossji kilkakrotnie
poruszane. Kilka posiedzen poswiecilo tej Lkwestji towarzystwo
pedyatrow w Petersburgu. Na jeduem z posiedzen tego Towarzystwa
wybrano specjalna nawet komisje i poruczono jej opracowaé¢ referat
w tej mierze. Oto w zwieslyeh slowach wnioski, do jakich doszla
w owym referacie Komisja:

Lekarz — zdaniem tejze — powinien zawsze, zaréwno w prak-
tyee prywatnej, jak i w szpitalnej — informowaé rodzicow, gdy stan

zdrowia ich dziecka wymaga zachodéw operacyjnyech, lecz nie powi-
nien ani na chwile krepowaé sie odmowa, gdy uskutecznienie operacji
jest niezbednem. Lekarza uprawnia do tego kroku nietylko wskazanie
lekarskie, lecz i ten wzglad, iz sam fakt odmowy ze strony rodzicow
powinien byé uwazany za nieprawny. Stajac bowiem w poprzek
usitowaniom lekarza, pragnacego ratowaé zyeie dziecka, rodzice
pozbawiaja je pomocy i w my$l artykulow 1516 i 1520 Kod.
Karnego czynia sie odpowiedzialnymi przed prawem za zaniedbanie
dania ratunku ginacym 1 za samowolne opuszezenie dziecka w niebez-
pieczenstwie. Te same okolicznosei moga obciazaé i lekarzy ze wzgledu
na szezegolny obowiazek, jaki wynika z ich powolania, a ktéry naka-
zuje im udzielanie pomocy umierajacemu. Gruntnjac poglady na po-
wyZszych wywodach, sadzila Komisja, iz nalezy ulozyé projekt w du-
chu opracowanego przez nia memorjalu, a ktéryby w pewnych wypad-

) Dr. Carl Stooss: ,Chirurgische Operation und aerztliche Bechandlung.
1898 Berlin S. 118, Operatora sad od odpowiedzialnosei uwolnit ze wzeledu na
okolicznosei lagodzace. 2) Villaret: ,.Ueber das Reeht zu aerztlichen Eineriffen
(Handwirterbuch der gesammien Medizin. 2 Auliage 1900). Refer. w ,,Zeitschrift
fir Krankenpflege 1900. April. S. 238. 3) C. Stooss. L) e¢) 4 . Le Schalpel*
1889. 19. XII.



kach uprawnial lekarza do wykonywania zabiegu operacyjnego wbhrew
woli rodzicow, oraz poczynié starania, aby projekt przyoblec w odpo-
wiednie ksztalty prawne. PoniewaZ wiekszodé czlonkéw Towarzystwa
nie zgodzila si¢ z powyZszymi wnioskami, powzigto wige uchwale
rzecz t¢ przedstawié do opinji majacego sie odbyé w r. 1896 zjazdu
lekarzy rossyjskich w Kijowie.

Na zjezdzie glos w tej mierze zabral D. A. Sokolow. Mowea
goraco przemawial w obronie projektu i uzasadnial bromiona przez
sie teze miedzy innemi i tem, Ze zrozumienie niebezpieczenstwa, jakie
grozi¢ moze choremu dziecku, czesto bywa dla rodzicow niedostepne.
Uczestniczacy jednakize w pracach zjazdu nie zesuzli si¢ w tej mierze
z zapatrywaniami prelegenta. Wniosek tegoz, Lada_)aey weielenia
projektu w forme i zycie, nie pozyskal zwolennikow i zostal a limine
odrzucony?).

I stusznie. Jakkolwiek trudno zaprzeczyé, %e pozostawienie rodzi-
com decyzji w sprawach, dotyezacych leczenia ich dzieci, ma nieraz
nastgpstwa smutne, Lwlasncm, gdy rodzice sa ciemni, przesadni
lub samolubni, jednakie na przymus, chociazby popelniony dla czyjego
dobra, zg r0dzid sie trudno: Nie moZna odrywaé¢ dziecka od ojca lub
matki, NIB naleay rodzicoéw pozbawiaé ich przyrodzonego prawa opieki
nad swemi dzieémi. Wynika to z etycznego przeswiadezenia o stusznosei.

Il. Zezwolenie chorego, jako niezbedny warunek prawnego
i etycznego postepowania lekarza.

TRESC: Dokonanie operacji na osobie doroslej bez uprzedzenia jej o tem.
Kazuistyka sadowa w tej mierze. Operacja na jednym ze ws élmal:lonkéw. Ze-
/wolema- pacjenta na operacje z punktu widzenia moralnego. Przymus, jako dzia-
tanie bezprawne. Wyl\onywlxme operacji na zolnierzach i nowobl ancach. Inst) tucje
ubezpieczeniowe od nieszezesliwych wypadkdéw i ich klienci. Rozwiazanie zatargéw
przez sady. Wladza lekarza wobec symulantéw. Chloroforntowanie.

Powyzej rozbieralismy przyklad uskutecznienia operacji na dziec-
ku bez zezwolenia rodzicow. Rozbierzmy obecnie przykiad pokrewny
temu zasadniczemu zagadnieniu.

Do szpitala — a mialo to miejsce w Brunswiku — przywieziono
kobiete z chora noga. Pacjentke =zachloroformowano i przystapiono
do blizszego zbadania stanu rzeczy; noge przytem w kilkumiejscach
pocieto. Po dokonaniu tego okazalo si¢, Ze chorej konezyny nie da
sig uratowaé¢ i odjecie jest mniezbedne. Poniewai pacjentka byla
juz uspiona, postanowiono operacji nie odkladaé i nie zwazajac na to,
ze chora nie byla uprzedzona, iz wypadnie jej odjaé noge, amputacje
wykonano.?)

Nie kwestjonujac ani na chiwle, Ze w powyZszym przypadku
odjecie nogi wynikalo z nieodzownej potrzeby, niepedobna jednakze
nie zauwaZlyé, Ze operator mogl przewidzieé, a przynajmniej przypus-
¢i¢, taka ewentualnod¢ i zakomunikowaé o tem chorej. Moze by chora

N . Wraez® 1896. Nt 20. ?) Wilhelm Rudeek: .Medizin und Recht®. 1899. S. 69.
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nie przystala na operacje lub zapragnela zasiegna¢ w tej mierze po-
rady innych lekarzy.. W kazdym razie przywyklaby do mysli, iz
utraci konezyne. Nie napomknawszy ani sldwkiem o odjeciu nogi,
lekarz tem samem upowaznial ja do mniemania; Ze nie bierze rzeczy
ze strony powaznej. Nie trudno wicc pojaé, jak wielkiem bylo prze-
razenie chorej, gdy po obudzeniu sie spostrzegia nagle swe niepo-
wrotne kalectwo. Takie wstrzasnienia odezuwa sie zbyt bolesnie !

Postepki, jak powyzej, chociazby byly oZywione jaknajlepszemi
checiami i podejmowane w najlepszej wierze, stawiaja jednak leka-
rza w falszywej wzgledem chorego pozyeji i prowadza do nieporozu-
miefh oraz do wzajemnego rozgoryczenia.

Tak bylo i w opisywanem zdarzeniun. Przeciwko lekarzom, kto-
rzy dokonali amputacji, wystapila operowana, Zadajac zadosycuczy-
nienia za doznana krzywde. Jakkolwiek sad, przy uwzglednieniu
okolicznosei lagodzacyeh, rouzstrzygnal rzecz na korzyS¢ operatordw,
jednakze ci ostatni zawinili brakiem przezornofci i dopuscili sie¢ krokun
nieopatrznego i lekkomyslnego.

Jesli sad, jak w powyzszem wydarzeniu, nie ustalil winy operu-
jacego, mnie znaczy to jednak, Ze zawsze w podobnych zatargach wy-
nosi werdykty uniewinniajace. Oto dowdd. Kobiecie jednej, z przy-
ezyny bardzo obfitych uplawdw, postanowiono po naradzie wylyzecz-
kowaé macice; chora sie na to zgodzila. Podezas jednak rozszerzania
szyjki maciczne] lekarze przekonali sig, Ze maja do czynienia ze
sprawa bardzo powaina, a mianowicie z rakiem macicy. Po krotkim
namys$le, nie posiadajac zezwolenia chorej, ktéra byla uspiona, ani
nieobecnego jej meza, dokonali calkowitego wyluszezenia macicy.
Operowana zmaria. Ruzeez ta byla przedmiotem dochodzenia sadowego.
Ma# zmartej wystapil przed sad z powédztwem i zadal zasadzenia
na rzecz jego od lekarza 50,000 frankéw. Prokurator popieral to za-
danie, znizyl wszakie kwote do 5,000 frankéw.

Przyjrzyjmy sie obecnie innej odmianie poloienia, w jakiem
znale$é sie moze lekarz, przystepujacy do wykonania na chorym za-
biegu chirurgicznego. Mam na mysli t¢ ewentnalnosé, kiedy jeden ze
wspolmalzonkéw ujawnia cheé poddania sig zabiegowi leczniczemu,
drugi natomiast wsplélmalionek nie zgadza sig i kladzie swoje -veto.
Sytuacje tego rodzaju sa stosunkowo nie rzadkie. Zwykle strong
przeszkadzajaca dokonaniu operaecji jest maz. W najlepszym razie kieruje
nim %le pojmowana obawa, aby nie narazaé¢ Zony na niebezpieczen—
stwo, lub cheé¢ zaoszczedzenia jej cierpief. Daleko wszakze
jest smutniejszem, iz czesto pod obludna masks wspélezucia dla chorej.
iony ukrywaja sie wzgledy samolubne. Kessler, naprzyklad, cytujac
zdarzenie 7z praktyki, opowiada o jednym przypadku, gdzie trzeba
bylo odjaé kobiecie konhezyng, maZz wszakie nie cheial na to zezwolié
i mial byl z cynizmem sie odezwaé, Ze woli raczej, aby Zona jego
zmarta, niz mieé Zong o jednej nodze!). Rzecz oczywista, ze tego rodzaju,.
zachowanie sie meza jest nieludzkie i wyst¢pne. Zdaniem prawnika
tej miary co Engelman, postepek meza, jak w cytowanem zdarzeniu

1) St.-Petersburger Medie. Wochenschrift. 1896. 23. IIL
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podlega sadom karnym, jako wykroczenie, przewidziane przez artykuly
1451 i 1455 kodeksu karnego!). Lekarz wiee, przynajmniej z teo-
retycznego punktu widzenia, moglby sie w podobnych wypadkach obejsé
i bez sankeji meZa pacjentki; niepodobna wszakze nie uznac, Ze wro-
ga postawa meza stwarza dla akeji ratunkowej, zwlaszeza w praktyce
prywatnej, przeszkode nie do pokonania. Nie podobna przeciez, aby
ten, co reprezentuje interesy zdrowia, w celu wykonania swych obo-
wiazk6éw szamotal sie z niegodziwym mezem klientki lub uciekal sig
w tej mierze do interweneji obeej.

Poglad, Ze jeden wspdélmalzonek nie moze sobie roseié prawa do
rozporzadzania zyeiem i zdrowiem drugiego (wspolmalionka), podziela
miedzy innemi i sadownictwo angielskie. Widoczne to z nastepuja-
cego zdarzenia.

W szpitalu miasta Marylebom Raad znajdowala sie chora z wo-
lem. Lekarz szpitalny zaproponowal jej wyluszczenie wola, na co
chora sie zgodzila. Maz jej jednak napisal list z Zadaniem niewyko-
nywania operacji. List otrzymano w chwili, kiedy chora zostala prze-
niesiona na sale operacyjna. Chora podezas operacji zmarla. Maz
zmarlej zaskariyl lekarza o wykonanie operacji bez jego zezwolenia.
Sad nie upatrzyl jednak w postepowaniu lekarza cech bezprawia
i zadecydowal, Ze zameina kobieta, jedli jest w stanie poczytalnym,
ma prawo sama decydowaé¢ o wykovnaniu na niej operacji, Ze zdanie
meza klientki nie powinno mie¢ dla lekarza znaczenia?). (o )

S i | %3.&—%8-&;{—'— L5

Towarzystwa lekarskie prowincjonalne.

Towarzystwo Lekarskie todzkie.
Posiedzenie z d. 2 Maja 1900 T.

[. Kol. Stankiewicz Czeslaw przedstawia:

a) pacjentke, u ktorej z powodu pyosalpinx bil. i tylozgigeia
macicy nieruchomego wykonal ciecie brzuszme, poprzeczne, w okolicy
tonowej (ciecie Kiistner'a). Skrocenie wigzow oblych wewnatrz brzusz-
ne. Wyzdrowienie. Macica lezy w prawidlowem puodozgigciu

b) pacjentke po cigein brzusznem z powodu ciazy jajowodowej
prawej i torbieli ]dJnlkd lewego. Szew skory—t. z. 8rédskorny, przez
co blizna jest malo znaczna.

¢) pacjentke, u ktérej wykonal doszezetne wyciecie macicy
i pruydatkéw sposobem Doyen'a, z powodn gruzlicy tych narzadow.

) Artykul 1451 kod. karnego omawia zabdjstwo miedzv krewnemi lub
w blizszyeh stosunkach pnzmhuawml osobami a zagrozone kara glowna robdt ciez-
kich na czas nicograniczony. *) .The Medical Press, 1893. 28. VI (ref. Wracz
1893. Ne 30.)

Czasopismo Lekarskie. T. IL 21
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Przewiazka, nalozona na zgnieciony miazdiem Doyen'a wiaz szeroki
lewy, zeslizguje sig. Na razie krwawienia niema, nastepnie obfity
krwotok, pokonany okluciem naczyn i tamponacja. W kwadrans po
przeniesienin chorej na sale, ponowny, szalony krwotok. Uecisk aorty
brzusznej. Brak tetna. Natychmiastowe ciecie brzuszne. Przewiaza-
nie paru krwawiacych arterji, Cala otrzewna tak S$cienna, jak trze-
wiowa pokryta gruzelkami. Tamponacja gaza jodoformowa, a gdy
tej nie starczylo, dwiema parami rekawiczek nicianych, uprzednio wy-
jalowionych. Wlewanie rozezynu soli kuchennej podskérne. Prze-
bieg properacyjny idealny.

W 3 tygodnie po operacji, pray bliznie brzusznej, zacuzynaja sig
tworzy¢ male wyniostosci, wielkosei grochu, wrzodziejace, z zawarto-
$eia wewnatrz biala, serowata. Badanie drobnowidzowe nie stwier-
dzilo w nich obecnosei typowych dla gruilicy komoérek olbrzymieh;
mimo to, zdaje sie bardzo prawdopodobnem, iz mamy tu do czynie-
nia z gruzlica powlok brzusznyeh. Przemawia za tem bogate nacie-
czenie drobnokomorkowe wokolo naczyn. Po operacji pacjentka czula
sig bardzo dobrze, nie miewa bolow brzucha i krzyza, ktére jej przed-
tem dokuezaly.

d) pacjentke, u ktérej w Listopadzie 97 r., z powodu tylozgie-
cia macicy nieruchomego, wykonal skrocenie wigzéw oblych przex
pochwe. Pacjentka, dotad nieplodna, zaszta w ciaie (do 5-go mie-
sigea cigzkie wymioty — od potowy przebieg niepowiklany). Pordd
17. XIL 99, lekki. Pekniecie krocza (zeszyte przez kol. Beliynskiego).
P1od plei zefskiej, dobrze rozwinigty. Poldg bezgoraczkowy. Macica
i po porodzie znajduje si¢ w przodozgigein prawidlowem, jest ru-
choma. :

2. Kol. Tumpowski przedstawil 9-letniego chlopca z wrodzonem
znieksztalceniem obu stép i prawej dioni. Od 1 i pot roku napady
chwilowej utraty przytomnosci oraz drgawek =z piana na ustach, mi-
mowolnem oddaniem moczu, nastgpczem podnieceniem i sennoscia.
Urodzit sie w poloZenin noinem, poréd ecigiki przy pomocy
akuszerki. Umystowo malo rozwiniety, wymawia tylko oddzielne
wyrazy. Twarz ghipkowata. Nerwy czaszkowe bez zmian. Lewa gér-
na konhezyna prawidlowa. Prawa ciensza od lewej oraz krotsza od
niej 0 2—3 etm., zgieta we wszystkich stawach, zwlaszeza dloni, kto-
ra znajduje sie niemal pod prostym katem do przedramienia. Biernie
moZna ja wyprostowaé, przyczem wyczuwa sie przykurczenic zgina-
czy. Czynne ruchy wykonywa nia pacjent przy pomocy lewej reki.
Obie stopy w poloZeniu mocno rozwinigtego pes equino—varus.
Odr. kolanowe nader Zywe. Chodzi stabo, zataczajac sie. Czucie pra-
widtowe. Narzady wewngtrzne bez zmian wybitnych.

Podobne znieksztalcenia wrodzone powstaé moga przy zmniejszo-
nej ilosei wod plodowych, co wywoluje rozmaite przymusowe poloze-
nia, a w nastepstwie i znieksztalcenie konezyn. Mogs sie one wytwo-
rzy¢ wskutek niezrgeznych zabiegéw akuszeryjnych oraz spraw cho-
robowych w kodciach plodu. Przeciw tej etjologji u przedstawionego
chorego przemawia typowodé znieksztalezen oraz brak $ladoéw jakich-
kolwiek spraw kostnyeh (zlaman, zapalen i t. p.). Natomiast ta oko-
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liczno$¢ w zwiazku z napadami epileptycznymi i wzmoZeniem odru-
chow kolanowych wskazuje na ich pochodzenie moézgowe; wiadomo
bowiem iZ sprawy moézgowe u dzieci obok porazen (ktdre i u naszego
chorego w gornej prawej konezynie istnieje) i przykurczen (na ktére
wskazuja zywe odr. kolanowe) czesto wywoluja najrozmaitsze znie-
ksztalcenia i zaniki kofiezyn. Anatomiczna ich podstawe stanowi albo
zapalenie istoty mdzgu u plodu (encephalitis foetalis) albo wrodzony
defekt mozgu (porencephalia), co klinicznie nie daje sie podiniej od-
rozni¢. W danym przypadku sprawa jest umiejscowiona w lewej oko-
licy ruchowej, oraz sasiadujacej z nia gornej czedci prawej okolicy
ruchowej. (Autoreferat).

3) Kol. J. Koliiski przedstawil chorego L., ktoremu przed 2
niesigcami usunal wagra (Cisticercus) z przedniej komory prawego oka.
W 10 dni po operacji L. zupelnie zdrowy powrdeil do swyech zajeé.
Po 6 tygodniach raptownie pojawilo si¢ zaczerwienienie i bol tegoz
oka. K. mial mozno8¢ zbadania dopiero na trzeeci dzief, przy czem zna-
lazl nacieczenie naczyn przyrogéwkowych, zmetnienie teczy, zmniejsze-
nie glebokodei przedartej komory o dolu wskutek wypuklenia ku przo-
dowi dolnej czesei teczy. Po za ta odepchnieta od soczewki teeza
zmajdowal sie jaki§ ztog, ktérego goérng krawedZ mozna bylo zaledwo
dojrzeé po za brzegiem sztucznie rozszerzonej zrenicy. W przedniej
komorze cokolwiek Sluzowej szarawej masy wydzielajacej sie z za
teczy. Soczewka w dolnej czedci przedstawiala wyrazne szprychowate
zmietnienie. Dno oka, widzialne przez gorna polowe soczewki, Za-
dnych zboczen nie przedstawialo. W dnin demonstacji objawéw za-
palnych juz prawie niema; przednia komora czysta, leecz w dolnej cze-
Sei plytsza; Zrenica w tem miejscu mniej rozszerzona. Z po za dol-
nego brzegu teczy wyglada jakas ograniczona metna masa, ktorej ani
formy ani stosunku do soczewki nie mozna okreslié. Szprychowate
zmetnienie soczewki zajmuje jnz okoto ¥/, od dolu.

K. prazypuszcza zjawienie sig drugiego w tem samem oku wagra,
ktory ulokowal sie zdzie§ na obwodzie soczewki, opisane zas wyzej
szare magy oraz zmiany w soczewce byly by wywolane obecnosei
pasorzyta. (Autoreferat).

4) Dyskusja pod demonstracja kol. Stankiewicza, w ktérej wzieli udzial
kol. Kaufman, Saks i Przedborski.

Posiedzenie z d. 16 Maja 1900 r.

I. Kol. Tumpowski przedstawit chora z ophtalmoplegia int. pocho-
dzenia urazowego. (P. ,,Czasopismo Lekarskie® Ne T).

II. Kol. Stankiewicz Czestaw przedstawia pacjentke, u ktorej dwu-
krotnie wykonal ciecie cesarskie ze wskazania wzglednego (conj. diag.
9, 8). Poprzednie 3 porody dokonczone w sposéh nastepujacy: 1l-szy —
obrét, wymoézdzenie glowki nastepujacej: 2-gi — wymodzdienie glowki
przodujacej, kranioklasia; 3-ci—obrét, oderwanie tulowia od glowki—
4 godziny pod chloroformem?

Dnia 10. V. 1897 cigcie cesarskie zachowawcze, klasyczne. Na-
trafiono na lozysko. Pléd zZywy, plei mezkiej, wagi 9 f. rozwiniety
prawidlowo; zmarl we dwa tygodnie z przyezyny niewiadomej. Po
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wyzdrowieniu pacjentki, macica pozostala w Scislym zwigzku ze Scia-
na brznszna w okolicy pepka.
W Maju 1898 poronienie w trzecim miesigcu.

Ponowna ciaza w r. 99, tym razem o przebiegu niepowiklanym.
D. 9. XII. 99, po wystapieniu bolow porodowyeh, ciecie cesarskie.
Przeciecie powloki brzusznych i macicy na lewo od istniejacej blizny
i rownolegle do niej. Tylko u gory i u dolu jama brzuszna zostaje
otwarta na 1—I11!/, ectm. Cala operacja wykonana niemal zewnatrz
otrzewnowo. LoZzysko na przedniej Scianie macicy, silny krwotok.
Szybkie wydobyecie plodu Zywego, plei meskiej, doskonale rozwinietego,
wagi okolo 9 f. Z powodu obfitego krwawienia—tamponacja macicy
gaza wyjalowiona (usunigte po 36 godzinach). Trwanie operacji 27
minut. Przebieg pooperacyjny powiklany goraczka wskutek ropienia
w miejscach szwow (niemal wszystkie wyropialy). Oprocz pacjentki,
zupelnie zdrowej, S. przedstawia jej dziecko.

III. Kol. Czarnoiyl mial odezyt ., 0 leczeniu tyfusu brzusznego
u dorostych,

Dyskusja: kol. Margulies i Handelsman wspomnieli, ze chorym na dor brzusz-
ny i wysypkowy dawali stale pokarmy i Ze przy takiej dyjecie przebieg byl
tagodniejszy.

IV. Kol. Arusche pokazal preparat, pochodzacy od dziecka, ma-
jacego 1%/, roku. Duiewezynka z poczatku rozwijala si¢ zupelnie pra-
widlowo. W koneu 3 miesiaca matka tuz nad prawa pachwina blizko
linji frodkowej zauwazyla guz przesuwalny, wielkodei gruszki. Guz
rost tak szybko, Ze w Sierpniu r. z, zajmowal juz cala prawa polowe
brzucha. D. 15 b. m. dziecko matle, strasznie wychudzone, skora
i blony $luzowe blade, serce i pluca zdrowe, dledziona znacznie po-
wiekszona, ponizej lukun zebrowego. Cala prawa polowa brzuszka
wypelnione guzem twardym o gladkiej powierzchni; nieco przesuwal-
ny ku przodowi guz znacznie wystaje, z watroba nie znajduje sie
w zwigzku. - Mocz prawidlowy, bez zaburzen w oddawanin. Wyproz-
nienie utrudnione, po lawatywkach lub Srodkach czyszezacyclh, kilka
razy 7 domieszka krwi. Rozpoznanie scisle nie bylo postawione; na
zagadzie nmiejseowienia pierwotnego guza tuz nad pachwina prawa
mozebnem wydawalo si¢ przypuszezenie, Ze on wychodzi z narzadow
plciowych, chociaz badanie przez odbytnice zwigzku tego nie wykazalo.
D. 15/5 ciecie w linji srodkowej brzucha. Po otwarciu otrzewnej
okazato sie, ze guz byl pokryty druga powloka, po ktérej przecigeiun
on dal sie latwo wyluszezyé. Szypula jego byla poczatkowa uchwy-
cona klampem, a pézniej podwiazana; ona zuajdowala sie tuz
przy dolnym biegunie nerki prawej; lewa nerk¢ wyczulismy we
wladciwem miejgcu. Przy oderwaniu guza od szypuly troche ury-
ny wylalo si¢ do rany. Z tego powodu oraz z przyczyny krwawienia
przy wyluszezenin guza, wszyto brzegi tylne rany otrzewnej w rane
brzuszng.

Guz o powierzchni gladkiej, wazyt 2 kilo, skladajac sie z 2
czedei: przedniej. zajmujacej °/;, guza i budowa swa przypominajacej
guzy zlosliwe (rak, migsak), i tylnej przedstawiajacej substancje



nerkowa z miedniczkami i moczowodem. Mamy wige do ezynienia
% quzem prawdopodobnie mieszanym wychodzacym z trzeciej nerk:.
(Autoreferat).

V. Kol. Twmpowski przedstawil 2 przyrzady pomyshi Goldschei-
dera: a) Thermorolle, stuzaca do polaczonego dziatania migsienia, ciepla
i elektryeznodei. i b) Thermobiigler, stuzacy do wykonywania miesienia.
Oba przyrzady sa wypelnione masa, przez dlugi czas po ogrzaniu
utrzymujaca cieplo. Najwazniejsze wgkazania do ich uiycia stanowia
bole pochodzenia neuralgicznego (lumbago, ischias).

Posiedzenie z d. 6 Czerwea 1900 1.

I. Kol. Twumpowski prredstawil, chorego z porazeniem prawego splo-
tu barkowego po zwichnigein, ktore sie zdarzylo przeszlo 2 miesiace
temu i ktore natychmiast bylo wprawione; od chwili jednak tego wy-
padku chory nie wiada prawa reka. Badanie okazuje splaszezenie
okolicy miginia naramiennego, jamy nad i podgrzebieniowej oraz ra-
mienia i przedramienia. W stawie barkowym moZliwe jedynie podnie-
sienie do wysokosci poziomu. W stawie lokciowym ruchy bardzo sla-
be. Dlon zwisa bezwladnie nieco zgieta, réwnie jak i palce: w sta-
wie napigstkowym i stawach paleéw zadnych ruchéw chory nie wy-
konywa. Lopatka prawa bardziej odlegla od fkregoslupa niz lewa.
Zmiany czucia w obrghie nerwu lokeiowego. Oddzialywanie galwa-
niczne i faradyezne od mie$nia naramiennego, duZoglowego i trojglo-
wego ostabione, od miesni przedramienia i dloni—uzniesione.

b) 88-letniego chorego, ktory uskarza sie, 7e od parn miesiecy pra-
wa reka jest staba i ramie prawe coraz bardziej staje sig cienkiem.
Prawe ramig¢ jest ciensze od lewego o 9 c¢tm. Trojglowy miesnieh
ramienia zupelnie zanikly, dwoglowy z nieco mniejszym stopniu; od-
powiednio sa tez zniesione ruchy. Miesnien naramienny bardzo moe-
no rozwinigty, toz samo miesnie przedramienia, sila ich jednak mniej-
sza, niz po stropie lewej. Brak zmian czueia. Oddzialywanie elekt-
ryezne od zanikiych micéni iloseiowo osltabione, jako$ciowo nie zmie-
nione. Rozpoznanie prawdopodobne jest: dystrophia musculorum progr.
(Autoreferat),

W dyskusji wzieli udzial kol. Likiernik i Rzad.

II. Kol. Krusche pruzedstawil dziecko, u ktorego d. 15/5 r. b, wy-
tuszezyt guz, wyehodzacej z trzeciej nerki.

III. Kol. Stankiewicz (‘zeslaw przedstawia:

1) pacjentke, u ktorej 19. X. 1898 wykonal skrécenic wiezéw oblych
przez pochwe z powodu tylozgiecin macicy ruchomego (sposéb wlasny);
dodatkowo i operacja Emmet'a i plastyka krocza. Dnia 26. 1. [900
pacjentka odbyla pordd silami natury (trwal 3 dni). Dziecko zZywe.
Macica pozostaje w przodozgiecin prawidlowem, nadanem przez ope-
racje.

2) 14-letnia dzieweczynke =z omphalocele, ktore sig rozwinelo
w ciagu jednego tygodnia pod wplywem nagromadzenia si¢ plynu
w jamie brzusznej. Na miejscu pepka guz wielkosci orzecha wloskiego,
przeswiecajacy, pokryty skora tak Scieniala, iZ zachodzi obawa o sa-
mowolne pekniecie. Wewnatrz plyn, przy nacisku uchodzacy do ja-
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my buusznej Watroba moceno obrzmiala’ o powierzebhni miejscami
nierownej, rrluowateJ Przy badaniu przez odbytnice wyczuwa sie
w jamie otrzewnej obecnosé licznych guzikow, do wielkosci grochu.
Rozpoznanie waha sig pomiedzy sprawa nowotworowa zlogliwa
a gruzlica otrzewnej, jakkolwiek ostatnia zdaje by¢ prawdopodobniej-
sza. Wskazany jest szybki zabieg chirurgiczny, gdyz guz pepkowy
grozi lada chwila peknieciem?!).

IV. 4) Kol. Birencweig pokazat preparaty dvobnowidzowe czworniaka,
otrzymane z moczu pieédziesiecioletniego chorego, u ktoérego praypusz-
cza nowotwor pecherza. Czworniak bywa rzadko spostrzegany
W moczu.

W dyskusji wzial udzial kol. Likiernik.

V. Pozwolono Warsz. Towarzystwu Hygjenicznemu przedru-
kowaé broszure o kapielach dla robotnikow.

VI. Postanowiono wystaé depesze do Wszechnicy Jagielloniskiej
z powodu jubileuszu.

VII. Kol. M. Cohn demonstrowal: «) Preparat przedstawiajacy gux
jajowodowo— jajnikowy, wraz z wyrostkiem robaczlowym, dlugogei 8 cent.,
ktory z guzem tym byl zrosniety. Chora od dluiszego czasu narzeka-
la na dolegliwe bole w dolnej cuedei brzucha, zwlaszeza po stronie
prawej, wzmagajace sie przy pracy, oraz na obfity gryzacy wycick
z narzadéw pleiowych. Chora ta o cerze bladej, wazrostu mniej
niz $redniego, dobrego cialoskladu. Przy badaniu czedei pleio-
wych objawy rzezaczki. W prawem sklepieniu guz wielkosci
pomaranczy, zroSniety z otoczeniem, twardy, bolesny przy doty-
kaniu. Z formy guza prazypuszezaé mozna, iz jest to konglomerat
ze zgrubialego jajowodu i jajnika, staczonych zapalnym wysigkiem.
Salpingo — oophoritis gonor. dextra. Przy operacjii w d. 27. V.
okazalo sie, iz guz na calej przestrzeni tak mocno zrodnigty
jest =z otoczeniem, iz wydoby¢é go moZna stopniowo, podwia
zujac i wycinajae, poczawszy od prawego brzegu macicy az do wiezu
lejkowo—miednicowego (ligam. infundibule-pelvicum), przy czem wy-
lewal si¢ plyn z pojedynezych malyeh torbieli. Dalej okazalo sie, Ze
guz zrosniety jest z wydiuzonym do 8 cent. wyrostkiem robaczkowym,
ktory zostal rezekowany. W pierwszych dniach byl przebieg poope-
racyjny zaklécony silnym kaszlem, na ktory chora narzekala jeszcze
przed operacja. Cieplota i tetno przez caly czas prawidlowe. Po 10
dniach zdjecie szwdéw, rychlozrost zupelny. Po 12 dniach chora
wstala z lozka.

b) demonstrowal preparat przedstawiajacy petlice cienkiej kiszki,
wycieta skutkiem zgorzeli—przy operacjt wwiezgnietej przepukliny pﬂpkow( ).
K. lat 46 przybyla z Glowna do Lodzi d. 3-go Czerwea r. b. i tegoz
dnia przyjeta zostala do Szpitala Malz. Pozn. Odbyta 13 porodoéw.

') Przypisek: Dnia 8. VI. 1900 cigcie brzuszne. Guz, kiéry przy badaniu
zdawal si¢ byé powiekszona watroba, lezy w Scianach brzusznyceh, sklada sig
z mnéstwa guzikéw mniejszych, pochodzenia gruzliczego. Duza ilos¢ plynu eytry-
nowego, przezwczystego. Jelita pokryte licznymi gruzelkami, zre$nietymi miedzy
sobg i z powlokami. Z powodu gruzlicy Scian brzusznych, szyeie utrudnione.
Przebieg operacyjny prawidlowy (dun. 12. V1. 1900).



— 3056 —

Przed szescin dnismi  wystapily objawy ostrej niedroinosci ki-
szek: Siloy bol w brzuchu zaparcie i wymioty. Guz, ktory od
lat wielu chora spostrzegala w okolicy pepkowej, w ostatnich dniach
coraz bardziej si¢ powigkszal i stal sie bardzo bolesny. Stan ten
trwa i w dalszym ciagu. Chora wzrostu éredniego, dobrze odzywia-
na % niezmiernie rozwinicta tkanka tluszezowa. Puls drobny, 110 na
minut¢. Jezyk suchy, brzuch wzdety. W Okohcy pepka guz formy
polkolistej wielkosei gléwki noworodka, pokryty skora obrzekla. za-
czerwieniona. Przy dwurgeznem badaniu przekonaé¢ sie moina, iz
podstawa guza jest rowniez polkolista w kierunku ku jamie brzusznej;
w niektérych miejscach cholbotanie. Po rozpoznaniu: uwieznigtej
przepukliny pepkowej, niezwlocznie przystapiono do operacji w uspie-
nin chloroformowem. Ciecie podluzne. Po nacieciu worka prze-
puklinowego, wyplywu zen okolo 3-ch uncji plynu oleistego, z0lto —-
cytrynowego, przezrocsystego, z zapachem kalowym; worek zrodnigty
z przednig powierzchnia sieci, ktora znowu na tylnej powierzchni
swej zrofnigta jest z petlica uwiesnietej kiszki. Sie¢ tluszezowo
zwyrodniala gruboS¢i 4 do 6 cent., stanowi mase wielkosei
duzej piesei. Wewnatrz sieci, jakby w drugim worku, petlica
cienkiej kiszki dlugosci okolo 10 — 12 cent. koloru czarno-
sinawego, miejscami bez polysku. Po trndnem wprowadzeniu hernio-
tomu i nacigeiach glebokich pierfcienia w 4-ch miejscach udaje sie
W}cmwnac % worka dalszy ciag jelita, przyczem siq okazuje, e w miej-
scu zacisniecia, zwlaszcza z jednej strony, 1stme‘]e gleboko brozda,
przeSwiecajaca, ciefikoSei bibuly, w kilku miejseah przedziurawiona.

Wobece takiego stanu, nie pozostalo nic innego jak przystapié
do rezekcji, przyczem wycieto okolo 15 cent. jelita. Dwie poprzecz-
ne powierzchnie kiszki polaczone zostaly za momoca guzika Murphye-
go, na okolo ktorego dla wiekszej pewnosei nalozylem szew Lember-
towski. Nastepnie. po uprzedniem podwigzaniu, rezekowalem znaczng
czgsé zwyrodnialej sieci, wyecialem pepek i oddzielnym szwem zaszy-
lem otrzewne na calej rozciaglosci, podezas gdy glekoka rane powlok
brzusznych, x wyjatkiem dolnego koiica, zaszylem szwem dwupigtro-
wym.

Przebieg pooperacyjny. W ciagu pierwszych 36 godzin womity
skutkiem chloroformu. Puls maly. Wlewania podskoérne kilkakrot-
nie. Cieplota nizej prawidlowej a 3-go dnia po operacji tra normalna
tetno dobre, w mnocy spala; wiatry. 4-go dnia wyproZnienie obfite,
plynne, sen dobry stan ogélny zupelnie zadawalniajacy. (Autoreferat).

VIII. Kol. Stankiewicz Czeslaw okazuje:

1) torbiel wielokomorowq jajnika prawego wagi okolo 15 f., usu-
nigta u panny 22-letniej. Wyzdrowienie,

2) torbiel skirzastq jajnika lewego, wielkoéci jaja indyeczego, wy-
petniona wilosami. W jednem miejscu na gcianie zab w stanie za-
czatkowym. Rownoczesuie usunieto przepukline sieci, pepkowa. Wy-
zdrowienie. '

3) jajowdd ciearny, pekniety w 2-im miesiacu. Wolny wylew
krwi do jamy brzusznej. Laparotomia przy tetnie, omal wyczuwal-
nem (piaty przypadek tej kategorji). Wyzdrowienie.
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4) Elampy elastyczne i igle swego pomyslu, stosowane z korzyscia
przy skrocenin wiezow oblych przez pochwe.

Posiedzenie z d. 20 Czerwea 1900 r.

I. Kol, Rosenblatt demonstrowal pacjentke z regeneracja bebenka
lewego. Chora zwroécila sie do R. w Styezniu r. b. Przy badaniu zna-
leziono: trwajacy od 8 lat cuchnacy wyplyw ropny z lewego ucha,
calkowity defeckt bebenka, skrocony sprochnialy miotek; blona b}edul-
ka lekko 01.muluyma, stuch 0. Po zastosowanin pl/,un)\mn rozZezynem
chinozoln (1:2000), a nastegpnie wsypywan jodoln -~ kw. bornego
(1:10) wyptyw po 18 dniach ustapit. Po pigeiomiesigeznej przerwie
R. spostrzegt calkowita blizn¢ bgbenka i poprawe sluchu tego stop-
nia, ze pacjentka zwyczajna mowe styszy w odleglosei 3 metrow.
Jest to dosé rzadki przypadek, ktmy dowodzi: a) wielkiej zdolnoSei
regeneracyjuej bebenka, bh) moznosei osiagniecia dobrego wyniku
w bardzo mnawet zastarzalych sprawach za pomoca obojetnego le-
czenia. (Autoreferat).

Dyskusja, Kol. Preedborski uwagza blizng za centralna.

II. Kol. B. Handelsman pokazat 40-letniego mezezyzng, ktory
od 2% roku eierpi na gnilee. Proéez zmian na dziaslach spostrzegad
sie daje znaczue zgrubienie i ciastowatos¢ w dolnej polowie goleni
lewej, ktorej ruchy sa bardzo uposledzone.

Dysknsja. Kol. Panski, opierajac sig na wysadzeniu galek oecznyeh i objawie
Graefego, przypuszeza istnienie choroby DBasedowa. Kol. /., zgadzajae sic na
uwagi kol. P., mniema, ze w danym przypadku niszaleznie od choroby Basedowa
mamy gnilee. Toz samo twisrdzi kol. Zuwmpowski, kiory od dlu/,s/v,'fu czasl zZna
chorego.

III. Kol. Przedborski pokazat chorego 4 wilczq paszeza,

1V. Kol. Sonnenberg omawil i /;1-';ml'-hu(*f/ trzy nowe sposoby l)”’[“»"?/.'
nego barwienia wydz I(’/(l)l/ rzedaczliowe) : dwa wlasne i jeden kol. Biren-
cwelya. Jeden z omawianye b spo:u)bow, ktorym S. postuguje sic od
siedmiu miesigey, jest nastgpujacy: Wydzieling rzeiaczkowa rozeiera
si¢ na szkietkn przedmiotowem w warstwie rowuomiernej i cienkiej,
poczem szkietko przeprowadza sig kilkakrotnie przez plomiefr lampki
gpirytusowej i na preparat nalewa sig kilka kropli rozezynu fuksyny
wedtng przepisu Schiffer’a (Fuksyny 0,1 Alkoholu 20,0 Wodnego 5/,
roztworn karbolu 200.0). Rozezyu fuksyny pozostawia sie na szkielku
kilka sekund, poczem obmywa gi¢ szkietko woda i nalewa sie na
miejsee zabarwione na czerwono kilka kropli rozezynu Sahli'ego, jaki
Krefting zaleca do barwienia lasecznikéw wrzodu miekkiego (wody
dystylow. 40,0; nasycouego wodnego roztworn blekitn metylowego
24,0, 5%/, rozezynu boraksu 16,0). Niebieski plyn pozostaje na suzkiel-
ku kilka sekund, poczem obmywa sie szkielko woda, przeprowadza
nad plomieniem spirytusowym i po dodaniu kropli olejku cedrowego
rozpatruje sie pod imersja (bez uiycia pokrywkowego szikielka).

Technika przygotowania preparatu, pray pewnej wprawie, frwa
zaledwie 2—3 minnty JeZeli procedura barwienia zostala nalezycie
uskuteczniona, a zwlaszeza gdy plyn niebieski nie zbyt dilugo pozosta-
wal na szkielku, otrzymuje si¢ pod drobnowidzem piekny i efektowy
obraz: oto zarddz (protoplasma) cialek ropnych (ewent. komorek na-
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blonkowyeh) przyjmuje kolor jasno-czerwony, jadra jasno-niebieski,
dwuziarniaki za$ Neisser’'a oraz inne drobnostroje sa zabarwione na
kolor moc¢no niebieski. Przestrzenic miedzykomorkowe sa blade, wea-
le nie zabarwione. Dwnziazniaki wiee rzezaczki, ewent. inne drobno-
ustroje, odeinaja si¢ bardzo wyrainie od reszty elementéw morfolo-
gicznych, co znakomicie ulatwia ich odszukania.

Sposob powyiszy proez swej taniosci (Etylendiamina, naprzyklad
jaka sie posluguje Schiiffer, jest bardzo droga). ma jeszeze te dogo-
(nosé, Ze moze byé zastosowany do barwienia lasecznikéow wrzodu
miegkkiego.

Zupelnie taki sam efektowy obraz mikroskowy otrzymuje kol.
Direncwely, uiywajac do barwienia na niebiesko zamiast wyiej wy-
mienionego roztworu Sahli-Krefting'a rozezynu Léffler'a (do roztworn
lugu potasowego 1: 10000 dodaje kilka kropli nasyconego wodnego
rozezynu blekitu metylenowego) Schiifferowski roztwoér fuksyny Bi-
rencweig pozostawia mna szkietku 10—15 sekund, a niebieski plyn
Littler’'a 20—25 sekund. Zreszta technika praygotowania preparatn
ta sama, co opisana wyiej.

Trzeci sposob podwoéjnego barwienia, jakim S. posluguje sie od
niedawna, jest nast¢pujacy.

Na utrwalong, jak wyzej, na szkielku wydzieling nalewa sie kil-
ka kropli roztworu o skladzie: fuksyny 0,06: wyskoku 10.0; kwasu
bornego 5%, 50,0. Plyn tem frzyma si¢ na szkielku 10—20 sekund,
poezem splokuje si¢ go woda, nalewa si¢ na zabarwione na czerwono
miejsce kilka kropli plynu Sahli-Krefting’a (patrz wyzej): ten ostatni
plyn pozostaje na szkicltkn 3 —5 sekund i splokuje go si¢ woda. Ole-
jek cedrowy. Imersja. Obraz mikroskopowy réwniez efektowny: za-
rodz eialek ropnyeh ezerwona, jadra zabarwione na niebiesko, gonoko-
ki (ewent. inne drobnoustroje) zabarwione na kolor mocno eczerwony.

V. Kol. M. Cohn przedstawil preperat wodonereza (Hydronephro-
sis dex,).

Baleia L. lat 33, rozwodka. Przyjeta zostala do szpitala Malz.
Pozn. d. 14. VI r. b. Uskarza sig na bole w okolicy krzyzowej, w dol-
nej csgsei brzucha zwlaszeza strony prawej. Rodzita 2 razy, po raz
ostatni przed 4 laty. Chora wzrostu sredniego, odzywiania dobrego,
znana wiréd lekarzy tutejszych jako wybitka hysteryezka. Narzady
oddychowe, krazZenia, trawienia nie przedstawiaja wazniejszych zbo-
czen. Macica, jajuiki i jajowody w stanie prawidlowyw. W prawem
gklepieniu, ponad wejsciem do miednicy, przy dwurecznem badaniu
wyczuwa sie guz formy kulisto-owalnej, wielkodei glowkidziecka rocz-
nego, chetboczacy, nie napicty, mato ruchomy. W moczu 0,1¢/, biatka
i szkliste waleezki. :

Na zasadzie glebokiego poloZenia guza poza otrzewna i wyla-
ezenia—postawiono rozpoznanie wodonercza prawego, jakkolwiek ze
strony wywiadow doszukaé si¢ nie mozna bylo prayezyny, ktoraby
objawila sposéb utworzenia sie torbieli

Operacja d. 20. VI. Poloienie Trendelenburga; uspienie chloroformo-
we. Otrzewng przecigto wzdluz calej powierzehni guza i przyszyto na-
okolo do obu brzegdw rany powlok brzusznych, tak, iz odtad reko-
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czyn odbywal si¢ juz na zewnatrz jamy otrzewiowej. Oddzielenie tor-
bieli od czedci sasiednich bylo z przyezyny mocnych zrostow polaczo-
ne ze znacznemi trudno$ciami. Po podwiazaniu i przecigciu zgrubiale-
go moczowodu wraz z naczyniami zapomoca kilku nawiazek, przy od-
dzieleniu ze strony tylnej guza, ktéry w goérnej eczesei wyezuwal sie
jako masa przedstawiajaca nerkg w stanie czesciowego zaniku, pod-
czas gdy gorna czesé jego stanowila torbi ta ostatnia pekla przy-
czem wyplyneta ciecz przezroczysta bl‘tdo-wl‘ra, w ilodei 500 — 600
grm. Wydobycie zupelne udalo sie po przecieciu moenych zrostow,
poczem zaszyto szwem ciaglym rane tylnego listka otrzewnej, a rang
seianki brzusznej polaclono za pomocy szwu 3 pietrowego.

Przebieg pooperacyjny zupelnie zadawalniajacy.

Guz na powierzehni przecigeia przedstawia substancje nerki
w stanie zaniku z wyraznymi kielichami; glowna ecze8é jego stanowi
torbiel o Sciankach cienkich bedaca zmieniana miedniczka. (Autoreferat)

VI. Na czlonkdw Towarzysiwa wybrano D-riw Stanislawa Brrozowskicgo
i J. Michalskiego,

IX Zjazd lekarzy i przyrodnikow polskich
w Krakowie, w Lipeu 1900 roku.

IX Zjazd lekarzy i przyrodnikéow polskich wypad! &wietniej, ani-
zeli wszystkie poprzednie. Nie podobna mi wdawaé si¢ w referowa-
nie WS/ystkmh prac na Zjeidzie wypowiedzianych; nie podobna ré-
wniez obja¢ jednym rzutem caloksztaltu prac i znaczenia tego Zjazdu
lepiej, aniZeli to uczynit Dr. Dunin w przemowie zamykajacej te uro-
czystosé naukowa. To tez swe sprawozdanie zaczng od streszczenia
przemowy D-ra Dunina; w ten sposoéb najlepiej uwydatnie zasadnicze
rysy tego zjazdu.

»Mylnem byloby, gdyby kto$ =zapytal nas tylko o rezultaty
i bezsposrednie korzysci dla nauki i ludzkodci z naszego Zjazdu.
Wyniki takie niewatpliwie sa, ale nie na nich polega gléwne znacze-
nie zjazdu wogole, a zjazdu lekarzy i przyrodnikow w szezegdlnogei.'

Gdy uzetkniecie sie pojedynczych galezi medycyny praktycznej
pomiedzy soba jest rzecza poiyteczna, to zblizenie si¢ do wspoélnego
pnia, o ktéry si¢ opieraja, t. j. do nauk teoretycznych, jest rzecza
niezbedna.

Nauki teoretyczne maja nieslychanie doniosle znaczenie dla wie-
dzy praktycznej. Rozwdj nauk lekarskich polega na teorji, pozosta-
walby jednak méwca — jako przedstawiciel medycyny praktyecznej —
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w niezgodzie ze soba samym, gdyby nie podniost znaczenia obserwa-
¢ji. Fakt empiryezny—to jakby drzewo silnie zakorzenione; teorja sa-
ma—to gmach na watlem podmurowaniu zbudowany, za lada szczerbem
wiekszym w gruzy rozsypaé¢ si¢ mogacy.

Fakt empiryezny musi byé poparty teorja patologiczna, dobrze
ugruntowana.

Kazdy lekarz czuje te wazno8¢ teoretycznyeh badan i tem sig
ttdmaczy 6w goraczkowy niepokdj, to bicie serea, =z jakiem lekarze
daza na zjazd. Przyznaje dalej, Ze medycyna praktyczna ze swej
strony udziela nieraz drogocennych wskazdwek naukom teoretycznym.
Mowca wspomina o obserwacjach, ezynionych przy iozku chorego, dla
poznania ukladu nerwowego i to zaréwno miazssu jak 1 rdzenia,
o kontakeie medycyny praktyeznej z fizjologja i chemja bjologiczna
a ostatnich z naukami przyrodniczemi wogodle, a w szczegile z chemja
i fizyka. Podnosi zatem znaczenie naszych zjazdow: zjazdy te lacza to,
co Zycie rozdziela.

7 licznego udzialu wnosi dobry prognostyk, wnosi to rowniez
z rozszerzajaceg~ sie zakresu dzialalnosei. Jak psychologja i peda-
gogja zrozumialy, Ze bez fizjologji i psychiatrji i8¢ nie moga, tak nie
watpi, Zze na najblizszym zjezdzie utworzona bedzie sekeja psycholo-
gji kryminalnej, w ktorej uczeni kryminalisci-prawnicy wespol z psy-
chjatrami badaé¢ beda t¢ tak wazZna dziedzine.

Glowna cecha IX Zjazdu bylo podjecie wielkich pytan hygje-
niczno-spolecznych.

I tak rozbierano przedewszystkiem kwestje gruzlicy, a nie ma
watpliwoSci, Ze zaréwno prace sekeji gruzliczej, jak i gorace slowa,
wypowiedziane wprost do spoleczenstwa przez prof. Baranowskiego,
obudza sympatje dla tej sprawy we wszystkich czg¢dciach kraju.

Rownie waing rzecza bylo podniesienie kwestji alkoholizmu;
wprawdzie juz tylko wiecej dorywezo. Byloby do Zyczenia, aby przy-
szly zjazd temu pytaniu tyle nadal znaczenia, co na obecnym zjezdzie
gruzliecy i utworzyl dla alkoholizmu osobne posiedzenie wszystkich
potaczonych sekcji. Byloby to wielkim dla naszych zjazdéw zaszezy-
tem, gdyby z pofréd mnich wyszla pierwsza myél reformy w kwestji
napojéw wyskokowych, mianowicie tez w Austrji. Wogdle, poruszanie
takich pytan jeszexe bardziej podniesie znaczenie naszych zjazdow
w spoleczefstwie i u wladz paistwowych.

Druga cecha obeenego zjazdu bylo dazenie do laczenia si¢ po-
szezegbdlnych sekeji. I tak w sprawie gruilicy wszystkie sekeje obra-
dowaly razem; dalej obradowaly razem sekecje patologji, chirurgji
i medyeyny wewnetrznej, w sprawie Z6ltaczki. Nowofcia na naszym
zjezdzie bylo utworzenie sekeji prasowej. Nasze pismiennictwo fa-
chowe, mianowicie tez lekarskie, domaga si¢ licznych reform, a jezZeli
obecna sekcja nie doszla do pozytywnych wnioskow, to dlatego, Ze:
mysl samej reformy spadia na nas nagle. Ale Zywe debaty w tej
sekeji dowiodly jej potrzeby, to tei sadzi méwea, Ze rzucone projekty
powoli zrobia swoje, byle tylko nastepne zjazdy szly dale) w tym
kierunku.
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Naresscie, wspomnicé naleiy o dwoch wainych uchwalach, jakie
powziat komitet obecnego zjazdu. Jedna z nich dazy do nadania na-
ssym zjazdom trwalszej organizaeji, a posrednio do uzyskania fundu-
s#0w, potrzebnych do wprowadzenia w ezyn uchwal zjazdu. Druga
dazy do tego, aby czes¢ towarzyska zjazdow pozbawié dotychezaso-
wej swietnodcei i uezynié ja nieco skromniejszg.

,,Nie mogg tu oczywiscie wyliezaé rezultatéw, do jakich wswych
debatach doszly waszystkie sekeje. Ale jak powiedziatem, nie na tych
wynikach polega znaczenie naszych zjazdow. Polega ono na tem, Ze
porzuciwszy nasze powszednie troski, nasza walke o byt, laczymy sig
tu wszysey w jednem idealnem uczuein milofei dla czystej, niczem
niezamaconej nauki. To tei zjazd przestanie istnieé, ale idealna atmo-
sfera, jaka wytworzyl w naszych sercach, dalej trwaé bedzie. Nie-
jeden wirod starszych przypomni sobie dawne hasla, niejeden z mlod-
szych zaplonic w swem sercu pragnieniem wiedzy i pracy okoto do-
bra ludzkosei. A wige z reka na sercu moZemy powiedzieé: nie stra-
ciliSmy czasu.*

Tysiac przeszto osob zebralo si¢ w sali teatru krakowskiego
w d. 21 Lipea.na pierwszem posiedzenia ogélnem. Zebranych przy-
wital przewodniczacy “komitetu gospodarezego, prof. Kostanecki, po
ktorym przemawiali: p. Friedlein—w imienin m. Krakowa, dr. Meru-
nowicz—w imieniu ministerjum spraw wewnetrznych i w imienin Na-
miestnictwa galicyjskiego, prof. Zoll—w imieniu Uniwersytetu Jagie-
lonskiego, prof. Jakubowski — w imieniu wydzialu lekarskiego, prof.
Jordan w imieniu—Krak. Tow. Lekarskiego.

Po zatatwieniu ezynnodei gospodarczych zgromadzenie wystucha-
to wykladu prof. Marcelezo Nenckiego: Przyszle zadania che-
mji bijologicznej (ukaze siec w calogei w ,Przegladzie Lekar-
skim™).

Z kolei wyglosil prof. Dr. Ignacy Baranowski wyklad na temat
#nWalka z gruzlica jako zadanie spoleczno-naro-
dowe. Oto czedé tredei tego wykladu:

Walka z gruzlica podjeta zostala w calej Europie, jako pierw-
szorzedne zadanie spoleczne.

Pobudki, ktore do podjecia jej sklonily, dwie sa gtéwne: 1) prze-
konano sie¢, Ze suchoty pluene i inne postacie gruzlicy, poczytywane
do niedawna za niculeczalne, w wielu wypadkach leczy¢ sie skutecz-
nie daja, a nawet Ze to leczenie stosunkowo jest latwem, byle chory
sig znalazt w odpowiednich warunkaeh higienieznyeh i dyetycznych,
dostarczenie ktorych jest obowiazkiem spoleczefstwa. 2) Prayczyne
druga stanowi wzrost liczebny proletarjatu miejskiego i wiejskiego,
jako nastepstwo rozwoju przemyslu fabrycznego i ogdlnych zmian
ekonomicznych =z tem zwiazanych. Z choréb do najeieiszych
nalezy gruzlica, jako. bardzo rozpowszechniona i o przebiegu
trwajacym niekiedy miesiace, a nawetlata, Statystyka wyka-
zuje, e kaidy siodmy ezlowiek umiera na grazlice, Ze zatem
w kaidym kraju setki tysiecy ludnodei pada ofiara tej cho-
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roby, a na miliardy oblicza¢ naleZy straty materyalbe, na jakie przez
nia jest narazony stan wyrobniczy, czyli tak zw. stan cuzwarty. Stad
ruch powszechny przeciwgruzliczy, ktéry jak pozar ogarnal wszystkie
kraje o wyzszej kulturze.

A my? Czy mamy sie znale$é poza pradami cywilizowanego
swiata? Czy potrzeby i zadania Zycia spotecznego inne sg u nas, niz
wreszeie Europy? Na pytania te odpowiadaja fakta, ktorych jesteSmy
fwiadkami i uczestnikami.

Podjeta akeja pod forma stowarzyszenia antigruzli-
czego winna stawi¢ sobie jako cel:

1) Rozpowszechnia¢ zdrowe pojecia higicniczne dla zapobieienia
szerzenin sie ehoréb pluenyeh.

2) Wsgkazywad i ulatwiaé sposoby leczenia domowego.

3) Dazyé¢ do reformy odpowiedniej szpitali, a posrednio do uzu-
pelnienia w tym kierunku wyksustalcenia lekarzy.

4) Popiera¢ zakladanie sanatorjow trzech rodzajow:

a) dla zupelnie ubogich, jako dzielo filantropji;

b) dla niezamoznych, mogaeych jednak oplaci¢ w przybliZeniu
koszta skromnego, ale wystarezajacego utrzymania w dobrze pod
wzgledem hygienicznym urzadzonym zakladzie i

¢) dla zamoznych, jako przedsigbiorstwa obliczone na zysk, a da-
jace choremu moznoSé¢ leczenia si¢ na wiasnej ziemi, wirod swoich.

Na drogiem posiedzenin ogélnem wyglosit Prof. Hoyer rzecz
p.- t. .0 pojecin przyczynowodei w teorji i praktycé-.

e. d. n.

KRONIK A.

Wspomnienia poSmiertne.
S. p. Tadeusz Pawlowicz,

urodzit sie w Kaliszu, w r. 1858-ym; szkoly érednie i wydzial lekar-
ski (w 1881 r.) ukonezyt w Warszawie. Byl lekarzem koleji Siedlec-
ko - Malkinskiej, poczem mieszkal kolejuo w Siedleach, Sokotowie
i znow w Siedleach (od r. 1892-go). Procz obowiazkow lekarza kole-
jowego pelnil tez obowiazki ordynatora szpitala. Tej ostatniej pracy
podwiecal sie z zapalem, czem zyskal wiréd miejscowej ludnosei wiel-
kie zaufanie dla szpitala i swej osoby.

W r. 1898 przebyt cigika plonice, ktéra przyezynila si¢ do roz-
woju utajonego cierpienia, jakiemu ulegt w maju r. b.

Ci co go znali—cenili nie tylko jego zalety umystowe i moralne
jako lekarza, ale tei stusznie szanowali, rzadka u nas, wybitna ceche
charakteru zmarlego, jakiem bylo wysokie poczucie godnosei osobistej
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w stosunku do moinych tego Swiata, jego niezaleinos¢ w sadach i po-
stepkach.

Powszechny zZal blizkich i dalszych towarszyszyt mu do grebu.

S. p. T. Pawlowicz drukowal nastepujace prace naukowe: 1) Przy-
padek zamknigeia Swiatla kiszek przez kamien zélciowy. ,Medy-
cyna® 1895; 2) hzyc/ynek do leczenia goraczki pologowej. ,Medycy-
na‘ 1895.

B. p. Mikolaj Warman

urodzil si¢ w r. 1861-ym; po ukofezeniu gimnazjum lubelskiego wsta-
pil na wydzml lekarski w Warszawie, gdzie studja ukonC/yl w roku
1884-ym. W czasic wycieezki za granice pracowal w klinikach Gus-
serowa, Brauna, Landau’a. Praktyke lekarska rozpoczal w Suzydlow-
cu, nastepnie zas w r. 1888-ym osiadl w Kielcach, gdzie poswigeil
si¢ przewainie praktyce ginekologicsnej: w ostatnich latach zwroeil
sie do gpecjalnosei chorob skornych i wenerycznych, ordynujace pod-
czas Jata w Busku.

Swiezo drukowana praca o sprawach sanitarnyech w dziedzinie
stosunkow fabryeznych dowiodt wielkiej znajomosei tej kwestji, ktora
pierwszy u nas, z nowego punktu, oSwietlil.

B. p. M. Warman oglosil nastepujace prace naukowe: 1) O kwa-
sie kamforowym i jego dziataniu przeciwgnilnem. ,,Gaz. Lek.” 1889.
2) Przypadek bezmoczu trwajacego kilka dni. ,,Gaz. Lek.'‘ 1888.
3) O uiyciu metylfioletn w chorobach kobiecych. .,Gaz. Lek.“ 1890.
4) Tamponada Duehrssen’owska przy krwotokach pologowych. ,Gaz.
Lek.“ 1890. 5) Wyjalawiacz w formie samowaru. .,\Ied)(,vna 1892.
6) Kilka slow o etyologii bablmy noworodkow. ,,Med." 1893. 7) Pr rLy-
czynek do leczenia poronien, osnuty na tle 250 przypddkuw. ., Graz.
Lek.* 1894. 8) Lekarz jako biegly wobec pewnyech zdarzen nieszeze-
§liwych przy praecy. ,,Czasop. Lek.* 1900.

S. p. Jozef Stanislawski

zmart nagle w niedziele 3 z. m. w Krakowie, dokad udal si¢ na uro-
czystosé jubileuszu Wszechnicy Jagiellonskiej, ktorej byl jednym
z najstarszych zyjacych wychowancéw i doktordw.

S. p. Stanistawski urodzil sig 8 sierpnia 1824 roku w Sledzieje-
wicach, w dzisiejszym powiecie wielickim, pod Krakowem. Wydzial
medyezny ukonezyl w Uniwersytecie Jagiellohskim w 1847 roku. Na-
stepme pozostawat przez lat 5 jako asystent profesorow d-ra Dietla
i Brodowicza. W r. 1852 przeniost sie do Krolestwa i osiedlit sie
w Sieradzu. Jako nieposledniej wiedzy lekarz i czlowiek zacny
a bezinteresowny, szybko zdobyl sobie wzietod¢ i uznanie Sieradza
i okolicy. Ubodzy nazywali & p. Stanislawskiego swoim aniolem
oplekuncnym ktory nietylko uzdrawial im ciato, ale koil ecierpienia
moralne, $pieszac z poeiecha i wspomagajac muteljalme Powolany
do rady opiekufczej zaktadéow dobroczynnyck powiatu sieradzkiego,
honorowy ten urzad peinil bez przerwy przez lat 40. Gdy w Siera-
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dzu powstala straz ogniowa ochotnicza, Sieradzanie jednoglodnie po-
wolali go na prezesa zarzadu.

Zajmowal si¢ badaniami archeologicznemi, zbieral zabytki ar-
cheologiczne i chronit je od zniszezenia. Dzigki tym badaniom, ga-
binet archeologiczny d-ra Lepkowskiego przy Uniwersyteeie Jagiellon-
skim zyskal wiele okazéw z okolic Sieradza. Z jego inicjatywy zo-
stala urzadzona w r. 1883 wystawa archeologiczna w Sieradzu, a obee-
nie, dzieki poparciu i zabiegom d-ra Stanislawskiego, przyszla do
skutku terazniejsza wystawa archeologiczna w Kaliszu.

Duia 5 paZdziernika 1898 rokn §. p. Stanistawski obchodzit
50-letni jubileusz swej dzialalnodei lekarskiej. Nietylko m. Sieradz
i jego okolice wziely udzial w uroczystodci, uczestniczyla w niej in-
teligencja calej niemal gubernji, juz to przybywajac do Sieradza, juz
to wysylajac telegramy.

Rozprawa doktoryzacyjua §. p. Stanislawskiego pisana byla
na temat: ,,0 napojach pod wzgledem policyi lekarskiej." Krakow
1848 r.

S. p. Konstanty Stecki

urodzil si¢ we wsi Lugowie, w gub. Lubelskiej, 1847-go roku. Szkoly
drednie ukonczyl w Lublinie, wydzial lekarski, r. 1873-go, w War-
szawie. Od ukonezenia studjow az do Smierei praktykowal w Hru-
bieszowie, gduie zyskal sobie imig nie tylko dobrego lekarza, ale tez
nieposzlakowanie czystego czlowieka i czynnego obywatela.

Zmarl w d. 18 Maja r. b. na tyfus plamisty.

S. p. Czestaw Wroczyiiski

urodzil sie¢ w r. 1856-ym; gimnazjum konezyl w Siedleach, uniwersy-
tet w Warszawie, w r. 1881l-ym. W zmarlym straciliSmy jednego
v wybitniejszyeh lekarzy prowincjonalnych, jednego z najsympaty-
czniejszych kolegow.

Zmarl w Czerweu r. b. na tyfus plamisty.

S. p. Cz. Wroezynski oglosil drukiem nastepujace prace nauko-
we: 1) Pneumonia intermittens ,,Gaz. Lek.* 1884. 2) Niemota trwaja-
ca 72 godzin, jako objaw hysterji ,.Gaz. Lek.*“ 1884. 3) Antipiryna
jako lek przeciwzimniczy. ,Gaz. Lek." 1884. 4) Przypadek hysterji
ete. ,,Gaz Lek. 1883. 5) Przypadek polkniecia klosa. ,Gaz. Lek.”
1883. 5) Bromek etylu, jako $rodek =znieczulajacy bole porodowe.
»Gaz. Lek.'* 1884. 6) Slowko o zastosowaniu antifebryny. ,,Gaz. Lek."
1888. 7) Plod o dwu glowach. ,Gaz. Lek.“ 1888. 7) Kilka siéw
w kwestji wskazan dla upustu krwi. ,,Gaz. Lek.* 1892. 9) Kilka sléw
w kwestji zaburzen chorobowych w oddzielnych narzadach u osoéb,
dotknigtych zakazeniem zimniczem. ,Medycyna™ 1893. 10) Przyczynek
do kazuistyki péinego przymiotu. ,Medycyna‘ 1894. 11) Ropien na
oponie twardej. Trepanacja. Wyzdrowienie. , Medyeyna‘* 1898.



Na Wystawie przyroduiczo-lekarskiej imienia ,,Almae Matris Ja-
gellonicae* w Krakowie 1900 r. wydawnictwo ,Czasopisma Lekar-
skiego pozyskalo najwyisze odznaczenic w postaci dyplomu honoro-
wegu,

A e

OGLOSZENIE.
e o e

— Towarzystwo Lekarskie Warszawskie oglasza nastgpujace tematy do na-
grod konkursowych z funduszu, zapisanego przez D-ra Walentego Koczorowskiego:

aj 7 poprzedniego konkursu:

1) DBadania Kliniezne 1 doswiadezalne w sprawie dezynfckeyj przewodu po-
karmowego. (Badanie moze dotyezy¢ srodkow nowyeh lub dotychezas nieprobo-
wauy(-h).

2) Zbadanie przyezyn zabarwienia zielonego biegcunek u dzieci.

3) Zbadanie wlasnosci morfologieznych 1 skiadu chemicznego pasozytow,
wystepujacyeh przy: gavus, herpes tonsurans \ab eezema marginutinm.

4) Zbadanie dokladne jednego 7 produktéw bakteryi gruzliczyeh.

5) Badania bakteryologiczne réznych postaci zapalenia pecherza moezowego
(eustitis),

6. Badanie doswiadezalne nad wycinaniem plue (prewmectomin),

/) 1nowe.

7) Zmiany w naczyniach krwionosuych mdézgu przy wylewach krwi do jego
substaneyi.

8) Goraczka aseptyezna i jej przyczyny.

9) Gruzlica kiszek ze stanowiska klinicznego.

10) Semiotyka i metodyka odruchéw Seiegnistyeh.

Termin nadeslania prac oznacza sie do dnia 31 marca 1901 roku. Za naj-
lepsza prace, napisanag na ktérykolwiek wvzej wymienionych 10-cin tematow,
wyznacza sig nagroda rb. 300. Rozprawy nagrodzone wydrukowane beda nakladem
Towarzystwa Lekarskiego w 300 egzemplarzach, ktére stanowic beda wlasnose
autora. Prace nd(leshum byé maja w rekopismach pod adresem Sekretarza Stalego
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego (ulica Niecala N 7). z zachowaniem
VA ykh(h form konkursowveh, to jest nazwiska autoréw i migjsce ich zamieszkania
maja byc podane w osobnych koputlu'h zapieezetowanyeh I opatrzonych stosownemi
dewizami.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz Staly
Dr. Brodowskt.

—saymeeRYa.
® RS D ©

Komitet redakeyiny: L. Fankanowski, B. Handelsman, Ks. Jasinski, K. Jonscher,
J. Kolinski, A. Krusche, J. Maybaum, S. Serkowski, C. Stankiewicz, A. Tumpowski.
Wydawca: Dr. C. Stankie‘vicz Redaktor: Dr. S. Sterling.

Bozsoaeno Ilenayporo. I. Jloass, Am‘ycm 1900 r. Druk K. I\n]msklo], Srednia 23




Dr., Ludwik Gonrskil

ordynuje jak zwykle w sezonie letnim w GCiechocinku

dom Miillera.

MA GA?) N OPI’ ’('/NY

SZY MONA URBACHA

w Lodzi, ulica Piotrkowska N 33,

otrzymal fwieZo 2z zagranicy znaczaa ilodé towarow optyeznych, instrumentow chirurgicz-
nyeh, oraz innyel przedmiotow w zakres optyki i chivargji wehodzaeyeh. Ceny nmiarkown-
ne. Lekarzom odstepuje sie 10Y/; rabatn.
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Koncesjonowany

TARLAD WOD MINERALNYGH SITUCZAYCH

egzystujaey od rokn 1875 prazy

Aptece F. MULLERA w Lodzi.

Positkujae si¢ najnowszemi aparatami, stale wyrabia

L=
=
I o
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podiug najlepszych analiz
WODY HINERALNE SZTUCLNE,

najezescie] uzywane, jak: Bilin, Ems, Erlenmeyera, bro-
mowa, FKger, Gieshiibler, Karlsbad, Kissingen, Kryniea,
Marienbad, Selters, Sodowa, Vichy, Wiesbaden, Wil-

‘eme1spo z [ezseforuddisfzadleu
ajugo od Luojeq Bu BuemojLiSeap BPOM

najprzystepniejszej z odstawa.

m
/|

Woda destylowana na balony po cenie

WAL A A A N s 2

dungen, z pyrofosfor. zelaza ete. Mniej uzywane wody =
zaklad przygotowuje na obstalunek w ciagu G-ciu godzin. ‘ii:“
MMM MMM MMAR

Pracownia chemxczno»«bakter;ologlczna

D-ra St. Serkowskiego

1.6dz, ulica Piotrkowska N2 120.
Badania chemieznz, drobnowidzowe i bakterjologiezne do celow dyagnostyki
lekarskiej. Praygotowanie plyndw mianowanyeh do  badah szpifalnyeh.
Badania sanitarno-hygieniczne woildy, powietrza, produktow spoiy wezyeh,
praedmiotdw codziennego wiytku. Na zadanie pracownia dostarcza naczyn

i probowek wyjatowionyeh i dolaeza do rozbioréw mikrofetografje.



Skiad materjatéw aptecznych

Seweryna Widerszala
w LODZL,

Poludniowa, rég Wschodniej.

Poleca: Materjaly apteczne. Specyfiki krajowe i gagraniezne. Wina leeznicsac % aplek
warszawskieh: Karpinskiego i Gessnora, Wody mineralne naturalne 1 sztuczne. Kosmetyki
i perfumerje, Juk rowniez artykuly do uzytku domowego i technicznego.
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Reogaai, Selad Yut, Toragani | Do
GepeTHMERA | YW

w Fodzi,
al. Piotrkowska N 74, rég Pasazu Meyera.
Telefonu N 317.

S

0

o

Przyjmuje prenumerate na wszelkie czasopisma polskie 1 W jezykach obeyeh
wychodzace, badz perjodyezne, badz zeszytani oglaszanc.
Posiada bogaty asortyment ksiazek polskich, francuskich 1 niemisckich, dopel-
piany wychodzacemi nowoseiami. poleca oblivy sklad nut, zaopatrzony we wszel-
L kie ukazujace sie nowosel krajowe i zagraniczne. Zapotrzebowania 7 prowineji
zatatwin odwrotng poczid. Sprowadza nuty zagraniczne pod opaska w 8 — 10
dni od ehwili zamdwienia. Katalpgi, tak ksiazek jak 1 nutb wydawnicin wlas-
‘ nych wysyla na zadanio bezplatnie.
Skiad forteplanéw, pianin i melodykondw, posizda wielkl wybér izstrumentdw
krajowyoh i gagranicznych.
g Sprzedaz na raty. Wynajem inttrumentéw.

)
5

Gl )Y

Ksiegarnia ' 4%
sklad nut, rycin i materyaiow pismiennych

pod filrma

R SCHATKE
e ) 3 ;
, (Wlaseiciel Leon Sima)

Posiada na skfadzie wielki wybor dziel medycznyel i takowe na #a-
danie chetnie przesyla do przejrzenia. y

,,Medicinische Bibliotek fiir praktische Arzte** posiada stale w kom-
plecie na skladzie.

Przyjmuje prenumaratg na wszelkic pisma krajowe i zagraniczne po
cenach przez redakeye nstanowionych.

Katalogi miesigczne newosci medyeznych, - na Zadanie przesyla gra-
tis i franco.

X
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APTEKA e
& .
| 5 MOSSAROWSKIEGQ
2l Y L
i W L0DZI,
g;q 104y S-go Benedykta i Walezanskic) ‘}‘
5’:} poleca: : {;3
g Wody mineraine naturalne 1 sztuczne, g
2l Wina lecznicze na wyborowem winie, Ke- i
é fir na mileku wyjalowionem (dostawa do §

¢ domu).
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Oskar Kaufmann
2 Krakowa, ordynuje jak w latach poprzednich w Karls-
badzie ,,Sprudelgasse Pascha*.

Z ARKLAD OPTYCZNY

St. T.EW INSKIEGO
todz, ul. Dzielna l._

Polecsa :

Narzedzia ebirurgiczne, pasy prae puklinowe I brznszne, 0raz wazelkie prfpdmlntv
7 zakresu oplyki.

7AKLAD CHIRORGICEN-CINEROLOBICINY

w LODZI, ul. Poludniowa Ne 19.

Pokoje pojedyneze. i -wspolne. Calodzienne utrzymanie wraz z leezeniem 25 rab.
dziennie. Porada w ambulatorjum K. 50. Lekarse ordyunjacys chivwrg Dr. med. Krusche,

sinekolodzy: Keawery Jasinski, Kaufman, Stankiewicz.

Blizszyeh informacyj udzield na zadanio Administracya zakladn, -
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Pracownia Chemiczno-Rozbiorowa

B. Gluchowskiego

w todzi, Dzielna Nt 4.
POLECA:

Wina mineralne naturalue réznych zrodel w wielkim
zapasie.

Wody mineralne sztuezne podlug najnowszych podre- 5'),
%\

73

cznikOw przygotowane. S
Kefir wlacnej fabrykacyi na mleku sterylizowanem | = Wk
przygotowany. JL%
Tlén na kazde zgdanie.
MY

Wina leeznicze na wyborowych hiszpanskich i fran-
cuskich winach przygotowane jako to: Wino kakaowo- 1%
chinowe (Vin de Bugeaud), Wino chinowe, Wino chinowe t%
z zelazem, Wino Condurango, Wino Coca, Wino Kola, 4
Wino pepsynowe slodkie (na francuskiem deaurowun 2% 158
pepsyny), Wino Rabarbarowe czyste, Wino Rabarbarowe SV
z korg  chiny krélewskiej, Wino peptonowe i Wino | = =
pmlunowe 1
Ekstrakty lekarskie i preparaty farmaceutyczne
w wielkich zapasach dla aptek i ambulatorjow

szpitalnyeh.

Odezynniki do analiz C. A. F. Kahlbauma z Berlina.
Barwniki do mikroskopji D-ra Griiblera z Lipska.

Przy Apteee jest urzadzona

&
&
o
Pracownia Chemiczno-Rozhiorowa %
g
&
&

e

do analiz moezu, wody studziennej, oznaczenia dobroci le-
kéw, badani mikroskopowych i wszelkich analiz w zakres 1
hygieny wchodzgeych.

9 Wylaezna sprzedaz na Lodz
@ Surowicy prieciwblonicznej D-ra Palmirskiego. %
%@Eﬁ@%@%@%@*ﬁgg@%%@%@%
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Josnoaeno Ilewsypow. Iop, Toass, 80 Iwan 1900 r, Druk K. Kolinskiej, Srednia 23.
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