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TRESC : Prace o ygunalne, O leczeniu nerwobolu nadoczodotowego. Przez Dra Jozefa
Talko (z Tyflisu). HKronika Zagraniczna. Wyciecie kamiema z nerki, wyzdrowicnie.
Obserwacya 1 uwagi o nephrotomii. Przez Tomasza A nn andal e. Przeklad Dra
G. Fritsche. HKorrespondeneya z IKrakowa. Sztuczne utwory wéd mineraluych
Dra Ewicha a misnowicie woda przeciwkrwawnicza, tudziez woda przeciwdnawa (aqua
antihaemorrhoidalis et agqua anarthritica). Stredcil Dr. Zicleniewski, lekarz rzadowy
c. k. zakladu zdrojowego w Kryuicy. (Ciag dalszy i dokonezenie). Wiadamosci
biczyee. Katalog ogélny dziel lekarskich w jezykach polskim i laciaskim przez leka-
rzy Polakéw od najdawniejszych czaséw az do rokn 1870 wydanych i katalog co-
roczny zaczynajac wlacznie od r. 1870. Kalendarz Lekarski. Dodalek. Gyneko-
logii arkusz 7Tmy, Iistologii i Iistochemii ark. 66ty, Farmakogunozyi ark. 2%8my
Tomu II-go. Oftalmologii ark. 20ty, Tomu Igo.

O leczeniu nerwobdlu nadoczodolowego.
Przez Dra Jozefa Talko (z Tyflisu.)

Rozprawka pava Rozniatowskiego oleczeniu rwy nadoczodolowej
i w ogole nerwobolow za pomoca elektrycznosci, ogloszona w Nrze 19 t. VII-to Gaz.
Lekarskiej nastrgeza mi sposobnosé zwrocenia uwagi szanownych kolegéw na pato-
geneze 1 leczenie nerwobélu nadoczodolowego (newr. supraorbitalis). Wiadomém
jest dzi§, ze rzeczywiscie zimnica objawia sig czesto pod postacia tego nieproszone-
go goscia, ktorego nazywamy wtedy (febris interm, larvata). Chcciaz nicktérzy
lekarze stron febryczno-miazmatycznych, naprzyklad na Kaukazie. zimnice widza
pod kazda niemal postacia, nawet pneumonii, gastrycyzmu 1it. p., lecz sumiennie
rzeczy biorac, nie mozemy nie zgodzi¢ sig, 2 w niektorych chorobach peryodyczno$é
febryczna wystepuje dosé widocznie. Oko, a szezegélnie I-sza galez nerwu tréjdziel -
nego, naleza do najczesciéj ulegajacych zakazeniu miazmatem zimnicy. Pomimo
to, ze znakomity spostrzegacz-okulista Mackenzie nie wiersyl w zaleznoéé
rwy nadoczodolow¢j od zimnicy, --- chociaz z Kkorzyscig uzywal przeciw ni¢j chini-
ny, — lecz w literaturze dawnej i tegoczesnéj znajdujemy juz riemalo spostrzezen
fakt ten potwierdzajaeych.

Juz dawno zaobserwowano t. z. fedris nmauroiica, amaurosts inlermaiens lar-
vala, ktora nawet nazywano lertiana amanrotica, lotiana duplex pernicioso amau-
rolica ; opisano takze wypadki opfitalmia intermittens (Derby, Griesin-
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g er), ktére mogy doprowadzi¢ do zaniku galki ocznéj; a takie nyctalopia typica
i hemeralopia larvata, ktory przyznawali Jingken, Stoeber i ostatniemi
czasy Jodo de Lacerda (p.otym przedmiocie w Zehender’s Monats-
blitter fiir Augenheilkunde, 1567, p. 233 i Wiener med. Wochenschrift 1867. Nr.
72, p 1140). Mannhardt opisal w Zehender’s Monatsblitter (1565
febris intermiltens larvata pod postacia zapalenia spojowki oka, rwy nadoczodolo-
wej, oslabienia (parests) akkommodacyi 1 zeéza przy hypermetropii: choroby te
pojawialy sie peryodycznie i ustepowaly przy uzyciu chininy z morfina. Proz tego
M. obserwowal w Hamburgu peryvodyczne bole w galkach ocznych, w skutek cier-
pienia nerwow rzeskowych (7. naso ciliaris). Nakoniec Jacobi widzial neurdes
optica (t. z. Stunngpapille cum oedemate pervipapillare) wraz z newralgiz interm.
frontalis, wyleczong chinina, gdyZz atropina i miejscowy upust krwi nie przyniosly
tu korzySei (p. Graefe's dreliv 1808, 14 Band. 1 Abth. p. 154).

Co do mnie, to w zimnicy jawnéj lub zamaskowanéj obserwowalem: 1) silne,
tepe i rozpierajace bole w galkach ocznyeh, ktére zdaja si¢ byé wtedy twardszemi,
co wiele przemawia na korzysé teoryi Hoffmans-Dondersa o powsta-
waniv glaukomatu od podraznienia nerwow rzeskowych; sam doswiadezalem ta-
kicgo nieznosnego bolu, Kktory nietylko, 7ze przeszkadzal mi czytaé, ale nawet
nie pozwalal patrze¢ na swiatlo.  Nacisk Jekki palecami przynosi tu nieznaczng ulee,
2) Raz reumatyczne zapalenie teczy powracalo u pewnego dosé swiatlego chorego
3 razy; wiedzgc dzien exacerbacyi swéj choroby, chory zazyl chininy i 4-go na-
padu juz nie doswiadezyl. 3) Nakoniec zimnice pod postacia rwy nadoczodoloweéj
dosd czesto zdarza mi sie tu obserwowaé, chociaz bywaja wypadki, gdzie zalezno-
&ci tej rwy od febrycznego miazmatu dowies¢ niepodobna. Zapatrujac sie z tako-
wego punktu na nerwobol nadoczodolowy mnigdym nie uzywal dla jego pozbycia
si¢ elektrycznosci, lecz poprzestawalem na przepisaniu do wewngtrz siarczanu
chininy i t. d., przed samym paroksyzmem i podskorném wstrzykiwaniu morfiny;
uzycie takich érodkow jest daleko wygodniejszém i tanszém dla lekarza niz poslu-
giwanie si¢ elektrycznym apparatem, do ktorego moznaby bylo si¢ uciec w razie
ostatecznym. Nigdy przynajmniéj w tutejszym kraju nie zawiodlem sie na takiém
leczeniu rwy nadoczodolowéj. Chining zalecam wraz z extraktem aconiti lub pulr,
Dowert; rozezyn morfiny biore z gr. jo na dr. j aq. lawrocerasi. Z kilku obserwo-
wanych przezemnie wypadkow rwy nadoczodolowéj ograniczam sig tu tylko na
przytoczeniu 3-ch swiezych :

@) Szeregowiec Jan S., majacy 39 lat, w cigan 10 dui cierpial na zimnice;
codzienne paroksyzmy ustapily 27-go marca po zazyciu 53 siarczanu chininy. 28,
29 i 30-go marca chory zaczal cierpie¢ nerwobole w lewem oku i nad oczodolem,
gdzie sig rozprzestrzenia nerw trojdzielny. Zwykle b6l zaczynal sie przed wscho-
dem slofica, stopniowo sie zwigkszal, tak, Ze chory okiem tém patrze¢ nie mogi,
i okolo poludnia znowu ustawal; bol tepy i rwacy, przy ktorym chory czasami
dodwiadczal czucia, jakby go cos sciskalo i uskarza sie ,,jakby go kto bil mlotem
w czolo*; sila wzroku jednak podczas trwania paroksyzmu byla prawidlowa, nie-

znaczne przekrwienie laczniey oka, 31-go przed wschodem slofica chory przyjat
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proszek chininy (gr. ) z extr. azonite (gr. '/, w godzing jednak nastapil pa-
roksyzm nerwobdlu. 1-go kwietnia zazyl znowu takiz proszek, lecz juz na poczatku
paroksyzmu, htory przetrwal do poludunia. 2-go kwietnia proszku nie dano, pomi-
mo to paroksyzm byl dosé slaby; chory doswiadezal bolu tylko w galee oczowdj.
Ostatni raz zadano choremu proszek 3-go kwietnia. przyczem doswiadezal lekKkiego
bolu od gornym brzegiem oczodolu, co si¢ powtorzylo i dnia nastepnego. Nadal
pozostal pod obserwacya, bez zadnéj kuracyi choroba sie nie wrécila.

b) Zolnierz Izydor B., mocnéj konstytucyi, 23-letni mezeczyzna, 13-go mar-
ca postapil do oftalmicznegy oddzialu szpitala. Priocz adenitidis cervicalis chron.
chory cierpial 3 miesigce na zimnicg; paroksyzmy byly typa trzeciaczkowego
i ustapily przed 2-ma miesigcami po uzyciu chininy, Nastepnie B. zaliczono juz
jako konwalescenta, gdy wtém w 7 dni pozniéj uczul silny nerwobdl w prawym
nadoczodole, ktory si¢ powtarzal codziennie od 8-méj godziny zrana do 4-t¢j po
poludniu, z ta tylko réznica, iz jednego duia tepy bol byl dosé znosnym dla cho-
rezo, gdy zas na drugi, meczyl go nie do zniesienia (febr. interm. larv. tertiunay,
bol ten chory nazywal ,Jamaniem kosci‘’; galka oczna nie bolica i nieprzekrwiona;
od 4-téj godz. po obiedzie do godz. 8-méj zrana chory czul si¢ zupelnie zdrowym,
ris, oc. d. = '/; (nawet podczas paroksyzmuj; vis. oc. sin. = !/;, wskutek trau-
matycznego znieczulenia siatkéwki oka podezas manewrdw w roku 1865 (w bial-
kowce widaé¢ slady prochu). Naznaczono: sulf. clanini gr. jjj, extr. aconiti yr. '/,
dwa proszki dziennie. 14-ty kwietnia byl doiem lekkiego paroksyzmu; wstrayk.-
nigto w okolicy ancis. supraorbit.: 10 kropel wyz wzmiankowanego rozezynu mor-
finy. Rzecz godna uwagi, iz przy téj operacyi wigeéj niz dwa miesizce istniejacy
nerwobol juz wie powtarzal sig wiecéj, lecz 15-go o godzinie I-sz¢j po poludniu
powrocil paroksyzm zwyczajuéj zimnicy, ktory przeszedl w silna asthma bron-
chiale; ta ostatnia niespodziewanie napadla chorego w roku 1865 w skutek ude-
rzenia piersi dwoma klodami. Wieczorem pézno zalecilem choremu przyjaé 5 j roz-
czynu chininy (e g7. #jjj), po ktorém to lekarstwie powrdcil do zdrowia i nie cier-
pial juz wcale ani na zimnice, ani na nerwobol.

¢) 25-letni Jozef B,, urz¢dnik zarzadu poczt w Tyflisie, oslabiony czestemi
pollucyami, 2-go listopada r. z. dostal rozwolnienia, ktére po chwilowéj uldze
dnia nastepnego, 4-go, znowusig objawilo przy goracsce, zakoiiczonéj poteni. 5-20
t. m. cierpienie to zamienione zostalo merwobélem w prawéj galee ocznéj i w od-
powiednim nadoczodole. Nerwdbol ten powtarzal sie codziennie od 10-téj godz.
zrana do godz. 5-t¢j po poludniu i tak byl ostrym, iz lekarz chorego myslal, ze
z tego si¢ rozwinie tyfus. Nastepnie po kilku dniach chorobe uznano za reuma-
tyzm, a w ostatku domyélano si¢ nawet syfilityczuego cierpienia czaszki, lub blon
mézgowych, to téz clory z poczatku przyjmowal ac. muriaticwn, digitalis, potim
sulf. chinini po gr. jj, dwa razy dziennie, nakoniec sublimat wraz z vin. colc!i-
cum cum eclr, aconit; na skroni i za uchem postawiono 14 pijawek, na Karku przy-
Jozono wezykatorye, dawano rozmaite nacierania, — lecz wszystko to naprozno;
bol przetrwal do 29-go listopada, w ktorym to dniu bylem proszony do chorego.
Z opowiadania chorezo przekonalem sie, ze mamy do czynienia z rwa 1-sz¢j galeri
prawego nerwu trojdzielnego, O godzinie 10-téj zrana rozpoczal sie bol w praw?
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polowie czola i prawém oku, mazinwmn dochodzil o godz. 12-té] i nastepuie do gode.
H-t¢j malal, ustajac potém zupelnie. Charakter bolu wvad oczodolem byl strzela-
jacy, zwickszal si¢ przy dotykaniu ~kory, za naciskiem za$ jéj cokolwiek sje
zmuniejszal; najwiekszy bol (point doulourcur) byl w incis. supraorbitalis, i rozprie-
strzemal si¢ az do goruej czesei nosa. Przytem chory czul wielki bol w oku,
ktore zdawalo mu si¢ byé wypychaném naprzéd, lzawienie i $wiatlowstret.  19-go
o godzinie w pol 10-t¢j dalem choremu siarczan chininy (gr. v).), wraz z extr. bellu-
douny (gr. ') 1 nad prawy brwia wstrzyknglem 15 kropel rozczynu morfiny,
(acet. morphit gr. Jj, «ay. lawrocerasi 5 j). Paroksyzmu rwy nie bylo, chory caly
dzien czul sie dobrze, ani w oku ani nad oczodolem wnie doznawal najmniejszezo
bolu (procz wmiejsca gdzie zrobiono wstrzykuiecte); wieczorem o godzinie 9-téj
obficie si¢ pocil. 20 go, chory znowu zazyl o w pol do 10-téj takaz sama dawke
chininy i tylko ezul lekki Lol 2 incisura supraorbitale sin., ktory o godzinie 11-téj
przeszedl w tepy, doxé znosny bol nad obydwoma oczodolami; paroksyzm ten
przetrwal tylko do godz. 1-sz¢) po poludniu, przyczém chory niemial, jak tego
do$wiadezal poprzednio, goraczkowego stanu; w  obu oczach sile wzroku, kto-
rych znalazlem prawidlowowa, czul on zamiast bolu pewien rodzaj podwyzszonego
ciepla.® 21-go chory nie zazywal chininy, o godzinie 12-téj czul lekki bl én in-
ciswra supraorb. datr. ktory npatychmiast ustal po wstrzyknigeiu w téj okolicy
15 kropel rozczynu morfiny. Od 22-go bdl si¢ juz nie powtarzal; chory, jako ane-
mik, zaczal zazywad zelazo. Zaleznosé werwobolu od zimnicy w danym wypad-
ku nie mogla byé tak jasno wykazang, jak w poprzednich dwoch wypadkach.

Wracam do obserwacyr pana R. Zdaje mi sig, iz nie jest ona bez zarzutu,
edyz uzywano poprzednio chininy, weratryny, a potém dopiero elektrycznosci.
Nie cheg ja tém odbierad slawy temu ostatniemu srodkowi w leezeniu nerwobolu,
lecz przypuszczam, opierajac si¢ na swych obserwacyach, iz do przerwania na-
padow rwy niemalo przyczynilo si¢ i poprzednie uzywanie przes chorego chininy.
W kazdym jednak razie spostrzezenie kol. R. jest godném uwagi, gdyz takowyeh
w literaturze oftalmo-elektro-terapeutycznej liczymy jeszcze dosé malo; moze byd, iz
przyczyna tego sa czgste recydywy rwy po zastosowaniu elektryeznosei. I an o
w swéj Oftalmologii, mowiac o leczeniu téj rwy, powiada: ,, L'électrisation u pro-
curd ausst de soulagement @ quelques malades*, 1tylko! W dziele Romberg’a
(7e  Nervenkrankheiten). ktorvy przyznaje endemiczno$é neuralyiae nervi J-ti,
w okolicach zakazonych materya zimnicy, o leczeniu j¢j elektryeznoscia nic nie
wspomniano. Z artykulu jednak Prosch’a (Oppenheim’s Zeuschriit Bd.
30, Hejt 31, widzimy, 7e juz w roku 1845 probowano w takich razach uiycia
clektrycznosci, lecz ze zmienném powodzeniem: w I-szym wypadka choroba
smniejszyla sig, lecz wkrotce znowu powrdcila, w 2-gim wypadku elektrycznosé
nie przyniosla zadnéj ulgi, w 3-cim wypadku stan chorego polepszyl sig, lecz w na-
stepnych dwoch leciach nerwobol powrocil, by znowu chwilowo ucichnaé pray uzy-
ciu pradow,

I chociaz niektorzy opisuja wypadki zupelnego uleczenia elektryeznoscia
nawet nerwvobdlu twarzowego, jak naprzyklad Magendie (4-ch chorych za
pomocy elektro-punktury), Mayer (trey wypadki), Becquerel (dwie
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obserwacye méthode hyposthénisante), Oskar Kowale wski (dwéch chorych)
i inni, lecz taki praktyk jak Niemeyer powatpiewa, aby to uleczenie bylo
trwalém  z powodu dos¢ nie rzadkich recydyw. Czy w wypadku opisanym prrez
p. R. byla recydywa, nie wiemy, gdyi ostatni paroksyzm rwy byl 1-go maja,
a obserwacya spisana 16-go tegoz miesigca.

Leczenie rwy nadoczodolowéj chinina i hypodermatyczném zastdsowaniem

morfiny wcale nie jest nowe. Mialem tylko na crlu potwierdzié fakt, iz w tych

b
dwoch srodkach mamy pewna brod przeciwko nerwobdlom nerwu tréjdzielnego,

czesto doprowadzajacym do szaledstwa. Zaiste dziwié sie trzeba, dlaczego tak
rzadko uzywamy w podobnych razach wstrzykiwai podskérnych z narkotyeznych
srodkdw, gdy tymczasem otaczamy takich chorych calym arsenalem roznie pa-
chngeych i ,,usmierzajgeych* maseci i weieran, ktore tu po wiekszéj czedei nie
przynoszg zadnéj Korzysei, lubo czasami chwilowo kojg bol nieznosny. Kto choé
raz doswiadezy na sobie wstrzyknigcia morfiny przeciw nerwobélom, ten érodek
tu wspomniany, za cudowny uwazacé bedzie.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Wycigcie kamienia z nerki, wyzdrowienie. Obserwacya i uwagi o nephrotomii.

Przez Tomasza Annandale.

(Edinburgh medical Journal— July 1869 r.).
Przektad Dra G. F'ritsche,

G. 8. 42 lat majgcy przybyl do mnie dnia 9-go kwintnia 1869 r. w celu zasiggniecia
rady z powodu maléj przetoki w lewdj okolicy lgdzwiowdj. Pacyent opisal mi w nastepujacy
spos¢b listorya swojéj choroby: przed rokiem uczul on po raz pierwszy w lewéj okolicy
lgdzwiowdj lekki bol, ktory po#niéj powtarzal sie od czasu do czasu, nigdy nie byl zhyt
uciazliwym i pod wplywem weierania z makowcem predko przechodzil. Pare miesiecy po po-
Jawienin sie pierwszego bolu, pokazalo sie w tém samémn micjscu spuchniecie, z ktirego do-
mowy jego lekarz wypuscil przez przecigeie kilka uncyj ropy. Rana sig nie zagoils, ropa
ciggle sie saczyla, ale pacyent czul sig zreszta zupelnie zdrowym i tylko od czasu do czasu
nieznaczne czul w téj okolicy bole. Ze strouy mioczn zadunyceh nie bylo chorobliwych objawow,
nigdy w nim nie znaleziono krwi, éluzu ani ropy; mouz nigdy w przetoce si¢ nie pokuzy-
wal. W trzy miesiace po zrobieniu cigcia wyszedl z przetoki maly kamyk trojkan zastd
formy, a w pare dni potém lekarz wyjat z katéw rany drobno ziarnisty piesck. Rana w mie-
sigc sie zupel nie zagoila, ale wkrétce znowu zrobiono ciesie i wyjeto drobunoziarnista, wa-
pienng masse. DP’6Zniéj rana zuacznic si¢ zmuiejszyla i kamyki juz sie uie pokazywaly, ale
poniewaz po uplywie kilku miesigcy nie zagajala sie, pacyent przybyl do muie po rade.
Przy Dblizs2ém  zbadaniu chorego, znalaztem przetoke z malym zapadlym otworem okolicy
ledzwiowé], w odleglodei 3-ch cali ol wyrostkow kolczastych kregéw, tuz pod ostatuiem zebrem.
Olirzmienia zadnego vie bylo, ani w bl'zegudll rany, ani w jéj okolicy, bolu przy naciskaniu
pacyent nie czul.  Cienki zglebnik wszedl w przetoke do glebokosci 3-c¢h cali i po niedlu-
gidm macaniu, natrafil na twarde cialo, ktére bez zadnéj watpliwoaci bylo kamienicm. Cheao
dokladnie zbada¢ ksztalt kamienia i miejsce, w ktérém sie znajduje, zaproponowalem pacy -
entowi rozszerzenie rany w celu wprowadzenia do nidj palea, na co on sie natychmiast zgo-
dril. Zrobiwszy cigcia po brzegach rany bylem w moznosci wlozenia kofica palea do prze-
toki, a nastepnic. 10 eczesci rozszerzajac, po czesci przecinajac j3, udalo mi si¢ utorowaé
sobie palcem droge az do samego kamienia, do ktirego jednak dopiero wtedy dotknaé sie mo-
glem, kiedy cala dlugesé palca w ranie byla zanurzona. Kamiet lezal w jamie, ktora 1g-
czyla sie malym otworem 2z przetoka, Wnoszac po glebokoédcei i po zachowaniu sie otacza-
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jacych cresci, na pewno preypaseczeé moglew, 2e on lezy w torbieli, albo w jamie, w sa-
méj nerce.  Postawiwszy tak dyvagnozg, postanowiltem kamiei wyjaé. W tym celu rozsze-
reylem preetoke, ostroznie preecinajge glebokie warstwy nozem w tepa glowke zaopatrzo-
nym, nastgpnic  wprowadzilem ale kleszcze, ktdremi udalo mi si¢ kamien uchwycic 1 ra
zewnatrz wyeiagnaé.  Pacyent narzekal na silny bl w brzuchu gdym manipulowal gleboko
w przetoce, wytrzymal jedvak operacyg z rezygnacyg 1 odpoczawszy krétki czas pojechal do
domn, a nazajutrz pojechal do sicbie na prowineya. 7 poczatku mial nieznaczna goraccke
i czul silne béle w brzuchu, wseystko io jednak w pare dni szczesliwie rzeszlo i chory
mégl powrdceié do swoich  zwyklych  zajeé. Duia l-go czerwca otrzymalem od niego 1ist.,
w ktérym mi donosi ze rana si¢ zupelnie zagoila i ze jest zupelnie zdrow, Ani bolu, am
zadnego nieprzyjemncgo uczucia w brzu-
chu nie ma, Kamieh wyjety, przedsta-
wiony w naturalnéj wielkosei w fig. 1,
wazyl 72 grany, byl ksztaltu wydlu-
tonego i mial w jednym kofcu dwa
wyrostki a trzeci w drugim. Dlugos¢
jego wynosila 1'/; cala, a przeciccie
w grubszéj] czesci nicco wiecdj jak '/a
cala. Zcwnatrz Dbyl koloru bialego,
ale miejscami ciemno brunstuny, prze-
swiecal. Poprzeczne przeciecie na na-
széj figurze przedstawione, odkrywa
nam jadro wielkosci grochu polnego,
cicmnobrunatnego, prawic czarnego kolorn. W okolo jadra barwa byla jasnobrunatna.
Aualiza chemiczna nastepujgey wykazala sklad jego: W 100 czedciach: fosforandw wa-
pna, magnezyi i amonit 14,20, szezawianu  wapna 78,35, cial organicznych 12,45.—
Razem 100,00,

Opmsany wypalek przedstawia nam jedno z rzadkich wyjsé tworzenia si¢ kamienia
w nerce.  Sklad bowiem chemiczny, ksztalt 1+ micjsce znajdowania si¢ tego kamienia powgt-
picwaé nam nie pozwalaja, ze si¢ uformowal w nerce, 1 byl przyczyng ropnia a nastepnie
przetoki. Wapnista massa, ktora przed mojg operacya z przetoki wychodzila, skladala sig
prawdopodobuie 2 fosforanu wapuna i uformowala si¢ sckundarnie skutkiem obecnosci kou-
krementu ze szczawisnu wapna.  Dr. Prout bowiem dowigdly ze fosforan wapna osaldza
sic z blony &luzowéj pecherza moczowego i kieliszkow nerki, jako tylko nast¢pstwo irrytacyi
bez zadnego wspoludzialu ze strony moczu.

fig. 1.

Wedlug Prout’a kamienie z moczanow najczestsze sg w nerkach, a po nich naj-
ceeseid] sie zdarzajg osaly ze szezawianow. Te ostatnie bywaja 2wykle pojedybeze, chociaz
B. Brodie opisuje wypadek, w ktorym znalazl 5 takich kamieni w jednéj nerce.

Przetoki uformowuane skutkiemm kamieni w nerkach mo-
ga sig otwieraé¢ dojamy otrzewnéj, do tkanki laczuéj miedni-
cy, do kiszki grubéj, do dwunastnicy, a nawet do jamy
oplucnéj i do pluc samych.

L¢dac demonstratorem anatomicznym w uniwersytecie,
w roku 1864 zwrdcilem uwage na indywiduum kolo 50
lat mie¢ mogace, majace liczne otwory przetokowe w oko-
liey lgdzwiowédj prawéj.  Przetoki te prowadzily do pra-
wéj rerki, w nerce za$ zualeziono wielka torbiel, a w niéj
kamied odrysowany w naturalnéj wielkosci w fig. 2-éj. Nie
udalo mi si¢ zasiggnaé 2aduyeh danych anamnestycznvch
w tym przypadku, ale mocno jestem przekounany, ze przez
wycigeie kamienia 2ycie tego czlowicka moglo bylo bye
uratowane,

fig. 2.

Hippokrates iinnt starozytni pisarze wspominaja o potrzebie wyjmowania ka-
micul z nerck i opisnjg kilka podobnyeh wypadkow., L oafitte podaje opis 4-ch wypad-



kow nephrotomii, dokonanych przez niego i przez innych (Sur les cas ou la néphrotomie se
fait avec succés — Memoires de U'académie Loyale de Chirurgie— Vol. I, p. 233). W jeduym
z nich kamiefi zostal z nerki wyprowadzony przer przetoke, ktora byla przy pomocy swieczki
(bougie) rozszerzony. Tylko w jednym wypadku, w operacyi dokunanéj na samym Lafitte,
kamies tak byl gleboko umieszczony, ze trzeba bylo cigcie zrobi¢ dla wydobycia go, podaebnie
jak u mojego pacyenta.

Na posiedzeniu towarzystwa medyko-chirurgicznego w Londynie dnia 27 kwietnia
1869 r., Spenoer Wellsopialtrzy, do wyzé) podanych, zupelnie podobne wypadki.

Wypada sie nam zastanowié:

1) Nad dyagnoza kamieni nerkowych, moggcych si¢ kwalifikowaé do operacyl.

2) Nad wykonaniem saméj operacyi.

1. Rozpoznanie kamieni nerkowych Cheyo mie¢ dokladne
pojecie o objawach, wywolanych tworzeriem si¢ kamieni w nerkach, trzeba przedewszyst-
kiem postaraé si¢ patologia tego processu chorobuegzo zbadaé.

Skoro kamieh raz w nerce sig uformowal, to nie przestaje on sig pom(;kszac, i jezeli
nie przeszed! przez moczowody do pecherza moczowego, dopoki tak byl maly ze si¢ mdgl
w tym kanale zwiesci¢, to si¢ zostaje na zawsze w kieliszkach nerki albo w oddzielnéj po
temu jamce. Predezéj lub pézuié) kamiea taki prowadzi do chorobnych processéw ze strony
wydzielania moczu, badz z powodu zatkania przewodow moczowych, badz z powodu ze jest
cigglem Zrodlem irrytacyi. W obydwoch przypadkach cala juma nerki zostuje rozszerzong,
skutkicm czego formujg si¢ liczne jamy i torbicle, zawierajgce mocz, ropg a nawet i drobne
kamyki. Jednoczesuie z tém, tkanka nerkowa podlega stopniowo zanikowi, skutkiem czego
plyn (moce) zawarty w owych jamach, nie bedas nowotworzacym si¢ zasilany, zostaje wessuny
1 pozostaje si¢ tylko torbiel albo kapsulka, scisle obejmujgea kamien albo kilka kamykow.

Ropienie w nerkach moze si¢ uformowaé w kazdém stadyum tych zmian, skutkiem
czego ropa wychodzié moze przez moczowody do pecherza, albo utorowaé sobie gdzickolwick
droge, jakesmy to wyié) wspominali.

Obecnosé kamienia w nerce, pomimo wielkich chorobnych zmian jakim ten organ
w takich razach ulega, nic zawsze wywoluje, tak waznym zmianom odpowiednie objawy.
Wiclu antoréw zwraca na ten szezegol uwage 1 wzmiaukuje, ze objawy téj choroby mouga bié
burdso nieznaczne (jak w meim wypadku), ciemne a nawet moze ich weale nie byé.
W medyczném muzeum w Chatham znajdujy sie 2 duze kamienie wyjete z nerck po émierc
indywiduow zmarlych na suchoty, ktérzy nigdy w zyciu na zadne przypadki nerkowe si¢ nie
uskarzali i u ktoryeh organa te byly znalezione prawie zupelnie zdrowemi. Holmes po
kazal na zebraniu towarzystwa patologicznego w Londynie nerke
z jummg zapelniong kamieniem, ' pochodzacg ol czlowicks, ktiry umarl na inng chorobg i nigdy
ua nerki uie cierpial.  Mocz jego za zycia analizowany zadnych nie przedstawial anomalij.

Objawy, ktoremi chirurg przy roepoznawaniu kamieni w nerce kierowaé si¢ powinien
83 nustqpu)qcc :

1) Bol w ledzwiach i okolicach nerek rozchodzacy sie ku dolowi w kierunku moczowo-
déw do pachwiny i jader, polaczony z bardzo bolesném kurczeniem si¢ tego organu: nastep-
nie bol gleboko w cewce moczowdj i w szyjce pecherza meezowego.  Wprzéldy jeduak trre-
ba si¢ dokladnie przekonaé czy moczowody, gruczol nasienuy i pecherz moczowy sz w stanie
normaluyin, gdyz choroby tych organdw moga podobue objawy wywolag.

2) Obeenosé krwiy ropy, sluzu lub wapnistego piasku w moczu, przyczem nalezy sta-
rannie wybadaé ezy chorobliwe te symptomata rzeczywiscie w nerkach swoje zradlo maja.

3) Wymioty i inne objawy irrytacyi zoladka. Jezeli bardzo obfite ropienie nerki
ma miejsce, to pacyent moze przy hektycznych zjawiskach zycie zakonczyd.

4) Spuchuiecie i bolesnosé w okolicy nerki. Objawy te mogg byé spowodowaue
przez ropien albo przez nabrzinienie saméj nerki.

Razdy z tych symptoméw pojedyficzo wziety nie jest charakterystyczny dla choroby
o ktoréj mowa; jezeli jednak pierwsze trzy z wymienionych objawéw jednoczesnie daja sig
spostrzedz, to z wiclkiem prawdopodobiefistwem obecnosé kamienia w mnerce przyjuscié
mozemy,



W wypadkach w ktorych wyrazna fluktuacya w okolicy ledZzwiowéj obecnos¢ ropuia
zdradza, nalezy ciecie zrobi¢ iprzy pomocy zglebnika lub palca dokladnic o stanie rzeczy
sie przekonaé,

W razie formowania eig kamienia w nerce, moze nam si¢ przedstawié jeden z nastg-
pujgeych wypadkow :

1) W choréj nerce moze si¢ znaleZé muniéj lub wiecéj znaczne rozszerzenie kielisz-
kow, w ktorych kamich moze Lyé umieszezony.

2) Cala nerka moze byé znacznie rozszerzona i formowaé wielkic jamy lub torbiele
zapelnione moszem 1 zawierajace jeden lub kilka kamieni,

3) Kieliszki nerki moga byé zniszczone albo zamieniaé sie na ropiefi, ktory przy
pomocy przetoki laczy sie z wewnetrznemi albo zewngtrznemi czedciami. W ropniu tym albo
w jednéj czesci przetokowego kanalu moze kamien albo kilka kawieni mie¢ swoje siellisko.

Kamieh nerkowy zatém moze si¢ miescic w moczowodrie, w kieliszku nerki, w torbicli
albo w ropniu.

2. Wykonanie nephrotowmii. Wypadku przezemnie wyzéj) opisa-
nego nie nazwalem nephrotomig, gdy2 nazwe t¢ zachowsé nalezy wylaczoie dla tych opera-
cyj, w ktdrych chirurg bez obeencei przetoki, robi cigeie w okolicy ledzwiowdj dla dostania
si¢ do nerki. Ilippokrates powiada: tam gdzie jest ropieniec nerkii narosl ufor-
mowala si¢ obok kregoslupa, nalezy zrobi¢ glebokie cigsie w okalicy nerki albo w samé)j ner-
ce. ,LLavaterus takie mowi: operacyg nephrotomit wykonywam zawsze, jak tylko
vatura przez uformowaunie ropnia w okolicy nerek, droge mi do tego pokazuje'.

B. Brodie (Lectures on diseases of the urinary organs) wyrala si¢ o operacyi,
o ktoréj mowa, w ten sposcb: ,nephrotomia powinna byé zawsze wykonang, kiedy natura
przez nformowanie vropoia dokladnie nam miejsce wskazuje, w ktorém kamieniec maja swoje
siedlisko.'*  Zlaje si¢ ze wigkszosé¢ dzisiejszych chirurgow najzupelniéj zdania przytoczonych
autorow podziela,

Pytanie zachodzi: czy wypada wykonaé operacya nephrotomii w wypadkach, w kto-
rych ani ropnia, ani na zewngtrz otwierajgeéj si¢ przetoki niema. Tulpius wysmiewa mysl
o nephrotomii w takich razach, B. B e ll (System of surgery Vol. 11) takze od niéj ener-
gicenie odradza. B, Brodie (L ¢.) 1 Gross (Systemof surgery Vol. 11), rownicz 83
temu przeciwni.  Z drugiéj strony I e i st ¢ r mocno zaleea w kazdym razie nephrotomia,
joko jedyne radykalne leczenie, przytacza na poparcie swojego zdania kilku zuakomitych
autordw t utrzymuje ze nawet znaczna rana nerce zadaua nie jest koniecznie smicrtelng.
CharlesBevnard (duaccont of a gentleman being cut for the stone in the kindney.
J hilosophical transactions Vol. XV1I, p. 33.3) opisuje cickawy wypadek, w ktorym zrobio-
no cigete w okolicy ledzwiowéj, wyjeto 2 kamienie i uwolniono od przykrej choroby 1 moenych
bolow pecyenta, ktory zachowal wprawdzie przetokg moczowa, ale zy! potém dlugie lata,

Mocuno bgdae zajety kwestya o nephrotomii, z wielkiem zajgciem przeczytalem arty-
kul w Launcet, w ktorym Dr. S mith usilnie zoleca kolegom, zeby przy zdarzond)
sposobnosci wykonywali operacya, ktora wielkie przedstawia nadzieje udsnia sie. Ze zdaniem
tém i ja najzupelniéj sig zgadzam.  Poniewaz przystep do nerki od strony kregostupa
bardzo jest latwy, nie wahalbym si¢ ani na chwilg zrobié cigcin w okolicy ledzwiowdj i obna-
2y¢ ten organ, w razie gdyby objawy kamieni nerkowych bardzo byly wyrazne i nie bylo
zadné) nadziei w inny sposéb pacyenta wylcozyé.  Najprzychylniejszy dla operacyi wypa=
dek Lylby ten, w ktorym kamien znajdowalby sie w torbieli u saméj powierzchni organu,
albo w ktorym tkan nerki zupeluie zostalaby zniszeczong; ale i w innych, mniéj prey chylnych
wypudkach, mozna mieé nadzicjg dobrego rezultatu z operacyi. Gdyby moczowad albo kie-
liszki nerki musialy byé przy operacyi nadcigte, to wypadaloby starannie rane takg zaszyé,
dla uniknigcia formowania si¢ przetoki moczowdj.

Nakonieo dodam slow pare o najlepszym sposobie wykonania operacyi. Nerkowy
konies moczowodéw i nerks moga byé¢ z latwoscia obnazone przy pomocy cigeia w okolicy
lgdéwiowéj.  Cigoie wypadaloby zrobi¢ od ostatniego zebra do crista ossis ilei na zewnetrz-
nym brzegn musculi erectoris spinae i rownolegle od niego.  Przecigé nalezy skore, than-
k¢ podskorng i powiez wyscielsjgca tylng strong tego migsnin, migsien odciagnaé na we-



wngtrz, przyczemn pokaze uam si¢ powigz przednig jego strong wyscielajaca. Vo przecigeiu
téj ostatnié) przedstawi nam si¢ zewngtrzny brzeg musculi quadrat! lupborum; teraz juz
trzeba tylko przeciad czesé tego migsnia, powig# jego wewnetrzng i pochewkg tluszczowa,
otaczajjca nerke, dla zupelnego obnazenia tego orgaru.  Przy takiéim wykouaniu operacy:
nie mozemy na zaden wazny organ natrafic.  drteria lumbalis moze si¢ pokazaé w rauie,
ale te tatwo podwigzaé. Przypomuicé mi jeszeze wypada, 2ze prawa nerka nieco nizdj jest
polozona od lewéj. Poniewaz naczynia krwionosne wehodzace do hlus renis lezg z pizodu
a moczowdd z tylu, otwarcie zatém tego kanalu z tylu nie przedstawialoby zadoych trudcosei.

KORRESPONDIENCY A.
Krakow, 24 grudnia 1569 r.
Sztuczne utwory wod mineralnych Dra Ewicha, a mianowicie woda przeciwkrwa-

wnicza, tudziez woda przeciwdnawa (aqua antihaemorrhoidalis et aqua anarthritica).
Skreslit Dr. Zieieniewski, lekarz rzadowy ¢. k. zakladu zdroj. w Krynicy.
(Cigg dalszy i dokonczenie). *)

e Nie muicj zajmujgce spostrzezenia przytacza Dr. E wic b, jakie mial sposobunos¢
widzie¢ w obfitym odplywic krwawnicowym. N. N. 50 lat liczgey, od wiclu juz miesigey
cierpial codziennie na wyniszezajyey uplyw krwi krwawunicowy, polaczony z wodmsty bie-
gunka i bolesnemi guzami hemorordalnemi, wspierajac upadajgee swe sily, posilnym spo-
sobem zycia 1 codzicunie urywang butelky wina, Mozel. Przy uzyeiu przez caly
tydzich wody liemoroidaluéj (co 2 godziny 1 szklanke), stopuiujge od !/, do caléj butelki,
uporzadkowal si¢ stolec, Lole ustapily, a z krwotoku prawie zaledwo slad tylko pozostal.
Jakkolwick zatrudnienia nie dozwulaly wspomnionemu choremu weale ruchu uzywaé, pomi-
mo tego pil 20 miesi¢ey vamieniong wode, codzien jedng butelke, nicceyniac zaduéj zmiany
w swéj dotychezasowd) dyecie,  Wprawdzie krwotoki pojawialy sie jedynie po naduzycu
wina., o przy zaniedbaném piciv wody hemoroidalnéj, jednak natychmuast przemijaly, skoro
tylko kilka dni znowu pil t¢z samg wode, tak, iz nie byto zadnéj watpliwosci, co do jej krew
tamujacego detalania,

Nic rzadko na poczatku leczenia wodg hemoroidalng nastepujy u wiclokrwistych dora-
zowe krwotok, sprawiajge przy ich uderzajgeéj uldze szczegélne zuufanic do dalszego uzy-
wania namienionéj wody, '

Widocznie woda heworoidalna dziala na guzy hemoroidalue, ktére opadajgs, w dal-
szym ciggu uzywania wody zuikaja, jezeli tylko nie s3 zbyt zgrubialy skora pokryte.

Odegciec zywota w obec uporczywé) opieszalosci i zatrzymania stolca, w skutku na-
gromadzonych zastoin lajnowych i wiatréw, widocznic ustepuje, chorzy tacy traca swo)
Lrzaszek, do czego najezesciéj 2 flaszki namieniond) wody dzienunie potrzeba.

Yrzepuszeaajace tetno, jakie w kilku tu odnoszacych sie wypadkach Dr. Ewich
obserwowal, wkrotce uporzadkowalo si¢ i do prawidlowéj miarowosci (rytmu) powréeilo.

Zboczenia w wydzielaniu  26lci, objawiajace si¢ gnieceniem w okolicy watroby, bo-
lem glowy, zottém zabarwieniem spojéwki i podobnym kolorytem twarzy, widoczuie uste-
powaly przy posobném (metodyczném) uzyciu wyzéj uamienionéj wody. W wyzdrowinach
I'v 7oltaczee  bardzo dobrze sluzy woda przerzeczona.

W goraczkach niezytowo-zamulnych sprawiedlivie zalecaé mozna wode przeciw-
.kl‘\\‘u\\'nicowq Dra E wicha, juko $rodek przyjemnie chlodzacy, a jéj 1l-gi gatunck,
Jakko iekko rozwaluiajace lekarstwo, gdzieby jedrak najmniejsze podejrzenic duru zacho-
daito, tam stanowczo wa:d namienionych odradzad i zabraniaé nalezy.

Otylym bardzo dobrze sluzyla namieniona woda, jednak zaden z nich nie uzywal tego
srodka przez kilka miesieey, a tylko takie przydluzsze leczenie, mdgloby sprowadzié wi-
dﬁ)czny skutck w otylosci.  Zwigkszenic laknienia sprawialo zawsze u tego rodzaju pacyen-
tow, niedowierzanie - w ostateczny rezultat wsj omnionego érodka.

) Réwniez w cierpieniach dnawych i w dziarstwie, wiclokrotnic uzywal Dr. Ewich
swéj hgmo:(_)idalnc’j wody z wybornym skutkiem — mianowicie u chorych dnawych dla

*) Patrz Nr 27, Gaz. Lek.
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przywrocenia nalezytego trawienis; — jednak tego rodzaju paoyentom zalecal jeduocecsnie po
najwickszéj czesci swojg wodg przeciwdnawg, o ktoréj ponizéj osobno mowi¢ bedziemy.

Dr. E wich przytacza zajmujacy przyklad cierpienia u pewnéj damy niezytu
pecherzowego, z przyczyny kamieni moczowych. W tym wypadku zalecit Lir. Ewich
awy wode hemoroidalug, a skutkiem tego lckarstwa wnietylko mocz zupelnie sig oczysail,
sle przy ponowiondj kuracyi trzy spore kamyki moczowe odeszly.

Drugi gatunck wody przeciwbemorroidalné) Dra I wich a, Nr, 1[ ozunczony,
po#niéy przez niego wynaleziony i w uzycie wprowadzony, sluzy szczegolnié) przy rozpo-

czgciu leczeniu, przedewszystkiem w przewyklé] opieszalodei stoleca, — w niezycie pe-
cherzowym, — w dnie i w dziarstwie, w ogole tam, gdzie przemijajgco silnié] na wy-

proznicnie stolca zadzialaé chcemy, albo gdzie szybko uspokoi¢, oehlodzié i stan nawalu
krwi usungé pragnicmy.

Oto, i2 si¢ tak wyrazimy, podmiotowo dostrzegalne dzialanie i skutki przeciwkrwa-
woicowdj wody Dra X wic h a, kidre laskawy czytelntk uzupelnié sobic moze pracami
pismiennemi samego autora, do ktérych go odsylamy *).

P'rzy uzyciu swéj wody przeciwkrwawnicowéj, nie zaleca Dr, I wi ¢ h écisléj
dyety, wyjawszy chorym cierpigeyra przewlekle zapalenie 2olgdka, wnakazuje jednak jak
najbardziéj unikaé kwasow 1 tlustych potraw: wina rzadko zabrania, nic dozwala go jednak
1ajeresciéj w o chorobach  zoladka i pecherza moczowego. W tych ostatnio wzmiankowa-
nych cierpieniach radzi przedewszystkiem Dr. E w i ¢ b, uzycie rw¢j wody co dwie go-
dziny w malych dawkach, [0 2 —3 uncyj przez dzien, winnych zas razach co !/ go-
dziny po 5-— 6 uncyi zrana, czestokroé w poljczeniu z uzywaniem (spogobem dyetetycznym)
przez cige calego dnia.

Zuaczue przesylki namicnioné) wody, jakie w jesieni i w zimic maja micjsce, sluia
za dowod D-rowi Ewichowi, i2 jego wyréb nie odmawia swych dobroczynnych skut-
kéw 1 bez mectodyczuego ruchu na woluém powictrzu.

Niezaprzeczonym dowodem przyjemnosci i nader latwé) strawnosci przerzeczondj
wody wedlug Iha 1IN wicha, ma byé ta okolicznodé, iz wiclu z chorych tego srodka
uzywajacych, nie zmieniajge swego sposobu zycia, z malemi przerwsmi, od kilku lat (bo
od poczgtku istnienia zakladn Dra I wic¢ h a) codzienn'e uzywajg namienionéj wody.
Wynalazcs sam wyznaje, i2 uzywa jéj od roku 1862, co dzied 1 do 2 flaszek, a uiycie
to stalo mu sig, jak mowi, prawdziwg potrzeby zycu.

Woda przeciwdnawa (aqua anarthritica, Gichtwasser) Dra Il wic¢ h a.

Szerokie zastosowanie w Anglii weglanu litowego, a po czgsci i weglanu  potazow.-
go przeciw cierpieniom duawym, tudziez najswiessze zalecania zdrojow lekarskich litowych,
Jakoto : Zrodla Mur (Baden-Baden) i zdroju litowego w Weilbach przeciw namienionym
wy2éj chorobom, pobudzilo Dra E wic ha do skomponowama wody litowédj dla dua-
wych, majacéj czyni¢ zadosyé wszelkim wskazaniom, jakie najdwiezsze badania o naturse
powy2sz¢) niemocy nasungly.

Przedewszystkiem Dr. E wich poréwnal ilosé skladowy weglanu litowego i po-
tatowego, jaka si¢ w zdrojach rodzinnych przeciw dnie najezgsciéj zalecanyeh znachodazi.
Jakoz w 16 uncyach wody mineralnej ze zdroju maryenbadzkiego jest: weglanu Litowego
0,11 gr., ze droju karlsbadzkiego jest weglanu litowego 0,04 gr., ze gdroju emzanskiego
(Ems) jest weglanu litowego 0 05 gr., ze zdroju w Weilbach jest weglanu litowego 0,45 gr.

7o zdrojow slonych zawiersja : Nissinski Rakoczy chlorku lityny 0,15 gr., Wiesba-
denski chlorku lityny 1,15 gr, Kreuznachski chlorku lityny 0,07 gr., Murquelle (Ba-
den-Balen) chlorku lityny 0,22 gr, *%)

*) Dr. ¥ wich., Ucher freic Mineralwasser-Compositionen eto.  Vide: Deutsche Kli-
rik. Jahr 1862, Nr. 6—-8, [Item Separatabdruck, 8-vo, pag. 29.
Jeduéin z najbogatszych  w chlorek litu, z dotychezas zranych zZrodel  jest swiezo
w Anglit odkryty, goracy zdroj mineralny, w poblizu Redrutte w Kornwallis. Wo-
dn tego zdroju tryszezy z glebekosci okolo 1600 stép i ma cieplote 4+ 50° C.
Wedlug rozbioru dokonaunego przez W. A, Milera, w 1 galonie (= 4,543
litrow) tejie wody znajduje sie : chlorku potassu 14,84 gran, chlorku litu 26,05.

*‘,
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Rzuciwszy okiem mna uniezadawalniajgce skutki, jakich przerzeczone ZdFUJC (z wyjat-
kiem bardzo uzywznego Murquelle) w chorobach dnawych dostarczyly, musnny powatpie -
waé, azali te zbyt male ilodci lityny i potazu mogly wywrzed przypisywane im dzialanic
i sprawi¢ dostateczny skutek, jaki po nich lekarze i chorzy oczckiwali.

Wszakze nie chcemy przez to odmowié wspomuionym powyzéj zdrojom, ich zba-
wiennego dzialania w chorobach dnawych 1 ich wzgledudj wartosei; albowiem pewng jest
rzecza, iz zdroje te wewngtrzuie uzywane, poprawiaja masse krwi, porzadkuja czynunosci
brzuszne, sprzyjaja przemianie pierwiastkdw, a przy rdwnoczesném podniccaniu prze-
miany pierwiastkow 1 wydzielin, dopomagaja wessaniu obrzmich duawych, ktore skutkiem
zlogéow materyi dnawé) na stawach powstaly przez zapalne rozdraZnienie; albowiem zdaje
si¢, i one raczéj sa w stanie produkta zapalenia, ale nie pierwotne zlogi nsungs.

Jak zdroje sodowe lub slone W ogole, dobre sa dla wiclokrwistych i nieoolabionych
chorych dnawych, tak znowu zdroje siarczane sluzq przedewszystkiem przy nicczynnosdci
skory. Wszakze nie bez podstawy zalecamy i obojetne Cieplice przeciw chorobom dna-
wym, mianowicie téz tam, gdzie przewaza bezsil i wiclkie oslabienie, a nawet zdroje ze-
lazne uzywane sg z pomysluyim skutkiem u mocno woslabionych artrytykéw, lub u tego ea-
mego rodzaju choryeh, silnemi leczeniamt zdrojowemi bardzo wyniszezonych. Nakoniec
i kuracye hydropatyczne (w &cislém znaczeniu tego wyrazu) dostarczyly pomysluych re-
7ultatow u niektirych silnyeh artrytykow

Wszystkie powyzé] wzmiankowane zdroje, niewyjmujac i leczen hydropatyeznych,
zewnetrznie uzyte, dzialajy rozpedzajaeym sposobem, — podniecquc czyunosct powlok
powszechnych, w ogdle podbudzajac pewne funkeye organiczne i zrzgdzajao przemiang
pierwiastkow,

Rdzenny, iz sie tak wyraz¢ wplyw i drzialanie na nieprawidlowa, niemocg dnawg zmie-
niona masse sokdw, a w szczegolnosdei krwi, maj3 przedewszystkiem zdroje sodowe i slo-
ne—i to wigedj pierwsze jak ostatnie.

Badauia jedrak jakie Dr. Ewich przedsiewzigl, pouczyly go, iz owe powyzd)
wzmiankowane zdroje zwyklemi swemi ilodciami czesci skladowych, nie wystarczaja do
zwalczenia cierpien dnawych, — owszem kouiecznie nalezy wezwaé na pomoc weglan lito-
WYy i potazowy, jako istoty bedace w niezaprzeczonym chemicznym zwigzku do kwasu
moczowego, owéj materia peccans w dnawych niemocach. Oba te skladniki musza jednak
w takiéj ilodci do dzialania wystgpi¢, abydmy sobie mogli z ich wplywu na znakomite
ilosci kwasu moczowego, obiccywad rzetelny pozytek, ktory to kwsas, jak si¢ ponizéj
okaze, w krwi chorych dnawych znachodzimy.

Dawne mniemanie, iz dna i krwawnice maja swoja przyczyne w zboczeniach czynrosci
brusznych, nie zostalo jeszcze odparte.

Obie powy2éj wymienione choroby moga byé i dziedzicznemi, albowiem nicdostateczny
"OZWOJ Jakiego organu, nalezgcego do apparatu twirezego krwi, albo stuzgcego do nicodzow-
nie potrzebnego wydzielania, moze by¢ wepolurodzonym czyli dziedzicznym.

Wreszcie zboczenia trawienia towan) sza obu tym chorobom, a o obecnosci dny wtedy
dopiero nabieramy zupelnéj pewnosci i przekonania, skoro juz nastgpily pewne patologiczue
zjawiska. Za takie pocntujemv zwickszenie kwasu moczowego we krwi, obok jednoczes-
nero pomniejszenia sie tegn pierwiastku w moczu, i zlogi moczanu sodowego w stawach,
ktorym towarzyszy Ingodmcgsze lub gwaltowniejsze zapaleme, po najwiekszdj czedci z obrz-
nieniem polgczone. Owe zlogi patologiczne, ktére dawniéj za przyczyne tych zapaleh
uwazano, pojawiaja sie najprzéd na powigzi, na chrzastkach i torebkach stawowych, tudziez
na blonach stawomaznych i w jamach stawowych; nadto w tkance komdrkowé] polskornéj

gran, chlorku sodu 363,61 gran. chlorku magnu 8,86 gran, chlorku wapniu 215,17
gran, siarkanu wapniowego 12,27 gran, kwasu krzemowezo 3,65 gran.—Ra -
zem: 645,45 gran. Oprdcz tego slady caesitu, zelaza, manganezu i glinki.

Powyzé)j nadmieniona ilcéé tejze wody ma przytém: 8,91 cali szeic, gazu skla-
dajacego sie: z 1,89 kw. weglowego, z 1,72 kwasorodu i z 5,30 saletrorodu.—
Zobacz: Allgem. Balneolog. Zeitung v. Dr. Kisch, 11T Jahrgang, 8. Heft.
November-Nr, 1869, p. 192.
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sustawow, uajbardziéj od serca oddalonych, w ogdle na czedciach posiadajycych maly zasoh
uaczyfi, a ztad 1 zmniejszong czynnosé zywotng i nizszg cieplote organiczng majgeych, “Ztad-
to zauwazano u mezczyzn, a rzadziéj lub weale nie, u kobiet, uszy swoje zazwyczaj ciepléj
utrzymujgeych, skostnienia (zlogi moczanu sodowego) na brzegach maliowiny usznéj.
Widzimy takze iz same kosei w tych micjseach sg oskorupione (inkrustowane), gdzie takowe
chrestkami sg powleczone; zlogi te powlekaja najprzed chrzastki, ktore z pestypem czasu
w skutku uguiecenia znikaja.  Znajdujemy précz tego w nerkach osob dnawych ztogi mo-
czanu sodowego, ktorych jednak nie mozna przypisywaé¢ owym poprzednio wymienionym
przyczynom powodowym; w tych bowiem wypadkach raczéj zniewoleni jestesmy przyjaé
szezegolne powinowactwo, jukic ma 6w wydziclajacy narzad pod pewnemi wzgledami do
pierwiastku, ktéry w prawidlowym stanie zdrowia wluadnie jest przeznaczonym, do jego wy-
dzielania jeszeze nie jest udowodunioném, azali prey tak gwandj nieregularndj duie, nie znaj-
dujg si¢ zlogi drawe wyjatkowo w gruczolach, a mianowicie w gruczole przypratnym; w kaz-
dym yazie byloby to wazne odkrycie pod wzgledem leczenia tego rodzaju chorych, cier-
piaeych obrznuerie gruczolu przypratnego obok niezytu pecherza moczowego, a u ktorychto
choryeh podejrzenie jest zarowno na clerpienie krwawnicowe jak i na cierpicnie dnewe.

Pracowite zbadanie angielskiego lekaraDra Garrod’a *)uad prayrodaileczeniem
dny prackonywaja, iz gdy w prawidlowym stanie krew zaledwo slady mocznika i kwasu mo-
czowego, a na 1000 czesel tylko 2,2 wloknika zawiera, to w krwi osob duawyeh, mocznik
nie wicle co, ale kwas moczowy znacznie bairdzo powickszonym bywa, a wérdd napadu ostré)
doy, wloknik dwa a nawet trzykroé razy pommnozonym we krwi tego rodzajg chorych sig
znachodzi.  Temu samemu badaczowi udalo si¢ wydzielié z krwi chorych dnawych krysztal-
ki kwasu moczowego, w skutku zaé przeszlto 100 badan chemicznyeh ze surowicg przedsig-
branych ozuaczyl, iz przecietnic w 1000 granach surowicy znajduje sie 0,045— 0,175 gren
Kwasn moczowego, gdy  przeciwnie badanie 47 wypadkow dna dotkuigtych chorych, wyka-
zalo w 1000 surowicy 0.09 gran tegoz pierwiastku. Kwas moczowy we krwi jest przede-
wazystkiem w polyezeniu z soda, nastepnie z potazem, wapnem, magnezya i lityna. Nad-
miar sody, potazn i lityny wzmaga znacznie rozpuszezalnosé kwasu moczowego, ktorato oko-
licznos¢ posluzyla za wazng wskazéwke pod wzgledem terapeutycznym,

Mocz chorych dnawyeh oddzialywa kwasno, okazujge czesto obloczek szluzowy, a przy
ozi¢gbieniu moczan sodowy, albo nawet krysztatki kwasu moczowego w osadzie. (nly u zdvo-
wych, ilos¢ drogg moczu prawidlowo wydziclanego kwasu moczowego, jakkolwick zdaniem
Beecquerela znamienitym wahaniom (oscylacyom) podlega, tak iz w 24 golzinach
okolo 4 na 1000, a zatem okolo 8 gran wynosi, to w ostréj dunic wedlug Garrod "a
zmuiejszyla si¢c taz ilo$¢ az do 0,425 gr.—a w 7-miu wypadkach przecietna ilosé tegoz
pierwiastku wynosila 3,62 gr, W wypadkach dlugotrwaléj dny, najwyz.za dostrzezona ilosé
nadmienionego pierwiastku wynosila 5,78 gr., a nawet przecietnie o wiele ponizéj spadla
(1,0 gran) w 24 godzinach,

U os6b przez dlugi czas dne cierpigcych, wydzielenie kwasu moczowego nawet w wol-
nych od napadu chwilach bywa bardzo zmnuicjszone; jako srednia ilosé okazala sie¢ wedlug
Garrod’'a 2,14 gr. a najwy2sza 6,5 gr. w 24 godzinach.

Bosse *) znalazl u chorych, w chwilach wolnych od napadu, przecigtnie 3,49 gr.
kwasu moczowego na 24 godzin, a podczas zadawania tymie chorym lityny, przecigtuie
3,85 gr. tegoz skladnika w 24 godzinach; najwyzsza ilosé tegot skladuika, nie zadajac lityny,
byla 6,2, a przy zadawaniu litvny 9.5 gr.  Widooznie zatémm moznosé wydzielania kwasu
moczowego przez nerki, staje sie mniejsza, a w tych narzgdach pokazuja sie kawaleczki na-
blonka rurkowego kanalikow moczowych. Niecheao przedluzac osnowy niniejszé) rozpraw-
ki, pomijamy milczeniem zmiany anatomo-patoloziczne nerek, jakie u tego rodzaju chorych
zuajdowano, odsylajac vickawego czytelnika do specyalnych pism o tym przedmiocie.

) Prof. Dr. A. B. Garod. Die Natur und die Behandlung der Gicht— aibersetzt
v. Dr. Eisenmann. Wizbrg 1861.

)} H. V. B osse. Inaugural Dissertation. Ueber den Einfluss von Arzneimitteln auf
die Ausscheidung der Harnsiure. Dorpat. 1862,

*



Zlogi dnawe przedstawiajg z poczatku gestg, bialaws i nieprzezroczysta ciccz, sklada-
jaca si¢ przewaznie z kwasnego moczanu sodowego, tworzaca przy swém oziebieniu a wzgled-
nie przy swém stezeniu gwiazdkowate krysztalki, zloione z szesciosciennych krawedziowa-
tych stupow (pryzmatow). Garrod wydziehl tego rodzuju krysztalki tak z nerek, ja-
kotéz i ze stawow chorych dnawych zapcmoca wody, i otrzymal z nich przy pomocy kwasu
octowego kwas moczowy w krysztatkach. Inne skladniki; jakie obok powyzéj wymienionych
krysztalkow, maja udzial w wytwarzanin skamielin (konkrementow) dnawych, sy moczan
wapniowy i fosforan wapniowy kwasny, chlorek sodu, tudziez istoty organiczne, ktore G a r-
r o d poczytuje jako przypalkowe produkta zapalenia.

Bardzo, wazue doswiadezenle uczynil Dr. G arrod z kawaleczkiem inkrastowanéj
chrzastki, wkladajac takowg oddzielnie do trzech rozmaitych stabych rozezyndéw: weglanu so-
dowego, potazowego i litynowego, w skutku czego przekonal sie, iz soda najpowolniéj, lityna
zas najskorzdj dziala na owe inkrustacye. albowiem lityna w 48 godzinach rozpuscila zupel-
nie owo moczanowe oskorupienie (inkrustacya), w rozczynie zas potazowym wprawdzie za
tenze gamn czas widocznie zmniejszylo si¢, gdy przeciwnie w rozczynie sodowym weale nara-
szoném nie zostalo. Podobne inkrustacye rozpuscily si¢ zupelnie w mocnicjszych rozezy-
nach potazowych, a w sodowych niezupeluie.

Jakkolwiek zadaniem niniejszé] pracy vaszéj, nie jest stawianie teoryj cierpien dna-
wych, jakkolwiek nie zamierzamy tutaj dluzéj rozbieraé istotnych warunkow duy, ani nie
chcemy rozstrzygac, czy takowe polegaja na przepelunieniu naczyh chylopoetycznyeh orga-
now, ezy na nawale 2yl, obok przytlumionego wydzielania kwasn moczowego, mocznika
i skladnikow zolei, czy cierpienie wzwyz wspommnione polegn na niedostateeznéj innerwacyi,
czy na odziedziczonéj sklonnosci, czy na wespdl przyrodzonym niedostatku narzadow krwio-
tworezych i wydzielajacych; poprzestajemy jedynie tu na zaznaczeniu najwazniejszych wska-
zowek, wiodacych do wyboru srodkow, za pomoca ktorych mozemy w skutku ich chemiczne-
go dzialania, przyjs¢ do zmuiejszenia, a raczéj do Iatwiejszego vozpuszczervia dne sprawiajg-
cych pierwiastkow, a ktore zarazem posluza do poduiesienia alkaliczrosei kewi, do prayspie-
szenia przemiany pierwiastkow, i do podniesienia czynnosci nerck; w ogéle do motliwego
osiggnicnia oczyszczenia krwi z j¢j wadliwego skladu.

Wskazauie przeto, jakie w leczeniu dny, skutkiem powyzéj przytoczonych nad ta cho-
roba badan, przedewszystkiem na wzgledzie mied nalezy, s3: 1) usunienie czynnosciowych
zboezen narzadéw brzusznych, 2) odnowa massy krwi, obok zmniejszenia przymiotéw jéj
zylnych, a podniesienia przemiany pierwiastkow, w skutku czego mogloby nastapi¢ zmniej-
szenie obficie wydzielajacego si¢ kwasu moczowego, a dopomozenie do wyzszego stopnia
utlenienia tegoz i przemianie jego na mocznik, 3) Chemiczne przeistoczenie polaczen kwasu
moczowvego na wieed) rozpuszczalne, ktore sklonne s3 do wytwarzania znanych powszechuie
2logow dnawych, 4) rozpuszczenie jeszcze przez lekarstwa dosiegnaé sie dajgeych 2logow
tak w sustawach, jak i w nerkach bedacych, nakoniec 5) wydalenie rozpuszezonych mocza-
now za pomoca zwickszonego oddawania moczn (diurezy), o ile na to niewyrodzoue nerki
jeszeze dozwolj. .

Dwa pierwsze wskazania dadzy sie zdaniem Dra Ewich’a w zupelnosci osicgnaé
zapomoca jego wody przeciwkrwawnicowéj, a ostatnie trzy wskazania, prawie z matematycz-
n3 pewnoscia mozna otrzymac¢ wiekszemi dawkami weglanow: litowego i potazowego. Toz
samo mniemanie potwierdza Dr. Garrod, z ktérym w zupelnodci sig zgadza Dr.
Ewich, iz tylko przy pomocy wytrwalego uzywania powyzdj wymienionych lekarstw,
czyto w wodach mineralnych naturalnych, czyli w sztucznych kompozycyach podawanych,
wspomuoiony cel osiagna¢ mozemy,

Sprawiedliwic zatém twierdza obaj powy#si autorowie, iz sole potazowe dzialajg wie-
¢éj na nerki, — sole sodowe na watcobe, — a przez sole litynowe otrzymujemy wicksza
rozpuszczalnosé kwasu moczowego.  Wszakze nie nalezy zapominad, iz i weglan sodowy
w dostatecznéj ilosci podawany, odstepujac swéj zasadv na ntwarzenic polwiéjnego mo-
czanu sodowego, przemienia tenze w latwié] rczpuszozalny proiakt.  Pragnacych blizé)
rapozuaé si¢ z moznoscia pochlaniania kwasu moczowego przez rozmaite sole, »dsylumy do
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doswindczei Buchhoim’a *), ktiry takowe =z we¢glanem litowym, z dwuweglanem
sodowym, z fosforanem sodowym i z tym podobnemi solami przedsigbral.

Wedlug puwyzszych zatém wskazéwek, weglan sodowy odpowielnim bylby przy
leczenin duy, do zadosyé uczynienia dwom pierwszym powy2éj nadmienionym wskuza-
uiom; weelan litowy 3-mu i 4-mu, a weglon potazowy mialby nieposlednie znaczenie
w dopelnieniu 5-go wskazania.

W mysl powyzszego przeto pojmowania rzeczy, Dr. Kwich w swéj sztucznéj
kompozycyi, ktérg wodg przeciwdnawg nazwal, zatrzymal wszystkice glowne jéj skladniki
(jakkolwick w nicco odmiennych ilodciach), jakie si¢ w jego wodzie przeciwkrwawnicowdj
znachodza, wsparty tak teorya, jakotéz i praktyks, i2 owe czgsct skladowe tych jego utwo-
row, zdolune sa zwykle czyunoscinwe zboczenis brzuszne usunaé, — iz one robig mocz
alkalicznym i przysparzaja jego wydzielanie. Przedewszystkiem zas znaczna ilosé weglanu
sodowego w téj kompozycyi Dra Lwicha zawarta, dopomaga utlenieniu kwasu mo-
crowego 1 przemianie tegoz w mocznik, 1 jest w mozunosci wedlug Dra X wicha, spra-
wic we krwi j& nicodzowny przymiot alkalicznedei. Dla dopelvienia zas reszty wskazah
postuzyly Drowi Ewichowi znaczne ilosci weglanu litowego i potazowego, ktéro to
sktadniki weielil takze do swéj sztucznej kompozyeyi wody przeciwdnawéj,

Zbyteczném byloby tu wspominaé, 12 szczegolowy sklad wody przeciwdnawéj Dira
owich'a, jest jego tajemnica. ktoréj dotychezas vie wyjawil.

Jak dwa gatunki wody przeciwkrwawnicowdj Dr, Ewich obmyslil, tak po-
dobniez i dwie odmiany wody przeciwdnawé) Dra E wicha posiadamy; t. j. slabszg Nr. I,
i mocniejsza Nr. 1 oznaczong.

Pomyslue skutki z uzycia wody przeciwdnawé) jakie I, Ewich przytacza, prze-
chodzily wszelkie oczekiwanie, jakich tylko wynalazca mdégl sie spodziewaé z tak rucyo-
nalnie obmyslanyeh swych srodkow. Miedzy innemi Dr. Ewich przytacza historye
choroby 40-letniéj osoby, juz od wiclu lat podlegajgcé) napalom podagry, ktoryto chory
przy codzienném uiyciu (rano, w poludnie i wieczorem po ‘/3 czesoi flaszki) wody prze-
ciwdnswéi Dra Ewich O | przy jednoczesném piciu wody przeciwkrwawnicowd) tegoz
wynulazey, pozbyl sie wszelkich dawnicjszych zboczefi trawienia, pozyskal dobry apetyt
i prawidlowe wyproznienia, osady w moczu znikly zupeluie zaraz z poczatkiem téj kura-
¢yl i napady jego cierpienia dnawego mialy sig juz wigeéj nie ponowié.  Niektorzy chorzy
cierpigey juz od dawna znaczne zlo’gi dvawe, mieli doswiadezyé widocznego tychze po-
muiejszenia.  Jeden z kolegéw Dra Ewich’a, zwykle corocznic 4 do 6 napadow
podagry, chiragry lub gonagry doznajacy, w skutku 6-miesigcznego uzywania wody prze-
ciwdoawéj Dra Ewich’'a, obok wybornych skutkow, co do polepszenia swojego tra-
wienia, doznal widocznego pomniejszenia si¢ obrzmief dnawych w stawie kolanowym
i w stawach palcow. Przed 1'/; rokiem ulegl tenze sam chory bardzo dokuczliwemu cier-
pieniu nerek, spowodowanemu zapewng w skutku znacznego nacicku moczanu sodowego:
ktéryto napad chorego na dlugo przykul do 15zka. Przeciw powracajacym bélom w okolicy
nerck, bardzo pomyvslunie miala skutkowaé woda przetiwdnawa Dra Ewich’a, jak to
sam chory opowiadal, a zwykle w jego moczu osady, jul w pierwszych duniach kuracyi zu-
petuie znikly.  Napady doy bywaly wprawdaie w tym wrpadku widocznie opozuione, lubo
nie usunione, co niezawodnie mialo podstawe w nadzwyczaj powickszoném u tego chorego
wytwarzanin  si¢ kwasu moczowego. Zantn wspomniony chory ziczal uzywaé wody Dra
Ewiech’ a, spostrzegal przy poprzelniém uzyciu wickszych dawek wina ziemowitu jesien-
nego (vinum semin. colchici autum.), zunaczoy osal w ozigbionym moczu. Wynoszacy czasami
na 24 godz. 1 do 2 drachm, a skladajacy si¢ przewaznie z moszanow i kwasu moczowego.

Dr. Ewich znajluje swojg zwykla wode przeciwduawa za bardzo skuteczng,
w czasic samego napadu duy. Jest ona sama przezsie bardzo w tém cierpieniu stosowng,
a zdaniem chorych jéj uzywajacych daleko predzé) i pewniéj uémierza bdle przy tém cier-
pienin nicodlaczne, anizelt wszelkie inne srodki.  Uderzajacém byé ma, iz zawczesne uzy- -
wanie jéj w napadach dny, spostrzegano takowe daleko lagodniéj wystepujacemi i krotszemi.

W cigzkich napadachdny zaleca Dr. E wi¢ h natychmiast swa wode Nr. I oznaczona.

) Dr. R. Buechheim., Arzneimittellehre. Dorpat,—pag. 160.
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Szezuple ramy niniejszéj rozprawki nie pozwalajg nam przytaczad wielkiéj liozby
przykladdw dny, pomyslnie wod3 Dra IE wic h a leczonych. ktore wynalazca stwierdzic
i poprze¢ usiluje liczuemi 1 przekonywajacemu spostizezeniami zbawiennych skutkow, jukie
w ogole o przetworach lityny, co do ich powigkszonego wydzielania kwasu moczowego, zna-
lezé mozemy w rocznych sjrawozdaniach o postypic medycyny Constatt'a, iwrocz-
nikach Schmidta z r. 1863.

Co do uzywania wody przeciwdnawé) Dra Ii wi ¢ ha, radzi on przedewszystkiem
pié ja 8 razy po ! flaszki przez dsien na czozy zolgdek. Gdyby zatrzymanie stolea wyma-
galo szczegolnego ku temu srodka, wowczas zaleea Dr. E wich w kwandrans po kazdéj
poreyi woly przeciwduawdj, szklanke swojéj wody hemoroidalnéj, a nawet w razic gwaltow-
nego zatkania lajuowego, caly jéj flaszk¢ w godzinach rannych, lub ostatecznie i wolg hemo-
roidalng Nr. Il oznaczong.

Wode przeciwdnawg Nr, 11 oznaczong, zaleca Dr. K wic h w zadawnionych wypad-
kach dny, przedewszystkiem przy obecnosc dobrego trawienia. w obec napadu, tudwiez pray
powrotnych napadach podezas saméj kuracyi, lub téz jakis czas przed spodziewanym napa-
demt, w miarg potrzeby przez 1—38 tygodni, poozém zuowu zwykly (t. j. Nr. 1) wode prze-
ciwdnawgy do dalszego uzvwania wynslazea zaleca.

Nie ulega watpliwosci, iz cierpienia dnawe nierzadko bardzo dlugicgo ezasu do swego
uksztalcenin si¢ wymagajace, a po wigkszéj czesci na organicznych przemianach w unerkach
polezajgce, nie moze byé radykalnie zaleconém, dorazowém uzywaniem woly Dra B w i-
¢haj; dla tego to Dr. E wich windykuje dla swych kompozycyj dlugie przez mie-
sigc, a wlasciwie z pewnemi przerwami i przez rok ponawiane uzywanie, spodziewajac sig
lepszyoh z nich skutkow, anizeli z tychze samych lub innych srodkdw, podezas snmego
tylko napadu zalecaunych.

Oto krotki wyklad o nowych utworach Dra E wic h a, na podobieostwo wod mine-
ralnych obmyslonych, przeciw pojedyfczym dzialom chorob, skutek swoj wywierajacych.

Zaiste pickna to wskazowka do dalszych badafi na polu Hydrochemii i Balneoterapii,
ktore o ile wigcéj prob, badan i doswiadczei umiejetnie i scisle naukowo przeprowadzonych
wykaza, tém rychléj zyskaja podstawq racyonalng w nauce lekarskidj, w ogolnoser dzisiaj
jedynie wage i znaczenic majacy.

Wiadomosci biezace.

— Katalog ogdlny dziet lekarskich w jezykach polskim i tacinskim przez
lekarzy Polakéw od najdawniejszych czaséw az do r. 1870 wydanych 1 katalog
coroczny zaczynajgc od r. 1870 wigcznie. (Wydanie Red. Gaz. Lek.). W ostatnich latach
nasze pismiennictwo lekarskie znakomicic rozwijaé sie zaczelo : zastep piszaeych, a w skutek
tego i ilos¢ ukazujacych sig prac z kazdym rokiem licznicjszemi sig staja: do wiadomodci jednak
ogotu lekarzy z trudnoscia albowcale nie dochodzy, tak ze o dzielach wychodzacych w Warsza-
wie, Lwow, Krakdw, Wilno lub Poznan najezesciéj zupelnie nie wiedzg 1 na odwrot. Wprawdzie
peryodyczne pisma nasze lekarskie i ksiggarskic ogloszenia czynig zwykle wzmianke o nowo-
wychodzgcych dzietach lub broszurach, jednakowoz one z natury swojéj majg tylxo znacsenie
chwilowe, tak, Ze po pewnym, stosunkowo bardzo krotkim przeciggu czasu, wiadomosé e nich
zupelnie sie zatraca, i szczescie, jezeli si¢ potém znajdzie cod w publicznych bibliotekach lub
w prywatnych zbiorach, ktoryeh liczba zreszty coraz jest szczuplejsza. Jezeli tak jest w rzeczy-
wistosci z biczacemi wydawnictwami, ¢62 dopiéro powiedzie¢ o pracach naszych poprzedukow
z wiekow ubiegtvch, zaczynajac ol poczatku 15 stulecia (od 1423 r.), w ktorym spotykamy
juz pierwsze polskic ksigzki lekarskie, za ktéremi nastepnie zlote czasy naszego pismien-
nictwa i szkoly nasze lekarskie mnostwo wydaly plodéw ?  Oto, ze albo ich weale mnie zna-
my i sgdzimy, ze przeszlosé rie zostawila mnam w spudciznie zadnéj lekarskiéj literatury,
albo téz, jezeli skrzetniejszy pracowuik wyczyta gdzied przypadkowo o istnieniu jakiegos
dzicla, to z pewncécia napotka nienrzezwyciezone trudnosci w dostaniu jego, bo ksiegarze
nie s3 w stanic dostarczy¢ mu 2adnéj pod tym wzgledem windomosci.

Najglowniejszg przyczyng podobnego stanu rzeczy jest nicistnienie do
dzis dnia zadnego katalogu lekarskiego polskiego, ktoryby trudunosci te mogl usunaé.

4 . ' . . . pe . .
5. p. Dr. Ludwik Gagsiorowski w swom: ,Zbiorze wiadomo-



gci do historvi sztukki lekarskiéj w Polsce'* wicle wpra-
wdzie podal tyvtuldw dziel lekarskich, ale szacowna ta praca, 2z powodu swéj obszernosci
(4 tomy), nie mogla staé si¢ podreczngy  dla kazdego lckarza, 2 nadto nie wyezerpuje ona

w zupelnodei przedinfotu 1 nie doprowadza go do ostatnich czasow.

Redakeya Gazety Lekarskié) czujge kouieczng potrzebe podobnego podreczuika bibliogra-
ficznego i zarazem chicac przyjsé w pomoc czytajacdj publicznosei lekarskié), praystepuje obecunie
do wydania K a t alo g u dzel z dziedziny vauk Iekarskich 1 przyrodzonych, w bezposre:dnim
zwigzku z'mell_\'('_\'n:} zostujgeych, a przez lekarzy-polakow w jezykach polskim i lacinskim
wydanveh,  Praca ta ma cel podwdiny : 1) przedstawié najprzéd obecnie o ile moznosei spis
doklaudny dziel i broszur wydanych od najdawnicjszych czaséw az do r. 1870 (z oznaczeniem
ceuy, daty 1 miejsca wydama, oraz przy dzielach rzadkich ze wskazaniem hubliotek, w ktérych
si¢ jeszese znajduja, o vadto z oznaczeniem czasu urodzenia i smierci autora), i 2) uprzedzié
na przyszlodé brak katalogu lekarskicgo: w jakowym celu zaczynajge od roku 1870 coroczuie
zamierza wydawad spis dziel w ciagu ubieglego 10ku wyszlych.

Redakeya pojmuje tradnoder przedsiewzigein, do ktorego wykonanin przystepuje i dla
tego zalyeza niniejszémm  do szanownych kolegow 1 w ogdle do wszystkich milosnikow nauki
nastepujjea prosbe : 1) zeby posiadajgey dziela, broszury, dyssertacye lekarskie polskie

Iaciiiskie (przez Polakow wydane) a zwhisacza z czaséw odleglejszych, ra:zyli nadestaé do
Redakeyi wyraznie wypisany tytul *) ich z oznaczeniem daty i micjsca wydania, oraz liczby
tomow, stronnic 1 formatu dziel, jak niemuiéj z jakiéj wyszly oue drukarni; 2) 2¢cby p. p.
autorowie dziel ktore w ciagu roku 1870 i nastepnych wydadza, n zyczg sobie, zeby o pra-
cach 1ch zrobiong byla krotka wzmiankaw Gazecie Lekarskidéj a nastepnie
zeby weszly one do Roecznego Katalogu, raczyli przystu¢ do fedukeyl pomic-
nionego pisma po jeduym c«'zcll)plnr?u.

I’. p. bibliotekarzy llﬂJlI[)l‘lCJml(‘J uprasza Redakeya, zeby na arkuszach korrektowyceh,
ktore im l)l‘?)bldlle beda, raczyli laskawic porobic uzupelnieniastosownie do ma-
teryalow w ich posiadaniu znajdujgeych sig.

Podejmujge naklad tak mozoluego wydawnictwa Redakcya spodziewa si¢, 2c¢ przed-
stawiajpe dokladuy obraz stanu  pidsmicunictwa naszego lekarskiego wspolezesnego 1z wie-
kow ubteglych, wyswiadezy rzetelng przystuge tak kolegom juk 1 ksiggarzom.

~— Kalendarz Lekarski. Redakcya przypomina swa uprzejmg prosbe: jezeli kto
z Szavownych  p. p. Prenumeratorow  nie odebral dotychezas Kalendarza Lekarskiego, aby
laskawie zawiadomié raczyl Redakeye Gaz. Lek., a to celem natychmiastowego p o w t 6 r-
nego imwyshinia.  Procz tego wiadomo juz Redakeyi, ze ta sama reka, co targnela sig
na kalendare, rozdarla koperty i powyjmowala z nich wiclu p. p. prenumeratorom tablice
chiromolitografowang do 12 arkusza Chirurgii dolaczong i przytém wiele arkuszy Biblioteki
Um. Lek. potracila, inne zad w niewlasciwe koperty powkladala; uprasza zatém wszystkich
Ps p- prenumeraterow, ktorzy nie otrzymali arkuszy Biblioteki lub tablicy clhiromolitogra-
fowandj, o zawiadomicnic dla powtdrnego wyslania rzeczonych arkuszy i tablicy; tych zas
p- p. prenumeratorow, ktorzy za wiele, lub niewlasciwe arkusze otrzymali, o laskawy zwrot
takowyeh do Redakeyi.

*) Tytuly dziel moga byé pisane podlug nastepuego weorn :

Sniadechi, Jelrzej, Dr. Prof. (ur. 1768 7 1838), Teorya jestestw organicznych.
Wydanie piérwsze w 2-ch tomach. Tom 1 szy. 1804 v, Wirszawa, w drukarni przy
Nowolipia, w 8-ce, str. 264, Tom 2 gi. 1811 r. Wilno, w drukarni Zawad z-
kicgo, w8.ce, str. 454 Wydanie drugic w 3.ch tomach. z popiersicm autora.
1838 r.  Wilno, w drukarni dyecezalnéj u xx. Missionarzy na gorze Zbawicicla, na-
kladem Rubina Rafatowicza, ksiggnrza Wilenskiego. Tom 1-szy, str. XV
1 210; tom 2 gistr. I1L1201; tom 3-ci str. XIV i194. Wydanie trzecie w 1-nym
tomie, ‘61 r. Wilno, nakladem i drukiem Jozefa Zawadzk i ie go, w 8 ce, str,

XXIITi 87 Cena rs. 1 kop. 20.  Jest w handlu ksiegarskim.

y l\edulcuv.n (13\'/.le L.elcar sknéu i Biblioteki Ullll(.‘(;bn()b(}l Lekurskich prey
rogn ulicy Lumej i Zielonego placu, wdomu J.arosz:)nsl\leno, Nr. 1364, mieszkania Nr. ».

W urnlmrmbuety Pelskiéj.—Za po7w0|emem (emnry Jt/ado“e;
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ROK 1V. Warszawa, d. 3 (15) Stycznia 1870. Tom VIII.

GAZETA LEKARSKA

PISMO TYGODNIOWE

POSWIECONE
WSZYSTKIM GALEZION UMIEJETNOSCI LEKARSKIE,
FARMACYIL I WETERYNARYI

Cena Gazety Lekarskie]. W !Warssawie: rocznie r. sr. 5, potrocznie r. sr. 2 kop. 5). IV Krs-
lestwie i Cesarstwie: w redakeyi (w opasce) rocznie r. sr 6, podlrocznie r, sr. 3.

Cena Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich. 11" redateyi potrocznie (od 1stycznia do 1 lipea 1870
roku) r. sr. 10; od poczatku wydawnictwa do 1 lipca 1870 r. sr. 58.

Cena Kalendarza Lekarskiego na rok 1870 r. sr. 1.

—— T /T

TRESC : Prace o ygunalne, O leczeniu nerwobolu nadoczodotowego. Przez Dra Jozefa
Talko (z Tyflisu). HKronika Zagraniczna. Wyciecie kamiema z nerki, wyzdrowicnie.
Obserwacya 1 uwagi o nephrotomii. Przez Tomasza A nn andal e. Przeklad Dra
G. Fritsche. HKorrespondeneya z IKrakowa. Sztuczne utwory wéd mineraluych
Dra Ewicha a misnowicie woda przeciwkrwawnicza, tudziez woda przeciwdnawa (aqua
antihaemorrhoidalis et agqua anarthritica). Stredcil Dr. Zicleniewski, lekarz rzadowy
c. k. zakladu zdrojowego w Kryuicy. (Ciag dalszy i dokonezenie). Wiadamosci
biczyee. Katalog ogélny dziel lekarskich w jezykach polskim i laciaskim przez leka-
rzy Polakéw od najdawniejszych czaséw az do rokn 1870 wydanych i katalog co-
roczny zaczynajac wlacznie od r. 1870. Kalendarz Lekarski. Dodalek. Gyneko-
logii arkusz 7Tmy, Iistologii i Iistochemii ark. 66ty, Farmakogunozyi ark. 2%8my
Tomu II-go. Oftalmologii ark. 20ty, Tomu Igo.

O leczeniu nerwobdlu nadoczodolowego.
Przez Dra Jozefa Talko (z Tyflisu.)

Rozprawka pava Rozniatowskiego oleczeniu rwy nadoczodolowej
i w ogole nerwobolow za pomoca elektrycznosci, ogloszona w Nrze 19 t. VII-to Gaz.
Lekarskiej nastrgeza mi sposobnosé zwrocenia uwagi szanownych kolegéw na pato-
geneze 1 leczenie nerwobélu nadoczodolowego (newr. supraorbitalis). Wiadomém
jest dzi§, ze rzeczywiscie zimnica objawia sig czesto pod postacia tego nieproszone-
go goscia, ktorego nazywamy wtedy (febris interm, larvata). Chcciaz nicktérzy
lekarze stron febryczno-miazmatycznych, naprzyklad na Kaukazie. zimnice widza
pod kazda niemal postacia, nawet pneumonii, gastrycyzmu 1it. p., lecz sumiennie
rzeczy biorac, nie mozemy nie zgodzi¢ sig, 2 w niektorych chorobach peryodyczno$é
febryczna wystepuje dosé widocznie. Oko, a szezegélnie I-sza galez nerwu tréjdziel -
nego, naleza do najczesciéj ulegajacych zakazeniu miazmatem zimnicy. Pomimo
to, ze znakomity spostrzegacz-okulista Mackenzie nie wiersyl w zaleznoéé
rwy nadoczodolow¢j od zimnicy, --- chociaz z Kkorzyscig uzywal przeciw ni¢j chini-
ny, — lecz w literaturze dawnej i tegoczesnéj znajdujemy juz riemalo spostrzezen
fakt ten potwierdzajaeych.

Juz dawno zaobserwowano t. z. fedris nmauroiica, amaurosts inlermaiens lar-
vala, ktora nawet nazywano lertiana amanrotica, lotiana duplex pernicioso amau-
rolica ; opisano takze wypadki opfitalmia intermittens (Derby, Griesin-
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g er), ktére mogy doprowadzi¢ do zaniku galki ocznéj; a takie nyctalopia typica
i hemeralopia larvata, ktory przyznawali Jingken, Stoeber i ostatniemi
czasy Jodo de Lacerda (p.otym przedmiocie w Zehender’s Monats-
blitter fiir Augenheilkunde, 1567, p. 233 i Wiener med. Wochenschrift 1867. Nr.
72, p 1140). Mannhardt opisal w Zehender’s Monatsblitter (1565
febris intermiltens larvata pod postacia zapalenia spojowki oka, rwy nadoczodolo-
wej, oslabienia (parests) akkommodacyi 1 zeéza przy hypermetropii: choroby te
pojawialy sie peryodycznie i ustepowaly przy uzyciu chininy z morfina. Proz tego
M. obserwowal w Hamburgu peryvodyczne bole w galkach ocznych, w skutek cier-
pienia nerwow rzeskowych (7. naso ciliaris). Nakoniec Jacobi widzial neurdes
optica (t. z. Stunngpapille cum oedemate pervipapillare) wraz z newralgiz interm.
frontalis, wyleczong chinina, gdyZz atropina i miejscowy upust krwi nie przyniosly
tu korzySei (p. Graefe's dreliv 1808, 14 Band. 1 Abth. p. 154).

Co do mnie, to w zimnicy jawnéj lub zamaskowanéj obserwowalem: 1) silne,
tepe i rozpierajace bole w galkach ocznyeh, ktére zdaja si¢ byé wtedy twardszemi,
co wiele przemawia na korzysé teoryi Hoffmans-Dondersa o powsta-
waniv glaukomatu od podraznienia nerwow rzeskowych; sam doswiadezalem ta-
kicgo nieznosnego bolu, Kktory nietylko, 7ze przeszkadzal mi czytaé, ale nawet
nie pozwalal patrze¢ na swiatlo.  Nacisk Jekki palecami przynosi tu nieznaczng ulee,
2) Raz reumatyczne zapalenie teczy powracalo u pewnego dosé swiatlego chorego
3 razy; wiedzgc dzien exacerbacyi swéj choroby, chory zazyl chininy i 4-go na-
padu juz nie doswiadezyl. 3) Nakoniec zimnice pod postacia rwy nadoczodoloweéj
dosd czesto zdarza mi sie tu obserwowaé, chociaz bywaja wypadki, gdzie zalezno-
&ci tej rwy od febrycznego miazmatu dowies¢ niepodobna. Zapatrujac sie z tako-
wego punktu na nerwobol nadoczodolowy mnigdym nie uzywal dla jego pozbycia
si¢ elektrycznosci, lecz poprzestawalem na przepisaniu do wewngtrz siarczanu
chininy i t. d., przed samym paroksyzmem i podskorném wstrzykiwaniu morfiny;
uzycie takich érodkow jest daleko wygodniejszém i tanszém dla lekarza niz poslu-
giwanie si¢ elektrycznym apparatem, do ktorego moznaby bylo si¢ uciec w razie
ostatecznym. Nigdy przynajmniéj w tutejszym kraju nie zawiodlem sie na takiém
leczeniu rwy nadoczodolowéj. Chining zalecam wraz z extraktem aconiti lub pulr,
Dowert; rozezyn morfiny biore z gr. jo na dr. j aq. lawrocerasi. Z kilku obserwo-
wanych przezemnie wypadkow rwy nadoczodolowéj ograniczam sig tu tylko na
przytoczeniu 3-ch swiezych :

@) Szeregowiec Jan S., majacy 39 lat, w cigan 10 dui cierpial na zimnice;
codzienne paroksyzmy ustapily 27-go marca po zazyciu 53 siarczanu chininy. 28,
29 i 30-go marca chory zaczal cierpie¢ nerwobole w lewem oku i nad oczodolem,
gdzie sig rozprzestrzenia nerw trojdzielny. Zwykle b6l zaczynal sie przed wscho-
dem slofica, stopniowo sie zwigkszal, tak, Ze chory okiem tém patrze¢ nie mogi,
i okolo poludnia znowu ustawal; bol tepy i rwacy, przy ktorym chory czasami
dodwiadczal czucia, jakby go cos sciskalo i uskarza sie ,,jakby go kto bil mlotem
w czolo*; sila wzroku jednak podczas trwania paroksyzmu byla prawidlowa, nie-

znaczne przekrwienie laczniey oka, 31-go przed wschodem slofica chory przyjat
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proszek chininy (gr. ) z extr. azonite (gr. '/, w godzing jednak nastapil pa-
roksyzm nerwobdlu. 1-go kwietnia zazyl znowu takiz proszek, lecz juz na poczatku
paroksyzmu, htory przetrwal do poludunia. 2-go kwietnia proszku nie dano, pomi-
mo to paroksyzm byl dosé slaby; chory doswiadezal bolu tylko w galee oczowdj.
Ostatni raz zadano choremu proszek 3-go kwietnia. przyczem doswiadezal lekKkiego
bolu od gornym brzegiem oczodolu, co si¢ powtorzylo i dnia nastepnego. Nadal
pozostal pod obserwacya, bez zadnéj kuracyi choroba sie nie wrécila.

b) Zolnierz Izydor B., mocnéj konstytucyi, 23-letni mezeczyzna, 13-go mar-
ca postapil do oftalmicznegy oddzialu szpitala. Priocz adenitidis cervicalis chron.
chory cierpial 3 miesigce na zimnicg; paroksyzmy byly typa trzeciaczkowego
i ustapily przed 2-ma miesigcami po uzyciu chininy, Nastepnie B. zaliczono juz
jako konwalescenta, gdy wtém w 7 dni pozniéj uczul silny nerwobdl w prawym
nadoczodole, ktory si¢ powtarzal codziennie od 8-méj godziny zrana do 4-t¢j po
poludniu, z ta tylko réznica, iz jednego duia tepy bol byl dosé znosnym dla cho-
rezo, gdy zas na drugi, meczyl go nie do zniesienia (febr. interm. larv. tertiunay,
bol ten chory nazywal ,Jamaniem kosci‘’; galka oczna nie bolica i nieprzekrwiona;
od 4-téj godz. po obiedzie do godz. 8-méj zrana chory czul si¢ zupelnie zdrowym,
ris, oc. d. = '/; (nawet podczas paroksyzmuj; vis. oc. sin. = !/;, wskutek trau-
matycznego znieczulenia siatkéwki oka podezas manewrdw w roku 1865 (w bial-
kowce widaé¢ slady prochu). Naznaczono: sulf. clanini gr. jjj, extr. aconiti yr. '/,
dwa proszki dziennie. 14-ty kwietnia byl doiem lekkiego paroksyzmu; wstrayk.-
nigto w okolicy ancis. supraorbit.: 10 kropel wyz wzmiankowanego rozezynu mor-
finy. Rzecz godna uwagi, iz przy téj operacyi wigeéj niz dwa miesizce istniejacy
nerwobol juz wie powtarzal sig wiecéj, lecz 15-go o godzinie I-sz¢j po poludniu
powrocil paroksyzm zwyczajuéj zimnicy, ktory przeszedl w silna asthma bron-
chiale; ta ostatnia niespodziewanie napadla chorego w roku 1865 w skutek ude-
rzenia piersi dwoma klodami. Wieczorem pézno zalecilem choremu przyjaé 5 j roz-
czynu chininy (e g7. #jjj), po ktorém to lekarstwie powrdcil do zdrowia i nie cier-
pial juz wcale ani na zimnice, ani na nerwobol.

¢) 25-letni Jozef B,, urz¢dnik zarzadu poczt w Tyflisie, oslabiony czestemi
pollucyami, 2-go listopada r. z. dostal rozwolnienia, ktére po chwilowéj uldze
dnia nastepnego, 4-go, znowusig objawilo przy goracsce, zakoiiczonéj poteni. 5-20
t. m. cierpienie to zamienione zostalo merwobélem w prawéj galee ocznéj i w od-
powiednim nadoczodole. Nerwdbol ten powtarzal sie codziennie od 10-téj godz.
zrana do godz. 5-t¢j po poludniu i tak byl ostrym, iz lekarz chorego myslal, ze
z tego si¢ rozwinie tyfus. Nastepnie po kilku dniach chorobe uznano za reuma-
tyzm, a w ostatku domyélano si¢ nawet syfilityczuego cierpienia czaszki, lub blon
mézgowych, to téz clory z poczatku przyjmowal ac. muriaticwn, digitalis, potim
sulf. chinini po gr. jj, dwa razy dziennie, nakoniec sublimat wraz z vin. colc!i-
cum cum eclr, aconit; na skroni i za uchem postawiono 14 pijawek, na Karku przy-
Jozono wezykatorye, dawano rozmaite nacierania, — lecz wszystko to naprozno;
bol przetrwal do 29-go listopada, w ktorym to dniu bylem proszony do chorego.
Z opowiadania chorezo przekonalem sie, ze mamy do czynienia z rwa 1-sz¢j galeri
prawego nerwu trojdzielnego, O godzinie 10-téj zrana rozpoczal sie bol w praw?

ste
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polowie czola i prawém oku, mazinwmn dochodzil o godz. 12-té] i nastepuie do gode.
H-t¢j malal, ustajac potém zupelnie. Charakter bolu wvad oczodolem byl strzela-
jacy, zwickszal si¢ przy dotykaniu ~kory, za naciskiem za$ jéj cokolwiek sje
zmuniejszal; najwiekszy bol (point doulourcur) byl w incis. supraorbitalis, i rozprie-
strzemal si¢ az do goruej czesei nosa. Przytem chory czul wielki bol w oku,
ktore zdawalo mu si¢ byé wypychaném naprzéd, lzawienie i $wiatlowstret.  19-go
o godzinie w pol 10-t¢j dalem choremu siarczan chininy (gr. v).), wraz z extr. bellu-
douny (gr. ') 1 nad prawy brwia wstrzyknglem 15 kropel rozczynu morfiny,
(acet. morphit gr. Jj, «ay. lawrocerasi 5 j). Paroksyzmu rwy nie bylo, chory caly
dzien czul sie dobrze, ani w oku ani nad oczodolem wnie doznawal najmniejszezo
bolu (procz wmiejsca gdzie zrobiono wstrzykuiecte); wieczorem o godzinie 9-téj
obficie si¢ pocil. 20 go, chory znowu zazyl o w pol do 10-téj takaz sama dawke
chininy i tylko ezul lekki Lol 2 incisura supraorbitale sin., ktory o godzinie 11-téj
przeszedl w tepy, doxé znosny bol nad obydwoma oczodolami; paroksyzm ten
przetrwal tylko do godz. 1-sz¢) po poludniu, przyczém chory niemial, jak tego
do$wiadezal poprzednio, goraczkowego stanu; w  obu oczach sile wzroku, kto-
rych znalazlem prawidlowowa, czul on zamiast bolu pewien rodzaj podwyzszonego
ciepla.® 21-go chory nie zazywal chininy, o godzinie 12-téj czul lekki bl én in-
ciswra supraorb. datr. ktory npatychmiast ustal po wstrzyknigeiu w téj okolicy
15 kropel rozczynu morfiny. Od 22-go bdl si¢ juz nie powtarzal; chory, jako ane-
mik, zaczal zazywad zelazo. Zaleznosé werwobolu od zimnicy w danym wypad-
ku nie mogla byé tak jasno wykazang, jak w poprzednich dwoch wypadkach.

Wracam do obserwacyr pana R. Zdaje mi sig, iz nie jest ona bez zarzutu,
edyz uzywano poprzednio chininy, weratryny, a potém dopiero elektrycznosci.
Nie cheg ja tém odbierad slawy temu ostatniemu srodkowi w leezeniu nerwobolu,
lecz przypuszczam, opierajac si¢ na swych obserwacyach, iz do przerwania na-
padow rwy niemalo przyczynilo si¢ i poprzednie uzywanie przes chorego chininy.
W kazdym jednak razie spostrzezenie kol. R. jest godném uwagi, gdyz takowyeh
w literaturze oftalmo-elektro-terapeutycznej liczymy jeszcze dosé malo; moze byd, iz
przyczyna tego sa czgste recydywy rwy po zastosowaniu elektryeznosei. I an o
w swéj Oftalmologii, mowiac o leczeniu téj rwy, powiada: ,, L'électrisation u pro-
curd ausst de soulagement @ quelques malades*, 1tylko! W dziele Romberg’a
(7e  Nervenkrankheiten). ktorvy przyznaje endemiczno$é neuralyiae nervi J-ti,
w okolicach zakazonych materya zimnicy, o leczeniu j¢j elektryeznoscia nic nie
wspomniano. Z artykulu jednak Prosch’a (Oppenheim’s Zeuschriit Bd.
30, Hejt 31, widzimy, 7e juz w roku 1845 probowano w takich razach uiycia
clektrycznosci, lecz ze zmienném powodzeniem: w I-szym wypadka choroba
smniejszyla sig, lecz wkrotce znowu powrdcila, w 2-gim wypadku elektrycznosé
nie przyniosla zadnéj ulgi, w 3-cim wypadku stan chorego polepszyl sig, lecz w na-
stepnych dwoch leciach nerwobol powrocil, by znowu chwilowo ucichnaé pray uzy-
ciu pradow,

I chociaz niektorzy opisuja wypadki zupelnego uleczenia elektryeznoscia
nawet nerwvobdlu twarzowego, jak naprzyklad Magendie (4-ch chorych za
pomocy elektro-punktury), Mayer (trey wypadki), Becquerel (dwie
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obserwacye méthode hyposthénisante), Oskar Kowale wski (dwéch chorych)
i inni, lecz taki praktyk jak Niemeyer powatpiewa, aby to uleczenie bylo
trwalém  z powodu dos¢ nie rzadkich recydyw. Czy w wypadku opisanym prrez
p. R. byla recydywa, nie wiemy, gdyi ostatni paroksyzm rwy byl 1-go maja,
a obserwacya spisana 16-go tegoz miesigca.

Leczenie rwy nadoczodolowéj chinina i hypodermatyczném zastdsowaniem

morfiny wcale nie jest nowe. Mialem tylko na crlu potwierdzié fakt, iz w tych

b
dwoch srodkach mamy pewna brod przeciwko nerwobdlom nerwu tréjdzielnego,

czesto doprowadzajacym do szaledstwa. Zaiste dziwié sie trzeba, dlaczego tak
rzadko uzywamy w podobnych razach wstrzykiwai podskérnych z narkotyeznych
srodkdw, gdy tymczasem otaczamy takich chorych calym arsenalem roznie pa-
chngeych i ,,usmierzajgeych* maseci i weieran, ktore tu po wiekszéj czedei nie
przynoszg zadnéj Korzysei, lubo czasami chwilowo kojg bol nieznosny. Kto choé
raz doswiadezy na sobie wstrzyknigcia morfiny przeciw nerwobélom, ten érodek
tu wspomniany, za cudowny uwazacé bedzie.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

Wycigcie kamienia z nerki, wyzdrowienie. Obserwacya i uwagi o nephrotomii.

Przez Tomasza Annandale.

(Edinburgh medical Journal— July 1869 r.).
Przektad Dra G. F'ritsche,

G. 8. 42 lat majgcy przybyl do mnie dnia 9-go kwintnia 1869 r. w celu zasiggniecia
rady z powodu maléj przetoki w lewdj okolicy lgdzwiowdj. Pacyent opisal mi w nastepujacy
spos¢b listorya swojéj choroby: przed rokiem uczul on po raz pierwszy w lewéj okolicy
lgdzwiowdj lekki bol, ktory po#niéj powtarzal sie od czasu do czasu, nigdy nie byl zhyt
uciazliwym i pod wplywem weierania z makowcem predko przechodzil. Pare miesiecy po po-
Jawienin sie pierwszego bolu, pokazalo sie w tém samémn micjscu spuchniecie, z ktirego do-
mowy jego lekarz wypuscil przez przecigeie kilka uncyj ropy. Rana sig nie zagoils, ropa
ciggle sie saczyla, ale pacyent czul sig zreszta zupelnie zdrowym i tylko od czasu do czasu
nieznaczne czul w téj okolicy bole. Ze strouy mioczn zadunyceh nie bylo chorobliwych objawow,
nigdy w nim nie znaleziono krwi, éluzu ani ropy; mouz nigdy w przetoce si¢ nie pokuzy-
wal. W trzy miesiace po zrobieniu cigcia wyszedl z przetoki maly kamyk trojkan zastd
formy, a w pare dni potém lekarz wyjat z katéw rany drobno ziarnisty piesck. Rana w mie-
sigc sie zupel nie zagoila, ale wkrétce znowu zrobiono ciesie i wyjeto drobunoziarnista, wa-
pienng masse. DP’6Zniéj rana zuacznic si¢ zmuiejszyla i kamyki juz sie uie pokazywaly, ale
poniewaz po uplywie kilku miesigcy nie zagajala sie, pacyent przybyl do muie po rade.
Przy Dblizs2ém  zbadaniu chorego, znalaztem przetoke z malym zapadlym otworem okolicy
ledzwiowé], w odleglodei 3-ch cali ol wyrostkow kolczastych kregéw, tuz pod ostatuiem zebrem.
Olirzmienia zadnego vie bylo, ani w bl'zegudll rany, ani w jéj okolicy, bolu przy naciskaniu
pacyent nie czul.  Cienki zglebnik wszedl w przetoke do glebokosci 3-c¢h cali i po niedlu-
gidm macaniu, natrafil na twarde cialo, ktére bez zadnéj watpliwoaci bylo kamienicm. Cheao
dokladnie zbada¢ ksztalt kamienia i miejsce, w ktérém sie znajduje, zaproponowalem pacy -
entowi rozszerzenie rany w celu wprowadzenia do nidj palea, na co on sie natychmiast zgo-
dril. Zrobiwszy cigcia po brzegach rany bylem w moznosci wlozenia kofica palea do prze-
toki, a nastepnic. 10 eczesci rozszerzajac, po czesci przecinajac j3, udalo mi si¢ utorowaé
sobie palcem droge az do samego kamienia, do ktirego jednak dopiero wtedy dotknaé sie mo-
glem, kiedy cala dlugesé palca w ranie byla zanurzona. Kamiet lezal w jamie, ktora 1g-
czyla sie malym otworem 2z przetoka, Wnoszac po glebokoédcei i po zachowaniu sie otacza-
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jacych cresci, na pewno preypaseczeé moglew, 2e on lezy w torbieli, albo w jamie, w sa-
méj nerce.  Postawiwszy tak dyvagnozg, postanowiltem kamiei wyjaé. W tym celu rozsze-
reylem preetoke, ostroznie preecinajge glebokie warstwy nozem w tepa glowke zaopatrzo-
nym, nastgpnic  wprowadzilem ale kleszcze, ktdremi udalo mi si¢ kamien uchwycic 1 ra
zewnatrz wyeiagnaé.  Pacyent narzekal na silny bl w brzuchu gdym manipulowal gleboko
w przetoce, wytrzymal jedvak operacyg z rezygnacyg 1 odpoczawszy krétki czas pojechal do
domn, a nazajutrz pojechal do sicbie na prowineya. 7 poczatku mial nieznaczna goraccke
i czul silne béle w brzuchu, wseystko io jednak w pare dni szczesliwie rzeszlo i chory
mégl powrdceié do swoich  zwyklych  zajeé. Duia l-go czerwca otrzymalem od niego 1ist.,
w ktérym mi donosi ze rana si¢ zupelnie zagoila i ze jest zupelnie zdrow, Ani bolu, am
zadnego nieprzyjemncgo uczucia w brzu-
chu nie ma, Kamieh wyjety, przedsta-
wiony w naturalnéj wielkosei w fig. 1,
wazyl 72 grany, byl ksztaltu wydlu-
tonego i mial w jednym kofcu dwa
wyrostki a trzeci w drugim. Dlugos¢
jego wynosila 1'/; cala, a przeciccie
w grubszéj] czesci nicco wiecdj jak '/a
cala. Zcwnatrz Dbyl koloru bialego,
ale miejscami ciemno brunstuny, prze-
swiecal. Poprzeczne przeciecie na na-
széj figurze przedstawione, odkrywa
nam jadro wielkosci grochu polnego,
cicmnobrunatnego, prawic czarnego kolorn. W okolo jadra barwa byla jasnobrunatna.
Aualiza chemiczna nastepujgey wykazala sklad jego: W 100 czedciach: fosforandw wa-
pna, magnezyi i amonit 14,20, szezawianu  wapna 78,35, cial organicznych 12,45.—
Razem 100,00,

Opmsany wypalek przedstawia nam jedno z rzadkich wyjsé tworzenia si¢ kamienia
w nerce.  Sklad bowiem chemiczny, ksztalt 1+ micjsce znajdowania si¢ tego kamienia powgt-
picwaé nam nie pozwalaja, ze si¢ uformowal w nerce, 1 byl przyczyng ropnia a nastepnie
przetoki. Wapnista massa, ktora przed mojg operacya z przetoki wychodzila, skladala sig
prawdopodobuie 2 fosforanu wapuna i uformowala si¢ sckundarnie skutkiem obecnosci kou-
krementu ze szczawisnu wapna.  Dr. Prout bowiem dowigdly ze fosforan wapna osaldza
sic z blony &luzowéj pecherza moczowego i kieliszkow nerki, jako tylko nast¢pstwo irrytacyi
bez zadnego wspoludzialu ze strony moczu.

fig. 1.

Wedlug Prout’a kamienie z moczanow najczestsze sg w nerkach, a po nich naj-
ceeseid] sie zdarzajg osaly ze szezawianow. Te ostatnie bywaja 2wykle pojedybeze, chociaz
B. Brodie opisuje wypadek, w ktorym znalazl 5 takich kamieni w jednéj nerce.

Przetoki uformowuane skutkiemm kamieni w nerkach mo-
ga sig otwieraé¢ dojamy otrzewnéj, do tkanki laczuéj miedni-
cy, do kiszki grubéj, do dwunastnicy, a nawet do jamy
oplucnéj i do pluc samych.

L¢dac demonstratorem anatomicznym w uniwersytecie,
w roku 1864 zwrdcilem uwage na indywiduum kolo 50
lat mie¢ mogace, majace liczne otwory przetokowe w oko-
liey lgdzwiowédj prawéj.  Przetoki te prowadzily do pra-
wéj rerki, w nerce za$ zualeziono wielka torbiel, a w niéj
kamied odrysowany w naturalnéj wielkosci w fig. 2-éj. Nie
udalo mi si¢ zasiggnaé 2aduyeh danych anamnestycznvch
w tym przypadku, ale mocno jestem przekounany, ze przez
wycigeie kamienia 2ycie tego czlowicka moglo bylo bye
uratowane,

fig. 2.

Hippokrates iinnt starozytni pisarze wspominaja o potrzebie wyjmowania ka-
micul z nerck i opisnjg kilka podobnyeh wypadkow., L oafitte podaje opis 4-ch wypad-



kow nephrotomii, dokonanych przez niego i przez innych (Sur les cas ou la néphrotomie se
fait avec succés — Memoires de U'académie Loyale de Chirurgie— Vol. I, p. 233). W jeduym
z nich kamiefi zostal z nerki wyprowadzony przer przetoke, ktora byla przy pomocy swieczki
(bougie) rozszerzony. Tylko w jednym wypadku, w operacyi dokunanéj na samym Lafitte,
kamies tak byl gleboko umieszczony, ze trzeba bylo cigcie zrobi¢ dla wydobycia go, podaebnie
jak u mojego pacyenta.

Na posiedzeniu towarzystwa medyko-chirurgicznego w Londynie dnia 27 kwietnia
1869 r., Spenoer Wellsopialtrzy, do wyzé) podanych, zupelnie podobne wypadki.

Wypada sie nam zastanowié:

1) Nad dyagnoza kamieni nerkowych, moggcych si¢ kwalifikowaé do operacyl.

2) Nad wykonaniem saméj operacyi.

1. Rozpoznanie kamieni nerkowych Cheyo mie¢ dokladne
pojecie o objawach, wywolanych tworzeriem si¢ kamieni w nerkach, trzeba przedewszyst-
kiem postaraé si¢ patologia tego processu chorobuegzo zbadaé.

Skoro kamieh raz w nerce sig uformowal, to nie przestaje on sig pom(;kszac, i jezeli
nie przeszed! przez moczowody do pecherza moczowego, dopoki tak byl maly ze si¢ mdgl
w tym kanale zwiesci¢, to si¢ zostaje na zawsze w kieliszkach nerki albo w oddzielnéj po
temu jamce. Predezéj lub pézuié) kamiea taki prowadzi do chorobnych processéw ze strony
wydzielania moczu, badz z powodu zatkania przewodow moczowych, badz z powodu ze jest
cigglem Zrodlem irrytacyi. W obydwoch przypadkach cala juma nerki zostuje rozszerzong,
skutkicm czego formujg si¢ liczne jamy i torbicle, zawierajgce mocz, ropg a nawet i drobne
kamyki. Jednoczesuie z tém, tkanka nerkowa podlega stopniowo zanikowi, skutkiem czego
plyn (moce) zawarty w owych jamach, nie bedas nowotworzacym si¢ zasilany, zostaje wessuny
1 pozostaje si¢ tylko torbiel albo kapsulka, scisle obejmujgea kamien albo kilka kamykow.

Ropienie w nerkach moze si¢ uformowaé w kazdém stadyum tych zmian, skutkiem
czego ropa wychodzié moze przez moczowody do pecherza, albo utorowaé sobie gdzickolwick
droge, jakesmy to wyié) wspominali.

Obecnosé kamienia w nerce, pomimo wielkich chorobnych zmian jakim ten organ
w takich razach ulega, nic zawsze wywoluje, tak waznym zmianom odpowiednie objawy.
Wiclu antoréw zwraca na ten szezegol uwage 1 wzmiaukuje, ze objawy téj choroby mouga bié
burdso nieznaczne (jak w meim wypadku), ciemne a nawet moze ich weale nie byé.
W medyczném muzeum w Chatham znajdujy sie 2 duze kamienie wyjete z nerck po émierc
indywiduow zmarlych na suchoty, ktérzy nigdy w zyciu na zadne przypadki nerkowe si¢ nie
uskarzali i u ktoryeh organa te byly znalezione prawie zupelnie zdrowemi. Holmes po
kazal na zebraniu towarzystwa patologicznego w Londynie nerke
z jummg zapelniong kamieniem, ' pochodzacg ol czlowicks, ktiry umarl na inng chorobg i nigdy
ua nerki uie cierpial.  Mocz jego za zycia analizowany zadnych nie przedstawial anomalij.

Objawy, ktoremi chirurg przy roepoznawaniu kamieni w nerce kierowaé si¢ powinien
83 nustqpu)qcc :

1) Bol w ledzwiach i okolicach nerek rozchodzacy sie ku dolowi w kierunku moczowo-
déw do pachwiny i jader, polaczony z bardzo bolesném kurczeniem si¢ tego organu: nastep-
nie bol gleboko w cewce moczowdj i w szyjce pecherza meezowego.  Wprzéldy jeduak trre-
ba si¢ dokladnie przekonaé czy moczowody, gruczol nasienuy i pecherz moczowy sz w stanie
normaluyin, gdyz choroby tych organdw moga podobue objawy wywolag.

2) Obeenosé krwiy ropy, sluzu lub wapnistego piasku w moczu, przyczem nalezy sta-
rannie wybadaé ezy chorobliwe te symptomata rzeczywiscie w nerkach swoje zradlo maja.

3) Wymioty i inne objawy irrytacyi zoladka. Jezeli bardzo obfite ropienie nerki
ma miejsce, to pacyent moze przy hektycznych zjawiskach zycie zakonczyd.

4) Spuchuiecie i bolesnosé w okolicy nerki. Objawy te mogg byé spowodowaue
przez ropien albo przez nabrzinienie saméj nerki.

Razdy z tych symptoméw pojedyficzo wziety nie jest charakterystyczny dla choroby
o ktoréj mowa; jezeli jednak pierwsze trzy z wymienionych objawéw jednoczesnie daja sig
spostrzedz, to z wiclkiem prawdopodobiefistwem obecnosé kamienia w mnerce przyjuscié
mozemy,



W wypadkach w ktorych wyrazna fluktuacya w okolicy ledZzwiowéj obecnos¢ ropuia
zdradza, nalezy ciecie zrobi¢ iprzy pomocy zglebnika lub palca dokladnic o stanie rzeczy
sie przekonaé,

W razie formowania eig kamienia w nerce, moze nam si¢ przedstawié jeden z nastg-
pujgeych wypadkow :

1) W choréj nerce moze si¢ znaleZé muniéj lub wiecéj znaczne rozszerzenie kielisz-
kow, w ktorych kamich moze Lyé umieszezony.

2) Cala nerka moze byé znacznie rozszerzona i formowaé wielkic jamy lub torbiele
zapelnione moszem 1 zawierajace jeden lub kilka kamieni,

3) Kieliszki nerki moga byé zniszczone albo zamieniaé sie na ropiefi, ktory przy
pomocy przetoki laczy sie z wewnetrznemi albo zewngtrznemi czedciami. W ropniu tym albo
w jednéj czesci przetokowego kanalu moze kamien albo kilka kawieni mie¢ swoje siellisko.

Kamieh nerkowy zatém moze si¢ miescic w moczowodrie, w kieliszku nerki, w torbicli
albo w ropniu.

2. Wykonanie nephrotowmii. Wypadku przezemnie wyzéj) opisa-
nego nie nazwalem nephrotomig, gdy2 nazwe t¢ zachowsé nalezy wylaczoie dla tych opera-
cyj, w ktdrych chirurg bez obeencei przetoki, robi cigeie w okolicy ledzwiowdj dla dostania
si¢ do nerki. Ilippokrates powiada: tam gdzie jest ropieniec nerkii narosl ufor-
mowala si¢ obok kregoslupa, nalezy zrobi¢ glebokie cigsie w okalicy nerki albo w samé)j ner-
ce. ,LLavaterus takie mowi: operacyg nephrotomit wykonywam zawsze, jak tylko
vatura przez uformowaunie ropnia w okolicy nerek, droge mi do tego pokazuje'.

B. Brodie (Lectures on diseases of the urinary organs) wyrala si¢ o operacyi,
o ktoréj mowa, w ten sposcb: ,nephrotomia powinna byé zawsze wykonang, kiedy natura
przez nformowanie vropoia dokladnie nam miejsce wskazuje, w ktorém kamieniec maja swoje
siedlisko.'*  Zlaje si¢ ze wigkszosé¢ dzisiejszych chirurgow najzupelniéj zdania przytoczonych
autorow podziela,

Pytanie zachodzi: czy wypada wykonaé operacya nephrotomii w wypadkach, w kto-
rych ani ropnia, ani na zewngtrz otwierajgeéj si¢ przetoki niema. Tulpius wysmiewa mysl
o nephrotomii w takich razach, B. B e ll (System of surgery Vol. 11) takze od niéj ener-
gicenie odradza. B, Brodie (L ¢.) 1 Gross (Systemof surgery Vol. 11), rownicz 83
temu przeciwni.  Z drugiéj strony I e i st ¢ r mocno zaleea w kazdym razie nephrotomia,
joko jedyne radykalne leczenie, przytacza na poparcie swojego zdania kilku zuakomitych
autordw t utrzymuje ze nawet znaczna rana nerce zadaua nie jest koniecznie smicrtelng.
CharlesBevnard (duaccont of a gentleman being cut for the stone in the kindney.
J hilosophical transactions Vol. XV1I, p. 33.3) opisuje cickawy wypadek, w ktorym zrobio-
no cigete w okolicy ledzwiowéj, wyjeto 2 kamienie i uwolniono od przykrej choroby 1 moenych
bolow pecyenta, ktory zachowal wprawdzie przetokg moczowa, ale zy! potém dlugie lata,

Mocuno bgdae zajety kwestya o nephrotomii, z wielkiem zajgciem przeczytalem arty-
kul w Launcet, w ktorym Dr. S mith usilnie zoleca kolegom, zeby przy zdarzond)
sposobnosci wykonywali operacya, ktora wielkie przedstawia nadzieje udsnia sie. Ze zdaniem
tém i ja najzupelniéj sig zgadzam.  Poniewaz przystep do nerki od strony kregostupa
bardzo jest latwy, nie wahalbym si¢ ani na chwilg zrobié cigcin w okolicy ledzwiowdj i obna-
2y¢ ten organ, w razie gdyby objawy kamieni nerkowych bardzo byly wyrazne i nie bylo
zadné) nadziei w inny sposéb pacyenta wylcozyé.  Najprzychylniejszy dla operacyi wypa=
dek Lylby ten, w ktorym kamien znajdowalby sie w torbieli u saméj powierzchni organu,
albo w ktorym tkan nerki zupeluie zostalaby zniszeczong; ale i w innych, mniéj prey chylnych
wypudkach, mozna mieé nadzicjg dobrego rezultatu z operacyi. Gdyby moczowad albo kie-
liszki nerki musialy byé przy operacyi nadcigte, to wypadaloby starannie rane takg zaszyé,
dla uniknigcia formowania si¢ przetoki moczowdj.

Nakonieo dodam slow pare o najlepszym sposobie wykonania operacyi. Nerkowy
konies moczowodéw i nerks moga byé¢ z latwoscia obnazone przy pomocy cigeia w okolicy
lgdéwiowéj.  Cigoie wypadaloby zrobi¢ od ostatniego zebra do crista ossis ilei na zewnetrz-
nym brzegn musculi erectoris spinae i rownolegle od niego.  Przecigé nalezy skore, than-
k¢ podskorng i powiez wyscielsjgca tylng strong tego migsnin, migsien odciagnaé na we-



wngtrz, przyczemn pokaze uam si¢ powigz przednig jego strong wyscielajaca. Vo przecigeiu
téj ostatnié) przedstawi nam si¢ zewngtrzny brzeg musculi quadrat! lupborum; teraz juz
trzeba tylko przeciad czesé tego migsnia, powig# jego wewnetrzng i pochewkg tluszczowa,
otaczajjca nerke, dla zupelnego obnazenia tego orgaru.  Przy takiéim wykouaniu operacy:
nie mozemy na zaden wazny organ natrafic.  drteria lumbalis moze si¢ pokazaé w rauie,
ale te tatwo podwigzaé. Przypomuicé mi jeszeze wypada, 2ze prawa nerka nieco nizdj jest
polozona od lewéj. Poniewaz naczynia krwionosne wehodzace do hlus renis lezg z pizodu
a moczowdd z tylu, otwarcie zatém tego kanalu z tylu nie przedstawialoby zadoych trudcosei.

KORRESPONDIENCY A.
Krakow, 24 grudnia 1569 r.
Sztuczne utwory wod mineralnych Dra Ewicha, a mianowicie woda przeciwkrwa-

wnicza, tudziez woda przeciwdnawa (aqua antihaemorrhoidalis et aqua anarthritica).
Skreslit Dr. Zieieniewski, lekarz rzadowy ¢. k. zakladu zdroj. w Krynicy.
(Cigg dalszy i dokonczenie). *)

e Nie muicj zajmujgce spostrzezenia przytacza Dr. E wic b, jakie mial sposobunos¢
widzie¢ w obfitym odplywic krwawnicowym. N. N. 50 lat liczgey, od wiclu juz miesigey
cierpial codziennie na wyniszezajyey uplyw krwi krwawunicowy, polaczony z wodmsty bie-
gunka i bolesnemi guzami hemorordalnemi, wspierajac upadajgee swe sily, posilnym spo-
sobem zycia 1 codzicunie urywang butelky wina, Mozel. Przy uzyeiu przez caly
tydzich wody liemoroidaluéj (co 2 godziny 1 szklanke), stopuiujge od !/, do caléj butelki,
uporzadkowal si¢ stolec, Lole ustapily, a z krwotoku prawie zaledwo slad tylko pozostal.
Jakkolwick zatrudnienia nie dozwulaly wspomnionemu choremu weale ruchu uzywaé, pomi-
mo tego pil 20 miesi¢ey vamieniong wode, codzien jedng butelke, nicceyniac zaduéj zmiany
w swéj dotychezasowd) dyecie,  Wprawdzie krwotoki pojawialy sie jedynie po naduzycu
wina., o przy zaniedbaném piciv wody hemoroidalnéj, jednak natychmuast przemijaly, skoro
tylko kilka dni znowu pil t¢z samg wode, tak, iz nie byto zadnéj watpliwosci, co do jej krew
tamujacego detalania,

Nic rzadko na poczatku leczenia wodg hemoroidalng nastepujy u wiclokrwistych dora-
zowe krwotok, sprawiajge przy ich uderzajgeéj uldze szczegélne zuufanic do dalszego uzy-
wania namienionéj wody, '

Widocznie woda heworoidalna dziala na guzy hemoroidalue, ktére opadajgs, w dal-
szym ciggu uzywania wody zuikaja, jezeli tylko nie s3 zbyt zgrubialy skora pokryte.

Odegciec zywota w obec uporczywé) opieszalosci i zatrzymania stolca, w skutku na-
gromadzonych zastoin lajnowych i wiatréw, widocznic ustepuje, chorzy tacy traca swo)
Lrzaszek, do czego najezesciéj 2 flaszki namieniond) wody dzienunie potrzeba.

Yrzepuszeaajace tetno, jakie w kilku tu odnoszacych sie wypadkach Dr. Ewich
obserwowal, wkrotce uporzadkowalo si¢ i do prawidlowéj miarowosci (rytmu) powréeilo.

Zboczenia w wydzielaniu  26lci, objawiajace si¢ gnieceniem w okolicy watroby, bo-
lem glowy, zottém zabarwieniem spojéwki i podobnym kolorytem twarzy, widoczuie uste-
powaly przy posobném (metodyczném) uzyciu wyzéj uamienionéj wody. W wyzdrowinach
I'v 7oltaczee  bardzo dobrze sluzy woda przerzeczona.

W goraczkach niezytowo-zamulnych sprawiedlivie zalecaé mozna wode przeciw-
.kl‘\\‘u\\'nicowq Dra E wicha, juko $rodek przyjemnie chlodzacy, a jéj 1l-gi gatunck,
Jakko iekko rozwaluiajace lekarstwo, gdzieby jedrak najmniejsze podejrzenic duru zacho-
daito, tam stanowczo wa:d namienionych odradzad i zabraniaé nalezy.

Otylym bardzo dobrze sluzyla namieniona woda, jednak zaden z nich nie uzywal tego
srodka przez kilka miesieey, a tylko takie przydluzsze leczenie, mdgloby sprowadzié wi-
dﬁ)czny skutck w otylosci.  Zwigkszenic laknienia sprawialo zawsze u tego rodzaju pacyen-
tow, niedowierzanie - w ostateczny rezultat wsj omnionego érodka.

) Réwniez w cierpieniach dnawych i w dziarstwie, wiclokrotnic uzywal Dr. Ewich
swéj hgmo:(_)idalnc’j wody z wybornym skutkiem — mianowicie u chorych dnawych dla

*) Patrz Nr 27, Gaz. Lek.
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przywrocenia nalezytego trawienis; — jednak tego rodzaju paoyentom zalecal jeduocecsnie po
najwickszéj czesci swojg wodg przeciwdnawg, o ktoréj ponizéj osobno mowi¢ bedziemy.

Dr. E wich przytacza zajmujacy przyklad cierpienia u pewnéj damy niezytu
pecherzowego, z przyczyny kamieni moczowych. W tym wypadku zalecit Lir. Ewich
awy wode hemoroidalug, a skutkiem tego lckarstwa wnietylko mocz zupelnie sig oczysail,
sle przy ponowiondj kuracyi trzy spore kamyki moczowe odeszly.

Drugi gatunck wody przeciwbemorroidalné) Dra I wich a, Nr, 1[ ozunczony,
po#niéy przez niego wynaleziony i w uzycie wprowadzony, sluzy szczegolnié) przy rozpo-

czgciu leczeniu, przedewszystkiem w przewyklé] opieszalodei stoleca, — w niezycie pe-
cherzowym, — w dnie i w dziarstwie, w ogole tam, gdzie przemijajgco silnié] na wy-

proznicnie stolca zadzialaé chcemy, albo gdzie szybko uspokoi¢, oehlodzié i stan nawalu
krwi usungé pragnicmy.

Oto, i2 si¢ tak wyrazimy, podmiotowo dostrzegalne dzialanie i skutki przeciwkrwa-
woicowdj wody Dra X wic h a, kidre laskawy czytelntk uzupelnié sobic moze pracami
pismiennemi samego autora, do ktérych go odsylamy *).

P'rzy uzyciu swéj wody przeciwkrwawnicowéj, nie zaleca Dr, I wi ¢ h écisléj
dyety, wyjawszy chorym cierpigeyra przewlekle zapalenie 2olgdka, wnakazuje jednak jak
najbardziéj unikaé kwasow 1 tlustych potraw: wina rzadko zabrania, nic dozwala go jednak
1ajeresciéj w o chorobach  zoladka i pecherza moczowego. W tych ostatnio wzmiankowa-
nych cierpieniach radzi przedewszystkiem Dr. E w i ¢ b, uzycie rw¢j wody co dwie go-
dziny w malych dawkach, [0 2 —3 uncyj przez dzien, winnych zas razach co !/ go-
dziny po 5-— 6 uncyi zrana, czestokroé w poljczeniu z uzywaniem (spogobem dyetetycznym)
przez cige calego dnia.

Zuaczue przesylki namicnioné) wody, jakie w jesieni i w zimic maja micjsce, sluia
za dowod D-rowi Ewichowi, i2 jego wyréb nie odmawia swych dobroczynnych skut-
kéw 1 bez mectodyczuego ruchu na woluém powictrzu.

Niezaprzeczonym dowodem przyjemnosci i nader latwé) strawnosci przerzeczondj
wody wedlug Iha 1IN wicha, ma byé ta okolicznodé, iz wiclu z chorych tego srodka
uzywajacych, nie zmieniajge swego sposobu zycia, z malemi przerwsmi, od kilku lat (bo
od poczgtku istnienia zakladn Dra I wic¢ h a) codzienn'e uzywajg namienionéj wody.
Wynalazcs sam wyznaje, i2 uzywa jéj od roku 1862, co dzied 1 do 2 flaszek, a uiycie
to stalo mu sig, jak mowi, prawdziwg potrzeby zycu.

Woda przeciwdnawa (aqua anarthritica, Gichtwasser) Dra Il wic¢ h a.

Szerokie zastosowanie w Anglii weglanu litowego, a po czgsci i weglanu  potazow.-
go przeciw cierpieniom duawym, tudziez najswiessze zalecania zdrojow lekarskich litowych,
Jakoto : Zrodla Mur (Baden-Baden) i zdroju litowego w Weilbach przeciw namienionym
wy2éj chorobom, pobudzilo Dra E wic ha do skomponowama wody litowédj dla dua-
wych, majacéj czyni¢ zadosyé wszelkim wskazaniom, jakie najdwiezsze badania o naturse
powy2sz¢) niemocy nasungly.

Przedewszystkiem Dr. E wich poréwnal ilosé skladowy weglanu litowego i po-
tatowego, jaka si¢ w zdrojach rodzinnych przeciw dnie najezgsciéj zalecanyeh znachodazi.
Jakoz w 16 uncyach wody mineralnej ze zdroju maryenbadzkiego jest: weglanu Litowego
0,11 gr., ze droju karlsbadzkiego jest weglanu litowego 0,04 gr., ze gdroju emzanskiego
(Ems) jest weglanu litowego 0 05 gr., ze zdroju w Weilbach jest weglanu litowego 0,45 gr.

7o zdrojow slonych zawiersja : Nissinski Rakoczy chlorku lityny 0,15 gr., Wiesba-
denski chlorku lityny 1,15 gr, Kreuznachski chlorku lityny 0,07 gr., Murquelle (Ba-
den-Balen) chlorku lityny 0,22 gr, *%)

*) Dr. ¥ wich., Ucher freic Mineralwasser-Compositionen eto.  Vide: Deutsche Kli-
rik. Jahr 1862, Nr. 6—-8, [Item Separatabdruck, 8-vo, pag. 29.
Jeduéin z najbogatszych  w chlorek litu, z dotychezas zranych zZrodel  jest swiezo
w Anglit odkryty, goracy zdroj mineralny, w poblizu Redrutte w Kornwallis. Wo-
dn tego zdroju tryszezy z glebekosci okolo 1600 stép i ma cieplote 4+ 50° C.
Wedlug rozbioru dokonaunego przez W. A, Milera, w 1 galonie (= 4,543
litrow) tejie wody znajduje sie : chlorku potassu 14,84 gran, chlorku litu 26,05.

*‘,
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Rzuciwszy okiem mna uniezadawalniajgce skutki, jakich przerzeczone ZdFUJC (z wyjat-
kiem bardzo uzywznego Murquelle) w chorobach dnawych dostarczyly, musnny powatpie -
waé, azali te zbyt male ilodci lityny i potazu mogly wywrzed przypisywane im dzialanic
i sprawi¢ dostateczny skutek, jaki po nich lekarze i chorzy oczckiwali.

Wszakze nie chcemy przez to odmowié wspomuionym powyzéj zdrojom, ich zba-
wiennego dzialania w chorobach dnawych 1 ich wzgledudj wartosei; albowiem pewng jest
rzecza, iz zdroje te wewngtrzuie uzywane, poprawiaja masse krwi, porzadkuja czynunosci
brzuszne, sprzyjaja przemianie pierwiastkdw, a przy rdwnoczesném podniccaniu prze-
miany pierwiastkow 1 wydzielin, dopomagaja wessaniu obrzmich duawych, ktore skutkiem
zlogéow materyi dnawé) na stawach powstaly przez zapalne rozdraZnienie; albowiem zdaje
si¢, i one raczéj sa w stanie produkta zapalenia, ale nie pierwotne zlogi nsungs.

Jak zdroje sodowe lub slone W ogole, dobre sa dla wiclokrwistych i nieoolabionych
chorych dnawych, tak znowu zdroje siarczane sluzq przedewszystkiem przy nicczynnosdci
skory. Wszakze nie bez podstawy zalecamy i obojetne Cieplice przeciw chorobom dna-
wym, mianowicie téz tam, gdzie przewaza bezsil i wiclkie oslabienie, a nawet zdroje ze-
lazne uzywane sg z pomysluyim skutkiem u mocno woslabionych artrytykéw, lub u tego ea-
mego rodzaju choryeh, silnemi leczeniamt zdrojowemi bardzo wyniszezonych. Nakoniec
i kuracye hydropatyczne (w &cislém znaczeniu tego wyrazu) dostarczyly pomysluych re-
7ultatow u niektirych silnyeh artrytykow

Wszystkie powyzé] wzmiankowane zdroje, niewyjmujac i leczen hydropatyeznych,
zewnetrznie uzyte, dzialajy rozpedzajaeym sposobem, — podniecquc czyunosct powlok
powszechnych, w ogdle podbudzajac pewne funkeye organiczne i zrzgdzajao przemiang
pierwiastkow,

Rdzenny, iz sie tak wyraz¢ wplyw i drzialanie na nieprawidlowa, niemocg dnawg zmie-
niona masse sokdw, a w szczegolnosdei krwi, maj3 przedewszystkiem zdroje sodowe i slo-
ne—i to wigedj pierwsze jak ostatnie.

Badauia jedrak jakie Dr. Ewich przedsiewzigl, pouczyly go, iz owe powyzd)
wzmiankowane zdroje zwyklemi swemi ilodciami czesci skladowych, nie wystarczaja do
zwalczenia cierpien dnawych, — owszem kouiecznie nalezy wezwaé na pomoc weglan lito-
WYy i potazowy, jako istoty bedace w niezaprzeczonym chemicznym zwigzku do kwasu
moczowego, owéj materia peccans w dnawych niemocach. Oba te skladniki musza jednak
w takiéj ilodci do dzialania wystgpi¢, abydmy sobie mogli z ich wplywu na znakomite
ilosci kwasu moczowego, obiccywad rzetelny pozytek, ktory to kwsas, jak si¢ ponizéj
okaze, w krwi chorych dnawych znachodzimy.

Dawne mniemanie, iz dna i krwawnice maja swoja przyczyne w zboczeniach czynrosci
brusznych, nie zostalo jeszcze odparte.

Obie powy2éj wymienione choroby moga byé i dziedzicznemi, albowiem nicdostateczny
"OZWOJ Jakiego organu, nalezgcego do apparatu twirezego krwi, albo stuzgcego do nicodzow-
nie potrzebnego wydzielania, moze by¢ wepolurodzonym czyli dziedzicznym.

Wreszcie zboczenia trawienia towan) sza obu tym chorobom, a o obecnosci dny wtedy
dopiero nabieramy zupelnéj pewnosci i przekonania, skoro juz nastgpily pewne patologiczue
zjawiska. Za takie pocntujemv zwickszenie kwasu moczowego we krwi, obok jednoczes-
nero pomniejszenia sie tegn pierwiastku w moczu, i zlogi moczanu sodowego w stawach,
ktorym towarzyszy Ingodmcgsze lub gwaltowniejsze zapaleme, po najwiekszdj czedci z obrz-
nieniem polgczone. Owe zlogi patologiczne, ktére dawniéj za przyczyne tych zapaleh
uwazano, pojawiaja sie najprzéd na powigzi, na chrzastkach i torebkach stawowych, tudziez
na blonach stawomaznych i w jamach stawowych; nadto w tkance komdrkowé] polskornéj

gran, chlorku sodu 363,61 gran. chlorku magnu 8,86 gran, chlorku wapniu 215,17
gran, siarkanu wapniowego 12,27 gran, kwasu krzemowezo 3,65 gran.—Ra -
zem: 645,45 gran. Oprdcz tego slady caesitu, zelaza, manganezu i glinki.

Powyzé)j nadmieniona ilcéé tejze wody ma przytém: 8,91 cali szeic, gazu skla-
dajacego sie: z 1,89 kw. weglowego, z 1,72 kwasorodu i z 5,30 saletrorodu.—
Zobacz: Allgem. Balneolog. Zeitung v. Dr. Kisch, 11T Jahrgang, 8. Heft.
November-Nr, 1869, p. 192.
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sustawow, uajbardziéj od serca oddalonych, w ogdle na czedciach posiadajycych maly zasoh
uaczyfi, a ztad 1 zmniejszong czynnosé zywotng i nizszg cieplote organiczng majgeych, “Ztad-
to zauwazano u mezczyzn, a rzadziéj lub weale nie, u kobiet, uszy swoje zazwyczaj ciepléj
utrzymujgeych, skostnienia (zlogi moczanu sodowego) na brzegach maliowiny usznéj.
Widzimy takze iz same kosei w tych micjseach sg oskorupione (inkrustowane), gdzie takowe
chrestkami sg powleczone; zlogi te powlekaja najprzed chrzastki, ktore z pestypem czasu
w skutku uguiecenia znikaja.  Znajdujemy précz tego w nerkach osob dnawych ztogi mo-
czanu sodowego, ktorych jednak nie mozna przypisywaé¢ owym poprzednio wymienionym
przyczynom powodowym; w tych bowiem wypadkach raczéj zniewoleni jestesmy przyjaé
szezegolne powinowactwo, jukic ma 6w wydziclajacy narzad pod pewnemi wzgledami do
pierwiastku, ktéry w prawidlowym stanie zdrowia wluadnie jest przeznaczonym, do jego wy-
dzielania jeszeze nie jest udowodunioném, azali prey tak gwandj nieregularndj duie, nie znaj-
dujg si¢ zlogi drawe wyjatkowo w gruczolach, a mianowicie w gruczole przypratnym; w kaz-
dym yazie byloby to wazne odkrycie pod wzgledem leczenia tego rodzaju chorych, cier-
piaeych obrznuerie gruczolu przypratnego obok niezytu pecherza moczowego, a u ktorychto
choryeh podejrzenie jest zarowno na clerpienie krwawnicowe jak i na cierpicnie dnewe.

Pracowite zbadanie angielskiego lekaraDra Garrod’a *)uad prayrodaileczeniem
dny prackonywaja, iz gdy w prawidlowym stanie krew zaledwo slady mocznika i kwasu mo-
czowego, a na 1000 czesel tylko 2,2 wloknika zawiera, to w krwi osob duawyeh, mocznik
nie wicle co, ale kwas moczowy znacznie bairdzo powickszonym bywa, a wérdd napadu ostré)
doy, wloknik dwa a nawet trzykroé razy pommnozonym we krwi tego rodzajg chorych sig
znachodzi.  Temu samemu badaczowi udalo si¢ wydzielié z krwi chorych dnawych krysztal-
ki kwasu moczowego, w skutku zaé przeszlto 100 badan chemicznyeh ze surowicg przedsig-
branych ozuaczyl, iz przecietnic w 1000 granach surowicy znajduje sie 0,045— 0,175 gren
Kwasn moczowego, gdy  przeciwnie badanie 47 wypadkow dna dotkuigtych chorych, wyka-
zalo w 1000 surowicy 0.09 gran tegoz pierwiastku. Kwas moczowy we krwi jest przede-
wazystkiem w polyezeniu z soda, nastepnie z potazem, wapnem, magnezya i lityna. Nad-
miar sody, potazn i lityny wzmaga znacznie rozpuszezalnosé kwasu moczowego, ktorato oko-
licznos¢ posluzyla za wazng wskazéwke pod wzgledem terapeutycznym,

Mocz chorych dnawyeh oddzialywa kwasno, okazujge czesto obloczek szluzowy, a przy
ozi¢gbieniu moczan sodowy, albo nawet krysztatki kwasu moczowego w osadzie. (nly u zdvo-
wych, ilos¢ drogg moczu prawidlowo wydziclanego kwasu moczowego, jakkolwick zdaniem
Beecquerela znamienitym wahaniom (oscylacyom) podlega, tak iz w 24 golzinach
okolo 4 na 1000, a zatem okolo 8 gran wynosi, to w ostréj dunic wedlug Garrod "a
zmuiejszyla si¢c taz ilo$¢ az do 0,425 gr.—a w 7-miu wypadkach przecietna ilosé tegoz
pierwiastku wynosila 3,62 gr, W wypadkach dlugotrwaléj dny, najwyz.za dostrzezona ilosé
nadmienionego pierwiastku wynosila 5,78 gr., a nawet przecietnie o wiele ponizéj spadla
(1,0 gran) w 24 godzinach,

U os6b przez dlugi czas dne cierpigcych, wydzielenie kwasu moczowego nawet w wol-
nych od napadu chwilach bywa bardzo zmnuicjszone; jako srednia ilosé okazala sie¢ wedlug
Garrod’'a 2,14 gr. a najwy2sza 6,5 gr. w 24 godzinach.

Bosse *) znalazl u chorych, w chwilach wolnych od napadu, przecigtnie 3,49 gr.
kwasu moczowego na 24 godzin, a podczas zadawania tymie chorym lityny, przecigtuie
3,85 gr. tegoz skladnika w 24 godzinach; najwyzsza ilosé tegot skladuika, nie zadajac lityny,
byla 6,2, a przy zadawaniu litvny 9.5 gr.  Widooznie zatémm moznosé wydzielania kwasu
moczowego przez nerki, staje sie mniejsza, a w tych narzgdach pokazuja sie kawaleczki na-
blonka rurkowego kanalikow moczowych. Niecheao przedluzac osnowy niniejszé) rozpraw-
ki, pomijamy milczeniem zmiany anatomo-patoloziczne nerek, jakie u tego rodzaju chorych
zuajdowano, odsylajac vickawego czytelnika do specyalnych pism o tym przedmiocie.

) Prof. Dr. A. B. Garod. Die Natur und die Behandlung der Gicht— aibersetzt
v. Dr. Eisenmann. Wizbrg 1861.

)} H. V. B osse. Inaugural Dissertation. Ueber den Einfluss von Arzneimitteln auf
die Ausscheidung der Harnsiure. Dorpat. 1862,

*



Zlogi dnawe przedstawiajg z poczatku gestg, bialaws i nieprzezroczysta ciccz, sklada-
jaca si¢ przewaznie z kwasnego moczanu sodowego, tworzaca przy swém oziebieniu a wzgled-
nie przy swém stezeniu gwiazdkowate krysztalki, zloione z szesciosciennych krawedziowa-
tych stupow (pryzmatow). Garrod wydziehl tego rodzuju krysztalki tak z nerek, ja-
kotéz i ze stawow chorych dnawych zapcmoca wody, i otrzymal z nich przy pomocy kwasu
octowego kwas moczowy w krysztatkach. Inne skladniki; jakie obok powyzéj wymienionych
krysztalkow, maja udzial w wytwarzanin skamielin (konkrementow) dnawych, sy moczan
wapniowy i fosforan wapniowy kwasny, chlorek sodu, tudziez istoty organiczne, ktore G a r-
r o d poczytuje jako przypalkowe produkta zapalenia.

Bardzo, wazue doswiadezenle uczynil Dr. G arrod z kawaleczkiem inkrastowanéj
chrzastki, wkladajac takowg oddzielnie do trzech rozmaitych stabych rozezyndéw: weglanu so-
dowego, potazowego i litynowego, w skutku czego przekonal sie, iz soda najpowolniéj, lityna
zas najskorzdj dziala na owe inkrustacye. albowiem lityna w 48 godzinach rozpuscila zupel-
nie owo moczanowe oskorupienie (inkrustacya), w rozczynie zas potazowym wprawdzie za
tenze gamn czas widocznie zmniejszylo si¢, gdy przeciwnie w rozczynie sodowym weale nara-
szoném nie zostalo. Podobne inkrustacye rozpuscily si¢ zupelnie w mocnicjszych rozezy-
nach potazowych, a w sodowych niezupeluie.

Jakkolwiek zadaniem niniejszé] pracy vaszéj, nie jest stawianie teoryj cierpien dna-
wych, jakkolwiek nie zamierzamy tutaj dluzéj rozbieraé istotnych warunkow duy, ani nie
chcemy rozstrzygac, czy takowe polegaja na przepelunieniu naczyh chylopoetycznyeh orga-
now, ezy na nawale 2yl, obok przytlumionego wydzielania kwasn moczowego, mocznika
i skladnikow zolei, czy cierpienie wzwyz wspommnione polegn na niedostateeznéj innerwacyi,
czy na odziedziczonéj sklonnosci, czy na wespdl przyrodzonym niedostatku narzadow krwio-
tworezych i wydzielajacych; poprzestajemy jedynie tu na zaznaczeniu najwazniejszych wska-
zowek, wiodacych do wyboru srodkow, za pomoca ktorych mozemy w skutku ich chemiczne-
go dzialania, przyjs¢ do zmuiejszenia, a raczéj do Iatwiejszego vozpuszczervia dne sprawiajg-
cych pierwiastkow, a ktore zarazem posluza do poduiesienia alkaliczrosei kewi, do prayspie-
szenia przemiany pierwiastkow, i do podniesienia czynnosci nerck; w ogéle do motliwego
osiggnicnia oczyszczenia krwi z j¢j wadliwego skladu.

Wskazauie przeto, jakie w leczeniu dny, skutkiem powyzéj przytoczonych nad ta cho-
roba badan, przedewszystkiem na wzgledzie mied nalezy, s3: 1) usunienie czynnosciowych
zboezen narzadéw brzusznych, 2) odnowa massy krwi, obok zmniejszenia przymiotéw jéj
zylnych, a podniesienia przemiany pierwiastkow, w skutku czego mogloby nastapi¢ zmniej-
szenie obficie wydzielajacego si¢ kwasu moczowego, a dopomozenie do wyzszego stopnia
utlenienia tegoz i przemianie jego na mocznik, 3) Chemiczne przeistoczenie polaczen kwasu
moczowvego na wieed) rozpuszczalne, ktore sklonne s3 do wytwarzania znanych powszechuie
2logow dnawych, 4) rozpuszczenie jeszcze przez lekarstwa dosiegnaé sie dajgeych 2logow
tak w sustawach, jak i w nerkach bedacych, nakoniec 5) wydalenie rozpuszezonych mocza-
now za pomoca zwickszonego oddawania moczn (diurezy), o ile na to niewyrodzoue nerki
jeszeze dozwolj. .

Dwa pierwsze wskazania dadzy sie zdaniem Dra Ewich’a w zupelnosci osicgnaé
zapomoca jego wody przeciwkrwawnicowéj, a ostatnie trzy wskazania, prawie z matematycz-
n3 pewnoscia mozna otrzymac¢ wiekszemi dawkami weglanow: litowego i potazowego. Toz
samo mniemanie potwierdza Dr. Garrod, z ktérym w zupelnodci sig zgadza Dr.
Ewich, iz tylko przy pomocy wytrwalego uzywania powyzdj wymienionych lekarstw,
czyto w wodach mineralnych naturalnych, czyli w sztucznych kompozycyach podawanych,
wspomuoiony cel osiagna¢ mozemy,

Sprawiedliwic zatém twierdza obaj powy#si autorowie, iz sole potazowe dzialajg wie-
¢éj na nerki, — sole sodowe na watcobe, — a przez sole litynowe otrzymujemy wicksza
rozpuszczalnosé kwasu moczowego.  Wszakze nie nalezy zapominad, iz i weglan sodowy
w dostatecznéj ilosci podawany, odstepujac swéj zasadv na ntwarzenic polwiéjnego mo-
czanu sodowego, przemienia tenze w latwié] rczpuszozalny proiakt.  Pragnacych blizé)
rapozuaé si¢ z moznoscia pochlaniania kwasu moczowego przez rozmaite sole, »dsylumy do
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doswindczei Buchhoim’a *), ktiry takowe =z we¢glanem litowym, z dwuweglanem
sodowym, z fosforanem sodowym i z tym podobnemi solami przedsigbral.

Wedlug puwyzszych zatém wskazéwek, weglan sodowy odpowielnim bylby przy
leczenin duy, do zadosyé uczynienia dwom pierwszym powy2éj nadmienionym wskuza-
uiom; weelan litowy 3-mu i 4-mu, a weglon potazowy mialby nieposlednie znaczenie
w dopelnieniu 5-go wskazania.

W mysl powyzszego przeto pojmowania rzeczy, Dr. Kwich w swéj sztucznéj
kompozycyi, ktérg wodg przeciwdnawg nazwal, zatrzymal wszystkice glowne jéj skladniki
(jakkolwick w nicco odmiennych ilodciach), jakie si¢ w jego wodzie przeciwkrwawnicowdj
znachodza, wsparty tak teorya, jakotéz i praktyks, i2 owe czgsct skladowe tych jego utwo-
row, zdolune sa zwykle czyunoscinwe zboczenis brzuszne usunaé, — iz one robig mocz
alkalicznym i przysparzaja jego wydzielanie. Przedewszystkiem zas znaczna ilosé weglanu
sodowego w téj kompozycyi Dra Lwicha zawarta, dopomaga utlenieniu kwasu mo-
crowego 1 przemianie tegoz w mocznik, 1 jest w mozunosci wedlug Dra X wicha, spra-
wic we krwi j& nicodzowny przymiot alkalicznedei. Dla dopelvienia zas reszty wskazah
postuzyly Drowi Ewichowi znaczne ilosci weglanu litowego i potazowego, ktéro to
sktadniki weielil takze do swéj sztucznej kompozyeyi wody przeciwdnawéj,

Zbyteczném byloby tu wspominaé, 12 szczegolowy sklad wody przeciwdnawéj Dira
owich'a, jest jego tajemnica. ktoréj dotychezas vie wyjawil.

Jak dwa gatunki wody przeciwkrwawnicowdj Dr, Ewich obmyslil, tak po-
dobniez i dwie odmiany wody przeciwdnawé) Dra E wicha posiadamy; t. j. slabszg Nr. I,
i mocniejsza Nr. 1 oznaczong.

Pomyslue skutki z uzycia wody przeciwdnawé) jakie I, Ewich przytacza, prze-
chodzily wszelkie oczekiwanie, jakich tylko wynalazca mdégl sie spodziewaé z tak rucyo-
nalnie obmyslanyeh swych srodkow. Miedzy innemi Dr. Ewich przytacza historye
choroby 40-letniéj osoby, juz od wiclu lat podlegajgcé) napalom podagry, ktoryto chory
przy codzienném uiyciu (rano, w poludnie i wieczorem po ‘/3 czesoi flaszki) wody prze-
ciwdnswéi Dra Ewich O | przy jednoczesném piciu wody przeciwkrwawnicowd) tegoz
wynulazey, pozbyl sie wszelkich dawnicjszych zboczefi trawienia, pozyskal dobry apetyt
i prawidlowe wyproznienia, osady w moczu znikly zupeluie zaraz z poczatkiem téj kura-
¢yl i napady jego cierpienia dnawego mialy sig juz wigeéj nie ponowié.  Niektorzy chorzy
cierpigey juz od dawna znaczne zlo’gi dvawe, mieli doswiadezyé widocznego tychze po-
muiejszenia.  Jeden z kolegéw Dra Ewich’a, zwykle corocznic 4 do 6 napadow
podagry, chiragry lub gonagry doznajacy, w skutku 6-miesigcznego uzywania wody prze-
ciwdoawéj Dra Ewich’'a, obok wybornych skutkow, co do polepszenia swojego tra-
wienia, doznal widocznego pomniejszenia si¢ obrzmief dnawych w stawie kolanowym
i w stawach palcow. Przed 1'/; rokiem ulegl tenze sam chory bardzo dokuczliwemu cier-
pieniu nerek, spowodowanemu zapewng w skutku znacznego nacicku moczanu sodowego:
ktéryto napad chorego na dlugo przykul do 15zka. Przeciw powracajacym bélom w okolicy
nerck, bardzo pomyvslunie miala skutkowaé woda przetiwdnawa Dra Ewich’a, jak to
sam chory opowiadal, a zwykle w jego moczu osady, jul w pierwszych duniach kuracyi zu-
petuie znikly.  Napady doy bywaly wprawdaie w tym wrpadku widocznie opozuione, lubo
nie usunione, co niezawodnie mialo podstawe w nadzwyczaj powickszoném u tego chorego
wytwarzanin  si¢ kwasu moczowego. Zantn wspomniony chory ziczal uzywaé wody Dra
Ewiech’ a, spostrzegal przy poprzelniém uzyciu wickszych dawek wina ziemowitu jesien-
nego (vinum semin. colchici autum.), zunaczoy osal w ozigbionym moczu. Wynoszacy czasami
na 24 godz. 1 do 2 drachm, a skladajacy si¢ przewaznie z moszanow i kwasu moczowego.

Dr. Ewich znajluje swojg zwykla wode przeciwduawa za bardzo skuteczng,
w czasic samego napadu duy. Jest ona sama przezsie bardzo w tém cierpieniu stosowng,
a zdaniem chorych jéj uzywajacych daleko predzé) i pewniéj uémierza bdle przy tém cier-
pienin nicodlaczne, anizelt wszelkie inne srodki.  Uderzajacém byé ma, iz zawczesne uzy- -
wanie jéj w napadach dny, spostrzegano takowe daleko lagodniéj wystepujacemi i krotszemi.

W cigzkich napadachdny zaleca Dr. E wi¢ h natychmiast swa wode Nr. I oznaczona.

) Dr. R. Buechheim., Arzneimittellehre. Dorpat,—pag. 160.
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Szezuple ramy niniejszéj rozprawki nie pozwalajg nam przytaczad wielkiéj liozby
przykladdw dny, pomyslnie wod3 Dra IE wic h a leczonych. ktore wynalazca stwierdzic
i poprze¢ usiluje liczuemi 1 przekonywajacemu spostizezeniami zbawiennych skutkow, jukie
w ogole o przetworach lityny, co do ich powigkszonego wydzielania kwasu moczowego, zna-
lezé mozemy w rocznych sjrawozdaniach o postypic medycyny Constatt'a, iwrocz-
nikach Schmidta z r. 1863.

Co do uzywania wody przeciwdnawé) Dra Ii wi ¢ ha, radzi on przedewszystkiem
pié ja 8 razy po ! flaszki przez dsien na czozy zolgdek. Gdyby zatrzymanie stolea wyma-
galo szczegolnego ku temu srodka, wowczas zaleea Dr. E wich w kwandrans po kazdéj
poreyi woly przeciwduawdj, szklanke swojéj wody hemoroidalnéj, a nawet w razic gwaltow-
nego zatkania lajuowego, caly jéj flaszk¢ w godzinach rannych, lub ostatecznie i wolg hemo-
roidalng Nr. Il oznaczong.

Wode przeciwdnawg Nr, 11 oznaczong, zaleca Dr. K wic h w zadawnionych wypad-
kach dny, przedewszystkiem przy obecnosc dobrego trawienia. w obec napadu, tudwiez pray
powrotnych napadach podezas saméj kuracyi, lub téz jakis czas przed spodziewanym napa-
demt, w miarg potrzeby przez 1—38 tygodni, poozém zuowu zwykly (t. j. Nr. 1) wode prze-
ciwdnawgy do dalszego uzvwania wynslazea zaleca.

Nie ulega watpliwosci, iz cierpienia dnawe nierzadko bardzo dlugicgo ezasu do swego
uksztalcenin si¢ wymagajace, a po wigkszéj czesci na organicznych przemianach w unerkach
polezajgce, nie moze byé radykalnie zaleconém, dorazowém uzywaniem woly Dra B w i-
¢haj; dla tego to Dr. E wich windykuje dla swych kompozycyj dlugie przez mie-
sigc, a wlasciwie z pewnemi przerwami i przez rok ponawiane uzywanie, spodziewajac sig
lepszyoh z nich skutkow, anizeli z tychze samych lub innych srodkdw, podezas snmego
tylko napadu zalecaunych.

Oto krotki wyklad o nowych utworach Dra E wic h a, na podobieostwo wod mine-
ralnych obmyslonych, przeciw pojedyfczym dzialom chorob, skutek swoj wywierajacych.

Zaiste pickna to wskazowka do dalszych badafi na polu Hydrochemii i Balneoterapii,
ktore o ile wigcéj prob, badan i doswiadczei umiejetnie i scisle naukowo przeprowadzonych
wykaza, tém rychléj zyskaja podstawq racyonalng w nauce lekarskidj, w ogolnoser dzisiaj
jedynie wage i znaczenic majacy.

Wiadomosci biezace.

— Katalog ogdlny dziet lekarskich w jezykach polskim i tacinskim przez
lekarzy Polakéw od najdawniejszych czaséw az do r. 1870 wydanych 1 katalog
coroczny zaczynajgc od r. 1870 wigcznie. (Wydanie Red. Gaz. Lek.). W ostatnich latach
nasze pismiennictwo lekarskie znakomicic rozwijaé sie zaczelo : zastep piszaeych, a w skutek
tego i ilos¢ ukazujacych sig prac z kazdym rokiem licznicjszemi sig staja: do wiadomodci jednak
ogotu lekarzy z trudnoscia albowcale nie dochodzy, tak ze o dzielach wychodzacych w Warsza-
wie, Lwow, Krakdw, Wilno lub Poznan najezesciéj zupelnie nie wiedzg 1 na odwrot. Wprawdzie
peryodyczne pisma nasze lekarskie i ksiggarskic ogloszenia czynig zwykle wzmianke o nowo-
wychodzgcych dzietach lub broszurach, jednakowoz one z natury swojéj majg tylxo znacsenie
chwilowe, tak, Ze po pewnym, stosunkowo bardzo krotkim przeciggu czasu, wiadomosé e nich
zupelnie sie zatraca, i szczescie, jezeli si¢ potém znajdzie cod w publicznych bibliotekach lub
w prywatnych zbiorach, ktoryeh liczba zreszty coraz jest szczuplejsza. Jezeli tak jest w rzeczy-
wistosci z biczacemi wydawnictwami, ¢62 dopiéro powiedzie¢ o pracach naszych poprzedukow
z wiekow ubiegtvch, zaczynajac ol poczatku 15 stulecia (od 1423 r.), w ktorym spotykamy
juz pierwsze polskic ksigzki lekarskie, za ktéremi nastepnie zlote czasy naszego pismien-
nictwa i szkoly nasze lekarskie mnostwo wydaly plodéw ?  Oto, ze albo ich weale mnie zna-
my i sgdzimy, ze przeszlosé rie zostawila mnam w spudciznie zadnéj lekarskiéj literatury,
albo téz, jezeli skrzetniejszy pracowuik wyczyta gdzied przypadkowo o istnieniu jakiegos
dzicla, to z pewncécia napotka nienrzezwyciezone trudnosci w dostaniu jego, bo ksiegarze
nie s3 w stanic dostarczy¢ mu 2adnéj pod tym wzgledem windomosci.

Najglowniejszg przyczyng podobnego stanu rzeczy jest nicistnienie do
dzis dnia zadnego katalogu lekarskiego polskiego, ktoryby trudunosci te mogl usunaé.

4 . ' . . . pe . .
5. p. Dr. Ludwik Gagsiorowski w swom: ,Zbiorze wiadomo-



gci do historvi sztukki lekarskiéj w Polsce'* wicle wpra-
wdzie podal tyvtuldw dziel lekarskich, ale szacowna ta praca, 2z powodu swéj obszernosci
(4 tomy), nie mogla staé si¢ podreczngy  dla kazdego lckarza, 2 nadto nie wyezerpuje ona

w zupelnodei przedinfotu 1 nie doprowadza go do ostatnich czasow.

Redakeya Gazety Lekarskié) czujge kouieczng potrzebe podobnego podreczuika bibliogra-
ficznego i zarazem chicac przyjsé w pomoc czytajacdj publicznosei lekarskié), praystepuje obecunie
do wydania K a t alo g u dzel z dziedziny vauk Iekarskich 1 przyrodzonych, w bezposre:dnim
zwigzku z'mell_\'('_\'n:} zostujgeych, a przez lekarzy-polakow w jezykach polskim i lacinskim
wydanveh,  Praca ta ma cel podwdiny : 1) przedstawié najprzéd obecnie o ile moznosei spis
doklaudny dziel i broszur wydanych od najdawnicjszych czaséw az do r. 1870 (z oznaczeniem
ceuy, daty 1 miejsca wydama, oraz przy dzielach rzadkich ze wskazaniem hubliotek, w ktérych
si¢ jeszese znajduja, o vadto z oznaczeniem czasu urodzenia i smierci autora), i 2) uprzedzié
na przyszlodé brak katalogu lekarskicgo: w jakowym celu zaczynajge od roku 1870 coroczuie
zamierza wydawad spis dziel w ciagu ubieglego 10ku wyszlych.

Redakeya pojmuje tradnoder przedsiewzigein, do ktorego wykonanin przystepuje i dla
tego zalyeza niniejszémm  do szanownych kolegow 1 w ogdle do wszystkich milosnikow nauki
nastepujjea prosbe : 1) zeby posiadajgey dziela, broszury, dyssertacye lekarskie polskie

Iaciiiskie (przez Polakow wydane) a zwhisacza z czaséw odleglejszych, ra:zyli nadestaé do
Redakeyi wyraznie wypisany tytul *) ich z oznaczeniem daty i micjsca wydania, oraz liczby
tomow, stronnic 1 formatu dziel, jak niemuiéj z jakiéj wyszly oue drukarni; 2) 2¢cby p. p.
autorowie dziel ktore w ciagu roku 1870 i nastepnych wydadza, n zyczg sobie, zeby o pra-
cach 1ch zrobiong byla krotka wzmiankaw Gazecie Lekarskidéj a nastepnie
zeby weszly one do Roecznego Katalogu, raczyli przystu¢ do fedukeyl pomic-
nionego pisma po jeduym c«'zcll)plnr?u.

I’. p. bibliotekarzy llﬂJlI[)l‘lCJml(‘J uprasza Redakeya, zeby na arkuszach korrektowyceh,
ktore im l)l‘?)bldlle beda, raczyli laskawic porobic uzupelnieniastosownie do ma-
teryalow w ich posiadaniu znajdujgeych sig.

Podejmujge naklad tak mozoluego wydawnictwa Redakcya spodziewa si¢, 2c¢ przed-
stawiajpe dokladuy obraz stanu  pidsmicunictwa naszego lekarskiego wspolezesnego 1z wie-
kow ubteglych, wyswiadezy rzetelng przystuge tak kolegom juk 1 ksiggarzom.

~— Kalendarz Lekarski. Redakcya przypomina swa uprzejmg prosbe: jezeli kto
z Szavownych  p. p. Prenumeratorow  nie odebral dotychezas Kalendarza Lekarskiego, aby
laskawie zawiadomié raczyl Redakeye Gaz. Lek., a to celem natychmiastowego p o w t 6 r-
nego imwyshinia.  Procz tego wiadomo juz Redakeyi, ze ta sama reka, co targnela sig
na kalendare, rozdarla koperty i powyjmowala z nich wiclu p. p. prenumeratorom tablice
chiromolitografowang do 12 arkusza Chirurgii dolaczong i przytém wiele arkuszy Biblioteki
Um. Lek. potracila, inne zad w niewlasciwe koperty powkladala; uprasza zatém wszystkich
Ps p- prenumeraterow, ktorzy nie otrzymali arkuszy Biblioteki lub tablicy clhiromolitogra-
fowandj, o zawiadomicnic dla powtdrnego wyslania rzeczonych arkuszy i tablicy; tych zas
p- p. prenumeratorow, ktorzy za wiele, lub niewlasciwe arkusze otrzymali, o laskawy zwrot
takowyeh do Redakeyi.

*) Tytuly dziel moga byé pisane podlug nastepuego weorn :

Sniadechi, Jelrzej, Dr. Prof. (ur. 1768 7 1838), Teorya jestestw organicznych.
Wydanie piérwsze w 2-ch tomach. Tom 1 szy. 1804 v, Wirszawa, w drukarni przy
Nowolipia, w 8-ce, str. 264, Tom 2 gi. 1811 r. Wilno, w drukarni Zawad z-
kicgo, w8.ce, str. 454 Wydanie drugic w 3.ch tomach. z popiersicm autora.
1838 r.  Wilno, w drukarni dyecezalnéj u xx. Missionarzy na gorze Zbawicicla, na-
kladem Rubina Rafatowicza, ksiggnrza Wilenskiego. Tom 1-szy, str. XV
1 210; tom 2 gistr. I1L1201; tom 3-ci str. XIV i194. Wydanie trzecie w 1-nym
tomie, ‘61 r. Wilno, nakladem i drukiem Jozefa Zawadzk i ie go, w 8 ce, str,

XXIITi 87 Cena rs. 1 kop. 20.  Jest w handlu ksiegarskim.

y l\edulcuv.n (13\'/.le L.elcar sknéu i Biblioteki Ullll(.‘(;bn()b(}l Lekurskich prey
rogn ulicy Lumej i Zielonego placu, wdomu J.arosz:)nsl\leno, Nr. 1364, mieszkania Nr. ».

W urnlmrmbuety Pelskiéj.—Za po7w0|emem (emnry Jt/ado“e;




